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Resumen

El siglo XXI ha sido marcado por el cambio climatico causado por la
actividad humana, con pocos avances en estrategias de mitigacion en
América Latina y el Caribe. Los efectos sobre el bienestar de las
personas y el medio ambiente superan las capacidades de las
instituciones sanitarias, dificultando el ejercicio del derecho a la salud.
Es urgente construir sistemas de salud resilientes al clima, a través de
una colaboracion intersectorial que permita anticiparse, adaptarse y
responder a los impactos del cambio climéatico. La cooperacion técnica
con organismos internacionales sera clave. Sin acciones oportunas a la
salud publica y al medio ambiente, las crisis sanitarias se intensificaran
y la mortalidad en la region aumentara debido al cambio climatico. Por
las razones mencionadas, el presente articulo propone mostrar una
breve vision de la problematica actual expuesta en paises seleccionados
de la region, en este caso, mostrando el contexto contemporaneo de
limitantes institucionales y circunstanciales.

Palabras clave: Sistema de salud, resiliencia climatica, cambio climatico,
Ameérica Latina y el Caribe, mitigacion.

Abstract

The 21st century has been profoundly shaped by climate change driven
by human activity, with limited progress in implementing mitigation
strategies in Latin America and the Caribbean. The impacts on public
health and the environment exceed the capacity of health institutions,
thereby hindering the right to health. It is imperative to establish
climate-resilient health systems through intersectoral collaboration
that allows for anticipation, adaptation, and response to the
consequences of climate change. Technical cooperation with
international organizations will be essential. In the absence of timely
action to address public health and environmental challenges, the
health crisis will escalate, and mortality rates in the region will rise due
to climate change. In light of the reasons stated, this article aims to
provide a brief overview of the current issues faced in selected
countries of the region, focusing on the contemporary scenario of
institutional and circumstantial limitations.

Keywords: Health system, climate resilience, climate change, Latin
America and the Caribbean, mitigation.
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Introduccién

En los ultimos afios América Latina y el Caribe (ALC) ha experimentado
cambios en las condiciones climaticas de sus ecosistemas, lo que ha
enerado brotes extensos de enfermedades, aumento en la frecuencia de
os desastres naturales y un mayor numero de personas expuestas a
amenazas en la salud fisica y emocional. En ese sentido, los sistemas de
salud de los paises latinoamericanos y caribefnios han visto rebasada su
capacidad de respuesta institucional ante crisis derivadas del cambio
climatico. Las debilidades estructurales en el acceso a servicios de salud
se intersectan con la falta de infraestructura sanitaria adecuada y con las
condiciones de desigualdad y pobreza propias de la region, dando como
resultado un panorama complicado en la consolidacion de politicas
intersectoriales en salud y medio ambiente.

Diversos organismos internacionales y regionales han emitido planes y
recomendaciones para la resiliencia climatica en los sistemas de salud de
ALC. Algunos paises han realizado esfuerzos en la implementacion de
dichas medidas; sin embargo, las acciones no han sido suficientes para
fortalecer sus capacidades de adaptaciéon y mitigacién al cambio
climatico, asi como garantizar el acceso universal a servicios de salud de
calidad. A lo largo de este articulo, se desarrollaran las condiciones de
vulnerabilidad climatica que enfrentan los paises de la regién, las
deficiencias en sus sistemas de salud, las acciones necesarias para su
fortalecimiento y el estudio de caso de Brasil, México, Costa Rica y Cuba.

Impacto del cambio climatico sobre la salud en América Latina y el Caribe

Aunque Ameérica Latina y el Caribe es responsable sélo del 8% de las
emisiones de gases de efecto invernadero a nivel mundial, la regiéon se ve

ravemente afectada por el cambio climatico en comparacién con el resto

el mundo. Las olas de calor, las heladas, los desastres naturales
relacionados con el clima y los incendios forestales son cada vez mas
frecuentes en la region. A esto se suman los impactos indirectos de este
fenomeno, como la inseguridad alimentaria e hidrica, la desnutricion y
las enfermedades vectoriales,1 que ponen a la poblaciéon en riesgo de un
aumento en la tasa de mortahdadl.) Por ello, es indispensable que los
esfuerzos de los paises de la regiéon sean orientados a la resiliencia
climatica. Los sistemas de salud y seguridad social de ALC no son
sostenibles en términos econdmicos y tecnoldgicos.

1. De acuerdo a la OPS (s.f), las enfermedades transmitidas por vectores de importancia para salud piiblica son aquellas enfermedades
infecciosas propagadas por algunos organismos, como por ejemplo insectos y caracoles, que transportan virus, parasitos y bacterias a
humanos. Estas enfermedades representan una alta carga de morbilidad y mortalidad para las personas, sus familias y las comunidades.
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Su limitada capacidad para proporcionar atencién oportuna, especialmente
en las poblaciones vulnerables, acentiia aun mas las desigualdades sociales
en el acceso a la salud.

La proyeccion regional es sumamente desalentadora frente a la realidad de
los impactos sociales y econémicos actuales derivados de la demora en la
adaptacion al cambio climatico a nivel global. Segun la Organizacion
Meteorologica Mundial (OMM) (2024), en ALC se ha registrado un aumento
del 140% en la tasa de mortalidad atribuida al calor entre los afios 2000 y
2009, asi como entre 2013 y 2022. En 2023, Panama experimenté uno de los
anos mas calurosos de su historia debido a un periodo prolongado del
fenomeno “El Nino” (World Weather Attribution, 2024). Las condiciones
climaticas actuales incrementan significativamente el riesgo de mortalidad
para la poblacion, especialmente por la proliferacion de enfermedades
infecciosas, particularmente aquellas transmitidas por mosquitos. En 2024,
la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) reporto 9.3 millones de
casos de dengue en ALC, el doble en comparacion con el afio anterior,
siendo Argentina, México, Colombia y Brasil los paises responsables del
90% de los casos. De igual modo, ha senalado especialmente el caso de
Sudamérica, donde el incremento ha superado el 205% (OPS, 2024).
Honduras y Cuba presentan las cifras mas altas de desplazamiento de
nifnos, ninas y adolescentes debido a riesgos climaticos entre los afios 2016
y 2021 (UNICEF, 2023). En su informe El Estado del Clima en América Latina
y el Caribe 2023, la OMM (2024) destacé lo siguiente:

La integracién de las ciencias y los servicios relacionados con el
clima y la salud es vital para hacer frente a los crecientes riesgos
sanitarios que plantean los fenomenos climaticos extremos, la
variabilidad y el cambio climatico, el cambio de los ecosistemas y el
aumento de las desigualdades sociales que exacerban Ila
vulnerabilidad. (p.23)

Evaluacién de los sistemas de salud en América Latina

America Latina enfrenta profundas desigualdades estructurales que
obstaculizan el acceso a servicios esenciales y la garantia de derechos
fundamentales, como lo es el derecho a la salud. La distribucion desigual de
la riqueza a nivel global se refleja cada vez mas en la escasez de recursos e
inversiones necesarias para mejorar la infraestructura y fortalecer las
capacidades técnicas en este sector. En la region, los sistemas de salud
estan marcados por notables disparidades en la calidad de los servicios, la
insuficiencia de presupuesto para su funcionamiento adecuado (Hartinger
et al, 2024) y la politizacion del sector, lo que genera una gobernanza
ineficaz y fragmentacion entre las autoridades sanitarias (CEPAL, 2024).
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Lo anterior, sumado a las problematicas que ya enfrentan los paises de la
region como altos indices de pobreza, la desaceleracion econémica y la
de%)ilidad institucional, complican el panorama para que los sistemas de
salud desarrollen capacidades de resiliencia frente al cambio climatico.
De acuerdo a un analisis realizado por la OPS donde tomaba en
consideracion a 15 paises de Ameérica Latina, alrededor del 23% de la
poblacion, es decir, 295 millones de personas no contaban con sus
necesidades médicas satisfechas (CEPAL, 2024).

Por otra parte, aunque entre los afnos 2000 y 2014 el gasto publico en
salud en la region aumentd en un 25%, el promedio del presupuesto
publico continué siendo inferior al 6% del PIB propuesto por la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (CEPAL, 2024). Segun el informe
The 2023 report of the Lancet Countdown on health and climate change:
the imperative for a health-centred response in a world facing
irreversible harms, en 2022, el 85% de los paises de ALC que contaban con
un Indice de Desarrollo Humano (IDH) muy alto reportaron tener las
capacidades necesarias para atender emergencias sanitarias. En
contraste, entre los paises con un IDH medio, solo el 54% tenia la
preparacion necesaria, mientras que entre aquellos con un IDH bajo, la
proporciéon fue del 44%. A esto se suma que los ultimos dos grupos (IDH
medio y bajo) tienen el mayor porcentaje de ciudades con menor
disposicion para implementar politicas y medidas destinadas a mitigar
los riesgos del cambio climatico (Romanello et al, 2024).

En ese sentido, los sistemas de salud de ALC se enfrentan a 3 grandes
desafios, por un lado garantizar una respuesta efectiva a las crisis
relacionadas con la salud publica y desastres naturales; por otro, seguir
operando con normalidadp sin interrumpir la atenciéon médica para la
poblacioén; y, finalmente, implementar estrategias de reduccion de huella
carbono y transicion energética. La pandemia por COVID-19 evidencio
que los sistemas de salud de la region no estan preparados para atender
situaciones de crisis o cambios agruptos, como un brote o un desastre
natural. Sobre todo, que la capacidad de respuesta ante estos fenémenos
depende en gran megida del nivel de compromiso y voluntad politica de
los lideres regionales.

Recomendaciones de organismos internacionales

En los ultimos afios, la discusion sobre salud y cambio climatico ha
ganado relevancia a nivel internacional. Los Objetivos de Desarrollo
Sostenible (ODS), cuyas metas abogan por ef bienestar social

medioambiental, reconocen la importancia de la salud para el desarrollo

integral del ser humano. De manera mas reciente, la Declaracion sobre
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Clima y Salud, en el marco de la COP28 reitera la interdependencia entre
ambos temas.

En dicha Declaracién, se subraya la relevancia de las acciones de
mitigacion y adaptacion al cambio climatico como catalizadores para
mejorar y salvaguardar la salud de la poblacion, asi como la necesidad
urgente de fortalecer la resiliencia de los sistemas de salud nacionales
frente a la emergencia climatica. Aunque la Declaracién establece un
marco de acciones y compromisos para los Estados a nivel global,
organismos como el Banco Interamericano de Desarrollo (BID), la OPS y
la OMS han emitido diversas recomendaciones que instan a los Estados
latinoamericanos a adoptar medidas para fortalecer su capacidad de
adaptacion resiliencia sanitaria, teniendo en cuenta las
particularidad{zs y deficiencias que enfrenta cada pais.

De acuerdo con los lineamientos establecidos por las organizaciones
mencionadas en el parrafo anterior, es fundamental actualizar la politica
climatica de los paises de la region para la elaboracion de un Plan
Nacional de Adaptacion con enfoque en salud, cuyos avances y resultados
deben ser compartidos de manera periodica. Para que este plan sea
efectivo, es esencial contar con la sinergia intersectorial, reforzada por
una gobernanza adecuada y un financiamiento apropiado a las
instituciones correspondientes. El conocimiento técnico, la investigacion
y el uso de tecnologias son de vital importancia para el establecimiento
de sistemas de vigilancia, alerta temprana y respuesta ante emergencias
sanitarias y desastres, asi como para el cf;sarrollo de capacidades del
personal de primera linea y su cuidado psicoemocional. Ante la amenaza
de riesgos directos, resulta primordial gestionar los riesgos, asegurando
la continuidad de los servicios basicos mediante la adaptacion de la
infraestructura critica.2 De igual modo, es necesaria la ampliacion de la
capacidad y acceso a centros de salud, especialmente en comunidades
rurales y zonas proclives a desastres.

Considerando los efectos indirectos a la salud provocados por el cambio
climatico, su mitigacidon requiere una accién coordinada que garantice la
seguridad alimentaria, hidrica y medioambiental. En este sentido, el
Fondo de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura (FAO),
el Programa de las Naciones Unidas para el Medio Ambiente (PNUMA), la
Organizaciéon Mundial de Sanidad Animal (OIE) y la OMS han
desarrollado el enfoque "Una Sola Salud"2que ya ha sido adoptado por
diversos paises de ALC,reconociendo que los efectos directos e indirectos

2. Instalaciones y servicios esenciales para la salud publica, cuya interrupcion puede ocasionar crisis y desestabilidad en la poblacién.
3. De acuerdo a la OPS (2023), «Una sola salud» es un enfoque integral y unificador cuyo objetivo es equilibrar y optimizar la salud de las
personas, los animales y los ecosistemas.
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de este fenomeno requieren un enfoque integral que contemple la salud
humana, el medio ambiente y los animales.

El Banco Interamericano de Desarrollo (BID), la OMS y la OPS incitan a
sus aliados a recurrir a la cooperacion internacional con el objetivo de
incrementar el financiamiento, la asesoria, la vigilancia y el intercambio
de buenas practicas para implementar un Plan Nacionaif de Adaptacion.
Recientemente, destacan los casos de Cuba y Costa Rica, donde se
tomaron acciones estratégicas inmediatas en la preparacion ante futuras
emergencias sanitarias, basandose en la experiencia adquirida durante la
pandemia de COVID-19.

Brasil

Brasil, la economia mas grande de la region con una vasta biodiversidad,
contemplando el Amazonas, presento en 2013 un plan sectorial de salud
para la adaptacion al cambio climatico. Este plan establece objetivos y
directrices para implementar medidas de adaptacion y mitigacién en el
sistema de salud, como reducir la vulnerabilidad d)é la_poblacion al
cambio climatico, fortalecer los servicios de salud, disminuir las
emisiones de carbono en el sector sanitario y promover la investigacion
ambiental para desarrollar estrategias de adaptacion.

A pesar de ser uno de los primeros y unicos planes de adaptacion en
materia de salud en la region, las evaluaciones mas recientes advierten
sobre un déficit en la asignacién de recursos para su implementacion
efectiva, incluyendo la falta de personal y la ausencia de una estrategia
intersectorial que incorpore los beneficios en salud de otros
instrumentos climaticos como la Contribucién Determinada a Nivel
Nacional™(Barros, 2022).

México

En el marco de sus politicas y acciones de mitigacion y adaptacion al
cambio climatico, México ha presentado estrategias moderadas en
materia de salud frente a la amenaza medioambiental, las cuales distan
de adoptar las recomendaciones previamente mencionadas en este
articulo. En la Estrategia Nacional de Cambio Climatico de 2013, se
establece la mejora de la salud publica como parte de la estrategia de
sostenibilidad, incluyendo los co-beneficios para la salud derivados de la

4. La Comision Econémica para América Latina y el Caribe (CEPAL) (2019) asegura que, las contribuciones determinadas a nivel nacional
(CDN) representan los compromisos asumidos por los paises para la reduccion de las emisiones de gases de efecto invernadero (GEI) y la
adaptacidn al cambio climético, de acuerdo con la Convencién Marco de lag Naciones Unidas sobre el Cambio Climético (CMNUCC) y el
Acuerdo de Paris de 2015.
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reduccion de emisiones, el fortalecimiento de los sistemas de vigilancia
epidemiologica, la mejora de la infraestructura sanitaria y la reduccion
de riesgos sanitarios causados por el cambio climatico (Gobierno de
México, 2013).

Por su parte, el Programa Especial de Cambio Climatico 2021-2024,
ademdas de proponer una colaboracion intersectorial, sugiere acciones
como la capacitacion del personal de salud en temas relacionados con el
cambio climatico, la promocién de la investigacion sobre el impacto de
las condiciones climaticas en el bienestar humano, la gestion integral de
residuos de la infraestructura de salud y el diagnodstico de vulnerabilidad
del sector sanitario ante las amenazas climaticas (SEMARNAT, 2021). Sin
embargo, México aun esta lejos de cumplir con las acciones
recomendadas. La disminucién del gasto en salud en el Presupuesto de
Egresos de 2025 representa una limitante adicional para atender los
deficilts de este sistema frente al cambio climatico y las desigualdades
sociales.

Costa Rica

Costa Rica al ser uno de los paises con mayor compromiso al Programa
de Salud de la COP26%(Romanello et afi, 2024), se destaca por la
elaboracion de su Plan Nacional de Salud 2023-2030, alineado con las
recomendaciones de organismos internacionales. Este plan tiene como
ejes estratégicos la mitigacion y adaptacion al cambio climatico, la
cobertura universal de los servicios de salud y el trabajo intersectorial.
Ademas, utiliza la cooperacién internacional como fuente de apoyo
técnico para la elaboracion de planes estratégicos ante emergencias
sanitarias y para fortalecer su sistema de salud. Ejemplos recientes de
colaboracion con la OPS incluyen la mejora de las Redes Integradas de
Servicios de Salud ejercicios de simulacion ante epidemias
respiratorias con el fin c}{’e generar nuevas estrategias.

Cuba

Por su lado, en la Politica Nacional de Salud, Cuba reconoce a la salud
como prioridad para el bienestar en el desarrollo integral del ser humano.
Como senala la OPS (2018):

El pais dedica esfuerzos y recursos al desarrollo y consolidacion del
Sistema Nacional de Salud (SNS), caracterizado por los principios de

5. Programa desarrollado en el marco de la Conferencia de las Naciones Unidas sobre el Cambio Climético (COP26) de 2021 bajo el cual se
establecen dos compromisos: desarrollar sistemas de salud resilientes al cambio climético y sistemas de salud sostenibles con bajas
emisiones de carbono.
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universalidad, gratuidad, accesibilidad, regionalizacién e integralidad,
con alcance a todos

Para ello, elaboré en colaboracion con la OPS y la OMS el Programa
Estratégico de Cooperacion orientado a 5 afios (2023-2027) bajo el enfoque
“Una sola salud” impulsado por la cooperacion técnica.

Dentro de las acciones planteadas, se destaca como una de las cinco

rioridades estratégicas “Fortalecer la resiliencia del sistema sanitario,
gajo el enfoque de Una Salud, para estar mejor preparados ante los
efectos del cambio climatico, los fenomenos naturales y las emergencias
sanitarias, incluyendo epidemias y pandemias.” (OPS, 2023). Los ambitos
de accién que se plantean bajo este punto son el desarrollo de sistemas de
alerta, prevencién y accion ante pandemias y epidemias, la generacion de
coln(zicimiento y tecnologia y el reforzamiento de la atencién primaria a la
salud.

Conclusién

En resumen, es imprescindible establecer un marco normativo
constitucional a partir del cual se cimiente una Estrategia Nacional de
Adaptacién al cambio climatico en materia de salud adherido al Plan
Nacional de Desarrollo de cada pais con implicaciones a nivel federal,
estatal y local. Para lograr una correcta implementacion de politicas en
cambio climatico y salud, es necesaria la sinergia institucional, que debe
incluir no solo a las dependencias gubernamentales, sino también a
organismos internacionales, gobiernos locales, el sector privado y la
sociedad civil, con el fin de crear una estrategia transversal para alcanzar
el desarrollo sostenible.

Un diagndstico preciso de las necesidades sociales e infraestructurales
permitira definir la asignacion de recursos necesarios para la
consolidacion de sistemas de salud resilientes. Mediante mecanismos de
transparencia y rendicion de cuentas, se podra garantizar la
sostenibilidad financiera de los Planes de Adaptacion, asi como obtener
los datos necesarios para evaluar sus resultados. La perdurabilidad del
mismo radicara en su capacidad de adaptacion a los cambios politicos,
sociales, economicos, climéticosdy territoriales de cada pais, sin poner en
riesgo su existencia y progresividad.

En linea con las recomendaciones de los organismos internacionales, las
instituciones de atencion primaria a la salud constituyen la primera linea
de acceso a los servicios de salud, especialmente a nivel comunitario. Por
lo tanto, fortalecer las capacidades de los gobiernos locales es fundamental
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para alinear las politicas federales a las condiciones de cada comunidad o
region. Una vez alcanzado este nivel de gobernanza, sera posible cumplir
con la meta de cobertura universal de salud establecida por los ODS.

Finalmente, las herramientas ofrecidas por organismos internacionales
especializados estan a la mano de sus miembros a través de la
cooperacion internacional. Sin embargo, queda a la discrecion de las

ersonas gobernantes y la incidencia ciudadana el uso de estas
Eerramientas para el disefio de politicas, planes y programas nacionales
destinados a la resiliencia climatica en el sector salud.
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ARANCELES, SE TIENE A DOS ISLAS EN DONDE NO
HABITAN HUMANOS. SOLO HAY PINGUINOS

“LAS ISLAS HEARD Y MCDONALD, UBICADAS A
4.000 KM AL SUROESTE DE AUSTRALIA, SOLO SON
ACCESIBLES MEDIANTE UN VIAJE EN BARCO DE
SIETE DIAS DESDE PERTH, Y NO HAN SIDO
VISITADAS POR HUMANOS EN CAS| UNA DECADA.”
BBC NEWS, 05 DE ABRIL DEL 2025
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