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En América Latina el 79.5% es poblacion urbana (Argentina 93.1 %)*. Histéricamente, los procesos
de urbanizacidon en América Latina se orientaron a los sectores dindmicos de la economia vinculada al
mercado externo y a la vez, un incompleto desarrollo de infraestructura destinado a la poblacién local.
Esta concentracion se desarrolla desde la década del treinta del siglo pasado, bajo la modalidad de la
migracion campo-ciudad asociado al modelo de industrializacién en las ciudades?. Este crecimiento
urbano se relaciona con las condiciones ambientales que impactan en la salud de las poblaciones?, por
ejemplo, el impacto de la isla urbana de calor y los eventos extremos de temperatura como las olas de
calor y frio. Buenos Aires, se trata de un area con singularidades en el proceso de urbanizacidn durante
el siglo XX, y constantes transformaciones en el uso del suelo y formas de apropiacion del espacio urbano.
¢Cémo se asocian la variabilidad climatica y la salud, en la singularidad del proceso urbanizacion y formas
de apropiacién del espacio urbano de la Ciudad de Buenos Aires (CABA) entre 2005-2015? A partir de
esta pregunta, esta tesis se propone analizar la relacién entre la variabilidad climdtica y la salud de la
poblaciéon de la CABA entre 2005 y 2015, a partir de caracterizar la relacidon entre las condiciones
socioambientales y las formas de ocupacion del espacio urbano, en su relacién con los eventos climaticos
extremos (olas de frio y de calor)?, y el impacto en la salud de la poblacién de la CABASS. Los
determinantes sociales de la salud’, permiten analizar el impacto directo e indirecto de las diferentes
condiciones de vida en la salud. Caracteristicas de las viviendas, como el saneamiento bdsico, son
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determinantes estructurales de la salud. En cobertura de agua de red, cloacas y recoleccion de residuos
alcanza todos los barrios, sin embargo, el 98,35% (1.065.159) de las viviendas cuentan con conexion
domiciliaria a red publica de cloacas y el 1.65% con disposicidn in situ de excretas® : Asi, la cobertura de
saneamiento presenta en las comunas 1, 4, 7 y 8 entre 5 y 12% de viviendas cuentan con retrete sin
descarga de agua o sin retrete® , es decir, son condiciones desiguales para la salud® y el acceso a
condiciones de la salud al interior de la ciudad, en 4 zonas Metodologia: el andlisis de las formas de
ocupacion del espacio y de los procesos de urbanizacion se basa en el andlisis de documentos publicos,
normativas, y entrevistas a informantes clave. Los datos sobre clima y el analisis sobre tendencias
climéaticas provienen del Servicio Meteoroldgico Nacional!! Los datos del Sistema de salud'? que se
informan son la ocurrencia de enfermedades y dafios a la salud, incapacidad y muerte®3, Se analiza
Enfermedades asociados al clima: Transmisibles!* (ET): enfermedades infecciosas intestinales, hepatitis
A, leptospirosis, dengue, fiebre amarilla, leishmaniasis, chagas, infecciones agudas de las vias
respiratorias, influenzas, meningitis. No transmisibles®® (ENT): hipertensién, Eventos cerebrovasculares,
isquémicos y patologias respiratorias cronicas'®, bajo ciertas condiciones, se asocian a olas de frio y calor.
Las diferencias en las condiciones de vida en las 15 comunas de la ciudad de Buenos Aires significan
diferentes posibilidades y recursos para afrontar los impactos de eventos extremos, a partir de esta tesis,
se podra comprender mds profundamente estas particularidades en relacion al impacto de las
variaciones del clima en la salud de la poblacion de la CABA, lo que se espera sea un aporte frente a las
amenazas y desafios que representa el cambio climatico.
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