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x 

Impacto de las politicas ambientales sobre la salud 
de la poblacion dominicana 

Un abordaje metodo/6gico para una posterior exposici6n 

Dr. Vidor Hugo de Lancer' 

Un tema para desarrollar 

Ante el impacto de las polfticas ambien­
tales sobre la poblaci6n dominicana, se pueden 
asumir dos perspecivas de abordaje. 

Por una parte esta aquella perspectiva de 
caracter descriptivo que permite asociar las 
polfticas am bientales a sus posibles efectos 
sobre la salud en la poblaci6n. 

En otra direcci6n, holistica y a toda 
c1aridad dlalecticamente orientada, esta aquella 
perspectiva que asocia las politicas ambientales 
y la salud, a todo un conjunto macroecon6mico, 
en la quela salud y el medio ambiente son dos 
elementos sustantivos de las politicas sociales 
y economlcas de un pafs. 

Asumir la primera perspectiva nos 
conduciria a una fenomenologfa social que 
obstruye la posibilidad de comprender tres 
elementos metodol6gicos importantes: 

• Que tanto las polfticas ambientales, como los 
perfiles de salud- enfermedad de una 
comunidad, estan subordinados en terminos 
macropoliticos a una dimensi6n mas amplia 
del fen6meno-ambiente salud-enfermedad. 

•	 Es preciso entender que las polfticas 
ambientales, las polfticas sanitarias y el 
propio perfil epidemiol6gico de una 
comunidad, tienen una relaci6n multicausal 

con las politicas econ6micas que en ultima 
instancia traducen los modelos econ6micos, 
impuestos, transferidos 0 adoptados. 

•	 Que esos modelos transferidos como el caso 
que nos ocupa desde la logica compulsiva 
del pago de la deuda y de los esquemas de 
intercambio de un nuevo orden, tienen 
adheridos unos efectos sobre el ambiente y 
la salud. 

•	 Que en terminos salubristas, es pertinente 
entender que el medio ambiente, desde las 
perspectivas bio-economicas y psicosocial, 
forma un polo de integraci6n con el proceso 
salud-enfermedad y en consecuencia ambos 
fen6menos deberan ser integrados, en tanto 
conforman una sola logica de interpretaci6n 
epidemiologica. 

De esta primera aproximaci6n metodolo­
gica podemos derivar una matriz de causalidad 
de alto significado politico. 

Nos referimos a concebir la sostenibilidad 
ambiental y la salud de la poblaci6n dentro de 
un marco de causalidad que s610 encuentra 
logica material en el contexte de los modelos 
econ6micos y sus correlatos operacionales 
expresados en las polfticas economicas y 
sociales, 

Asientendido es comprensible determinar 
la relaci6n entre: 

• Doctor en Sociologia (Ph.D.). Catedratico de la Universidad Aut6noma de Santo Domingo. 
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• Politicas Urbanas, Ambiente y Salud. 
•	 Poltticas Agroexportadoras, Ambiente y 

Salud. 
• PoliticasCientlficasy Tecno16gicas, Ambiente 

y Salud. 
• Politicas Alimentarias, Control de Calidad y 

Salud. 
• Politicasde Fomento de Turismo, Zona Franca 

y Agroindustria, Ambiente y Salud. 
• Polfticas Energeticas, Tecnologfas y Salud." 

Una conclusion para pensar 

De toda esta reflexi6n sobre el abordaje 
de la problernatica Medio Ambiente-Salud­
Enfermedad en el marco de un Modelo 

Macroecon6mico y en la dinamica de politicas 
socio-econ6micas expecificas, podemos sacar 
una gran conclusi6n que debera ser trabajada 
en terminos de hip6tesis. 

Nos referimos a la necesidad de concebir 
la relaci6n politicas Ambientales y Salud, 
s6lo en la reconceptualizaci6n de los 
ModelosMacroecon6micos y en las direcciones 
de politicas que trabajan un modelo Econ6­
mico a Escala humana que obviamente 
contradice el contexto que hist6ricamente 
nos compete, agrava aun mas la vulnerabilidad 
del Medio Ambiente y hace aun mas crttico el 
perfil epidemio16gico de la poblaci6n 
dominicana. 

1·. Estas politicas no son excluyentes, y en consecuencia contemplan la inclusion de restos de politicas de desarrollo 
enmarcadas en la 16gica de un modelo que solo traduce el ordenamiento de una economia local a los efectos del pago de 
una deuda que tiene precisamente en la salud y en la calidad del ambiente dos puntos criticos. 
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