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RESOL UCION 638/2001
MINISTERIO DE SALUD (MS)

Salud publica -- Programa de Calidad de Aire y Salud
- Prevencion de Riesgos para la Salud por Exposicién
a Contaminacion Atmosférica -- Objetivos --
Autoridadesy estructura.

Fecha de Emision: 04/06/2001; Publicado en: Boletin
Oficial 07/06/2001

VISTO € Expediente Nro. 2002-3273/01-8 del Registro de este Ministerio, y
CONSIDERANDO:

Que la contaminacion del aire es una amenaza aguda, acumulativa y crénica para la salud
humana y el ambiente, y que la poblacion esta expuesta a contaminantes del aire en
exteriores e interiores, especia mente, en los ambitos urbanos.

Que esa exposicion puede generar 0 agravar afecciones respiratorias, cardiacas,
intoxicaciones y otras condiciones, y puede ser especiamente riesgosa para personas con
enfermedades pulmonares o0 cardiacas cronicas, embarazadas, ancianos y nifios, y para la
poblacion que trabaja en las calles y/o que vive en condiciones de precariedad.

Que los problemas de salud causados por la contaminacién pueden verse influidos por
factores tales como magnitud, alcance y duracion de la exposicion, edad y susceptibilidad
de cada persona, entre otros.

Que estudios recientemente realizados por expertos de la ORGANIZACION
PANAMERICANA DE LA SALUD indican que el problema est4 evolucionando en forma
creciente en AméricaLatina.

Que en nuestro pais la informacién bésica para evaluar la situacion y cuantificar tendencias
es limitada 'y el crecimiento poblacional en zonas urbanas, segun proyecciones del Censo
Nacional de Poblacién, aumenta afio tras afio el niUmero de sujetos expuestos al riesgo.

Que muy pocas areas del pais cuentan con inventarios de fuentes de emision, evallan tipo y
cantidad de contaminantes en el aire urbano y, menos alin, tienen programas de vigilancia
con fines de prevencién y control.

Que lainformacién epidemiol 6gica ambiental es muy escasay muy pocos paises han fijado
normas al respecto, siendo la Argentina uno de los paises con elevada necesidad de contar
con dichainformacion.

Que es responsabilidad del Sector Salud promover las condiciones para que la poblacién
tenga garantizado su derecho al aire puro.

Que e megjoramiento de la calidad del aire representa una herramienta fundamental en la
prevencion de enfermedades producidas por la presencia de altos niveles de contaminantes
de aire exterior e intradomiciliario.

Que corresponde destacar que los riesgos de ocurrencia de episodios de contaminacion del
aire no estan limitados a las grandes urbes y pueden manifestarse aiin en forma puntual
también en nlcleos poblacionales urbanos medianos o pequefios y en los nlcleos rurales,
ya que es funcion de las fuentes contaminantes que pudieran existir, naturales o
antropogénicas.

Que e MINISTERIO DE SALUD ha venido trabajando ininterrumpidamente desde €l afio
1972 en la tematica, siendo pionero en América Latina en este aspecto y modelo de
referencia para otros paises de laregion.
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Que en €l afio 1973 se dict6 laLey Nro. 20.284 -Norma para prevencion de los recursos del
aire- que ha servido como base para la formulacion de leyes y normas provinciales y
municipales.

Que por dicha ley se hace responsable a la autoridad sanitaria de la aplicacion y
fiscalizacion de las normas para la preservacion de los recursos del aire y de estructurar y
gjecutar un programa de caracter nacional.

Que la DIRECCION DE PROMOCION Y PROTECCION DE LA SALUD, através del
DEPARTAMENTO DE SALUD AMBIENTAL, ha venido trabagjando en la prevencion de
riesgos por la presencia de contaminantes en €l aire y en la organizacion de un programa
nacional de minimizacién de dicho riesgo por méas de QUINCE (15) afios.

Que desde su inicio esta experiencia ha contado con e apoyo técnico cientifico del
CENTRO PANAMERICANO DE ECOLOGIA HUMANA Y SALUD (ECO) y dd
CENTRO PANAMERICANO DE INGENIERIA SANITARIA Y CIENCIAS DEL
AMBIENTE (CEPIS), dependientes de la ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA
SALUD, y de la ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD a través del Proyecto
"Global Environmental Monitoring System" (GEMS)-AIRE, de Monitoreo Global del
Ambiente.

Que en ese marco se ha conformado una Red Nacional de Calidad del Airey Salud, que
incluye una Red de Laboratorios de Calidad de Aire, con cabecera en €
DEPARTAMENTO DE SALUD AMBIENTAL, y est4 integrada por organismos que
operan estaciones de monitoreo inscriptas o no en e Proyecto AMISGEMS
AIRE/OPS/IOMS, y una Red Naciona de Profesionales de la Salud y de la Salud Ambiental
gue agrupa personas y organizaciones que estan trabajando en la problemadtica de la
contaminacion del airey sus efectos en la salud humana.

Que esta Red Nacional de Calidad del Airey Salud cubri6 en tiempo y espacio, de acuerdo
alas demandas

jurisdiccionales y a las posibilidades técnicas, administrativas y financieras, a ONCE (11)
ciudades o conglomerados, con méas de DIECISIETE MILLONES (17.000.000) de
habitantes, incluyendo las Provincias de BUENOS AIRES, CHUBUT, CORDOBA,
ENTRE RIOS MENDOZA, SALTA, SANTA FE y TUCUMAN, y los Municipios de
BAHIA BLANCA, CORDOBA, PARANA, POSADAS, ROSARIO, SAN LORENZO,
ZARATEyY|laCAPITAL FEDERAL.

Que a la misma se deben agregar ciudades mas pequefias, pero que han tenido problemas
puntuales, como las ciudades de Puerto Madryn, Trelew, Rawson y Comodoro Rivadavia,
bajo la emergencia de las cenizas volcanicas provenientes de la erupciéon del Volcan
Hudson en 1992.

Que hasta e presente se han realizado OCHO (8) Talleres Nacionales y Regionales sobre
diversos aspectos de la Evaluacion y Manejo de Riesgos por Exposicion a Contaminantes
Atmosféricos; con la participacion de mas de TRESCIENTOS (300) profesionaes y
técnicos de ONCE (11) provinciasy CATORCE (14) municipios.

Que se ha prestado asesoramiento a numerosos municipiosy provincias para la elaboracion
de Programas de Calidad de Airey Salud en €l nivel local.

Que desde 1982 se recopilan, consolidan y remiten al Banco Mundial de Datos |os datos de
monitoreo de la calidad del aire obtenidos por los integrantes de la Red de Laboratorios de
Calidad del Aireinscriptos en el Proyecto AMIS'GEMS-AIRE de la OPSIOMS.

Que se ha presentado un informe de lo actuado dentro del Proyecto GEMS-AIRE en la
Reunion Mundia sobre Gestion de la Calidad del Aire que tuvo lugar en México en 1997
(Documento AIDIS/IOPS/OM S/CINAIM/SMISAAC/CAM/IDIU).

Que una presentacion de similar tenor fue redlizada en e | ENCUENTRO
LATINOAMERICANO SOBRE CALIDAD DEL AIREY LA SALUD que tuvo lugar en
Santiago de Chile en 1999 (Documento CEPIS/ OPS PWR-Chile/ CONAMA/ SESMA/
MINSAL/ MINTRATEL.1999), durante e cual se participd en la elaboracion de
recomendaciones para contribuir con la formulacion del Plan Regional sobre Calidad de
Aire Urbano y Salud para el periodo 2000-2009 de la OPS.



Que se presentaron las acciones desarrolladas por el Programa Nacional en e Seminario
Internacional sobre "Gestion de la Calidad de Aire en la Ciudad de Buenos Aires’ en
Buenos Aires, 1997; en e ENCUENTRO NACIONAL DE MONITOREO DE AIRE RED
GEMS-AIRE/OPS/OMS, redlizado en Cérdoba en 1997, y en € Seminario "Gestion de la
Calidad del Aire Urbano" realizado en Rosario en 1999 en e marco del X CONGRESO
ARGENTINO DE SANEAMIENTO Y MEDIO AMBIENTE.

Que desde 1995 se proveen drogas, reactivos y material de vidrio a los laboratorios de la
Red Nacional de Laboratorios de Salud Ambiental, a fin de apoyar su funcionamiento y
asegurar la continuidad en la recoleccién de informacion.

Que en 1999 se realizd una Encuesta Nacional de Laboratorios de Calidad del Aire en base
a un modelo elaborado por CEPIS/OPS, alcanzando a todas las jurisdicciones provinciales
y municipales que conforman la Red Nacional de Calidad de Airey Salud.

Que se han iniciado las tareas destinadas a realizar un mapeo de areas criticas mediante €l
empleo de un sistema georreferencial.

Que € area de la epidemiologia ambiental necesita mayor desarrollo en € pais, a fin de
contar con indicadores de salud ambiental que vinculen las dos areas de trabajo y faciliten
larealizacion de acciones de prevencién y control.

Que para abordar en forma integral e problema de la Calidad del Aire en el marco de la
Salud Ambiental, se ha enfatizado la necesidad de formar equipos interdisciplinarios en el
ambito local, con herramientas epidemiol 6gicas, de monitoreo y vigilancia.

Que la DIRECCION DE PROMOCION Y PROTECCION DE LA SALUD dependiente de
la SUBSECRETARIA DE ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD, éabor6 y tramit6 el
"PROGRAMA DE CALIDAD DE AIRE - Prevencion de Riesgos para la Salud por
Exposicion a Contaminacion Atmosférica’.

Que los objetivos del PROGRAMA DE CALIDAD DE AIRE Y SALUD - Prevencion de
Riesgos para la Salud por Exposicién a Contaminacion Atmosférica - se enmarcan dentro
de la politica Sustantiva Uno, Politicas Instrumentales de 1.1 a 1.8, la Politica Sustantiva
Dos, Politicas Instrumentales 1.2, 1.6, 1.10, y la Politica Sustantiva Tres, Politicas
Instrumentales 1.4, 1.5, 1.6, y 1.7., enunciadas en & Decreto Nro. 455/00 "Marco
Estratégico Politico parala Salud de los Argentinos”.

Que la DIRECCION GENERAL DE ASUNTOS JURIDICOS ha tomado la intervencién
de su competencia.

Que se actlia en uso de las facultades conferidas por la "Ley de Ministerios - T.O. 1992",
modificada por su similar nro. 25.233.

Por ello,

EL MINISTRO

DE SALUD

RESUELVE:

Articulo 1° - Apruébase el PROGRAMA DE CALIDAD DE AIRE Y SALUD - Prevencion
de Riesgos para la Salud por Exposicion a Contaminacion Atmosférica, en jurisdiccién del
DEPARTAMENTO DE SALUD

AMBIENTAL de la DIRECCION DE PROMOCION Y PROTECCION DE LA SALUD
dependiente de la SUBSECRETARIA DE ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD, que
como Anexo | forma parte integrante de |a presente.

Art. 2° - Los fondos que requiera la implementacion de este Programa provendran de las
partidas oportunamente asignadas en e presupuesto de este Ministerio y, eventualmente, de
Organismos Internacionalesy otras instituciones.

Art. 3° - Comuniquese, publiquese, dése a la Direccion Nacional del Registro Oficial y
archivese.

Héctor J. Lombardo.

ANEXO|
DIRECCION DE PROMOCION



Y PROTECCION DE LA SALUD

PROGRAMA DE CALIDAD DEL

AIREY SALUD

Prevencion de Riesgos parala Salud por Exposicion a Contaminacion Atmosférica

Art. 1° - El Proposito de este Programa es disminuir la morbimortalidad debido a la
contaminacion del aire priorizando e enfoque de promocién y proteccién de la salud,
desarrollando acciones tanto sobre las personas como sobre el medio ambiente, dentro del
marco estratégico de Atencion Primaria de la Salud - Atencion Primaria de la Salud
Ambiental (APS-APSA).

Art. 2° - Los objetivos generales de este Programa serén:

a - Evitar que se produzcan enfermedades causadas por deficiente calidad del aire urbano
exterior e intradomiciliario.

b - Disminuir las consecuencias en situaciones de la exposicion crénica a contaminantes
atmosféricos.

¢ - Minimizar €l riesgo en situaciones de exposicién aguda a contaminantes atmosféricos.

d - Fomentar |a prevencion de emisiones de contaminantes ala atmosfera.

e - Promover lavigilancia epidemiologicay ambiental de la calidad del airey suimpacto en
la salud humana.

f - Promover y asesorar la realizacion de investigaciones epidemiol 6gicas ambientales para
facilitar latomade decisiones anivel regional y local.

Art. 3 - Serén objetivos especificos del Programa:

a - ldentificar, mensurar y localizar geograficamente |os riesgos derivados de la deficiente
calidad del aire urbano exterior e intradomiciliario.

b - Identificar poblaciones expuestas, su grado de desproteccion, su magnitud y su postura
frente a problema.

¢ - Estudiar, analizar y definir indicadores que relacionen contaminantes del aire con sus
efectos en la salud.

d - ldentificar los actores involucrados en la cadena de sucesos que preceden a la
enfermedad a partir del abordaje del problema desde os riesgos.

e - Promover el establecimiento de redes de trabgjo interdisciplinarias e intersectoriales con
especial motivacion en la prevencion.

f - Jerarquizar las actividades de educacion para la salud e informacion, destacando € rol
protagénico del individuo en las actividades de proteccion de la salud.

g - Promover la adopcion de nuevos marcos normativos y la actualizacion de la legislacion
existente anivel local, regional y nacional.

Art. 4° - Seran metas de este Programa:

a- ldentificar jurisdiccionalmente a los responsables nodales de la Red Nacional de Calidad
del Airey Salud, apoyar su gestion y coordinar sus actividades con las de sus pares de otras
jurisdicciones.

b - Conocer las actividades en curso, oficiales y no oficiales, y metodologias empleadas
para e monitoreo y evaluacion de la calidad del aire y los estudios de los efectos de la
misma en las personas, asi como las acciones de prevencién en el ambiente y en la
poblacion.

c - Fortalecer el desarrollo de la Red Nacional de Laboratorios de Salud Ambiental,
apoyando los laboratorios provinciales y/o municipales para € fortalecimiento de los
programas locales de Calidad del Aire, orientados hacia la vigilancia atmosférica y la
determinacion puntual de situaciones de riesgo.

d - Estimular & desarrollo de sistemas de medicion de emisiones, la aplicacion de modelos
de dispersion de contaminantes en la atmésfera, la evaluacion de la calidad del aire
intradomiciliario y lavigilancia del aire urbano exterior.

e - Desarrollar y promover programas de actualizacién profesional y técnica en latemética.

f - Promover programas educativos e informativos con contenidos cientificos actualizados.

g - Promover a nivel nacional, provincia y municipal € tratamiento legisativo del tema
tomando fundamentalmente en consideracion las situaciones de riesgo para la poblacion.
Art. 5° - Laestrategia del Programaincluira



5.1- Viasde abordaje:

a) ldentificacion de riesgos.

b) Investigacién de dafios y consecuencias.

¢) Mangjo de riesgos.

5.2 - Forma de tratamiento:

Investigacion del marco de trabajo intersectorial y federalizado, atento a distribucion y
magnitud de los riesgos en las distintas &reas geogréficas del pais.

5.3 - Mapeo de actores:

Identificacion y rol de los mismos.

5.4 - Areas de Intervencion:

Desde |os Riesgos, con intencion prioritariamente preventiva.

Art. 6 - Autoridadesy Estructura:

Ladireccion del PROGRAMA DE CALIDAD DE AIRE Y SALUD estard a cargo del Jefe
del DEPARTAMENTO DE SALUD AMBIENTAL, dependiente de la DIRECCION DE
PROMOCION Y PROTECCION DE LA SALUD, SUBSECRETARIA DE ATENCION
PRIMARIA DE LA SALUD, SECRETARIA DE ATENCION SANITARIA, € cud
designara a profesionales de su dependencia, a cargo de este Programa y definira la
estructura operativa del mismo.

Art. 7. - Financiamiento

El Programa se financiara con los recursos presupuestarios del Tesoro Nacional, en €l
marco del presupuesto del Departamento de Salud Ambiental, y eventualmente con los
recursos que aporten organismos internacionales y otras instituciones para actividades
especificas segun disponibillidad.

Art. 8 - Actividades 2000-2003.

a- Enmarquese el Programaen el Plan Regional sobre Calidad de Aire Urbano y Salud para
el periodo 2000-2009/CEPIS/ OPS/OMS, tomandolo como guia para € desarrollo, de
acuerdo a las politicas nacionales, recursos técnicos, administrativos y financieros,
adecuandolo alas necesidades y posibilidades de |as jurisdicciones.

b - Artictlese con e Plan Regional sobre Calidad de Aire Urbano y Salud para el periodo
2000-2009 (CEPIS/IOPS/OMYS).

c - Fortalézcanse la capacidad de las jurisdicciones que se encuentran bajo riesgo potencial
de exposicién a contaminantes atmosféricos en los aspectos de monitoreo, vigilancia,
investigacion, diagndstico, prevencion, control, y actualizacién de recursos humanos.

d - Articllese con los Centros de Atencion Primaria de Salud Ambiental (CAPSAS) y de
Atencion Primaria de la Salud (APS), asi como con otros organismos internacionales,
nacionales, provinciales y municipal es competentes en la tematica.

e - Promuévase la inscripcion activa a programa sociedades cientificas y otras ONGs
interesadas en el tema.

(*) e - Realicese actividades de consultoriay asesoramiento a municipiosy provincias.

f - Fortalézcase la Red Naciona de Laboratorios de Salud Ambiental a través de la
provision de drogas y material de vidrio para determinacion de contaminantes en aire a los
laboratorios incorporados a la Red acorde con la carga de determinaciones anuales que
manifieste la autoridad sanitaria jurisdiccional respectiva, y de la capacitacion de sus
recursos humanos.

g - Elabdrese un mapeo de zonas de riesgo mediante el uso de un soft georeferencial.

h - Coordinese actividades con € Ingtituto Nacional de Enfermedades Respiratorias (INER)
"Dr. E. Coni", y € Instituto Nacional de Epidemiologia (INE) "Dr. J. H. Jara’, ANLIS "Dr.
C. Mabran" en caidad de colaboradores permanentes, a fin de dar cumplimiento a las
metas previstas en el ambito de la investigacion y la vigilancia epidemiol égica ambiental y
la actualizacion de recursos humanos en esta tematica.

i - Realicese la diseminacion selectiva de informacion.

j - Actualicese bianualmente la Encuesta Nacional de Laboratorios de Calidad del Aire en
base a modelo de CEPIS/OPS; que incluya a todos los laboratorios que conformen la Red
Nacional de Calidad de Airey Salud.

k - Realicese anualmente una reunion nacional de responsables jurisdiccionales del



Programa a fin de intercambiar criterios técnicos, evaluar el impacto de lo actuado a nivel
local y considerar la actualizacion de |as necesidades en |o inmediato.

(*) Conforme Boletin Oficial.

Art. 9. - Seran indicadores de gestion del Programa:

a- Magnitud de la poblacion bajo programa

b - Inversién comprometida por las jurisdicciones bajo programa.

¢ - NUmero de organismos y/o personas incorporadas ala Red Nacional de Calidad de Aire
y Salud.

d - Grado de desarrollo de la Red Nacional de Laboratorios de Salud Ambiental.

e - Numero de profesionales y técnicos actualizados en el tema.

f - Produccion de informes y documentos técnicos.

g - Participacién en eventos locales, regionales, regionales y/o nacionales destinados al
desarrollo y/o promocién del Programa Nacional.

h - Participacion en eventos internacionales dentro del marco del Plan Regional sobre
Calidad de Aire Urbano y Salud para el periodo 2000-2009/CEPIS/OPS./OMS.
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