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Repercusiones sanitarias del fenémeno El Niio

En las dlimos afios se ha acrecentado el interés en ia
relacién que existe entre el fendmeno meteorolégico El Nifio
tv ptras condiciones meteorolégicas extremas) y la salud
humana. Muchos estudios han revelado que podrian
prodocirse cambios pronunciados en la incidencia de
enfermedades parglelaments a condiciones meteorolégicas
extremas vinctladas con ¢l ciclo de El Niio,

Rura vez sc otihzan las predicciones sobre Bl Nifo y
vtros cambios chmidticos en I planificacion y administracién
de los programas de salud. En realidad, se recurre con poci
frecuencia a los datos meteoroldgicos existentes para analizar
lus giferencias cxtacionales en la ircidencia de enfermedades.

El Nifio, nombre que se Ie ha dado al fendmeno porque
suele comenzar cerca de la Navidad—periodo en el que se
estea el nucimiento del Nifio Jests—es uny anomalia en e
flujo de kas aguas maritimas a lo largo de lu costa vccidental
de América del Sur. Se produce porque ef agua cilida {con
bayo contenide de nutrientes) de la zona ecuatonial del océano
Pacifico que fluye hacia el este desplaza al agoa fifa de la
corriente costera de Humboldt (rica en natrientes), El
fendmero EI Nifig se ha presentado de cada 3 a 5 afios; por
término medio, segin los registros meteoroldgicos que
comenzaron €n 1877; se asocian con disminuciones
catastroficas de la pesca a lo largo de fa costa del Pacifico de
Amérca el Sur.

L.a Oscilacisn Meridional 5 un «sube y baja» armosférico
en gran escala ceptracdo en 1a zona ecuatorial del océuno
Pacifico La vanacidn de la presion estd acompanada en las
zonas Circundantes por flectuaniones en la fuerza de los
vientos, las cormentes marftimas, las temperaiuras de la
superficie del mar y la precipitacion. La Oscilacitn
Meridional v fas aguas cihdas de Bl Nifio forman parte de!
mismo fendmeno chmdtico depominadu ENSC (El Nifio/
Oscilacidn Meridional). Este fendémeno influye en el clima
en regiones distantes: en anos de EI Nifio se han registrado
sequias en el sudeste asidtico, partes de Australia y de Africa,
y fuertes uviss ¢ inundaciones en zonas dndas de Afnca y
América del Sur, en tante amainan ocasionalmente los
monzones dal verano indio y se suaviza el invierno en el
oeste de Canadd y en algunas partes del norte de Estados
Unidos. En érmnos generales. se dupiica la frecuencia de

los desastres desencadenados por la sequia en todo el mundo
durante los afios en que s& presenta E] Nifio.

Las técmicas de prondstico v medicidn de los fendmenos
E! Mific han mejorado exwraordinanaments en los dltimos
afios Una de ellas, goe utifiza ¢l indice de ENSO con
miltples vapables, indicd que hubo 3 sucesos extremos
durante 1950-1980. Sin embargo, desde [984. semin el mismo
indice, hubo 4 fuertes munifestacionss de EI Nifio, El
fendmeno El Nifio de mayor duracién ocurrié de 1990 a 1995,
Todavia no se ha establecido [a relactdon enire este qaumenio
evidente de frecuencia v 2l recalentamiento del planeta.

El Mifio y otros trasternos meteorolégicos similares
afectan la salod de Jos seres humanos principalmente por los
despstres naturales y los brotes consecuentes de enfermedades
mfecciosas. Sin embarge, se requieren métedos analiticos
avanzadns para peder calcular cudntas defunciones v
enfermedades hurnanas son resultado de El Niflo, porque las
TEpeTCUSIONES sanitarias obedecen a la interaccién entre
condiciones chmautoldgicas anonnales y factores ales como
la sobrepoblacion, la situacion samariz, la infraestructura
de sanearniemto y la ecologia de vectores y reservorios.

En Ja costa del océano Pacifica de América del Sur, las
predicciones climatoldgicas relocionadas con las estaciones
lfuvipsas subsiguicales se basan en las temperaturas del
viento v del agua en la regidn tropical dei Pacifico y en los
resultados de los modefos e prediceidn numeéricos Exasten
cuatrp prondsticos posibles: (1) condiciones climdticas cusi
nomtales: (2) un fendmeno El Nifio débil con una hurnedad
Tigeramente mayor que en las temporadas normales de cultivo,
(3) un fenémeno El Nifio 4 plena escala con mundaciones. o
{4} ternperaturas mds bajas de la normal en alta mar, con
posibitidad de sequia mds afia que la normal.

El Nifio puede elevar o reducir dristicamente la
precipitactén, lo que puede provocar directamente desastres
naturales como inundaciones o segufas. Ademds, puede
aumentar la frecuencia o la mntensidad de vientos fuertes.
como jos tornados. Bstos efcctos pueden producirse a grandes
distancias del fonomena ENSO y nenden a ser mds agudos en
determunadas zonas, Los desastres pueden ser causa directa
de lesiones ¥ delunciones, destruir los cultives v provocar
dafios a la propiedad, dar origen a una ascasez de alimentos ¢
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inerrumpir ¢l desarrelle. Exucerban la vulnerabiiidad de
poblaciones que ya cran vulperables. La investigacion ha
revelado que el nimero de personas afectadus por los desastres
natarales en todo cl mundo es mayor duranie el fendmeno El
Nifo e inmediataments despuds que 2n el afo que o precede,

En las Américas se registran vanos cambios en los perfiles
de precipitacion coma restltado del fenomens ENS(QL En
Armérica del Norte, en general, la precipilacion es supernor a
la normal en la regidn del golio de México v dgl norte de
México de actubre a marze. En la Gran Cuence de los Estados
Unidos, la precipitacidn es mayor @ la normal de abnl a
ocubre.

En América Central y el Caribe. la precipitacidn es
infertor a la normal ¥ la estacidn seca aene lugar de julio a
octubre en los afios en que ocurre un fendmene E1 Nifio. Se
Lz identficadi una regién de precipitacion vinculada con el
fendmenc ENSCO que se extiende desde el sur de México y
Guatemala hacia Panamd, al sur, y hacia el Caribe, al este. Por
lo general, América del Sur expenimenta condiciones extremas
de sequin o humedad. scgin la subregicrn. )

En 1 subregidn del nordeste de América del Sur (zona
norecuatorial de Brasil, la Guayanz Francesa, Guyana,
Suriname y Venezuela) se reduce fa precimtacidn de julio a
marzo En el sudeste de Aménca del Sur {sur de Brasil,
Urngtray y partes del nerdeste de Argentina) Ia precipitaciin
es supenior a la normal de noviembre a febrero

La costa del oetano Pacifico de América del Sur, en
Ecuador y Perii, también experimenta mds precipitacion que
la normal durante los anpos en que ocurre el fendmene EI
Mitio.

En lu subregién amazénica la baja precipitacion no
coincide con el fendmeno ENSO, sinc que presenta un afio
de retraso. Sin embargo, debida a la falta de datos histdricos
sobre la precipitacidn en esta subregidn y a la complejidad
de los perfiles de luvia, es difici] construir un indice
subregional para toda la cuenca. En otras palabras. hay
grandes probabilidades de gue la precipitacion sea inferior a
la normal, pero las Huvias extremas ne guardan una
correlacién tan acusada con ¢l fendmeno ENSC ¢omo en
otras partes de América del Sur, La subregicn andina tambicn
es afectada por el {fendmeno ENSO, perc la informacidn

dispenible es insuficiente para hacer generatizaciones

Infraestructura fisica de Jos servicios de salad

El dafno producido por las mundactones ha afectado
eQuipas. swminstros y establecimientos de servicios de salud
En Perd se informo que un 9,5% (437/4.576) de los
establecimientos de salud fueron dafzdos por las
inundaciones, de los cuates 2% (¥443) correspondieron a
hosmiales v 10.3% (425/4.133) a otros centros de salud, Se
destinaron aproXx:padamente US3$ 1.500.000 para la
impermeabitizacién de teckos, instalacidn de drenzies.
censinicadn de canales, proteceidn de equipos, instdacido
de gencradores y constroccidn de sislemas allernauvos de
abastecuniento de agua.

E:s Yzuador lus inundaciones danarcrn 7 de los 299
hospltales (2,3%) del pais, afectacan los sistemas de
alcuntariliado. gque ya cran defectuosos, v se interrumpid el
abastecumienta do agua potable.

En la regidn de las Améncas, el daito provocado por el
Nifio a lu [nfraesiuctura fisica Jde los sstablecimientos de
salud es predecible v se debe a deficiencias v errores de

planificacién, disefic y constuccidn  de  cstos
estahlecimientos v a ka wrsencia de programas de mitigacidn
de las corsecuencias de los desastres A\ esio e saman las
caracteristicas de los sitios seleccionados, 28 deoir. la
ubicacion del terreno. las condiciones geoldpicas y
climaticas. los sistemas v fos materiales de consiruccion. los
surylcins de abastecimienio de agua v erzctneidad v la
accesibildad geogrifica

Ya s fe han atribuido sl [endmeno El Mifio de 1997 que,
segiin las predicciones, durarfa basia mediados de 1998,
incendios forestales relacionedos con la sequia. Estos
incendios han sulo causados principalmente por la actividad
humana, pero (a faita dv Quvias de emporada ha favoreaido
su propagacién y el fuepn estd perjudicando 1a selva tropical
virgen. [as incendios que se producen en lz selva tropica,
amazdnica constituyen una grave amenaza ecoldgica para a
actividad agropecuaria ¥ pard 1as comumidades indiyzenas
tradicivnales. Durante los periodos de sequia aumenta el
riesgo de gue se uroduzcan incendios fores:ales, con sus<
consecucntes pérdidas de zonas verdes, propiedades, ganado
y vidas humanas y un: mayor contaninacién atmosiérica
debido 2 las particulas suspendidas en el aire, En la region de
Roraima, en el rorte dz Brasil. fubo mis de 200 incendios.,

aungue hasta la fecha no se han notificade victimas. E1 fuego
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destruyd 37.000 km”® de selva v puso en paligro las vidas de
mis de 45.000 residentes de [a zona,

En Bolivia, se calcula que el nimero dc personas
afectadas por Ia sequia asciende a mas de 300.000. La
repercusion mads signiticativa de la sequfa ha sido |a escasez
del agua potable seguida de una dismmucidn de la cantidad
de agua dispomble para el riego y <l gunado.

E1 Nido también provecd mundaciones muy destructoras
gn América del Sur, que afecraron particularmente a Ecuador
¥ Pend, En la regiGn de Piura, en Pend. ne séio se ha elevado
el mvel de las aguas del rio Piura debido 2 las intensas Huvias,
sino gue también se ha sobresatrado el seelo, obligando 2
los residentes a trasladarse (con sus animales v sus pocas
pertenencias) a albergues emporales en las afueras de Pinra.
Hasta la fecha se han desplazado unas 300 familias, v si
persiste la situacion. este nimero puede aumentar g 1.200,

Enfermedades iransmisibles

El riesgo potencial de las enfermedades transmisibles
durante El Nifio no sélo se ve afectado por los cambios en gl
ambiente, sino también por los cambios en la densidad
~demogréfica y la intémlpctdn de Ios servicios piblicos de

I salud, abastecimiento de agoa, luz, gas, ete. Cabe sefialar

asnismo que el riesgo de enfermedades ransimisibles despuaés
de que-ocurre un fendmeno de El Nifio esta relacionado con
el nivel endémico de una determinada cnfermedad en 1a
comumdad. Esto subraya la necesidad de contar con un
sistema eficaz y continuo de vigilancia de enfermedades antes
de que se produzca dicho fepdmeno

Hasta la fecha hav pocos dates definitivos que revelan
un vinculo directo entre El Nifio v fa transmisidn de
enfermnedades infecciosas. La consecuencia de El Nifio en la
transmusion de enfermedades, sin embargo, debe considerarse
dentro del centexto de la ecologia de las enfermedades, la
gravedad de lus anomalfas de El Nifiv y los cambios sociales,
A continuacidn se presemtan datns sobre varas de las
enfermedades transmisibles mds importantes en tas Américas
con el objeto de destacar las dificultades gue supone
telacionar el fendémenn El Nifio con cambios en las
condiciones samtarias,

Los modelos ambientalezs utilizados para analizar los
escenarios de camibios climdticos y la tranemisién de la
malaria predicen un aumento mundial de esta enfermedad

debide a lgs aumentes de temperatury, humedad v
precipitacion pluvial.

Al examinar los datos sobre la malana notificados por
cada uno de Jos paiscs de Jas Américas (informes de la OPS
sobre el paludismo de 1970-1996) se observa gue la
incidencia de esta enfermedad comenzd a aumentar en todos
los paises en 1983 (figura 1), registrdndose graves epidemias
en Bolivia, Ecuador, ¥ el Peni. Sin embargo, Ia tendencia
general de 1970 a 1996 fue ¢l aumento del mimero de casos
noetficados, misntras que en afios en que se presentd el
fentmeno El Nifio {1971-1972, 1976-1977 vy 1991-1992) la
incidencia de la malaria rara vez superd el de los afios
precedentes. En Colombia se registrd un aumento del mimero
de cazas duranre el misme paripdo que en el resto de Aménca
del Sur Se sabe que, duranie esta época, los programas
nactonales de lucha contra 1z malana de América Larma
abandonaron la esgratepia 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
erradicacion puede haber ocultado la repercusidn de El Nifio
en ailos previos al que se presentd el fendmeno.

Los efectos del fendmeno ENSO en el dengue estén
menos documentados, pero despiertan ¢ada vez mis interés.
Los mosquitos que se reproducen en recipientes artificiules
diseminan esta enfermedad principalmente urbana. Por lo
tanto, ademas de los factores climdticos, los cambios en las
pricticas domésticas de almacenamiento de agua debido ala
intermupcion del abastecimuents regular también influirin en
los perfiles de transmision. De) mismo modo que la malaria,
gs dificil probar cientfficamente que los cambios en la
distmbucion de] dengue son el sescltado de El Nifio. En un
estudio preliminar que se realizé con el fin de correlacionar
gl dengue con una mayor precipitacién pluvial, no se
enconlré mnguna cortelacion positiva entre ambos factores
i se encontraron valores médximos de incidencia de dengue
en los ahos en gque se produjo el fendmeno El Nifio.

Las especies de mosquutes Aedes aegypii y A. albopicius
han invadido nuevas regiones geogréficas debido al comercio
internacional de neumidticos usados y a lu construccion de
caminos en zonas rurales. Para comprender mejor la
propagacidn del dengue, es necesario estudiar con mis
detenimiento la relacidn entre el movimiento de jos portadores
asintomiticos y de vectores del dengue hacia zopgas no
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Figura 1

Casos de malaria en Bolivia de 1970 a 1996
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Afios en que se produo el fenémeno de El Nidio.

endémicas y los fendmenos El Nifio o el cambio chmitico.

En las Américas, la epidemia actual de cdlera ha hecho
estragos durante 7 afios, registrindose vt aumento del ndmero
de casos 2 fines de 1997 debido a la presencia de un fendmeno
El Nifo de gran intensidad. Actualmente Peni estd padeciendo
un brofe grave ¥ cn los 3 primeros meses de 1998 se habian
notificado 16,705 casos v 146 defunciones. Bolivia,
Honduras ¥ Nicaragua tamibién estin notificando mimeros
cada vez mds elevados de cases de colera en 1998,

Los brotes de cdlera se han asociado con valorss
extremos de precipitacion —iane sequias como
inundaciones. Recienemente, se descabrié que el Vibrio
cholerae se asocia com una amplia variedad de flora ¥ fauna
marina que flota cn la superficie del agua. El V Cholerae
penetra estos orpamsmos en estado de inactividad: cuando
hay suficicnte mirdgenac, fosforo v ia temperatura es favorable,
el ¥ cholerge vuelve a asumir el estado cultivable e
infecciosc. Se ha sugenido que el fendmeno Bl Nifio de 1991,
que provoeed un sumento de la temperanea del océano a lo
larga de la costa de Ecuador y Perd, ucelerd los brotes de

colera en esta regidn.

Conclusion

Las repercusiones del fendmenc El Nifio en los lugares
donde se llevaron a cabo actividades de mitigacidn fueron
mucha menos graves que en los lugares donde no existian
programas de esa indole. Lz OPS seguird prestando
conperacidn técnica para reducir la vulnerabilidad de los
cstablecimentos de salud @ todos los tipos de desastres,
mejorar la segundad estructural ¥ no estmucrural, alentar al
secior de la salud a que incorpore medidas de mitigacion en
1os establecimientos de salud v mejorar fos planes ¥
programas de preparaciin en cascs de desastre.

Cuando se pronostica la ocurrencia de un fendémeno de

El Mifio, deberdn hacerse las siguientes determinaciones sobre

la infraestructuea de Ios establecimientos de salyd:

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

bi Ia capacidad de la region o el drea afcetada para recibir
servicias bisicos de abastecimicnto de agua, electricidad,
comunicaciones ¥ transporie; ¥

<) la capacidad nperativa disponible para prestar servicios
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de saled a la comunidad afectada y las posibilidades de
ésta para utilizarlos

Las repercusiones proyectadas del fendmeno El Nifio en
las enfermedades vanarin segin la forma en que se manifieste
(inundacion, sequia, aumento dc temperatura). Dado que El
Nifio exacerba las condiciones existentes, se merementaré €l
nesgo de enfermedades transmisibles en las zonas donde la
enfermedad ya es endémica, la situacidn sanitaria estd
deteriordndose. hay hacinamiento y se wmterrumpicron los
servictos bdsicos.

Como parte de su prepuracion para casos de desastre, los

paises deben:

s Preperar una lista de factores de desgo regionales. Para
poder pronosticar las repercusiones del fendmeno El Nifio
en diferentes zonas endémicas, los programas de control
deben contar con amplins conocunientos sobre la forma
en que las especics locales de vectores respunden a la
vartabilidad del clima y subre la fluctuacion en el bempo
de la situacidn de inmumdad ¥ mrricidén de la poblacitn.

* Para organizar una respucsta epidémica opottuna v eficaz,
es necesario que los programas de lucha contra la malaria
incluysn vigitancia y control epidémico en sus actividudes
de ruina.

* Incorporar el prondshco climatoldgico en los programas
existentes de vigilancia de enfermedades. de preparacidn
npara ¢asos de wrgencia. prevencidn de desastres y
mitigacion de sus consecuenciss para cozdyuvar a
aminorar las repercusiones sanitarias del fendmena £1 Nifio,
la Oscilacion Muendional, ¥ otros aconatecimicntos

eXtremosos.

Las pruebas gue se han recomlado indican que el
fendmeno E]l Nifo vene efectos sobre Ja salud debido a la
muerte, las lesiones, v ¢l desplazamiento de poblaciones, y
delido a los dafios a la infraestructura fisica de los servicios
sanitarios, Dada la plausibilidad bioldgica de gue estos
fendmenos estén vinculados a la aparicidn de enfermedades
wntecciosas, se requiere una recopilacidén de datos mds
sistemadtica ¥ una mejor calidad de los dates para determinar
en qué grado existe dicho vinculo

Intcrnet ha facilitado et intercambic de informacién sobre
las maneras posibles de contrarrestar las repercusiones
sanitarias del fendmeno El Nifio. Los munisterios de saind

deberdn protmover v mejorar el uso de Intemet, aprovechando
este medic de bajo costo para estar mds preparados ante casos
de desastre y reducir la vulnerabiidad del sector de fa salud.
El mejoramicnto de ks comunicaciones por vadio y teléfonos
celulares en la regién proporciona a las autoridades sanicarias
mejor acceso a la informactdn generada en el Jugar donde se
jpresenta el fenomeno.

Muchas personas de la regién se estin capacilando
actualmente en la operacion de sistemas de manejo de
surmnistros con posteriortdad # los desasires: se suglere que
los paises forralezcan sus conocimientos sobIe el Sisiema e
Manejo de Surnimstros despuds de los Desastres (SUNMAL,
quc tiene por objeto mejorar y facilitar la gestion de la ayuda
humanitaria,

Es necesano realizar estudios bien disefiados sebre Ja
repercusion de las condiciones meteorcldgItas eXtremas como
¢l fendmeno ENSG en la samidad humana y animal La
atencién debe centrarse en la vulperabilidad de 1a
infraestructurs sanitaria ¥ los ecosisternas ante los fendmenos
El Nifio. en la manera en que la incidencia de enfermedades
respont a condiciomes extremas del clima y en la necesidad
de gue los programas se adapten a los cambios en la
morkilidad ¥ la mortalidad indocidos por el clima.

Basado en: Repercusiones Sanitarias del Fenimeno El Nriio,
documento CE122/10 del Comité Ejecutivo del Consejo
Burective de la OPS. Washington, D.C,, junio de [998; v de
«Weekly Epidemiclogical Recorde, del 15 de mayo de 1998,
Vol 73, No. 20. WHO. Frograma de Preparativos para
Situacienes de Emergencia y Socorro en Casos de Desastre,
PED, OPS. [hvisidn de Prevencién y Coatral de
Enfermedades, Programa de Enfermedades Transmisibles,
HCP/HCT. Division de Salud v Ambiente. OPS
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