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INTRODUCCION

La consideracidn de efectos de los factores ambientales en la salud no
es reciente. Ya hace mis de 2.500 afilos, Hipdcrates refiriéndose a 1los
conocimientos que el médico debe rener, dice que;

...haya pasado por todo el amplio circule de las ciencias;
considere en todo lo que vale las estaciones del afio, las
enfermedades que se sabe producen, las condiciones del-aire,
caracteristicas de cada pafs y la calidad de sus aguas;
delimite cuidadosamente la ubicacidn de las ciudades y. zonas
circundantes, si son altas o bajas, calientes o frias, himedas
o secas; no dejari de anotar la dieta o el régimen de sus
habitantes—en otras palabras, todas 1las causas que puedan
producir alteraciones en la economia animal.

Desde entonces este concepto ha evolucionado y se ha enriquecido con el
progreso en los conocimientos tanto sobre el ser humano como de su ambiente
natural y el creado por &l mismo, constituyendo una de las bases de la salud
piiblica moderna, S$in embargo, su aplicacidn prictica en toda su amplitud, aln
en la actualidad, no ha sido factible por varias razones, técnicas, politicas,
sociolbégicas y otras, pero entre ellas tal vez la mds importante es la falta
de la capacidad de andlisis y sintesis de los problemas de salud y sus causas,
lo cual con los instrumentos de la tecnologia wmoderna parece menos dfficil de
abordar. En efecto, la salud ambiental ha evolucionado mads lentamente gue. los
procesos de transformacidn del medio humano como consecuencia del desarrollo.

EVOLUCION DE LA SaLUD AMBIENTAL EN LA AMERICA LATINA Y EL CARIBE

Para las autoridades de salud, los riesgos ambientales han sido siempre
objeto de preocupacibn, La literatura estid llena de ejemplos clisicos del rol
que han jugado las intervenciones de la salud ambiental en el control de
enfermedades, y en actividades de desarrollo, muchas de ellas criticas para
ciertos pueblos. - Asf, el saneamiento ha sido parte integral de los programas
nacionales de salud pidblica. En el campo ' internacional la Organizacidn
Mundial de la Salud (OMS), desde su inicio tomdé responsabilidad por el
saneamiento ambiental., La Comisidn Interina para la Primera Asamblea Mundial
de la Salud, en 1948, puso de relieve la importancia del saneamiento amblental
para la accibn sanitaria en general y recomendd que la Organizaci@n prestara
servicios de asesoramiento cuya utilidad serfa sobre todo en relacibn con &1
programa de la lucha antipalidica propuesto y en las actividades previstas ea
diversas materias: vivienda, higlene rural y otras.? La Primera Asamblea
slundial de la Salud fue ailin mas alld al decir que el saneamlento del wmedlo
figura en la categorfd de prioridad absoluta deatro del programa de trabajo #o
la Organizacidon. Esa alta prioridad se ha manteaido a través de los aflos
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En 1949, el Primer Comité de Expertos sobre Saneamiento Ambiental3 de
la OMS, lo definid como “el control de todos aquellos factores en el ambiente
fisico del hombre que ejercen o pueden ejercer efectos deletéreos en el
desarrollo ffsico, la salud y la supervivencia”. En la Constitucibén de 1la
OMS, la salud se define como "un estado de completo bienestar fisico, mental y
social y no solamente como la ausencia de afecciones o enfermedades”, 4
Ademis, el Comité recomendd que la OMS de alta prioridad al adiestramiento de
expertos en saneamiento,

En respuesta a la recomendacibn anterior, la Asamblea Mundial de la
Salud de 1951 instdé a los Paises Miembros el adiestramiento de un nimero
adecuado de ingenieros sanitarios, planificadores urbanos, arquitectos y otro
personal relacionado, y solicitd a la OMS su apoyo para el establecimiento de
instituciones apropiadas para el objeto. En parte como resultado de los
esfuerzos de la OMS y en respuesta a la demanda existente en los palises, se
establecieron cursos de postgrado para ingenieros y otro personal de salud
pGblica en varias partes del mundo. En la América Latina casi todos 1los
paises emprendieron la preparacién de estos profesionales, Ademads, se
utilizaron extensamente otros mecanismos para preparar y adiestrar personal,
Asi el Ingeniero Sanitario se confirmd come integrante del equipo de salud y
como elemento clave en los programas orientados al control de riesgos
ambientales para la salud, incluyendo la provisidn de servicios.

Por otra parte, en los aflos cuarenta se acelera &1 proceso de
transformacidn rapida de las determinantes ambientales en todo el mundo, el
miswuo que se hace mAs notable en los decenios siguientes. Los triunfos
cientificos y tecnolbdgicos alcanzados durante los afios 30 y 40 se aplican en
primer término en los paises industrializados y producén resultados draméticos
en términos de crecimiento econdmico, comunicaciones, transporte, 1la
exploracidn del espacio y de la tierra, y otros. El medio ambiente humang
recibe el impacto de estas fuerzas de cambio, muchas de las cudles estén
dotadas de efectos delet&reos para la salud. Asf los problemas ambientales se
expanden y se intensifican, nuevos problemas aparecen en el medio amblente
numance ¥y Se& preven otros emergentes. Poco a poco los procesos de
industrializacidn que avanzan en los paises més adelantados alcanzan también a
los palises en desarrollo. La definicidn de salud ambiental tradicional
resulta estrecha para cubrir los problemas gque no sblo van wmucho mis allz de
los limites del agua potable y saneamiento, sino que claramente requieren de
la concurrencia de otros programas de salud y alin de otros sectores econdmicos

y sociales para su identificacidn, wnélisis, definicidn de estrategias y
control,

En 1969, la 0H3 convoca un Comité de Expertos en-Ginebra para tratar de
la “planificacidn, organizacidn y administracidn de los programas nacionales
de salud ambiental”. Este Comité después de revisar la problematica de salud
ambiental a la luz de las nuevas tendencias, indica que "por salud ambiental
se entiende el equilibrlo ecoldgico que debe existir entre +el hombre y su
medic ambiente para que sea posible &l bienestar de aquel. Dichp blenestar se
refiere al hombre en su totalidad no 88lo a su salud fisica, sino rambi®n a 14
salud mental y a ua conjunto de relaciones sociales Optimas. As% nplsmo, se
refiere al medio_ ambiente en su totalidad, desde la vivienaa Tastgcila
atmbsfera entera”™ J
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En 1909, los Ministros de Salud de las Américas despu&s de analizar los
progresos realizados en la atencidén de los problemas de saneamiento y los
cambios ambientales en progreso, proyectaron la problematica de la salud
anbiental en los siguientes términos: “En los afios venideros, los Gobiernos
tendran que hacer frente a problemas ambientales de mayor magnitud vy
complejidad. El adelanto de la tecnologfia dejard una estela de tensiones
humanas mas complicadas. Aumentardn los contaminantes ambientales y abarcarén
desde los microbioldgicos hasta aquellos que proceden de substancias
gquimicas. La exposicidn a substancias tdxicas durante mucho tiempo adquirird
mayor importancia y seri mis diffcil de diagnosticar porque existird una mayor
separacidn entre la causa y el efecto. El crecimiento de las ciudades
agravaria los problemas de la congestidn del transito, .de los accidentes y de
los riesgos del ruido, Las mayores densidades de -poblacidn y la vivienda
deficiencte aumentarin los riesgos de las enfermedades transmisibles y. los
problemas de salud wmental. En los complejos industriales, las enfermedades
profesionales exigirin una atencidn m@s concentrada y mas medidas curativas.

En lo futuro, los organismos de salud tiener que ampliar-sus actividades
a fin de tomar en consideracidn los barrios miseros, la pobreza y la suciedad,
la ignorancia y la delincuencia, y los efectos que estos factores tiene sobre
la salud total de la poblacidn”,®

En 1972 la Conferencia de Naciones Unidas sobre el Medio Ambiente,
planted 1la problemitica ambiental, haciendo c¢laro &nfasis tanto en los
problemas ambientales del subdesarrollo, como en los de 1los palses
industrializados, asi como en la superposicidén de unos sobre otros en los
paises en transicidn en su desarrollo econdmico social. Un aspecto
sobresaliente fue el que enfocd la atencidn wnundial hacla los riesgos

ambientales que amenazan a la salud del hombra gque han sido preocupacidn
constante de la OMS.

La situacibn actual de la salud amblental en las Américas se caracteriza
por el hecho de que las enfermedades infecciosas parasitarias alin constituyen
importantes causas de muerte en varios palises. Las defunciones por
enfermedades diarrefcas, y otras para las cuales las medidas de ataque se
basan especialmente en el saneamiento, continua siendo una elevada proporcidn
de las mnuertes totales. Estas figuraron encre las tres primeras causas de
defuncidn en nifios menores de 5 afios en 15 paises de 18 que reportaron eantre
1970 y 1979.8 En general las estructuras de mortalidad y morbilidad estin
cambiando en todos los pafses. 3$in embargo, las d&iarreas y enfermedades
respiratorias potenciadas por la desnutricién y el medio ambiente adverso,
aunque bajen en su importancia relativa, en los priximos decenios continuaria
diezmando a los estratos de poblacidn postergados de 1as ciudades y medios
rurales.? En algunos palses de la América Latina.fe regigtra un aumento de
mortalidad por enfermedades degenerativas, wuchas de las cuales son
incurables, que se acerca a la de los pafses industrislizadod. Para fines del
siglo se espera que el 20X del total de las muertes corresponderan a tumores y
el 507 de las enfermedades serfn cardiovasculares., otras enfermedades
degenerativas, asi mismo, crecerfn en importancia.’ Lo relevante es tener
en cuenta que tanto las unas como las otras se derivan de la inflyencia de
factores ambientales como parte del proceso de adaotacidn del ser humace z su
amblente.



EL CORCEPTO ECOLOGICQO DE LA SALUD

Al considerar el medio ambiente y sus componentes, en {ltime t@rmino son
los efectos sobre el bienestar del ser humano y su salud los que deben
constituir la preocupacidn principal. Desde el punto de vista ecolbgico el
bienestar, la salud y la enfermedad son una consecuencia de la interaccidn
entre el ser humano y el conjunto interrelacionado de factores ambientales.
En efecto, cualquier deterioro del medio ambiente implica un deterioro directo
o indirecto de salud y calidad de la vida, y cualquier mejora se refleja en
me jor salud y bienestar.

El Plan Decenal de Salud de las Américas, 1972, _lo expresa en estos
términos “la verdad es que la calidad de la vida se deriva de este continuo
intercambio e interrelacidn de los seres humanos con su ambiente, un verdadero
metabolismo social en el que participan todas las variables que es dado
suponer, inducidas o producidas por el hombre y la naturaleza".l® En otras
palabras, la salud moderna se concibe precisamente como este proceso sutil de
adaptacidn continua del hombre al medio, porque el hombre lo modifica y el
ambiente lo influencia.

Segin el Centro Panamericano de Ecologfa Humana y Salud, "la ecologfa
humana permite una visidn holistica de las interracciones, impactos y efectos
de (a) el ser humano sobre su ambiente; (b) del ambiente (natural y el hecho
por el hombre) sobre el ser humanoj] y, (c) de los seres "humanos sobre si
mismos. El ambiente incluye todos los factores quimicos, ffsicos, bidticos y
socioculturales; la ecologia humana abarca un conglomerado de elementos que
favorecen un enfoque sistémico para su comprensidn y control, Ademds, este
enfoque permite el andlisis de componentes individuales y de su Importancia
relativa, asf como 1la evaluacidn técnica y econdmlca de las posibles
consecuencias de alternativas--d¢ accidn y el desarrollo de métodos efectives
de prevencibn y control de enfermedades®.ll Este sistema estarfa formado de
couponentes ambientals mayores, a los cuales el ser humano responde con un
me jor bienestar o si son negativas afectan su salud fisica y mental. Los
componentes del sistema podrfan ser:l?

1. el ambiente inorgfinico o ambiente de los recursos naturales, aire,
agua, suelo (incluyendo los problemas de contaminacidn relacionados);

2. el ambiente bioldgico, incluyendo. los problemas de viruses,
bacterias, etc., y los problemas genéticos;

3. el ambiente nutricional;

4, el ambiente fi{sico hechs por el hembre incluyendo edificios. espacio.
y comunicaciones en los asentamientos humanos] ¥,

5. el ambiente social,
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0 sea que para que la salud ambiental pueda cumplir con su funcidn de
modificar el medio ambiente, o el uso que el hombre haga de &ste, para
prevenir enfermedades, proteger 1la salud y promover el bienestar, habra
necesidad de tener un conocimiento de los aspectos del medio ambiente humano
que afectan su salud y sus interrelaciones, Asi mismo, habrd necesidad de
poder predecir cuflles serén los posibles efectos de intervenciones en la
relacidén hombre-ambiente, incluyendo los aspectos sociales y las acciones que
serin necesarias para promover cambios de comportamiento y de actitud, en tal
forma que permitan alcanzar los maximos beneficios en salud, y bienestar de
las intervenciones. En  otras palabras  “procede pensar |y  ackuar
ecoldgicamente, modificar los juicios de valor y la conducta si se quiere

evitar o limitar los daffos del medio humano y de la salud en las
conunidades” .19

S5ALUD PARA TODOS EN EL aRo 2000

La Asamblea Mundial de. la Salud decidid en 1977 que la principal meta
sbctal de los Gobiernos y la Organizacidén Mundial de la Salud en los proximos
decenios debe consistir en "alcanzar para todos los ciudadanos del mundo ean el

afio 2000 un grado de salud que les permita 1llevar uwna vida social y
econdmicamente productiva®,? ’

La Declaracidon de Alma Ata adoptada por la Counferencia Internacional
sobre Atencidn Primaria“de la Salud, celebrada en la URSS. en 1978, enfatizd
que la "atencidn primaria es la clave para alcanzar la meta de B5alud para
Todos en el Afio 2000, como parte del desarfollo geher#l conforme el espiritu
de justicia social”.

. Subsecuentemente, la Asamblea Mundial de la Salud+an 1979, instd a los
Estados Miembros a definir y poner en prictica estrateglas naclonales,

regionales vy globales, tendientes a alcanzar la meta de Salud para Todos en el
Afo 2000,

Para que pueda alcanzarse esta meta se acepta que serd necesaria la
participacidn de todos, el imdividuo, la familfa, la comunidad, los gobiernos
locales y nacionales, entidades péblicas y privadas y orzanismos
internacionales. En esencia, se requiere un cambio de actitud, una nueva
conciencia universal sobre la salud. Asf, 1la salud podrd dar toda su
contribucidn al procesoc de desarrollo y a la vez beneficlarse de los progresos
alcanzados. Ademids, habri que reestructurar los servicios de salud para que
puedan proporcionar mayor equidad, eficiencia y eficacia, Serl preciso que se
comprendan los efectos de las polfticas y proyectos. de desarrollo econdmico. en

la salud de 1las poblaciones, y .que se -establezcan vinculos suplementarios
entre el sector salud y.otros sectores.

En la Regidn de las americas, el Flan de Acecibn para la Instrumentaciba
de las Estrategias Regionales para alcanzar 1la Salud para Todos en el Ado
20009, encuadra los objetivos especfficos para llegar a Y}a met¥a proouesta.
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Entre las estrategias de atencidn primaria figura la proteccidn y promocidn de
la salud ambiental que se orienta “al mejoramiento de la salud ambiental como
parte del esfuerzo de desarrollo socicecon®mico total, e integrado con otras
actividades en salud: el control de enfermedades, la promocidn de la salud y
el bienestar de la familia, el establecimiento de la infraestructura para la
extensidn de servicios de la salud, y el desarrollo de recursos humanos”.?
Entre los campos de accidn especificos, se encuentran los servicios de
abastecimiento de agua y saneamiento; la disposicidn de los desechos sbdlidos;
el control de contaminacidén ffsica y quimica; la prevencién de efectos
adversos en la ecologfa y la salud humana, el desarrollo de cuencas hidricas y
de industrias; los asentamientos humanos, urbanos y rurales y la salubridad de
la vivienda. Todo esto formando parte integral con la prevencidn y control de
wuchas enfermedades bacterianas, viricas, y parasitarias; el mejoramiento y
ampliacidén de servicios para la proteccidn de alimentos; los esfuerzos para
reducir la tasa de enfermedades no transmisibles; y la interaccidn del
desarrollo rural con programas de salud de obreros agricolas y sus familias,

el control de vectores, y la aplicacifn segura de plaguicidas, fertillzantes y
otros.

“"Debido a que en la mayorfa de los paises las responsabilidades en el
area de salud ambiental son compartidas entre varias agencias, es esencial el
establecimiento de mecanismos efectivos de coordinacidn y cooperacibém a nivel
nacional. Los Ministerfos de Salud, de cada pafs, tendrian que asumir 1la
responsabilidad principal y el liderazgo en la consideracidn e incorporacibdn
de los aspectos de salud plblica en las decisiones y actividades referentes al

medio ambiente, &r promover los unecesarios acuerdos nacionales de cooperacibn
intersectorial”,

EL Plan de Accidn Regional constituye una gufa y marco de referencia
para los planes de salud de los pafses que los prepararén y ajustarin a las
realidades nacionales para la solycidn de sus problemas prioritaries.

La mas aita prioridad en salud ambiental en el Plan de Accibn se da. al
abastecimiento de agua potable y al saneamlento, a fin de proveer estos
servicios al mayor nimero de personas posible, dando especial atencibn a los
mds necesitados, de acuerdo con las metas del Decenio Internacional del
Abastecimiénto de Agua Potable y del Saneamiento.

RESPONSABILIDAD DE LOS MINISTERIOS DE. SALUD

Por detinicidn, es funciba basica de los Ministerios de Salud, el velar
por la salud pdblica de cada pafs, reconocer e iniclar acciones en cualquier
situacidn que tenga consecuencias negativas para &sta, incluyende el diseflo,
la construccidén y operacidn de obras vitales de saneamients. Asf, los
profesionales de la salud tiemen un mandato claro e lneludible de daf¥fnir y
evaluar los eVenfos que tienen relacibn con el medic smbiente en su totalldad.
predecir las caracterfsticas futuras de este y responder a las Anterrogantes
que plantea la cuestidn amblental, a fin d¢ encontrar soluclonus para stender
a las necesidades humanas de salud y bienestar de las socledades.
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Hasta hace pocos decenios, los servicios de salud ambiental se
preocupaban principalmente con el control de los agentes biolbgicos en el
agua, los alimentos, el aire, o los vectores. La politica gubernamental e
internacional de salud ambiental estaba entonces orientada al mejoramiento del
ambiente fisico con algunos esfuerzos por hacerlo también en otros
componentes. La tecnologfa moderna ha dadoe una nueva dimensién a las
responsabilidades de la salud pliblica al romper 1los balances ecolbgicos y
crear tensiones severas, resultantes de los procesos industriales, el uso
extenso de substancias quimicas, la quema de combustible, el aumento de
desechos humanos y animales, y otros. Serdi la responsabilidad de los
profesionales de la salud el encontrar respuestas a las cuestiones
relacionadas con el hombre y su ambiente en lo que se refiere a la salud,
hacerlas comprender, aceptar y aplicar.

De particular importancia en la América Latina son los grandes proyectos
de desarrollo, especialmente los de recursos hidricos; primeroc porque “pueden.
traer cambios ambientales de importancia, algunos de los cuales pueden tener
impactos negativos sobre la salud y el bienestar de la poblacidn, y segundo
porque su contribucibn al desarrollo es indiscutible y necesaria.

Las autoridades de salud, para poder descargar las responsabilidades
crecientes, en el campo la salud ambiental se encuentran empefladas en expandir
el ambito de conocimiento sobre el medio ambiente en general y de sus cambios,
a través de la epidemiologfa y de la investigacidn con el propdsito de aclarar
el desconocimiento referente a las relaciones entre las tensiones ambientales
y la salud piblica.

Sin lugar a duda, las tensiones ambientales tendrin que mantenerse bajo
niveles que pueden producir dafios a la salud y é&sta es la funcidn de la salud
piblica; pero una vez atendida esta preocupacidon principal, el I1mpacto
ambiental teadrd que evaluarse deatro de la realidad socioeconbmica de un
mundo cambiante. En otras palabras, el desafio gue se plantea estd en poder
mantener un balance aceptable entre la demanda de los recursos materiales y
energéticos, para atender las necesidades basicas de las poblaciones presentes
y futuras, tratando de satisfacer las aspiraciones crecientes por bienes y
servicios que dan como resultado la proliferacidn de desechos y otros riesgos,
y la preservacidn del medio ambiente sano.

Si al considerar el medioc -ambiente y el desarrollo, el foco principal de
la akencidn es la salud y el bienestar de 1la poblacibdan, hay coincidencia con
el principio fundamental de la meta de Salud para Todos en el Afio 2000, que se
basa en el reconocimiento de que existen vinculos estrechos y complejos entre
la salud y el desarrollo socicecondmico y, por consigulente, la estrategia
para alcanzar esta meta se habri de basar en el fortalecimlento mutuo de las
politicas de desarrolle de la salud y del desarrolio socioecondmlico y 1la
preservacidén y mejoramiento del medio ambiente. En resumen, las clencias de
la salud, por su naturaleza y responsabilidad han considerado como inseparable
e intrinseco al medio ambiente total de la salud ambiental y la ecologia
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humana y la salud. Sin embargo, en la realidad, el conocimiento del ambiente
es limitado porque, entre otras razones, no estd claramente incorporadoc con la
profundidad necesaria en los curricula de la formacifn académica.

Como los problemas de salud ambiental no son sectoriales, sino que cada
vez mas inciden sobre otros sectores, serid necesario que los profesionales de
la salud en general, y de la salud ambiental en particular, expandan sus
conocimientos sobre el ambiente total para poder con mayor facilidad, dialogar
y contribuir para que los proyectos o acciones de otros sectores puedan
beneficiarse de sus contribuciones y hacer maximos los beneficios de las
intervenciones, incluyendo la salud y el bienestar,

RECURSOS HUMANOS

Las nuevas tendencias de la problemdtica de la salud ambiental, y 1las
directrices y responsabilidades en relacidn a la meta de Salud para Todos en
el Afio 2000, implican para los administradores de salud cambios substanciales
en la planificacidn de los recursos humanos para los proximos decenios ¥..el
futuro wis lejano., Los ministerios de salud tendrin que revisar y modificar
los perfiles de los funcionarios del sector en sus diferentes funciones. Cada
pafs tendrd que mirar este asunto desde el punto de vista de la realidad
nacional., Sin embargo, se pueden hacer algunas consideraciones generales que
reflejen las tendencias con relacidn a los recursos humanos.

Especialmente en la América Latina, los responsables por la salud
ambiental han sido principalmente los 1iIngenieros sanitarios y aunque hayan
cambios estructurales y redefiniciém de funciones, es concebible que el
ingeniero sanitario o de salud piiblica siga en su concepto general como fue
definide por 1la OMS, un profesional. "que tiene un amplio y completo
conocimiente de las condiciones ambientales que ‘afectan a la salud y el
bienestar, estd bien calificado por aptitud, adiestramiento y experlencia para
servir cowmo un verdadero profesional a los varios niveles de responsabiliad
relacionados con el medio ambiente en salud plblica y organizaciones
asocladas, y en los niveles superiores, ser capaz de desewmpefiarse junto con
sus contrapartes en otras profesiones, en asumir Tresponsabilidades
administrativas y otras funciones de salud npGblica. Ademis, ellos deben

poseer las habilidades requeridas fara disefiar, supervisar la construccidn y
operacidn de obras de saneamiento”.l3

En relacidn al oficial médico de salud se reconoce que “ocupa una
posicidn clave en el equipo de salud ambiental. En efecto, en muchos palses
la responsabilidad por la direccibn de los programas de salud, incluyendo los
de salud ambiental recae sobre &l. Por esta razbn y por la necesidad de
trabajo en equipo",13 el comité considera que el oficial médico de salud, u
oficial de salud como se lo describe en algunos palses, debe estar preparado
por adiestramiento y experlencia para deseupefiar ese papel.
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El Plan Decenal de Salud para las Américas (1972) refiriéndose a la
necesidad de controlar los nuevos problemas del ambiente dice:

Este propdsito incluye la formacidn universitaria de ecblogos
y otros especialistas en ciencias del ambiente; la investiga-
citn y el andlisis de cada empresa para el desarrollo
econdmico y social en términos del medio humano; la
promulgacidén de leyes y reglamentos que hagan viable la
polftica y las normas establecidas, y la creacidn o
racionalizacidn técnica y administrativa de las instituciones
del Estado responsables de todas estas cuestiones,10

Es evidente entonces que se requiere dar una dimensidn adicional a 1la
preparacidn de los especialistas .de la salud ambiental, pero ademas se
requiere de médicos, epidemidlogos, botanicos, microbidlogos, bioquimicos,
radibdlogos, toxicdlogos, sociblogos, angropdlogos, .analistas de sistemas,
planificadores, economistas, administradoresy otros especialistas, todos con
un conocimiento m&s profundo del medio ambiente, para en conjunto poder
evaluar, con un concepto ecoldgico de la salud, en forma sistemitica, los
cambios y factores ambientales que pueden tener efectos sobre la salud y el

bienestar. En eseacia, la problem3tica de la salud ambiental requiere de
trabajo multidisciplinario en equipo.

Los médicos por la posibilidad de poder detectar rapidamente. y  aflin
anticipar los problemas médicos asociados con los factores ambientales pueden
jugar un papel iwmportante en lo que se refiere a la calidad del medio
ambiente. Para desempeflar &sta y otras funciones en la salud ambiental,
contribuiifan el que tengan un conocimiento més amplio del medio ambiente en
general y particularmente de la epidemiologia y toxicologia amblental.

En el campo de la salud ambiental es posible que se requiera de una
nueva profesidn, la del ecdlogo de la salud humana. En términos generales
este profesional estudiarfa los problemas de salud del ser humano desde el
punto de vista wm#s amplio posible con. referencia a las causas que. los
precipitan y sus consecmencias, o sea un individuo que por su preparacidn. e
interés este constantémente alerta a la wmultiplicidad de efectos del ambiente
total sobre el ser humano, los efectos del ser humano sobre el ambiente, las

repercusiones de esos efectos sobre el ser humano, y los efectos de los seres
huwmanos sobre ellos mismos.

autoridades de salud tendrinm que analizar los recursos existentes
freq§gn§ los nuevos problemas y decidir por la forma que mis convenga para la
solucidon de sus propios problemas ambientales, diseffar y ejecutar sus
programas incluyendo la planificacidn de. sus. recursos..

El concepto ecoldgico de la salud ne es privativo de los que trabalan
mas estrechamente con los problemas de salud ambiental. En el ejercicio de su
profesidn, de acuerdo con el concepto wmodernc de la salud, el médico no se
dedicard exclusivamente a atender el producto final del deseauilibrio dé&1 =mer
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humano con su medio ambiente, que es la enfermedad. Para ejercer su profesidm
el médico general se beneficiarfa de tener un conocimiento amplio del medio
ambiente y de la relacidn de &ste con la salud y las enfermedades.

Se estima que como en la medicima preventiva, la actualizacidn en la
nueva problemdtica de la salud ambiental en la formacidn médica contribuirfa

notablemente a reforzar el concepto de la prevencidn, que es el objetivo final
de la salud ambiental.

En lo referente a la meta de Salud para Todos, este compromiso formal de
los gobiernos, requiere la cooperacidn de mfilriples .prafesiones con el
objetivo conlin. La estrategia de proteccidn y promocidbm de 1a salud que opera
en forma integrada con otras actividades es un ejemplo de interdisciplinaridad
y cooperacidn interprogramdtica. En esencia, esto implica la participacidn
de, en buena parte si no de todos, los trabajadores de salud publica, ya que
s6lo asi podrd jugar con amplitud e intensidad su cometido de cuidar el medio
ambiente humano, el uso racional de &ste, prevenir las enfermedades, proteger
la salud pablica en general y :el deterioro 'del ambiente. Para é&sto, los
trabajadores del sector tendr@n que estar conscientes de las implicaciones
totales del medio ambiente sobre la salud, incluyendo los requerimientos del
ambiente social, a fin de conseguir en la forma mis eficiente y rapida el
me joramiento de la salud ambiental y el bienestar.

Se ha dicho que los recursos humanos son componentes imprescindibles del
proceso del desarrolio socioecondmico y estédn fntimamente relacionados con el
tipo de sociedad en que estin inmersos, incluyendo las actitudes, tendencias y
aspiraciones de los pueblos, y el ritmo de cambia.al que esas sociedades estdn
sujetas. La velocidad de los cambios ambientales y la urgencia de tomar
acciones alin en la ausencia de informaciones completas. sobre las situaciones
futuras, requiere un proceso dindmico que se adapte a la situacidn camblante.

Los ministerios de salud al definir sus programas y accibn tendrin la
necesidad de abordar y definir mas concretamente el tipo de personal dque se
requerird inmediatamente y despu@s de varios aflos; les compete entonces tomar
la iniciativa y establecer los requerimientos para cumplir con los nuevos
cometidos. En este proceso deberin considerar también las estrategias vy
mecanismos que deberan seguir para conseguirlo.

LA UNIVERSIDAD EN LA INCORPORACION DE LA DIMENSION AMBIENTAL EN LAS CIENCIAS
DE LA SALUD

Se ha dido que "los problemas del ambiente como 1los de la salud
ambliental son  adisciplinarioes”. Es decir, que =20 se relacionan
especificamente a una disciplina, pero sin embargo, envuelven a muchas. En
efecto el ambiente ignora los limites tradicionales de las especialidades.
Esto hace que dada la trascendencia del ambiente en todo su espectrd, ses un
tema que pueda ser analizado por la universidad en conjunty, no golo por una o
otra facultad, por ejemplo de las ciencias médicas.. Asf, la universidad podrs
contribuir a aclarar y definir mejor el medio ambiente en relacidn a las



necesidades de la sociedad y la forma en que se deba proceder. (Igual cosa se
ha sugerido se haga con la meta de Salud para Todos porque ésta tambi&n es una
responsabilidad que trasciende del sector salud a los otros sectores
econbmicos vy sociales).14

Con referencia a la preparacidon de recursos humanos como en cualquier
campo, en las ciencias de la salud tiene que responder a las necesidades del
pafs. Su labor en este caso se verfia beneficiada por un relacionamiento
continuo entre la universidad y el Ministerio de Salud. Ante la nueva
situacidn que presenta la incorporacién de la dimensidén ambiental en ‘las
ciencias de la salud, la universidad podrfa tomar la iniciativa para .definir
las formas de comunicacidn, -las-.necasidades de los organismos de -salud y
conjuntamente definir los métodos y medies para la incorporacibn.

El Dr. Abraham Horwitz, tratando del rol de la universidad emn Salud para
Todos en el Affo 2000, lo pone en los siguientes términos: "Lo 'que se
requiere, por lo tanto, es crear una relacidn continua entre el gobierno y las
universidades, que comprenda todo el complejo proceso de organizar los
recursos de que dispone cada pals, para ofrecer un sistema de salud
eficiente. Dado que dicha funcidén es determinada por factores que se sitlan
en sectores diversos del desarrollo y con frecuencia necesita el concurso
simult@neo de varias disciplinas cientfficas, le corresponde al gobierno y a

la universidad en conjunto compartir la responsabilidad para realizar
programas disefiados de comin acuerdo”,l%

En conclusidn podemos decir que la consideracidén del medio ambiente en
las ciencias de la salud data de la antigiiedad. Sin embargo, la incorporacidm
de la dimensidn ambiental particularmente en relacidn a la problemitica
ambiental actual, resultante del desarrollo industrial, la urbanizacidn y el
aumento acelerado de la poblacidn, ha sido lenta.

Los esfuerzos realizados por la .salud plblica- para controlar los
factores ambientales en la priméra parfte del siglo se orientaron primariamente
al control de los-factores Efisicos del medio ambiente con un marcado 1nterés
hacia el enfoque de los otros componentes.

En la actualidad, existe conciencia plena de la necesidad de considerar
el ambiente en su totalidad en las relaciones hombre-ambiente para conseguir
me jores soluciones a los problemas de la salud, conjuntamente coun los procesos
de desarrollc econdmico y la preservacién del medio ambiente humano.

En el campo de la salud piblica y la ciencias de la salud se hacen
esfuerzos para desarrollar y .ampliar 1los conocimientos sobre las complejas
relaciones entre el ser humano y el nedio ambiente. Sin embargo, se considera
yue un enfoque integral, coordinado y sistemftico, aceleraria el proceso de
comprensidn del medio humano. 3e vi{slumbran tres acctoues posibles a corte,
medio y largo plazo, como sigue:



A corto plazo. Analizar el estado actual de la incorporacidn, de 1la
dimensidn ambiental en los programas de estudio e investigacidn en las
instituciones de formacidn superior en ciencias de la salud, y en base a los

resultados promover la actualizacldén y mejoramientc de métodos, procesos,
curricula, etc.

A mediano plazo, Fomentar un pian de accidon para la incorporacidn, en
forma mas amplia y especifica, en diflogo con las universidades, ministerios y

otras instituciones, de los mecanismos y contenidos, a la luz de la demanda
del recurso humano.

Para las acciones a largo plazo, por la :esPOnsabilidad,social que tiene
la universidad, por la naturaleza de da:rdimensibén ambiental, y por ser la
depositaria de la ciencia y la técnica, le corresponderd a é&sta tomar la
iniciativa para promover la discusibén de la.temftice salud y medic ambiente,
e foros multidisciplinarios e interinstituciounales.
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