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RESUMEN

Desde fines de 2019, la COVID-19 aparecio en el
mundo cuando ya lidiaba con la epidemia del
cambio climatico e hiza mas consciente el devenir
historico de la humanidad. Durante el Congreso
reconocimos en el esfuerzo colaborativo, una clave
fundamental para hacer frente a la la presencia
multifacética de la COVID-19 y el cambio climatico,
al mismo tiempo, las lecciones aprendidas del
mundo industrializado y los necesarios arreglos
globales para garantizar proteccion a las
generaciones futuras.
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LAS QUE ESTAN
POR VENIR

Esta ultima década ha sido la mas calida jamas registrada,
con casi todos los afos méas calidos que el anterior (World
Meteorological Organization, 2019). Sin embargo, el cambio
climatico exacerbado por el hombre, también conocido
como calentamiento global, contribuye a un aumento de la
temperatura media global y al aumento de la probabilidad
y la gravedad de los fendmenos meteorologicos extremo
(Coumou & Rahmstorf, 2012).  El cambio climatico,
superpuesto a la alteracion antropogeénica de los
ecosistemas, esta provocando una sustitucion gradual de
especies, la reduccion de los ecosistemas y la disminucion
de la diversidad de especies (Nunez et al., 2019).

Lo anterior conducen a efectos secundarios de diferentes
maneras y a encuentros mas cercanos entre la vida
silvestre y los humanos. Los extremos climaticos afectan
directa o indirectamente la frecuencia e intensidad de los
incendios forestales, sequias, inundaciones, hambrunas
y migraciones, actuando igualmente como factores
estresantes puntuales y ejerciendo una intensa presion
zoonotica (Bartlow et al., 2019), ademés de, hacer mas
evidente la presencia de las enfermedades cronicas no
transmisibles.

Cualquier nivel de incremento en el calentamiento global,
incluso niveles minimos, tienen la capacidad de afectar Ia
salud humana. Estos impactos se deben al efecto directo e
indirecto de diferentes factares coma eventos climaticos
extremas, olas de calor, inundaciones e incremento del
nivel del mar, deterioro de la calidad del aire, menor control
de enfermedades infecciosas, insequridad alimentaria,
reduccion de agua segura para consumo, incremento de la
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pobreza, efectos de migracion y desplazamiento, y cambios
en la salud ocupacional (Waterfield et al., 2018). A lo largo
del siglo XXI, se espera que el cambio climatico afecte a
la salud humana principalmente agravando los problemas
de salud ya existentes, especialmente en los paises en
vias de desarrollo. Los ejemplos incluyen una mayor
probabilidad de enfermedades y muertes debido a olas de
calor e incendios mas intensos; una mayor probabilidad de
desnutricion resultante de la disminucion de la produccion
de alimentos en las regiones pobres; riesgos de peérdida
de capacidad de trabajo y reduccion de la productividad
laboral en las poblaciones vulnerables; y mayores riesgos
de enfermedades transmitidas por los alimentos y el
agua y enfermedades transmitidas por vectores como los
mosquitos «malaria y dengue».

Se espera que los efectos positivos incluyan una modesta
reduccion de la mortalidad y la morbilidad relacionada con
el frio en algunas zonas debido a la disminucion de los frios
extremos, los cambios geograficos en la produccion de
alimentos y la reduccion de la capacidad de los vectores
para transmitir algunas enfermedades. Se preve que a
lo largo del siglo XXI la magnitud y la gravedad de los
impactos negativos superen a los positivos. Las medidas
de reduccion de la vulnerabilidad mas eficaces para la
salud son los programas que implementan y mejoran las
medidas basicas de salud publica, como el suministro de
agua potable y el saneamiento, la garantia de la atencion
sanitaria esencial, incluida la vacunacion y los servicios de
salud infantil, el aumento de la capacidad de preparacion y
respuesta ante los desastres, y la mitigacion de la pobreza.

La concienciacion sobre los riesgos para la salud causados
por el cambio climatico empiezan a ser tenidos en cuenta
hace poco.

Los primeros trabajos cientificos e informes internacionales
sobre los impactos del cambio climatico, surgen en 1990
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y prestaron poca atencion a los impactos en la
salud, (Verner et al., 2016) (Herlihy et al., 2016). Mas
recientemente, el campo de la salud publica ha
comenzado a asumir una mayor visibilidad en la
politica de cambio climatico.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
califico el Acuerdo de Paris como «un acuerdo
fundamental de salud publica» (Organizacion
Mundial de la Salud, 2018), e informes importantes
como Lancet Countdown: Tracking Progress on
Health and Climate Change (Watts et al., 2018)
(Watts et al., 2017) resaltan el papel central de la
salud publica en las estrategias de adaptacion al
cambio climatico que contribuyan a reducir la
vulnerabilidad y desarrollar la resiliencia local. Por
lo tanto, la salud publica se reconoce cada vez
mas coma un actor clave en las tareas de reducir
las emisiones de gases de efecto invernadero
y adaptarse a un clima mas calido y menos
predecible (Watts et al., 2018; Woodward & Samet,
2017).

CAMBIO CLIMATICO
Y SALUD PUBLICA

La humanidad esta inmersa en la naturaleza con
complejas interacciones ecologicas que varian
con su biosfera, y sus entornos (naturales y/o
artificiales). Para modificar la historia natural
de la enfermedad, se requiere un adecuado
diagnostico y tratamiento, ademas de comprender
las predisposiciones del huésped, el mecanismo
de transmision y un enfoque diferencial con otras
patologias (Franco-Paredes, 2016) asi las cosas,
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los riesgos emergentes y las vulnerabilidades al cambio
climatico desde la perspectiva de la distribucion de riesgo
de la poblacion se encuentra determinada por la ubicacion
geografica, el sector econémico y las caracteristicas
socioecongmicas de los individuos y las sociedades. El
cuadro 1 senala algunos riesgos del cambio climatico
para la salud humana referidos al calor extremo, las altas
temperaturas y las precipitaciones (Oppenheimer et al.,
2014).

Las proyecciones climaticas para el presente siglo indican
que la frecuencia de las olas de calor aumentara, con
importantes efectos perjudiciales para la salud y adversos
tanto sobre la morbilidad como sobre la mortalidad
(Russo et al., 2014). Las cifras que relacionan el mayor
riesqgo de muerte debido al aumento de la temperatura
se han estimado tomando las tasas de martalidad anual
y las temperaturas medias del aire en la superficie de 40
paises en los ultimos anos y proyectadas para el futuro.
Mora et al., (2017) encontraron que el 30% de la poblacion
mundial ya estaba expuesta a temperaturas que conducen
a un exceso de muertes, y el porcentaje aumentara al 74%
para 2100 si aumentan las emisiones de gases de efecto
invernadero (GEI). T. Carleton et al., (2021) reporta que 1 dia
a 35° C conduce a un aumento en la tasa de mortalidad de
todas las edades de alrededor de 0,4 muertes por 100.000
en relacion con un dia a 20° C.

Es probable que el agotamiento por calor y el estres
provoguen un aumento significativo de las enfermedades
respiratorias, cardiovasculares y renales, asi como de los
trastornos mentales (Varghese et al., 2005) (Atha, 2013).
Ademas, los aumentos de temperatura pueden provocar
un deterioro en la calidad y cantidad de los productos
alimenticios, incluidos los cereales, las verduras y la carne,
lo que genera desnutricion y preocupacion por las normas
de sequridad alimentaria (Wiebe et al., 2019).
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Los extremos climaticos pueden favorecer la transmision de ciertas enfermedades infecciosas, y la vulnerabilidad de
las poblaciones a estas enfermedades dependera de los niveles de referencia de los patogenos y sus vectores como Ia
mala salud cronica, la pobreza, los fendmenos meteoroldgicos extremos y la desnutricion. Las enfermedades cronicas,
como la diabetes y las cardiopatias isquemicas, magnifican el riesgo de muerte o enfermedad grave asociado a las altas
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temperaturas ambientales (Basu y Ostro, 2008; Sokolnicki et al., 2009).

Cuadro 1. Riesgos y vulnerabilidades emergentes para la salud humana.

PELIGRO VULNERABILIDAD RIESGO ACTUALES RIESGO EMERGENTE
AUMENTO DE LA Las personas mayares son | |Riesgo de mortalidad, mor-| [Se prevé que el numero
las mas susceptibles a los | [bilidad y pérdida de pro-| [de personas mayores se
FRECUENCIA E dias de calory alasolasde | [ductividad, especialmente| [triplique de 2010 a 2050.
INTENSIDAD DEL calor, asi coma las perso- | [entre los trabajadores man-| |Esto puede provocar una
nas con problemas de sa- | [uales en dias calurosos y las| [sobrecarga de los servicios
CALOR EXTREMO lud preexistentes. olas de calor sanitarios y de emergencia.
AUMENTO DE LAS Reducciones del rendimien-| |Riesgo de que aumente I3 |Efectos combinados de los
to de los cultivos locales| [carga de enfermedades impactos climaticos, el cre-
TEMPERATURAS, | [inducidas por el clima. La| [la insequridad alimentaria| |cimiento de la poblacién,
MAYOR VARIABILIDAD | |insequridad  alimentaria| [para determinados grupos| |reduccion de productividad,
puede conducir a la desnu-| |de pablacion. demanda de tierras para el
DE LAS tricion. Los ninos son espe- ganado, los biocombusti-
PRECIPITACIONES cialmente vulnerable bles, la persistencia de la
desigualdad y la continua
insequridad  alimentaria
para los pobres.
AUMENTO DE LAS Poblaciones no inmunes| [Aumento de los riesgos para| |Elrapido cambio climaticoy
expuestas a enfermedades| [la salud debido al cambio| [otros cambios ambientales
TEMPERATURAS, transmitidas por el agua y| [en la distribucion espacial| |pueden promover la apa-
CAMBIO DE LOS los vectares que son sensi-| |y temporal de las enferme-| |ricion de nuevos patogenos.
bles a las condiciones me-| |dades pone a prueba los
PATRONES D,E teorologicas. sistemas de salud publi-
PRECIPITACION ca, especialmente si esto
acurre en combinacion con
la recesion economica.
AUMENTO DE LA Personas expuestas a la| |Riesgo de que los progreso [Aumento de la tasa de fallog
diarrea agravada por el au-| |realizados hasta la fecha en| |en las infraestructuras de
VARIABILIDAD DE LAS mento de las temperaturas| |la reduccion de las muertes] |agua y saneamiento debido
PRECIPITACIONES y las precipitaciones inu-| [infantiles por enfermedadeg| |al clima
sualmente altas o bajas diarreicas se vean compro-
metidos

Fuente: a partir de Oppenheimer et al., (2014).
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Son bien conocidos los efectos del cambio climatico
en la salud humana como resultados sociales (T. A.
Carleton & Hsiang, 2016) (Dell et al., 2014). La oferta
de mano de obra y la productividad son sensibles al
aumento de estrés por calor esperado bajo el cambio
climatico (Graff Zivin & Neidell, 2014) (Nunfam et al,
2019), particularmente en sectores que dependen en
gran medida del trabajo al aire libre (Kjellstrom et al.,
2016), como la agricultura (Hertel & de Lima, 2020). La
exposicion al calor reduce la capacidad para la actividad
fisica en una amplia gama de lugares de trabajo (Nunfam
etal, 2019).

El cambio climatico y la contaminacion del aire se
influyen mutuamente (Rogelj et al., 2018a) (Brasseur,
2009). Se espera que la mortalidad relacionada con la
contaminacion del aire, especificamente con el ozono
troposferico y las PM 2.5, aumente en muchas partes del
mundo bajo el cambio climatico (Orru et al., 2017) (Smith
et al., 2014). La exposicion simultanea a temperaturas
extremas y altos niveles de ozono y PM 2.5 puede
empeorar los impactos en la salud mas alla de la suma
de sus efectos individuales (Fajersztajn et al., 2017a).
Esto puede ser una preocupacion para los residentes
que viven en areas urbanas, que a menudo tienen altos
niveles de contaminacion y experimentan un efecto
de ‘isla de calor urbanao, donde las temperaturas mas
calidas se miden en un area urbana en comparacion con
el area rural circundante (Gartland, 2012) (Gomez Peldez
etal. 2020)(Fajersztajn et al., 2017b).

Los impactos del cambio climatico pueden tener
diferentes niveles de afectacion en las poblaciones
atendiendo a la combinacion de las condiciones
mencionadas, en este sentido, los paises deben definir
e implementar estrategias de mitigacion y adaptacion
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acordes a sus situaciones actuales y posibles
escenarios futuros. En America Latina por ejemplo, se
proyecta una disminucion de los rendimientos para el
trigo, la soja y el maiz (Moore et al., 2017) (Fernandes
et al, 2012). Al mismo tiempo, el sector agricola es
fundamental para los medios de vida de las personas
con Dbajos ingresos y la sequridad alimentaria
mundial (Rosenzweig et al., 2014). Sin embargo, las
investigaciones se centran en los efectos directos del
cambio climatico en la productividad de los cultivos, s
decir, los rendimientos (Rosenzweig et al., 2014) (Porter
etal, 2015).

Es claro que, algunas medidas pueden entrar en
conflicto con condiciones sociales y economicas
en el corto y mediano plazo. En este contexto, la
OMS recomienda estimar los co-beneficios en salud
relacionados con estrategias de mitigacion y logro
de incentivos de cumplimiento de metas de control a
realidades mas estrictas (Scovronick et al., 2019).

ENFERMEDADES
NFECCIONES, UNA
RESULTANTE DE LA
VARIABILIDAD V LA
CRISIS CLIMATICA

Lla era de la microbiologia medica moderna
se sustenta con la teoria de los gérmenes que
plantea que ciertos microbios estan asociados
con enfermedades especificas (Scott et al., 2020),
denominadas  enfermedades infecciosas,  que
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proviene del vocablo Infectar (Del latin inficére ‘infectar’
‘emponzonar’, ‘corromper’; cf. lat. infectare 'turbar’ RAE). La
enfermedad infecciosa es la manifestacion clinica del dano
que resulta de una interaccion hospedero-microbio; por
tanto, la infeccion no es sindnimo de enfermedad, ademas
suscita estrategias contra las enfermedades infecciosas
como las vacunas y las farmacologicas (Scott et al,
2020). Dentro de las enfermedades infecciosas, aparecen
nuevos términos epidemiologicos como: endemia, Si una
enfermedad se presenta con reqularidad en una poblacion;
epidemia, cuando una enfermedad se presenta con una
frecuencia superior a la esperada; brote, si es una epidemia
localizada (Guerrant et al., 2011); pandemia, si se extiende
mundialmente afectando a millones de personas (Hofman,
2016)

Las enfermedades infecciosas emergentes y reemergentes
son aquellas que han aparecido recientemente o0 que han
existido en la poblacion y estan aumentando mundialmente
(Guerrant et al., 201%; McArthur, 2019). Son ocasionadas por
una variacion en la compleja relacion de la triada clasica
microbio, huésped y medio ambiente, comprometiendo los
cambios ecoldgicos (sequias, inundaciones, deforestaciones
y cambios climaticos) los cambios demogréaficos vy
etologicos (culturales, sexuales, bélicos), las migraciones
(voluntarias o forzadas) los avances tecnoldgicos
(dispositivos médicos y farmacoldgicos); el surgimiento
de cepas multi-resistentes y/o con variacion genetica y
una salud publica deficiente en la vigilancia y las politicas
publicas (Guerrant et al., 201).

Cada vez es mayor la preocupacion por los posibles
efectos del cambio climéatico en la salud humana (Frumkin
et al., 2008). Los efectos del cambio climatico en las
enfermedades infecciosas transmitidas por vectores
han sido objeto de gran atencion (Caminade et al., 2014)
(Colon-Gonzalez et al., 2013) (Colon-Gonzalez et al., 2018a)
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porque factores climaticos como la temperatura, las
precipitaciones y la humedad modulan muchos aspectos
de su biologia, como la tasa de reproduccion del vector y
la tasa de transmision de los patogenos que transporta.
Las enfermedades transmitidas por vectores suponen
una gran carga sanitaria y economica en muchas
regiones, por lo que es crucial, desde el punto de vista
de la salud publica, cuantificar los impactos del cambio
climatico en dichas enfermedades.

Entre los principales riesgos para la salud humana
en Ameérica Latina y el Caribe se encuentran las
enfermedades transmitidas por vectores como la
malaria, el dengue, la leishmaniasis y la fascioliasis,
y las enfermedades transmitidas por los alimentos y
el agua como el colera y las enfermedades diarreicas
infantiles. Se espera que el cambio climatico contribuya
a determinar la incidencia de enfermedades como
el dengue (Confalonieri et al., 2007). aunque es dificil
separar el impacto de los factores climaticos del de
la urbanizacion y la movilidad de la poblacion (Barclay,
2008). Estudios realizados en Mexico (Hurtado-Diaz
et al., 2007) y Puerto Rico (Johansson et al., 2009) y
en América Latina en General (Colon-Gonzélez et al.,
2018b) muestran una correlacion entre el aumento de
las precipitaciones y la temperatura y el aumento de Ia
incidencia de la enfermedad.

Se evidencia una creciente propagacion de la malaria
a elevaciones mas altas en el noroeste de Colombia
durante las ultimas tres décadas debido al aumento
de las temperaturas (Siraj et al., 2014). Sin embargo,
la conexion entre la malaria y el cambio climatico no
esta clara debido a la complejidad de los factores
involucrados (por ejemplo, uso de la tierra, patrones
de almacenamiento de agua doméstica, programas

de control de vectores). Es probable que el efecto del
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cambio climéatico en los patrones de as enfermedades infecciosas no sera uniforme, con una mayor incidencia en
algunos lugares con mayores precipitaciones.

Cerca del 65% de la pablacion urbana en Colombia presenta una alta probabilidad de infeccion por dengue o fiebre
hemorragica del dengue. EI fenomeno de “El Nino” podria desplazar los vectores hacia zonas mas altas en donde
actualmente no se registra su presencia, poniendo en riesgo a un porcentaje mas alto de la poblacion (IDEAM et al.,
2010). La region andina es la mas propensa a nuevas epidemias por ser zonas de malaria inestable. Estas regiones
también son propensas debido al deterioro de los recursos hidricos y de las condiciones de habitabilidad (DNP et al.,
2012).

COVID-19, LA NUEVA ENFERMEDAD DE LA
CLASIFICACION INTERNACIONAL DE LAS
ENFERMEDADES Y EL DESPLIEGUE DE
ACCIONES GLOCALES

La pandemia actual nos muestra que, la efectividad de la respuesta de cada pais es diferenciada y a largo plazo las
fronteras nacionales no pueden contener el problema y son irrelevantes en cuestiones como la salud, la sequridad
alimentariay la sostenibilidad. Es necesario cambiar los enfoques tradicionales de desarrollo, por el de un desarrollo
global basado en los analisis multiescala y que identifique dindmicas problematicas entre paises, independiente
de sus caracteristicas socioeconomicas (Oldekop et al., 2020). EI cuadro 2 recoge algunas ideas destacadas en
durante el Congreso.

SOLUCIONES CLIMATICAS

Sequn el Panel Intergubernamental sobre Cambio Climéatico (IPCC), la mitigacion y la adaptacion son las dos formas
principales en las que se pueden mejorar los impactos del cambio climatico en la salud. el Acuerdo Climatico
de Paris de 2015 Ilevo a los estados miembros de la Convencion Marco de las Naciones Unidas sobre el Cambio
Climatico (CMNUCC) a proponer acciones para mantener el calentamiento global muy por debajo de los 2 ° C por
encima de los niveles preindustriales y a sequir esforzandose por alcanzar una temperatura de 1,5 ° C. camo limite
de aumento (Naciones Unidas, 2015). Con este fin, los miembros de la CMNUCC han presentado sus “Contribuciones
previstas determinadas a nivel nacional” (INDC), en las que las Partes expresaron voluntariamente sus objetivos
de reduccion de emisiones posteriores a 2020. Un aspecto clave del acuerdo es la inclusion de un marco para la
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La COVID-19 plantea una crisis global sanitaria y ecanomica
sin precedentes. Desde que se detecto el virus a finales de
2079, se han producido cerca de 240 millones de contagios
y més de 5 millones de muertes (World Health Organization,
2021). Como consecuencia de las medidas tomadas para
contenerlo, se par¢ -hasta cierto punto- la economia global.
Durante este tiempo, las emisiones disminuyeron. El Global
Carbon Project, (2020) informa de una disminucion del 7%
en las emisiones de gases de efecto invernadero en 2020,
debido a la contraccion de la demanda de transporte, viaje
y energia. Si bien este es un cambio bienvenido en términos
de cambio climatico, todavia es necesario examinarlo en su
contexto.

El Informe sobre la brecha de emisiones 2020 del Pro-
grama de las Naciones Unidas para el Medio Ambiente
(UNEP, en sus siglas en inglés) estima que, para limitar el
calentamiento global a 15 °C, las emisiones tendrian que
sequir cayendo un 7.6 % cada ano durante los proximos
diez anos (United Nations Environment Programme, 2020).
Estas cifras muestran la magnitud del reto que supone
reducir las emisiones de estos gases. El impacto mundial
de la COVID conllevg una reduccion de estas emisiones -a
corto plazo - que serd necesario mantener durante los
proximos diez anos.

Fuente: Elaboracion propia. 2022

actualizacion cada cinco anos de las Contribuciones
Determinadas a Nivel Nacional (CDN).

Pese a este gran esfuerzo global de voluntades
politicas sigue siendo muy amplia la brecha entre
lo deseable en este gran nivel de decision y lo que
realmente puede hacerse territorialmente, asi 1o
demostro la reciente reunion COP26 maxime con las
decisiones que se pusieron en marcha en la gestion
de la pandemia, tanto es que, con la pandemia
actual, se han generado cambios de conducta
que generan optimismo, en cuanto a el teletrabajo
y desarrollo tecnoldgico, esperandose que una
tercera parte de la mano de obra de todo el mundo
mantenga el trabajo remoto al menos parcialmente

(Global Workplace Analytics, 2021). La COVID-19 ha expulsado a
millones de sus trabajos, y el desempleo sera un indicador clave
durante la recuperacion. Ademas, la pandemia ha aumentado Ia
desigualdad economica y sanitaria a escala nacional entre los
paises ricos y pobres (como ya habia ocurrido con epidemias
anteriores)(Furceri et al., 2020)

Por otro lado, la descarbonizacion del sector energético,
necesaria para alcanzar los objetivos climaticos, puede tener
impactos positivos en la calidad del aire en el futuro (Rogelj
et al., 2018b) (Shindell et al., 2018) (Rafaj et al., 2018a). Si se
promulgan politicas de energia, clima y calidad del aire actuales
y planificadas, se estima que las emisiones globales de dioxido
de azufre (S02 ) disminuirian en ~ 75%, 6xido de nitrégeno (NOx)
en~20%yPM2.5en~26% en 2040 en comparacion con 2015
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(Rafaj et al., 2018b).

Un grupo de investigadores de la Universidad de Oxford
ha determinado que la inversion en capital natural para
la resiliencia y la regeneracion de los ecosistemas,
incluyendo la restauracion de los habitats ricos en
carbono v la agricultura respetuosa con el clima, tiene
un efecto multiplicador a largo plazo y un impacto muy
positivo en el clima (Hepburn et al., 2020).

En este contexto, America Latina es globalmente
relevante debido a: la gran proporcion de emisiones
del sector terrestre (la region represento alrededor del
20% de las emisiones netas globales de la agricultura,
la silvicultura y otros usos de la tierra (AFOLU) en
2014; (Organizacion de las Naciones Unidas para la
Alimentacion y la Agricultura - FAQ, 2021); asf como
las perspectivas de un aumento de las emisiones
relacionadas con la energia en las proximas décadas
(van Ruijven et al., 2016).

Entre las principales economias regionales, la CDN
de Brasil establece el compromiso de reducir todas
las emisiones de GEl en un 37% en 2025 y un 43%
en 2050 en relacion con los niveles de 2005. México
se ha comprometido a una reduccion del 22% en
todos los GEI para el ano 2050. Asimismo, Argentina
se ha comprometido a una meta de reduccion
del 18% en todos los GEI para 2030, mientras que
Colombia anuncié una reduccion del 20% en todos
los GEI para 2050. En cuanto al sector forestal, Brasil
y México tienen la intencion de adoptar medidas para
conservar y reforestar ecosistemas y alcanzar una
tasa de deforestacion ilegal cero para 2050. En lineas
similares, la CON de Colombia indica un compromiso
para reducir la deforestacion y preservar importantes
ecosistemas naturales, mientras que los paises que

Universidad de Antioquia

cuentan con parte de la amazonia estan planificando
acciones relacionadas con la promocion del mangjo
forestal sostenible, (Kazama et al., 2021). No obstante,
las leyes gubernamentales recientes han debilitado las
regulaciones de control ambiental, lo que genera serias
preocupaciones sobre una reversion de la tendencia a
la deforestacion (Rochedo et al., 2018).

Los beneficios para la salud publica de las vias
de mitigacion estrictas en linea con 15 ° C de
calentamiento global pueden ser mayores que el costo
de mitigacion inicial (IPCC, 2021). Los co-beneficios
para la salud mas citados resultantes de tales
esfuerzos estan relacionados con el mejor acceso a
energia limpia y asequible (para los desfavorecidos
socioeconomicamente) y la reduccion de los niveles
de contaminacion del aire, pero también se pueden
lograr beneficios en los sectores del transporte, la
alimentacion y la agricultura, (Gao et al., 2018).

La adaptacion se define como el proceso de ajuste al
clima real o esperado y sus efectos. En los sistemas
humanos, la adaptacion busca moderar el dano o
aprovechar las oportunidades beneficiosas. En los
sistemas naturales, la intervencion humana puede
facilitar el ajuste al clima esperado y sus efectos (IPCC,
2021). Las estrategias de adaptacion de la salud publica
para protegerse contra el calor extremo incluyen
actividades como crear conciencia, por ejemplo, en
escuelas o clinicas, proporcionar sombra y agua en
lugares publicos, establecer proyectos de silvicultura
urbana para dar sombra, modernizar edificios publicos
para un confort termico optimo, establecer normas
de politica, planificacion, diseno y construccion, e
incluir preocupaciones sobre el calor extremo en los
programas de gestion de la calidad del aire (EPA, 2021)
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CONCLUSION

En la actualidad se reconoce el cambio climatico como
un problema ambiental en lugar de un desafio para toda
la sociedad. Debido a que los riesgos para la salud de un
clima cambiante no son nuevos, y se realiza investigacion
e intervencion, es necesario fortalecer estas acciones. En
cuanto a la salud, el cambio climatico aun no se considera
de manera consistente como un elemento central para Ia
salud de la poblacion y no se considera en general como
un problema actual y urgente.

Se requiere mas investigacion sobre los impactos del
cambio climatico y las estrategias de adaptacion para las
enfermedades transmitidas por vectores, y mas sintesis
de evidencia, para informar respuestas politicas efectivas
que se adapten a los contextos locales.

Por ultimo, comprender la conexion entre la perdida
de biodiversidad acelerada por el cambio climatico y el
impacto resultante en la salud planetaria permitirad una
mejor toma de decisiones y planificacion relacionadas con
la proteccion de la biodiversidad oceanica y reducira el
impacto del cambio climatico.
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