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INTRODUCCION:

En los ultimos 130 afos la temperatura del planeta ha subido 0,85 grados centigrados,
mientras que en los ultimos 30 afios, cada década ha superado en grados a cualquiera de las
décadas anteriores desde 1850. Los humanos, en los altimos 50 afios hemos liberado a la
atmosfera a través del consumo de combustibles fosiles cantidades suficientes de CO; y
otros gases de efecto invernadero capaces de aumentar el calor en las capas inferiores de la

atmosfera, contribuyendo asi, al cambio climatico mundial.

1. Relacion entre Cambio Climatico y la salud humana.

El nivel del mar aumenta, los glaciares se funden y los regimenes de lluvia estdn
cambiando. Cada vez son mads intensos y frecuentes los fendmenos meteoroldgicos

extremos.

Los seres humanos y el clima forman parte de un mismo sistema. La aparicion de
alteraciones en uno de ellos, afectara irremediablemente al otro. Las alteraciones en el
clima condicionaran la salud de la humanidad, entendiendo por salud el buen estado fisico,
mental y social de los seres humanos. Por ello, comienza a ser prioritario empezar a tomar

medidas a nivel mundial para adaptarnos y preservar en lo posible el estado de bienestar.

Se han encontrado relaciones directas de accidon inmediata como, por ejemplo, los cambios
de temperatura que provocan todos los afios un gran niimero de muertes en distintas partes
del mundo. Asi se han identificado efectos directos en el registro de las variaciones en los
factores que componen la medicion del clima y que han tenido como consecuencia la
aparicion de eventos meteoroldgicos extremos, que han dado lugar a inundaciones o
sequias prolongadas. También, existen efectos indirectos relacionados con la evolucion
celular o la mayor proliferaciéon de vectores transmisores de enfermedades que han sido

responsables del aumento en el nlimero de fallecimientos en amplias zonas del planeta.
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Se tiene consciencia de la importancia que supone este fendémeno y se estdn llevando a
cabo diferentes estudios cientificos en paises de nuestro entorno y también en Espafia sobre

la repercusion que esta teniendo y que tendra en un futuro el cambio climatico para la salud.

Hemos de tener en cuenta el gran obstaculo que supone la falta de rigor en la toma de datos,
asi como la falta de registros epidemiologicos y de mortalidad en muchos paises, sobre
todo de aquellos que estan fuera de la orbita de los paises occidentales, siendo dificil la

elaboracion de modelos de largo alcance.

Sin embargo, la gran capacidad de adaptacion de los grandes mamiferos, entre los que se
encuentra el hombre, a situaciones adversas y el desarrollo tecnologico alcanzado a los
largo de los ultimos anos en los paises desarrollados, ha hecho posible la elaboracion de

adaptacion y/o de mitigacion ante las emergencias presentadas por el cambio climatico.

Ni que decir tiene, que estos cambios en el clima repercutirdn negativamente en la
economia de los paises. Se estima un coste directo para la salud de aqui a 2030 entre 3000
a 4000 millones de dolares. Entre 2030 y 2050 se prevén mas de 250.000 muertes
adicionales cada afo, debido a la mal nutricion el paludismo, la diarrea y el estrés calorico,

todo provocado por el cambio climatico.

El cambio climatico influye directamente en determinantes medioambientales y sociales de
la salud, es decir, aire limpio, agua potable, alimentos suficientes y una vivienda segura

que son necesarios para mantener la salud y el bienestar social.

Los paises en desarrollo se adaptaran mal a estos cambios como consecuencia de sus malas
infraestructuras sanitarias; y seran los mas afectados y los primeros en sufrir los efectos del
cambio climatico. Aunque unas poblaciones son mas vulnerables que otras, todas se veran
afectadas pero sobretodo, seran los pequenos estados insulares en desarrollo, regiones
costeras, megaldpolis, regiones montafiosas y polares los que sufriran los efectos de forma

mas intensa.

Los nifios de paises pobres en particular, serdn junto con los mayores y los enfermos
cronicos, los mas vulnerables a los riesgos sanitarios resultantes y estaran, en funcion de la

edad, mas tiempo expuestos a las consecuencias sanitarias. Las zonas con infraestructuras



no se hace responsable de la informacion contenida en el mi

Este trabajo tiene una finalidad docente. La Facultad de Fa

sanitarias deficientes tendran mas dificultades para prepararse y responder al cambio

climatico.

Los informes mas recientes de expertos sobre Cambio Climatico aseguran, que ademas de
los cambios debidos a la propia evolucion del planeta, hay pruebas mas que suficientes que
demuestran como los seres humanos estan afectando al clima mundial, y destacan una gran

variedad de consecuencias en la salud humana.

1. Efectos directos: desarreglos inmediatos del cambio climatico provoca en la salud;

calor extremo, variaciones bruscas de temperatura y humedad, viento.

2. Efectos indirectos: referidos a alteraciones celulares y proliferacion de vectores

transmisores de enfermedades provocadas por eventos meteoroldgicos extremos,

inundaciones, contaminacion de agua.
Efectos directos:

* La diferencia es que los efectos directos estan relacionados con los parametros
climaticos y con eventos extremos adversos, algunos de los cuales estan

aumentando en las ltimas décadas y son los que comentamos a continuacion.

2. Fenomenos que influyen en el Cambio Climatico.
* El Calor extremo.

Las altas temperaturas influyen directamente en las muertes por enfermedades
cardiovasculares y respiratorias, sobre todo en personas mayores. La ola de calor que
padecio Europa en el verano de 2003 caus6 70.000 defunciones relacionadas directamente
con ella. Las altas temperaturas aumentan los niveles de ozono y de otros contaminantes

del aire que agudizan las enfermedades cardiovasculares y respiratorias.

El calor extremo aumenta los niveles de polen y de alérgenos, influyendo negativamente en
los procesos asmadticos (dolencia que afecta a 300 millones de personas en el
planeta),establece escenarios epidemiologicos excelentes para la emergencia y
reemergencia de enfermedades infecciosas, cambios en la dinamica de enfermedades

zoondticas vectoriales y enfermedades trasmitidas por agua y alimentos.
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Asi por ejemplo:

‘Woodroff y colaboradores (1999) determinaron un incremento del 3,52 % en mortalidad

de menores de un afio por contaminacion del aire en ciudad de México’.

Se ha observado que el efecto del Nifio en Lima ha hecho aumentar la temperatura unos 5
grados centigrados de media incrementando las diarreas infantiles un 200%. Se ha

determinado en un 11% al fendémeno del Nifio como causa directa de las mismas.

El incremento en la poblacion de roedores que potencio el Virus sin Nombre en EEUU
durante las inundaciones de 1992 y 1993 también se relacionan directamente con el efecto

del Nifio.
Los efectos agudos de la contaminacion del aire en la salud son significativos:

Se ha trabaja con mediciones de particulas suspendidas totales(PSP), humo negro(BS),

coeficiente de Haze.

* Dias de actividad restringida 7,74%
* Visitas urgencias 3,11%
* Hospitalizaciones 1,39%
* Sintomas respiratorios 7,72%
* Hospitalizaciones por asma 3,02%

* Mortalidad por causas respiratorias 1,82%
* Mortalidad cardiovascular 1,32%
* Mortalidad total 0,96%

Estos datos se han recogido en zonas geograficas elegidas y definidas.

Teniendo en cuenta por un lado, los efectos negativos del clima en el hombre expresados
en términos de tension, dolor, enfermedad y muerte y por otro lado, los métodos que
definen las condiciones en las cuales la productividad, la salud y la energia mental y fisica
alcanzan su maxima eficiencia, podemos definir las condiciones térmicas y atmosféricas

optimas, llamadas: ZONA DE CONFORT. Segun el departamento britdnico de
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investigaciones cientificas e industriales, los rangos de temperatura, humedad y viento

optimas serian:

- atmosfera con 50% de humedad.
- temperatura aproximada de 21° c.

- todo dependiendo de la velocidad del aire.

El tercer informe de evaluacion del IPCC, dice que de seguir el hombre alterando los
componentes de la atmosfera, la temperatura media de la superficie terrestre aumentara
entre 1,4° C y 5,8°C durante este siglo, y estarda acompafiada de cambios en las

precipitaciones y otras variables climaticas.

Todo ello, asegura un cambio profundo en la salud de la poblacion, incluso algunos autores
vaticinan que podia darse hasta la desaparicion de la especie humana (entre 1961 y 1990 el

cambio climatico fue responsable de 150.000 victimas mortales).
Asi pues debemos examinar:

- temperatura y factores relacionados

- humedad y factores relacionados

- composicion del aire, suelo y agua (dulce y salada) que afectaran también a la

produccion de alimentos.
- fendmenos extremos susceptibles de devastaciones colectivas.

Todo ello, analizado desde perspectivas multidireccionales y complejas, pues por ejemplo:
La humedad del aire depende:

- del movimiento de las masas de aire (que a su vez depende de la direccion y
velocidad de rotacion de la tierra).

- su composicion.

- la temperatura.

- la concentracion de gases con efecto invernadero, que a su vez, depende de la

capacidad de absorcion de océanos, bosques.
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Habra que proponer politicas y acciones orientadas a la disminucion de las causas
responsables de romper el equilibrio medio ambiental y a la adaptacion de los hombres y

sus colectividades a las nuevas condiciones.

* Desastres naturales y variacion de la pluviosidad

Hay datos que apuntan a que los efectos sobre la salud se producen por cambios de latitud
y longitud geogréficas, y cambios en la estacionalidad de enfermedades infecciones, como
la malaria y el dengue, que se transmiten por vectores, y otros transmitidos por
contaminacion de agua y de los alimentos (principalmente carnes), como la salmonelosis,
cuya frecuencia aumenta en las estaciones célidas. En estos casos, los expertos hacen

responsable al aumento de la temperatura y la variabilidad climatica.

El tercer informe de evacuacion del IPCC argumenta que el cambio climatico puede
afectar directamente a la salud por: temperaturas muy elevadas o muy bajas, inundaciones,
tormentas, e indirectamente, alterando la proliferacion de vectores transmisores como los
mosquitos y aumentando los patogenos transmitidos por el agua, la calidad del
agua(determina la OMS 1,62millones de muertes en menores de 5 afios), la calidad del aire,

la calidad y la accesibilidad de los alimentos.

El impacto real del cambio estard directamente relacionado con las condiciones
medioambientales locales, las condiciones socio-econdémicos, las adaptaciones sociales,
institucionales y tecnoldgicas. Indirectamente los fendmenos meteorologicos de gran
impacto colectivo originaran catastrofes a nivel mundial. Las sequias prolongadas
provocaran migraciones masivas, poblaciones empobrecidas con traumatismo fisicos y
psicologicos. Las aglomeraciones masivas en malas condiciones sanitarias pueden
provocar epidemias y hambrunas, xenofobias (movimientos xen6fobos) que en algunos

casos originaran enfrentamientos, insurreccion y hasta guerras.

La contaminacion del aire y la escasez de agua dulce igualmente pueden tener
consecuencias desastrosas en la salud de la humanidad (1100 millones de personas carecen
de agua potable, y 2400 millones de saneamiento bdsico), y todos y cada uno de los

factores complican el andlisis y las soluciones.



no se hace responsable de la informacion contenida en el mi

Este trabajo tiene una finalidad docente. La Facultad de Fa

Los procesos son ciclicos y se repiten, por ejemplo, el deterioro de la fertilidad del suelo al
contaminarse el aire y el agua, la desforestacion y el calentamiento, se combate a menudo
con la agricultura intensiva, que utiliza pesticidas para eliminar la maleza y las plagas, las
cuales eliminan los predadores naturales de los mosquitos del lugar, afectandose la

poblacion y el ganado.

Desde los afios 60 se han triplicado los desastres naturales relacionados con la
meteorologia. Cada afo estos desastres causan mas de 60.000 muertes, sobre todo en los
paises en desarrollo. Més de la mitad de la poblaciéon mundial mide a menos de 60km del
mar, el aumento de su nivel obligara a desplazarse a muchas personas con el efecto que
esto tendréd sobre su salud (trastornos mentales, enfermedades de transmision). Y a la vez

que destruira viviendas y servicios esenciales.

Se afectara al suministro de agua dulce (por variabilidad en las precipitaciones); la escasez
pondra en peligro la higiene y aumentara el riesgo de enfermedades diarreicas (mueren al
afio 760.000 nifios menores de 5 afios por esta causa) y, la escasez extrema causa sequias y

hambruna.

Se estima que a finales del siglo XXI, es probable que el cambio climatico haya aumentado

la frecuencia y la intensidad de las sequias a nivel regional y mundial.

También estd aumentando la frecuencia y la intensidad de las inundaciones, y se prevé
aumento en frecuencia e intensidad de precipitaciones extremas a lo largo de este siglo.
Estos desastres contaminan las fuentes de agua dulce aumentando el riesgo de
enfermedades transmitidas por el agua, actuando de caldo de cultivo para insectos

portadores de enfermedades como los mosquitos.

Causan asi mismo ahogamientos y lesiones fisicas, dafios en las viviendas y alteraciones

del suministro de servicios médicos y de salud.

El aumento de las temperaturas y la variabilidad de las lluvias reduciran probablemente la
produccion de alimentos basicos en muchas de las regiones mas pobres, ello aumentara la

prevalencia de mal nutricidon y desnutricion, que causan al afio 3,1 millones de defunciones.

El cambio climatico segun la Organizacion Mundial de la salud (OMS); el Panel
Intergubernamental del cambio climatico (IPCC) y otros organismos nacionales o

internacionales.

N



La OMS establece el siguiente esquema general sobre las causas y consecuencias del

cambio climético en la salud humana;

CAMBIOS METEOROLOGICOS DINAMICA DE LA TRANSMISION
REGIONALES

Cambio Climatico

AGRO ECOSISTEMAS HIDROLOGIA
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EFECTOS SANITARIOS FENOMENOS METEOROLOGICOS EXTREMOS AGRO ECOSISTEMAS HIDROLOGIA

MORBILIDAD Y MORTALIDAD RELACIONADAS CON LAS TAS
TEMPERATURAS 50CI0- ECONOMIA. DEMOGRAFIA

EFECTOS SANITARIOS RELACIONADOS CON FENOMENOS METEOROLOGICOS EXTREMOS
PRECIPITACIONES SOCIO- ECONOMIA. DEMOGRAFIA

EFECTOS SANITARIOS RELACIONADOS CON LA CONTAMINACION DEL AIRE

NOVEDADES DE INVESTIGACION
ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR EL AGUA Y POR LOS ALIMENTOS

ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR VECTORES Y ROEDORES

EFECTOS DE LA ESCASEZ DE ALIMENTOS Y AGUA MEDIDAS DE ADAPTACION ESPECIFICAS PARA LA SALUD

EFECTOS MENTALES, NUTRICIONALES, INFECCIOSOS Y OTROS EFECTOS DE LA SALUD
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Se establecen como causas directas:

- Las variaciones de las temperaturas y las precipitaciones con la implicacion de los vientos
que crean vias contaminantes y cambian los equilibrios naturales que sustentan la
economia humana y la organizacion social. Estas variaciones (cambios), finalmente son los

responsables de la aparicion de enfermedades.

El IPCC concluye que el cambio climatico aumentara la mortalidad y la morbilidad
asociadas al calor, y disminuird la mortalidad asociada al frio en los paises templados,

aumentara la frecuencia de epidemias después de inundaciones y tormentas, afectando

Este trabajo tiene una finalidad docente. La Facultad de Far

considerablemente a la salud de desplazados por subida del nivel del mal y aumentaran los

fendmenos meteorologicos extremos.

11
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Aumentaran las enfermedades provocadas por inundaciones y contaminacioén de aguas, por
aumento del numero de vectores (mosquitos) transmisores de dengue y malaria. Aunque
paraddjicamente el calor excesivo provocara mayor nimero de muertes en unas zonas,
reducira el frio excesivo en otras y disminuiran en estas el numero de muertes por frio
intenso, lo que no reduce el problema a una suma y resta matemadtica, pues podemos

afirmas que el cambio climatico de ninguna manera es beneficioso.

Los cambios bruscos de temperatura activan determinados virus que ademds actiian en
rangos concretos de la misma. Si se alteran uno o varios indices climaticos de manera que
simulen las condiciones Optimas para la formacién y reproducciéon de vectores

transmisores de enfermedades, estos aumentan su incidencia y morbilidad correspondiente.

Ademas los cambios de temperatura y humedad modificaran los espacios geograficos de
los microorganismos y vectores de enfermedades propias de temperaturas altas (los
microorganismo responsables de la gastroenteritis aguda se desarrollan mas y mejor con
temperaturas célidas).En las zonas célidas y humedas hay mayor concentracion de
mosquitos, zancudos, chinches, pulgas, arafas... que en zonas mas altas, mas frias y mas

s€cas.

Las inundaciones y las sequias aumentan el riesgo de enfermedades diarreicas y muchas de

ellas varian con las estaciones (en los tropicos alcanzan el méaximo en la estacion lluviosa).

Recordar en todo momento la influencia del hombre en el cambio climatico durante el
ultimo siglo como consecuencia de emisiones de gases de efecto invernadero y
represamientos, desvios de cauces, desforestaciones que han traido como consecuencia, y

siguen haciéndolo, la perdida de fauna, flora, humedales, agricultura, pesca, etc.

El aumento de la temperatura puede disminuir la morbilidad en invierno en regiones
templadas y aumentar la produccion de alimentos en determinadas zonas. Pero a nivel
global los efectos del cambio climdtico seran muy negativos. El cambio climatico influye
en los determinantes sociales y medioambientales de la salud, a saber, un aire limpio, agua

potable, alimentos suficientes y una vivienda segura.

s o7

Medicion de los efectos en la salud.

La OMS, teniendo en cuenta solo algunas de las posibles repercusiones sanitarias y

asumiendo un crecimiento econdmico y progresos en sanidad continuados, concluyo, que

1?2
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segin las provisiones el cambio climatico causara anualmente 250.000 defunciones
adicionales entre los afios 2030 y 2050; 38.000 ancianos por exposicion a calor excesivo,
48.000 por diarreas, las cuales varian en funcion de las estaciones, 60.000 por paludismo y

95.000 por falta de alimentos y desnutricion infantil.

3. Influencia del hombre en el clima mundial.

Distribucion de las infecciones.

Las condiciones climaticas y la repercusion del hombre en el clima influyen en las
enfermedades transmitidas por el agua o por los insectos, caracoles y otros animales de
sangre fria. Los cambios en el clima, es probable que prolonguen las estaciones de
transmision de importantes enfermedades transmitidas por vectores y alteren su
distribucion geografica, por ejemplo, en China, se prevé que aumenten las zonas afectadas
por la esquistosomiasis (enfermedad transmitida por caracoles). El paludismo depende
mucho del clima, lo trasmite el mosquito Anopheles,responsable del fallecimiento de
600.000 personas al afio, sobre todo nifios. El dengue, lo transmite el mosquito Aedes que

es también muy sensible a las condiciones y variaciones climaticas.

* Representacion esquematica de la asociacion de aspectos de la realidad actual; el
cambio climatico y las nuevas estrategias de organizacion social, productiva y

espacial de la humanidad, para relacionar esos dos fenomenos con las

enfermedades y sus causas inmediatas:

Diques. ESQUISTOSOMIASIS Habitad de los
caracoles.
Canales.
Huéspedes,
Regadio. contacto
humano.

1
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Intensificacion de la

agricultura.

Urbanizacion,

nacimiento urbano.

MALARIA

HELMINTIASIS

ONCOLERCOSIS

PALUDISMO

Fiebre hemorragica de

Venezuela

COLERA

DENGUE

LEISHMANIASIS
CUTANEA

Sitios de
reproduccion de

los mosquitos.

Contacto con
larvas en suelos

hamedos.

Reproduccion de

simulidos.

Insecticidas para
cultivos y
resistencia de

vectores.

Abundancia de
roedores,

contacto.

Saneamiento,
higiene.
Contaminacion

hidrica.

Deshechos que
acumulan agua,
lugares de
reproduccion del

mosquito. Aedes

aegypti.

Proximidad
simulidos

vectores
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Deforestacion y

nuevas viviendas.

Reforestacion.

Calentamiento de

los océanos.

Precipitaciones

abundantes.

PALUDISMO

OROPOUCHE

LEISHMANIASIS

VISCERAL

Enfermedad de Lyme

MAREA ROJA

Fiebre del Valle del

Rift

Lugares de
reproducciéon 'y
vectores;
inmigracion de
personas

susceptibles.

Contacto,
reproduccion de

vectores.

Contacto con
multiples

vectores.

Garrapatas,
huéspedes,
exposicion en el

exterior.

Proliferacion
subita de algas

toxicas

Charcos para
reproduccion de

mosquitos

Alimentos de
roedores,
habitad,

abundancia.
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4. Conclusiones:

El calentamiento global del planeta en forma de cambio climéatico altera el medio ambiente,
los ecosistemas y las especies animales. Ejerce efectos directos e indirectos en la salud
humana, incrementando el nimero de enfermedades y la mortalidad. Como consecuencia
aumenta los gastos directos sanitarios y de proteccion social. Debemos adoptar una actitud
preventiva para minimizar el impacto del cambio climatico en la salud. Hemos de crear
mas y mejores estudios cientificos que permitan elaborar modelos estadisticos matematicos
que incluyan todos los indicadores del sistema de relacion; distribucion geografica de cada
enfermedad y sus condiciones climaticas, infraestructuras sanitarias, caracteristicas socio-

econdmicas, comportamiento de la poblacion.

Estos modelos nos permitiran conocer como reacciona el sistema ante la variacion de sus
indicadores y anticiparnos, en buena medida, a las consecuencias que sin duda alguna

afecta ya a muchisimas zonas del planeta.

Las temperaturas extremas, contaminacion del aire y del agua, incremento de las sustancias
alergénicas, eventos climaticos extremos, elevacion del nivel del mar y alteracion de los
patrones de vectores de enfermedades infecciosas, generan sobre la salud humana una
alteracion del desarrollo humano normal. La mala alimentacion por carencia de suministros
y la exposicion de estos a productos quimicos y pesticidas utilizados en la agricultura
impactan en las poblaciones mas vulnerables, tales como nifios, ancianos y pobres.
También afectara a personas que viven solas o en ciudades deterioradas, sin
infraestructuras, que tienen ya de por si el aire contaminado o tienen temperaturas ya mas
calidas que las de las areas rurales. Las areas urbanizadas del mundo, o sea, la mayor
cantidad de poblacion mundial, viven en estado de deterioro y vulnerabilidad permanente
por multiples factores, tales como carecer de infraestructura de distribucion de agua
potable y disposicion de deshechos y aguas, aire permanentemente contaminado, suelo
inestable en zonas mal urbanizadas, mala comunicaciéon con los centros de auxilio y

gestion. Todo esto, puede llegar a niveles de tragedia en el caso de lluvias intensas
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prolongadas, tornados, sequias, inundaciones y contaminacion por liberacion de residuos

(desechos quimicos). Se prevén epidemias como consecuencia del cambio climatico.

A todos estos efectos, habrd que afiadir los desordenes sociales consecuentes, las olas de
emigracion a zonas o paises no afectados, atentados a las personas y a la propiedad, miles

de refugiados sin hogar, etc.

El ser humano tiene como reto en el proximo siglo adaptarse al riesgo y sera esta la
principal responsabilidad de los servicios de salud publica. Sera imprescindible abordar el
buen mantenimiento, modernizacion y puesta a punto de todas las instalaciones,
equipamientos e infraestructuras y habra que potenciar estos servicios en investigacion,

diagnostico, monitorizacion, politicas, planes, educacion y formacion.

La Asociacion Americana de Salud Publica (APHA 2011) recomienda el uso de modelos
de prevencion de enfermedades que incluye estrategias de prevencion: primarias (prevenir
un evento de salud antes de que ocurra), secundarias (deteccion temprana y tratamiento
oportuno de un evento de salud) y terciarias (minimizar las complicaciones y secuelas de
largo plazo de un evento de salud). Un ejemplo de estrategia primaria de prevencion es la
educacion de adultos para incrementar su conocimiento de los riesgos del calor extremo;
un ejemplo de estrategia secundaria de prevencion es vacunar a las personas en riesgo de
enfermedades transmitidas por el agua que pueden sobrevenir por la inundaciéon con aguas
contaminadas. Y un ejemplo de estrategia terciaria de prevencion es la puesta en marcha de

servicios tales como la orientacidon de apoyo a los sobrevivientes de un huracan.

Se acepta sin discusion el rol que el sistema de salud publica debe cumplir para enfrentar
los efectos en la salud provocados por el cambio climético, pero se reconoce la escases de
recursos y de personal para esta tarea, ya que la necesidad de reducir los presupuesto de los
gobiernos locales y estatales, obliga a priorizar la atencion a las necesidades actuales sobre
las futuras. Pero se reconoce la urgencia de actuar, porque las amenazas a la salud publica
son reales, y concluyen: ;como se podra destinar recursos, siempre escasos en los paises, a
este reto importante de la salud publica? Se requeriran esfuerzos adicionales para educar,
informar y movilizar a la comunidad para desarrollar politicas y programas para enfrentar
las potenciales consecuencias del cambio climatico. El ser humano, de momento, actua
sobre las apariencias y no sobre la esencia del problema. La organizacion mundial de la

salud advierte que con el cambio climatico podemos esperar un incremento en las
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enfermedades relacionadas con el agua y los alimentos, asi como en problemas

cardiovasculares y respiratorios y una variacion en los vectores de las enfermedades, por

ejemplo, de la malaria, que cubria una franja geografica mas amplia que la actual.
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