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RESUMEN EJECUTIVO

El proceso de elaboracién de los Planes Nacionales de Adaptacion al Cambio Climatico (PNAD),
en el contexto de la Convencion Marco de las Naciones Unidas sobre el Cambio Climatico
(CMNUCC), fue originalmente disefiado para apoyar a los paises menos adelantados a identificar
acciones prioritarias para responder a sus necesidades urgentes para la adaptacién al Cambio
Climatico. Desde el 2015, el proceso del PNAD pasd a tener por objeto prestar apoyo a la
planificacion de la adaptacién a mediano y largo plazo de todos los paises en desarrollo.

Para lograr los objetivos de “personas sanas en comunidades saludables”, es fundamental que el
sector salud esté debidamente representado en el proceso del PNAD, con la construccion de

capitulos especificos de Salud en los PNAD, los S-PNAD (H-NAP por sus siglas eninglés).

El sector salud ha participado de forma limitada en el proceso de desarrollo de los PNAD/S-PNAD.
En una encuesta recientemente realizada por la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS),
los paises han indicado que la falta de capacitacién técnica y de recursos humanos y financieros
en los Ministerios de Salud es parte de este problema. A su vez, esto impide el acceso a
mecanismos de fondos internacionales sobre el Cambio Climatico, creando un circulo vicioso de
no promover capacidades técnicasy de recursos que son fundamentales para el diagnéstico de
la situacién y la formulaciéon e implementacion de acciones sobre los complejos efectos del

Cambio Climatico sobre la salud.

En basea este problema, la Unidad de Cambio Climaticoy Determinantes Ambientales de la Salud
(CE) de la OPS propuso desarrollar el taller Salud en Planes Nacionales de Adaptacion al Cambio
Climdtico, a fin de aumentar la capacidad de los paises y de los mecanismos de integracion
regional/subregional para la preparacion de capitulos de salud como parte de los Planes
Nacionales de Adaptacion al Cambio Climatico (S-PNAD) y obtener una visidén general de qué se
estd desarrollando sobre este tema en los paises.

La OPS desarrollé entrenamientos en sus tres subregiones de atencion: Caribe (Santa Lucia,
octubre 2017), Centroamérica (Panama, febrero 2018) y Sudamérica (Argentina, marzo 2018).
Los entrenamientos fueron dirigidos a gerentes de alto nivel de los sectores de salud y de los
sectores responsables por la preparacion y coordinacion del PNAD en cada pais (infraestructura,
ambiente, energia, finanzas, relaciones exteriores y otros). Ademds, a fin de capturar los
diferentes niveles y ambitos intersectoriales que influencian el tema complejo y sistémico de
Cambio Climaticoy Salud, fueron invitadas organizaciones internacionales, regionales, nacionales
y subnacionales (e]. agencias ONU, instrumentos de financiamiento, mecanismos de integracion,
y otros), que promovieron sinergias con el sector saludy fomentaron importantes discusionesy
recomendaciones.

Estos entrenamientos tuvieron los siguientes objetivos:



1. Aumentar la capacidad de los paises para la preparacién de capitulos de salud como parte de
los Planes Nacionales de Adaptacion al Cambio Climatico (S-PNAD).

2. Hacer un balance de lo que los paises estan haciendo en la planificacion de los sistemas de
salud, como parte de los PNAD.

3. Intercambiar experiencias y lecciones aprendidas en el fortalecimiento de capacidades para
el desarrollo de los PNAD.

4. Aumentar la comprensién de la integracion intersectorial y las cuestiones técnicas conexas
en torno al desarrollo, la formulacion y la aplicacion de los PNAD/S-PNAD.

5. Integrar y coordinar las acciones de los PNAD/S-PNAD con las estrategias y planes
regionales/subregionales de Cambio Climatico.

La metodologia utilizada fue similar en los tres talleres. En el primer dia, se brindaron
presentaciones estratégicas de los diversos sectores para proporcionar insumos a la preparacion
de los S-PNAD. En el segundo dia, se realizaron presentaciones de los paises sobre el estado
actual del proceso en cada pais, un ejercicio para la elaboracion de un borrador de S-PNAD
utilizando el “Marco Operativo de la OMS para la construccion de sistemas de salud resilientes al
Cambio Climatico”, y discusiones para elaborar una hoja de ruta de los proximos pasos a tomar

para el seguimiento del tema en los paises, agencias internacionales y de integracién subregional.
AGENDA DEL TALLER

Realizado del 8 al 9 de marzo del 2018 en la Buenos Aires, estuvieron presentes 14 funcionarios
nacionales representando Argentina, Bolivia, Brasil, Chile, Paraguay, Perud, Uruguay y Venezuela,
procedentes del Ministerio de Salud, el Ministerio de Ambiente, y otros Ministerios involucrados
en el desarrollo de los PNAD. Ademas, se conté con la participaciéon de 19 expertos
pertenecientes a instituciones y a agencias, incluyendo la CMNUCC, la ONU Medio Ambiente, la
Organizacién Meteoroldgica Mundial (OMM), el Convenio sobre la Diversidad Bioldgica (CDB), el
NDC Partnership?!, la Asociacién Interamericana de Ingenieria Sanitaria y Ambiental (AIDIS), el
Instituto Interamericano de Cooperacion para la Agricultura (IICA), la Salud sin Dano, la Red
Argentina de Municipios frente al Cambio Climatico (RAMCC), entre otros. Desde la OPS/OMS se
contd con la participacion del Dr. Daniel Buss, Asesor Regional, Cambio Climatico y Salud
(CDE/CE/WDC) y consultores de la OPS/Argentina, OPS/Chile y OPS/WDC.

En este resumen ejecutivo se presentardn los puntos principales de la discusion y las
recomendaciones del taller. Los resumenes de las presentaciones técnicas, de las presentaciones
de los paises y los detalles de las discusiones se encuentran en las sesiones siguientes de este

documento. La agenday lalista de participantes han sido anexadas.

1 Nationally Determined Contributions Partnership



PRINCIPALES CONSIDERACIONES DEL TALLER Y HOJA DE RUTA DE ACCION

Por medio de las discusiones durante el transcurso del taller, quedd claro que el sector salud
debe asumir un rol de liderazgo en el proceso de la elaboracién del S-PNAD a nivel nacional, al
mismo tiempo que creando alianzas intersectoriales e interinstitucionales. Como un esfuerzo
inicial al proceso, el taller permitié sinergias entre los paises, la OPS y las diversas agencias que
brindan apoyo técnico para el acceso a mecanismos de financiacion y a la elaboracién de los
planes.

La participacién del sector salud en este proceso permite su acceso a mecanismos de fondos
internacionales de adaptacion disponibles: el Fondo para los Paises Menos Adelantados (FPMA),
el Fondo para la Adaptaciéon (Adaptation Fund), el Fondo Verde para el Clima (Green Climate
Fund), y otros fondos internacionales relacionados al tema del Cambio Climatico. Ademas,
garantizara que el sector salud maximice las sinergias y promueva beneficios colaterales para la
salud en sectores determinantes para la salud, como energia, agricultura, turismo, vivienda,

infraestructura entre otros.

Asimismo, se destacé que el S-PNAD es un proceso impulsado por los paises y para los paises. Es
decir, los capitulos de salud no pueden ser creados a menos que los paises reconozcan la
importancia del proceso e impulsen la elaboracién de un S-PNAD que refleje sus necesidades
particulares. De igual manera, iniciativas para la mitigacion como los hospitales inteligentes
(seguros, verdes y saludables) y sistema de compra de insumos sustentables también dependen

de las politicas publicas y de la demanda directa del sector salud.

En resumen, las principales consideraciones y acciones a partir del taller son:

e Los Ministerios de Salud deben desarrollar capacidades internas para responder a los
desafios del Cambio Climatico.

e La salud debe ser reconocida como un tema prioritario en los Planes Nacionales de
Adaptacién al Cambio Climatico, y el sector salud debe ser formalmente reconocido en
las comisiones interministeriales nacionales sobre el tema.

e Los Ministerios de Salud deben liderar el proceso para el desarrollo del capitulo de Salud
en los Planes Nacionales de Adaptacion al Cambio Climatico (S-PNAD). El capitulo se debe
enfocar en el reconocimiento de las vulnerabilidades y riesgos, en aumentar la resiliencia
de los sistemas de salud, en la reduccion de las inequidades y debe considerar los varios
sectores y actores sociales relevantes.

e Abordajes de prevencion, de promocion de la salud, las basadas en el ecosistema y en los
servicios climaticos son estrategias que apoyan la preparaciéon de sistemas de salud mas
resilientes al Cambio Climatico.



Los S-PNAD deben considerar el nivel de gobierno nacional y las instancias
provinciales/locales, incluyéndose ahi las redes de municipios frente/ante el Cambio
Climatico (ej. Red Argentina de Municipios frente al Cambio Climatico (RAMCC) de
Argentina y Red Chilena de Municipios ante el Cambio Climatico (RedMuniCC) de Chile).

Los paises que aun no lo hicieron deben movilizarse para la captacion de recursos junto
al Fondo Verde para el Clima a través del mecanismo Readiness, y debe haber fondos
disponibles para la preparacion del S-PNAD.

Los S-PNAD (nacionales) deben estar alineados con estrategias regionales sobre Cambio
Climatico junto a los mecanismos de integracién regional (Uniéon de Naciones
Sudamericanas (UNASUR), Mercado Comun del Sur (MERCOSUR), Organizacion del
Tratado de Cooperaciéon Amazodnica (OTCA), Organismo Andino de Salud — Convenio
Hipdlito Unanue (ORAS-CONHU), entre otros). La salud debe estar reconocida como un
tema prioritario en estas estrategias. La estrategia y el plan de accién de la OPS para la
region de las Américas también deben estar alineados con estas instancias.

El tema requiere decisién de los niveles politicos mas altos. Es fundamental que se
organice una reunion de ministros de saludy ambiente, y otros sectores relevantes para
la preparacién de una declaracién interministerial y de una hoja de ruta para el trabajo
integrado sobre el Cambio Climatico y Salud en la region.

La region tiene la capacidad para generar evidencias para la toma de decisiones
informadas. La organizacién de una red de investigacién en Cambio Climatico y Salud
ayudaria a impulsar la integracién de indicadores del clima y meteorolégicos con los de la
saludy a compartir informaciones y herramientas para el diagndsticoy la respuesta a los
efectos del Cambio Climatico. La OPS debe apoyar esta iniciativa junto a los centros de
investigacion de la region.

Las agencias de las Naciones Unidas deben trabajar de forma mas integrada, coordinando
sus esfuerzos sobre el tema. Las agencias y los secretariados (OPS, ONU Medio Ambiente
OMM, CMNUCC, CDB, CEPAL, FAO, entre otros) y los bancos y mecanismos de desarrollo
(BID, BIRF/WB, CAF, GEF, GCF, etc.) son algunos del sistema ONU a participar, junto a
otras agencias relevantes regionalmente (ej. IICA, AIDIS).

La accidn sobre los sistemas de salud no debe enfocarse solamente en la adaptacion al
Cambio Climatico. Los métodos para medir, y estrategias y acciones para reducir la huella
climatica y ecoldgica (mitigacion) deben ser prioridades. Las iniciativas sobre “hospitales
inteligentes” (seguros, verdes y saludables) deben ser armonizadas y ampliadas en la
region. Un sistema de compras sustentables (de insumos de salud y corporativos) también
debe ser implantado para reducir los impactos del sector.



e El curso Cambio Climatico y Salud del campus virtual de la OPS debe ser actualizado y
diseminado a los paises de la regidn.
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ACRONIMOS
BID - Banco Interamericano de Desarrollo

BIRF/WB - Banco Internacional de Reconstruccion y Fomento/Banco Mundial
CAF - Banco de Desarrollo de América Latina
CDB — Convenio sobre la Diversidad Biolégica

CMNUCC - Convencién Marco de las Naciones Unidas sobre el Cambio Climatico

FAO - Organizacion de las Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura

FPMA - Fondo para los Paises Menos Adelantados
FVC - Fondo Verde para el Clima (GCF, para su sigla eninglés)

[ICA - Instituto Interamericano de Cooperacién para la Agricultura
MERCOSUR — Mercado Comun del Sur

NDC - Contribucién Nacionalmente Determinada

OMM - Organizacion Meteoroldgica Mundial

OMS - Organizacién Mundial de la Salud

OPS - Organizacion Panamericana de la Salud

ORAS/CONHU - Organismo Andino de Salud/Convenio Hipdlito UNAUE

OTCA- Organizacion del Tratado de Cooperacion Amazdnica

PHE - Departamento de Salud Publica, Medio Ambiente y Determinantes Sociales de la Salud
PIACI — Pueblos Indigenas en Aislamiento o en Contacto Inicial

PNAD - Planes de Adaptacion al Cambio Climatico

RAMCC - Red Argentina de Municipios Frente al Cambio Climatico SAM - Programa Subregional
para Sudamérica

SIDS - Iniciativa Especial: Cambio Climatico y Salud en los Pequefios Estados Insulares en
Desarrollo

SMN - Servicio Meteorolégico Nacional
SNRCC - Sistema Nacional de Respuesta al Cambio Climatico

S-PNAD - Salud en Planes de Adaptacién al Cambio Climatico



UNASUR - Unién de Naciones Suramericanas

UTCUTS - Uso de la Tierra, Cambio de Uso de la Tierra y Silvicultura
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RESUMEN DE LAS SESIONES TECNICAS
INTRODUCCION

LOS EFECTOS DEL CAMBIO CLIMATICO EN LA SALUD: SUDAMERICA
MARILYN APARICIO-EFFEN

Los efectos del Cambio Climatico estan causando disturbios en los patrones de lluvias, retraccién
de glaciales, eventos extremos y olas de calor. Todos estos efectos y otros estan produciendo y
produciran impactos directos e indirectos sobre la salud, especialmente sobre las enfermedades
sensibles al clima, la alteracion de la disponibilidad y calidad del agua, inseguridad alimentaria,
danos a la infraestructura, reduccién de higiene, y otros. Ademas, de un incremento de muertes

y enfermedades por mayor frecuencia de eventos extremos.

Se hizo mencién de que hay una relacion importante entre el Cambio Climatico y la inequidad,
dado que los impactos de los desastres y el Cambio Climatico retrasan y socavan los esfuerzos de
desarrollo. Fueron mencionados algunos ejemplos de impactos del Cambio Climatico en la
region:

e Evento extremo de precipitacién en La Paz, Bolivia (2002), en el cual, se precipito un
promedio de lluvia de un mes, en 30 minutos, acompafiada de granizo. Las avenidas
centrales de la ciudad se convirtieran en rios caudalosos y gélidos, todos los sistemas de
soporte fallaron y se lamentd muertos y heridos. Por lo que se establecid un sistema de
alerta temprana para eventos hidrometeorolégicos, como medida de adaptacién al
Cambio Climatico.

e En2011, La Paz sufrid otro evento extremo de precipitacion, el sexto febrero mas lluvioso
desde 1911, lo que generd un mega-deslizamiento de 9 barrios de la ciudad. Acitivandose
el sistema de alerta temprana se evacud a la poblacion de las areas afectadas y no se
registr6 ninguna muerte, solo casos de deshidrataciéon en nifios y adolescentes,
alteraciones a la salud mental, diarreas, exoparasitosis, infecciones respiratorias agudas,
y otros.

e Laexpansion altitudinal de la malaria en Bolivia, es decir, las dreas favorables y tolerables
a enfermedades por vectores se estan ampliando latitudinalmente y altitudinalmente.

e Laexpansion del Dengue, Chikunguia y Zika en el Chaco y Sudamérica.

e Retraccién de glaciales en Peru y otros glaciares del drea andina, con impactos sobre la
disponibilidad, y calidad de agua, seguridad alimentaria y provision eléctrica, entre otros.

Se requiere un importante cambio institucional y tecnolégico en la salud para avanzar hacia la
resiliencia del Cambio Climatico. Asimismo, el desarrollo y la aplicacién de instrumentos
disponibles permitiran a los tomadores de decision formular estrategias de desarrollo que

11



incorporen la adaptacion al Cambio Climatico, y su monitoreo periddico para disminuir la
vulnerabilidad de la poblacién y del sistema sanitario al calentamiento global.

Se planted el analisis de la vulnerabilidad sanitaria que incluye: dimensiones y factores de
vulnerabilidad, que permite el andlisis de la exposicidn, la capacidad adaptativa, la sensibilidad y
el caracter y magnitud de los cambios. Lo que permite la evaluacion de los multiples
determinantes de la salud, incluida la equidad en salud.

Finalmente, se destacd que hay que generar medidas de adaptacién adecuadas tomando en

cuenta la sumatoria de impactos agudos del Cambio Climatico y sus efectos crénicos.

Discusion:

Se aclaré que el riesgo es menos complejo que
la vulnerabilidad. El riesgo es un factor externo
y la vulnerabilidad es un factor intrinseco de
acuerdo con la Comunidad de Riesgo. Las
evaluaciones de riesgo tienen que respetar la
multi-factorialidad y los multi-determinantes de
las enfermedades.

El riesgo es un elemento politico, el cual es mas
abarcador y mas instalado en loimaginario de los distintos sectores que la vulnerabilidad.
Sin embargo, se deben desarrollar y conciliar términos para que se avancen. Se propus o
un consenso de términos para que la comunidad de Cambio Climatico los utilice.

El Instituto de Comunicacién e Informacidon Cientifica y Tecnolégica en Salud
(ICIT/FIOCRUZ) desarrollé el Observatorio Nacional de Clima y Salud, que tiene como
misidon reunir y compartir informaciones, tecnologias y conocimientos orientados al
desarrollo de redes de investigadores y estudios que evaluen los impactos de los cambios
ambientales y climaticos en la salud de la poblacién brasilefia.

Se destacé que los impactos del Cambio Climatico no se pueden generalizar a dreas y
regiones, porque los mismos responden a los microclimas. Sin embargo, es necesario
evaluar las dreas especificas con metodologias basadas enindicadores de vulnerabilidad.
Asimismo, monitorear los impactos del Cambio Climatico es importante en los distintos
sectores y sus efectos en salud.
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CAMBIO CLIMATICO: IMPACTOS EN LA SALUD
MATILDE RUSTICUCCI

La presentacion aportd informacion acerca de los impactos especificos del Cambio Climatico en
Argentina, cémo el incremento de olas de calor y la mortalidad asociada. Ademads, se comenté
sobre los eventos extremos que estan actualmente afectando al pais, como las lluvias y sequias
intensas, que impactan directamente en la produccién agropecuaria y la salud.

El incremento de la frecuencia de olas de calor en el verano ha sido observado desde los afios 60.
Asimismo, en Buenos Aires, las olas de calor han aumentado por 40 episodios por decenio,
comparados con 10 episodios por decenio, en
décadas anteriores, lo que se ha sumado al
problema de islas de calor existentes en las dreas
urbanas.

Ademas, se mostraron proyecciones del aumento
de temperatura y de precipitacién en Sudamérica.
Se destacd que un valor extremo de precipitacion
que se repitid 1 vez en 20 afos en el siglo XX es
probable que se repita 1 vez en 5 afios a 1 vez en
15 aios a finales del siglo XXI.

PLAN DE ACCION SOBRE CAMBIO CLIMATICO Y SALUD DE LA OPS/OMS
DANIEL BUSS

La OPS y OMS estan enfocadas en apoyar los procesos para alcanzar los objetivos de los marcos
generales de Cambio Climatico y Salud, es decir, el Acuerdo de Paris, Sendai Framework
Convention sobre la reduccion del riesgo de desastres y los Objetivos de Desarrollo Sostenible.
Para tal, el Director General de laOMS ha incluido el tema de Cambio Climaticoy Salud cémo una
de las 5 prioridades de su gestionen el 2017.

Asimismo, en los Ultimos 2 afios, la OMS ha apoyado el tema a través de la realizacién de
conferencias globales, con la colaboraciéon de otras agencias; el lanzamiento de la publicacion
“Sector Salud como el Pulso para la Nueva Agenda Urbana"; la elaboracidon de una declaracién
ministerial, a fin de asegurar la participacion de los paises en los procesos dentro de los marcos
globales de Cambio Climatico; y el lanzamiento de la iniciativa global Pequefios Estados Insulares
en Desarrollo (SIDS).

A nivel regional, la OPS/OMS se esta posicionando para apoyar el tema de Cambio Climaticoy
Salud en 35 paises enlas Américas, desde su coordinacién central (Washington, D.C.), subregional
(oficinas subregionales en El Salvador y Perd) y en las oficinas de pais. Entre los principales
avances sobre el tema estan:
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e Laelaboracion del plan estratégico regional para el Cambio Climaticoy Salud en el 2011.

e La creacién de una unidad en Cambio Climatico y Determinantes Ambientales para
manejar el tema, y la creacién de 2 puestos descentralizados (Centroamérica vy
Sudamérica).

e Apuntamiento de puntos focales de Cambio Climaticoy Salud en todas las 27 oficinas de
pais de la OPS, apoyando a 52 entidades (paisesy territorios), y en 29 ministerios de salud.

e Enpreparacion yrespuestaal aumento de eventos extremos en Latinoamérica y el Caribe,
la OPS esta incorporando modelos a través de datos de seguimiento de huracanes.
Ademas, la OPS trabajé directamente con los paises afectados por los 3 huracanes que
impactaron el Caribe en septiembre del 2017. Se destacd la importancia de la iniciativa
de la OPS para hospitales resilientes, mas verdes y seguros, a fin de asegurar que los
hospitales continden funcionando durante estos desastres.

e Realizacion de encuesta (2017) con ministerios de salud de 34 paises sobre sus temas
prioritarios cerca del Cambio Climaticoy gobernanza.

e Apoyo a los paises enla elaboracion de las evaluaciones de vulnerabilidad y adaptacién y
los S-PNAD, y el impulso de propuestas y proyectos en Cambio Climatico y Salud.

e Organizacion de la lll Conferencia Global sobre Cambio Climaticoy Salud, con enfoque en
los SIDS (junio, 2018).

Se hizo mencién de algunas de las principales metas de la OPS acerca del Cambio Climatico:

e Fortalecer la participacion del sector de E
salud en los procesos PNAD y brindar |
asistencia técnica a los paises.

e Promover la generacién y diseminacién de
conocimiento sobre los impactos del
Cambio Climatico en la salud.

e Apoyar alos representantes de paises de la
region en su participacion a reuniones vy
negociaciones internacionales.

e Aumentar la financiacion de proyectos vy
acciones en el tema.

e Creacion de alianzas intersectoriales que incluyan la Salud.

e La ampliacién de los centros colaboradores en la regién para aumentar la capacidad
técnica y tecnoldgica de la OPS y la tomada de decisidén basada en evidencia.

e Organizacion de un taller de alto nivel para Latinoamérica y otro para la preparacién de
proyectos en Cambio Climaticoy Salud.

e Incorporacién de variables climaticas en los sistemas de salud (ej. Proyecto en
cooperacién con NASA y universidades para testar modelos de proyeccion meteoroldgica
y abundancia de vectores.

e Elaboracion de perfiles de pais sobre Clima y Salud con revisidn cada 2 afos.

e Apoyar el "verdiamiento" de los sistemas de salud.
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INSUMOS PARA EL PROCESO PNAD

CONVENCION MARCO DE LAS NACIONES UNIDAS SOBRE EL CAMBIO CLIMATICO
(CMNUCC)

DANIEL GALVAN

A nivel regional, se destacé que los sectores prioritarios identificados en los componentes de
adaptacion de los documentos de Contribuciones Nacionalmente Determinadas (NDC) son: agua,
salud, agricultura, ecosistema e infraestructura. Ademas, en la regién solamente Brasil y Chile
han presentados sus PNADs.

Fueron presentados los principales aspectos del proceso de PNAD:

e A menudo, el proceso PNAD ayuda a los paises a llevar a cabo una planificacién integral
de adaptacion climatica a mediano y largo plazo. Es un proceso flexible y no obligatorio,
que se basa en las actividades de adaptacién existentes en cada pais y la ayuda a integrar
el cambio climatico en la toma de decisiones nacionales.

e Los principales rectores del proceso incluyen: la contribucién al desarrollo sostenible, la
flexibilidad de los procedimientos, que es una estrategia impulsada por cada pais, entre
otros.

e Existen 4 elementos para desarrollar e implementar el PNAD, que deben ser involucrados
intersectorialmente: el establecimiento de las bases y determinacién de las carencias;
elementos preparatorios; estrategias de aplicaciéon, y la supervisién, evaluaciéon y
presentacion de informes.

e Los paises pueden aplicarlos pasos sugeridos en base a sus circunstancias, seleccionando
los pasos que son de valor en su proceso de planificaciony realizando las actividades del
PNAD en un orden adecuado a sus necesidades. Las actividades individuales no estan
creadas para llevarse a cabo de manera consecutiva o en su totalidad.

e El Fondo Verde para el Clima apoya la formulacion de PNADs y proporciona a los paises
en desarrollo hasta USD 3 millones para este fin. La financiacidon proporcionada por el
Global Environment Facility (GEF) a través del Fondo para los Paises Menos Adelantados
(FPMA) y el Fondo Especial para el Cambio Climdtico son otras oportunidades de
financiamiento disponibles.

Discusion:

e Se menciond que la aplicacidnde propuestas para el Fondo Verde para el Clima puede ser
a través del sector salud, para la preparacién de su capitulo en el PNAD.
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NDC PARTNERSHIP
CAYETANO CASADO

Se explicod que las Contribuciones Nacionalmente Determinadas (NCDs) reflejan los objetivos y
contribuciones que los paises proponen frente el Cambio Climatico. Son también el mecanismo
principal que deben ser sometidos al ratificar el Acuerdo de Paris.

Se hizo mencién de que 31 paises en la region de Latinoamérica y el Caribe han presentado la
contribucion “prevista” y determinada a nivel nacional, previamente a ratificacion del Acuerdo
de Paris. Esto permite que los paises revisensus contribuciones antes de someterlas oficialmente.
Asimismo, el ciclo del Acuerdo de Paris también permite la revision de contribuciones a cada 5
anos. Se explicd que las contribuciones tienen dos dimensiones: por un lado, la contribucidn
incondicional, la que el pais se compromete a hacer con su propia capacidady tecnologias; y la
condicional, la que el pais espera el apoyo internacional financiero, tecnolégico o de capacidades.

En términos de mitigacion, se identificé también que las prioridades de la regidn para las NDCs
incluyen el sector de energia, industria, agricultura, residuos, UTCUTS, entre otros. Ademads,
nueve paises en la region han mencionado las acciones de mitigacién apropiadas a nivel nacional
en su implementacion NDC, que son medidas sectoriales o sub-sectoriales asociadas a alguna
tecnologia dedicada a la reduccion de emisiones, para la cual se puede buscar financiamiento
internacional. Los principales sectores identificados para ejercer labores de adaptacion segun las
NDCs son: agua, agricultura, salud, infraestructura/ciudades, bosques, la reduccion de riesgoy
los ecosistemas/biodiversidad.

Se menciond que hay que se tener una cooperacién intersectorial mayor, insertando el sector
salud en el tema de Cambio Climatico, donde el apoyo de la OPS para hacer estos vinculos es
fundamental.

ONU MEDIO AMBIENTE
SEBASTIAN RODRIGUEZ CLAROS

La ONU Ambiente proporciona apoyo a la elaboracién de los PNADs a través de un proceso de 4
etapas: 1) Establecimiento de las bases; 2) Elementos preparatorios; 3) Estrategias de aplicacidn;
y 4) Supervisién, evaluaciéon e informes. La agencia trabaja con paises en la regién en la
elaboracion de propuestas para acceder a financiamiento a través de diferentes ventanas de
financiacion disponibles del Fondo Verde para el Clima (FCV). Esto incluye el apoyo en la
elaboracion de propuestas bajo el Programa Preparatorio FVC (Readiness) dirigido al desarrollo
de los Planes de Adaptaciéon y la puesta en marcha de procesos de planificacién para la
adaptacion. Estas propuestas contemplan actividades tales como la elaboracién de estudios
especificos, la realizacién de talleres y consultas y la redaccién del plan propiamente dicho.

El Programa PNUD-ONU Ambiente brinda apoyo global para los PNADs a través de talleres
presenciales, donde se capacita equipos nacionales en metodologias y herramientas para la
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elaboracion del plan. Se hizo mencién de asistencias técnicas del Centroy Red de Tecnologia del
Clima en la elaboraciéon de estudios y analisis en apoyo del proceso PNAD, por ejemplo, el
desarrollo de sistema de indicadores de adaptacién ya implementados en Colombia.

Ademds, se promueve la gestion de conocimiento a través de comunidades de practica,
informacién clave (perfil de paises, instituciones claves, entre otros), actividades (evaluaciones
de impacto ambiental, andlisis de vulnerabilidad y acceso a financiamiento), y eventos
presenciales (talleres de capacitacion de intercambios de cooperacién Sur-Sur).

MINISTERIO DE SALUD DE LA NACION DE ARGENTINA
FRANCISCO CHESINI

Se menciond el estudio epidemioldgico ecoldgico: Mortalidad por olas de calor en el semestre
calido 2013-2014 en las regiones del centro y norte de la Republica Argentina, lo cual compard la
mortalidad acaecida durante las olas de calor ocurridas en el verano 2013-2014, contra el
promedio de los mismos periodos para los veranos 2010-2011, 2011-2012 y 2012-2013 (todos
con ausencia de fendmeno,) en la regidén centro y norte del pais. Se calcularon tasas de
mortalidad general y especifica segun edad, sexo y causas de defuncién, como también riesgos
relativos con su correspondiente intervalo de confianza (95%).

Los resultados evidenciaron un aumento significativo de la mortalidad bajo olas de calor desde
diciembre a febrero, 2013-2014. Esta informacion es la base del sistema de alertas tempranas
frente a olas de calor y salud de Argentina, y se prevé que sera de gran utilidad para adecuar las
politicas de promocidon y proteccion de la salud en un escenario donde estos fendmenos seran
mas frecuentes e intensos.

Ademas, se hizo mencién del estudio: Analisis de la mortalidad asociada a bajas temperaturas en
la Republica Argentina en el periodo 2005-2015, lo cual se encuentra en proceso de evaluacion.

RED ARGENTINA DE MUNICIPIOS FRENTE AL CAMBIO CLIMATICO (RAMCC)
RICARDO BERTOLINO

La RAMCC proporciona soporte técnico a municipios en Argentina, comunicacidén sobre
novedades internacionales y difusién internacional de sus actividades. Ademas, es la
coordinadora Nacional del Global Covenant of Mayors for Climate and Energy.

La RAMCC reporta que a nivel municipal hay 60 inventarios de gases de efecto invernadero
finalizados y 40 en desarrollo. Ademas, 26 municipios presentaron sus contribuciones locales
para sertenidas en cuenta en la revision de la Contribucion Nacional (2016). Hubo avances en la
definicién de metas de reducciones de emisiones y seidentificaron varias iniciativas de gobiernos
locales que contribuyen a la mitigacion y adaptacion al Cambio Climatico.
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Se menciond la necesidad de sistematizar y reunir las acciones municipales para cuantificar su
impacto. Para eso, se empezd la difusion de proyectos en el portal web de la RAMCC, lo cual
visibiliza proyectos de gobiernos locales para la obtencién de recursos.

La RAMCC planea un curso sobre la gestidn eficiente de la energia en municipios, el desarrollo de
proyectos en 20 municipios sobre los hospitales enérgicamente eficientes, el desarrollo de Planes
de Adaptacion al Cambio Climatico en 15 municipios en Argentina (proyecto apoyado por GIZ).
Ademas, buscan recursos para la implementacion de los planes de accidn climatica.

ORGANIZACION METEOROLOGICA MUNDIAL (OMM)
CRISTIAN ESCOBAR

La presentacion fue dirigida a demonstrar como los servicios climaticos pueden ser usados
efectivamente por el sector salud en general, y en particular dentro del proceso PNAD, como
parte de las estrategias de aplicacion. Asimismo, en los programas sanitarios informados por el
clima, en la gestion de los determinantes ambientales de la salud, y en la vigilancia integrada de
riesgos y alerta temprana. Ademads, se proporciond una visién general de qué son los servicios
climaticos, como se generan, y como se pueden llevar a las escalas locales para ver cémo ser
implementados.

Se destacd que la salud es una de las areas prioritarias en el Marco Mundial para los Servicios
Climaticos, impulsado en el 2009, durante la Conferencia Mundial sobre el Clima. La informacién
proporcionada por los servicios climaticos puede combinarse con datos no meteoroldégicos, como
tendencias de salud, dependiendo de las necesidades del usuario.

En la actualidad ya se cuenta con datos e informacién climdtica que pueden ser fundamentales
para la toma de decisiones en el sector salud y la utilizacién de esta informacién de manera
exitosa ya se estd dando en muchos paises de la regiéon. Asimismo, se comentd que seria de
utilidad contar con un mapeo de las necesidades y capacidades de utilizacion de informacion
climatica por el sector salud de los distintos paises de la regién.

Los Centros Regionales de Clima (operando en Ecuador y virtualmente en Argentina y Brasil) y los
Meteoroldgicos Nacionales son los canales adecuados y actores claves en los procesos de lasalud
en los PNAD.

SERVICIO METEOROLOGICO NACIONAL DE ARGENTINA (SMN)
RAMON DE ELIA

Fueron presentadas las proyecciones de la temperatura anual en la regién Sudamericana, con y
sin mitigacion agresiva. Se destacd que Argentina ha tenido anomalias anuales de temperatura

en los ultimos 50 afos.

Las actividades en el SMN incluyen un nuevo sistema de alerta de olas de calor. Se comenté que
esto es un desarrollo que necesita madurar y verificar satisfaccion del publico y agencias.
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Asimismo, la Argentina a través del Ministerio de Ciencia, Tecnologia e Innovacién Productiva,
cuenta con protocolos interinstitucionales de gestién de informacidon ante escenarios de
amenazas bioldgicas transmitidas por Aedes aegypti y ante la amenaza de sobrexposicion a la
radiacién ultravioleta. Ante los cambios en el clima, el SMN ha comenzado a adaptar sus
productos a las nuevas necesidades. Se hizo mencidn sobre la unificacion de criterios de sistemas
de alertas mundiales.

CONVENIO SOBRE LA DIVERSIDAD BIOLOGICA (CDB)
CRISTINA ROMANELLI

Se hizo mencién de la necesidad de enfoques basados en los ecosistemas en las strategias de
adaptacion y mitigacién, dado que la diversidad bioldgica ayuda a mejorar la resiliencia de los
ecosistemas, contribuyendo a la adaptacién al Cambio Climatico y atenuando los impactos de
desastres.

La adaptacién basada en ecosistemas estd dirigida a la utilizacién de la biodiversidad en los
servicios ecosistémicos como parte de una estrategia mas amplia de adaptacion, a fin de
mantener y aumentar la resiliencia y reducir la vulnerabilidad de los ecosistemas y de las
personas. Este enfoque integra el manejo sostenible, la conservacion y la restauracion de
ecosistemas. Los beneficios incluyen la proteccién contra las mareas de tormenta, la capacidad
de absorcién de didxido de carbono, entre otros.

Se comentd que hasta la fecha mas del 94% de las Partes han desarrollado Estrategias y Planes
de Accién Nacionales para la Biodiversidad (ENPANB), en los cuales la salud se referencia con
frecuencia, pero generalmente no estd integrada en las Américas. De tal manera, hay
oportunidades para integrar la salud, la biodiversidad y el Cambio Climatico en los mecanismos
de reportaje nacionales, incluidos los planes de salud, los planes nacionales de adaptacion, las
contribuciones determinadas nacionales, entre otros.

Algunas de las ventajas de promover sinergias entre las ENPANB y los PNAD discutidas incluyen
su contribucién a cumplir con las diferentes obligaciones internacionales, el uso eficiente de
recursos y asegura que los PNAD no incluyan actividades que impacten negativamente en la
biodiversidad, ecosistemas y la salud.

SALUD SIN DANO
VERONICA ODRIOZOLA

Se destacd que el Cambio Climatico serd un desafio para el sector salud, pero también es una
oportunidad de reducir lasinequidades en accesoala saludy de generar sistemas mas resilientes
y accesibles. Actualmente los sistemas de atencidn a la salud no estdn preparados para el Cambio
Climaticoy la contribucion del sector a las emisiones de GEl es significativa y cada vez mayor (5%
de las emisiones globales).
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Fueron propuestas medidas de mitigacién para descarbonizar la atencion médica, como la
herramienta de Salud sin Dafio para mediciéon de huella de carbono en hospitales vy
establecimientos de salud y el “Desafio 2020 de la salud por el clima”, el cual cuenta con mas de
30 participantes que representan mds de 1200 hospitales y centros de salud en 12 paises (ej.
Argentina, Brasil, Costa Ricay Ecuador). Ademas, se comentd sobre la iniciativa de estandares
de compras globales climaticamente inteligentes, en asociacion con agencias ONU, la cual logra
gue 20 millones de las adquisiciones del sistema de salud sean climaticamente inteligentes.

Se recordd que la atencidn de la salud puede
desempefiar un papel de liderazgo en Ia
transicion hacia una economia resiliente al
Cambio Climatico con bajas emisiones de
carbono, mientras los sistemas de salud
resilientes otorgan otros co-beneficios (e;j.
reduccion de contaminacion, favorecimiento de
la economia local, otros). El marco “Cuidado de
la Salud Climaticamente Inteligente”, de Salud
sin Dafio y el Banco Mundial, une mitigacién y
resiliencia a fin de reducir la huella de carbono
de la atenciéon médica, construir resiliencia climatica y mejorar el acceso a la atenciéon médica.

Asimismo, la “Agenda Global para Hospitales Verdes y Saludables” relne mas de 32.126
hospitales y centros de salud, sistemas de salud y organizaciones dedicados a reducir la huella
ecoldgica de las operaciones de atencion médica. América Latina cuenta con 659 miembros en
Argentina, Brasil, Costa Rica, Colombia, Chile, Ecuador, Guatemala, Honduras, México, Panama,
Perd, y Republica Dominicana.

ORGANIZACION DEL TRATADO DE COOPERACION AMAZONICA (OTCA)
LUIS FRANCISCO SANCHEZ OTERO

El Cambio Climatico es un tema transversal dentro de la Agenda Estratégica de Cooperacién
Amazoénica para los Paises Miembros de la OTCA (Bolivia, Brasil, Colombia, Ecuador, Guyana,
Perd, Surinam y Venezuela). Dada suimportancia para la Amazonia, fue elevada a la categoria de
coordinacion tematica el 2016, sustituyendo el nombre de Coordinacion de Asuntos Sociales por
Coordinacion de Cambio Climdtico y Desarrollo Sostenible. Los temas de Cambio Climaticoen la
agenda de saluden laOTCAhan sidoapoyados por la OPS/OMS, cdmo la organizacion de talleres,
reuniones virtuales y publicaciones. Actualmente la OTCA trabaja en el desarrollo de una agenda
conjunta con los paises en el tema a través del programa AMAZCLIMA, que es un porfolio de
proyectos de cooperacion en temas de Cambio Climaticorelacionados con areas de conservacién
de bosques vy la prevencion de la deforestaciéon, manejo de recursos hidricos, proteccion de las
comunidades y de la salud, entre otros. Fueron presentadas las siguientes propuestas,
actualmente en marcha:
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e Vinculacion al Fondo Verde del Clima.

e Programa AMAZCLIMA sobre el Cambio Climatico.

e Proyecto sobre Recursos Hidricos y Cambio Climatico en la Regién Amazdnica (GEF-
OTCA).

e Proyecto Regional sobre Proteccion de Bosques, Conservacion de la Biodiversidad y el
Cambio Climatico.

e Pueblos Indigenas en Aislamiento o en Contacto Inicial (PIACI) y pueblos indigenas en
fronteras —sobre el impacto del Cambio Climatico en la salud indigena.

e Guia de adaptacion al Cambio Climatico y la variabilidad climatica desde la perspectiva
salud.

e Actualizacién de la Agenda Estratégica de Cooperacion Amazodnica (AECA).

ORGANISMO ANDINO DE SALUD — CONVENIO HIPOLITO UNANUE (ORAS-CONHU)
LUIS BEINGOLEA MORE

Fueron presentadas la situacion de emergencia y desastres relacionados al Cambio Climatico (ej.
sequias, terremotos, tsunamis, epidemias, temperaturas extremas, inundaciones, erupciones
volcéanicas, entre otros) a nivel andino, entre 1990-2011. Ademas, la resolucion REMSAA sobre
gestion de desastres en salud, del 2017, que impulsd la constitucion de una comisién de
autoridades de alto nivel del sector salud para definir politicas y estrategias con caracter
intersectorial para la atencién, proteccion y reduccién del riesgo en las poblaciones; y la
formulacién de un plan andino para el periodo 2018-2022 en concordancia con el Plan de
UNASUR, e incluyendo el componente del Cambio Climatico.

Se comentd que uno de los ejes estratégicos del plan andino de gestion de riesgo de desastres
2018-2022 de ORAS incluye el Cambio Climatico en la gestidn del riesgo de desastres en salud en
el ambito de la Unidn de Naciones Suramericanas. Ademds, se destacaron las 4 areas estratégicas
relacionadas al Cambio Climatico: el fortalecimiento de la generaciéon y la difusion del
conocimiento; la concientizacion; la promocion, definicidon y establecimiento de alianzas
interdisciplinarias, interinstitucionales e intersectoriales; y la adaptacién.

MARCO OPERACIONAL PARA EL DESARROLLO DE SISTEMAS DE SALUD RESILIENTES AL
CLIMA
DANIEL BUSS, OPS/OMS

Hasta hace poco, la comunidad de la salud no participaba
activamente en el proceso nacional de los PNAD.
Asimismo, el sector salud no presenta propuestas de
financiacion a través de los mecanismos internacionales,
y cuenta con insuficiente orientacion técnica para
desarrollar propuestas. Sin embargo, los sistemas de
salud son los mas afectados por los efectos del Cambio
Climatico. Se hizo mencién sobre el rol del sector salud para reconocer e involucrase en el
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proceso de los PNAD a nivel de pais identificando objetivos estratégicos para aumentar la
resiliencia de los sistemas de salud frente al Cambio Climatico, y en desarrollar planes
intersectoriales para alcanzar esos objetivos.

En este sentido, se presenté el proceso de elaboracién de los PNAD y las metas principales de la
OPS en este tema, incluyendo el fortalecimiento de la participacién del sector salud en procesos
nacionales sobre el Cambio Climatico, brindar asistencia técnica a los paises en preparacion de
proyectos para obtener financiacion y crear alianzas y promover planes intersectoriales que
incluyan el sector salud.

Se menciond el apoyo técnico que la OPS/OMS brinda a las evaluaciones de la vulnerabilidad y
adaptacion, para el proceso S-PNAD y a la elaboraciéon de propuestas para sumision a
mecanismos de financiacion. Se comentd la intencién de actualizar el curso de Cambio Climatico,
con el apoyo de expertos y en consulta con paises de la regidon sobre demandas especificas (ej.
audiencia ideal y temas pertinentes). Asimismo, se propuso la organizacién de talleres de alto
nivel para América Latina para la preparacién de proyectos sobre Cambio Climaticoy Salud.

La presentacion fue finalizada con una visién general del proceso de preparacion de los S-PNAD,
a través de la metodologia del Marco Operacional para el Desarrollo de Sistemas de Salud
Resilientes al Clima, de la OMS.

Discusion:

e Se hizo aclaracion de que generalmente los paises empiezan el proceso del PNAD con un
decreto desde el gobierno federal de un pais, a través de un comité interministerial. Uno
de los documentos fundamentales para empezar el proceso es la intencién del pais
(Contribuciones Nacionalmente Determinadas). El Ministerio de Ambiente (en algunos
paises el Ministerio de Relaciones Exteriores) es generalmente el punto focal con la
CMNUCC, y representan el pais en las COPs. El Ministerio de Finanzas es la autoridad
designada en los paises para aplicar al fondo. Los paises pueden solicitar al Fondo Verde
para el Clima hasta 3 millones de ddlares (1 millén al afio) para la elaboracién de los PNAD.
Con estos recursos se puede contratar consultores, preparar los capitulos especificos (ej.
capitulo de salud), etc.

e Asimismo, el sector salud puede solicitar fondos del Fondo Verde para el Clima a través
del Ministerio de Finanzas, del Ambiente o la entidad designada en el pais. Ademas, se
pueden solicitar recursos para la elaboracién de los documentos especificos para los
planes nacionales. Se comenté que el Fondo Verde para el Clima prefiere propuestas con
resultados a largo plazo.

e Se destaco que no se puede olvidar del sistema de salud privado al se crear normas para
el sector hospitalario.

e Chile ha publicado su PNAD y S-PNAD vy Brasil ha publicado el PNAD (actualmente esta
finalizando el S-PNAD). Argentina también esta se esta movilizando para elaborar su S-
PNAD.
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e Seria importante organizar una reunion interministerial de Cambio Climatico y salud
como principales dreas tematicas en Sudamérica. Se debe discutir con los mecanismos de
integracion subregional para definir la mejor instancia para el desarrollo de la reunidn.

e Lasalud debe cooperar con otros sectores (energia, agricultura, transporte, etc.) porque
todos estos sectores tienen una parcela en el ecosistema.

RESUMEN DE LAS PRESENTACIONES DEL
PROCESO DE LOS S-PNAD EN LOS PAISES

ARGENTINA

Los planes sectoriales de Cambio Climatico de Argentina (2017) incluyen los sectores de energia,
industria, bosque, transporte, agricultura y ganaderia, e infraestructura y territorio, y cuentan
con la participacion de COFEMA, NGOs, academia y el sector privado. En los resultados de este
plan de trabajo se destacan las capacitaciones provinciales de COFEMA para inventario de GEl y
medidas de mitigacién, mesas sectoriales y transversales, y planes de accién sectoriales (energia,
bosque y transporte). Se estima que los planes nacionales de mitigacién y adaptacién serdn
concluidos en el 2018, y el plan nacional de respuesta al Cambio Climatico en el 2019.

La adaptacién al Cambio Climatico es una prioridad en la NDC de Argentina, a fin de abordar
problemas como el retroceso de los glaciares, estrés hidrico por aumento de temperatura, alta
frecuencia de precipitaciones extremas e inundaciones, retroceso de caudales medios de los rios
de la cuenca del plata, aumento del nivel del mar, entre otros. Se destacd que el PNAD se
elaborara con enfoques sectoriales y territoriales (provincias y municipios), y que actualmente se
estd solicitando apoyo financiero al Fondo Verde para el Clima para elaborar el plan.

El pais ha sometido una propuesta en el tema de energia sostenible para el programa Readiness
del Fondo Verde para el Clima, la cual es ejecutada por el Ministerio de Ambiente y Desarrollo
Sustentable. Su objetivo es de facilitar la evaluacion y reduccién de la vulnerabilidad a los efectos
adversos del Cambio Climatico, incorporando la adaptacién de las estrategias de desarrollo
integral y resiliente del pais. A través del programa Readiness, el pais obtuvo aproximadamente
3 millones de délares (USD), que seran recibidos a lo largo de 3 afios.

Se presentd el Sistema de Mapas de Riesgo del Cambio Climatico (SIMARCC), la primera
herramienta interactiva que identifica y permite visualizar el incremento de los riesgos derivados
del Cambio Climatico (ej. ondas de calor en poblacién mayor). Es un aporte para definir politicas
publicas y acciones de adaptacion, aplicable en la orientacién de programas, elaboracién de
planes sectoriales, entre otros. Los mapas generados permiten incorporar proyecciones
climaticas y su influencia sobre la salud, el ambiente, el desarrollo sustentable y social, la
infraestructura y la obra publica.
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Ademas, se mencionaron los resultados del estudio sobre lasalud humana y el Cambio Climatico,
(Fundacién Di Tella, 2018), donde se destacan los riesgos de salud (inseguridad alimentaria y de
agua, aumento de enfermedades infecciosas, reproduccién acelerada de vectores) causados por
efectos directos, mediados por los sistemas naturales y combinados del Cambio Climatico.

Discusion:

Se menciond que el sector salud no fue incorporado en el PNAD de Argentina desde el
principio, sin embargo, dada la importancia y necesidad de hacerlo, se incluyeron 3
ministerios adicionales en el plan — salud, defensa y seguridad. Este proceso se estd
realizando paulatinamente, y a la fecha, Argentina estd a punto de avanzar con la
incorporacién de la salud en el plan.

Se aclaré que el Ministerio del Ambiente de Argentina recibe 1 millén de délares (USD) al
afio (por 3 afios) del programa Readiness, desde el 2017. El Ministerio de Finanzas de
Argentina participa en la mesa de discusiones sobre el financiamiento juntamente con el
Ministerio del Ambiente. Aunque la jefatura de gabinete autoriza las operaciones
financieras que tienen impacto presupuestario, en el caso del Readiness, el trdmite es
mas rapido porque no llega a nivel de discusion politica. La evaluacion técnica de la
propuesta sometida al Readiness es hecha por un grupo independiente de consultores.
Argentina actualmente estd avanzando con solicitacion de 1 millén adicional al Fondo
Verde para el Clima.

BOLIVIA

El pais cuenta con un marco legal e institucional relacionado al Cambio Climatico, que reglamenta
el funcionamiento de la autoridad plurinacional de la Madre Tierra y sus mecanismos de
operacion, incorpora la gestion del riesgoy el Cambio Climatico en el sistema de planificacion
integral del Estado, entre otros. Los mecanismos operativos de la Madre Tierra incluyen:

Mecanismo de mitigacion: Tiene el objetivo de contribuir al desarrollo y fortalecimiento
de acciones sectoriales y multisectoriales promoviendo iniciativas que reduzcan
emisiones de GEI a nivel nacional. Incluye energia, agricultura, procesos industriales,
UTCTB y residuos.

Mecanismo de adaptacidn: Tiene el objetivo de impulsar procesos de adaptacién al
Cambio Climatico, promoviendo la construccion de acciones de resiliencia climatica de los
sistemas de vida. La implementacién de este mecanismo se realiza en las areas mas
vulnerables. Incluye programas de prevencién y reduccién de riesgo por impactos del
Cambio Climatico, programas de educacién y salud relacionados al Cambio Climatico,
entre otros.

Mecanismo conjunto: Cuenta con 5 componentes: gobernanza de los bosques; procesos
participativos de gestion territorial; concertacion de acuerdos locales; apoyo integral a
sistemas productivos sustentables e informacidn y monitoreo integral.
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Se hizo mencidn de que el NDC de Bolivia incluye temas de agua, energia y bosques (un tema
central para Bolivia), basados en un enfoque integrado en las funciones ambientales vy
conservacion de los ecosistemas. Ademads, la formulacion del plan plurinacional de Cambio
Climatico cuenta con enfoques de los mecanismos de adaptacion, mitigacidon y conjunto;
sistemas de vida; de vulnerabilidad y escenarios climaticos, y territorial. Se destaca que la
elaboracion del plan se dara por un equipo de trabajo (incluyendo equipos de los diferentes
mecanismos), a través de mesas de trabajo por programas, sectores y ambitos.

BRASIL

A través de la constitucién del pais, que garantiza la salud como un derecho de todos y deber del
Estado, y ampara la proteccion al medio ambiente, el pais ha desarrollado un camino institucional
para alinear saludy ambiente.

Sin embargo, el Plan Nacional de Adaptacion al Cambio Climatico fue elaborado en el 2016 e
incluye 24 metas principales (2 de salud) y 11 anexos (1 de salud). Asimismo, incluye una
estrategia sectorial de salud como anexo y consiste en 8 directrices y 46 estrategias. Algunos de
los resultados de las metas principales de salud (2017):

e Cobertura de 74% de los municipios (2016), representando un avance de 5% con relacion
al 2015 y mas de 15% en el 2014.

e Implementacién de lared de estudios e investigacion en Cambio Climaticoy Salud con el
Observatorio Nacional de Clima y Salud (FIOCRUZ-MINSA).

Los sectores estratégicos participantes en el proceso de elaboracion de PNAD incluyen 13
ministerios (ministerios de salud, medio ambiente, transporte, energia, agricultura, ciencia, entre
otros); 2 fundaciones (Fundaciéon Nacional del Indio y Fundaciéon Oswaldo Cruz), 3 institutos
(Instituto Brasilefio del Medio Ambiente y de los Recursos Naturales Renovables, Instituto de
Conservacion de la Biodiversidad e Instituto Nacional de Investigaciones Espaciales); 2 servicios
(Servicio Forestal Brasilefo y Servicio Geolégico del Brasil); y demas actores como el Férum
Brasilefio de Cambio Climatico, Agencia Nacional de Agua, otros.

Se destacd que elinforme de monitoreo y evaluacién del PNAD y la estrategia sectorial de lasalud
fue publicado en el 2017. Ademas, se mencionaron los principales desafios para el sector salud
en el ambito de adaptacioén:

e Internalizar la pauta del Cambio Climatico en las rutinas de los drganos, secretarias y
departamentos que componen la estructura de gobernanza del Ministerio de Salud.

e Establecer de forma mas eficaz junto a los demads sectores gubernamentales los
beneficios de |a adaptacion a las alteraciones climaticas y medidas de mitigacion.

e Aumentar la sinergia entre los diversos sectores gubernamentales.
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e Coordinar efectivamente las iniciativas incluidas en las 8 directrices y 46 estrategias
fijadas en el componente de salud del PNAD entre el gobierno federal, 26 estados y 5.570
municipios que componen el sistema de salud.

e Integrar de manera regionalizada las
acciones e iniciativas del gobierno
brasilefio de forma coordinada con los
demas paises en la region.

Discusion:

e Se comentdé que Brasil logré mitigar la
vulnerabilidad de comunidades
migrantes y vulnerables del noreste del
pais, a través de la implementacién de
politicas intersectoriales (ej. sistemas
de agua).

CHILE

Los efectos del Cambio Climatico desencadenaron el desarrollo e implementaciéon de medidas
frente al Cambio Climatico en el pais (e]. el fortalecimiento del sistema de vigilancia, enasociacion
con Peru para el monitoreo de Aedes aegypti). Se destacé que las inundaciones que ocurrian cada
50-60 afos, ahora ocurren cada 3 anos.

En el marco del Plan de Accion Nacional de Cambio Climatico (2008-2012), se desarrollé el PNAD
(2014), mandatando la elaboracién de 9 planes sectoriales, incluida la salud. EI PNAD fue
aprobado por el Consejo de Ministros en el 2016 para entrar en vigor a partir del 2018. Se
comenté que el S-PNAD se fue desarrollado en estrecha coordinacidn y con el efectivo apoyo de
la division de Cambio Climatico del Ministerio del Medio Ambiente. Ademas, contd con la
participacion y recogid los planteamientos hechos por los diversos departamentos, unidades y
oficinas incidentes en el tema, pertenecientes al Ministerio de Salud.

Se han identificado 8 ejes de accién en el S-PNAD, los cuales destacan:

e Fortalecimiento de la institucionalidad (ej. creacién de la unidad de coordinacion
ejecutiva para el Cambio Climatico).

e Fortalecimiento del capital humano (ej. asistencia anual de representantes de
departamentos y unidades a instancias internacionales de difusion).

e Estudios (e]. desarrollo de estudio para el establecimiento de modelos predictivos del
comportamiento de enfermedades vectoriales y zoonosis asociadas).

e Respuesta ante situaciones de emergencia (desarrollo de metodologias y protocolos para
la recoleccidén de informacidn, seguimiento de indicadores y de programas de vigilancia).

e Disminucidn de la vulnerabilidad (incorporacién de un nuevo eje tematico destinado ala
consideracioén de los impactos esperados).
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e Atencion de salud (diagndstico sobre la infraestructura de los servicios asistenciales de
saludy su capacidad de respuesta ante la ocurrencia de eventos extremos).

El plan pone un énfasis en la creacién de capacidades, la elaboraciéon de un diagndstico de la
situacion y las acciones de promocion de la salud asociadas a la adaptacion al Cambio Climatico
con una proyeccion de 5 anos. Se destacd que la principal debilidad es la falta de financiamiento
para suimplementacion.

Discusion:

e Se comentd que el PNAD fue aprobado en el mas alto nivel de la esfera gubernamental. Sin
embargo, los marcos institucionales, incluso el PNAD, no cambiarian con un nuevo gobierno.

e Loshospitales seguros y verdes son una realidad en Chile, pero hay que hacer un alineamiento
interno y no se cuenta con financiamiento asegurado.

PARAGUAY

Se presentd la estrategia n® 3 de la Politica Nacional de Salud (2015-2030), la cual menciona como
lineas de accién el fortalecimiento de las medidas de mitigacién y adaptaciéon a los efectos
extremos del Cambio Climatico y de las emergencias y desastres naturales. Ademas, la
articulaciéon de la gobernanza participativa a nivel nacional y subnacional para atencién a los
factores determinantes de problemas emergentes y prioritarios, con enfoque en grupos
vulnerables.

Asimismo, el Plan Estratégico Institucional del Ministerio de Salud (2014-2018) define objetivos
estratégicos a fin de mejorar la salud y/o evitar epidemias y dolencias relacionadas con los
impactos del clima en la poblacion.

Se destacd que Paraguay ha elaborado una estrategiay un plan nacional de adaptacion al Cambio
Climatico (informe final disponible en linea), y se ha adherido a la Estrategia MERCOSUR para
proteger la salud ante el Cambio Climatico, la cual se basa en cinco aristas (evidencia,
sensibilizacion, alianzas, recursos y adaptacion).

El pais estd actualmente solicitando fondos al Fondo Verde para el Clima para el desarrollo de los
planes de adaptacion y mitigacién que han elaborado. Los capitulos sectoriales por desarrollar
son los de la agricultura, la salud, los recursos hidricos, el transporte y la energia.

La presentacion concluyé con proyecciones (2010-2100) de ciertas enfermedades sensibles al

clima (dengue, malaria, enfermedades respiratorias, otras) y con la descripcion de los eventos
extremos de inundaciones y tornados que ocurrieron en Paraguay en los Ultimos 6 afios.
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PERU

Se hizo mencidén de la diversidad climatica del Perd (28 de los 32 climas del mundo), siendo uno
de los 16 paises megadiversos del mundo. Asimismo, se comentd que la salud publica en el Peru
se ve afectada por los peligros y efectos del Cambio Climatico, reportandose anualmente un gran
numero de afectados por la ocurrencia de heladas y precipitaciones intensas.

El sector salud ha identificado tres grupos de interés a partir de la problematica del incremento
de la vulnerabilidad de la poblacién ante los efectos del Cambio Climatico: la poblacidn, la
infraestructura y los servicios de salud. Se proyecta que con el aumento de la ocurrencia de
enfermedades (ej. malaria y el dengue), se incrementarian los riesgos y efectos a la poblacién
vulnerable, limitando la capacidad de los servicios de salud e infraestructura.

Se presentaron las metas nacionales elaboradas por la Comision Multisectorial (2015), que
incluyen mitigacion (energia, residuos, bosques, transporte, industria, y agricultura), a fin de
reducir 20% de las emisiones GEl al afio 2030, y 10% adicional condicionado al apoyo recibido de
la Cooperacion Internacional. Las metas también incluyen adaptacién (agua, agricultura,
bosques, pesca y salud), y tienen enfoques transversales — género, intergeneracional e
intercultural.

Hubo avances en las actividades de adaptacién, como talleres y reuniones de validacion y
priorizaciéon de las medidas de adaptacién, incluso sobre el tema de salud. Estos talleres
resultaron en alianzas concretas (308 de adaptacion y 265 de mitigacion), las cuales vinculan el
proceso de implementacion de la NDC bajo el proceso en marcha de la Cooperacién
Internacional. Algunas alianzas incluyen apoyo con fondos (174 de adaptacion y 123 de
mitigacion).

Se destacd que la gran mayoria de las alianzas de adaptacion esta centrada en el sector del agua
(115) y la minoria en el tema de la salud (4). En términos de alianzas de mitigacion, la mayoria
estd representada por el sector de bosques (153).

Sobre los avances de mitigacion, se hizo mencién de que se espera que la presentacidn final de
la NDC se realice en julio del 2018. El plan de trabajo cuenta con aproximadamente 54 medidas
de mitigacién y con una base de datos con las caracteristicas de cada medida de las entidades
responsables.

URUGUAY

Se comentd sobre el Sistema Nacional de Respuesta al Cambio Climatico (SNRCC), creado por
Decreto en el afio 2009, integrado por los Ministerios de Ambiente, Defensa, Cancilleria,
Industria, Agricultura, Salud, Turismo, Social, Economia, Planeamiento y Presupuesto,
Emergencias, Congreso de Intendentes e Instituto de Meteorologia. Cuenta ademas con una
Comisidon Asesora integrada por dreas académicas, Institutos de investigacién, Universidad
Publica, Organizaciones de la Sociedad Civil, entre otros. El SNRCC de manera participativa
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desarrolld el Primer Plan Nacional de Respuesta al CC en el afio 2010, el cual impulsé la Politica
Nacional del Cambio Climatico(Decreto 310/2017) y la contribucién determinada a nivel nacional
(2017).

La Politica Nacional tiene como objetivo contribuir al desarrollo sostenible, con una perspectiva
global, de equidad intra e intergeneracional y de derechos humanos, a fin de tener una sociedad
mas resiliente, menos vulnerable y con mayor capacidad de adaptacién al cambio y a la
variabilidad climatica. La politica tiene como horizonte temporal el afio 2050y prevé su desarrollo
e implementacién en el corto, mediano y largo plazo, con la participacién de actores publicos y
privados.

Las acciones del sector salud frente el Cambio Climatico incluyen la elaboracién del Perfil
Nacional de Salud y Cambio Climatico (2009), incorporacién de la Estrategia MERCOSUR para
Proteger la Salud Humana de los Efectos del Cambio Climatico, desarrollada con apoyo de OPS;
el establecimiento del Instituto de Capacitacidonen Climay Salud en el afio 2011, para personal
de saludy clima de los paises latinoamericanos. Se hizo mencién que el sector salud hay hecho
avances en la ampliacion del programa de inmunizacion (ej. contra la rabia en zonas afectadas,
contra la fiebre amarilla, entre otros), en el fortalecimiento de la vigilancia de las enfermedades
transmitidas por vectores y apoyo a las estrategias comunitarias.

Algunas de las prioridades identificadas en la NDC incluyen:

e En el 2025 se ha formulado, aprobado y se ha iniciado la implementaciéon de un Plan
Nacional de Adaptacién de Salud.

e Enel 2020 se cuenta con un Programa de Capacitacion en Cambio Climaticoy Salud, para
los equipos de trabajo del sector salud.

e Enel2025 sehanidentificado, formulado y se encuentran enimplementacién indicadores
de salud ambiental vinculados al Cambio Climatico y al estado de salud de |a poblaciodn,
incluyendo informacién relacionada a la carga de enfermedades asociadas al Cambio
Climatico.

e Al 2025 se ha formulado un diagndstico de la capacidad de respuesta y de la
infraestructura de los servicios y centros asistenciales de salud ante eventos extremos
relacionados al clima en al menos cuatro departamentos.

VENEZUELA

Se hizo mencién de los diferentes tratados y convenios internacionales respecto al Cambio
Climatico (ALBA-TCP, UNASUR, OTCA, FAO, OPS, ORAS-CONHU, MERCOSUR, MNOAL, entre
otros). Sobre los avances y acciones siendo implementadas a nivel nacional se destacan:

e El Ministerio del Poder Popular para Ecosocialismo y Agua presenté un modelo de

impacto del Cambio Climatico en la salud, enfocado en malaria y dengue, ante la Segunda
Comunicacion Nacional para la CMNUCC.
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e Una de las prioridades del Marco de Programacion por Paises de la FAO para Venezuela
(2013-2016) es de apoyar la adaptacion al Cambio Climatico, la gestion de riesgo y la
preservacion del ambiente.

e ElPlanEstratégico 2018-2022 (ORAS-CONHU) incorpora el Cambio Climatico en el ambito
de riesgos.

e Estrategia de Acciéon MERCOSUR para Proteger la Salud Humana de los Efectos del Cambio
Climatico.

e Lainvestigacion sobre enfermedades infeccionas y el Cambio Climatico.

e La Estrategia Nacional para la Conservacion de la Diversidad Bioldgica y su Plan de Accidn
2010-2020.

e ElPlan de Desarrollo Econdmico y Social de la Nacion 2013-2019.

e La elaboracidon de una ley para Cambio Climatico, la cual debe ser profundizada con el
apoyo de mecanismos de cooperacién; y organizacion de una comisidon nacional de
Cambio Climatico.

Se destacd que el sistema de salud ha creado programas a fin de disminuir la vulnerabilidad frente

a enfermedades, incluyendo aquellas cuya incidencia y distribucién geografica aumentara como
consecuencia del Cambio Climatico.
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ANEXO 1. AGENDA

AGENDA

DIA 1: 8 DE MARZO DEL 2018

8:30-9:00 Registro
9:00-9:30 Ceremonia de Apertura
Luis Giménez, Secretario de Cobertura y Recursos de Salud, Ministerio de Salud de
Argentina
Maureen Birmingham, Representante de la OPS/OMS en Argentina
Lucas Di Pietro, Ministerio de Ambiente y Desarrollo Sustentable de Argentina
9:30-9:40 Breve Presentacion de la Agenda y de los Objetivos del Taller
Daniel Buss, Asesor Cambio Climdtico y Salud de OPS/OMS, Washington, D.C.
Rubén Mayorga, Coord. Programa Subregional para América del Sur, OPS/OMS
9:40-10:30 Los Efectos del Cambio Climatico en la Salud: Sudamérica
Marilyn Aparicio-Effen, Instituto Boliviano de Biologia de Altura, Bolivia
Matilde Rusticucci, Consejo Nacional de Investigaciones Cientificasy Técnicas,
Argentina
10:30-10:45 Preguntas y Respuestas
10:45-11:00 Pausa para el café
11:00-11:30 Plan de Accion sobre Cambio Climatico y Salud de la OPS/OMS
Daniel Buss, Asesor Cambio Climdtico y Salud de OPS/OMS, Washington, D.C.
11:30-11:45 Preguntas y Respuestas
11:45-12:30 Vision General del Proceso de los PNAD
Daniel Galvan Pérez, CMNUCC, Panamd
Cayetano Casado, NDC Partnership
Sebastian Rodriguez Claros, ONU Medio Ambiente
12:30-12:45 Preguntas y Respuestas
12:45-14:00 Refrigerio Almuerzo
14:00-16:00 Experiencias en Sudamérica sobre Cambio Climatico y Salud
Francisco Chesini, Ministerio de Salud de la Nacidn, Argentina
Ricardo Bertolino, Red Argentina de Municipios frente al Cambio Climdtico
Cristian Escobar, Organizacion Meteoroldgica Mundial
Ramon D’Elia, Servicio Meteoroldgico Nacional, Argentina
Cristina Romanelli, Convenio sobre la Diversidad Biolégica (ONU-CDB)
16:00-16:15 Preguntas y Respuestas
16:15-16:30 Pausa para el café
16:30-17:00 Experiencias en Sudamérica sobre Cambio Climatico y Salud
Veronica Odriozola, Salud sin Dafo
17:00-17:15 Preguntas y Respuestas
19:00 Refrigerio de Bienvenida
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DIA 2: 9 DE MARZO DEL 2018

8:30-9:00 Registro

9:00-9:30 Luis Francisco Sdnchez Otero, Organizacion del Tratado de Cooperacion
Amazonica (OTCA)
Luiz Beingolea More, Organismo Andino de Salud, Péru

9:30-10:30 Proceso S-PNAD: Experiencias de Sudamérica en Cambio Climaticoy
Salud
Representantes de paises sobre la situacion del pais en el proceso de los
PNAD

10:30-10:45 Marco Operacional para el Desarrollo de Sistemas de Salud Resilientes al
Clima
Daniel Buss, Asesor Cambio Climdtico y Salud de OPS/OMS, Washington,
D.C.

10:45-11:00 Pausa para el café

11:00-12:30 Ejercicio de Preparacion de Planes de Trabajo: S-PNAD
Grupos de trabajo

12:30-13:45 Refrigerio almuerzo

13:45-15:45 Presentacion de las Matrices Nacionales de los S-PNAD
Grupos de trabajo

15:45-16:15 Sesidn Plenaria

16:15-17:00 Discusion y Proximos Pasos

17:00 Cierre
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Carlos Alejandro Pacho
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Francisco Chesini
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Buenos Aires, Argentina
fran.chesini@gmail.com

Lucas Di Pietro
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Buenos Aires, Argentina
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BOLIVIA

Daniel Cruz
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rodrigo.clemente@saude.gov.br

Rodrigo Lins Frutuoso

AsesorTécnico

Departamento de Vigilanciaen Salud Ambiental
y Salud de los Trabajadores

Ministério daSaude do Brasil

Brasilia, Brasil

rodrigo.frutuoso@saude.gov.br

CHILE

Julio Sarmiento Machado

Jefe del Departamento

Gestidon del Riesgo en Emergenciasy Desastres
Ministerio de Salud

Santiago, Chile

julio.sarmiento@minsal.cl

PARAGUAY

GracielaSoledad Miret

Jefe del Departamento de Relaciones
Nacionales e Internacionales

Unidad de Control y Seguimiento de Proyectos
Direccidon de Planificacidon Estratégica (DPE)
gramiret@gmail.com

Helce Melgarejo

Jefe del Departamento de Sustancias Quimicas
Direccion General de Salud Ambiental DIGESA
Ministerio de Salud Publicay BienestarSocial
Asuncién, Paraguay
helcemelgarejo@hotmail.com



mailto:carlospacho@mfin.gob.ar
mailto:fran.chesini@gmail.com
mailto:ldipietro@ambiente.gob.ar
mailto:dcruz@minsalud.gob.bo
mailto:Elvira.gutierrez@madretierra.gob.bo
mailto:rodrigo.clemente@saude.gov.br
mailto:rodrigo.frutuoso@saude.gov.br
mailto:julio.sarmiento@minsal.cl
mailto:gramiret@gmail.com
mailto:helcemelgarejo@hotmail.com

PERU

Hugo Mauricio Navarro Moscoso

Director Ejecutivo de Prevencidony Control de
Enfermedades No Transmisibles, Rarasy
Huérfanas

Ministerio de Salud

Lima, Peru

hnavarro@minsa.gob.pe

URUGUAY

Carmen CeciliaCigandaAlbarello
Asesorade Politicas de Salud, Ambientey
Trabajo

Ministerio de Salud Publica

Montivideo, Uruguay
cciganda@msp.gub.uy

VENEZUELA

Angel Gonzalez

Adjunto al Despacho del Ministro
Ministerio del PoderPopular paralaSalud
Caracas, Venezuela
gatoviejo@gmail.com

Oramaika Espinoza Duarte

Profesional en Planificaciény Gestion
Responsable deltema Salud

Escritorio de Asuntos Sociales de Género
Oficinade asuntos Multilateralesy de
Integracion

Ministerio del Poder Popular para Relaciones
Exteriores

Caracas, Venezuela

oramaikae @gmail.com

EXPERTOS Y INSTITUCIONES/AGENCIAS

CMNUCC

Daniel Galvan Perez

Oficial Técnico

Centrode Colaboracidn Regional de la
Convencién Marco de las Naciones Unidas
sobre el Cambio Climatico (CMNUCC)
Ciudad de Panama@, Panama
dgalvanperez@unfccc.int

34

CONVENIO SOBRE LA DIVERSIDAD BIOLOGICA
Cristina Romanelli

Executive Secretary

Conveniosobre la Diversidad Bioldgica

413 SaintJacques Street, suite 800

Montreal, Canada

cristina.romanelli@cbd.int

ONU MEDIO AMBIENTE

Sebastian Rodriguez Claros

Especialistade Adaptacién

Unidad de Cambio Climatico

OficinaRegional para AméricaLatinay el Caribe
Ciudad de Panam@, Panama
sebastian.rodriguez@un.org

ORGANIZACION METEOROLOGICA MUNDIAL
Cristian Escobar

Oficial Nacional

Proyectos paraSudamérica (OMM)
Organizacion Meteoroldgica Mundial (OMM)
Asuncion, Paraguay

cescobar@wmo.int

ASOCIACION INTERAMERICANA DE
INGENIERIA SANITARIA Y AMBIENTAL (AIDIS)
Rosalba Sarafian

Vicepresidenta Técnica

BuenosAires, Argentina
rsarafian@hotmail.com

INSTITUTO INTERAMERICANO DE
COOPERACION PARA LA AGRICULTUIRA (IICA)
Carolina Pivetta

OficinaTécnica

Buenos Aires, Argentina
carolina.pivetta@iica.int

Edith Obschatko
Especialistaen Politicas
BuenosAires, Argentina
edith.obschatko@iica.int

Tomas Krotsch

Especialistaen Sanidad Agropecuaria
BuenosAires, Argentina
tomas.krotsch@iica.int



mailto:hnavarro@minsa.gob.pe
mailto:cciganda@msp.gub.uy
mailto:gatoviejo@gmail.com
mailto:oramaikae@gmail.com
mailto:dgalvanperez@unfccc.int
mailto:cristina.romanelli@cbd.int
mailto:sebastian.rodriguez@un.org
mailto:cescobar@wmo.int
mailto:rsarafian@hotmail.com
mailto:carolina.pivetta@iica.int
mailto:edith.obschatko@iica.int
mailto:tomas.krotsch@iica.int

NDC PARTNERSHIP

Cayetano Casado
ConsultorRegional, LAC

NDC Unidad de Suporte y Asociacion
Ciudad de Panama, Panama
cayetanocasado@ndcpartnership.org

ORGANISMO ANDINO DE SALUD
(ORAS/CONHU)

Luis Beingolea More

Coordinadorde Vigilancia Epidemioldgicay
Salud Ambiental (ORAS - CONHU)

Lima, Peru

Ibeingolea@conhu.org.pe

ORGANIZACION DEL TRATADO DE
COOPERACION AMAZONICA (OTCA)
Luis Francisco Sanchez Otero
CoordinadorRegional de Salud
Brasilia, Brasil
francisco.sanchez@otca.org.br

Roberto Sanchez Saraiva
Coordinadorencargado de Cambio Climaticoy
Desarrollo Sostenible

Brasilia, Brasil

roberto.sanchez@otca.org.br

SALUD SIN DANO

VeronicaOdriozola

Directora Ejecutiva paraAméricaLatina
Buenos Aires, Argentina
veronicaodriozola@saludsindano.org

CONSEJO NACIONALDE INVESTIGACIONES
CIENTIFICASy TECNICAS

Matilde Rusticucci

Investigadora Principal

Buenos Aires, Argentina

mati @at.fcen.uba.ar

INSTITUTO BOLIVIANO DE BIOLOGIA DE
ALTURA (1BBA)

Marilyn Silvia Aparicio-Effen

Unidad de Cambio Climatico Ambiente y Salud
La Paz, Bolivia

marilyneffen@gmail.com

RED ARGENTINA DE MUNICIPIOS FRENTE AL
CAMBIO CLIMATICO

Emanuel Ayala

RAMCC frente al Cambio Climatico

Rosario, Santa Fe

eayala@ramcc.net

Ricardo Bertolino

Director

RAMCC frente al Cambio Climdtico
Rosario, SantaFé, Argentina
rbertolino@ramcc.net

SERVICIO METEREOLOGICO NACIONAL
(ARGENTINA)

Paula Etala

Gerente de Investigacion, Desarrolloy
Capacitacion

Buenos Aires, Argentina
petala@smn.gov.ar

Ramon De Elia

Coordinador General de Investigaciones
BuenosAires, Argentina
gidyc@smn.gob.ar

OPS/OMS ARGENTINA

AlejandraBonadé

Reduccidn de Riesgo de Desastresy Promocién
Seguridad Humana

BuenosAires, Argentina

bonadeale @paho.org

AlejandraFerrero

Consultora Nacional en Promociénde laSaludy
Entornos Saludables

BuenosAires, Argentina

ferreroale @paho.org

OPS/OMS CHILE
Claudio Canales Gonzalez
Consultor Nacional

Departamento de Emergencias de Salud
Santiago, Chile
canalescla@paho.org



mailto:CayetanoCasado@ndcpartnership.org
mailto:lbeingolea@conhu.org.pe
mailto:francisco.sanchez@otca.org.br
mailto:roberto.sanchez@otca.org.br
mailto:veronicaodriozola@saludsindano.org
mailto:mati@at.fcen.uba.ar
file:///C:/Users/vaughteli/AppData/Local/Microsoft/Windows/Temporary%20Internet%20Files/Content.Outlook/468Q0O9I/marilyneffen@gmail.com
mailto:eayala@ramcc.net
mailto:rbertolino@ramcc.net
mailto:petala@smn.gov.ar
mailto:gidyc@smn.gob.ar
mailto:bonadeale@paho.org
mailto:ferreroale@paho.org
mailto:canalescla@paho.org

OPS/OMS PERU

Rubén Mayorga
CoordinadorSubregional

Programa para Américadel Sur (SAM)
Lima, Peru

mayorgarub@paho.org

OPS/OMS WDC

Carlos Andrés Emmanuele
Especialista, Cooperacién parael
Desarrollode laSalud
Washington, D.C., USA
emanuelcar@paho.org

OPS/OMS WDC
Daniel Buss

AsesorRegional, Cambio Climaticoy Salud

Washington, D.C., USA
bussd@paho.org

Elida Vaught

Consultora

Cambio Climaticoy Salud
Washington, D.C., USA
vaughteli@paho.org

OPS/OMS WDC

Oscar Mujica

AsesorRegional, Epidemiologia Social
Washington, D.C., USA
mujicaos@paho.org

36


mailto:mayorgarub@paho.org
mailto:emanuelcar@paho.org
mailto:bussd@paho.org
mailto:vaughteli@paho.org
mailto:mujicaos@paho.org



