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POLITICA PARA FORTALECER LA ACTUACION DEL SECTOR DE LA SALUD
ORIENTADA POR LA EQUIDAD EN TORNO AL CAMBIO CLIMATICO Y LA SALUD

Introduccion

1. El cambio climatico es una importante amenaza para la salud a nivel mundial, que afecta
tanto directa como indirectamente a la salud, el bienestar y la equidad en la salud (1). La Regién de
las Américas es una de las regiones mas vulnerables debido a su susceptibilidad a los fendmenos
meteorolégicos extremos, las economias que dependen de sectores sensibles al clima —como la
agricultura y la ganaderia y el turismo— vy los niveles altos de desigualdad social. Sin embargo, en la
Regidn se ha venido avanzando de forma desigual en la respuesta al cambio climatico y sus
repercusiones en la salud. Solo unos pocos paises estan aplicando medidas esenciales de
adaptacion y mitigacion en el ambito de la salud, y en la mayor parte de esos esfuerzos no se ha
tenido suficientemente en cuenta la equidad en la salud.

2. El sector de la salud debe tomar medidas inmediatas y decisivas sobre el cambio climatico y la
salud, haciendo esfuerzos especificos para integrar la equidad en las medidas de adaptacion y
mitigacidn. Los obstaculos que dificultan una accidon mas eficaz por parte del sector de la salud
incluyen el conocimiento y la concientizacion insuficientes respecto a la magnitud de los efectos del
cambio climatico en la salud y la equidad en la salud; la capacidad y los recursos limitados; la falta de
colaboracién con otros sectores en esta cuestion; y el enfoque biomédico tradicional, presente en
muchos ministerios de salud, que tiende a restar importancia a los determinantes ambientales y
sociales. Es importante abordar estos obstaculos y ampliar el financiamiento de estos esfuerzos
procedente de todas las fuentes. En esta politica se proporciona asesoramiento estratégico y técnico
a los Estados Miembros de la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) sobre la manera en que
se pueden superar estos obstaculos y se puede fortalecer la capacidad del sector de la salud para
responder a las amenazas actuales y futuras que el cambio climatico plantea para la salud, el bienestar
y la equidad en la salud, de manera de apoyar el objetivo de lograr la salud para todas las personas.

Antecedentes

3. Esta politica se sustenta en los compromisos internacionales y regionales orientados a
reducir las emisiones de gases de efecto invernadero y adaptarse al cambio climdtico. Entre ellos se
encuentran los compromisos incluidos en la resolucién WHA77.14 sobre cambio climatico y salud
de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (2), la estrategia mundial de la OMS de la sobre
salud, medioambiente y cambio climatico del 2019 (3), la Convenciéon Marco de las Naciones Unidas
sobre el Cambio Climatico (4), la declaracidon sobre el climay la salud de la 28.2 Conferencia de las
Partes en la Convencion Marco de las Naciones Unidas sobre el Cambio Climatico (COP28)
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celebrada en el 2023 (5), la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible (6), la Agenda para las Américas
sobre salud, medioambiente y cambio climdtico 2021-2030 (7), el Plan de accion para la reduccion
del riesgo de desastres 2016-2021 de la OPS (8), y otros acuerdos, estrategias e iniciativas
relevantes (9-12). Estos compromisos incluyen también los esfuerzos en el marco del Acuerdo de

Paris (13), en particular los parrafos 1y 2 del articulo 2. En el parrafo 1 del articulo 2 se establece que
el Acuerdo de Paris, al mejorar la aplicacion de la Convencion Marco de las Naciones Unidas sobre
el Cambio Climatico, incluido el logro de su objetivo, tiene por objeto reforzar la respuesta mundial
a la amenaza del cambio climatico, en el contexto del desarrollo sostenible y de los esfuerzos por
erradicar la pobreza. En el parrafo 2 del mismo articulo se establece que el Acuerdo se aplicara de
modo que refleje la equidad y el principio de las responsabilidades comunes pero diferenciadas y
las capacidades respectivas, a la luz de las diferentes circunstancias nacionales.

4. Otros documentos proporcionan marcos amplios para mejorar la salud y reducir las
inequidades mediante la accidn intersectorial y la participacidn social, haciendo hincapié en los
determinantes de la salud, la igualdad de género, el respeto de la diversidad cultural y los derechos
humanos. Entre ellos se encuentran la Agenda de Salud Sostenible para las Américas

2018-2030 (14), el Plan Estratégico de la OPS 2020-2025 (15), la Politica para recuperar el progreso
hacia el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible con equidad por medio de medidas que
aborden los determinantes sociales de la salud y el trabajo intersectorial (16), |a Estrategia y plan de
accion sobre la promocion de la salud en el contexto de los Objetivos de Desarrollo Sostenible
2019-2030 (17) y otros documentos (18-21).

Analisis de la situacion

5. El cambio climatico afecta a la salud de la poblacidn a través de fendmenos meteoroldgicos
mas frecuentes y graves, como inundaciones, sequias y tormentas, y fendmenos de evolucion lenta,
como el aumento constante de las temperaturas y la elevacion del nivel del mar. Ademas, la
temporada de huracanes esta comenzando antes y tiene mayor intensidad. Por ejemplo, el huracan
Beryl afectd la Region en julio del 2024 y fue el huracan de categoria 5 del Atlantico mdas temprano
registrado en la historia (22). Las olas de calor han dado lugar a un aumento del 160% en las muertes
relacionadas con el calor en América del Sur en los Ultimos veinte afios (23). En el 2023 y el 2024 los
incendios forestales debidos al aumento de las temperaturas causaron desplazamientos y pérdidas
materiales en toda la Region, y el humo deterioré la calidad del aire que respiran millones de
personas. En el 2024, las inundaciones registradas en la Regidn han causado la pérdida de vidas y
medios de subsistencia, y un aumento del riesgo de enfermedades transmitidas por el agua. Al mismo
tiempo, se estd produciendo un aumento de las enfermedades transmitidas por vectores, como el
dengue, la malaria, el chikungufia, el oropouche (24) y las zoonosis, debido a que los vectores de
enfermedades se propagan a nuevas zonas y altitudes como consecuencia del aumento de la
temperatura y la mayor duracién de las temporadas de actividad. Por ejemplo, en América del Sur las
condiciones climaticas idoneas para la transmision del dengue han aumentado de forma constante
desde 1951 (23). En el 2023 el numero de casos de dengue en la Region superod los 4,6 millones, una
cifra sin precedentes, y en la primera mitad del 2024 el nimero de casos ya se elevé a casi el

doble (25). En algunos escenarios que proyectan un cambio climatico grave para el 2050, mas de
185 millones de personas en la Regidon correran peligro de contraer enfermedades transmitidas por
vectores (26). Todo esto puede perjudicar la salud fisica y mental, y costar vidas (1).
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6. El cambio climatico también amenaza los cimientos de la sociedad al restringir el acceso al
aire limpio, el agua, los alimentos y los medios de vida, lo que acentua las inequidades, y puede
agravar las tensiones y los conflictos que generan inestabilidad politica (27). Por ambas razones, el
cambio climatico —junto con los factores socioecondmicos, las crisis politicas, las situaciones
humanitarias y la violencia—puede dar lugar a desplazamientos y migraciones.

7. Los efectos del cambio climdtico no son iguales para todas las personas debido a la
vulnerabilidad resultante de factores sociales confluyentes, como el sexo, el género, la situacion
socioecondmica, el origen étnico, la edad, la discapacidad, la situacion migratoria, el tipo de
empleo y la ubicacién geografica, entre otros (28, 29). Por ejemplo, las personas sin hogar o con
viviendas precarias estan mas expuestas a los fendmenos meteoroldgicos extremos, al igual que
ciertos trabajadores, como el personal a cargo de la respuesta inicial a una emergencia. El cambio
climatico amenaza el modo de vida de los Pueblos Indigenas y otros grupos étnicos debido a su
estrecha relacion con el medioambiente, y exacerba las dificultades a las que ya se enfrentan,
como la pérdida de la tierra y los recursos, los abusos en materia de derechos humanos vy la
discriminacion (30). Las generaciones futuras estaran expuestas a mayores riesgos climaticos: en
comparacion con las personas nacidas en 1960, quienes nacieron en el 2020 probablemente
enfrentaran el doble de incendios forestales, 2,8 veces mas pérdidas de cosechas, 2,6 veces mas
sequias y 6,8 veces mas olas de calor (31, 32). Esta realidad injusta pone de relieve la necesidad de
adoptar medidas urgentes de adaptacién y mitigacion, a fin de avanzar hacia la equidad en la salud.

8. La vulnerabilidad también es desigual entre los paises y territorios de la Regidn: en ciertas
zonas, como el Caribe y América Central, es mayor la mortalidad por desastres causados por
amenazas naturales, como los huracanes (10). El cambio climatico puede ser incluso una posible
amenaza para la existencia de los pequefos Estados insulares en desarrollo que se ven afectados
por la elevacidn del nivel del mar.

9. Los fendmenos meteoroldgicos extremos pueden dafar la infraestructura de atencion de
salud y dificultar la prestacion de servicios. Algunas evaluaciones de la OPS indican que mas del
88% de los 20 396 hospitales evaluados estan expuestos a amenazas ambientales (33). El huracan
Otis, la tormenta mas fuerte que azoté el Pacifico oriental desde la década de 1960, daiié mas de
120 hospitales y centros de salud en México (34).

10. Para avanzar, es importante centrarse tanto en la mitigacion como en la adaptacion.

El modelo de desarrollo actual se basa en la extraccidn de recursos y el consumo excesivo de
bienes. La energia y los sistemas de transporte contaminantes, la deforestacién incontroladay la
mala gestidn en el uso de la tierra contribuyen a las emisiones e intensifican el efecto del cambio
climatico en la degradacion ecoldgica y la pérdida de biodiversidad. Poner en practica politicas de
mitigacion con una coordinacion eficaz entre los distintos sectores puede reducir las emisiones de
gases de efecto invernadero y, al mismo tiempo, promover los cobeneficios para la salud y la
equidad en la salud. Asi ocurre, por ejemplo, con las intervenciones de transporte sostenible, que
mejoran la actividad fisica y la calidad del aire, al tiempo que reducen los traumatismos causados
por el transito.
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11. El sector de la salud es responsable de un porcentaje considerable (entre el 3% y el 8%) de
las emisiones de gases de efecto invernadero de los paises (35). La infraestructura y la prestacién
de servicios de salud representan entre el 30% y el 40% de las emisiones del sector de la salud,
mientras que la cadena de suministro —que abarca la produccion, el transporte, la distribucién, el
uso y la eliminacion— representa alrededor del 70% (35). En la declaracién de la COP28 (5),
respaldada por mas de 150 paises, se insta a tener en cuenta a la salud, seguin sea apropiado, al
disefiar la proxima ronda de contribuciones determinadas a nivel nacional® (36, 37), a fin de frenar
las emisiones y reducir los residuos en el sector de la salud, y se establecen objetivos de
descarbonizacion y normas de compras que abarquen también las cadenas de suministro.

12. Si bien la mitigacion es crucial, los paises también tienen que adaptarse al impacto del
cambio climatico estableciendo sistemas de salud resilientes al clima y con capacidad de prevision,
preparacion, respuesta y recuperacion efectivas con respecto a las crisis y los factores estresantes
inducidos por el clima. Es imperativo hacer que el sector de la salud sea mas ecoldgico y ampliar la
atencién primaria de salud. Estas medidas deben responder a las necesidades de salud
insatisfechas de alrededor del 30% de las personas que viven en la Regidn, especialmente las
comunidades desatendidas y los grupos poblacionales en situacion de vulnerabilidad, como las
personas afrodescendientes, los Pueblos Indigenas y las personas migrantes, entre otras (38). Dado
el impacto del cambio climatico en los sistemas de produccién de alimentos y el medioambiente,
los esfuerzos de adaptacion y mitigacién deberian fundamentarse en los enfoques de la salud en
todas las politicas y de “Una salud”, que reconocen la interrelacidon entre personas, animales, plantas y
sus entornos comunes, asi como en el marco de las funciones esenciales de salud publica (12).

13. Una de las dificultades de construir sistemas de salud resilientes es la escasez de datos
sobre la manera en que el cambio climatico afecta a la salud. Ademads, los datos disponibles a
menudo no estan desglosados de manera que se puedan apreciar los efectos diferenciales entre
grupos poblacionales y territorios especificos. La falta de integracion entre los sistemas de datos
sobre salud y de otras fuentes dificulta el acceso a informacidn oportuna, especifica y eficaz sobre
el impacto climatico actual y previsto.

14. Las herramientas de planificacidon, como las evaluaciones de la vulnerabilidad y la
adaptacion (39) y los planes nacionales de adaptacion de la salud (PNAS) (40), asi como otros
instrumentos similares a nivel subnacional y nacional, son cruciales para fortalecer los programas
de salud relacionados con el clima. Sin embargo, solo 12 paises de la Regién han preparado PNAS.?
Son aun menos los que cuentan con planes subnacionales que estén en consonancia con las
prioridades nacionales y que hagan hincapié en la equidad en la salud o que incluyan la
participacidon de la comunidad en su elaboracién. A pesar de que la salud ha sido reconocida como

! Las contribuciones determinadas a nivel nacional son el nucleo del Acuerdo de Paris y de la consecucién de sus
objetivos a largo plazo, y encarnan los esfuerzos de cada pais para reducir las emisiones nacionales y adaptarse a las
repercusiones del cambio climatico.

2 Los PNAS son estrategias nacionales que describen la manera en que el sector de la salud de un pais se adaptaré al
impacto del cambio climatico. Sirven como herramientas de planificacion estratégica que incluyen evaluaciones de la
vulnerabilidad y la adaptacion y establecen funciones, responsabilidades y presupuestos para las iniciativas de salud
(como los programas de salud ocupacional, salud mental o promocion de la salud) y los esfuerzos intersectoriales. Los
PNAS elaborados de manera eficaz y los planes conexos facilitan la preparacidn de estrategias de inversién nacionales
destinadas a fomentar sistemas de salud con emisiones de carbono bajas y resilientes al clima.
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prioridad en la accion climatica, el 70% de los paises de todo el mundo no tiene fondos suficientes
para aplicar sus planes de adaptacion de la salud, y la financiacidn nacional e internacional para
proyectos de salud representa un pequeno porcentaje del financiamiento mundial relacionado con
el clima (41). En consecuencia, es importante que se amplie el financiamiento de estos esfuerzos
procedente de todas las fuentes. Es esencial que haya PNAS y planes locales eficaces para orientar
las inversiones destinadas a crear sistemas de salud sostenibles, resilientes al clima y con emisiones
de carbono bajas para mejorar la salud y reducir las inequidades.

Propuesta

15. Esta politica se estructura en cinco lineas de accion a fin de que el sector de la salud pueda
hacer frente a las amenazas actuales y futuras que plantea el cambio climatico para la salud, el
bienestar y la equidad en materia de salud.

Linea de accion 1: Fortalecer la capacidad de adaptacion del sector de la salud para prever y
prevenir el impacto del cambio climatico, y prepararse, responder y recuperarse ante él, al tiempo
que se reducen las inequidades en la salud

16. Elaborar y ejecutar programas, planes y politicas de adaptacion para la actuacién del sector
de la salud orientada por la equidad en torno al clima y la salud requiere liderazgo audaz y
compromiso politico. El sector de la salud debe reevaluar sus estrategias, reorientarlas y adaptarlas
para abordar los cambios en las caracteristicas epidemioldgicas de las enfermedades vy las
inequidades cada vez mayores en materia de salud. Las herramientas de planificacion, como las
evaluaciones de la vulnerabilidad y la adaptacion, los PNAS y los planes nacionales y subnacionales
equivalentes, tienen que centrarse mas en la salud. Estas herramientas son mas eficaces cuando
son elaboradas y ejecutadas de manera conjunta entre el sector de la salud y otros sectores, en
consonancia con otros planes, como los de sistemas de gestion y respuesta frente a emergencias.
Los gobiernos nacionales deben tener en cuenta la salud, segun sea apropiado, al disefiar la
préxima ronda de contribuciones determinadas a nivel nacional (37), asi como las estrategias de
desarrollo a largo plazo con bajas emisiones (42), los planes nacionales de adaptacién vy las
comunicaciones de adaptacién de conformidad con el Acuerdo de Paris (13). Involucrar a las
comunidades y garantizar la participacién social con un enfoque intercultural en todas las etapas de
la planificacion es fundamental para abordar las necesidades particulares de grupos poblacionales
diversos, especialmente de los mas afectados y en situacion de vulnerabilidad. Las herramientas de
planificacion del cambio climatico y los programas de salud existentes se deben revisar con un
planteamiento inclusivo, participativo, interseccional e intersectorial, haciendo gran hincapié en la
implementacidn a nivel subnacional y local.

17. Es preciso fortalecer los establecimientos de salud ante las amenazas climaticas a fin de
garantizar la continuidad de la atenciéon de la salud fisica y mental, tanto de urgencia como de
rutina. Esto requiere evaluar adecuadamente la infraestructura en el ambito de la salud y otro tipo
de infraestructura critica, como el agua, el saneamiento, las carreteras y la energia. Los esfuerzos
de preparacion y respuesta ante las emergencias y los fendmenos de evolucién lenta deben
priorizar la equidad en la salud, poniendo en marcha rapidamente medidas de proteccion social.
La creacion de capacidad para el personal de atencidon de salud, incluidos los agentes de salud
comunitarios y el personal a cargo de la respuesta inicial, es esencial para una preparacién eficaz
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ante los eventos climaticos, la respuesta a ellos y la recuperacion posterior. También deben
fortalecerse las capacidades de promocidn y diplomacia en la salud. Ademas, el sector de la salud
debe abordar los determinantes sociales de la salud, definir indicadores que midan las
desigualdades en la salud, hacerles el seguimiento correspondiente y evaluar el impacto de las
medidas de adaptacion sobre la equidad en la salud.

Linea de accion 2: Fortalecer la capacidad de mitigacion del sector de la salud para construir
sistemas de salud y sociedades con emisiones de carbono bajas, con el fin de lograr cobeneficios
en materia de salud y de reducir las inequidades en la salud

18. Una mitigacion eficaz implica hacer que el sector de la salud sea mas ecolégico al tiempo
gue se elaboran politicas destinadas a reducir las emisiones de gases de efecto invernadero en la
sociedad y se generan cobeneficios para la salud.

19. El sector de la salud debe mejorar su capacidad para prestar y mantener servicios de salud,
en un contexto en que los desafios relacionados con el clima son cada vez mayores, y reducir al
mismo tiempo las emisiones de carbono. Para lograrlo, el sector de la salud debe tener
capacidades, herramientas, recursos y alianzas con el sector privado y con otras partes interesadas
a fin de medir y reducir las emisiones de los establecimientos de salud y de sus cadenas de
suministro. Las prioridades en materia de salud, especialmente el fortalecimiento de la atencion
primaria de salud, deben incluirse en las medidas, los planes o los instrumentos de mitigacién a fin
de movilizar recursos para su ejecucion eficaz. Entre los mecanismos para generar las capacidades y
los recursos necesarios de forma respetuosa con el clima se encuentran la Alianza de la OMS para
la Accién Transformadora sobre Clima y Salud y la Iniciativa Hospitales Inteligentes (43).

20. Las politicas e intervenciones destinadas a reducir las emisiones de carbono en la sociedad
deben elaborarse de manera intersectorial y con la participacion activa de la sociedad a fin de
mejorar los cobeneficios para la salud, reducir las inequidades en la salud y proteger a los grupos
poblacionales en situacién de vulnerabilidad. Las medidas locales, como la creacién de espacios
verdes, el fomento del transporte activo y la promocién de una alimentacidn nutritiva y respetuosa
con el clima, pueden mejorar la salud, el bienestar y la equidad en la salud si la comunidad participa
en su disefio, ejecucion y seguimiento. Una colaboracidn intersectorial eficaz es crucial para reducir
las emisiones y promover los beneficios para la salud y la equidad en la salud. La diplomacia en la
salud es necesaria para trabajar con otros sectores, como los de finanzas, energia, transporte y
agricultura y ganaderia, en la elaboracién y priorizacién de politicas climaticas que se traduzcan en
el maximo cobeneficio para la salud, lo que requiere aplicar un enfoque de la salud en todas las
politicas a nivel nacional y local. Se necesitan herramientas y capacidades que permitan evaluar el
impacto en la salud y analizar la relacién costo-beneficio a nivel nacional y subnacional para que se
pueda abogar firmemente por este tema.
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Linea de accion 3: Crear conciencia y fortalecer la participacion de la comunidad y la sociedad civil
en relacion con el cambio climadtico y la salud, con un enfoque orientado a la equidad y los
derechos humanos

21. Las politicas deben dar prioridad a las necesidades de las comunidades que se encuentran
en situacion de vulnerabilidad y deben salvaguardar los derechos humanos, reconociendo al mismo
tiempo el impacto de los patrones histdricos y actuales de inequidad (6). Para fomentar la
colaboracién del personal del sector de la salud, los responsables de las politicas y las comunidades
es crucial disefiar y ejecutar programas de capacitacion sobre la salud y herramientas educativas en
relacion con la promocion de la salud, la prevencién y el cambio climatico, que articulen el
conocimiento cientifico con una informacion accesible y culturalmente apropiada para una
participacién significativa.

22. La participacidn social es esencial para promover una accién climatica eficaz. Es importante
gue la comunidad y la sociedad civil estén involucradas en todas las etapas de la elaboracién de
politicas, desde la formulacion hasta la evaluacién. Esto incluye reconocer el valor de los
conocimientos y las practicas indigenas e integrarlos, lo cual puede fortalecer la formulacién de
politicas al incorporar distintas cosmovisiones y perspectivas culturales. La participacién debe tener
en cuenta aspectos como la ubicacion de la poblacion, el origen étnico, el género, la orientacion
sexual, la edad, las creencias, la situacién socioeconémica, la clase social, la situacién migratoria, el
tipo de trabajo, las condiciones de empleo o la discapacidad, asi como la confluencia de todos ellos.

23. Para que la comunidad pueda participar de forma eficaz es necesario que haya informacién
accesible, comprensible y culturalmente apropiada, lo que a su vez requiere estrategias de
comunicacion que garanticen un uso responsable de los medios de comunicacién y que prevengan
la difusion de informacion errénea. Una participacion significativa también requiere mecanismos
para que se escuchen todas las voces y para que todas ellas influyan en la toma de decisiones, la
elaboracidn de politicas y su aplicacion. Estos mecanismos deben incluir, cuando corresponda,
marcos juridicos que garanticen la transparencia publica, la rendicion de cuentas y el
empoderamiento de las comunidades, y que apoyen las relaciones duraderas y respetuosas entre
el sector de la salud, las comunidades y la sociedad civil a través de estrategias de participacion,
como consultas publicas y didlogos interculturales.

Linea de accion 4: Mejorar la vigilancia del cambio climatico y la salud, asi como la generacion y
el uso de evidencia, para diseiiar y aplicar estrategias de adaptacion y mitigacion que protejan la
salud y reduzcan las inequidades en la salud

24. Los desenlaces en materia de salud que estan relacionados con el clima, incluidos los que se
derivan de los fendmenos de evolucidn lenta, los fendmenos meteoroldgicos extremos, la
contaminacién ambiental y la pérdida de biodiversidad, podrian registrarse en los sistemas de
vigilancia de salud. Aplicar estos sistemas intersectoriales ayuda a comprender las vias por las
cuales el clima afecta la salud humana, animal y ambiental. Con los datos generados se pueden dar
respuestas mas integrales, coordinadas y continuas al impacto del clima, y orientar la planificacion
en el ambito de la salud, la asignacién de recursos y la aplicacion y el seguimiento de las politicas de
manera mas eficiente, con miras a proteger la salud y reducir las inequidades en la salud en la
respuesta al cambio climatico.
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25. Estos sistemas de vigilancia avanzados y complejos requieren mecanismos de cooperacién
intersectorial para incorporar datos de sectores como la meteorologia, el medioambiente, la
energia, la agricultura y ganaderia, el empleo, los servicios sociales y la planificacion urbana.
También requieren infraestructura de tecnologia de la informacién y desarrollo de capacidades
para mejorar la recopilacién de datos por parte del personal de salud, asi como la calidad, el
desglose, la estandarizacidn, el analisis y la utilizacion de esos datos. Ademas, la elaboracion de un
conjunto de indicadores basicos facilitaria tanto la difusidn de informacién util como el
aprovechamiento de los esfuerzos colaborativos entre paises. La colaboracién entre las
instituciones gubernamentales, académicas y de investigacion es esencial para encontrar
soluciones innovadoras a fin de obtener datos y traducirlos en informacidn oportuna, integral y de
calidad para fundamentar la toma decisiones basadas en la evidencia en el disefio y la aplicacién de
estrategias de adaptacion y mitigacion.

26. Los sistemas integrados de vigilancia deben involucrar desde un primer momento a la
comunidad para que la gobernanza de los datos sea pertinente, idénea y aceptable, fomentando
una respuesta colectiva eficaz. Aplicar estos sistemas requiere una colaboracidn estrecha entre los
distintos niveles gubernamentales para fortalecer los marcos regulatorios y mejorar la
interoperabilidad de los sistemas en todos los niveles. Esto requiere compromisos que trasciendan
las limitaciones politicas y administrativas para promover la equidad en la salud.

Linea de accion 5: Aumentar el financiamiento que recibe el sector de la salud para la
adaptacion al cambio climdtico y la mitigacidn de sus efectos, con énfasis en los grupos
poblacionales en situacion de vulnerabilidad

27. El financiamiento limitado en torno al cambio climatico vy la salud dificulta
considerablemente las iniciativas de mitigacién y adaptacién. Para abordar este desafio, sera
importante ampliar el financiamiento dirigido al cambio climatico y la salud procedente de todas
las fuentes, teniendo en cuenta los compromisos y mecanismos ya existentes. Para asegurar la
disponibilidad de fondos y la continuidad de los programas y politicas especificos, en consonancia
con las prioridades nacionales, es esencial que en los presupuestos nacionales y locales se priorice
el financiamiento dirigido al cambio climatico y la salud, y que esté garantizada la participacion del
sector de la salud en los mecanismos climaticos intersectoriales nacionales, la planificacion
estratégica y la programacion de las inversiones. Se deben intensificar los esfuerzos para fomentar
las colaboraciones publico-privadas y acceder a fondos externos de los bancos de desarrollo, el
Fondo Verde para el Clima y el sector privado. Para ello es preciso fortalecer las competencias,
dentro del sector de la salud, en lo que se refiere a la diplomacia en la salud, la promocién de esta
causa, la estimacién de los costos del impacto del cambio climatico, la movilizacién de recursos y la
colaboracién entre paises.

28. La movilizacién de recursos para estas iniciativas debe dar prioridad a los grupos
poblacionales mas afectados por el cambio climatico, especialmente los que se encuentran en
situacion de vulnerabilidad, como las mujeres y las nifias en toda su diversidad. Esto requiere que
las comunidades, la sociedad civil, el sector privado y otros asociados participen en la formulacion,
la ejecucion y el seguimiento de los presupuestos. Para garantizar la sostenibilidad de las
inversiones del sector de la salud en la adaptacion al cambio climatico y la mitigacion de sus efectos
es importante mejorar las competencias del personal y los recursos tecnolégicos del sector.
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Seguimiento y evaluacion

29. El seguimiento y la evaluacion de esta politica estaran en consonancia con el marco de
gestion basada en los resultados que tienen tanto la OPS como la OMS y con sus procesos de
seguimiento y evaluacién del desempefio. Se informard a los Cuerpos Directivos de la OPS sobre el
progreso alcanzado y los desafios encontrados en la aplicacion de esta politica mediante un
informe de progreso que se presentara en el 2029 y un informe final que se presentara en el 2034.

Repercusiones financieras

30. Los Estados Miembros deben priorizar la asignacidn de recursos para la aplicacion de esta
politica, segun proceda. La Oficina Sanitaria Panamericana se esforzara por movilizar recursos
adicionales a fin de aplicar esta politica en apoyo de los Estados Miembros (véase el anexo B).

Intervencidn del Consejo Directivo

31. Se invita al Consejo Directivo a que examine la informacion presentada en este documento,
haga los comentarios que considere pertinentes y considere la posibilidad de aprobar el proyecto
de resolucion que se presenta en el anexo A.
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Proyecto de resolucion

POLITICA PARA FORTALECER LA ACTUACION DEL SECTOR DE LA SALUD
ORIENTADA POR LA EQUIDAD EN TORNO AL CAMBIO CLIMATICO Y LA SALUD

El 61.° Consejo Directivo,

(PP1) Habiendo examinado la Politica para fortalecer la actuacion del sector de la salud orientada
por la equidad en torno al cambio climdtico y la salud (documento CD61/6);

(PP2) Teniendo presentes los compromisos de los Estados Miembros para aplicar medidas de
adaptacion y mitigacidn destinadas a proteger la salud de la poblacién frente a los efectos del
cambio climatico;

(PP3) Reconociendo que los riesgos climaticos amenazan los cimientos de la sociedad en la Regién
de las Américas, y considerando la necesidad urgente de aplicar medidas de adaptacion y mitigacion
gue permitan prever, responder, hacer frente, recuperarse y adaptarse en relacion con las
conmociones relacionadas con el clima, y que puedan mejorar la salud de la poblacién;

(PP4) Entendiendo que las emisiones del sector de la salud también contribuyen al cambio
climatico y reconociendo la necesidad de frenar las emisiones y reducir los residuos en el sector de
la salud, con metas de descarbonizacion y normas de compras para los sistemas nacionales de
salud, incluidas las cadenas de suministro;

(PP5) Considerando que las politicas e intervenciones en materia de adaptacion y mitigacién
deben disefiarse con participacion social y deben tener como objetivo reducir las inequidades en
materia de salud y proteger a las personas en situacion de vulnerabilidad, incluidas las mujeres y las
nifias en toda su diversidad;

(PP6) Reconociendo el caracter transversal de esta politica, que sirve de puente entre los
programas de cambio climatico y salud, desarrollo sostenible, proteccion de la biodiversidad,
conservacién, determinantes sociales de la salud y equidad en la salud, aprovechando los acuerdos,
las estrategias y las iniciativas mundiales y regionales,

Resuelve:

(OP)1. Aprobar la Politica para fortalecer la actuacion del sector de la salud orientada por la
equidad en torno al cambio climdtico y la salud (documento CD61/6).
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(OP)2. Instar a todos los Estados Miembros, teniendo en cuenta sus contextos, necesidades,
vulnerabilidades y prioridades, a que:

a) promuevan la ejecucion de las lineas de accidn contenidas en la Politica para fortalecer la
actuacion del sector de la salud orientada por la equidad en torno al cambio climdtico y la
salud,;

b) fortalezcan la capacidad de adaptacion del sector de la salud para prever y prevenir el

impacto del cambio climdtico, y prepararse, responder y recuperarse ante él, al tiempo que
se reducen las inequidades en la salud;

c) fortalezcan la capacidad de mitigacidn del sector de la salud para construir sistemas de
salud y sociedades con emisiones de carbono bajas, con el fin de lograr cobeneficios en
materia de salud y de reducir las inequidades en la salud;

d) generen conciencia y fortalezcan la participacidén de la comunidad y la sociedad civil en
relacion con el cambio climatico y la salud, usando un enfoque orientado por la equidad y
los derechos humanos;

e) mejoren la vigilancia del cambio climatico y la salud, asi como la generacién y el uso de
evidencia, para sustentar el disefio y la aplicacion de estrategias de adaptacion y mitigacion
gue protejan la salud y reduzcan las inequidades en la salud;

f) aumenten el financiamiento que recibe el sector de la salud para la adaptacién al cambio
climatico y la mitigacion de sus efectos, con énfasis en los grupos poblacionales en
situacién de vulnerabilidad.

(OP)3. Solicitar al Director que:

a) proporcione cooperacion técnica a los Estados Miembros para que fortalezcan las
capacidades que contribuyan a la aplicacién de esta politica;

b) informe a los Cuerpos Directivos de la Organizacién Panamericana de la Salud sobre el
progreso alcanzado y los desafios encontrados en los avances y los retos en la aplicacion de
esta politica regional y su adaptacidn a contextos y necesidades especificas por medio de un
informe de progreso en el 2029 y un informe final en el 2034.
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CD61/6 Anexo B

Plantilla analitica: Implicaciones programaticas y financieras

1. Punto del orden del dia: 4.3 Politica para fortalecer la actuacion del sector de la salud orientada por la
equidad en torno al cambio climatico y la salud

2. Unidad a cargo: Unidad de Cambio Climdatico y Determinantes Ambientales de la Salud

3. Funcionarios a cargo: Gerry Eijkemans y Daniel Buss

4. Lista de centros colaboradores e instituciones nacionales vinculadas con este punto del orden del dia:

e CCUSA-465: Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacionales

e CCUSA-260: Great Lakes Center for Occupational Health and Safety, Escuela de Salud Publica de la
Universidad de Illinois en Chicago

5. Vinculo entre este punto del orden del dia y la Agenda de Salud Sostenible para las Américas
2018-2030:

Objetivo 1: Acceso equitativo a los servicios de salud: ampliar el acceso equitativo a servicios de salud
integrales, integrados y de calidad, centrados en la persona, la familia y la comunidad, con énfasis en la
promocién de la salud y la prevencidn de las enfermedades.

Objetivo 3: Personal de salud: fortalecer la gestion y el desarrollo de los recursos humanos para la salud
con competencias que apoyen el abordaje integral de la salud.

Objetivo 4: Financiacion de la salud: alcanzar el financiamiento adecuado y sostenible de la salud, con

equidad y eficiencia, y avanzar hacia la proteccién contra los riesgos financieros para todas las personas y
sus familias.

Objetivo 7: Datos y conocimientos en materia de salud: desarrollar capacidades para la generacion, la
transferencia y el uso de la evidencia y el conocimiento en materia de salud, promoviendo la
investigacion, la innovacion y el uso de la tecnologia.

Objetivo 8: Brotes, emergencias y desastres: fortalecer la capacidad nacional y regional de preparacion,
prevencion, deteccidn, vigilancia y respuesta a los brotes de enfermedades y a las emergencias y los
desastres que afectan la salud de la poblacién.

Objetivo 9: Enfermedades no transmisibles y salud mental: reducir la morbilidad, la discapacidad y la
mortalidad por enfermedades no transmisibles, traumatismos, violencia y trastornos de salud mental.

Objetivo 11: Desigualdades e inequidades en la salud: reducir las desigualdades e inequidades en torno a
la salud por medio de enfoques intersectoriales, multisectoriales, regionales y subregionales de los
determinantes sociales y ambientales de la salud.

6. Vinculo entre este punto del orden del dia y el Plan Estratégico de la Organizacién Panamericana
de la Salud 2020-2025:

Resultado intermedio 18: Determinantes sociales y ambientales

Resultado intermedio 19: Promocidn de la salud y accién intersectorial

Resultado intermedio 26: Temas transversales: equidad, género, etnicidad y derechos humanos



https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/49169/CSP296-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/49169/CSP296-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/52717/9789275373613_spa.pdf?sequence=5&isAllowed=y
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/52717/9789275373613_spa.pdf?sequence=5&isAllowed=y
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7. Plazo para la ejecuciony la evaluacion: 2024-2033

El seguimiento y la evaluacidn de esta politica se armonizaran con el marco de gestion basada en los
resultados que tienen tanto la OPS como la OMS y con sus procesos de seguimiento y evaluacion del
desempenio, asi como con la planificacién estratégica y operacional de la OPS, incluidos los presupuestos
por programas bienales aprobados por los Cuerpos Directivos.

8. Implicaciones financieras:

a) Costo total estimado de la aplicacion de la resolucion en todo su periodo de vigencia (incluidos los
gastos correspondientes a personal y actividades): USS 14,7 millones.

Areas Costo estimado
(en USS)

Recursos humanos 8 250 000
Capacitacién 1 000 000
Consultores y contratos de servicios 4 000 000
Viajes y reuniones 1 000 000
Publicaciones 250 000
Materiales y otros gastos 200 000
Total 14 700 000

b) Costo estimado para el bienio 2024-2025 (incluye los gastos correspondientes al personal y las
actividades):

El costo estimado de la aplicacién de esta politica durante el bienio 2024-2025 es de USS 1 716 000,
lo que incluye los gastos correspondientes al personal técnico y administrativo, asi como a las
actividades de cooperacion técnica directa para apoyar la aplicacién de la politica. Para alcanzar las
metas de esta politica regional se requerird del compromiso y la inversién de los Estados Miembros
en su aplicacidon, ademas del apoyo de los centros colaboradores y los asociados pertinentes.

c) Del costo estimado que se indica en el apartado b) anterior, équé parte se podria subsumir en las
actividades programadas actualmente?

Del costo estimado, aproximadamente el 50% se podria subsumir en las actividades programadas
existentes. El resto tendra que movilizarse mediante contribuciones voluntarias.
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