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ARGUMENTOS PARA UN «<MARIDAJE»
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RESUMEN: El nuevo concepto de salud sobrepasa el estricto marco biomédico para convertirse en un fendmeno
socio-cultural, donde es necesaria la participacion de todas las ciencias que estudian al individuo y a la sociedad desde
sus miltiples enfoques. La variedad de factores ambientales que pueden actuar sobre el estado de salud es muy amplia
y, por tanto, las patologias que en su etiologia o patogenia estdn relacionadas con éstos también lo son. Todo ello
motiva que las vias de investigacion, asf como las herramientas y metodologfas utilizadas sean multiples y variadas.
Razon por la que surge la necesidad de «maridajes» entre disciplinas, origen, entre otras, de la Geografia de la Salud.
PALABRAS CLAVE: Medio-ambiente, Salud y Geografia de la Salud.

RESUM: El nou concepte de salut sobrepassa I’estricte marc biomedic per convertir-se en un fenomen sociocultural,
on és necessaria la participacié de totes les ciencies que estudien I’individu i la societat des de miiltiples enfocaments.
La varietat de factors ambientals que poden actuar sobre I’estat de salut és molt ampla i, per tant, les patologies que en
la seva etiologia o patogenia estan relacionades amb aquests també ho sén. Tot aixd motiva que les vies de
investigacid, aixi com les eines i metodologies utilitzades, siguin multiples i variades, rad per la qual sorgeix la
necessitat de maridatges entre disciplines, origen, entre d’altres, de la Geografia de la Salut.

PARAULES CLAU: medi ambient, salut i Geografia de la Salut.

ABSTRACT: The new concept of health has broken out of the strictly biomedical frame and become a sociocultural
phenomenon that requires the participation of all the sciences that study individuals and society from their multiple
approaches. The variety of environmental factors that may affect states of health is very broad, as are the pathologies
with related etiologies or pathogens. Hence, the vias of research, as well as tools and methodologies used, are multiple
and varied, which explains the need to combine subjects, health geography among them.

KEY WORDS: Environment, Health and Health Geography.

1. Introduccion senta una situacién dindmica, relativa y muy
variable, y el segundo, es que contempla no

El concepto de salud ha ido variando a lo s6lo al individuo (con sus factores bio-
largo del tiempo. Hoy en dia, todas las légicos, psicoldgicos y sociales), sino al
definiciones de salud coinciden en dos individuo junto a su entorno (medio-

aspectos. El primero es que la salud repre- ambiente) con todo lo que ello supone.
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Todo ello nos lleva a una premisa-
condicidn, el estudio y tratamiento de la
salud exige que se haga desde multiples y
diversos campos del conocimiento. Asi,
podemos afirmar, que la Medicina en
exclusiva, no puede abordar el andlisis y
control de los multiples factores que
intervienen en el equilibrio salud-enfer-
medad. Por tanto, el tratamiento de la salud
y sus determinantes, necesita enfocarse
desde la perspectiva y el conocimiento de
diversas disciplinas.

De este hecho irrefutable, surge la
necesaria relacion de dos ciencias, Medicina
y Geografia, que hasta hace poco tiempo
caminaban por senderos distintos, conflu-
yendo y cruzdndose en ocasiones, pero igno-
randose en la mayor parte de las ocasiones y
que sin embargo hoy, junto con otras disci-
plinas, constituyen la Geografia de la Salud.
Ello supone, la imperiosa necesidad de ca-
minar juntos, por un mismo sendero,
armonizando objetivos y metodologia.

2. Medio-ambiente y su relacion
con la salud

La relacion entre el medio-ambiente y el
hombre (y su estado de salud) es de doble
sentido. El hombre recibe, por una parte, la
influencia del medio-ambiente, pero, a su
vez, influye sobre €l, en ocasiones con un
caricter perturbador. Ademds, las relaciones
de intercambio y equilibrio del hombre con
el medio-ambiente son mds complejas que
en el caso de otros seres vivos, precisamente
por la mayor complejidad del ser humano.

El hombre, como otros seres vivos, posee
una capacidad de adaptacién dentro de unos
ciertos limites. En la mayoria de los seres
vivos, el proceso se realiza exclusivamente a
partir de una adaptacién fisioldgica. Esta
adaptacion se traduce en una reaccioén del
organismo ante factores del medio-ambiente,
que en el caso de ser excesiva o exagerada
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puede dar lugar a trastornos o patologias.
Sin embargo, el hombre posee, ademds, la
capacidad de una adaptacion psicoldgica que
le permite la adaptacion social, aunque con
frecuencia esta adaptacion no se produce de
modo adecuado, por la gran cantidad de
noxas ambientales existentes.

La mayoria de los seres vivos, excepto el
hombre, para conseguir ese equilibrio uni-
camente pueden utilizar mecanismos reflejos
de adaptacién, modificaciones genéticas de
las especies, y de esta forma tratar de acos-
tumbrarse a los cambios del medio-
ambiente.

El hombre, ademas de estos mecanismos,
es capaz de producir una respuesta inte-
ligente a las variaciones de los factores del
medio exterior, dando lugar, en muchas oca-
siones, incluso a una modificacién del medio
para evitar la accién nociva de los factores
externos.

3. Antecedentes historicos

Las referencias y estudios sobre la
relacion entre el medio-ambiente y la salud
son una constante histérica en la humanidad,
remontdndose a la Antigiiedad ya cuando
hebreos y babilonios hacfan referencias a
férmulas de higiene ambiental (Pickenhayn,
1999), y hasta tiempos mds préximos, cuando
se desarrollan estudios segun localizaciones
especificas las llamadas «topografias
médicas»; sélo en Espaiia se han contado 250
informes realizados en el siglo XIX y
principios del XX (Urteaga, 1980).

En el VI Congreso Internacional de
Higiene y Demografia celebrado en La
Habana en 1987, se presentaron estudios
sobre las graves epidemias de cdlera en la
Europa del siglo XIX y la necesidad del
control sanitario del agua de consumo
humano.

Buena parte de los trabajos que rela-
cionan medio-ambiente y salud humana, son
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consecuencia del estudio cientifico de las
enfermedades transmisibles causadas por
agentes vivos. Asi, en estudios sobre epide-
miologia del célera y sobre la tuberculosis,
se detecta la repercusion de ciertos factores
del medio-ambiente como responsables de la
apariciéon y difusién de las citadas
enfermedades (Ledermann, 2003).

4. ;Qué es el medio-ambiente?

En el momento de abordar el analisis del
medio-ambiente en su relacidén con la salud,
surge un primer problema, el de la impre-
cisa, cuando no equivoca, nocién que,
especialmente en el entorno sanitario, existe
del concepto «medio-ambiente».

Podemos definir medio-ambiente como
el «conjunto de factores externos e internos,
fisicos, sociales y biolégicos de un deter-
minado espacio, que posibilitan y condi-
cionan la existencia de los individuos que lo
ocupan».

Esta definicidn, igual que otras muchas
que podemos encontrar en la bibliografia
actual, nos da una idea lo suficientemente
clara de la amplitud del concepto y por tanto
de la dificultad para acotarlo con precision.

En la mayoria de las ocasiones, el
concepto de medio-ambiente se define en
funcién de los grupos humanos que lo
perciben, lo ocupan o lo configuran. Ahora
bien, la practica totalidad de autores participa
en la idea de que el medio-ambiente o entorno
ambiental estd constituido por la integracion
global de una serie de factores y recursos, en
la que se insertan los grupos humanos en una
relacion dialéctica de acciones y reacciones
reciprocas. Factores frecuentemente objetivos,
aunque también los hay subjetivos, que
pueden variar como consecuencia de la
capacidad de adaptacion del hombre, de su
sensibilidad y de su nivel cultural.
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Por ello, la percepcion del medio cons-
tituye, con la excepcioén de casos extremos,
un factor muy importante a considerar en su
analisis.

En este contexto, la salud se entiende
cada vez mas, como un resultado de la
interrelacion del hombre con su medio. Es,
por tanto, consecuencia de un proceso
continuo y dindmico. Se puede deducir que
el fenémeno salud-enfermedad estd rela-
cionado con las condiciones de vida del
individuo, su cultura y educacién, los com-
portamientos sociales y con el nivel de
desarrollo social de cada comunidad.

Por tanto, es necesario puntualizar que el
nivel de salud no depende exclusivamente
del nivel de vida, en su sentido cuantitativo,
y que el desarrollo econémico no es la pa-
nacea para resolver los problemas de salud.
La génesis de la salud depende también de
aspectos subjetivos que estdn relacionados
con la calidad de vida, con el concepto
bienestar.

La Organizacién Mundial de la Salud
(OMS), consecuentemente con su definicién
integradora de salud, «el estado de completo
bienestar fisico, mental y social, y no sélo la
ausencia de enfermedades», distingue seis
aspectos que configuran el medio-ambiente:
biolégico, social, econdmico, fisico, quimico
y psiquico.

Ahora bien, la necesidad de obtener una
mayor operatividad en las actuaciones, hace
que en multiples ocasiones se delimiten dos
bloques bésicos:

— Entorno fisico, como espacio o so-
porte natural adaptado y modificado por el
hombre, incluyendo los aspectos fisicos,
quimicos y bioldgicos.

— Entorno social, como espacio de rela-
ciones y de actividad incluyendo los as-
pectos psiquicos y socioecondmicos.
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5. Factores ambientales determi-
nantes de la salud

La variedad de factores ambientales que
pueden actuar sobre el estado de salud del
hombre es muy amplio. Unos dependientes
del individuo y otros del medio, y con inter-
acciones entre unos y otros; esencialmente
son los siguientes:

— Determinantes bioldgicos (factores

genéticos, resistencia a enfermedades,

etc.)

— Determinantes del «entorno am-

biental» (factores fisico-quimicos,

sociales, laborales, etc.)

— Los héabitos de vida (tabaquismo,

alcoholismo, drogadiccidn, etc.)

— El estrés, como exponente del proceso

de adaptacién individuo-ambiente.

— El sistema de atencién sanitaria en su

conjunto.

La repercusién de cada uno de estos
factores ambientales sobre los individuos es
compleja y no siempre puede describirse una
relacién concreta y de caricter causal entre
un factor y los seres vivientes.

Con frecuencia, tanto en la patogenia de
las enfermedades crénicas no transmisibles
(cancer, cardio-vasculares, etc.), como en la
de las transmisibles, existen no sélo agentes
y factores etioldgicos sino también una
auténtica constelacion de factores de va-
riable responsabilidad en la aparicién del
proceso. Ademds, debe tenerse en cuenta
que los factores ambientales pueden actuar
de un modo diverso y con distinta inten-
sidad, en funcién de los diferentes grupos de
una poblacién (mayor susceptibilidad por
edad, sexo, actividad, etc.).

Por lo tanto, la salud colectiva no se
podra representar por una simple integral de
niveles de salud individual.

Asimismo, conviene resaltar que la
influencia de los factores ambientales, tanto
los de origen biolégico como los de caracter
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fisico-quimico y psico-social, son variables
que actdan seguin el grado de desarrollo
(social, cultural, tecnoldgico, etc.) de las dis-
tintas comunidades.

Existen todavia poblaciones en las que la
morbilidad y mortalidad, por enfermedades
causadas por agentes vivos, siguen siendo el
problema fundamental y, en ellas, aspectos
tan importantes como el control higiénico-
sanitario de las aguas de consumo humano,
el tratamiento de aguas residuales y el
control sanitario de alimentos son prio-
ritarios. Por el contrario, en poblaciones mds
desarrolladas e industrializadas, la conta-
minacién biolégica ha pasado a segundo
plano, y han ido apareciendo problemas
ambientales que son consecuencia,
precisamente, del desarrollo (contaminacién
atmosférica, residuos contaminantes, etc.).

Todo ello tendrd que ser valorado
adecuadamente al pretender llevar a cabo
actividades, relacionadas fundamentalmente
con Salud Piblica, con el fin de que se
puedan alcanzar los resultados que se deseen
a nivel colectivo. En este sentido, las
técnicas de andlisis multivariado han
permitido aislar y valorar separadamente la
importancia relativa de cada uno de estos
factores.

Dentro de este contexto, creemos ne-
cesario citar el que en su momento constituy6
el modelo pionero en el andlisis de los
factores determinantes del equilibrio salud-
enfermedad, que marcé el camino a seguir en
este ambito, se trata del llamado «Informe
Lalonde». En 1974, en Canada, Lalonde
analizé los diferentes determinantes de la
salud y construy6 un modelo que ha pasado a
ser clasico en Salud Publica. El nivel de salud
de los paises desarrollados, segtin este autor,
venia determinado por la interaccién de
cuatro variables; grupo de variables que,
como se puede observar, concuerdan, casi en
su totalidad, con la clasificacion de los fac-
tores ambientales que pueden actuar sobre el
estado de salud del hombre.
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— La biologia humana

— El medio-ambiente

— El estilo de vida

— El sistema de asistencia sanitaria.

Como consecuencia del andlisis epide-
miolégico de los problemas de salud
prevalentes en el Canad4 de los afios setenta,
Lalonde, determiné la importancia relativa
que cada una de las variables representaba
como factor influyente en el nivel de la salud
publica. Asi, se pudo concluir el peso de los
«estilos de vida» y del «medio-ambiente»
(65%), en el nivel de salud.

Sin embargo, estas prioridades marcadas
por la epidemiologia no guardaban relacién
con la distribucidén de los gastos sanitarios en
Canadd. Los gastos en asistencia sanitaria
representaban casi el 90% del gasto sanitario
total, siendo los gastos en «medio-ambiente»
y «estilos de vida» muy inferiores a los que
les correspondia de acuerdo con su
importancia relativa.

Numerosos estudios realizados en
Estados Unidos, después de la aparicion del
Informe Lalonde, confirmaron la inadecuada
y sesgada distribucién de los recursos
destinados al sector de la salud, en favor de
la asistencia sanitaria.

Como consecuencia del informe y los
estudios citados, en la segunda mitad de los
afios 70 surgié una importante corriente de
pensamiento en Estados Unidos y Canada,
que recomendd cambiar las prioridades de la
Salud Publica en estos paises, dedicando
mayor porcentaje de recursos a la prevencién
y educacién sanitaria. Posteriormente, esta
corriente de opinién se extendié a Europa y a
los demds paises desarrollados.

De los comentarios anteriores, ya se puede
deducir el esencial papel que desempefia, o
deberia desempefiar, la Salud Publica.

Siendo el medio-ambiente una unidad
compleja conformada por fenémenos
naturales muy variados, que estd sujeta tanto
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a los cambios dindmicos de la propia na-
turaleza como a las transformaciones que
derivan de la actividad humana, su estudio
requiere una observacién sistemdtica del
estado de este «complejo sistema». Esta es, o
deberia ser, responsabilidad de los sistemas
de Salud Publica, posiblemente el «nicho»
idéneo de la Geografia de la Salud.

El gran desarrollo del método epide-
mioldgico en los udltimos afios ha tenido
como base fundamental, ademds del per-
feccionamiento de las técnicas tanto de
valoracion cuantitativa de los datos como de
experimentacién, la valoracién adecuada del
papel que representan los factores ambien-
tales en el nivel de salud de los individuos y
de las poblaciones.

En las ultimas décadas, las «exposiciones
ambientales» a través del aire, el agua y los
alimentos han pasado a ocupar un gran
interés, creciente conforme aumentaban los
conocimientos acerca de sus consecuencias
sobre la salud. Asimismo, cada dia adquieren
mayor importancia los factores relacionados
con el entorno social y los estilos de vida
(Arthur, 1992).

Por otra parte, aunque sean los indi-
viduos en dltimo término, los responsables
de su propia salud, este hecho no debe hacer
sombra a las preocupaciones tradicionales y
a las responsabilidades propias de la Salud
Publica. Es importante que la Salud Publica
sea la responsable de la realizacién de los
controles adecuados de las «exposiciones
ambientales», a través de regulaciones co-
rrespondientes (leyes y normativas que
deberian ocupar un lugar bien definido en las
sociedades ordenadas). Ademas, la Salud
Publica debe fomentar, favorecer y participar
en la educacion ambiental, la cual unida a
incentivos y persuasién econdmica, es el
método mds eficaz para conseguir cambios
en los estilos de vida y en los compor-
amientos personales.
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Todo ello, normativas y programas
educativos, disefiados en funcién de una in-
formacion, suficientemente precisa y actual,
debe reflejar fielmente la realidad del medio-
ambiente de la poblacién sometida a estudio.

6. Patologia asociada

La patologia relacionada con factores
medio-ambientales presentes en su etiologia,
patogenia o simplemente como mecanismos
favorecedores de la misma, es muy amplia,
constituyendo una prueba mas de la enorme
complejidad del tema y, por tanto, de la ne-
cesidad de su abordaje de forma multidis-
ciplinar.

Tomaremos como referencia expositiva
el esquema que la Direccién General de
Planificacion Sanitaria del Ministerio de
Sanidad y Consumo siguié en la «Guia para
la Elaboracién del Programa de Atencién al
Medio en Atencién Primaria de Salud»,
cuya 6 y dltima edicién se publicé en 1991.

Se pueden presentar los problemas de
salud seguin su origen y/o factor condi-
cionante:

Relacionados con el agua

— Calidad deficiente del agua, pro-
vocada, fundamentalmente, por una
inadecuada infraestructura en el abaste-
cimiento de agua de consumo y/o por un
insuficiente tratamiento sanitario. Esto
favorece, fundamentalmente, las enfer-
medades de transmision hidrica, conta-
minacién de alimentos e incluso, pa-
tologia cardiovascular.

— Por escasez del agua que implica un
deterioro de la higiene personal.

— Carencia de tratamiento de los
desagiies industriales. Favorece las
intoxicaciones.

Relacionados con residuos toxicos

— Deficiente recogida, transporte y dis-
posicién final de las basuras domiciliarias.
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Favorece el aumento de enfermedades
transmisibles por insectos y roedores.

Relacionados con el aire

— Emisién de contaminantes gaseosos y
particulas por parte del transporte.
Supone el riesgo de intoxicacion de la
poblacién cercana a fuentes conta-
minantes. Favorece las enfermedades
respiratorias y puede afectar a la salud
mental.

— Por carencia del tratamiento de
emanaciones gaseosas por parte de in-
dustria y calefacciones. Favorece las
enfermedades por sustancias cance-
rigenas mutdgenas.

Relacionados con la fauna

— Por animales de compaifiia y de
produccién, como vectores y eslabones
alimentarios. Fundamentalmente por
falta de control sanitario. Favorece las
enfermedades transmisibles.

Relacionados con la flora

— Por crecimiento incontrolado de
micro-algas, debido a insuficiente tra-
tamiento fito-sanitario de aguas resi-
duales. Favorece las enfermedades
transmisibles.

— Por aplicacién indebida de productos
fitosanitarios. Favorece intoxicaciones
agudas y crénicas.

Relacionados con la vivienda

— Por construccién precaria y/o carencia
de instalaciones sanitarias. Favorece la
falta de higiene y el contagio de enfer-
medades transmisibles.

— La ventilacién e iluminacién insu-
ficiente y el aislamiento acustico de-
ficiente. Propicia la presentacién de
psicopatologia individual y familiar.

— EI hacinamiento. Favorece las enfer-
medades transmisibles y la disminucién
de defensas inmunolégicas.
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Relacionados con el entorno social

— Por una inadecuada proteccién social.

Favorece la drogadiccion.

— Por un deficiente servicio de salud.

Aumenta la morbi-mortalidad.

— Por un deficiente nivel educacional.

Falta de autoproteccién de la salud.

— Por unos estilos de vida inadecuados.

Favorece, fundamentalmente, las enfer-

medades cardiovasculares y los acci-

dentes.

Otra posibilidad, es presentar los trans-
tornos de salud de una poblacién en funcién
del factor ambiental que lo motiva:

Patologias relacionadas con el medio
fisico

Climatopatia, o sintomatologia particular
de individuos constitucionalmente pre-
dispuestos, originada por las condiciones
ambientales habituales de un determinado
lugar; por consiguiente estd, funda-
mentalmente, en relacién con la latitud y
desaparece con la adaptacion al medio. En
este sentido pueden considerarse enfer-
medades que son mads frecuentes e incluso
exclusivas de determinados climas (por
ejemplo, enfermedades tropicales).

Sin embargo, el hombre posee cada vez
medios mds eficaces para evitar la accién
nociva de los factores climdticos, influyendo
y controlando sus caracteristicas. Por el
contrario, el propio desarrollo tecnolégico y
urbanistico humano ha dado lugar a
problemas crecientes (aumento en la pro-
duccién de residuos, contaminacion, etc.).

Patologia estacional, producida por los
cambios de tiempo que caracterizan a cada
tipo de clima y que conlleva que una serie de
procesos patoldgicos se presente con una
frecuencia estacional. Asi, existen enfer-
medades con una mayor incidencia invernal
(enfermedades respiratorias) o estival
(enfermedades hidricas o intestinales, etc.).

Meteoropatia, o sintomatologia provocada
por un cambio mds o menos brusco de las
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condiciones atmosféricas en una determinada
region; por ello puede presentarse en todas las
estaciones y su distribucién espacial es
independiente de la latitud.

Patologias relacionadas con el medio
antropico

Patologias relacionadas con el hadbitat y
equipamientos. Patologias derivadas de las
malas condiciones de la vivienda (enferme-
dades transmisibles, psico-patologia indi-
vidual y familiar, etc.), de la contaminacién
atmosférica (enfermedades respiratorias,
alteracion de la salud mental, etc.), de la
contaminacion del agua (enfermedades de
transmisién hidrica, patologia cardio-
vascular, etc.), de la contaminacién por el
deficiente tratamiento de los residuos
(enfermedades transmisibles), patologia
derivada de los accidentes de trafico, etc.

Patologias laborales. Patologias deri-
vadas de las malas condiciones del lugar de
trabajo y/o de la propia actividad laboral.

Patologias relacionadas con el medio
social. Psico-patologias (stress, del paro,
etc.), enfermedades cardiovasculares, etc.

Patologia relacionadas con los estilos de
vida. Alcoholismo, tabaquismo, droga-
diccién, malnutricion, etc.

7. Analisis o estudios medio-
ambientales en salud

Hoy en dia, los estudios sobre la relacién
entre el medio-ambiente y la salud con-
templan todas las posibilidades que tanto el
propio medio-ambiente como el entorno
sanitario y su interaccién ofrecen. Todo ello
ha motivado que las vias de investigacién y
la metodologia utilizada sean multiples y
variadas.

Por ello, hay que partir de la hipétesis de
que muchos de estos trabajos nacen viciados
como consecuencia de planteamientos
equivocos debido en gran parte, a errores
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conceptuales. Errores que, fundamental-
mente en nuestro entorno, el sanitario, son
consecuencia de una falta de experiencia en
este tipo de investigacion.

En este sentido, la OMS propuso en el
programa «Salud para todos en el afo
2000», como objetivo primordial, elaborar
un protocolo de andlisis dirigido a predecir
las alteraciones que un determinado
proyecto, cambio o actividad pudiesen
producir sobre el medio ambiente y la salud
humana, con el fin de actuar en conse-
cuencia.

Un protocolo de estas caracteristicas,
persigue, en definitiva, proporcionar un
instrumento eficaz para la planificacién y
gestion del medio-ambiente, facilitando un
modelo de anadlisis cientifico y deducir
limites mds alld de los cuales no puede ser
permisible el deterioro del medio-ambiente y
en consecuencia, de la poblacién.

Ello supone la elaboracién, de lo que en
el ambito sanitario, se denomina un Plan de
Salud.

En el proceso de diseflo de cualquier
Plan de Salud se contemplan tres grandes
etapas:

— Identificacién de los problemas de

salud y establecimiento de prioridades.

— Disefio y aplicacién de programas

frente a los problemas detectados.

— Evaluacién de los resultados de los

programas aplicados.

Por tanto, entre otras actuaciones es
necesario la realizacion del Andlisis de la
Situacion o Diagndstico de Salud de la
poblaciéon que puede ser afectada por
modificaciones del medio-ambiente, es
decir, conocer las causas fundamentales de
morbi-mortalidad de una poblacién, asi
como la realizacién de un Estudio de
Impacto Ambiental en Salud.

Andlisis de la situacion o Diagndstico de
salud. Es el instrumento que permite
determinar los problemas y las necesidades
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de salud de una poblacién. Esta determi-
nacién de necesidades va mds alld de la
identificaciéon de los problemas de salud;
requiere también un andlisis de los servicios
y de los recursos disponibles. De esta forma
se podrdn determinar las prioridades que
lleven a una planificacion correcta.

El diagnéstico de salud tiene interés
tanto por la informacién que recoge, la cual
permite revelar la importancia de los pro-
blemas de salud y los factores condicio-
nantes, como por posibilitar la evaluacién de
la eficacia de las medidas tomadas para
satisfacer las necesidades.

Para la identificacién de los problemas
de salud, pueden utilizarse numerosos
métodos entre los que cabe destacar el de
«monitoreo» por indicadores. Hoy en dia,
constituye una de las lineas de trabajo mads
interesantes en el campo de la salud medio-
ambiental; se trata del disefno de indicadores,
estandares, parametros, en definitiva, sinte-
tizadores de las diferentes caracteristicas que
conforman el medio-ambiente.

La elaboracién y posterior utilizacién de
indicadores homogéneos y normalizados,
pensados como instrumentos de diagndstico
y evaluacién, aporta el beneficio de com-
parar experiencias realizadas en distintas po-
blaciones. Ahora bien, esta tareca se debe
realizar sin detrimento de la utilizacién de
indicadores especificos relacionados con
problematicas y realidades concretas.

Otra herramienta que debe ser utilizada
es aquella que permite plasmar espacial-
mente la informacién suministrada por los
indicadores. Se trata de los Sistemas de
Informacién Geografica, que posibilitan una
nueva dimensién de andlisis basada en la
percepcion visual.

Estudios de Impacto Ambiental en Salud.
Los protocolos habituales de este tipo de
estudios, contemplan tres etapas:

— Definicion de la zona de estudio y

estimacion inicial de la situacion

existente. Una vez definida la poblacién
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objeto, la estimacidn inicial de la si-
tuacién existente debe valorar todos
aquellos factores constituyentes del
medio-ambiente que pueden intervenir,
positiva o negativamente, en la salud de
la comunidad.

Evaluacion del impacto ambiental que se
proyecta. La evaluacién del impacto
sobre una poblacién resulta muy
compleja, teniendo en cuenta que los fac-
tores medio-ambientales presentan una
mayor incidencia y prevalencia en
enfermedades crénicas no transmisibles
(tumores malignos, enfermedades cardio-
vasculares, etc.) y esencialmente de
etiopatogenia multicausal y compleja.
Recomendaciones sanitarias para evitar
alteraciones ecoldgicas. Las recomen-
daciones sanitarias constituyen el punto
final del protocolo, indicando las me-
didas y recomendaciones oportunas a
tomar. Eso si, siempre sobre la base de
las caracteristicas propias de la zona, de
la situacién de salud de esa poblacién y
de los datos que se desprendan de los es-
tudios llevados a cabo previamente.

En la actualidad, se considera que todas
las profesiones sanitarias, y muchas otras de
cardcter multidisciplinar, deben tener cono-
cimientos adecuados de estos problemas y
estar incardinadas en estas actividades y,
asimismo, los organismos sanitarios, tanto a
nivel local, estatal e internacional, deben
poseer medios suficientes y la organizacién
necesaria para cumplir adecuadamente las
normativas vigentes.

8. Conclusiones

La salud representa una situacién dind-
mica, relativa y variable y depende de un
amplio y complejo entramado de factores
determinantes.

La salud se entiende, cada vez mas,
como el resultado de la interrelacion del
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hombre con su medio. Por ello, debe asu-
mirse que la variedad de factores ambien-
tales que pueden actuar sobre el estado de
salud del hombre es muy amplio.

No hay duda de que tanto el tratamiento
de la salud como el andlisis de sus factores
determinantes necesita enfocarse desde la
perspectiva y el conocimiento de diversas
disciplinas. Si la investigacion cientifica, en
muchas ocasiones, debe ser multidisciplinar,
éste es sin duda una dmbito donde esta
necesidad estd plenamente justificada.

Una de las disciplinas que deberia
desempefar un papel esencial en este dmbito
es la Salud Publica, valorando adecuada-
mente el peso que representa los factores
ambientales en el nivel de salud de los
individuos y de las poblaciones.

Para este cometido, la Salud Publica
precisa la informacién que sé6lo le pueden
proporcionar las técnicas y herramientas que
utiliza la Geografia. Por tanto, Salud Publica
y Geografia no s6lo deben complementarse,
sino constituir en este campo un cuerpo
unico, la Geografia de la Salud.

Bibliografia

ARTHUR L. F. (1992): «El estado actual
de la salud ambiental». En Last, J. M. Salud
publica y medicina preventiva, Madrid,
Interamericana.

CORTINA, P. y LLOPIS, A. (2001):
«Ecologia y salud humana». En Piedrola
Gil, G. et al. Medicina preventiva y Salud
Piiblica, Barcelona, Salvat Editores SA.

CORTINA, P. y SABATER, A. (2001):
Salud y medio urbano-rural. En Piedrola Gil,
G. et al. Medicina preventiva y Salud Pii-
blica, Barcelona, Salvat Editores SA.

FEMP (1990): Espaiia saludable
Madrid. Federacién Espafiola de Municipios
y Provincias

FEMP (1990): Entornos saludables. Reto
para los 90. Madrid, Federacion Espafiola
de Municipios y Provincias

59




Sanchez, Enrique L. y Garcia, Ana L.

FEMP (1990): Planes municipales de
salud Madrid. Federacién Espafiola de Mu-
nicipios y Provincias.

LEDERMANN, W. (2003): «A pro-
posito del colera: Max von Pettenkofer y su
Experimentum via» Chil Infect, 84-85.

MILIO, N. (1993): «Ciudades sanas. La
nueva Salud Publica y la investigacion que
necesitamos» Revisiones en Salud Publica,
3, pp. 155-167.

OLIVERA, A. (1993): Geografia de la
Salud. Madrid, Sintesis.

OMS (1981): «Preparacién de indica-
dores para vigilar los progresos realizados en
el logro de la salud para todos en el afio
2000». Serie Salud para Todos, Ginebra.
OMS.

60

Argumentos para un «maridaje» entre medicina y...

PICKENHAYN, J. (1999): «Funda-
mentos tedricos de la geografia de la salud».
Departamento de Geografifa, San Miguel de
Tucuman, Universidad Nacional de Tu-
cumdn, afio V 5, pp. 45-59.

REVILLA, L.; DELGADO, A.; LOPEZ,
L. A. (1989): «Atencion Primaria orientada a
la comunidad. Anélisis de la situacién de
salud». En Martin Zurro, A. y Cano Pérez, J.
F. Manual de Atencion Primaria. Organi-
zacion y pautas de actuacion en la consulta.
Barcelona, Ediciones Doyma.

URTEAGA, L. (1980): «Miseria,
miasmas y microbios. Las topografias
médicas y el estudio del ambiente en el Siglo
XIX». Geo-Critica, 29, pp. 5-50.

Territoris, num. 5. 2005




