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Figura 2 — Variacion en el nivel de fallecimientos
dependiendo de la estacion y del tipo de clima:
HT-Hipertension; H-Hipéxico; S-Espasmédico;
T-Ténico)

Se espera que los actuales métodos de
investigacion meteoroldgica y helio-geofisica,
junto con la tecnologia médica, ayude a
encontrar en el siglo XX una solucién a los
problemas clasicos de la interaccion del
hombre, la atmoésfera y la salud.
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LA PREDICCION CLIMATICA
PARA LA SALUD PUBLICA

Introduccion

La adaptacion humana como una respuesta al
sistema climatologico se remonta a milenios
atras. El clima tiene una influencia profunda en
nuestras vidas, desde la transicion de la vida
agraria a la vida urbana y la fijacién de los
niicleos comerciales a la estacionalidad del
colera o de la malaria. Los cambios en el
sistema climatico ocurren a lo largo de escalas
temporales: meses, décadas, siglos, etc. Las
investigaciones actuales, indican que la

*  Administracion Nacional del Océano y de la
Atmdsfera, USA

Por J. Michael HaLL y Juli M. TrRTan*

sociedad experimentara estos cambios en
periodos mas cortos: estaciones, anos o a lo
sumo décadas. Como cabria esperar, las
estrategias para la adaptacion humana giran
alrededor de decisiones individuales y
colectivas en torno a los citados periodos. Por
ejemplo, las decisiones que toma un granjero
acerca de qué sembrar, los ajustes en la
siembra y las cosechas reflejan el deseo de
obtener un balance 6ptimo basado en la
productividad del afio anterior. En la agricultura,
el éxito o el fracaso son frecuentemente una
consecuencia directa del tiempo; de forma
similar, muchas sociedades tropicales se
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preparan para la época de la malaria o luchan
para combatir epidemias inesperadas
asociadas a sucesos extremos tales como las
sequias o las inundaciones.

La capacidad para entender y anticipar
cambios en el sistema climatico, y sus
consecuencias en relacién con la salud, puede
ofrecer a los responsables de salvaguardar la
salud pablica la posibilidad de emitir los avisos
anticipados; una oportunidad para tomar
medidas preventivas, ante posibles amenazas
para la salud publica. La intencién de este
articulo es explorar el potencial de la
incorporacion de la prediccion del tiempo a la
politica de la salud publica y a la toma de
decisiones. Se presentan también estudios
exploratorios sobre “clima y salud” en la
Administracion Nacional del Océano y de la
Atmdsfera y su Oficina de Programas Globales
en los EE.UU. (NOAA/OGP), incluyendo los
primeros resultados de la investigacion sobre El
Nino-Oscilacion Austral (ENOA) y del proyecto
de salud conocido como el Experimento ENOA.
Este articulo plantea también los obstaculos y
las oportunidades de la emergente disciplina de
los estudios sobre el clima y la salud y ofrece
sugerencias para investigaciones futuras.

La conexion entre el clima y la salud

La conexion entre el clima y la salud se puede
considerar, en el mejor de los casos, como
compleja; el clima cambia a través del tiempo
influyendo en los sistemas ecologicos por
medio de eventos directos e indirectos, los
cuales, a su vez, afectan a las condiciones para
el desarrollo de las enfermedades. Lo que nos
llega mas a menudo es la informacion
relacionada con el calentamiento global y la
salud humana, pero en los Ultimos anos, se ha
puesto de manifiesto que las variaciones del
clima en periodos mas cortos de tiempo
resultan ser muy importantes en lo referente a
la salud, y ademas, esto resulta
particularmente atractivo para los planes de
investigacion a corto plazo. Por otra parte, lo
que aprendamos de este tipo de estudios
cientificos ha de servirnos para ilustrar
aspectos importantes del problema a largo
plazo; sin embargo, lo que resulta evidente, es
que cuando el motivo para estudiar una
relacion entre el clima y la salud es la
intervencidn, es tanto mas dificil establecer esa
relacion y es de vital importancia que ésta se
defina correctamente.
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Los caminos por los cuales el clima afecta
a la salud son muy variados (Figura 1). Las
sequias e inundaciones, por ejemplo, pueden
dar lugar a una serie de enfermedades ya sea a
consecuencia de averias en las infraestructuras
0 a causa del desplazamiento de la poblacidn.
Las temperaturas elevadas también pueden
crear condiciones adversas o favorables para
la transmision de enfermedades infecciosas
como la malaria. La variabilidad climatica como
la asociada a El Nifio puede provocar
problemas de escasez de recursos naturales,
desembocando en complicados trastornos de
salud evidenciados por las enfermedades
respiratorias e infecciosas como las
relacionadas a los incendios forestales en
Indonesia y en México durante el fenémeno de
El Nifio, 1997-1998. Las lluvias intensas alteran
el habitat de los mosquitos, las temperaturas
influyen en la patogénesis, o las sequias
provocan desplazamientos de la poblacion con
el consiguiente incremento en la transmision de
enfermedades. La naturaleza de la cuestion del
clima y la salud es, en consecuencia,
inherentemente multi-dimensional, y por si todo
esto fuera poco, la severidad de estos
impactos variara segun la vulnerabilidad
cultural, politica y socioecondmica.

Nuestro nivel de comprension de la
interaccion de los distintos factores
climatolégicos que afectan a la salud humana,
animal y vegetal es muy reducido. Entre los
problemas de la salud que estan, o pueden
estar, relacionados con el clima, por
descontado que el clima por si sélo no es el
unico factor. Ademas de un nimero de factores
naturales y fisicos, cuando se considera la
relacion entre el clima y la salud, hay que
considerar también una multitud de elementos
sociales, politicos y culturales. Las
consecuencias climaticas sobre la salud
dependen de la vulnerabilidad de una poblacién
y de su capacidad para adaptarse. Las
poblaciones marginadas econémica y
politicamente son mucho mas vulnerables
precisamente porque estan menos preparadas
para adaptarse o para reaccionar
eficientemente. En paises con enfermedades
endémicas como el dengue o el cdlera, esta
vulnerabilidad puede que sea el factor
determinante para la propagacion de la
epidemia.

A todo esto se le suma una complejidad
adicional teniendo en cuenta que el margen de
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tiempo para dar avisos adelantados basados El uso de la prediccién climatica en el

en el clima variara en funcién del tipo de campo de la salud publica no sélo requiere una
enfermedad, de la situacion geogréfica y de las | mayor comprension cientifica de los sistemas
condiciones sociopoliticas del momento; clima-salud, sino que ademas, requiere un
asimismo, habra casos en los que aln con un cambio radical en la manera de pensar que va
conocimiento cientifico completo, los avisos desde la forma de reaccionar a la preparacion
previos podrian no ser utilizados o resultar necesaria y a las posibles formas de atenuar
utiles. Sin embargo, para algunas poblaciones las causas. Para comprender integramente
de ciertas regiones, existe un potencial enorme | estas dltimas y, por Gltimo para integrar las
para mejorar la calidad de vida e incluso, para herramientas climaticas que tenemos en la
salvar vidas. politica de la salud publica y en la toma de
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decisiones, la investigacion debe ser
fundamentalmente multidisciplinaria; esto
requiere un esfuerzo de investigacion a nivel
internacional que implique a las agencias
nacionales, a diferentes organizaciones, v al
sector privado.

Actividades de investigacion sobre el clima
y la salud del NOAA/OGP

El sistema climatico varia de forma natural a lo
largo de periodos temporales, desde
estaciones a anos, a décadas, y a periodos
mas largos. Si bien el ENOA es solamente un
modo de variacion natural y predecible, su
influencia en el clima global resulta secundaria
en el sentido de que sdlo afecta a las
estaciones. En 1985 y como parte del
Programa Internacional de 10 afios sobre los
Océanos Tropicales y la Atmésfera Mundial
(TOGA), el Programa del Clima y los Cambios
Globales de la NOAA comenzo a estudiar la
influencia del acoplamiento océano-atmadsfera
en las zonas tropicales del océano Pacifico.
Como resultado de las investigaciones del
TOGA, algunos cientificos dedicados al clima
empezaron a desarrollar experimentalmente
predicciones climaticas estacionales y anuales
de la precipitacion y la temperatura. Al mejorar
los métodos de prediccion, fue creciendo el
interés para su aplicacion. Los esfuerzos del
NOAA/OGP en la aplicacion de la informacion
de la prediccion climatica se fueron
desarrollando para explorar la produccion,
distribucion, aplicacion y la evaluacion de la
informacién de estas predicciones climaticas.
Estas actividades comenzaron a adoptar la
forma de un sistema de informacidn
climatolégica integrado desde las predicciones
climaticas a todas aquellas que estan
destinadas a los usuarios finales del agua,
pasando por las comunidades agricolas y
aquellas relacionadas con la salud, volviendo a
los predictores, quienes ahora, podran ofrecer
un producto mas flexible. Estos esfuerzos,
enfocados principalmente a las regiones
geogréficas en las que las senales del ENOA
son significativas, también se han dirigido con
insistencia hacia el sector de la salud.

Nosotros hemos enfocado la cuestion
clima-salud desde nuestro punto de vista
tradicional de investigacion climatica
encontrando, sin embargo, varios intereses,
actividades y niveles de conocimiento, aunque
asi y todo son muy pocas las estructuras

institucionales que estan preparadas para
afrontar problemas de una naturaleza
interdisciplinaria. Las agencias del clima
financian los estudios del clima, los institutos
de salud financian los estudios de la salud y los
ecologistas estudian la funcion del ecosistema.
Pero lo que se requiere para entender la
relacion clima-salud es un enfoque integrado y
sistematico del problema. Esto no significa que
no se estén haciendo importantes
investigaciones sobre el tema, aunque la
verdad es que en la mayoria de los casos, esto
se hace de forma aislada segtn las distintas
disciplinas, sin establecer la comunicacion
necesaria entre las diferentes comunidades
investigadoras.

En este sentido, nos alejamos un poco de
nuestro papel tradicional para explorar las
oportunidades que nos da el uso de los
avances de la informacion de los sistemas de
terrestres para contribuir a la mejora de la
salud humana y el bienestar. Nuestras
actividades de investigacion sobre el tema
clima-salud poco a poco fueron evolucionando
hacia un intento de estimular un discurso
cientifico con el proposito de definir el
problema adecuadamente. Como ya se planted
anteriormente, el problema clima-salud es
complejo y de gran profundidad y amplitud;
como punto de partida, nosotros junto con
nuestros colegas, identificamos una pieza del
rompecabezas, a saber, las enfermedades
infecciosas, y nos concentramos en su relacion
con la variabilidad natural del clima a escala
estacional e interanual.

En los ultimos anos ha surgido un grupo
de entusiastas dedicados al estudio del
complejo tema clima-salud, pero sus esfuerzos
permanecen de alguna forma fragmentados,
obstaculizando asi el aprendizaje colectivo y las
oportunidades de sinergia en los avances de la
investigacion. Lo que parece hacer falta, en
general, son mecanismos para coordinar los
estudios existentes y una direccion coherente
para la investigacion futura y sus aplicaciones.
Reconocemos la necesidad de agrupar
expertos de las diferentes disciplinas
relacionadas con el tema para fomentar asi el
desarrollo de equipos de investigacién mas
integrados y establecer una conexién con
aquellos que dltimamente se sirven de la
informacion de las predicciones, tales como
podrian ser las autoridades en el campo de la
salud; asimismo, intentamos, en gran parte,



actuar como un catalizador para estimular la
investigacion y su planificacion, desafiar a las
estructuras institucionales existentes creando
nuevas asociaciones, y poniendo la informacion
de la prediccion del clima en manos de
aquellos que puedan usarla. A través de
actividades cientificas, entre agencias y de
comunidades, el NOAA/OGP continta
intentando definir su papel en las comunidades
multidiciplinarias emergentes interesadas en la
influencia del clima en la salud.

El Experimento ENOA

En julio de 1997, la Sociedad Americana de
Microbiologia patrociné un coloquio sobre las
variaciones del clima relacionadas con la salud
humana, reuniendo a un grupo de cientificos
para analizar conjuntamente y desarrollar un
plan de investigacion. Al mismo tiempo que los
cientificos desarrollaban sus debates, las
aguas del océano Pacifico se estaban
calentando, preparandose para dar lugar a lo
que seria el fendmeno de El Nifio mas
importante de este siglo; la Madre Naturaleza
estaba creando un laboratorio natural que fue
aprovechado inmediatamente por los
participantes en el coloquio. Una de las
recomendaciones mas importantes fue
capitalizar este fendmeno llamado ENOA, que
ya estaba en camino, para usarlo como una
oportunidad para estudiar su influencia en las
enfermedades infecciosas que amenazan a la
salud humana. Los cientificos estaban
entusiasmados ante la posibilidad de que la
informacion de la prediccion del clima se
pudiera utilizar con fines de salud publica,
aunque reconociendo que era necesario hacer
primero numerosos estudios sobre el tema. El
ENOA en desarrollo ofrecia la oportunidad de
utilizar un acontecimiento de tal envergadura
con el fin de iluminar lo que de otra forma
hubieran sido sutiles indicios de los caminos
que tiene el clima para incidir sobre la salud,
sentando asi los fundamentos necesarios para
anticipar las consecuencias para la salud del
proximo ciclo del ENOA y proporcionar una
perspectiva que permitiese anticipar los
posibles impactos y reacciones de los seres
humanos a los cambios del sistema climético a
largo plazo. Esta recomendacion sento las
bases del Experimento ENOA.

Los integrantes del coloquio instaron al
NOAA/OGP a participar activamente y reunir
socios académicos e institucionales dedicados

al clima y la salud; en colaboracion con el
Instituto de Investigacion Internacional para la
Prediccion del Clima, comenzamos a coordinar
activamente el Experimento ENOA, lo que
supone un esfuerzo de estudios
interdisciplinarios para examinar las relaciones
entre las variaciones del clima y la salud
humana, y explorar el potencial de la utilizacion
de la informacion procedente de las
predicciones en el ambito de la salud publica.
En concreto, este Experimento tiene cuatro
objetivos fundamentales:

e  Evaluar el impacto del ENOA de 1997-
1998 sobre la salud humana.

e |Intensificar el didlogo entre las
comunidades investigadoras del clima, la
ecologia y la salud asi como también entre
los usuarios de la informacion de las
predicciones.

e  Documentar la utilizacion de la informacion
de las predicciones en el campo de la
salud durante el ENOA de 1997/1998.

e Definir las necesidades de areas
adicionales de investigacion y de control
asi como sus futuros requerimientos.

Alrededor de unas 25 actividades de
investigacion en diversas partes del mundo y
bajo el paraguas del experimento ENOA fueron
dirigidas a enfermedades infecciosas,
incluyendo el cdlera, el dengue, la malaria, el
hantavirus, enfermedades diarreicas y otras
enfermedades transmitidas a través del agua
(Figura 2). Los estudios abarcaron desde el
campo de la epidemiologia a los analisis
historicos, desde la modelizacion a la
cartografia. Los investigadores que
participaron en el Experimento ENOA
cooperaron para examinar las hipotesis de que
los cambios en la precipitacion, la temperatura
y en otras variables medioambientales
relacionadas con el ENOA tienen efectos
directos (a través de sequias, inundaciones y
otros fendmenos meteorologicos extremos) y
efectos indirectos (a través de cambios en la
transmision y brotes de enfermedades
infecciosas, particularmente aquellas
transmitidas por mosquitos, roedores o por
medio del agua) sobre la salud humana.

Este esfuerzo reunio a investigadores que
en su mayoria estaban realizando sus estudios
gracias a becas previamente concedidas, y
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ademas recibio el apoyo inicial de distintas
fuentes; como ejemplos de socios nacionales e
internacionales podemos incluir; en los Estados
Unidos, la Agencia de Proteccion del
Medioambiente, la Administracién Nacional de
Aeronautica y del Espacio, los Centros para la
Prevencion y Control de Enfermedades, la
Agencia para el Desarrollo Internacional, el
Organismo de Estudios Geoldgicos, la
Universidad de Maryland, la Universidad Johns
Hopkins y la Universidad de Harvard; en el
Reino Unido, la Escuela de Medicina Tropical e
Higiene de Londres y la Universidad de
Durham; el Centro Internacional de
Investigacion de Enfermedades Diarreicas en
Bangladesh; el Centro Ensenada de
Investigacion Cientifica y de Educacién Superior
en México; y el Instituto de Investigacion de la
Energia Eléctrica.

Se determind que la duracion del
Experimento ENOA fuera de un afo, con una
evaluacion al llegar a su término. De acuerdo
con lo resuelto, el NOAA/OGP organizé, en
agosto de 1998, una reunion de la junta del
Experimento ENOA con el objetivo de evaluar el
aspecto cientifico y su proceso (el informe esta
aln en preparacion).

Resultados de la investigacion

Las investigaciones desarrolladas bajo el
Experimento ENOA estan dando algunos
resultados preliminares muy interesantes,
indicando una clara conexion, en algunos
casos, entre el clima y la salud, mostrando los
puntos fuertes y las debilidades de la
aproximacion metodoldgica, dando una nueva
vision de las necesidades de las futuras
investigaciones y estimulando a nuevas
colaboraciones institucionales. Con
investigaciones todavia pendientes y algunos
investigadores volviendo a la esfera de estas
actividades, atn no se han publicado la mayor
parte de los resultados. No obstante, aqui
comentaremos algunas de las conclusiones
preliminares que se discutieron durante la
reunion de la junta del Experimento ENOA.

Por ejemplo, en el este de Africa, las
lluvias torrenciales relacionadas con El Nifo
provocaron graves inundaciones en toda la
region. Esto probablemente haya sido la causa
de un brote de la fiebre del valle del Rift, una_
enfermedad, cuyo portador es un artrépodo,
que causa la muerte y enfermedades de tipo
hemorragico y febril en las personas y en el
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ganado (Peters, comunicacion personal).
Ademas de la muerte directa, se supone que la
pérdida de ganado tendra repercusiones
economicas y alimentarias negativas durante
varios anos, en unas poblaciones ya
marginadas. No hay un tratamiento establecido
para las infecciones en seres humanos, pero si
existen vacunas para el ganado, y aunque la
region esta plagada de enfermedades
endémicas, los brotes de la fiebre del valle del
Rift podrian ser mitigados mediante un buen
conocimiento cientifico del clima y de la
enfermedad. Con un margen de tiempo
adecuado, como el que nos da la prediccion
del clima, se podria llevar a cabo la ejecucion
anticipada de un programa de vacunacion, para
de esta manera reducir las pérdidas humanas,
de animales y demas costes econémicos.

En la zona costera del Perti, donde el
colera volvio en 1991, recientes
investigaciones sugieren que las enfermedades
se propagan a lo largo de la region costera
debido a las altas temperaturas de la superficie
del mar a lo largo la costa (Colwell,
comunicacion personal). Los datos
cientificamente obtenidos relacionan a esta
enfermedad con las elevadas temperaturas de
la superficie del mar en la época de El Nifio y
comienzan a definir algunas relaciones de las
causas del colera en las costas del Perd.

Algunos estudios llevados a cabo en
Bangladesh evidencian resultados similares.
Esta investigacion, que comprende estudios de
campo, andlisis de laboratorio, teledeteccion e
informacion climatica provee una vision
integrada de la naturaleza sobre las cuestiones
investigadas, y el potencial de la informacion
climatica aplicada para dar avisos anticipados
cuando se den las condiciones para la
propagacion del colera. En Florida, EE.UU., las
fuertes lluvias relacionadas con El Nifo llevaron
a un incremento en la aportacion de agua en las
vertientes de la zona de Charlotte Harbor. Los
investigadores detectaron la presencia de virus
humanos en las inmediaciones de Charlotte
Harbor donde anteriormente no existian esos
vibiones y asocian esos descubrimientos a las
fuertes lluvias y a las caracteristicas de las
corrientes fluviales (Rose, comunicacién
personal). Esto podria tener implicaciones
importantes en la calidad del agua, en la
sanidad y en la gestion de las pesquerias.

La aparicion del hantavirus en los Estados
Unidos, aunque de menor magnitud en nimero



de casos, puede causar un florecimiento de
actividad y de gastos. En la region de Four
Corners (de Arizona, Utah, Colorado, y Nuevo
México), EE.UU., las investigaciones apoyan la
hipotesis de que las lluvias relacionadas con El
Nifio ocasionaron un incremento de la
vegetacion, que, a su vez, lleva a un
incremento del nimero de roedores que
transmiten la enfermedad a través de la orina
que en ciertas circunstancias puede ser
inhalada por las personas. La situacion es
particularmente grave si es seguida por la
sequia, puesto que al disminuir el alimento
natural de los roedores fuerza aiin mas la
interaccion de los humanos con estos
animales. Aunque el nimero total de casos en
los Estados Unidos no es alto, los catorce
registrados hasta noviembre de 1998 (cuando
se estaba escribiendo este articulo) superan
los que se dieron en los Ultimos cuatro anos, vy
la poblacion detectada de roedores es mucho
mas alta (Gurri-Glass, comunicacion personal).

Los estudios muestran una correlacion
entre El Nifio y la malaria en Colombia, con un
incremento en los casos durante el afio de El
Nifio e incluso atin mas durante el afo siguiente
(Bouma et al., 1997). En el caso de Venezuela,
unos estudios similares muestran que la
mortalidad y frecuencia relacionada con El
Nifio, en los afios siguientes a éste, esta mas
intimamente asociada a las sequias de los anos
anteriores a la epidemia, que a las lluvias
durante los afios de esta epidemia (Bouma y
Dye, 1997). Esta investigacion nos indica que
se deberian tomar mas en cuenta los estudios
sobre la dinamica de estos sistemas, asi como,
el potencial de dar avisos adelantados cuando
se den las condiciones que llevan a un
incremento en la mortalidad causada por la
malaria, al igual que en su frecuencia de
aparicion.

Ademés de los estudios cientificos, el
experimento ENOA es, en gran parte, un
proceso de descubrimientos acerca del
proceso en si mismo; ;como facilitar las
investigaciones cientificas de una naturaleza
tan interdisciplinaria? Si bien ya se han creado
muchas nuevas instituciones, es evidente que
lo que hacia mas falta hacia el final del afo
(agosto de 1998) era una fuerte conexion e
integracion de las comunidades que estudian el
clima y la salud. Es obvio que esto llevara atn
mas tiempo y mas esfuerzo concertado. No
cabe duda de que una verdadera integracion de

las comunidades de investigadores es vital para
una buena aplicacion de las ciencias en este
campo. Parece también bastante claro que, a
estas alturas de los acontecimientos, las
actividades mas importantes son aquellas que
fomentan y desarrollan una comunidad genuina
e integrada dedicada al tema clima-salud a
través de las distintas disciplinas e
instituciones. Esto quizas sea la leccion puntual
mas importante aprendida del Experimento
ENOA.

Los siguientes pasos

Aungue El Nino ahora ha evolucionado a una
fase fria (La Nina), es importante recordar que
las consecuencias para la salud pueden llegar
después de los impactos climaticos. Ademas
de los resultados preliminares de las
investigaciones, las discusiones durante la junta
se centraron en datos, metodologia y pasos a
seguir. Las recomendaciones de esta reunion
incluyen la prolongacion del Experimento ENOA
durante un afio mas (hasta julio de 1999) para:

e  Cerrar el ciclo completo de los efectos del
ENOA sobre la salud teniendo en cuenta
que muchas de las investigaciones atn no
se han terminado.

*  Aprovechar la oportunidad que nos
presenta La Nina para estudiar los efectos
sobre la salud asociados con un ciclo
completo del ENOA.

e Llevar la vision climatologica mas alla del
ENOA a otros tipos de variabilidad natural.

e |Llegar mas alla de la salud humana y
enfermedades infecciosas.

¢ Iniciar y apoyar actividades destinadas a
un objetivo predeterminado.

e Desarrollar actividades educativas y crear
oportunidades para formar la comunidad
salud-clima.

e Asegurar y aumentar fondos coordinados
para las investigaciones.

Mientras algunas de las recomendaciones
son a corto plazo y otras necesitaran mas
tiempo y recursos para llevarse a cabo, el
NOAA/OGP continuara definiendo su papel de
colaboracidon con sus socios y teniendo estas
recomendaciones presentes. Con ese fin
anticipamos nuestra colaboracion con el
Programa Mundial de Aplicaciones Climaticas



de la OMM y esperamos ansiosamente poder
colaborar con otras organizaciones, como la
OMS, el PNUMA asi como con programas
internacionales, tales como el Programa
Internacional Geosfera-Biosfera (ICSU).

Requerimientos para la Investigacion

La conexion entre el clima y salud ha sido
ampliamente discutida pero, en suma, lo que
mas necesitamos es ampliar mucho mas los
estudios sobre el tema. La existencia de una
relacion entre el clima y la salud es algo obvio y
hasta cierto punto intuitivo; pero deberiamos
enfocar nuestras energias sobre estas
conexiones y saber como anticiparlas. EI
estado actual de las relaciones institucionales
no fomenta adecuadamente la colaboracidn
necesaria para articular habilmente el
problema. Ni siquiera la infraestructura
existente apoya el desarrollo, y mas importante
aln, tampoco la instrumentacion de las
actividades integradas que estudian en
profundidad las cuestiones fundamentales que
desafian estos nuevos campos de
investigacion. Las preguntas de la salud
climatoecoldgicas se pueden responder
correctamente, solamente, a través de una
investigacion rigurosa, integrada y llevada a
cabo mediante una estrecha unién de
disciplinas, y aunque existan muchos
obstaculos que salvar, el posible beneficio
derivado de unas investigaciones exitosas y la
aplicacion de la informacion derivada de las
predicciones climatologicas compensara con
creces todos los esfuerzos que se tengan que
realizar,

Los resultados de las nuevas
investigaciones comienzan a surgir uno tras
otro. Debemos resistir la tentacion de confundir
la conexion con la causalidad, ya que si no
comprendemos la complejidad de este
problema corremos el riesgo de haber hecho
un gran esfuerzo en vano. Sin embargo, si
insistimos en ello y desarrollamos una politica
con sélidas bases cientificas podriamos
disponer del enorme potencial de la
informacion climatica y utilizarla para mejorar la
calidad de la vida de los hombres y mujeres de
todo el mundo. El éxito requerira paciencia:
paciencia para conducir la investigacion que
descubre las relaciones causales; paciencia
para desarrollar el entendimiento de las
diversas disciplinas involucradas en la tarea;
paciencia para entender el lenguaje de cada
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una de estas disciplinas; paciencia para
desarrollar herramientas comunes y una nueva
metodologia; y, por dltimo, paciencia para
desarrollar nuevas relaciones institucionales
que faciliten lo que eventualmente debera ser
un esfuerzo mundial unificado.

Con la significativa implicacion de la NOAA,
ya se estan llevando a cabo en los EE.UU.
esfuerzos para formular un programa
coordinado de investigaciones sobre el clima y
la salud. El entender las causas y relaciones
requiere una serie completa de datos de alta
calidad basados en observaciones cuidadosas
y de verificaciones de factores que tengan
escalas temporales y espaciales compatibles.
Estos factores incluyen parametros sociales,
asi como, medioambientales, meteorologicos,
de la salud y bioldgicos, por nombrar sélo
algunos de ellos. Se necesitan también
estudios intensivos de corta duracion que, junto
con una modelizacion realzada, enfocados
particularmente sobre sistemas caoticos no
lineales, podrian aportar luz sobre la dindmica
de los caminos clima-salud seleccionados y
darnos dtiles indicaciones sobre las amenazas
potenciales a la salud publica.

Conclusion

Existe un especial atractivo respecto al uso de
las herramientas de la prediccion del tiempo
para dar avisos anticipados de las amenazas a
la salud publica. Sin embargo, hasta ahora solo
se ha empezado a estudiar la relacion entre el
clima y la salud. Numerosos factores sociales,
politicos y econdémicos atarien a la repercusion
del clima sobre la salud, lo que requiere un
intenso enfoque interdisciplinario y una fusion
de disciplinas sin precedentes. Los campos del
climay la salud no estan obstaculizados por
falta de entusiasmo; por el contrario, el desafio
esta en encauzar ese entusiasmo hacia una
investigacion critica y constructiva con un fin
determinado en mente. Esto requerira el
desarrollo de acuerdos institucionales para
facilitar una integracion de disciplinas que vaya
mas alla de la medicina y la climatologia.

Las tendencias cadticas en el sistema de
la tierra, su ruido de fondo, y la continua
presencia de la intervencion del hombre en
cualquier sistema solo hace que el
entendimiento de ese sistema sea mas
complicado, pero no imposible. Organizar un
esfuerzo de investigacion de esta magnitud
esta, sin embargo, mas alla de la esfera de



accion de cualquier nacion y, por supuesto, le
corresponde a todas las naciones formar parte
de ese cometido. La naturaleza mundial de las
cuestiones del clima y la salud exhorta a una
respuesta mundial. La clave del éxito en los
estudios a largo plazo de los impactos del
clima en la salud y a un sistema de prevision y
respuesta apropiados, depende de una

comunidad activa y bien coordinada, dedicada
al tema del clima y de la salud.
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EVALUACION INTERNACIONAL
DE LA DISMINUCION DE LA CAPA
DE OZONO: 1998

Introduccion

Mas de 65 paises Miembros de la OMM,
mantienen de forma continuada 160 estaciones
de medida del ozono con base en tierray un
determinado nimero de satélites con igual
funcion. Algunas de estas estaciones lleva ya
mas de 40 afios registrando y procesando
datos en este campo, vy ello, junto con los
satélites de los ultimos 20 anios, proporciona
una serie de datos inestimables para
determinar los cambios a largo plazo en el
ozono. Esta supervision sistematica fue iniciada
por la Comision Internacional del Ozono (CIO)
en 1956 como preparacion para el Afio
Geofisico Internacional. Desde ese momento ha
sido coordinada y normalizada por el Sistema
Mundial de Observacion del Ozono (SMOO5) de
la OMM, que ahora forma parte de la VAG
(Vigilancia Atmosférica Global).

Basandose en datos contrastados y en las
correspondientes investigaciones de
laboratorio y de modelizacién, la OMM ha
estado preparando una informacion cientifica
autorizada, asi como una estimacion del
pasado, presente y futuro del comportamiento
de la capa de ozono desde el comienzo de los
anos 70. La OMM emitio la primera declaracion
cientifica solvente en 1975, que, con el titulo
“Modificacion de la capa de ozono debida a la
actividad humana y algunas de las posibles
consecuencias geofisicas”, constituyd la
primera advertencia de caracter internacional
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sobre el peligro de la destruccion de la capa de
ozono como resultado de los
clorofluorocarbonos (CFC) reivindicando la
necesidad de una accion internacional en
relacion con este asunto.

Desde entonces seis evaluaciones
completas (Informes de Proyectos sobre el
Ozono numeros 11, 16, 18, 20, 25y 37) han
servido como respaldo cientifico para la
formulacién de la Convencion de Viena para la
Proteccion de la Capa de Ozono (1985), su
Protocolo de Montreal (1987) y sus Enmiendas
(1990, 1992, 1995, 1997). Durante 1998, se
completd la séptima evaluacién de la serie.
Todo ello fue preparado con la participacion
activa de cientos de cientificos de todo el
mundo, apoyados por la OMM y por agencias
especializadas de los Miembros, como, por
ejemplo, la NASA y la NOAA (EE.UU.), la AES
(Canada) y la JMA (Japon), por la Comision
Internacional del Ozono, y también por el
PNUMA y la Unién Europea.

En la Evaluacion del Ozono de 1998 se
revisan criticamente los avances en la ciencia
del ozono de los tltimos cuatro anos. El
estudio se compone de 12 capitulos, divididos
en cuatro partes, donde se analizan los
siguientes puntos: (a) lo que esta pasando
basandose en la informacion obtenida por las
observaciones de los halocarburos, el ozono, la
temperatura y los aerosoles; (b) las mejoras en
la comprension de los procesos de la
troposfera y de la estratosfera que tienen
relevancia en el balance del ozono; (c) las
consecuencias conocidas de los cambios en el



