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RESUMEN

Gran parte de las actividades productivas tienen repercusion
directa sobre la calidad del medio ambiente: polucion del aire o
del agua, deterioro del paisaje, aumento de la densidad
poblacional.

La produccion de energia eléctrica es una de las actividades
que provoca contaminacién ambiental.

En este trabajo se intenta medir el impacto que tiene sobre
la salud humana la contaminacién provocada por la centrales
eléctricas.

Se desarrolla la metodologia adecuada y con los datos
recogidos se estiman los modelos que incorporan los efectos
que tienen sobre la salud humana, la actividades de generacion
y distribuciéon de energia eléctrica.

Clasificacion J. E. L.: [I112]
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INTRODUCCION

La “salud” consiste en un estado de bienestar fisico, men-
tal y social completo y no simplemente en la ausencia de
enfermedad o de achaques. ;

Esta definicién que nos proporciona la Organizacion Mundial
de la Salud es poco (til para el tratamiento de la salud desde el
punto de vista econoémico ya que desde esta optica es muy dificil
valorar la misma con sentido econdémico.

Tampoco es susceptible de tratamiento econoémico el
concepto de salud desde el punto de vista biologico donde se
define a la misma como “un estado en el que cada célula del
cuerpo funciona a plena capacidad y en plena armonia con cada
una de las demas células” (Twaddle,1974).

Dado que la salud es un bien que no puede adquirirse
directamente en el mercado sino que su obtencién y
mantenimiento se realiza en forma indirecta a traves de las
consultas a los profesionales médicos y a la adquisicion y
consumo de productos farmacéuticos que si tienen mercado,
esto nos permite la aplicacién de la teoria econdmica
convencional para el tratamiento de este tema.

De alli que para nosotros la salud desde el punto de vista
econdmico se define como un bien cuya obtencién y prevencion
se realiza de modo indirecto por el consumo de servicios
asistenciales, preventivos y farmacos.

Por lo tanto las consultas a los profesionales médicos, los
medicamentos, las medidas preventivas y todo otro tipo de
requerimientos para satisfacer la demanda de este bien tan par-
ticular constituyen insumos para producirlo.

De esta manera podemos analizar el problema utilizando una
funcion de produccion.
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Por otro lado, gran parte de las actividades inversoras tanto
del sector plblico como del sector privado tienen repercusion
directa sobre la calidad del medio ambiente: polucién del aire o
agua, deterioro del paisaje, aumento excesivo de la densidad
de poblacion. La produccion de energia eléctrica es una de esas
actividades que provoca contaminacion del medio ambiente
ocasionando efectos nocivos para la salud humana. De alli que
el objetivo principal de este trabajo es desarrollar la metodoiogia
adecuada para medir el impacto que tiene sobre la salud humana
los contaminantes emitidos por las centrales convencionales de
energia eléctrica.

Para ello se ha dividido al trabajo en dos partes. En la primera,
se parte de la definicidbn de la salud como un bien que tiene
caracteristicas muy especiales, para continuar con un analisis
de los principales problemas que se nos presentan al estudiar
este tipo de bien y una descripcién del impacto en el medio
ambiente y de los dafios que provocan a la salud humana los
principales contaminantes emitidos por las centrales de energia
eléctrica. Se continGia con la descripcién del marco teérico, con
el planteamiento de la hip6tesis y con la especificacion del
modelo. En la segunda parte de este trabajo, en primer lugar, se
identifica el colectivo afectado por el aumento de la polucion y
la recopilacion de la informacion, para luego realizar la aplicacion
empirica con el consiguiente analisis de los resultados de las
estimaciones obtenidas. Por Gltimo se establecen algunas
conclusiones y se citan las referencias bibliograficas que sirvieron
de base al mismo.
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1. PRIMERA PARTE
1.1. DEFINICION DE SALUD

Hemos manifestado en la introduccion que la salud es un
bien que tiene caracteristicas especiales, que no puede
adquirirse directamente en el mercado sino que su obtencidn y
mantenimiento se realiza en forma indirecta a través de las
consultas a los profesionales médicos y a la adquisicion y
consumo de productos farmacéuticos.

En realidad esta definicion es incompleta ya que la salud se
obtiene y se mantiene a fravés de dos tipos de medidas: a)
Preventivas y b) Curativas.

Las medidas preventivas estan compuestas por las
normativas de salud publica y por la proteccion personal
mediante la educacidén. Las normativas de salud puablica se
refieren a las medidas gubernamentales relacionadas con el
tratamiento que se debe dar a los residuos, la emisién de
contaminantes, la proteccion contra agentes toxicos, la
separacion geografica de las fabricas y plantas industriales de
los centros urbanos; y las de proteccion personal mediante
educacion se refieren a las campanas de difusion para la
prevencion de cierto tipo de enfermedades como son el caso
del SIDA, del tabaquismo y del alcoholismo. Las medidas
curativas son las mencionadas en la definicidon anticipada y estan
compuestas por los controles médicos y por el consumo de
medicamentos.

Lo dicho hasta aca puede sintetizarse en el siguiente
esquema:
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Normativas de
Medidas Salud Publica
Preventiyas Proteccidn por
Obtencion y Educacion
Mantenimiento :
de la Salud Controles
Medidas Medicos
Curativas ChRSin
Medicamentos

1.2. PRINCIPALES PROBLEMAS

Si bien es cierto que los problemas de economia de la salud
son de vieja data, por ejemplo William Petty en 1683 estudio las
consecuencias econémicas y sociales de las epidemias
analizando los costes y beneficios para la sociedad, y Robert
Malthus en 1798 también hizo hincapié en la influencia que tienen
los alimentos sobre la salud humana, los estudios sobre
Economia de la Salud puede decirse que comienzan a partir de
1970.

Quiza elio se deba a las particularidades del bien que
estamos estudiando. Artells (1984) sefala por lo menos dos
motivos para la relativa juventud de la Economia de la Salud:
por un lado, los problemas conceptuales y tedricos no resueltos
en torno a la naturaleza econdémica de la salud y de la asistencia
sanitaria en tanto bienes econdémicos se traten, y por otro lado,
deben encontrarse a corto plazo respuestas a cuestiones de
gestion, administracion y toma de decisiones en los servicios
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sanitarios que surgen de la crisis econ6mica general de la década
del 70 del siglo XX. Esta crisis obligé a recortes en los gastos
publicos relacionados con la salud.

Desde la perspectiva de este trabajo, un probiema funda-
mental que se nos presenta es la dificultad de relacionar
problemas especificos de la salud humana con la emision de
contaminantes especificos. Este problema es de muy dificil
resolucion porque existen otros factores medioambientales y
de héabitos de vida del ser humano, como ser tipo de dieta, tipo
de actividad que lleva a cabo el individuo, que también
contribuyen al deterioro de la salud.

Por otro lado los seres humanos estamos expuestos a una
combinacion de contaminantes lo cual hace dificil extraer los
efectos causados por contaminantes especificos o en su defecto
determinar cual o cuales combinaciones de contaminantes son
las mas perjudiciales para la salud.

1.3. IMPACTO EN EL MEDIO AMBIENTE Y EFECTOS
SOBRE LA SALUD HUMANA
1.3.1. Impacto en el medio ambiente

La generacion de energia eléctrica en la Argentina se realiza
a traves de plantas térmicas que funcionan a turbo vapor, turbinas
a gas, ciclo combinado, nuclear e hidroeiéctrica.

Estas plantas térmicas producen impacto en el medio
ambiente que pueden clasificarse en tres tipos: en el suelo, en
el agua y en la atmosfera.

El impacto en el suelo se produce como consecuencia del
derrame de combustibles u otros productos que durante e!
proceso de generacién de energia, por alguna razén, se
incorporan al suelo, lo cual puede llegar en algunos casos a
contaminar las aguas subterraneas.

El impacto en el agua puede separarse en dos partes: por
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un lado, ias turbinas utilizan este elemento como refrigerante
produciendo un incremento en la temperatura de la misma en su
retorno al curso natural. Segin expertos este incremento de la
temperatura del agua puede llegar hasta los 10° C; y por el otro,
las condiciones de calidad del agua que requieren las turbinas
para su normal funcionamiento lleva a un tratamiento de
desmineralizacion agregando productos quimicos que luego
deberian ser eliminados antes del retorno del agua a su curso
natural.

El impacto en la atmésfera se realiza a través de la emision
de gases, dentro de los que se consideran al material particulado,
y a través de ruidos.

En todo proceso normal de combustion se generan una
serie de gases. Las centrales convencionales de produccion
de energia eléctrica emiten principalmente biéxido de carbono,
diéxido de azufre, 6xido de nitrogeno y material particulado.

En lo que respecta al ruido estas plantas producen ruidos
continuos y ruidos intermitentes. Los primeros son producidos
por el funcionamiento de los compresores, bombas de agua,
admisién de aire y escape de gases en las turbinas a gas; y los
segundos se producen cuando se realiza la purga de vapor de
las calderas o el funcionamiento de las valvulas de seguridad.

En este trabajo se estudia el impacto en la atmésfera por la
emision de gases y material particulado.

1.3.2. Efectos sobre la salud humana

Los contaminantes pueden afectar directa o indirectamente
a las personas a través de una diversidad de canales. Por
ejemplo, los contaminantes pueden afectar la salud humana,
medida en base a las tasas de morbilidad especifica y
mortalidad. Los contaminantes pueden afectar a las actividades,
como por ejemplo a la recreacién relacionad= con el agua y
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pueden afectar la disponibilidad de bienes y servicios, debido a
su influencia en la productividad agricola o a la velocidad de
deterioro de las mercancias. Controlar la contaminacion significa
reducir la magnitud de estos efectos y cada uno de estos efectos
tiene un aspecto econdmico. Se detallan a continuacion los
efectos que producen sobre la salud humana los contaminantes
que normalmente emiten las centrales productoras de energia
eléctrica’.

Dioxido de Azufre

Produce bronco constriccidon que puede evaluarse midiendo
la resistencia al paso del aire por los pulmones. Este efecto se
observa cuando las concentraciones? de este gas en el aire liega
a 5 ppm, en personas normales. Si los individuos son sensibles,
estos efectos aparecen con 1 a 2 ppm de este gas.

Los efectos combinados de los distintos compuestos
azufrados que se encuentran normaimente en la atmoésfera
producen una fuerte irritacion de las vias aéreas superiores.

La presencia de material particulado y elevada humedad
potencian los efectos toxicos de la mezcla, al ser este gas
soluble, su retencion en las vias aéreas superiores restringe su
impacto en los pulmones, pero cuando se encuentra absorbido
en particulas, llega mas facilmente a los pulmones y el dafio es
mayor.

Oxidos de Nitrégeno
Al igual que los de azufre, son poderosos irritantes de las
vias respiratorias. La exposicidn a altas dosis, del orden de 25

"Ver Moretton (1996).

2 Existen varias formas de expresar la concentracion de un gas en el aire. Las méas comunes
son: partes en volumen por millon de partes de aire (ppm) o masa de compuesto por litro de
aire a 0 grados y 760 mm de presién de mercurio (mg o ug).

-17-



ppm, ha sido estudiado en animales de laboratorio en los que
produce enfisema pulmonar, alteraciones de las proteinas del
tejido pulmonar y lisis reversible de las células gigantes del
pulmon. En seres humanos, se producen enfermedades agudas
de pulmén con concentraciones de oxido de nitrbgeno entre
0,06 y 0,11 ppm para exposiciones de 24 hs. En nifios de edad
escolar, muy sensibles a estos gases, se produce un aumento
de bronquitis agudas con concentraciones de 0,06 a 0,08 ppm.

Puede incrementar la susceptibilidad a las enfermedades
virulentas como la gripe o la influenza, irritar los pulmones y causar
bronquitis y neumonia. Largas exposiciones a Oxido de Nitrogeno
aumentan el riesgo a inflamaciones de la mucosa de los
bronquios.

Material Particulado

Las particulas de mayor riesgo para la salud humana son
aquéllas que pueden permanecer por mas tiempo en suspension
en el aire. Son las que tienen un didmetro de 5 pm o0 menos, ya
que las de mayor tamafio pueden ser retenidas por la traquea y
bronquios superiores. Las particulas que tienen un diametro
entre 0,5 y 2 pm pueden llegar a los alvéolos puimonares
evitando las defensas del tracto respiratorio. Las mas pequenas,
las que tienen menos de 0,1 um, son facilmente eliminadas
con el aire expirado.

Algunas particulas presentes en el aire puede ser toxicas
por lo siguiente:

® Sus caracteristicas fisicas o quimicas.

® Una alta concentracion en un tiempo breve de exposicion
puede saturar la capacidad normal de los pulmones para
eliminarlas interfiriendo con las funciones respiratorias.

® Pueden actuar en forma sinérgica con ofros
contaminantes. Absorben sustancias toxicas o transportan
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distintos agentes biolégicos como bacterias, virus o alergenos.

La relacion directa entre las particulas en el aire y las
alteraciones en la salud es muy dificil de establecer. Para elio
se debe recurrir a fuentes estadisticas de hospitales y ausencias
laborales y escolares debido a las afecciones respiratorias.

Uno de los efectos de la alta concentracion de particulas
que pueden alterar la salud es la disminucién de la visibilidad
debido a la absorcion y dispersion de la luz por los materiales
liguidos y solidos suspendidos en el aire. Dicho efecto es mayor
cuando la concentracion de particulas esta por encima de pg
por m® con proporciones altas de particulas de tamafo entre
0,1y 1 um.

La contaminacion ambiental tiene su origen en varias fuentes
lo cual hace que el problema sea de un tratamiento mas
dificultoso. La produccién de energia eléctrica es una importante
fuente de contaminacion, pero no la Gnica.

El tema de que la distribucién de energia eléctrica, a través
de las lineas de alta tension, puedan producir leucemia u otras
enfermedades hematologicas fue debatido y experimentado
bastante en los Estados Unidos en los afios 1980 y 1990
llegando a la conclusion de que no hay ninguna evidencia solida
de que las lineas de alta tensién dafien la salud de la gente que
vive en sus cercanias (Revista Science, 1998).

1.4. MARCO TEORICO

Enmarcamos este trabajo dentro de la economia del medio
ambiente debido a que esta dirige su estudio a los bienes y
servicios ambientales tomando como objeto los aspectos
relacionados con la existencia de externalidades generadas por
la actuacion de los distintos agentes econémicos, la inexistencia
de mercados eficientes para algln tipo de bien y por la ausencia
o no definicion de los derechos de propiedad para algunos
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bienes ambientales.

La produccion de energia eléctrica produce en alguna
medida degradacion ambiental lo cual es un caso particular de
fracaso del mercado ya que el ambiente no se usa en forma
6ptima.

Al contaminar genera externalidades lo cual significa que
no puede alcanzarse el optimo de Pareto, a menos que el
mecanismo de los precios contenga algtn procedimiento de
ajuste automatico para la correccién de dichas externalidades.

Por lo tanto la teoria econémica de las externalidades
constituye el nicleo tedrico sobre el cual se basa este trabajo.

1.4.1. Teoria econémica de las externalidades

En una economia de mercado la mayoria de los bienes y
servicios son producidos por empresas privadas vy
comercializados en el mercado. Cuando se incluyen todos los
costos generalmente ellos representan los costos de
oportunidad para la sociedad de producir y distribuir dichos
bienes o servicios. Del mismo modo el precio, que surge de la
interaccion de compradores y vendedores, representa el
verdadero valor que tiene para la sociedad. Bajo condiciones
muy restrictivas, una economia perfectamente competitiva
lograra en forma automatica un 6ptimo de Pareto. En cambio si
hay externalidades o bienes publicos se rompen los lazos entre
el equilibrio competitivo y la optimalidad de Pareto®.

Pigou (1920) introduce la idea de externalidad negativa. Si
la produccion de energia eléctrica, que es nuestro caso, genera
contaminacion que dafia la salud humana, esto no es otra cosa
que una deseconomia externa.

En el siguiente cuadro se observan los distintos

planteamientos teéricos, los autores y el tipo de concepto

3 Tambi?ntsucede esto cuando hay rendimientos crecientes, informacién asimétrica o mercados
incompletos.
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empleado por cada uno de ellos al tratar la teoria econdémica de
las externalidades: '

Analisis Teodrico de las Externalidades

PLANTEAMIENTO | AUTORES TIPO
Marx (1867) Produccion
(externalidad
ambiental)
Pre-pigouviano
Marshall (1890) Produccion
(localizacion
industrial)
Pigou (1920) Produccion
Meade (1952) Produccién
Scitovsky (1954) Produccién y
consumo
ElEmEtaRIES Davis y Winston Produccién
(1962)
. . Buchanany Consumo
Plgauviana Stubblebine (1962)
Stigler (1966) Produccion
Mishan (1971) Produccién y
consumo
Baumol y Oates Produccion y
(1975) consumo
Dahlman (1979) Produccion
Coasiano Coase (1960) Produccion y

consumo

Fuente: Magadan Diaz y Rivas Garcia {1998)
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Al estudiar esta teoria se nos plantean por lo menos tres
problemas: el primero, es la definicion de externalidad; el
segundo, es la clasificacion en diferentes tipos de categorias, y
el tercero, es el numero de participantes.

Para la solucion del primer problema diremos que existe una
externalidad siempre que la funcion de utilidad de un individuo o
funcién de produccion de una firma incluya variables cuyos
valores son elegidos por otras unidades econdmicas sin atencion
particular a los efectos que producen sus decisiones sobre los
primeros.

Formalmente, esto puede expresarse de la siguiente manera:

X, = (X, X] . X1, Y)
donde:
X, : representa la cantidad de producto (o utilidad).

. . g ,X" : los niveles de utilizacion de los factores

de la produccion que controla la firma (o canasta de bienes que
adquiere el individuo).

y . un factor de la produccion controlado por otro agente
econdmico (o una variable econémica no controlada por el
individuo).

Si la derivada parcial de X respecto de Y es distinta de cero
nos encontramos ante la existencia de economias o
deseconomias externas.

. X ,
Si 57)0 tendremos economias externas

Y. ¢ ,
Si 6—};<0 tendremos deseconomias externas

.29,
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El segundo problema es mucho mas complejo, para lo cual
comenzaremos definiendo algunas propiedades que poseen los
bienes:

Primera propiedad: Existen bienes cuyo consumo de una
unidad del mismo por parte de un agente econoémico o uso en la
produccion de una unidad de este bien, impide el consumo
simultaneo o el empleo simultaneo en la produccién por parte
de ofros agentes economicos. Un bien con esta propiedad se
llama “bien rival”. Los bienes que no tienen esta propiedad se
llaman “bienes no rivales”.

Segunda propiedad: Es posible impedir a un consumidor o
unidad productiva el consumo o uso en la produccién, de una
unidad dada del bien, es decir tienen ia propiedad de exclusion.

Un bien rival y excluyente se llama bien privado.

Hay bienes que no participan de la propiedad de exclusion.
La polucién del aire y del agua son bienes que no son excluibles
en el consumo y en la produccion, y hay bienes que no son
rivales ni excluyentes, en la literatura econdémica son
denominados bienes puiblicos y externalidades.

Ya hemos definido que entendemos por externalidad y el
ejemplo comun es la polucion del aire o del agua que es un
producto de una unidad de produccion y que entra en las
funciones de utilidad de ofro consumidor o de produccion de
otra unidad productiva. En este caso, siguiendo la simbologia

- . SX
utilizada anteriormente, la g17<0 , con lo cual da lugar a la

existencia de una externalidad negativa.

Las externalidades y los bienes publicos no son conceptos
mutuamente excluyentes: Una externalidad puede ser rival o no
y un bien publico puede ser exclusivo o no. Si duda que, en el
ejemplo citado anteriormente, la polucion es una externalidad

sustancialmente no rival por cuanto el malestar de un individuo,
23



por la mala calidad del aire, no reduce la incomodidad de los
otros.

Por la misma razon los bienes publicos como la defensa
nacional y los programas de salud publica (prevencién de
enfermedades mediante rociado de viviendas con insecticida o
vacunacion de la poblacion) redundan sin exclusiones en
beneficio de toda la comunidad.

Por otra parte existen bienes publicos que son exciuyentes
como es el caso de los parques publicos cuando se hace pagar
un boleto de entrada a los visitantes.

Los bienes no rivales y no exclusivos se llaman
externalidades publicas.

Lo dicho anteriormente puede sintetizarse como sigue:

BIENES Excluyentes No excluyentes

Rivales Bienes privados Externalidades
privadas

No rivales Bienes publicos Externalidades
publicas

A las externalidades de bienes publicos Baumol y Oates
(1982) prefieren llamarlas externalidades inagotables para resaltar
la caracteristica de un bien publico en el sentido de que el
consumo por parte de un individuo no reduce la disponibilidad
para otros individuos. Existen externalidades inagotables que sin
embargo pueden gozar de la caracteristica de exclusividad como
es el caso de los parques pUblicos mencionados anteriormente.

El tercer problema es el tema del pequefio niumero de
participantes en el que unos pocos agentes intervienen en la
generacion de una externalidad y unos pocos se ven afectados
por ella. En este caso, siguiendo a Coase (1960), si se deja a
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las partes afectadas actuar libremente negociaran un conjunto
voluntario de soluciones hasta las cercanias de los niveles
6ptimos.

Si el numero de individuos afectados es grande la
probabilidad de negociacion voluntaria disminuye por hacerse
prohibitivos los costes administrativos de ccordinacion y porque
a medida que el nimero de participantes llega a un punto critico
suficientemente grande, el individuo se vera cada vez mas
inducido a considerar el comportamiento de todos los demas
como fuera de su campo de posible influencia (Buchanan, 1967).

En nuestro caso el problema considerado es un caso de
externalidad que afecta a un gran nimero de participantes, atn
cuando el niimero de los que contaminan en un lugar particular
sea pequefio. El proceso de acuerdo y negociacion directa es
inmanejable y por lo tantc no es posible la negociacion. Esto es
importante porque la propuesta de Coase no afecta la solucion
pigouviana.

Si la contaminacion proviene de un pequefio nimero de
fuentes pero afecta a un gran nimero de individuos, el analisis
del pequefio nimero de participantes simplemente no puede
aplicarse.

1.4.2. Interdependencias
Basandonos en la teoria de las externalidades debemos
mencionar que existen interdependencias entre los agentes
econdémicos que producen efectos cuando realizan sus
actividades en la economia. Estos efectos son los siguientes:
® Consumo — Consumo: Efectos de una actividad de
consumo sobre ofra actividad de consumo. Este es el caso
de la circulaciéon de automoéviles que producen
contaminacion atmosférica y las personas que circulan por
la zona para disfrutar del dia de paseo.
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® Produccion — Consumo: Efectos de una actividad de
produccion sobre una actividad de consumo. La empresa
productora de bienes que vierte residuos al rio y los
bafistas que disfrutan de las aguas para recreacion rio
abajo.

® Consumo — Produccién: Efectos de una actividad de
consumo sobre una actividad de produccion. Las emisiones
qgque producen los automoéviles cuando circulan y la
lavanderia que seca la ropa al aire libre en la zona.

® Produccion — Produccion: Efectos de una actividad de
produccion sobre otra actividad de produccion. Una fabrica
gue despide humo y la lavanderia que seca la ropa.

Este trabajo se enmarca dentro de los efectos de una
actividad de produccion sobre una actividad de consumo: La
produccion de energia eléctrica emite contaminantes al aire que
consumen los individuos produciendo efectos nocivos sobre la
salud de los mismos.

Por lo tanto el marco tedrico lo constituye la teoria de las
externalidades y dentro de ella los efectos que produce una
actividad de produccion sobre una actividad de consumo.

1.5. PLANTEAMIENTO DE LA HIPOTESIS
Tal como lo senala Figueras (1994) el analisis del mercado
de la salud presenta algunos inconvenientes. En primer lugar, el
producto es muy difuso, en segundo lugar, se demanda salud la
cual se manifiesta a través de la demanda de otros bienes como
ser las consulias a los profesionales médicos, medicamentos,
etc... y por ultimo este mercado presenta la particularidad de la
asimetria en la informacion. Por lo tanto nuestro primer problema
a resolver es: ;que vamos a medir?
La forma tipica de tratamiento de este problema es
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estudiando el comportamiento de la tasa de morbilidad.

Si adoptamos la definicién de salud en el sentido que se
trata de un bien que se obtiene de un modo indireclo a través
del consumo de otros bienes, tal como lo sefialamos
anteriormente, el problema puede ser analizado a través de una
funcion de produccion de utilidad.

Por otro lado, si bien el uso de energia eléctrica no
contamina, la produccién si lo hace. Las centrales utilizan insumos
en su proceso productivo que provocan contaminacion
ocasionando efectos nocivos para la salud humana. Si bien es
cierto que la produccion se realiza lejos de los grandes centros
urbanos, el comportamiento de los individuos en las grandes
ciudades produce un fuerte incremento en la demanda de
energia eléctrica, con lo cual podemos suponer cuanto mas se
produzca, mas se contamina.

Los componentes patolégicamente de riesgo emitidos por
la produccion de energia basicamente son gases: 6xidos,
hidrocarburos, particulas y radiacion.

Por lo tanto la hipotesis de trabajo es: dado que la
produccién de energia eléctrica genera contaminacion ambiental,
entonces la contaminacion del medio ambiente incide en el
aumento de la morbilidad en general. Si los niveles de
contaminacion ascienden a niveles muy superiores de los
normales a los que los individuos estan expuestos
cotidianamente, se producen efectos nocivos para la salud
humana.

1.6. ESPECIFICACION DEL MODELO

El procedimiento utilizado en este trabajo para analizar la
relacion existente entre la contaminacion ambiental producida
por la produccion de energia eléctrica y sus efectos sobre la
salud humana implica tres etapas:
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LLa primera etapa consiste en determinar la relacion entre
las exposiciones a diferentes niveles de calidad del aire debido
a la contaminacion y la salud humana medida a traves de la tasa
de morbilidad.

La segunda etapa consiste en utilizar la relacion determinada
anteriormente para predecir los cambios en la morbilidad
asociados con algun cambio especifico en los niveles de
contaminacién ambiental.

La tercera etapa consiste en utilizar medidas monetarias
con el fin de asignar valores a los cambios pronosticados en la
morbilidad.

En este sentido quizas el trabajo pionero sea el de Lave y
Seskin (1972) que trata los efectos de la contaminacion del aire
en la salud.

Un enfoque habitual consiste en utilizar técnicas estadisticas
multivariantes para someter a prueba la hipotesis de correlacion
positiva entre la contaminacion ambiental y la mortalidad o
morbilidad. Este tipo de estudios utilizan datos de tasas de
mortalidad y morbilidad de poblaciones agrupadas en municipios
o ciudades dependiendo de la disponibilidad de datos.

En este trabajo se utilizara un modelo uniecuacional
multivariante similar al utilizado por varios autores que realizaron
analisis empirico en estos casos y cuyas diferencias
basicamente son las caracteristicas de las variables explicativas
acondicionadas a las particularidades de la zona donde seran
aplicadas.

La variable dependiente viene explicada por un conjunto de
variables algunas de las cuales son ambientales y las otras
representativas de factores que se supone estan asociados con
este indicador de la salud. La seleccion final de las variables
explicativas estan en funcién de la disponibilidad de datos.

El modelo puede ser especificado de regresion lineal en
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los parametros y también como una relacién exponencial, que
nos permite obtener directamente las elasticidades al transformar
la ecuacion tomando logaritmos:

M=a,+a, X +a, X,+ .cccoennnnnnn. +a X +u (1)
InM=InA+b,InX +b, A —— +b I X +v (2)
M: tasa de morbilidad

X: las variables explicativas que incluye variables
socioecondmicas y ambientales.

uy v: son el termino error considerados con media nula y varianza
constante.
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2. SEGUNDA PARTE
2.1. IDENTIFICACION DEL COLECTIVO

En primer lugar, identificar el colectivo afectado por el
aumento de la polucién plantea la necesidad de construir un
indice del nivel de contaminacién que obviamente ira
disminuyendo progresivamente de acuerdo a la distancia del
foco emisor.

Hay que determinar un valor por debajo del cual se supondria
que el aumento de la polucion experimentada pueda
considerarse despreciable de manera que las personas
afectadas por aquel nivel de contaminacion no experimenten
cambios apreciables en su bienestar.

Existen muchos casos similares al estudiado en este trabajo
entre los cuales se puede citar la construccion de una fabrica de
cemento que perjudica a las personas que viven en su entorno
debido a la emisioén de polvo, humo, olores, etc. Cuanto mas
proxima a la fabrica se encuentra la persona mayor sera el efecto
perjudicial producido sobre ella. En algin momento, sin embargo,
para una cierta distancia se considera que el efecto es lo
suficientemente pequefio como para no ser tenido en cuenta:
aunque probablemente el individuo fronterizo sea el tnico que
no esté de acuerdo en esa demarcacion.

En nuestro caso, el colectivo afectado es la poblacion que
habita la ciudad de General Gliemes, cabecera del departamento
del mismo nombre y que se encuentra a menos de dos
kiltémetros de distancia de la Central Térmica Giliemes S.A,,
considerada en este trabajo como la fuente emisora.

El departamento de General Gliemes esta ubicado al este
del departamento Capital de la provincia de Salta, tiene una
poblacion de 42.255 habitantes, una tasa media anual de
crecimiento de 19,2 por mil y de su poblacion mas de 25.000
viven en la ciudad de Glemes.
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|La superficie departamental es de 2.365 Km2 y la densidad
de poblacién es de 17,9 habitantes por Km2 (INDEC, 2001).

Segun estudios realizados (Elias, 2001), la Central Térmica
Giiemes S.A. cumple con las normas de control de calidad
internacionales y con todos los requerimientos del Ente
Regulador de la Electricidad, en lo referente a Ecologia y Medio
Ambiente. El combustible utilizado para generar energia es gas
natural el cual no posee practicamente azufre en su composicion
ni genera material particulado, contando con tecnologia adecuada
para el control de todas las emanaciones gaseosas.

En dicho estudio, utilizando el modelo de difusioén de Pasquill
modificado por Gifford se determiné las concentraciones de
Hidrocarburos y Oxido de Nitrégeno.

Reproducimos a continuacion los graficos que muestran io
expresado anteriormente:

Grafico N° 1

Concentracion de Oxido de
Nitrégeno

0 2000 4000 6000 8000 10000

metros

Fuente: Elias (2001)



Grafico N° 2

Concentracion de Hidrocarburos

ug/m3

0 2000 4000 6000 800C 10000

metros
Fuente: Elias (2001)

Los gréaficos muestran las concentraciones de
Hidrocarburos y Oxido de Nitrogeno segun la distancia desde la
Central Térmica Gliemes hasta el receptor, calculadas en ug/
m3 para el afio 1997.

Como puede apreciarse, las maximas concentraciones
ocurren entre los 2.500 vy 3.000 metros de la central, justamente
la distancia entre la misma y el centro de la ciudad.

Este hecho hace que en nuestro trabajo se considere a la
totalidad de la poblacion de ia ciudad de General Gliemes como
el colectivo afectado, no presentandose el inconveniente de la
demarcacion mencionada anteriormente.

Delimitado el conjunto de personas que van a ser afectadas
por el aumento de la polucién, el siguiente paso es valorar los
cambios en el bienestar que experimentan dichas personas.
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2.2. OBTENCION DE DATOS

Para realizar el analisis empirico, la funcion de produccion
de salud puede utilizar informacién en series de tiempo o
informacién de corte transversal.

Dado el dinamismo existente entre las variables explicativas
y la variable dependiente, lo ideal es trabajar con datos de serie
de tiempo. Cuando ello no es posible, por falta de informacion,
se suele utilizar la segunda alternativa de trabajar con datos de
corte transversal teniendo en cuenta las limitaciones
provenientes de utilizar este tipo de informacion a la hora de
extraer conclusiones.

Como es de conocimiento, las cifras econGmicas
generalmente estan disponibles a niveles altamente agregados,
con lo cual tales datos pueden no decir demasiado sobre el
comportamiento de un individuo o de una unidad economica fa-
miliar, que puede ser justamente el objeto de estudio.

Sabemos que el caracter confidencial de cierta informacion
hace que los organismos, fuentes de la informacion, puedan
publicar datos en forma muy agregada.

En nuestro caso por ejemplo, si qgueremos saber cuanto
dinero gasta en salud un individuo con un determinado nivel de
ingreso, no es posible hacer ese analisis. Al disponer informacion
agregada no podemos analizar el comportamiento dinamico de
las unidades individuales.

En este estudio, si bien se ha utilizado la primera alternativa,
nos encontramos con el inconveniente de que la Central Térmica
Guiemes inicio sus actividades en los primeros afios de la década
de 1980 razon por la cual la serie disponible es de dieciocho
afos. Si se incorporan demasiadas variables en el andlisis se
pierden grados de libertad para elaborar conclusiones que
muestren la asociacion entre los indicadores de salud y las
variables causantes.
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2.3. LIMITACIONES

Las principales limitaciones que presenta este trabajo son
las siguientes:
a) Se utiliza un modelo uniecuacional multivariante donde la
variable dependiente viene explicada por un conjunto de
variables algunas ambientales y otras representativas de factores
supuestamente asociados con la variable dependiente.
b) A fin de reflejar los aspecto dinamicos de las relaciones, se
trabajé con datos de series de tiempo, pero la disponibilidad de
informacion, por las razones expuestas anteriormente en la sec.
2.2. limita grandemente el estudio.
c) Se han considerado las correlaciones en un solo sentido
cuando en realidad las relaciones pueden llegar a ser reciprocas.
Es decir:

T salud =71 formacion =7 productividad =7 ingresos =1 nutricién =7 salud

Un mejor nivel de salud permite mayor tiempo sano, mas

tiempo para capacitacién y formacion lo cual permite aumentar
la productividad y por ende los ingresos. Un mayor nivel de
ingreso mejora el nivel nutricional y el consumo de servicios
sanitarios lo cual a su vez mejora la salud.
d) La fuente de informacion de las variables no es homogénea.
Se han utilizado, tanto para los indicadores de salud como para
alguna de las variables explicativas, datos oficiales de la
Direccion General de Estadisticas y Censos de la Provincia de
Salta, publicaciones del Centro de Investigaciones y Estudios
Econémicos de Salta, estimaciones realizadas en base a
estudios de Elias (2001) y Chenlo Castro (1999).
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2.4. RESULTADOS

Se realizaron varias regresiones tomando como
dependientes aquéllas variables proxy del concepto de salud,
como son la morbilidad, las consultas médicas (en algunos
casos como dependiente y en otros como independiente) y la
tasa de mortalidad y como independientes los ingresos que
disponen las personas representada por el PBG per capita, los
recursos asignados a la salud medidos por las consultas
médicas, nimero de camas disponibles en hospitales publicos
y como indicadores de la emision de contaminantes la cantidad
de kg de oxido de azufre y oxido de nitrégeno emitidos por la
Central Térmica por el uso de gas natural como combustible
para su funcionamiento.

No se incorporaron mas variables explicativas debido a lo
corta de la serie de tiempo, lo que nos haria quedar con pocos
grados de libertad.

Al comienzo se realizaron regresiones bivariantes para
analizar las relacicnes de las variables en forma independiente.
Luego se incorporaron las que se consideraron apropiadas para
el estudio presentandose en los cuadros 1 a 4 los resultados
mas importantes.

<Af



-

Cuadro N° 1
Variable Dependiente: Morbilidad

Estadisticas de la regresion
Coeficiente de correlacion miltiple 0.891523626
R 0.794814376
R’ ajustado 0.779030866
Error tipico 41563.10622
Observaciones 15
Analisis de Varianza
Grados de Suma de Promedio de | Estadistico F | Valor critico
libertad cuadrados los cuadrados deF
Regresién 1 86991762422 | 86991762422 { 50.35726507 | 8.09529E-06
Residuos 13 22457393385 | 1727491799
Total 14 1.09449E+11
Estimaciones
Coeficientes | Error tipico | Estadistico t | Probabilidad | Inferior 95% [Superior 95%j
Intercepcidn | 5066.040391§23005.53646{0.220209618]0.82912834 |-44634.3899154766.47069
SO+NO 0.08408972 10.011849822|7.096285301}8.09529E-0610.058489741 {0.1096897
Cuadro N° 2

Variable Dependiente: Mortalidad General

Estadisticas de la regresion
Coeficiente de correlacion muiltiple 0.795323404
R’ 0.632539318
R’ ajustado 0.604273111
Error tipico 0.378836312
Observaciones 15
Andlisis de Varianza
Grados de Suma de Promedio de Estadistico ¥ | Valor critico
libertad cuadrados los cuadrados de F
Regresién 1 3.211612962 | 3.211612962 | 22.37793463 | 0.000392969
Residuos 13 1.865720371 | 0.143516952
Total 14 5.077333333
Estimaciones
Coeficientes | Error tipico | Estadistico t | Probabilidad | Inferior 95% |[Superior 95%
Intercepcion {7.004071929 10.20968915433.40216593 |5.46592E-1416.551066139 17.457077718
SO+NO -5.10935E-071 1.08008E-07 -4.730532172/0.000392969 - 7.44272E-071-2.77598E-07
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Cuadro N° 3
Variable Dependiente: Consultas Médicas

Estadisticas de la regresion
Coeficiente de correlacion multiple 0.52966955
R: 0.280549832
R’ ajustado 0.225207511
Error tipico 22813.41821
Observaciones 15
Andlisis de Varignza
Grados de Suma de Promedio de { Estadistico F | Valor critico
libertad cuadrados los cuadrados de F
Regresion 1 2638355848 | 2638355848 5.069354318 | 0.042288366
Residuos 13 6765876653 | 5204520503
Total 14 9404232502
Estimaciones
Coeficientes | Error tipico | Estadistico t | Probabilidad | Inferior 95% |Superior 95%
Intercepcion [141840.5748 | 12627.42302111.2327412 4.59698E-08 1114560.6912 {169120.4584
SO+NO | 0.0146443641 0.00650420512.25152266710.04228836610.028695842-0.000592887
Cuadro N° 4
Variable Dependiente: Mortabilidad
Estadisticas de la reg esion
Coeficiente de correlacién multiple 0.915501839
R 0.838143617
R’ ajustado 0.794000967
Error tipico 40130.51944
Observaciones 15
Andlisis de Varianza
Grados de Suma de Promedio de Estadistico F § Valor critico
libertad cuadrados los cuadrados deF
Regresion 3 91734111310 | 30578037103 | 18.98716135 | 0.000117156
Residuos 11 17715044498 | 1610458591
Total 14 1.09449E+11
Estimaciones
Coeficientes | Error tipico | Estadistico t | Probabilidad | Inferior 95% {Superior 95%
Intercepcion |-275784.9978]209390.1934}-1.317086504]0.214586842 -736649.9392{185079.9435
CcM 0.490341906 10.541701984{0.905187575 |0.384763464]-0.701936726{1.682620537
PBG/h 1107616.78 11204388.73 10.919650569 |0.377481702}-1543226.281{3758459.842
SO+NO 0.093538312 10.01352460316.916159398 | 2.53318-05 {0.063770846 }0.123305779
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Debido a las limitaciones mencionadas en el punto 2.3. los
comentarios a los resultados obtenidos estaran centrados

solamente en dos puntos: el signo de los coeficientes estimados
de las variables explicativas y el grado de significacion estadistica
de los mismos.

Cuando se utiliza la morbilidad como variable dependiente
(Cuadro N° 1) el coeficiente estimado para SO+NO tiene el signo
esperado y es significativo estadisticamente.

Cuando se utiliza la mortalidad general como variable
dependiente (Cuadro N° 2), el signo del coeficiente de SO+NO
es contraric al esperado y es significativo.

Cuando utilizamos las consultas médicas como variable a
explicar (Cuadro N° 3), el signo del coeficiente de SO+NO
también es contrario a lo esperado, pero el nivel de significacion
estadistica es menor.

En lo que hace al Cuadro N° 4 donde la morbilidad es la
variable a explicar por el PBG/h, las consultas médicas y el
indicador de la emision de contaminantes, las reflexiones mas
importantes son las siguientes:

La variable PBG/h presenta una relacion directa con la
morbilidad. Esto no deberia llamar la atencién ya que existen
numerosos resuliados de estudios que encontraron una
asociacion positiva entre el ingreso familiar y las tasas de
mortalidad. Ello puede deberse a que no se incluyeron variables
como la educacion o el numero de profesionales médicos por
habitante, lo cual podria hacer cambiar el signo del coeficiente.

Segun Anto (1986) el signo de la derivada parcial de la salud
respecto a la renta es incierto, dependera de las variables
incluidas en el analisis, asi como del nivel de renta al que
correspondan las observaciones utilizadas para la estimacion.

Por otro lado, el valor del estadistico t muestra que el
resultado no es significativo.
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En el caso de las consultas médicas, este indicador aparece
asociado positivamente con la morbilidad.

El signo del coeficiente seria el esperado ya que parece
logico pensar que mientras mayor sea €l indicador de salud, la
morbilidad en este caso, mayor deberia ser el nimero de
consultas médicas.

El valor del estadistico t, al igual que en el caso del PBG/h,
es muy bajo indicando que no es significativo.

Las variables que representan la emision de contaminantes,
SO y NO, fueron tomadas en forma conjunta y por separado no
reflejando los resultados ninguna diferencia entre ambos casos,
razon por la cual se decidié presentar los resultados de su
conjunto, es lo que se indica como SO+NO. Esto puede ser por
la forma en que se obtuvieron los datos, lo cual refleja una
correlacion casi perfecta entre estas variables.

El coeficiente estimado para SO+NO presenta el signo
esperado, mayor emision implica mayor morbilidad, y es el Gnico
que presenta un aceptable nivel de significacion.

Por Gltimo el valor del estadistico F (3,11) indica un valor
significativo cuando se toman todas las variables independientes
en su conjunto. Lo mismo ocurre con el valor del coeficiente de
determinacion R? y del R? ajustado de 0,838 y 0,794
respectivamente.

2.5. CONCLUSIONES

Debido a que la serie de datos obtenidos para la aplicacion
empirica es corta y a la debilidad de los resultados de las
estimaciones no se procedioé a obtener las elasticidades como
estaba previsto.

Las conclusiones mas importantes que pueden extraerse
del estudio son las siguientes:

a) Cuando se utiliza la mortalidad general como variable
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dependiente, el signo del coeficiente de SO+NO es
contrario al esperado vy es significativo, lo cual nos lievaria
a concluir erréneamente, que cuando mas se contamina
disminuye la tasa de mortalidad general.

b) Cuando utilizamos las consultas médicas como variable
a explicar también sucede lo mencionado en el punto an-
terior, pero el nivel de significacidén estadistica es menor.
c) Cuando utilizamos la morbilidad como variable
dependiente, el Unico coeficiente que presenta el signo
esperado y que resulta significativo es el de la variable
SO+NO.

A modo de sintesis puede concluirse que deberia hacerse
un seguimiento a través del tiempo, incorporando algunas  vari-
ables explicativas como nivel de educacion de la poblacion,
habitos de consumo, para poder corroborar empiricamente la
validez de los determinantes del nivel de salud de la poblacion
estudiada.

DESCRIPCION DE LAS VARIABLES UTILIZADAS

PBG '-

Producto Brutoc Geografico: Es el valor a precios de mercado
de todos los bienes y servicios que se produjeron en una
provincia durante un periodo determinado habitualmente un afo.
Consulta Médica

Es la atencion por el médico a un paciente ambulatorio.

Tasa Bruta de Mortalidad

Es el cociente entre las defunciones ocurridas en una poblacion
durante un periodo determinado generalmente un afio y la
poblacién media del periodo. Esta tasa se multiplica por mil.
Morbilidad

Cantidad de personas de una poblacion o comunidad que estan
afectadas de una determinada enfermedad. De las notificaciones
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patolégicas se tomé como indicador las Infecciones Respiratorias
Agudas por ser la primer causa de morbilidad en la provincia de
Salta y el indicador apropiado en este estudio.

Camas Disponibles

Unidades de hospitalizacion en hospitales publicos.

SO

Cantidad de kg de Oxido de Azufre emitido por la Central Térmica
por el uso de gas natural como combustible para su
funcionamiento.

NO

Cantidad de kg de Oxido de Nitrégeno emitido por la Central
Térmica por el uso de gas natural como combustible para su
funcicnamiento.

Para obtener las cantidades de kg de contaminantes emitidos,
tanto de SO como de NO, se utilizaron los coeficientes de
emision de contaminantes obtenidos por Chenlo Castro (1999)
y la cantidad de combustible utilizado por las Centrales Térmicas
segun Elias (2001), que utilizé datos de la Secretaria de Energia.

FUENTES DE LAS VARIABLES

- Direccion General de Estadisticas y Censos de la Provincia de
Salta. Anuario Estadistico 1999 — 2000.

- Centro de Investigaciones y Estudios Econémicos de Salta.
Diagnostico Socio — Economico Provincia de Salta Ano 2000.
Anexo Estadistico.

- Chenlo Castro (1999). Energia eléctrica y medio ambiente,
SIGNOS, XIV, 35, Coeficientes de Emisién de Contaminantes,
pag. 172. Buenos Aires.

- Elias (2001). Energia Eléctrica y Medio Ambiente,
CASTANARES (Cuadernos del I. 1. E.), 17, IX., Cuadro 3.2 ,
pag. 21. Salta.
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