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Existen pruebas sustanciales que demuestran
que la degradacién del medio ambiente puede te-
ner impactos agudos y crénicos en la salud hu-
mana.

La degradacion de los ecosistemas terrestres y
acuaticos genera complejas reacciones en ca-
dena, con diversos impactos en la salud y el bie-
nestar humano.

Los brotes y la creciente incidencia de diferentes
enfermedades infecciosas emergentes, reemer-
gentes y endémicas en la Amazonia pueden estar
asociados a los cambios ambientales, incluyendo
la deforestacion.

La contaminacion, incluida la polucion del aire
producida por la deforestacion y los incendios fo-
restales, y la contaminacién por mercurio en los
sistemas acudticos a causa de la mineria afectan
la salud humana en el corto y largo plazo.

Es necesario mejorar los servicios de salud pu-
blica en toda la region, incluyendo un mayor ac-
ceso, saneamiento ambiental y una estrecha vigi-
lancia de las enfermedades infecciosas en las
poblaciones humanas para reducir el riesgo de
aparicion de virus en las poblaciones silvestres

6)

7)

8)

9)

La prevencion de enfermedades infecciosas re-
quiere un sélido sistema de vigilancia centrado
en la circulacion de patdgenos en el medio am-
biente (agua, suelo y sedimentos), asi como tam-
bién en las poblaciones con vectores de enferme-
dades y en reservorios animales.

Es necesario seguir investigando las complejas
interacciones entre los factores que impulsan la
deforestacién y la degradacién de los ecosiste-
masylasucesiva carga de enfermedades en lare-
gion Amazodnica. Es especialmente importante
incorporar el papel que juegan la deforestacion y
el cambio climadtico en la modelizacion de enfer-
medades transmitidas por vectores.

La reduccién de la deforestacién y, como conse-
cuencia, de los incendios forestales, es impres-
cindible para disminuir los sindromes respirato-
rios en la region.

Es fundamental frenar las operaciones mineras
ilegales para detener la contaminacioén por mer-
curio del agua y la pesca.

10) Se necesitan métodos y enfoques innovadores

para abordar los impactos acumulativos mas
complejos de la degradaciéon de ecosistemas
acuaticos y forestales sobre la salud humana.
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11) Se requieren politicas legitimas de gestion par-
ticipativa, desarrolladas en un marco intercultu-
ral (por ejemplo, Indigena, académico e institu-
cional) para mejorar las estrategias tanto de
seguridad alimentaria como de salud humana. El
fomento de practicas socialmente justas y cultu-
ralmente sensibles puede lograrse a través de
una investigacion orientada a la accién, en la que
el mundo académico y los actores comunitarios
desarrollen conjuntamente soluciones practicas.

Resumen Los bosques Amazonicos y los ecosiste-
mas acudticos son la base de varios servicios ecosis-
témicos, los cuales desempenan un papel crucial en
los medios de vida, bienestar y salud de los seres hu-
manos. Algunos de los problemas de salud mas re-
levantes y desafiantes de la Amazonia estan relacio-
nados con la deforestacion y la degradacion de los
ecosistemas terrestres y acuaticos, incluyendo el
riesgo de contraer enfermedades infecciosas y pro-
blemas respiratorios a causa de la exposicién al
humo proveniente de la deforestacion e incendios
forestales y por la contaminacién por mercurio pro-
vocada por la mineria del oro. Aqui demostramos
que esta degradacion ambiental afecta a la salud de
millones de habitantes de la region.

Introduccion Segin la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS), la salud es "un estado de completo bie-
nestar fisico, mental y social", que va mas alla de la
ausencia de enfermedades o dolencias?. Disfrutar de
un medio ambiente limpio y sostenible es esencial
para la salud y el bienestar de los seres humanos?, y
preservar regiones cruciales como la cuenca del
Amazonas es fundamental para lograr ese objetivo.
Sin embargo, la cuantificacién de los riesgos e im-
pactos de la degradacion ambiental en la salud hu-
mana plantea varios retos metodolégicos, sobre
todo cuando se consideran complejidades como la
salud mental o el bienestar social. Por ejemplo, la
pérdida de la cultura, lengua y tradiciones tiene in-
dudablemente un profundo impacto a largo plazo en
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el bienestar de los pueblos Indigenas y las comuni-
dades locales, que ya de por si son vulnerables®*.

En general los factores que impulsan la deforesta-
cién y la degradacion ambiental en la Amazonia son
multiples: la expansién agricola, la tala de arboles,
los incendios, la mineria, la expansién urbana y las
represas hidroeléctricas®®. El tipo y el nivel de de-
gradacion asociados a cada una de estas actividades
puede tener impactos especificos en la transmision
de enfermedades infecciosas, especialmente las
zoonoticas o aquellas que se contagian por vecto-
res’. También pueden contribuir a otros problemas
de salud como son los sindromes respiratorios, ex-
posicion a mercurio y la inseguridad alimentaria.
Los procesos relacionados con estas actividades
pueden tener impactos adicionales, que a menudo
agravan las condiciones de bienestar.

Impactos de la deforestacion en la diversidad y la
propagacion de enfermedades Los cambios am-
bientales en la Amazonia -en particular aquellos
asociados con el clima, microclimas y el uso de la
tierra-, se han relacionado repetidamente con el
mayor riesgo (y la incidencia) de enfermedades in-
fecciosas que emergen y que vuelven a surgir, y que
se espera que aumenten con la deforestacion y el
cambio climatico antropogénico. Existen importan-
tes diferencias en funcién de la dindmica de cada
agente infeccioso. A continuacién, se comentan al-
gunos casos.

Malaria Tras décadas de trabajo en torno a la defo-
restacién de la Amazonia y los pardasitos Plasmodium
que causan malaria en los seres humanos, se ha de-
mostrado que existe una relacion a escala depen-
diente no lineal con la incidencia de la enfermedad?,
asi como también una importante retroalimenta-
cién entre su incidencia y la deforestacion®. Los ana-
lisis de la densidad del mosquito Anopheles darlingi,
principal vector de malaria en Sudamérica, revelan
una relacién positiva con la deforestacién reciente!®
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12 lo que implica que la tala forestal aumenta el
riesgo de malaria cerca de los bordes del bosque. Sin
embargo, en regiones con asentamientos humanos
consolidados, la incidencia de la malaria esta corre-
lacionada de manera positiva con la cobertura fores-
tal'>!4, Esta aparente no linealidad se explica en
parte por la ecologia de A. darlingi, que se ve favore-
cida en los bordes del bosque, lo que se traduce en
un mayor riesgo de malaria tanto en las dreas recién
deforestadas®®'® como en los parches de bosques en
las zonas urbanas.

Los factores socioeconomicos, incluyendo el mo-
mento de la actividad humana y los patrones de mi-
gracion, pueden también tener un papel importante
en la modulacion del riesgo de malaria y los resulta-
dos de la enfermedad, lo que refleja una estrecha re-
lacion entre la ecologia del vector y las actividades
humanas. Asimismo, a una escala espacial distinta,
la presencia de minas de oro se ha relacionado con
una mayor incidencia de la malaria en Brasil'4, lo
gue demuestra como el cambio ambiental aumenta
la exposicion.

Por ultimo, a escala de la Amazonia brasileiia, estu-
dios recientes sugieren una relacion compleja y bi-
direccional entre el riesgo de malaria y la deforesta-
cion. Aunque la deforestacidon incremento
significativamente la transmision de la enfermedad
(un aumento del 10% en la deforestacién condujo a
un crecimiento del 3,3% en la incidencia de mala-
ria), una alta carga de malaria a su vez redujo la tala
de bosques (un 1% mas en la incidencia de malaria
condujo a una disminucién del 1,4% en la defores-
tacion). Esto ultimo fue asociado a cambios en el
comportamiento humano, actividad econémica, mi-
gracion, asentamiento y la fuerza de la interaccion,
que se atenuo a medida que se intensificaba el uso
de la tierra®.

Chagas La enfermedad de Chagas, transmitida por
los triatominos Rhodnius y Triatoma, también
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responde a los cambios ambientales. En la interfaz
entre los asentamientos humanos y los habitats fo-
restales, los vectores de Chagas parecen haberse
adaptado rapidamente en asentamientos recientes,
lo que conlleva a una correlacion positiva entre la
fragmentacion de los bosques y la incidencia de la
enfermedad?!’. Sin embargo, los entornos urbaniza-
dos no estan completamente exentos de transmi-
sién a pesar de la falta de cobertura forestal. Esto se
debe a que el mal de Chagas puede contagiarse via
oral, a través de la ingesta de jugos de fruta contami-
nados, como en el caso del acaiy del bacaba'®2° Por
lo tanto, los nuevos asentamientos forestales expe-
rimentan ciclos de Chagas selvatico, pero los sitios
mas urbanizados -que se esperaria que tuviesen
menor abundancia de vectores debido a las altas
temperaturas y a la baja cobertura forestal'’-, expe-
rimentan brotes a través de un mecanismo epide-
miologico diferente’.

Leishmaniosis cutdnea americana Factores ambienta-
les como la deforestacién pueden correlacionarse
positivamente con la incidencia de la leishmaniosis
cutanea??2, Sin embargo, en los municipios Amazo-
nicos, laleishmaniosis cutdnea disminuye con el au-
mento en la eficacia del sistema sanitario?®. Ade-
mads, la introduccién de animales domésticos en
zonas de reciente asentamiento también puede con-
tribuir a la aclimatacion de los vectores a los paisa-
jes humanos, aumentando los riesgos de enferme-
dad por la deforestacion?*. Asi pues, las relaciones
no lineales entre la pérdida de bosques y el riesgo de
enfermedades estadn mediadas por los sistemas sa-
nitarios locales y sus interacciones con una diversa
fauna de vectores.

Surgimiento de nuevas enfermedades Los esfuer-
zos de vigilancia para identificar focos zoonéticos de
coronavirus con potencial de propagacion, sefalan
a la Amazonia como una region con una diversidad
excepcionalmente alta, aunque poco conocida, de
huéspedes virales y de virus?®. El aumento del
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contacto entre seres humanos y fauna silvestre tam-
bién aumenta el potencial de propagacién zoond-
tica?®. Las predicciones de riesgo se basan original-
mente en los hallazgos de coronavirus alfa y beta en
unas pocas especies de murciélagos, este ultimo es
sobre todo en la subfamilia de coronavirus que in-
cluye los patdégenos humanos que causan el SARS,
MERS y COVID-19% (aunque no se han encontrado
variedades asociadas de estos patdégenos humanos
en la fauna de América). Otros virus también circu-
lan en la regién Amazdnica y presentan serios ries-
gos de brotes incluyendo los arbovirus Rocio, Oro-
pouche, Mayaro y Saint Louis?’?®, hantavirus? y
arenavirus®. De las 500 especies registradas en el
Catalogo Internacional de Arbovirus, 220 ocurren
solamente en la Amazonia brasilena®'. Dado el es-
caso registro, el conocimiento sobre como el cambio
en el uso de la tierra incrementaria el riesgo de pro-
pagacion, sigue siendo limitado.

Puesto que la diversidad de virus en las poblaciones
de animales silvestres es enorme pero el potencial
de propagacién es limitado, una forma eficaz de evi-
tar futuras pandemias es realizar una estrecha vigi-
lancia de las enfermedades infecciosas en la pobla-
cién humana 323, La mejora de los servicios de salud
publica en toda la region también reduciria la carga
de reconocidos patdégenos como el Plasmodium o la
Leishmania, y es necesaria para disminuir el riesgo
de surgimiento de virus en las poblaciones silves-
tres. Aunque la Amazonia alberga una diversa gama
de huéspedes y diversas comunidades de virus de
potencial patdogeno humano desconocido, la preven-
cion de una pandemia catastrofica requiere la apli-
cacion de estrategias que mejoren la salud humana
en general.

La pandemia de COVID-19 ha recordado al mundo
los riesgos de los efectos zoonoticos. Sin embargo, el
potencial de contagio o contaminacion patégena de
seres humanos a la fauna silvestre es igual de im-
portante para la biodiversidad®®. Décadas de
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investigacién sobre los arbovirus transmitidos por
vectores han revelado las consecuencias del conta-
gio. Fuera de la Amazonia, en Espirito Santo (Bra-
sil), un brote de fiebre amarilla mato a docenas de
primates no humanos. Esto provoco una rapida res-
puesta por parte de la salud publica para vacunar a
las personas?®®. Aunque no se ha establecido una ca-
dena de transmision entre primates salvajes, se han
documentado mosquitos silvestres que albergan los
virus Chikungunya y Zika, recientemente introduci-
dos. Esto indica un riesgo plausible para la fauna sil-
vestre?®. El hallazgo de que los endémicos monos
nocturnos Aotus no contraen dengue después de la
exposicion a mosquitos infectados en Iquitos, su-
giere que la transmision del dengue permanece li-
mitado a los animales y fauna silvestre. Al igual que
con el riesgo de aparicién de zoonosis, para evitar el
establecimiento de reservorios zoonéticos para los
arbovirus se requiere invertir de forma sostenida en
la vigilancia de la diversidad de los virus que circu-
lan en la poblacion humana.

Impactos por la mineria de mercurio en la salud
humana y en la seguridad alimentaria Las explo-
taciones mineras de oro suelen estar asociadas a la
contaminacion en una serie de elementos como el
arsénico (As), cobalto (Co), plomo (Pb), manganeso
(Mn) y zinc (Zn)37%8, Estos elementos quimicos estan
asociados a una serie de efectos adversos para la sa-
lud, incluida la mortalidad infantil. Sin embargo, los
impactos de estas sustancias para la salud humana
en la Amazonia son todavia muy desconocidos. En
laregion, el principal impacto de las minas de oro en
la salud humana es la contaminacion por mercurio
(Hg). Las comunidades que viven cerca de las minas
de oro estdn expuestas a concentraciones nocivas
de Hg que se liberan durante la extraccién del oroy
se vierten en los cauces de agua, en los suelos y en la
atmosfera®. Una vez que el Hg metdlico inorgdnico
es liberado por las actividades antropogénicas, cier-
tas bacterias lo transforman en su version organica
mas toxica: el metilmercurio (MeHg). Este proceso
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permite que el MeHg ingrese a las redes alimenta-
rias acuaticas, donde puede acumularse en organis-
mos individuales (bioacumulacién), proceso que se
magnifica a medida que pasa a niveles troficos su-
periores (por ejemplo, biomagnificaciéon en peces
depredadores)*®*. Esto puede afectar a peces de
gran importancia para la seguridad alimentaria de
las comunidades locales*.

A pesar de la falta de anadlisis sistematicos, estudios
realizados en los ultimos 20 afios en Colombia, Pertu
y Bolivia han documentado la intoxicaciéon por Hg
incluso en poblaciones Indigenas remotas. Ademas,
la exposicién al Hg puede ser téxica incluso a dosis
muy bajas, y los efectos toxicologicos del MeHg son
de especial interés para la salud publica dada su ca-
pacidad de atravesar la placenta y la barrera hema-
toencefdlica*®. El MeHg alcanza elevados niveles
tanto para la circulacion materna como la fetal, con
el potencial de causar danos irreversibles en el
desarrollo del bebé, incluyendo la disminucion de
su capacidad intelectual y motora®. Los estudios
gue investigan las asociaciones entre los niveles de
Hg en el cabello y el rendimiento neuropsicolégico
encontraron estrechos vinculos entre el Hg y las de-
ficiencias cognitivas en ninos y adolescentes de toda
la Amazonia**4¢. El mercurio también puede impac-
tar en la salud de los adultos, afectando asi al sis-
tema digestivo, renal, nervioso y cardiovascular.
Puede incluso causar depresion, irritabilidad ex-
trema, alucinaciones y pérdida de memoria*’. Re-
cientemente, en comunidades Amazonicas se con-
firmo la enfermedad de Minamata como resultado
de la exposicién a altos niveles de MeHg, con sinto-
mas que incluyen temblores, insomnio, ansiedad,
alteracion de las sensaciones tactiles y de vibracion,
déficit visual y finalmente, la muerte.

Impacto de los incendios en la calidad del aire y la
salud humana La deforestacién y los incendios fo-
restales emiten grandes cantidades de particulas
contaminantes a la atmosfera. Esto degrada la
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calidad del aire, afectando la salud humana, espe-
cialmente entre los grupos vulnerables, como los ni-
nos pequenos*. La estacion seca es el periodo mas
critico de exposicion de la poblacion al humo de los
incendios; los niveles de particulas durante estos
meses suelen estar muy por encima de los niveles de
seguridad recomendados por la OMS. Las visitas a
urgencias aumentan durante la estacion seca, espe-
cialmente entre nifios y nifias menores de diez anos.
Estan positivamente correlacionadas con las con-
centraciones de PM;; (es decir, particulas de menos
de 2,5 micrometros de didmetro), que corresponden
a las particulas finas presentes en el humo®. Las
particulas finas pueden permanecer en la atmosfera
hasta por una semana, y pueden ser transportadas
por el viento hasta zonas urbanas, donde incluso lle-
gan a afectar la salud de habitantes que se encuen-
tran alejados del lugar de origen del incendio®%5,

Otros componentes del humo son el PM;o (material
particulado de menos de 10 micrometros de didme-
tro, pero de mads de 2,5 micréometros) y el carbono
negro. Ambos son extremadamente toxicos para los
seres humanos. El PM,, tiene el potencial de causar
danos en el ADN y matar las células®?, lo que con-
lleva al desarrollo de cancer al pulmén®3. Pueden pe-
netrar las zonas alveolares del pulmon, atravesar la
membrana celular, llegar al torrente sanguineo y
acumularse en otros organos. El PM; s y el carbono
negro se asocian a una reduccion de la funcion pul-
monar en ninos de 6 a 15 afnos®2%, Escolares de mu-
nicipios donde hay altos niveles de deforestacion, y
por tanto de incendios y humo, tienen una alta pre-
valencia de tener asma2?®®’. Las embarazadas son
también muy vulnerables a la contaminacién por
humo. La exposicion a material particulado (PMys) y
a monoxido de carbono (CO) procedentes de la
quema de biomasa, durante el segundo y tercer tri-
mestre de embarazo aumentan la incidencia de bajo
peso en un 50% en recién nacidos®®.
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Interacciones entre impulsores e impactos Las in-
teracciones entre impulsores e impactos de la de-
gradacion son complejas, y afectan tanto a las per-
sonas como a la biodiversidad a través de multiples
contextos especificos. Por ejemplo, la tala y la mine-
ria del oro conllevan una degradacién ambiental
que facilita la transmision de enfermedades por
vectores, como la malaria®°!, leishmaniasis®*°3,
hantavirus® y la enfermedad de Chagas®®. Se crean
nuevos nichos ecoldgicos que propician la introduc-
cién de vectores de enfermedades asimiladas y que
pueden llegar a mantenerse a largo plazo'®!!, La
transformacién de la tierra para la agricultura ge-
nera un escenario similar paralairrupcién de la ma-
laria "fronteriza"® y posiblemente de la leishmanio-
sis. Con el tiempo, la agricultura industrial a gran
escala agrava el cambio climatico®”-%%, reduciendo la
diversidad y calidad del suministro de alimentos.
Posteriormente, estos factores contribuyen a la do-
ble carga de malnutricion y al aumento de obesidad
y enfermedades cardiovasculares.

Muchas de las sinergias descritas se han producido
durante décadas y a menudo aumentan las de-
sigualdades que histéricamente han afectado a la
cuenca del Amazonas®®. Lo que hoy es diferente es
la escala y magnitud de la degradacién ya provo-
cada, sus efectos acumulativos y el decreciente po-
tencial para revertir estos procesos.

Incertidumbres y brechas de conocimiento Rela-
ciones complejas impiden realizar generalizaciones
sobre el impacto global de la degradaciéon medioam-
biental en el bienestar y la salud de las personas. La
caracterizacion de estas complejas relaciones re-
quiere estudios mas detallados, que abarquen esca-
las temporales y espaciales mas amplias. Ademas,
existe una necesidad de extender la investigacién
mas alld de la salud fisica para ampliar nuestra com-
prension de como la degradacion ambiental afecta a
la salud mental. El andlisis y la prediccion de impac-
tos que interactian a diferentes escalas, requiere
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marcos conceptuales mas amplios y flexibles. Los
enfoques ecosistémicos pueden ser valiosos para
entender las interacciones, sinergias y complejida-
des generales inherentes a las relaciones entre la
pérdida de bosques, degradacion de recursos hidri-
cos y la salud humana. Del mismo modo, la investi-
gaciéon multidisciplinaria que combina campos
como la observacion de la tierra, la ciencia de la in-
formacion, la modelizacién matematica, la econo-
mia, las ciencias sociales y la antropologia es funda-
mental para cuantificar estas brechas de
conocimiento y abordar las incertidumbres.

Conclusiones La relacion entre la conversion y la
fragmentacién de los bosques con la incidencia de
las enfermedades infecciosas es compleja, depen-
diente de la escala y a menudo condicionada por las
repercusiones socioecoldgicas. Ciertos vectores de
enfermedades pueden aumentar en las fronteras de
deforestacién, mientras que las enfermedades
emergentes asociadas ala propagacién zoonotica de
los hantavirus y arenavirus se han relacionado con
las actividades de deforestacion. Ademas, la matriz
espacial, la abundancia de animales domésticos y
ciertas actividades humanas modifican las enfer-
medades de manera que se pueda evitar su propa-
gacion. Hay una necesidad urgente de aclarar la re-
lacion entre los impactos individuales y los
acumulativos de las diferentes perturbaciones am-
bientales para orientar las politicas y minimizar sus
impactos. La degradacion ambiental no es sélo un
problema ecolégico sino también uno de caracter
socioeconomico y sanitario que afecta a millones de
hombres y mujeres de la region.
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