)GOBIEP\NO DE LA
REPUBLICA DE HONDURAS

* k K Kk *

INSTITUTO NACIONAL
DE CONSERVACION Y DESAROLLO FORESTAL
AREAS PROTEGIDAS Y VIDA SILVESTRE
ICF

ESTRATEGIA ;
NACIONAL DE SALUD Y B
SANIDAD FORESTAL
HONDURAS
2020-2030






c0@®@®
\ ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL HONDURAS

OLIY

ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD
FORESTAL HONDURAS 2020-2030

INSTITUTO NACIONAL DE CONSERVACION Y DESARROLLO FORESTAL, AREAS
PROTEGIDAS Y VIDA SILVESTRE, ICF

ING. MARIO ANTONIO MARTINEZ PADILLA, MINISTRO DIRECTOR EJECUTIVO

ING. ANGEL ROBERTO MATUTE MENOCAL, SUB DIRECCION DE AREAS PROTEGIDAS Y
VIDA SILVESTRE

ING. FRANCISCO ESCALANTE, SUB DIRECCION DE MANEJO FORESTAL

DEPARTAMENTO DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL / DSSF-ICF

ING. KARLA MEJIA DIAZ, JEFATURA DEL DEPARTAMENTO

ING. ROXANA TORRES, UNIDAD DE PREVENCION Y CONTROL

ING. YENSI YANEZ, UNIDAD DE DIAGNOSTICO SANITARIO FORESTAL
LIC. JOSUE MONCADA, SECCION DE DIAGNOSTICO FITOSANITARIO
ING. DANIEL FLORES, UNIDAD DE ALERTA TEMPRANA'Y MONITEREO

COLEGIO DE PROFESIONALES FORESTALES DE HONDURAS (COLPROFORH)
AGENDA FORESTAL HONDURENA (AFH)

CONSULTORES EXTERNOS:

ING. JACINTO VICENTE ESPINO, EXPERTO PRINCIPAL
ING. ANGEL FERNANDO ZEPEDA

ING. RAMON ANTONIO SALGADO

AGRADECIMIENTO ESPECIAL A:
Dr. MARIO VALLEJO POR LA REVISION LEGAL DE ESTE DOCUMENTO

_ = ALES FOREg = & A
P ESTate, r

so ¥ ('.“1"':

/} COLPROFORH R S e

* kK *

INSTITUTO NACIONAL

DE CONSERVACION Y DESARROLLO FORESTAL g =
“AREAS PROTEGIDAS ¥ VIDA SILVESTRE FORESTAL HONDURENA

ICF

~~COLPROFORA

@@@@

m






@@@@

\ ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL HONDURAS

OCLL
CONTENIDO
o 1] N /Y01 [0 ) 7
ACRONIMOS.......ocueertrrecetessetesssesesssseseessseesssssessssssessssssesesssassessssssenssssssssssssssensssssensssnsensssnaens 8
. I =08 o N 9
Il. INTRODUCGCION.......coceetrtrucnieteasreesssssesessssssesessssssessssasssssssssssssessssssssssssssssnssssassenssssnns 1
M. B 153 1 (037 Yo [ 13
ALCANCES DE LAESTRATEGIA. ...t 13
LIMITACIONES DE LAESTRATEGIA. ..ot 14
IMPLEMENTACION DE LAESTRATEGIA. ..ot 14
IV. MARCO CONCEPTUAL, LEGAL E INSTITUCIONAL NACIONAL.......cccccerrrmmnnnnnnnnnnnns 18
4.1. MARCO CONCEPTUAL. ...t 18
4.2. MARCO LEGAL ...ttt 21
4.3. MARCO SECTORIAL E INSTITUCIONAL........uuiiiiiiiiiiiiieiieeeeeeeeeeee e 23
V. RECURSOS FORESTALES Y PROBLEMATICA SANITARIA FORESTAL................. 32
5.1. RECURSOS FORESTALES. ...t 32
AREABOSCOSA........oeeeeeeeeeeeeeee et 33
AREAS ESPECIALES DE MANEUJO.......cooviieeeeeeeeeeeeee e 33
5.2. CALENTAMIENTO GLOBAL: SUS IMPACTOS EN LA SALUD Y SANIDAD
FORESTAL. ..ttt e et e e e e e neeeeeeaeeaas 34
5.3. PLAGASY ENFERMEDADES FORESTALES........cooiiiiiiiiiiiieeeieeee e 36
5.4. PROBLEMATICA OPERATIVA.......oouieiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e, 40
FACTORES QUE PREDISPONEN AL ATAQUE DE LOS INSECTOS
DESCORTEZADORES.......cooi et 41
VL. PROCESOS DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL........irrrrrrrrerenriiisssssssssssssnnnas 43
B.1. PREVENCION........coouiiieieeeeeeee oot e et n et n e, 43
6.2. DETECCION Y MONITOREQ..........cociieeeeeeeeeeeeeee oot en e 45
B8.3. DIAGNOSTICO..... .ottt en et n e, 46
6.4. IDENTIFICACION TAXONOMICA........cooeeeeeeeeeeeeeeeee e, 47
B8.5. EVALUACION. ...ttt en s, 47
6.6. SISTEMAS DE INFORMAGCION..........ooiieeeeeieeeee e, 48
B.7. CONTROL. ...ttt e ettt e e e e e e e e aaaaeeens 48
VI. INTEGRACION Y OPERACION DE UN PROCESO DE SALUD Y SANIDAD
FORESTAL ...t e e e e e e e e e e e e e e e e e e e n e s 49
L | TRV ] [ ] TR 50
IX.  IMISION......ootieecieteeeaceees et sas e e e sss e e s sas s e s sasse e essas e s easae e s easaese s sanaeserseansesessansnnsrnns 50
X. L0 = Y 0 50
10.1. GENERAL. ...ttt e e e a e 50
10.2.ESPECIFICOS. ...t 50
Xl. EJES ESTRATEGICOS (EE) Y LINEAS DE ACCION (LA)......coeeereeeerereseesseemsssenan 50
11.1. EE1. GOBERNANZAY FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL.............vvveeee. 51
LINEAS DE ACCION. ...ttt en e 51
11.2. EE 2. FORMACION DE CAPACIDADES..........oooeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e, 52
LINEAS DE ACCION. ...ttt en e 52
11.3. EE 3. SISTEMAS DE INFORMACION Y DE ALERTATEMPRANA................... 53
LINEAS DE ACCION.......oooiiiieeeeeeeeeee e 53
@@@@




ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL HONDURAS /

XOIO) @
11.4. EE 4. INVESTIGACION. ...ttt ettt 55
LINEAS DEACCION. ...ttt 55
11.5. EE 5. SILVICULTURA PREVENTIVA. ..o 56
LINEAS DEACCION. ...ttt 56
11.6. EE 6. VISIBILIDAD.. ... ..ottt e e e 57
LINEAS DEACCION. ...ttt ettt ettt 57
Xll.  PLAN DE ACCION DE LA ESTRATEGIA.......cooieeerieeeiereesesesssssessssssessessssssssssssssnsssssnes 59
XIL  BIBLIOGRAFIA..... .ot ieeeeeeeetistsstsstsessesssssssssssssessssssssssssssssssasssssssssssssssasssesssssssssssnssasens 75
XIV.  GLOSARIO......coe ittt rr s s e s s e s sass s s s nass s s e ranssssrannssssrnnnssssrnnnsssssnnnssssrnnnssnres 79
DV X 1 | =5 82
Resolucion DE-MP-298-2020...........couuuieeeeieeee et e e e eaaans 82
@@




c0@®@®
\ ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL HONDURAS @ ®e
@

PRESENTACION

La Estrategia Nacional de Salud y Sanidad Forestal, define los principales ejes estratégicos, lineas de
accion y actividades a desarrollarse para mejorar el estado fitosanitario de los bosques de Honduras
con dos enfoques de manejo, mismos que son definidos en funcién del escenario forestal en que se
presenten las eventualidades de plagas y enfermedades forestales.

Historicamente en Honduras se han aplicado técnicas de combate directo al presentarse condiciones
epidémicas de afectacion del gorgojo descortezador del pino (Dendroctonus frontalis), sin embargo,
no se llevaban a cabo acciones orientadas a la prevenciéon de condiciones epidémicas. Las ultimas
condiciones epidémicas registradas de 2014-2016, las cuales para su control requirieron de una gran
cantidad de recursos humanos, logisticos y econdmicos, dejaron una gran leccion al pais, por lo que
actualmente el ICF promueve nuevos enfoques de manejo de los problemas fitosanitarios forestales
del pais, estos enfoques son los siguientes: el primero consiste en el Manejo Integrado de Plagas y
Enfermedades Forestales, el cual aplica en escenarios boscosos que son manejados con una perspectiva
econémica o que simplemente fueron creados por el hombre con un objetivo antropocéntrico, entre
estos escenarios estan los viveros forestales, plantaciones, bosques urbanos (parques, arbolado en
bulevares, etc.), bosques bajo plan de manejo, entre otros; el segundo enfoque de manejo consiste en el
Manejo Ecosistémico, el cual aplica en escenarios como las areas protegidas y microcuencas, los cuales
son ecosistemas cuya perspectiva de manejo es ecoldgica, donde el principal objetivo es mantener la
funcionalidad dentro de los mismos, por lo que se vuelve muy complejo y demanda de la generacion de
conocimiento por medio de la investigacion.

La estrategia nos lleva al analisis acerca de cuando estimar que un insecto o patdgeno debe considerarse
un problema, esto en funcién del escenario en el que se presenta, en escenarios manejados con una
perspectiva econdmica, cualquier insecto o patégeno que ponga en riesgo la inversion es considerado un
problema “plaga”, sin embargo, en escenarios manejados con una perspectiva ecolégica, se considera
la funcion de cada organismo en la funcionalidad del ecosistema.

Para finalizar, la estrategia cuenta con un plan de accién a ejecutarse en diez afos por medio de la
integracion intra institucional en ICF, asi como inter institucional con los miembros del CONAPROFOR e
instancias encargadas de Sanidad Vegetal.

Ing. M‘a_ti.Q.A.n.tm\aic‘)Ma:ﬁm\ezﬂa’cjil)a
Ministro Director del Instituto Nacional

de Conservacion y Desarrollo Forestal,
Areas Protegidas y Vida Silvestre
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Programa Estratégico Regional para el Manejo de los Ecosistemas Forestales

@@




0@ @
\ ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL HONDURAS @ ®e
@

. ANTECENDENTES

En las ultimas décadas, el cambio climatico ha tenido manifestaciones extremas con el fendmeno del
nifio, variaciones climaticas que en los afios 2014 a 2016 han alcanzado los registros mas altos en
cuanto a sequias prolongadas y altas temperaturas que han inducido a un estrés hidrico en los arboles,
lo que ha favorecido altos niveles de propagacién de los diferentes agentes causales presentes en los
ecosistemas del pais, siendo el mas reciente el episodio de plaga del gorgojo descortezador del pino
(Dendroctonus frontalis), el cual generd un impacto social, econémico y ambiental sin precedentes en
el pais al afectar 511,504 hectareas de bosque de pino, que pone en riesgo, entre otros impactos, la
capacidad productiva y de almacenaje de agua de las cuencas del pais, efectos que al dia de hoy estan
afectando a la poblacion en general.

Considerando lo anterior, la Comision Centroamericana de Ambiente y Desarrollo (CCAD), en el marco
del Programa Estratégico Regional para el Manejo de los Ecosistemas Forestales (PERFOR), impulsa
la formulacion de la Estrategia Regional de Salud y Sanidad Forestal para Centroamérica y Republica
Dominicana (2017) como una herramienta de planificacién, coordinacién y gestion integral para sentar las
bases técnicas y cientificas para que los paises de la regién centroamericana minimicen los impactos que
generan las plagas y enfermedades forestales en los bosques de cada pais.

Bajola oficializaciony aprobacion de la Estrategia Regional de Salud y Sanidad Forestal para Centroamérica
y Republica Dominicana, Honduras adquiere un compromiso de elaborar una estrategia nacional acorde
al escenario de pais, en el cual se establezca y fortalezca la perspectiva de salud y sanidad forestal, la
cual percibe los agentes causales de la plagas y enfermedades forestales como parte integral de los
ecosistemas boscosos, pero que se requiere conocer el comportamiento de los mismos.

Cabe mencionar que Honduras inici6 el proceso de formulacion de la Estrategia Nacional de Salud y
Sanidad Forestal en el ano 2017, con el liderazgo del Dr. Jorge Macias Samano, quién desarrollo talleres
con representantes del Sector Forestal de Honduras y con quienes se definieron los primeros Ejes
Estratégicos, Lineas de Accion y Actividades, posteriormente este documento base fue validado en las
Regiones Forestales de ICF y con diferentes representantes del Sector Forestal, como son: instancias
académicas, representantes de propietarios de bosques, sector gubernamental, representantes de
gobiernos locales, organismos e instituciones de Sanidad Vegetal, entre otros, con quienes se culminé el
proceso de socializacion, aportes y validacion para definir la presente estrategia.

Esta estrategia, al ser una herramienta de planificacién y gestion a diez anos que sera liderada por el
ICF con el apoyo de todos los actores del sector forestal, establece las principales acciones que se
deben impulsar para establecer un sistema integral de salud y sanidad forestal que prevenga o reduzca
los impactos de las principales plagas y enfermedades forestales que se presenten en el pais. Durante
el proceso de elaboracién participativa de esta estrategia, se identificé la necesidad de adaptar los
lineamientos de la estrategia regional a la realidad del pais, estableciendo seis ejes estratégicos que
buscan iniciar, fortalecer y consolidar el sistema de salud y sanidad forestal en Honduras, promoviendo
la participaciéon de la poblacién y gobierno local como primer actor en las acciones de monitoreo, a la
academia como brazo cientifico e investigativo para el disefio e implementacion de planes de proteccion
que induzcan resiliencia de los bosques y al sector Gobierno como engranaje que impulsa el cumplimiento

de las acciones orientadas a la proteccion del recurso bosque del pais.
NN
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. INTRODUCCION

Los bosques son recursos mundiales importantes que proporcionan una amplia gama de beneficios
medioambientales, econdmicos y sociales. Suministran diversos productos valiosos, como madera,
lefia, fibras y otros productos forestales maderables y no maderables, y contribuyen a los medios de
vida de las comunidades rurales. Asimismo, proporcionan servicios ecosistémicos esenciales, como
la lucha contra la desertificacion, la proteccion de las cuencas hidrograficas, la regulacion del clima, la
conservacion de la diversidad biolégica, y desempefian una funcién importante en el mantenimiento de
los valores sociales y culturales (FAO, 2010).

Los bosques también desempenan un papel importante para hacer frente a los problemas generados por
el cambio climatico mundial, los bosques almacenan enormes cantidades de carbono. La conservacion
de toda la superficie forestal, la restauracion de los bosques talados y la ordenacion forestal con objeto
de mantener un manejo sostenible, son maneras importantes de reducir la acumulacién de dioxido de
carbono en la atmodsfera (FAO, 2010).

De acuerdo a la informacién proporcionada por el Segundo Mapa de Cobertura Forestal y Uso de la
Tierra 2018 elaborado para Honduras, el 56% del territorio esta cubierto de bosque, del cual el 17 % esta
cubierto de Bosque de Conifera, un 25 % esta cubierto de Bosque Latifoliado Himedo, un 10 % esta
cubierto de Bosque Latifoliado Deciduo, y un 0.45 % del territorio esta cubierto de Bosque de Mangle.
De lo anterior se puede decir que somos un pais de Vocacion Forestal, sin embargo, la sanidad y la
vitalidad de los ecosistemas forestales mundiales y especificamente en Honduras, se ven afectados por
la susceptibilidad de los bosques debido a factores internos, externos y propios del sitio de crecimiento,
todo esto a raiz del calentamiento global y mal manejo de los bosques, lo que resulta favorable para que
algunas especies de insectos puedan aumentar sus poblaciones y sus dafios se consideren epidémicos.
Si bien estos trastornos forman parte de los procesos de sucesion natural de los bosques, a menudo
pueden limitar la capacidad de cumplir los objetivos de ordenacién forestal.

Hay una gran variedad de plagas y enfermedades que pueden tener repercusiones negativas para los
bosques y el sector forestal. Solamente las plagas de insectos forestales provocan dafos de alrededor
de 35 millones de hectareas de bosques cada ano en el mundo, principalmente en las zonas templadas
y boreales (FAO, 2010). Por otro lado los insectos y los agentes patdgenos son parte integrante de los
ecosistemas forestales y estan presentes normalmente en densidad relativamente baja, causando pocos
dafos y teniendo un impacto insignificante sobre el crecimiento y el vigor de los arboles. Sin embargo,
esporadicamente en el tiempo y en el espacio, algunas especies se pueden desarrollar rapidamente,
provocando numerosos dafos y desarrollando infestaciones que pueden persistir por un periodo de
tiempo variable antes de debilitarse. Estas poblaciones pueden tener repercusiones negativas sobre
varios aspectos de los bosques tales como el crecimiento y supervivencia de los arboles, el rendimiento
y la calidad de los productos forestales maderables y no maderables, el habitat de la fauna silvestre, los
valores estéticos, culturales y recreativos y un aspecto importante la disponibilidad de agua en calidad
y cantidad.

La historia de plagas y enfermedades forestales en Honduras esta dominada por insectos descortezadores

de pino (Dendroctonus spp e Ips spp). Subsecuentes infestaciones de magnitudes de alrededor de 8,000
Ha ocurrieron en el aio de 1982 y posteriormente durante el periodo de 1998-2003 alrededor de 40,000 Ha.

W
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La mas reciente comenzé en el 2013 (Billings 2014) y generé la necesidad de emitir un Decreto Ejecutivo
(PCM # 051-2015) de Emergencia Forestal a Nivel Nacional. En los tres ultimos afios, el gorgojo
descortezador del pino ha causado un considerable dafio sobre el principal capital natural del pais.

Con todos estos antecedentes, y analizando la situacién actual de salud de los ecosistemas forestales,
las perspectivas de futuro en el sector forestal es la incorporacion del tema salud y sanidad forestal
como una disciplina cuyo objetivo principal es el mantenimiento de un adecuado estado de salud de los
sistemas forestales vy la identificacion de los posibles agentes nocivos o causas de decaimiento, con la
aplicacion posterior de acciones preventivas, de amortiguamiento del dano, adicionalmente y para lograr
la proteccién de los bosques deben integrarse todas las disciplinas capaces de estudiar las herramientas
fitosanitarias tradicionalmente utilizadas, e investigar técnicas innovadoras de evaluacioén de la salud de
los bosques, a la vez que intensificar ain mas las medidas precisas para evitar la entrada o propagacion
de agentes perjudiciales exoticos que pueden afectar a nuestra vegetacion autéctona.

Como parte de esos esfuerzos necesarios para afrontar dichas situaciones se presenta la Estrategia
Nacional de Salud y Sanidad Forestal de Honduras, que esta alineada con la Estrategia Regional de Salud
y Sanidad firmada por la CCAD en el 2017, en cuanto a las capacidades, prioridades, administraciéon
y vision integral. Misma que incorpora de manera mas amplia el término de Salud y Sanidad Forestal
gue consiste en el mantenimiento de un adecuado equilibrio en nuestros sistemas forestales, entendido
como herramienta de correccion ante los sucesos que ponen en peligro la supervivencia de los bosques
o el equilibrio dinamico de los mismos.

A su vez, la Estrategia Nacional de Salud y Sanidad Forestal de Honduras se encuentra alineada con
planes y politicas nacionales y globales que promueven la proteccion y salud de los bosques para prevenir
la degradacion de los mismos, mantener las funciones ecosistémicas y los beneficios que generan los
bosques y contribuir a las iniciativas nacionales y globales para hacer frente al cambio climatico.
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IIl. JUSTIFICACION

Honduras forma parte de la Comisién Centroamericana de Ambiente y Desarrollo (CCAD) que es el
organo del Sistema de Integracion Centroamericana, responsable de la agenda ambiental regional.
Su objetivo principal consiste en “contribuir al desarrollo sostenible de la region centroamericana,
fortaleciendo el régimen de cooperacion e integracion para la gestion ambiental”. EI CCAD cuenta
con el Programa Estratégico Regional para el Manejo de los Ecosistemas Forestales (PERFOR) de la
Region Centroamericana y Republica Dominicana (CCAD 2014) creado en el aino 2008, cuenta con
varios objetivos, entre otros el de fortalecer las capacidades regionales y nacionales, publicas, privadas
y comunitarias para la gestion sostenible de bosques, plantaciones forestales y ecosistemas forestales,
asi como, para atender prioridades de adaptacion y mitigacion al cambio climatico y gestion integral del
riesgo.

A raiz de las fuertes infestaciones por descortezadores en el ano 2004, se cred la Estrategia
Centroamericana de Sanidad y Manejo Forestal por parte de la FAO, a finales de 2015 el Grupo Técnico
de Bosques (GTB) del CCAD solicité la revisidon y actualizacién de esta Estrategia, lo cual dio como
resultado en 2017 la firma de la Estrategia Regional de Salud y Sanidad Forestal para Centroamérica y
Republica Dominicana.

En el caso particular de Honduras que cuenta con un considerable recurso forestal y que de acuerdo
a la informacién proporcionada por el Segundo Mapa de Cobertura Forestal y Uso de la Tierra 2018
elaborado para Honduras, el 56% del territorio esta cubierto de bosque, del cual:

El 17 % esta cubierto de Bosque de Conifera;

25 % esta cubierto de Bosque Latifoliado Humedo;

10 % esta cubierto de Bosque Latifoliado Deciduo y

un 0.45 % del territorio esta cubierto de Bosque de Mangle.

Asi mismo, el pais cuenta con instituciones académicas, organizaciones gubernamentales y no
gubernamentales, que velan por el recurso forestal. Es importante contar con una Estrategia Nacional
de Salud y Sanidad Forestal, con el objetivo de establecer los lineamientos y acciones generales para
fortalecer las capacidades nacionales, publicas, privadas y comunitarias para la gestion sostenible de
los bosques, ya sean bosques naturales, plantaciones forestales, bosques urbanos y otros escenarios
boscosos en el pais, asi como para atender prioridades de adaptacion y mitigacion al cambio climatico.

ALCANCES DE LA ESTRATEGIA

* Impulsar la formulacion de politicas y normas nacionales de salud y sanidad forestal.

» Fortalecer el mejoramiento de las capacidades técnicas, institucionales y la formacién de
profesionales en el area de salud y sanidad forestal.

* Propiciar el establecimiento de un sistema de informacién y de alerta temprana que fortalezca los
programas de deteccidén, monitoreo y manejo de plagas.

* Lograr el fortalecimiento de los planes educativos universitarios y programas nacionales de
investigacion que proporcionen bases solidas profesionales y conocimientos para la adecuada
toma de decisiones.

* Lograr la cooperacién de todos los actores que confluyen en el sector forestal en materia de
salud y sanidad forestal.
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» Enlazary compartir politicas, normas y aspectos técnico-cientificos en materia de salud y sanidad
forestal con los paises de la region.

» Divulgar toda la informacién que se genere en torno al tema de salud y sanidad forestal a nivel
nacional.

* Generar informacion forestal como elemento clave que permite valorar el avance y monitoreo
sobre el estado y salud de los ecosistemas forestales y asi favorecer la toma de decisiones sobre
la gestion forestal.

LIMITACIONES DE LA ESTRATEGIA

* Presupuesto limitado para el abordaje del tema de Salud y Sanidad Forestal.
» Falta de investigacion y formacién en el tema de Salud y Sanidad Forestal.
« Carencia de un marco legal que impulse la silvicultura preventiva e investigacion.

IMPLEMENTACION DE LA ESTRATEGIA

La Estrategia Nacional de Salud y Sanidad Forestal sera una herramienta de gestién y de coordinacion
para el pais y sera liderada por el ICF a través del Departamento de Salud y Sanidad Forestal (DSSF).
Los procesos que conforman la salud y la sanidad forestal son varios, asi como varios son los tipos
de escenarios forestales y las instituciones y grupos sociales e industriales que deben participar en su
manejo en el pais.

Es estratégico tratar de integrar a todos los actores en los procesos de salud y sanidad forestal siendo
estos: organizaciones gubernamentales, duefios y poseedores del recurso, industriales, ONG, vy la
academia. Este ultimo es de gran importancia ya que con ello se logra la formacién de recursos humanos
profesionales y de investigacion. Debido a que los recursos financieros son limitados, es necesario
fortalecer las sinergias con todos los actores del sector forestal para lograr la ejecucion de los objetivos,
ejes estratégicos, lineas de accion y actividades planteadas en la presente estrategia.
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Tabla 1. Alineamiento de la Estrategia Nacional de Salud y Sanidad Forestal con Politicas y

Planes Nacionales y Globales.

Estrategia/ Plan

Objetivo

Meta

Plan Estratégico
de las Naciones
Unidas para los
Bosques
2017-2030

Objetivo forestal mundial. 1 Invertir el
proceso de pérdida de la cubierta
forestal en todo el mundo mediante la
gestion forestal sostenible, incluidas
actividades de proteccion, restauracion,
forestacion y reforestacion, e
intensificar los esfuerzos para prevenir
la degradacion de los bosques vy
contribuir a las iniciativas mundiales
para hacer frente al cambio climatico

1.4 La resiliencia y la capacidad de
adaptacion de todos los tipos de
bosques a los desastres naturales y a
los efectos del cambio climatico se
refuerzan de manera considerable en
todo el mundo.

Objetivo forestal mundial. 4 Movilizar
una cantidad significativamente mayor
de recursos financieros nuevos 'y
adicionales procedentes de todas las
fuentes para la gestiéon forestal
sostenible y reforzar la cooperacion y las
alianzas de cardcter cientifico y técnico.

45 Se mejora la recopilacion y la
disponibilidad de la informacion
relacionada con los bosques, asi como su
accesibilidad, por ejemplo mediante
evaluaciones cientificas multidisciplinarias.

Objetivo forestal mundial. 5 Promover
marcos de gobernanza para poner en
practica la gestion forestal sostenible,
en particular mediante el instrumento
de las Naciones Unidas sobre los
bosques, y aumentar la contribucion
de los bosques a la Agenda 2030 para
el Desarrollo Sostenible.

5.3 Las politicas y programas nacionales y
subnacionales relativos a los bosques son
coherentes, coordinados y complementarios
entre los ministerios, departamentos vy
autoridades, de conformidad con la
legislacion nacional, y logran la participacién

de los interesados pertinentes, las
comunidades locales y los pueblos
indigenas, reconociendo plenamente la

Declaracion de las Naciones Unidas sobre
los Derechos de los Pueblos Indigenas.

Objetivos de
Desarrollo
Sostenible. Agenda
Ambiental 2030

ODS 15. Gestionar sosteniblemente
los bosques, luchar contra la
desertificacion, detener e invertir la
degradacion de las tierras, detener la
pérdida de biodiversidad.

151 Velar por la conservacion, el
restablecimiento y el uso sostenible de los
ecosistemas terrestres y los ecosistemas
interiores de agua dulce y los servicios
que proporcionan, en particular los
bosques, los humedales, las montafias y
las zonas dridas, en consonancia con las
obligaciones contraidas en virtud de
acuerdos internacionales 15.4 Velar por la
conservaciéon  de los  ecosistemas
montafiosos, incluida su diversidad
bioldgica, a fin de mejorar su capacidad
de proporcionar beneficios esenciales
para el desarrollo sostenible 15.9 Integrar
los valores de los ecosistemas y la
diversidad bioldgica en la planificacion
nacional y local, los procesos de
desarrollo, las estrategias de reduccién de
la pobrezay la contabilidad

@@@@

G




@@@@

ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL HONDURAS /

Estrategia/ Plan

Objetivo

Meta

Estrategia
Nacional de
Cambio Climatico
de Honduras

Area de Incidencia para la Adaptacion:
Bosques y Biodiversidad.

Objetivo Estratégico 7. Preservar a
largo plazo la funcidn y adaptacion
de todos los tipos de bosques,
estructuras y composicion de los
ecosistemas, los desastres naturales
y los efectos de los mismos para
mejorar su capacidad de adaptacion
ante el cambio climatico y que de
igual manera se refuercen.

Objetivo Estratégico 8. Prevenir la
pérdida de bosques latifoliados y de
coniferas debido a la incidencia de
incendios y plagas forestales, bajo
condiciones de cambio climatico.

Bosques y Biodiversidad. 7.3
|dentificar y fortalecer las acciones
encausadas a conservar los bosques y
a detener su deforestacion vy
degradacion, asi como a evitar la
extincidn de especies vulnerables, con
el fin de mejorar la resiliencia del
territorio ante los impactos del cambio
climatico.

Objetivo Estratégico 8.2 Fortalecer las
estrategias y medidas preventivas de
plagas forestales, con el propdsito que
haya una menor incidencia de ataques,
aun en condiciones adversas
provocadas por el cambio climatico.

Plan Maestro
Agua, Bosque,
Suelo

Cl. Conservacion, proteccion,
restauracion y aprovechamiento
sostenible de agua, bosque y suelo.

C1.1 Conservacion y restauracion de agua,
bosque y suelos. AE 49: Recuperacién de
areas afectadas por el gorgojo. AE 54:
Incentivos a la forestacion y protecciéon
forestal. AE 55: Conservacion de
ecosistemas y de la biodiversidad.
Componente Cl1.2 Aprovechamiento
sostenible de los recursos forestales,
agroforestales y silvopastoriles. AE 59:
Fomento de la Sanidad Forestal.

Plan Estratégico
de Gobierno
2018-2022

Eje transversal de Proteccién vy
Conservacion del Medio Ambiente
(Sostenibilidad Ambiental d.4)

C.1 Implementar el Plan Nacional de
Adaptacion al Cambio Climatico, en su
eje agroalimentario y de la soberania
agroalimentaria; infraestructura Y

desarrollo econdmico; y
biodiversidad y servicios
ecosistémicos, C.2 Implementar
programas de prevenciéon y reduccion
de la incidencia de plagas vy
enfermedades en los cultivos
agropecuarios \Y sistemas

agroforestales, en atencion a la
variabilidad y el cambio climético.

Politica Nacional
Forestal, Areas
Protegidas y Vida
Silvestre

Conservacion,
Ecosistemas vy

Estrategia 5.
Restauraciéon de
Cambio Climaco

Promover la conservacion de la
biodiversidad bioldgica y paisajistica
mediante el fomento del uso sostenible de
sus componentes en los espacios
forestales, asumiendo criterios y acciones
permanentesde la gestion forestal y lo
concerniente a los asuntos sobre el
cambio climatico.

/////
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Estrategia/ Plan

Objetivo

Meta

Programa
Nacional Forestal,
Areas Protegidas

y Vida Silvestre
(PRONAFOR)

Subprograma Desarrollo Econdmico
Forestal. Objetivo 4. Mejorar la salud
fitosanitaria de las areas boscosas
para mantener la calidad genética y la
conservacion de suelos y agua,
mediante la implementacién de un
Plan Nacional de Proteccion y Sanidad
Forestal contra incendios, plagas y
enfermedades forestales.

Meta 6. Implementar la Estrategia
Nacional de Salud y Sanidad Forestal.

Plan Estratégico
Institucional ICF

Objetivo Estratégico: Restaurar,
conservar y aprovechar
sosteniblemente el recurso forestal, las
areas protegidas y la vida silvestre.

Lineamiento Estratégico: Salud vy
Sanidad de los Ecosistemas Forestales.
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IV. MARCO CONCEPTUAL, LEGAL E INSTITUCIONAL NACIONAL

4.1. MARCO CONCEPTUAL

El concepto de Salud Forestal es cada vez mas relevante dentro del manejo de recursos naturales, sin
embargo, su definicién depende en mucho de la perspectiva humana. Desde un punto de vista utilitario,
la salud forestal se ha definido como la produccion de las condiciones forestales que directamente
satisfagan las necesidades humanas. Desde un punto de vista de ecosistemas, el concepto es definido
por la resiliencia, la recurrencia, la persistencia y por los procesos biofisicos que llevan a las condiciones
de sustentabilidad ecoldgica (Trumbore et al. 2015).

La definicién y el entendimiento de la salud forestal son también dependientes de la escala espacial,
lo que lleva a una ambigtiedad asociada con el incremento de las superficies y el nimero de arboles
involucrados (Kolb et al. 1995, Sugden et al. 2015), por ejemplo, el impacto de los descortezadores se
mide en numero de arboles y también en superficies afectadas.

¢ Cual de estos parametros es en realidad es el que refleja mejor el impacto?

Existen otros agentes que, por su persistencia e incidencia en funciones basicas de los arboles, causan
mortalidades extensas creando un efecto importante que pone en riesgo la integridad del arbolado, es
decir, afectan el funcionamiento del ecosistema. Desde un punto de vista operativo y de una manera mas
practica y comprensible, es mas claro hablar de salud y sanidad forestal la cual se explica en la figura 1.

Desde un punto de vista ecoldgico, existen muchos agentes daninos, entre ellos los herbivoros, que
constantemente afectan a individuos y comunidades de arboles, mas muchos de ellos no los afectan
en su reproduccion o bien, tienen un impacto minimo en la vida de los mismos. Por otra parte, existen
otros que definitivamente los afectan de manera mas profunda, tanto que sus funciones basicas como
la fotosintesis, la conduccion o incluso el sostén mecanico, se ven tan comprometidos que la vida de los
mismos se acorta o llega a un final sorpresivo. Muchos de estos factores solo afectan algunos arboles
individuales de la poblacion y por ende no afectan la integridad de toda la comunidad, consecuentemente
no ejercen un impacto real en la estabilidad y permanencia de los bosques.
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* Perspectiva

SALUD Econdmica.
FORESTAL * Control de Plagas.
* Manejo Integrado.
* Perspectiva Perspectivas de Plagas.
Ecolodgica.
*  Funcionalidad del SANIDAD
Ecosistema. FORESTAL
* Manejo

Ecosistémico.

Figura 1. Los manejadores de recursos deberan reconocer y comprometerse con las dos
perspectivas, la econoémica y la ecolégica, para definir las actividades a realizar y lograr un
\ balance entre la salud y la sanidad del recurso forestal (Macias Samano 2015). /

El calentamiento global definitivamente es un agente que entra en esta categoria y afecta a todos los
elementos bidticos de los ecosistemas. Sin embargo, son los productores primarios, los vegetales (la
base de todos los ecosistemas), a los cuales afecta de tal manera que sus efectos se multiplican hacia
otros eslabones de la cadena alimenticia o productiva poniendo muchas veces en riesgo la sostenibilidad
ambiental y/o econémica.

Para esta estrategia nos parece mas adecuado hablar de salud forestal unicamente cuando se describa
el grado en el cual los procesos del ecosistema estén funcionando dentro de la variabilidad marcada
por su historia natural (Raffa et al. 2009). Por ello, es un concepto mas claro cuando se piensa en el
término amplio de areas naturales protegidas, que claramente se centra en un ecosistema y en su valor
ecoldgico.

Desde un punto de vista antropocéntrico, los agentes dafiinos de los arboles afectan productos que
el hombre demanda de ellos, como madera, semillas, follaje, etc., y esto ocurre porque insectos y/o
enfermedades causan la muerte de arboles o disminuyen considerablemente la produccién del objetivo
que se espera al realizar el manejo de los bosques, sean estos naturales o creadas: plantaciones,
reforestaciones, viveros, arbolado urbano; estas ultimas, los arboles plantados, tienen un valor agregado
importante, que es la inversién econdmica que se ha hecho para crear y mantenerlas durante el tiempo
que den los productos esperados, y este tiempo va de varios anos para la produccion de madera a
meses para la produccién de plantas de vivero.

Es importante recalcar que se habla de un manejo de las comunidades de arboles. El manejo implica
forzosamente, un conocimiento de las especies que se utilizan, una planeacion de su establecimiento,
un desarrollo, un aprovechamiento y por ende existe una inversiéon econémica (a veces social y hasta
politica) para que exista y subsista ese arbolado. Si las plagas y las enfermedades llegan a este sistema

=
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manejado, afectan en menor o mayor manera la inversion realizada.

Entonces tenemos dos grandes perspectivas del impacto por insectos y enfermedades sobre el recurso
forestal, uno el impacto sobre la funcionalidad biolégica- ecoldgica (podemos llamarla ecosistémica, la
que provee servicios ambientales, la que mantiene la biodiversidad, etc.) y otro el impacto econémico en
la inversién hecha por el hombre.

En el primer caso podemos decir que se trata de un impacto en la salud forestal y en el segundo caso en
la sanidad forestal. El primer caso puede derivar en un aspecto econémico, pues el efecto se multiplica
afectando los servicios ambientales que de ellos se pudieran obtener, pero sobre todo la permanencia y
la funcionalidad del ecosistema, lo cual definitivamente tendra repercusiones en los demas ecosistemas
interconectados con los bosques, incluidos los creados por el hombre. Bajo esta visidon, es consecuente
para determinar y evaluar aspectos de salud forestal (funcionalidad del ecosistema), la necesidad de un
conocimiento profundo de fisiologia, ecologia y ecosistemas (Kolb et al. 1995), tanto del agente causal
como del hospedero.

Es muy importante expresar la importancia de que el manejador del recurso forestal entienda muy bien
que el control de un problema en un bosque natural es muy distinto al que corresponde a arboles que
estan bajo un manejo forestal, como son las plantaciones o incluso el arbolado urbano. El valor de un arbol
en el bosque es distinto al de uno dentro de una plantacién, mientras que en el bosque por cuestiones de
superficie y de impacto ambiental se prefiere no usar agroquimicos, estos son comunmente empleados
en situaciones de danos por agentes nocivos en la plantacion, existiendo entonces una inversién muy
clara por cada arbol plantado, asi como en el personal dedicado a su atencion.

Como consecuencia de lo anterior, se deriva la necesidad de discutir el concepto de plaga. Una plaga
solo existe desde una perspectiva antropocéntrica y por ende solo tiene cabida dentro del concepto de
sanidad forestal, en donde el impacto que ejerce dicha plaga afecta un bien determinado por el hombre,
sea este madera, follaje, semillas o plantas. En la salud forestal, con excepcion de los organismos
exoticos (y que no forman parte del ecosistema y por ende carecen de reguladores dentro de los mismos),
el incremento de las poblaciones de insectos obedece a procesos naturales y que a su tiempo seran
auto- regulados por el ecosistema y si bien habra un desbalance temporal, el sistema al ser resiliente, se
ubicara en otro nivel de estabilidad para conservarse.

Sin embargo, aun en estos sistemas naturales (no manejados) puesto que la influencia del hombre ha
sido tal, la balanza se inclina a promover condiciones asociadas con estrés que contribuyen al aumento
de las poblaciones naturales y que el ecosistema mismo ya no es capaz de manejar y llevarlo a un
estado estable. El caso mas claro son los descortezadores de pino, que con el calentamiento global,
con los incendios forestales y con el cambio de uso del suelo; la estructura natural de los bosques ha
cambiado y tienden a ser altamente susceptibles de albergar y producir altas poblaciones de estos
insectos, creando infestaciones frecuentes y con una periodicidad nunca vista.

Estos conceptos son muy importantes de entender y de ponerlos en contexto en todas las areas en
donde se pretende hacer un manejo de recursos naturales, pues en todas ellas existen agentes negativos
que de manera natural operan regulando poblaciones y son parte natural de esos ecosistemas. Es la
funcién de los manejadores de bosques definir cuando se trata de un aspecto de salud y cuando un
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aspecto de sanidad. Ellos podran ver que en muchas ocasiones no es necesario un control de insectos
y que dicha decision esta justificada con base en los objetivos que se buscan de esos recursos y en un
conocimiento profundo de los organismos que en ellos viven y que forman parte intrinseca del mismo
ecosistema. Puesto que los recursos humanos, materiales y financieros son finitos, los profesionales
forestales tienen que priorizar esfuerzos y recursos para tratar a los verdaderos agentes dafinos del
recurso forestal, tanto bajo manejo como en los bosques bajo la categoria de protegidos.

Valores del Recurso
Econdmicos, ambientales, estéticos, morales, etc.

Perspectiva Econémica Perspectiva Ecoldgica

Figura 2. Los valores del recurso forestal son multiples y los manejadores deberan definir
planes con multiples objetivos de manejo para obtener los mayores beneficios del recurso
\ (Macias Samano 2015). /

La realidad del pais en el concepto de salud y sanidad forestal demanda del profesional forestal y del
propietario del bosque, el compromiso en menor o mayor grado con las dos perspectivas, econémica y
ecoldgica. El desarrollo global actual, exige que se trate de conjugar ambas visiones. Sin embargo, la
realidad actual, con recursos para manejarlos finitos y necesidades sociales y desarrollo, influencian la
determinacion de una perspectiva mas bien econémica a tomar y por ende contar con el apoyo politico
para manejar a la vez la perspectiva ecoldgica en forma ponderada.

4.2. MARCO LEGAL

El marco legal aplicable a la Salud y Sanidad Forestal cubre diversos instrumentos, En esta seccion se
mencionan algunas normas legales nacionales, empezando por la Constitucién de la Republica pero
también existen disposiciones en algunos tratados internacionales y légicamente en los reglamentos
de las leyes que se mencionan en la seccion, asi como ciertos decretos de emergencia por plagas que
al ser transitorios no amerita incluirlos en este marco pero que se detallan en el estudio sobre el Marco
Legal-Institucional que puede consultarse en linea en el portal electrénico del Instituto de Conservacion
Forestal y de la Agenda Forestal Hondurefia.

Ademas de la Constitucion de la Republica, las cinco leyes nacionales mas importantes a tomar en
consideracion para la Salud y Sanidad Forestal en Honduras se aprecian en la figura 3:
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Constitucion de la Republica
Ley Forestal, Areas Protegidas y Vida Silvestre
Ley del Sistema Nacional de Gestion de Riesgos
Ley General del Ambiente
Ley de Municipalidades

Ley Fitozoosanitaria

Figura 3. Leyes nacionales mds importantes a tomar en consideracion para la Salud y Sanidad en
Honduras.

La Constitucion de la Republica de Honduras en el articulo 274 establece que: “Las Fuerzas Armadas
estaran sujetas a las disposiciones de su Ley Constitutiva y a las demas Leyes y Reglamentos que
regulen su funcionamiento. Cooperaran con las Secretarias de Estado y demas instituciones a pedimento
de éstas, en labores de alfabetizacién, educacion, agricultura, proteccién del ambiente, vialidad,
comunicaciones, sanidad y reforma agraria. Colaboraran con personal y medios para hacer frente a
desastres naturales y situaciones de emergencia que afecten a las personas y los bienes, asi como en
programas de proteccion y conservacion del ecosistema”.

Estas labores de cooperacion interinstitucional se definen y delimitan de manera mas detallada en la
Ley del Sistema Nacional de Gestion de Riesgos (SINAGER), que plantea en el articulo 28: “Los planes
y programas de desarrollo del pais deben lograr que el tema de gestion de riesgos sea vinculante y
esté integrado con los planes y programas de Desarrollo Humano a nivel local, regional y nacional en
todas las instituciones publicas y privadas; actividad que sera supervisada por COPECO. Los planes
de rehabilitacion y reconstruccion deben contemplar obligatoriamente la reduccion de los riesgos
persistentes”. Y especifica en el articulo 46 que: “Se puede considerar una emergencia especial las del
ambito forestal. EI CONAPROFOR en coordinacion con el Comité Permanente de SINAGER sera el
encargado de solicitar la declaratoria de areas de emergencia forestal”.

De igual manera, se decreta en la Ley General del Ambiente, en el articulo 47: “Se declara de interés
publico la proteccion de los bosques contra los incendios y las plagas forestales y las demas actividades
nocivas que afecten el recurso forestal y el ambiente. Las municipalidades participaran en las actividades
de prevencion, en coordinacién con la Administracion Forestal del Estado. Los ciudadanos estan en la
obligacion de cooperar con las autoridades civiles y militares en la proteccion de los recursos forestales”.

En el articulo 13 de la Ley Municipalidades de Honduras se establece que: “Las municipalidades tienen
la atribucion de la proteccién de la ecologia, del medio ambiente y la promocién de la reforestacion”,
mientras que en uno de los enunciados del articulo 24 demanda que: “Es una obligacion vecinal participar
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en la salvaguarda de los bienes patrimoniales y valores civicos, morales y culturales del municipio y
preservar el medio ambiente”.

La Ley Forestal, Areas Protegidas y Vida Silvestre en el articulo 71 manda la “obligatoriedad en presentar
y ejecutar plan de protecciéon contra descombros, incendios, plagas y enfermedades ante el ICF por
parte de todos los propietarios”. Las labores de planificacién y su operativizacion quedan fijadas en el
articulo 140, donde se hace mencion al Plan Nacional de Proteccion contra Incendios, la creacion y
conformacion del Comité Nacional de Proteccion Forestal (CONAPROFOR) y la declaracion de zonas
de riesgo y peligro de incendios. De igual manera, se instaura en el articulo 148 cuales y como seran los
incentivos a la forestacion y reforestacion; en contraste, el articulo 171 menciona la condena penal por
causar incendios forestales.

Una ampliacidén sobre este tema puede apreciarse en el documento: “Marco Legal-Institucional de la
Estrategia Nacional de Salud y Sanidad Forestal y de la Normativa del Control de la Plaga del Gorgojo
del Pino” en el portal electrénico del Instituto de Conservacion Forestal (www.icf.gob.hn) y de la Agenda
Forestal Hondurefia (www.agendaforestal.org).

4.3. MARCO SECTORIAL E INSTITUCIONAL

La institucion cabeza del sector ambiental es la Secretaria de Estado en los Despachos de, Recursos
Naturales y Ambiente (Mi Ambiente+) a la cual, con relacién a la Salud y Sanidad Forestal le corresponde
lo concerniente a la coordinacion y evaluacion de las politicas relacionadas con el ambiente, los
ecosistemas, el Sistema Nacional de Areas Naturales Protegidas, los parques nacionales y la proteccién
de la flora y fauna, asi como los servicios de investigacion y control de la contaminacion en todas sus
formas.

Como entidad representativa del Sector Forestal, el tema de Salud y Sanidad Forestal cae en el ambito
competencial del Instituto Nacional de Conservacion y Desarrollo Forestal, Areas Protegidas y Vida Silvestre
(ICF), en su condicion de institucion ejecutora de la politica nacional de conservacion y desarrollo forestal,
de las areas protegidas y la vida silvestre. La LFAPVS determina que el sector publico es responsable de
las funciones generales de: normar, regular, coordinar, supervisar y facilitar las actividades de proteccion,
manejo, transformacion y comercializacion (en las areas forestales productivas) y las de administracion,
desarrollo, recreacion, investigacion y educacion en las areas bajo régimen especial de proteccion (Art. 9).
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En materia de Salud y Sanidad Forestal la ley asigna funciones especificas al ICF, a través de diversos
6rganos internos y a otras instituciones u organizaciones, publicas y privadas que se detallan a
continuacion.

Tabla 2. Funciones derivadas de la LFAPVS para las instituciones publicas.

Instituto de Conservacion Forestal

Aprobar o denegar los Planes de Manejo para la proteccidn, de las dreas forestales y 18
protegidas.
Coordinar y ejecutar las politicas relacionadas con la proteccion de los recursos 19

forestales (a través de la Subdireccidon de Desarrollo Forestal).

Ejecutar actividades de control de incendios, plagas y enfermedades en &areas 19
forestales (a través de la Subdireccion de Desarrollo Forestal).

Disefar y ejecutar actividades de control de incendios, plagas y enfermedades en 20
areas protegidas y vida silvestre (a través de la Subdireccion de Desarrollo Forestal).

Incluir actividades de capacitacién de la proteccion de los bosques en los planes de 1o
manejo que ejecute como parte de la educacién ambiental obligatoria.

Prevenir, vigilar, localizar y combatir incendios, plagas y enfermedades que 144
pudieran afectar a los recursos forestales.

Inspeccionar y comprobar las medidas preventivas, combativas y reparadoras para 157
evitar dafos a los recursos naturales por incendios forestales, plagas y enfermedades
forestales, a través de la Unidad Especializada de Guardias Forestales.

Municipalidades y otros entes estatales con areas forestales bajo su dominio

Administrar las areas forestales publicas de las que sean propietarios; asi como las 48
obligaciones de proteccion.

Efectuar en forma obligatoria los trabajos de prevencidon y control de incendios 144
y plagas forestales.

Facilitar dreas que puedan ser habilitados para establecer torres de observacion 145
como puntos de localizacidn de incendios o plagas forestales.

Aprovechar -previa inspeccion del ICF- los recursos forestales afectados por plagas 147
o desastres naturales.

Fuente: Elaboracién propia con base en la Ley Forestal, Areas Protegidas y Vida Silvestre.

@@ee

)




YOXO) @
\ ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL HONDURAS

OCLL

Tabla 3. Funciones de las personas del sector privado derivadas de la LFAPVS.

Propietarios de areas forestales privadas

Administrar las adreas forestales de las que sean propietarios; asi como las 49
obligaciones de proteccion.

Preparar y ejecutar un plan de proteccién contra descombros, cortes 71
irracionales, incendios, plagas y enfermedades en base a los lineamientos

gue establezca el ICF.

Proteger contra los incendios y las plagas forestales toda el area forestal que 89
por dominio pleno le corresponde.

Ejecutar los planes de proteccion en cuya preparacion han colaborado con el 140
ICF.

Efectuar en forma obligatoria los trabajos de prevencion y control de 144
incendios y plagas forestales.

Facilitar dreas que puedan ser habilitados para establecer torres de 145
observacion como puntos de localizacion de incendios o plagas forestales.
Aprovechar -previa inspeccion del ICF- los recursos forestales afectados por 147
plagas o desastres naturales.

Proteger las dreas objeto del contrato forestal 78

Fuente: Elaboracién propia con base en la Ley Forestal, Areas Protegidas y Vida Silvestre.
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Tabla 4. Funciones de entidades de participacion y del sector privado.

Consejos Consulta, concertacion, control social y coordinacion de las
consultivos acciones del sector publico y de las organizaciones privadas y
forestales comunitarias involucradas en la proteccion, de las areas
forestales, areas protegidas y la vida silvestre (Art. 11).
Proponer al ICF la declaratoria de areas de proteccion, vedas
temporales y otras emergencias en materia forestal (Art. 23).
Fortalecer la Estrategia Nacional de Proteccion Forestal, Areas
. Protegidas y Vida Silvestre (Art. 23).
Consejo
Cl\cl)ns_ultlvlo Brindar asistencia técnica y capacitacion gratuita a las
Famor;al personas naturales o juridicas que ejecuten acciones de
(COCOOrEs:A?:OR) proteccion de terrenos forestales degradados (Art. 134).
Preparar el Plan Nacional de Proteccién Contra Incendios
Forestales y el Plan Nacional de Control de Plagas y
Enfermedades Forestales, con la participacion del sector
publico, privado y social de areas forestales (Art. 140).
Consej'os Colaborar con las Corporaciones Municipales en la
Consultivos organizacion de los cuadros de trabajo para actuar de
Forestales

Municipales

inmediato en caso de incendio o plaga forestal (Art. 27).

Vigilar por la Conservacion, Proteccion y Manejo Sostenible de

Consejos -on
Consultivos los bosques publicos, el agua y otros recursos naturales de la
Forestales comunidad (Art. 28).

Comunitarios

Participar en labores de prevencidon y combate de incendios y

@@o-

plagas forestales (Art. 28).

Coordinar y facilitar la ejecucion de los planes contra incendios,
plagas, enfermedades y otros (Art. 142).

Comité Nacional
de Proteccion
Forestal,
(CONAPROFOR)

Declarar zonas de riesgo y peligro de plagas e incendios en
todo el pais (Art. 142).

Fuente: Elaboracién propia con base en la Ley Forestal, Areas Protegidas y Vida Silvestre

Laimplementacion del Plan Nacional de Proteccidn contra Plagas y Enfermedades Forestales se coordina
y lidera desde el ICF a través de los diferentes departamentos técnicos y de apoyo con que cuenta
dentro de su estructura, a los cuales se le han identificado las siguientes acciones y responsabilidades:

* Departamento de Salud y Sanidad Forestal: impulsar la gestién de alianzas estratégicas
nacionales e internacionales de coordinacién y capacitacién con las instituciones especializadas
en la investigacion, identificacion y control de plagas y enfermedades forestales; y coordinar las
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acciones de prevencion y control de plagas y enfermedades que afectan los recursos forestales
en terrenos nacionales.

* Departamento de Manejo y Desarrollo Forestal: Asegurar la aplicabilidad de tratamientos
silviculturales del bosque, transmitir a los usufructuarios de bosques (con planes de manejo)
sus responsabilidades a fin de cumplir con los compromisos establecidos en los mismos. Con
el entendido que la ejecuciéon de los planes de manejo es responsabilidad de los titulares del
dominio del terreno, sea privado, ejidal o nacional en tanto cada uno debera tener un técnico
forestal responsable de la elaboracion y ejecucién del plan.

 Departamento de Proteccion Forestal: Coordinar actividades de deteccidon y monitoreo
terrestre en el bosque por dafios ocasionados debido al debilitamiento que generan los incendios
forestales a los arboles, las actividades se pueden implementar por medio de las cuadrillas de
combatientes y demas involucrados en este tema.

« Departamento de Areas Protegidas: El Departamento de areas protegidas debera asegurar
que, en las areas protegidas con planes de manejo, se incorporen a través de los planes de
proteccion y el Plan Operativo Anual, estrategias, acciones y gestiones de forma permanente para
la deteccidn, control y monitoreo de plagas y enfermedades forestales. En casos de emergencia
debera realizar, en el marco del comanejo (comité de gestion), gestiones para la obtencién de
recursos humanos, logisticos y financieros para atender la situacion, asi también establecer los
mecanismos de coordinacién con otras dependencias del ICF para definir planes y/o medidas
para la priorizacion de las areas protegidas en las acciones de deteccién, prevencion y control
de plagas y enfermedades forestales.

* Departamento de Cuencas Hidrograficas: Incluira las actividades de monitoreo y saneamiento
en los planes de manejo, planes de accion de microcuencas declaradas y verificara la ejecucion
de las actividades.

* Departamento de Desarrollo Forestal Comunitario: Asegurarel cumplimiento de las actividades
de monitoreo y saneamiento en las areas asignadas a grupos y cooperativas agroforestales
segun los objetivos establecidos en el Contrato de Manejo Forestal Comunitario suscrito con
cada agrupacion.

* Centro de Informacion y Patrimonio Forestal: A través de su unidad de monitoreo forestal,
facilitara los datos de variables necesarias para la elaboracién de mapas de riesgo o zonas
susceptibles al desarrollo de brotes de descortezadores ademas de capacitarse en el uso de
la metodologia probada por expertos de China Taiwan para la elaboraciéon de mapas de riesgo,
para seguimiento de esta actividad como parte del SPAT.

 Cambio Climatico y Bosques: Se recogera la distribucion del pino, la densidad de los pinos, los
datos sobre el cambio climatico y la informacion de los impactos de diferentes gorgojos sobre el
bosque de pino con diferente reactividad y resistencia.

Para coordinar y facilitar la ejecuciéon de los planes contra incendios, plagas, enfermedades y otros, se
crea el Comité Nacional de Proteccion Forestal, Areas Protegidas y Vida Silvestre (CONAPROFOR). El
CONAPROFOR declarara las zonas de riesgo y peligro de plagas e incendios en todo el pais. Declaracion
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que sera publicada y divulgada a través de distintos medios de difusion. A continuacion, se detalla el
papel identificado que cada una de las instituciones del CONAPROFOR, dentro de su marco legal y
operativo, debe realizar en la implementacion de esta estrategia de salud y sanidad forestal.

Tabla 5. Responsabilidades y acciones priorizadas por los miembros del CONAPROFOR.

T

Coordinar las actividades de monitoreo y control (saneamiento) a nivel
nacional.
Realizar las acciones de monitoreo, deteccién y control de plagas y
enfermedades forestales en las areas forestales nacionales, de forma
directa o en el marco de los mecanismos de manejo y gestion establecidos;
en este caso Ultimo estableciendo los mecanismos de coordinaciéon y
asistencia técnica correspondiente.

Generar los lineamientos y normativas técnicas necesarias para el
desarrollo de las medidas de prevencidn, deteccidén, control de plagas vy el
Instituto Nacional de moni.toreo, proteccion post control que asegure la recuperacion de los

Conservacion y ecosistemas. .

Desarrollo Forestal Elaborar el plan d_e_protecuon con_tr_a plagas y enfe_rmedades foresta!es.

. . ’ Poner a la disposicidn para las actividades de monitoreo terrestre, aéreo y
Areas-Protegldas y trampeo en el marco del SPAT, saneamiento y control con la logistica
Vida Silvestre (ICF). necesaria (técnicos forestales, vehiculos, cuadrillas en dreas priorizadas),
en las areas nacionales donde la responsabilidad corresponde al ICF.
Notificar a los duefios de bosques (con y sin planes de manejo) sus
responsabilidades en cuanto al saneamiento y manejo de arboles a fin de
asegurar el cumplimiento de los mismos.

Capacitar a las UMAs, cooperativas, comanejadores, y cuadrillas a
contratar; en temas de deteccidon, monitoreo y saneamiento de areas
afectadas por plagas y enfermedades forestales.
Fortalecer el Sistema de Prevencién y Alerta Temprana.
¢ Mantener actualizada la base de datos sobre incidencias de plagas y
enfermedades forestales con énfasis en insectos descortezadores del pino.

Realizar inspecciones de campo y recabar toda la informacidn pertinente
para realizar las diligencias investigativas que conlleven a deducir las
responsabilidades penales al o los usufructuarios que no cumplan con su
Ministerio obligaciéon enmarcada en la LFAPVS.

Publico/Fiscalia Brindar capacitaciones al personal técnico sobre implicaciones legales en el
Especial del Medio tema.
Ambiente (FEMA) En caso del no cumplimiento en las actividades de saneamiento y que estas
sean incurridas por ICF aplicar al propietario, usufructuarios vy
derechohabientes de bosque el acuerdo de cobro por los costos incurridos
en las actividades.

Poner a la disposicién el apoyo con recurso humano, técnico y de ser
Secretaria de posible financiero para labores de monitoreo aéreo y terrestre.

Defensa » Deteccion de brotes, patrullajes terrestres y aéreos.
Nacional/Fuerzas * Apoyar con la logistica necesaria para las inspecciones terrestres y aéreas
Armadas (SEDENA) al personal del ICF.

Participar en eventos de capacitacion y socializaciéon relacionados con el
tema salud y sanidad forestal y con el compromiso de replicarlos.

@@ee

=



YOXO) @
\ ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL HONDURAS

OCLL

B T

Comisidn
Permanente de
Contingencias

(COPECO)

Proporcionar a través del CENAOS datos ambientales y meteoroldgicos del
pais, asi como las proyecciones de los mismos.

Apoyar en actividades de monitoreo a través de personal de los CODEM y
CODELES.

Participar en eventos de capacitacion y socializaciéon relacionados con el
tema de salud y sanidad forestal.

Asociacion de
Municipios de
Honduras (AMHON)

Divulgar el tema de Salud y Sanidad Forestal en los medios o espacios
radiales televisivos y en las redes sociales de la respectiva institucion.
Promover la emision y aplicacion de normativas técnicas para el manejo del
gorgojo y de otros agentes perjudiciales al recurso forestal.

Promover el fortalecimiento de las UMAS, por medio de creacién de
capacidades, equipamiento y logistica.

Asociacion de
Madereros de

Asegurar el cumplimiento de las actividades de saneamiento de las areas
afectadas por plagas y que se encuentren bajo su responsabilidad.
Participar en eventos de capacitacién y socializacion relacionados con el

Honduras tema de plagas y enfermedades forestales.
(AMADHO) e Brindar espacios de participacion para la ejecucidon de investigaciones
relacionadas a la sanidad forestal de los rodales.
» Verificar que en la elaboracion de sus planes de proteccion forestal
Federacion incluyan el tema de monitoreo y saneamiento en sus areas asignadas.

Hondurefa de
Cooperativas
Agroforestales
(FEHCAFOR)

Realizar actividades de monitoreo y control con sus propios recursos
técnicos y econdmicos de acuerdo a lo establecidos en la LFAPVS.
Participar en eventos de capacitacion y socializacion relacionados con el
tema de salud y sanidad forestal.

Brindar espacios de participacion para la ejecucidon de investigaciones
relacionadas a la sanidad forestal de los rodales.

Secretaria de
Ambiente y
Recursos Naturales
(Ml AMBIENTE)

Vincular al Departamento de Salud y Sanidad Forestal en todos los temas
relacionados.

Propiciar el acercamiento con los organismos nacionales e internacionales
gue realicen esfuerzos para la salud y sanidad forestal de los bosques en
Honduras.

Gestionar recursos técnicos y financieros para la ejecucién de actividades
en el marco del Plan Nacional de Proteccion Forestal y del CONAPROFOR.

Instituto Nacional
Agrario(INA)

Disposicidon de personal de catastro para la ubicacién y georreferenciaciéon
de areas afectadas segun la tenencia.
Formulaciéon del plan de capacitacion orientado a personal técnico del INA
y estos a su vez a las Empresas Asociativas Campesinas, Etnias y Afro
descendientes

Capacitar a las empresas asociativas campesinas en aspectos de
prevencién y control de plagas y enfermedades forestales.
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., ¢ Incorporar en el programa de educacién ambiental en todos los niveles el
Secretarl.a, de tema de salud y sanidad forestal (actividades de prevencién “monitoreo”,
Educacion y saneamiento “Control”).

* Asegurar la aplicabilidad de actividades encaminadas al logro de la salud y
Colegios sanidad en el recurso forestal.
Profesionales Despertar el interés en la formacién de profesionales forestales en el tema
Forestales (CIFH, de SSF.
COLPROFORH) Realizar jornadas de informacion y actualizacion al publico en general
acerca de los avances en el tema de salud y sanidad forestal (actividades
de prevencidn monitoreo, saneamiento y control).

* Gestionar el fortalecimiento de sus socios en temas relacionados a la salud
y sanidad forestal.

¢ Promover politicas a nivel local que contribuyan a prevenir el crecimiento
desmedido de brotes de gorgojo y otros.

Organizaciones
Civiles y Campesinas

(COCOCH, CHMC, ¢ Para capacitar a las bases aprovechar los espacios en Foros y Asambleas
FENAGH, ACAN, solicitando el apoyo de sus autoridades.
etc.) * Involucrarse en las actividades de monitoreo, deteccion y reporte de
incidencias.

Adicional a las instituciones y organizaciones que conforman el CONAPROFOR, se han identificado
instancias, organizaciones e instituciones que tienen vinculacion directa con la implementacion de la
Estrategia Nacional de Salud y Sanidad Forestal, las cuales se muestran en la tabla 6.
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Tabla 6.Instituciones/Organizaciones con vinculacion directa en la implementacion de la
Estrategia Nacional de Salud y Sanidad Forestal.

[ omswsnmcomswmwawss |

Institucién Responsabilidades

* Apoyar en la importacion de productos necesarios para el establecimiento
del sistema de monitoreo de descortezadores.

e Agilizar la introduccidon de los productos al pais.

e Brindar asesoramiento a las instituciones encargadas de las compras de

Secretarla de estos productos que necesitan ser importados para no cometer errores en
Agriculturay la importacion de los mismos.

Ganaderia * Impulsar la creacion de alianzas con instituciones que apoyen en capacitar

(SAG/SENASA) a las entidades encargadas de detectar insectos y enfermedades exdticas o

invasoras que puedan ser movilizadas en la regién por cualquier via y de ser
necesario implementar cuarentenas.

Fortalecer a los técnicos de ICF en conocimientos basicos de diagndstico
de insectos y enfermedades considerados como posibles plagas por medio
de sus laboratorios de diagndsticos regionales.

Brindar alternativas para la creacion de un fondo emergente para la
atencion de dafos provocados por plagas y/o enfermedades que puedan
afectar severamente (epidemias) los recursos y que debamos actuar de
manera inmediata.

) Asignar el presupuesto al ICF para la contratacion permanente de personal
Finanzas (SEFIN) técnico y de apoyo para la implementacién de las acciones de SSF.
Asegurar la ejecucion del Proyecto Manejo Sostenible de Bosques en el
componente 2 que tiene que ver con el fortalecimiento del Departamento
de Salud y Sanidad Forestal del ICF a nivel nacional y regional.

Secretaria de

Participar en las acciones de Prevencién y Saneamiento.

« Concertar y proponer estrategias locales, regionales y nacionales para la
prevencion de incendios.

Participar en eventos de capacitacion y socializacién relacionados con el

Consejos
Consultivos
Forestales, Areas

Protegidas y Vida tema y ser capaz de replicarlos.
Silvestre * Involucrarse en las actividades de monitoreo, deteccidon y reporte de
incidencias.

* Promover la investigacion aplicada en el tema de salud y sanidad forestal.

e Impulsar la creacidon y ejecucion de planes de capacitacion relacionados a

la salud y sanidad forestal en Honduras.

Establecer alianzas con instituciones nacionales e internacionales que

promuevan la salud y sanidad forestal.

e Crear una biblioteca nacional que ponga a la disposicion los resultados de
las investigaciones que promuevan la salud y sanidad forestal en Honduras.

Sistema de
Investigacion .
Forestal (SINFOR)
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V. RECURSOS FORESTALES Y PROBLEMATICA SANITARIA FORESTAL

5.1. RECURSOS FORESTALES

Los recursos naturales son los elementos bidticos y abiéticos que conforman el bosque y satisfacen
una necesidad real o potencial del ser humano. Estos recursos incluyen los componentes genéticos, los
organismos o sus partes, las poblaciones y los beneficios derivados del ecosistema (FAO 2015).

Los recursos forestales de un pais no solo son las vegetaciones primarias naturales que existen o incluso
las secundarias que reemplazan a las primeras por efectos diversos (sobre todo por la intervencién del
hombre), sino que también hay un grupo que podemos denominar “Escenarios Forestales* dentro de los
cuales estan: los bosques bajo manejo, las plantaciones, las reforestaciones, los viveros, las colecciones
de arboles e incluso la vegetacion urbana, la razon de esta denominacion es meramente operativa, y
refleja el grado de manejo e inversién que se ha hecho para su establecimiento y mantenimiento, la
denominacién escenario también nos permite ubicar quien o quienes son los responsables de su manejo
y, por ende, los encargados de dar seguimiento a los procesos de salud y sanidad forestal.

Mapa de Cobertura Forestal y Uso de la Tierra
Honduras

Figura 4. Mapa de cobertura y uso de la tierra 2018 (ICF,2019).
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De acuerdo a la informacion proporcionada por el Segundo Mapa de Cobertura Forestal y Uso de la
Tierra 2018 elaborado para Honduras, el 56% del territorio esta cubierto de bosque lo que representa en
extension territorial un total de 63,154 km2.
* EI17% del territorio esta cubierto de Bosque de Conifera, lo que representa un total de 19,475.6
km2.
* EI 25 % del territorio esta cubierto de Bosque Latifoliado Himedo, lo que representa un total de
28,556 kmz2.
* EI 10 % del territorio esta cubierto de Bosque Latifoliado Deciduo, lo que representa un total de
11,592 km2.
* EI0.45 % del territorio esta cubierto de Bosque de Mangle, lo que representa un total de 502
km2.

Las areas de interés nacional estan representadas por las Areas Protegidas (incluyendo los Sitios de
Importancia para la Vida Silvestre y Reservas Naturales Privadas), Microcuencas y las Areas Bajo
Manejo (ICF, 2019 mapa forestal).

Areas protegidas (AP): actualmente el Sistema Nacional de Areas Protegidas de Honduras (SINAPH)
esta conformado por 91 areas protegidas de las cuales 74 cuentan con declaratoria legal y 17 se
encuentran a nivel de propuesta, en diferentes categorias de manejo como ser: Refugios de Vida Silvestre,
Reservas Biolégicas, Parques Nacionales, Zonas Productoras de Agua, Monumentos Naturales, Areas
de Usos Multiples, Reservas de Biosfera, Jardin Botanico, Reservas Antropoldgicas y Forestales, Areas
de Manejo de Habitat por Especie, Monumento Cultural, entre otras; estas representan cerca del 27%
del territorio Nacional con un area estimada de bosque de 31,540.22 km?, que representa el 35% del
area bajo cobertura forestal en el pais.

Microcuencas Declaradas (MC): en Manejo de Recursos Hidricos, el pais cuenta con 968 microcuencas
declaradas como zonas de proteccion forestal y areas de vocacion forestal protegidas, en un area
estimada de bosque de 442,445.33 Ha, las cuales se distribuyen en todo el territorio nacional teniendo
un mayor numero de microcuencas declaradas las Regiones Forestales de ICF de Olancho y Atlantida.

Planes de Manejo (PM): en Manejo Forestal, Honduras cuenta con 1,179 planes de manejo lo cual
representan cerca del 9% del territorio (10,286 km?). Segun los analisis de bosque por tipo de plan de
manejo, del total de area, 46% del bosque corresponde a B. Pino y 18% a B. Latifoliado. El area total
de bosque es de aproximadamente 10,998.29 km2. EI 79 % (10,998 km?) de las superficies bajo manejo
forestal estan cubiertas de bosque (esto representa el 17% del bosque del pais).

Como se puede notar, en el pais existen grandes extensiones de bosques naturales que también de
acuerdo a las divisiones por tenencia se pueden denominar Nacionales, Ejidales y Privados y que a su
vez pueden tener o no Plan de Manejo Forestal por o que algunas areas no son realmente manejadas.
Dentro de estos grupos, los bosques de pino, debido a su naturaleza son los que presentan mayor
afectacion por plagas, especialmente la del gorgojo descortezador.
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Los bosques de pino al no presentar un manejo forestal, pueden estar bajo la influencia de factores como
ser: incendios, compactacion de suelo, talas ilegales, etc., lo que hace a los bosques mas susceptibles a
los ataques de insectos. Al no existir un manejo influye en que las poblaciones de gorgojo descortezador
crezcan en gran medida (infestando areas que si estan bajo un manejo, como las que producen madera)
y que después es dificil realizar su control.

Debido a que los bosques de coniferas, son los mas conocidos a nivel mundial y por ende con mayor
demanda, la informacion sobre su manejo (incluida su salud y sanidad) es mucho mas abundante y
frecuentemente son los Unicos bosques que son atendidos por los gobiernos. No obstante, los bosques
de latifoliadas tropicales son extensos en el pais y las plantaciones de estas especies tropicales son
recursos muy importantes no solo para la produccién de maderas preciosas con alto valor comercial,
sino que son usadas en reforestaciones para la restitucion de areas de los bosques tropicales. El
establecimiento de plantaciones en el pais se incrementa afio con ano y por ello debe ser un escenario
en el que el pais debe poner especial atencion. Un aspecto que las hace mas importantes y sobre todo
estratégicas desde un punto de vista de sanidad y salud forestal, es que son altamente susceptibles a
plagas y enfermedades, muy especialmente las exdticas o introducidas (Nair 2007, Ciesla 2015).

Asi mismo el bosque de mangle es un tipo de ecosistema que resulta fundamental para mantener el
equilibrio medioambiental y animal de nuestro planeta, los factores que hacen que los manglares sean
de vital importancia para nuestro planeta, es que funcionan como habitat natural para muchas especies
jovenes de peces, anélidos, moluscos, equinodermos y crustaceos. Son excelente garantia de calidad y
pureza del agua, debido a que actian como filtro para los sedimentos y nutrientes, asi mismo funcionan
también como garante de la continuidad de muchas especies de peces, debido a que actuan como area
de apareamiento, reproduccién, cria y alimentacion de una gran variedad de especies, sin duda los
manglares constituyen un area fundamental para la preservacion de muchas especies.

Es sumamente importante hacer énfasis en la importancia econémica y de manejo que tienen las
plantaciones (tanto de pino como de latifoliadas tropicales) y en consecuencia la colecta de semilla y los
viveros. Estos escenarios tienen una alta inversion econémica y tienen su problematica especifica en
cuanto a sanidad forestal.

5.2. CALENTAMIENTO GLOBAL: SUS IMPACTOS EN LA SALUD Y SANIDAD
FORESTAL

Hoy en dia, es de importancia fundamental comprender mejor las relaciones complejas entre el cambio
climatico, los bosques y las plagas forestales, para garantizar que quienes se ocupan de la ordenacion,
sanidad y proteccién forestal se organicen ante las variaciones en la ocurrencia e impacto de las
enfermedades por plagas nativas y exéticas (FAO 2009).

El cambio climatico esta impactando en los ecosistemas del mundo y se calcula que la magnitud
de estos impactos crecera a la par de las temperaturas, durante todo el siglo. Muchas especies y
ecosistemas posiblemente no se adaptaran a los efectos del calentamiento mundial y a las alteraciones
correspondientes tales como inundaciones, sequias, fuegos arrasadores y brotes de insectos, agravadas
por otros factores de estrés, cambios en las practicas de utilizacion de tierras, sobreexplotaciéon de los
recursos, contaminacion y fragmentacion de los sistemas naturales (FAO 2009).
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El cambio climatico, en particular el aumento continuo de la temperatura y los niveles cada vez
mayores de didéxido de carbono en la atmésfera, al igual que las variaciones en las precipitaciones y
en la frecuencia de eventos climaticos extremos, esta produciendo enormes impactos en los bosques
y en el sector forestal de todo el mundo y Honduras no es la excepcion. La disponibilidad de humedad
en los bosques se vera fuertemente afectada por los cambios tanto en las temperaturas como en las
precipitaciones. Las temperaturas mas calidas producen mayores pérdidas de agua por evaporacion y
evapotranspiracion y pueden reducir también la capacidad de las plantas de hacer un uso mas eficiente
del agua (Mortsch, 2006). Las estaciones mas calidas, cada vez mas prolongadas, pueden intensificar
estos efectos, aumentando los factores de estrés por humedad y sequias. Estas condiciones pueden
disminuir el crecimiento y afectar la sanidad de los arboles, aunque la gravedad de los impactos depende
de las caracteristicas de los bosques, de las estructuras de clases de edad y de la profundidad y tipo de
los suelos (Mortsch, 2006).

Los bosques estan sujetos a una gran cantidad de perturbaciones que, a su vez, estan enormemente
afectadas por el clima. Las perturbaciones tales como el fuego, sequias, deslizamientos, invasiones de
especies, brotes de insectos, enfermedades y tormentas (huracanes, tormentas convectivas y tormentas
de hielo) influyen en la composicion, estructura y funcion de los bosques (Dale et al., 2001). Se presume
que el cambio climatico impactara en la vulnerabilidad de los bosques ante las perturbaciones y afectara
también la frecuencia, intensidad, duracion y ritmos de las perturbaciones mismas. Por ejemplo, el
aumento de materiales combustibles, mayores temporadas de exposicion a incendios y la incidencia
de condiciones ambientales de incendios mas extremos, como consecuencia del cambio climatico, se
supone incrementaran la actividad de incendios en los bosques (Mortsch, 2006). EI cambio climatico
afectara también las dinamicas de las perturbaciones de las plagas forestales autdctonas, de insectos
y patdégenos, facilitando al mismo tiempo el establecimiento y la difusion de las especies extranjeras.
Estos cambios en las dinamicas de las perturbaciones, ademas de los impactos directos del cambio
climatico sobre los arboles y los ecosistemas forestales, pueden tener efectos devastadores sobre
todo por las relaciones complejas entre el clima, los factores de perturbacion y los bosques. Cada una
de estas perturbaciones puede aumentar la vulnerabilidad de los bosques ante otras perturbaciones.
Por ejemplo, los bosques de pinos centroamericanos han sido infestados por los descortezadores,
principalmente por los escarabajos del pino (Dendroctonus spp) en asociacion con otras especies de
insectos descortezadores e insectos barrenadores.

Todos estos impactos en los arboles y bosques, sin lugar a duda, produciran impactos generalizados en
el sector forestal. Los cambios en la estructura y funcionamiento de los ecosistemas naturales y bosques
plantados (debido alos cambios en las temperaturas y alos regimenes de las precipitaciones) y los eventos
extremos y desastres (huracanes, sequias, incendios y enfermedades) produciran impactos negativos
en la funcion productiva de los ecosistemas forestales que, a su vez, repercutiran en las economias
locales (FAQO, 2005). Los modelos de produccién y comercializacion de los productos forestales se veran
alterados por las especies que creceran mas competitivamente en regiones de mayores altitudes y
latitudes. Por el contrario, los mercados se podrian saturar debido al aumento de la mortalidad arborea
producida por infestaciones de plagas, tal y como se ha experimentado con el escarabajo descortezador
del pino (Dendroctonus spp.) en el reciente episodio desarrollado en los afios 2013-2016 en Honduras.
La disminucion de los servicios de los ecosistemas forestales especialmente la regulacion del ciclo del
agua, la proteccion del suelo y la conservacion de la diversidad biolégica como resultado del cambio

climatico, puede significar el aumento de la vulnerabilidad social y ambiental.
W\
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El cambio climatico esta produciendo impactos enormes y generalizados en la sanidad forestal de todo
el mundo y, como consecuencia, en el sector forestal. Comprender los impactos del cambio climatico,
no es solo obtener informacién sobre los impactos de la temperatura, precipitaciones y demas factores
climaticos sobre los bosques y plagas, sino también adquirir conocimiento sobre las interacciones entre
los diferentes factores del cambio climatico y la forma en que estos cambios climaticos impactan en las
perturbaciones y viceversa.

Con el crecimiento del comercio mundial emergen nuevos desafios debidos al aumento del riesgo y
frecuencia de movimiento de las plagas (Evans, 2008). Cuando las plagas se expanden en nuevos
territorios, en ausencia de un control de equilibrio proporcionado por los enemigos naturales, o si
encuentran nuevas especies de huéspedes o las especies huéspedes naturales se propagan, se
establecen oportunidades importantes para episodios de brotes que reducen el crecimiento de los
bosques y producen la mortandad de los arboles. El desplazamiento gradual de la sostenibilidad
climatica en regiones previamente insostenibles del mundo, ofrece nuevas oportunidades para que las
plagas forestales se establezcan en nuevas ubicaciones. Predecir y ordenar estas incursiones es el eje
fundamental de este nuevo reto; prediciendo sobre todo cuales plagas tienen el potencial de volverse
peligrosas en las nuevas ubicaciones. El conocimiento que se deriva de la habilidad de estas plagas
de adaptarse a la transformacion del clima en sus areas de origen, puede ser una herramienta de
gestion util, pero se supone que el aumento de las oportunidades para que las plagas encuentren zonas
ecoclimaticas nuevas y disponibles para el establecimiento, producira nuevas infestaciones y desafios
en la ordenacion de las plagas forestales, accion que se quiere atender en Honduras con la Estrategia
Nacional de Salud y Sanidad Forestal.

5.3. PLAGAS Y ENFERMEDADES

Los bosques de Honduras constituyen una compleja comunidad integrada de arboles y arbustos de
diferentes especies y otros organismos que cumplen funciones especificas (hongos, algas, liquenes,
etc.), ocupando la amplia gama de micro habitats que ofrece en sus diferentes estratos arbustivos,
herbaceos y otros, dando lugar asi a la trama de vida de ese ecosistema. En ciertas ocasiones, algunos
organismos se pueden transformar en un factor de disturbio al aumentar su niumero de individuos debido
a cambios en las condiciones ambientales que pasan a serles desfavorables. Elincremento poblacional
los constituye en agentes perjudiciales para algunas especies llegando a transformarse en plagas o
enfermedades (FAO 2006).

Con base en lo anterior, los bosques de pino de Honduras desde hace varias décadas vienen siendo
afectados por insectos y patdgenos en forma ciclica teniendo hasta ahora como resultado de lecciones
aprendidas, el efecto de la epidemia de descortezadores 2014-2016; la cual ha llevado a la reflexion
y analisis que la dinamica de estos agentes perjudiciales es impredecible, pero se pueden establecer
estudios e investigaciones para generar pronésticos conociendo la causa que los produce.

Por ahora se cuenta con el apoyo necesario para implementar acciones con la institucion rectora del
recurso forestal (ICF), se ejecutan medidas preventivas de deteccidon temprana via terrestre y aérea,
monitoreo a través de imagen satelital, mapas de susceptibilidad (riesgo) e instalacion del Sistema
Prevencion y Alerta Temprana mediante trampas cebadas con atrayentes. Al presentarse brotes en
estado regular o endémico se ejecutan medidas de control oportuno en pequenas infestaciones mediante
acciones tercerizadas con instituciones del sector privado.
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Vale destacar ademas que con apoyo de la cooperacion internacional se desarrollan proyectos con
orientacion al manejo y la sanidad del bosque, mas el establecimiento de un laboratorio entomologico
como centro de diagndstico que cuenta con la colaboracion de otros centros de la academia.

Como referencia de este panorama general, también merece mayor atencion el temade recursos humanos
capacitados en el campo de la Entomologia y Fitopatologia Forestal. Se describen a continuacion los
principales dafios causados por insectos, hongos, bacterias y virus en los bosques tanto de coniferas
como de latifoliados, que generan incidencia y fluctuaciones que deben ser prioritarios antes de llegar a
extremos epidémicos con agentes causales que pueden ser hasta desconocidos (Espino 2009).

Es imperativo reconocer que el gorgojo descortezador del pino Dendroctonus frontalis es la plaga
principal de los pinares de Honduras, hasta hoy considerada como la mas destructiva de las coniferas,
al causar mortalidad durante el establecimiento y desarrollo de bosques naturales y plantaciones de pino
en todo el pais (Billings 2014), la cual ha presentado diferentes episodios en la historia del pais tal como
se muestra en la figura 5.
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Figura 5. Resumen de los diferentes episodios de la plaga del Gorgojo del Pino
k (Dendroctonus frontalis) registrados en el pais (ICF, 2018) /
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No obstante, también se reportan eventualmente otros dafios en bosques de coniferas causados por
insectos defoliadores del orden Lepidoptera, Hymenoptera y otros de menor importancia; lo mismo que
pequenas afectaciones por hongos, virus y plantas parasitas entre otros. La mayoria de estos fenédmenos
son atendidos en base a prioridades, en la medida que se cuente con disponibilidad presupuestaria en la
institucion ICF, mediante la aplicacién de métodos de control directo con fundamento en el conocimiento
cientifico, orientados al manejo integrado de plagas y al proceso de mejor manejo de los bosques.

En cuanto a los bosques latifoliados, los mayores problemas fitosanitarios se encuentran en los bosques
naturales de las familias: Fagaceae siendo el género Quercus spp. afectado por insectos de la familia
Cerambycidae, de la familia Fabaceae, la especie Inga edulis afectada por insectos ambrosiales, de la
familia Rhizophoraceae, siendo la especie Rhizophora mangle afectada por muérdagos y plantaciones
de la familia Meliaceae (caoba y cedro) atacados por el insecto Hypsipyla grandella. En el caso especifico
de las Meliaceas por su valor econdmico se aplican tratamientos con insecticidas, organicos y sintéticos,
como Piretrinas y Piretroides para control directo, o haciendo el corte de yemas dafiadas, manteniendo
vigilancia y monitoreo en afectaciones endémicas.

A continuacion, se enuncian los agentes causales de dafio en especies arboreas, los cuales se han
reportado en el pais y han causado afectaciones en los diferentes ecosistemas naturales y plantaciones.

Cabe mencionar que de la mayoria de ellos no se cuenta con un registro de la magnitud de los danos
provocados.
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Tabla 7. Principales insectos y patégenos reportados en los bosques de Honduras.

. . e Dafo
NO. | Nombre Comtin Nombre Cientifico Orden Familia GRS
Dendroct Curculionidae Insecto
1 Gorgojo del pino p en ’;?C onus Coledptera Subfamilia descortezador
rontalis Scolytinae del pino
Curculionidae Insecto
2 Gorgojo del pino Ips spp Coledptera Subfamilia descqrtezador
Scolytinae del pino
_ _ Curculionidae Insecto
3 | Gorgojo del pino Dendroctonus Coledptera Subfamilia descortezador
mesoamericanus Scolytinae del pino
Curculionidae Insecto
4 | Gorgojo del pino Dendroctonus Coledptera Subfamilia descortezador
valens Scolytinae del pino
Curculionidae Insecto
5 | Gorgojo del pino Dendro_ctortvus Coledptera Subfamilia descortezador
approximatus Scolytinae del pino
. Curculionidae Perforador
6 | Gorgojode Xyleborus spp. Coleoptera Subfamilia madera muerta
madera Scolytinae de pino
. iani Descortezador
Gorgoio vemas Pityophthorus ) Curculionidae
7 | o sop. Coledptera Subfamilia de yemas del
Scolytinae pino
i L . Taladrador de
8 Efgig:”a de Rhyacionia spp. Lepidoptera Tortricidae yemas pino
. o , Defoliacion del
9 Mosca sierra Neodiprion spp Hymenoptera Diprionidae pino
_ o Taladrador de
10 Palomilla de I{;idﬁ?///a Lepiddptera Pyralidae yemas en
brotes g caoba y cedro
Defoliacion en
11 | Chapulin Tropidacris spp. Orthoéptera Acrididae pino y plantas
agricolas
Dafios en
12 | palomill i ; . L . conos y
alomilla gris Dioryctria spp. Lepidoptera Pyralidae semillas de
pino
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. . . Dafo

NO. | Nombre Comin | Nombre Cientifico Orden Familia T

] ] Planta parasita
; Psittacanthus Santalales en pino y otro
13 | Muérdago spp Loranthaceae grupo de
arboles
S Planta parasita
. oradendron ; e
Santalales Santalaceae én pino y o
14 | Muérdago spp. orUno e
arboles
Infeccion de
. : raiz visible en
15 | Hongo Armillaria mellea Agaricales Physalacriaceae regeneracion
natural de pino
i Infeccion
Damping off .

16 (Corr?plegjo de BB S Hypocreales Nectriaceae causada en
Hongos . Pythial p‘Iantulas en
Fitopatdgenos) Phythium spp ythiales Pythiaceae viveros
R 1 Pucciniales . Infeccion de

/ oya Cronartium spp. Cronartiaceae conos de pino

5.4. PROBLEMATICA OPERATIVA

En la regidon Centroamericana y especificamente en Honduras existe una alta necesidad en cuanto a la
existencia de personal oficial dedicado a la actividad de sanidad forestal, asi como a la ensefianza de
investigacion de temas en esta area del conocimiento. La atencién que se le da es muy supeditada a que
existan recursos materiales y financieros para desarrollarlas.

El tema de salud y sanidad forestal en el pais se habia estado tratando como manejo de plagas y
enfermedades, especificamente en el tema de descortezadores del pino (Dendroctonus e Ips) sin
considerar otros factores como las condiciones del hospedero y del medio en que se desarrollan, la
ecologia del bosque que de alguna manera tiene influencia en el comportamiento de la plaga, aspectos
estos que deben analizarse desde el punto de vista ambiental, econémico y social. Prioritariamente
debemos analizar los siguientes factores:
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* Factores externos: Sequias prolongadas, incendios, dafios mecanicos, eventos
meteoroldgicos, avalanchas.

* Factores internos del rodal: Densidad del rodal, la composicién de especies, edad y/o tamaio
del arbolado, enfermedades, otros.

* Factores asociados con el sitio de crecimiento: Altitud, exposicién, pendiente.

Al ser este problema ciclico y de existir una estructura responsable y con recursos para atenderlo,
hasta un cierto grado, existe de facto la posibilidad de prevenir las futuras epidemias. Es por eso que
El Instituto Nacional de Conservacion y Desarrollo Forestal Areas protegidas y Vida Silvestre ICF como
ente encargado del manejo adecuado de los ecosistemas forestales Areas Protegidas y Vida Silvestre,
que son indispensables para la proteccion de la biodiversidad, el agua y el suelo, asi como para
garantizar la sostenibilidad de inversiones silvicolas del pais; también es el responsable de implementar
procesos de salud y sanidad forestal, ha creado dentro de su estructura organizativa el Departamento
de Salud y Sanidad Forestal de forma permanente que reconoce los diversos factores para el desarrollo
y conservacion de los recursos forestales.

El Departamento de Salud y Sanidad Forestal (DSSF) dependiente del ICF en cuanto a nivel técnico,
legal y administrativo, realiza sus actividades normativas y operativas en coordinacion con las oficinas
regionales y locales, pero sobre todo con una permanencia gubernamental para la ejecucion de todas sus
funciones. Dicho Departamento debe integrar a todos los actores relacionados con el recurso forestal,
para lograr la atencion en el tema de salud y sanidad.

El tema de salud y sanidad forestal debera no solo estar orientado al manejo de descortezadores como
se realiza actualmente, se debera considerar todos las plagas y enfermedades que amenazan los
distintos escenarios forestales existentes en el pais como son: viveros, plantaciones, areas protegidas,
microcuencas, areas bajo manejo forestal, arbolado urbano.

Con la aplicacion de esta Estrategia Nacional, el ICF debera fortalecer los procesos de coordinacion
entre las diferentes instituciones, especialmente con los entes contralores del Estado, a fin de favorecer
las acciones oportunas en materia de control, ya que en los diferentes escenarios intervienen diferentes
actores, uno de ellos son los propietarios privados de bosques, los que por ley les corresponden realizar
las actividades de control de las plagas y enfermedades dentro de sus bosques. Asi mismo el ICF
junto con los actores deben priorizar la acciéon de control y no las de aprovechamiento del producto
afectado ya que de ser asi las areas afectadas se incrementarian producto de la tramitologia necesaria
para la obtencion de los permisos de extraccién, por lo que el control debe ser la accién primera sin
condicionarse a la aprobacion del aprovechamiento.

Hay que tomar en cuenta que de acuerdo a la informacion del mapa forestal 2018 publicado por el ICF,
el 56% del territorio esta cubierto de bosque y que existen grandes extensiones de bosque naturales
que no son realmente manejados, estos bosques comprenden las areas de bosques nacionales, las
areas protegidas, microcuencas declaradas. Dentro de estos grupos, son los bosques de pino, que por
su naturaleza son los que presentan mayores dafos por plagas, muy especialmente el gorgojo. Al no
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ser manejados los bosques de pino y estar bajo la influencia de factores como incendios, compactacion
de suelo, talas ilegales, etc., se tornan aun mas susceptibles a los insectos. Al no existir una atencion en
estos bosques, las poblaciones de gorgojo crecen en gran medida (incluso infestando areas que si estan
bajo un manejo) y que después son imposibles de controlar, por lo que la Estrategia Nacional establece
las herramientas de coordinacion con todos los actores del sector forestal para su implementacién y de
esta manera hacerle frente a esta problematica que nos afecta ambiental, social y econémicamente.
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VI. PROCESOS DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL

6.1. PREVENCION

Cuando un recurso forestal esta bajo manejo, sin importar de qué escenario se trate (bosque, plantacion,
viveros, etc.) implica que tiene un plan de trabajo, que existe una planeacion, un presupuesto para
operar y personal técnico para trabajarlo, es decir, existe inversion humana y financiera, pero sobre todo
un objetivo de lo que de él se espera (Eskew 1995). Si no hay un manejo, no se puede esperar que exista
una infraestructura para los procesos de sanidad y salud forestal.

Dentro del manejo de recursos forestales estan las actividades de proteccién y dentro de esta se
encuentra la sanidad y salud forestal. En el caso particular de los bosques de pino que estan bajo manejo,
es importante el mantener las masas forestales vigorosas y para ello usan estrategias silviculturales que
promueven arboles y rodales resistentes, asi como el establecimiento de medidas de proteccion al sitio
(Figura 6).

4 e N

Manejo Forestal

Proteccion

Salud v Sanidad
Forestal

Figura 6. El manejo forestal comprende, entre otros procesos, la proteccioén y dentro de la
misma estan los procesos de salud y sanidad forestal. Luego el manejo forestal debe planear,
\ dar elementos y determinar la salud de los bosques (Macias Samano 2015). /

Esto es lo que se denomina “estrategias preventivas” contra insectos perjudiciales al bosque, pero en
realidad son estrategias de manejo comunes que definitivamente ayudan a mantener rodales menos
susceptibles a la proliferacion de poblaciones epidémicas de plagas (Figura 7).
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Estratégias Silviculturales

PROMOVER LA RESISTENCIA

PROMOVER ARBOLES RESISTENTES DEL RODAL

e Fortalecer las especies e Mantener la densidad apropiada.
mas resistentes. *Manejar composicion de especies.
® Remover arboles de alto riesgo. ®Reducir eldafio por madereo

®Regular la distribucién de edades.
e Evitar perturbaciéon del suelo.
Minimizar el dafio al sitio.

Figura 7. Uno de los objetivos del manejo forestal es proveer las mejores
condiciones para el crecimiento vigoroso de drboles y sus comunidades
\_ (Macias Samano 2015). .

Los procesos de Salud y Sanidad Forestal son aspectos técnicos y por ello es indispensable que el
pais tenga otras actividades coadyuvantes que contribuyan a estas actividades mediante la formacion
de recursos profesionales capacitados y actualizados y al mismo tiempo que apoyen el desarrollo y/o
validacién de tecnologias apropiadas. El primer proceso es el diagndstico, el cual esta integrado por la
deteccion, la identificacion y la evaluacion (Figura 8).

f Salud Forestal Sanidad Forestal \

Deteccion e Identificacion

Evaluacion

Figura 8. Tanto la sanidad como la salud forestal estan fundamentadas en los
procesos de deteccion e identificacién, evaluaciéon y control de los agentes
K daninos al recurso forestal (Macias Samano 2015). J
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6.2. DETECCION Y MONITOREO

La deteccion y colecta de los agentes dafninos son realizados directamente en campo y pueden
determinarse en laboratorio. El método de deteccién mas adecuado, depende de los danos, la extension
y la localidad donde ocurran los mismos.

La deteccion continua y sistematica de un agente danino especifico se denomina monitoreo y este es
esencial para mantener una evaluacion constante de agentes causales recurrentes. Un buen monitoreo
abre la posibilidad de poder relacionar la presencia y la incidencia de una plaga o enfermedad con
factores climaticos o de algun procedimiento del manejo forestal.

El Mapeo Aéreo. - Es ejecutado en aeronaves (avioneta operativa de ala alta y helicoptero) y mapas
cartograficos de vegetacion y uso del suelo. En vuelo, sobre los mapas se indican los poligonos que
ubican la situacion y extension de los focos de infestacion, clasificandolos de acuerdo si estan inactivos
0 en expansion (Magallén, CONAFOR). La precision de estos datos es tan efectiva como la experiencia
del observador. Toda la informacion obtenida necesariamente debe ser confirmada por via terrestre,
para asegurarse que lo que se vio desde el aire sean danos del agente causal.

)
B maen e

Figura 9. Las inspecciones terrestres, el mapeo aéreo y el trampeo con atrayentes, son
las metodologias mds usadas en el mundo para detectar y monitorear las poblaciones de/

K agentes causales.
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Las trampas cebadas con atrayentes emplean materiales de adquisicion regional no muy costosos,
que de una manera sencilla y sin mucho mantenimiento, proveen con informacion segura y constante
durante los periodos de vuelo de los insectos (Figura 10), ademas de proveer con material entomoldgico
de primera calidad para su ratificacion taxonémica (Macias Samano y Nifio 2016).
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Figura 10. Procesos de detecciéon y monitoreo. Informacién generada
por trampas cebadas con atrayentes durante un ano de trampeo (Macias
Samano y Nino 2016).

Esta actividad acoplada con el uso de la técnica de Mapeo Aéreo es muy eficaz para desarrollar un
historial completo de la incidencia en el caso de descortezadores, definir temporadas de vuelo de los
insectos (mayor incidencia de dafios) y planear los saneamientos, con la consecuente optimizacién de
recursos.

Los técnicos forestales deben estar preparados y pendientes de los problemas fitosanitarios, a fin de
atenderatiempolas situaciones que se presenten; detectar, identificary controlar plagas y/o enfermedades
forestales exoéticas que muchas son introducidas via el comercio internacional (Ciesla 2015).

En la siguiente figura (Fig. 10) se puede observar la manera en que se complementan los métodos de
mapeo aéreo y el uso de trampas cebadas para el caso de los descortezadores de coniferas.

6.3. DIAGNOSTICO

Dentro del proceso de salud y sanidad forestal, el diagndstico es el resultado de la consecucién de los
procesos de deteccion, identificacion y evaluacién. La veracidad del diagnéstico y consecuentemente el
control o no del agente diagnosticado, depende de que tan bien conocido sea el agente causal y de la
evaluacion del dafo que cause (Berryman, 1986).

Por ello la calidad de la informacion obtenida debe ser confiable para tomar medidas que mejoren las

estructuras operativas, recursos materiales, humanos y financieros. En otros casos también pueden
facilitarse para la importacion/exportacion de productos y subproductos forestales.

~
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6.4. IDENTIFICACION TAXONOMICA

La identificacion taxondmica del agente causal, aunque puede realizarse en campo, siempre debe ser
confirmada en laboratorio y efectuada por un especialista.

Es conveniente que el personal operativo sea el que detecta y colecta, mientras que un especialista con
laboratorio equipado (instrumentacion, bibliografico adecuado y coleccion de organismos de referencia)
sea el que determine la identidad taxondmica.

El proceso de identificacion es especialmente dificil y altamente técnico para el caso de enfermedades,
estas requieren de técnicas especiales de identificacion que muchas veces involucra el cultivo en
laboratorio de las mismas. En caso de que la institucién responsable de atender la Salud y Sanidad
Forestal no cuente con especialistas o laboratorios, se puede auxiliar de las instituciones de ensefianza
superior o las areas de sanidad agricola o vegetal donde cuentan con este personal y equipo apropiado.

/ Identificacion \
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Figura 11. Proceso de identificacion taxonémica y la consecuente necesidad
\ de formar colecciones cientificas de insectos y enfermedades. /

6.5. EVALUACION

Al haber detectado e identificado el organismo que esta afectando a un arbol o en su caso a un bosque,
ahora se debe determinar la importancia y/o extension del dafio causado (Berryman, 1986). Esto se
conoce como evaluacion de dafios o incidencia.

Es importante conocer la evaluacion en dos aspectos, un nivel ejecutivo para definir los objetivos del
recurso y decidir el compromiso con los aspectos econémicos y los ecolégicos. Otro nivel es cuando se

procede a las evaluaciones in situ, que son la clasificacion de infestacion segun estado de desarrollo.

La definicion de parametros en la evaluacién de dafios es muy importante porque permite tener una idea
del impacto de las infestaciones (Berryman, 1986). Estos parametros deben ser relacionados con el tipo

de dafio que ocasionan de acuerdo a la afectacion y los objetivos del recurso.
NN
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6.6. SISTEMAS DE INFORMACION

Es importante que los resultados del diagnostico y los parametros para su evaluacion se registren en
un sistema de informaciéon que permite comparar estos parametros en cada temporada, formando asi
el historial del pais y sobre el cual a futuro se basaran los programas de deteccién, monitoreo y control.

El Sistema de Informacién debe usar elementos sencillos y de facil obtencion puesto que seran obtenidos
de manera constante y permanente.

6.7. CONTROL

Conocido el diagnéstico de una plaga o enfermedad y habiendo determinado que los mismos representan
una amenaza al recurso forestal, se procede a definir las formas de control, integradas a los planes de
manejo de la especie o el tipo de bosque, conforman asi el manejo con estrategias y métodos de control
de la plaga o enfermedad (Berryman, 1986).

Al haber realizado un control en bosques y plantaciones, es prioritario definir los procesos para la
restitucion del recurso, establecer programas de restauracion ecoldgica; sobre todo, reestructurar los
planes de manejo existentes, regular en lo posible el cambio de uso del suelo y establecer planes de
regeneracion natural o artificial.
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VII. INTEGRACION Y OPERACION DE UN PROCESO DE SALUD Y SANIDAD
FORESTAL

Los procesos que conforman la salud y sanidad forestal son varios, asi como los tipos de escenarios
forestales, las instituciones y grupos sociales e industriales que inciden en su manejo. Por ello y debido a
que los recursos financieros, personal y equipo son limitados, es importante integrar a todos los actores
en los procesos de salud y sanidad forestal, como se muestra en el ejemplo de la Figura 12.

( N

Instituto Nacional de
Conservacion y Desarrollo
Forestal, Areas Protegidas vy
Vida Silvestre
Oficinas
Centrales
ICF Parametros de
Sector Forestal detecciony
Compra y monitoreo

distribucion de evaluados para
insumos fundamentar de
ser necesario
un control

Establecimiento Envio de

material para
identificacion

Colecta de
de deteccion y muestras
monitoreo.

A

Figura 12. Ejemplo de integracién de un sistema de monitoreo e identificacion dentro de un
\ sistema de salud y sanidad forestal (Macias Samano 2015). /

Elintegrar a varias instancias del sector forestal en la deteccion y el monitoreo de insectos y enfermedades
resulta interesante y mas especificamente en la técnica del uso de trampas cebadas con atrayentes
para el monitoreo del gorgojo del pino y otros aspectos de identificacion que se ejecutan mediante
lineamientos del SPAT (Sistema de prevencion y Alerta Temprana) con cartas de entendimiento bajo el
liderazgo y responsabilidad del Departamento de Salud y Sanidad Forestal (DSSF- ICF).

La instancia que lidera, ademas de normar, podra destinar recursos para apoyar a entidades del sector
como la academia que cuenta con recursos especializados. La enorme ventaja con estos centros de
estudios e investigacion es que se abre una via de entendimiento entre la parte normativa/operativa
de la salud y sanidad forestal, que favorece la parte de formacion de recursos profesionales y la de
investigacion.
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VIIL. VISION

Honduras fortalece al 2030, sus capacidades institucionales, técnicas, cientificas, normativas vy
estratégicas para asegurar una atencién preventiva y efectiva de la Salud y Sanidad Forestal bajo una
coordinacion interinstitucional e intersectorial.

IX. MISION

Establecer a nivel nacional los procesos integrales de salud y sanidad forestal garantizando su
sostenibilidad financiera, técnica y normativa, contribuyendo a mitigar los efectos del cambio climatico
qgue incrementan los impactos econémicos, sociales y ambientales de los diferentes agentes causales
presentes que causan plagas y enfermedades en los recursos forestales.

X. OBJETIVOS
10.1. GENERAL

Instituir los lineamientos estratégicos para el establecimiento participativo e interinstitucional del sistema
de salud y sanidad forestal del pais, a través del fortalecimiento de las capacidades técnicas, normativas
e institucionales para reducir y minimizar los impactos de las plagas y enfermedades que afectan los
recursos forestales del pais.

10.2. ESPECIFICOS

» Fortalecer capacidades institucionales, técnicas, cientificas y de coordinaciéon que impulsen la
salud y sanidad forestal.

* Impulsar la formulacién de politicas y normas nacionales para fortalecer el sistema de salud y
sanidad forestal.

» Establecer un sistema de informacién y de alerta temprana integral que fortalezca los procesos
de deteccién, monitoreo y manejo de plagas y enfermedades forestales.

* Fomentar la participacion de la academia en la inclusion de la tematica de salud y sanidad
forestal en sus planes de estudios, formacion y proyectos cientificos e investigacion.

* Promover la cooperacion de todos los actores que confluyen en el sector forestal en materia de
salud y sanidad forestal.

* Impulsar el desarrollo de programas integrales de comunicacion que permita diseminar los
conocimientos y acciones implementadas en el tema de salud y sanidad forestal.

Xl. EJES ESTRATEGICOS (EE) Y LINEAS DE ACCION (LA)

La Estrategia Regional de Salud y Sanidad Forestal para Centroamérica y Republica Dominicana
establece cuatro ejes estratégicos para laimplementacion y fortalecimiento del sistema de salud y sanidad
a nivel regional; para la implementacion de la estrategia nacional se definieron seis ejes estratégicos, los
cuales surgen de la necesidad de fortalecer temas especificos acorde a la realidad nacional en temas
de investigacion y capacitacion. Asimismo, se identifico la necesidad de poder divulgar y dar a conocer a
la poblacién en general y tomadores de decisiones, las acciones que se ejecuten en la salud y sanidad
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forestal para una mayor participacién e involucramiento de la poblacion. A continuacion, se describen
cada uno de los ejes estratégicos con sus lineas de accién y actividades priorizadas a desarrollar durante
la implementacion de la estrategia.

11.1. EE1. GOBERNANZAY FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL

Para la efectiva implementacion de las acciones preventivas y combativas para reducir los efectos de
las plagas y enfermedades forestales, es necesario contar con la estructura institucional y comunitaria
necesaria que impulsen la prevencion, monitoreo y control oportuno de los diferentes agentes causales
que se presenten en el pais. Asimismo, es necesario contar con un marco legal y normativo que regule,
impulse y sancione las actividades que afectan la salud y sanidad de los bosques.

LINEAS DE ACCION
LA 1. Fortalecimiento de la estructura de Salud y Sanidad Forestal.

El ICF debe establecer formalmente y fortalecer la entidad permanente encargada de la salud y sanidad
forestal, la cual debera contar con recursos financieros, humanos y logisticos para su operacion a nivel
nacional.

Actividades:

* Formalizar la creacion del Departamento de Salud y Sanidad Forestal dentro de la estructura del
ICF a nivel central y regional.

» Creacion e incorporacion de la estructura técnica y financiera de todo el personal de Salud
y Sanidad Forestal (central y regional), en el presupuesto anual del ICF, para asegurar su
permanencia.

* Incorporacion del presupuesto necesario para la operatividad del Programa de Salud y Sanidad
Forestal dentro del ICF.

LA 2. Normativa y regulacion.

» Laentidad encargada de la salud y sanidad forestal promovera y desarrollara normas, guias, procesos,
procedimientos y protocolos de prevencion, deteccion, monitoreo, evaluacion ambiental y econémica,
asi como el control de los diferentes agentes causales que se reporten en el pais.

Actividades:

» Elaborar, actualizar y formalizar politicas, estrategias, normativas para la identificaciéon, monitoreo y
control de los principales agentes causales de plagas y enfermedades forestales identificados a nivel
nacional.

» Elaboracion del Plan Nacional de Proteccion Contra Plagas y Enfermedades Forestales.

* Elaboracion y validacion de mapas de riesgo a los principales agentes causales de plagas y
enfermedades forestales.
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LA 3. Coordinacion estratégica interinstitucional.

La entidad encargada de la salud y sanidad forestal debera coordinar, apoyar y establecer alianzas
interinstitucionales con todas las instancias publicas y privadas que realicen acciones de prevencion,
monitoreo y control de plagas y enfermedades forestales. Lo anterior, incluye el involucramiento de la
sociedad civil y gobiernos locales en la ejecucion de dichas acciones.

Actividades:

* Proponerante el CONAPROFOR, lainclusion de instancias de sanidad vegetal (OIRSA, SENASA,
etc.) entre ofras.

* Proponerante el CONAPROFOR, la conformacion de una instancia de coordinacion y planificaciéon
de las actividades y acciones a desarrollar en el tema de salud y sanidad forestal.

* Firma de convenios de cooperacion y apoyo entre el ICF con SENASA, OIRSA, IHCAFE y
cualquier otra instancia/organizacioén de vigilancia y monitoreo de sanidad.

* Coordinar a lo interno de la institucion, la implementacion del Plan Nacional de Proteccion Contra
Plagas y Enfermedades Forestales (DAP, DMF, DPF, DDFC, CIPF, entre otros).

* Inclusion de actividades de deteccion, reporte y monitoreo de plagas y enfermedades forestales
dentro de los planes de trabajo de las estructuras comunitarias ya existentes (Consejos
Consultivos, Comités de Emergencia, Consejos de Cuencas, Patronatos, Consejos de tribu,
Consejos de Ancianos, Administradores de Areas Protegidas de Honduras, etc.).

El fortalecimiento de capacidades toma la forma de capacitacion, asistencia técnica, orientacion vy
preparacion a través de proyectos adaptados a las necesidades especificas de los diferentes actores y/o
beneficiarios, con el objetivo de atender las necesidades mas urgentes en el tema de Salud y Sanidad
Forestal a través de la mejora de las competencias profesionales y las capacidades necesarias y de
esta manera lograr la conformacion de un equipo técnico y académico especializado en salud y sanidad
forestal, para que las actividades preventivas, vigilancia y control de los agentes causales de plagas y
enfermedades forestales se hagan de una manera rapida y eficiente para reducir los dafios que causan
en los bosques del pais.

A largo plazo, el objetivo de este eje estratégico es lograr transformaciones positivas en los sistemas
de gobernanza que puedan beneficiar al sector forestal mediante la mejora de las competencias de los

actores gubernamentales y no gubernamentales a través de programas de capacitaciéon y asistencia
técnica.

LINEAS DE ACCION
LA 4. Fortalecimiento de capacidades.

Disefar e implementar un programa de capacitacion continua y permanente que fortalezca y actualice
las competencias técnicas institucionales del pais a todos los niveles (formal y no formal).
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Actividades:

* Realizar un diagnéstico de la curricula actual de formacion de las diferentes Universidades del
pais.

* Promover los cambios en la curricula para la inclusién de la tematica de salud y sanidad forestal.

» Elaboracién e implementacién de un programa de capacitacion integral orientado a todos los
niveles (Técnico, Personal de Campo, UMAs, Academia, Organizaciones Agroforestales,
Consejos Consultivos, representaciones de Organizaciones de Pueblos Indigenas, etc.).

» Gestionar y asignar los fondos requeridos para la implementacion del programa de capacitaciéon
integral.

» Fortalecimiento conceptual y/u operativo para facilitar la deteccién, monitoreo y control de plagas
y enfermedades forestales dirigida a los gobiernos locales (UMAs), guardabosques, patronatos,
juntas de agua, etc.

LA 5. Conformacién de equipo especial para la ejecucion de acciones de salud y sanidad forestal.

Conformar un equipo técnico de personas que seran capacitadores y ejecutores especializados para
desarrollar actividades operativas vinculadas al programa nacional de salud y sanidad forestal.

Actividades:

» Identificacion del personal técnico (institucional e independiente) idéneo para integrar el equipo.
* Implementacion del programa de formacion y capacitacion orientado a la certificacion del personal
especializado para realizar acciones de salud y sanidad forestal.

Un Sistema de Alerta Temprana (SAT) es el conjunto de capacidades, instrumentos y procedimientos
articulados para generar y difundir informacién de alerta de manera oportuna, con el fin de permitir que
las personas, comunidades y organizaciones involucradas en el tema de Salud y Sanidad Forestal se
preparen y actiuen de forma apropiada y anticipada para reducir o evitar la pérdida del recurso forestal de
su zona de influencia. Un sistema de informacion es basico para llevar una medida de los agentes y sus
impactos, de los tiempos en que ocurren, o que permite evaluarlos y llevar un registro de los tratamientos
empleados para mitigarlos y los resultados de los mismos. Un sistema de informacién usando parametros
bien definidos y fundamentados en informacién biolégica y ecoldgica, puede constituirse en un sistema
de alerta temprana que permite prever los problemas y resolverlos antes de que sean mayores. Es un
elemento crucial de planeacién y programacion.

LINEAS DE ACCION
LA 6. Sistema de alerta temprana.
Generar y establecer un sistema de alerta temprana de los agentes causales en materia de salud y

sanidad forestal, que se utilice, ademas, como base de datos y manejo de la informacién histdrica.
De igual forma incluye la planificacion y elaboracion de instrumentos de apoyo como ser los Mapas
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de Riesgo y Susceptibilidad de los principales agentes causales, ademas de la identificacion de los
procedimientos para las Declaratorias de Zona de Riesgo.

Actividades:

» Disefio y establecimiento de un sistema de alerta temprana de los agentes causales que sirva
para generar datos para la salud y sanidad forestal.

» Elaboracién de los protocolos para el monitoreo bioldgico, colecta, preservacion e identificacion
y manejo de los agentes causales.

» Desarrollo de las herramientas que faciliten la introduccién y divulgacion y capacitacion de la
informacion sobre los diferentes agentes causales. (ODK, pagina web, plataforma, y otros).

* Generacion de los diferentes mapas de distribucion y/o riesgo de los agentes causales por época
de desarrollo y ecosistema afectado.

* Declaratoria de zonas de riesgo a todos los niveles (local, municipal, departamental y nacional)
a los diferentes agentes causales.

» Fortalecimiento de estructuras comunitarias locales para la vigilancia y reporte participativo de
los agentes causales que alimente al sistema de alerta temprana que incluya a las comunidades,
academia, instituciones publicas y privadas y organizaciones de la sociedad civil.

LA 7. Mecanismo de declaratoria de emergencia.

Establecer y oficializar los mecanismos técnicos, legales y administrativos para la declaratoria de
emergencias forestales por plagas y enfermedades forestales, en funcién de las atribuciones emanadas
en la ley por el actor competente, tomando como estructura estratégica de conduccion el CONAPROFOR
y operativa el ICF.

Actividades:

+ Desarrollo y oficializacién de lineamientos técnicos, legales y administrativos que facilite el
procedimiento para realizar una declaratoria de emergencia (local, municipal, departamental y
nacional) ante una inminente presencia de plaga o enfermedad forestal.

* Gestion ante la autoridad competente para obtener la resolucion del mecanismo de declaratorias
de emergencia.

* Creacion de un fondo para atencion de contingencias por plagas y enfermedades forestales con
su respectivo reglamento.

» Elaboracion de un plan de contingencia para la atencién de emergencias sanitarias forestales.

LA 8. Establecimiento de laboratorios especializados.
Establecimiento y/o fortalecimiento de laboratorios que conforman el sistema de prevencion de alerta

temprana que faciliten los procesos de colecta, identificacion, clasificacion, preservacion e investigacion
de los potenciales agentes causales a nivel nacional.
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Actividades:

» Identificacidon y diagndstico de laboratorios de entomologia y fitopatologia que formaran parte de
la red del sistema de prevencion de alerta temprana.

» Fortalecimiento de los laboratorios de entomologia y fitopatologia que formaran parte de la red
del sistema de prevencién de alerta temprana.

» Capacitacion continua e intercambio de experiencias del personal de los laboratorios del sistema
de prevencion de alerta temprana.

Contar con el conocimiento y comprension de la biologia y ecologia de los potenciales agentes causales
de plagas y enfermedades forestales que se reportan en el pais, asi como los factores climaticos y
de manejo que favorece o restringe su desarrollo, es importante para la planificacién y desarrollo de
las estrategias orientadas a la deteccion, monitoreo, evaluacién, diagnodstico y control oportuno de las
infestaciones para asi reducir los dafios que sufren los ecosistemas boscosos del pais.

LINEAS DE ACCION
LA 9. Desarrollo de programa de investigacion.

Disefar y desarrollar programas de investigacion en el tema de salud y sanidad forestal que, generen,
promueven y validen la informacién y tecnologias adecuadas para el pais.

Actividades:

» Desarrollar un diagnéstico sobre las necesidades de investigacion en el campo de salud y
sanidad forestal.

» Presentacién de resultados del diagnéstico de investigacion en el SINFOR para su oficializacion.

» Establecimiento del catalogo anual de investigacidon sobre los temas de salud y sanidad forestal,
con su respectivo presupuesto, priorizando el desarrollo de investigaciones cientificas sobre los
principales agentes causales.

» Divulgacién y presentacién de los resultados de las investigaciones de salud y sanidad forestal.

* Implementacion de los resultados generados de las investigaciones en los temas de salud y
sanidad forestal por los diferentes departamentos del ICF.

LA 10. Promocién y fomento de la investigacion cientifica orientada a la Salud y Sanidad Forestal.

El desarrollo de investigaciones cientificas debidamente validadas por el SINFOR como maxima
instancia cientifica del sector forestal, son necesarias para poder conocer la biologia y comportamiento
de los principales agentes causales del pais, por lo que el involucramiento de la Academia (a través de
las diferentes universidades del pais) es imprescindible y requiere buscar los mecanismos que faciliten
la coordinacién y apoyo interinstitucional, tanto dentro como fuera del pais.
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Actividades:

» Establecimiento de acuerdos de cooperacion entre las Universidades e Instituciones de Gobierno
y del sector privado encargadas de la salud y sanidad forestal.

* Promover entre los estudiantes y catedraticos de las Universidades del pais, la realizacién de
investigaciones en el area de salud y sanidad forestal.

* Promover encuentros de intercambio de experiencias y conocimientos entre los servicios
forestales, universidades y actores de la region centroamericana.

» Creacion del mecanismo para la socializaciéon de las investigaciones realizadas en el area de
salud y sanidad forestal.

El conocimiento y la practica de medidas silviculturales (manejando densidades adecuadas, manteniendo
una biodiversidad clave o diversificando las edades de la poblaciéon) que permitan el desarrollo de
individuos vigorosos y sanos que prevengan y mantengan las condiciones 6ptimas de crecimiento y
mantenimiento de los distintos escenarios forestales existentes en el pais para reducir la ocurrencia y
los dafios provocados por las plagas y enfermedades forestales.

LINEAS DE ACCION
LA 11. Buenas practicas silvicolas.

Impulsar y desarrollar buenas practicas silvicolas en el manejo de todos los escenarios forestales como
base preventiva para contribuir a la salud y sanidad de los recursos forestales.

Actividades:

»  Crear, actualizar, aprobar y socializar acuerdos, resoluciones, circulares y oficios, que regulen, restrinjan
y fomenten las buenas practicas silvicolas en los diferentes escenarios (viveros, plantaciones, bosque
productivo, bosque de conservacion, arbolado urbano, etc.).

* Fomentar la transferencia de técnicas y buenas practicas para establecer la produccién de
plantas forestales en viveros y el establecimiento de plantaciones con germoplasma locales de
buena calidad.

» Identificacion y promocién de casos exitosos de buenas practicas silvicolas, en los diferentes
escenarios.

» Promover la participacion activa y responsable de los titulares, beneficiarios y/o encargados de
terrenos forestales en las actividades silviculturales preventivas.

» Elaboracion de guias practicas para la recoleccion de semillas para asegurar la calidad genética
del futuro arbolado.

» Promover y oficializar los incentivos forestales establecidos en la LFAPVS.
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LA 12. Mejoramiento genético.

Los bancos de germoplasma son recintos clave para evitar que se pierda la diversidad genética del
bosque por la presién de factores ambientales y factores antropogénicos (CICY, 2013), por lo que
constituyen una fuerte estrategia de conservacion de la biodiversidad. Por lo descrito anteriormente
se hace necesario contar con herramientas sélidas de conservacion de los recursos genéticos de la
biodiversidad basadas en estrategias de conservacién diferenciadas.

Actividades:

» Establecimiento de una red de bancos de germoplasma.
» Fortalecimiento de los bancos de germoplasmas que conforman la red.

Dar a conocer a la poblacion en general, y en especial a los tomadores de decisiones, sobre el estado en
que se encuentran los diferentes agentes causales que afectan los ecosistemas del pais, es fundamental
para la implementacion del programa de salud y sanidad forestal, ya que se asegura una apropiada
transferencia de informacién entre los actores.

LINEAS DE ACCION
LA 13. Estrategia de comunicacion y divulgacion.

El establecimiento de una estrategia de comunicacién de Salud y Sanidad Forestal, busca informar y
educar acerca de la existencia de plagas y enfermedades forestales que inciden directamente en la
Salud y Sanidad Forestal de los ecosistemas forestales. De igual forma, informar a los actores del Sector
Forestal respecto de las ventajas y beneficios derivados de la aplicacion de las buenas practicas de
manejo silvicultural.

Actividades:

» Elaboracion de una estrategia sectorial de comunicacién de salud y sanidad forestal.

* Implementacion de la estrategia sectorial de comunicacién de salud y sanidad forestal.

» Establecimiento de convenios con el sector privado para impulsar la estrategia de comunicacion de
salud y sanidad forestal bajo la responsabilidad social empresarial (RSE).
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Agentes nocivos. Todos los agentes bioticos y abidticos que afectan los recursos forestales.

Atrayente. Uno o varios compuestos quimicos que unicamente han probado ser atractivos para los
descortezadores en campo. Sin embargo, sus componentes no fueron identificados como producidos
y/o con una funcién fisiolégica y comportamental para la especie o especies que atrae. Se desconoce
el papel preciso que tienen en la ecologia y comportamiento del mismo. Los atrayentes solo tienen
una razon comercial y operativa en el manejo de los insectos, pues son atrayentes genéricos y con un
precio mas bajo que las feromonas. Para su elaboracién se usan compuestos que un grupo de especies
cercanas usan de manera comun ya sea como feromonas o0 como kairomonas.

Ataque exitoso de descortezadores. Un ataque exitoso por descortezadores, se define cuando al
menos una pareja de insectos ha logrado penetrar la corteza, y han desarrollado galerias parentales y
nichos de ovoposiciéon con progenie en desarrollo debajo de la misma. Al exterior, en la superficie de la
corteza se observan grumos de resina blanca o transparente y con coloraciones rojizas, que significa
que los insectos ya han vencido las defensas de los arboles.

Brote de descortezadores (= foco de infestacion). Operativamente hablando, se considera a todo
aquel sitio con descortezadores, en el cual uno o varios ataques exitosos del descortezador ocurren en
un grupo de arboles y estos son al menos tres individuos atacados y contiguos el uno al otro.

Brote en expansion. Grupo de arboles de pino con follaje rojo, amarillo y verde y todos ellos atacados
exitosamente por los descortezadores cuyas poblaciones estan en varios grados de desarrollo del
insecto.

Brote no activo. Grupo de arboles de pino atacados exitosamente por los descortezadores y todos ellos
presentan orificios de emergencia y no existen arboles contiguos que presenten senales de ataques.
Esto se observa como un grupo de arboles con follaje rojo, cuya corteza se desprende con mucha
facilidad y estos arboles estan rodeados de arboles con follaje verde y sin presencia alguna de ataque
por descortezadores.

Coetaneo. Se dice de un grupo de arboles que tienen la misma edad.

Control. Proceso sistematico que sirve para aniquilar o disminuir la poblacién de un agente bidtico
dafino al bosque.

Deteccidn. Proceso sistematico que permite encontrar e identificar a un agente bidtico u abidtico dafino
al bosque.

Evaluacién. Proceso sistematico que permite evaluar el impacto que tiene un agente bidtico u abiético dafino
sobre el bosque o sobre un determinado objetivo que el hombre busca del mismo.

Escenarios forestales. Conjunto de arboles enmarcados bajo un objetivo especifico de uso y manejo, y
que pueden o no tener una inversién econémica determinada y una localizacion fisica definida. Ejemplos:
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Bosques manejados, bosques no manejados, plantaciones forestales, viveros, arbolado urbano, etc.

Exéticos. Son aquellos organismos no endémicos de la regién, es decir, que han sido introducidos fuera
de sus limites historicos naturales. También denominados como no- indigenas, no-nativos, introducidos
o invasores.

Feromona. Un tipo de semioquimico que permite la comunicacion entre organismos de la misma especie.
Firma espectral. Imagen especifica de patrones de color que determina un estado fisiolégico del bosque.

Kairomona. Un tipo de semioquimico que permite la comunicacion entre organismos de distinto nivel
tréfico, donde el receptor se beneficia de la dicha senal.

Manejo forestal. Es la rama de la ingenieria forestal o ingenieria de montes que se ocupa de las
actividades administrativas, econdémicas, legales, sociales, etc. de los bosques y que sigue principios
cientificos y técnicos de silvicultura, proteccion y regulacién. El manejo puede tener varios objetivos:
la produccion de madera y otros productos forestales, la proteccion de la cuenca hidrografica y la
conservacion de la biodiversidad.

Monitoreo. Proceso sistematico de observar, detectar, medir o evaluar algo en el tiempo.

Movimiento y movilizacién. Se define como la transportacién natural o artificial de una especie nociva
(nativa o exdtica) fuera de sus limites histéricos naturales o hacia nuevas areas en donde su incidencia
€s menor.

Recursos forestales. Comprenden bosques de coniferas y latifoliadas tropicales (manejados, no
manejados y bajo los rubros de areas protegidas, parques nacionales, etc.), plantaciones, viveros,
reforestaciones y arbolado urbano.

Resiliente y resiliencia. Es el término empleado en ecologia de comunidades y ecosistemas para indicar
la capacidad de estos de absorber perturbaciones, sin alterar significativamente sus caracteristicas
de estructura y funcionalidad; pudiendo regresar a su estado original una vez que la perturbacién ha
terminado.

Sanidad. Es un punto de vista utilitario de la salud forestal, definido como las condiciones forestales que
directamente satisfagan las necesidades humanas. Es decir, las condiciones del bosque que permiten la
obtencion de materiales y recursos de utilidad para la sociedad. Por lo tanto, los agentes dafinos ejercen
un impacto econdmico en la inversién hecha por el hombre.

Salud. Desde un punto de vista de ecosistemas, el concepto de salud forestal se define por la resiliencia,
la recurrencia, la persistencia y por los procesos biofisicos que llevan a las condiciones de sustentabilidad
ecoldgica. Por lo tanto, los agentes daninos ejercen un impacto sobre la funcionalidad biolégica-ecolégica
de los recursos forestales.
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Semioquimico. Uno o varios compuestos quimicos que han sido identificados como producidos y/o
con una funcién fisiolégica y comportamental para una determinada especie de insecto. En general los
podemos dividir en feromonas (producidas por los insectos descortezadores) y kairomonas (producidas
por los arboles, el alimento de este grupo de insectos). El papel de estos compuestos en la ecologia
y comportamiento de estos insectos es bien conocido. Generalmente el efecto de atraccién de una
feromona se aumenta (sinergiza) con una o varias kairomonas. Comercialmente las feromonas casi
siempre estan acompafiadas de kairomonas y ambas constituyen lo que se denomina comercialmente
una feromona del insecto.
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RESOLUCION-DE-MP-298-2020 .~

INSTITUTO NACIONAL DE_CONSERVACION Y DESARROLLO FORESTAL,
AREAS PROTEGIDAS Y VIDA SILVESTRE (ICF). - COMAYAGUELA MUNICIPIO
» VEINTINUEVE DE DICIEMBRE DEL ANO DOS MIL

VEINTE.

VISTA: Para dictaminar la aprobacion de la ESTRATEGIA NACIONAL DE
SALUD Y SANIDAD FORESTAL 2020 - 2030, solicitada por la Unidad de
Planificacién y Evaluacion de la Gestion (UPEG) y el Departamento de Salud y
Sanidad Forestal segin memorandum UPEG/ACF-060-2020 v DICTAMEN
TECNICO DSSF-027-2020.- Esta Direccion Ejecutiva de ICF se pronuncia bajo los

siguientes términos:

CONSIDERANDO: Que de conformidad al articulo 18, numeral 3, de la Ley

Forestal, Areas Protegidas y Vida Silvesire, sefiala que el Instituto Nacional de
Conservacién y Desarrollo Forestal, Areas Protegidas y Vida Silvestre (ICF). es la
Institucién responsable de ejecutar la politica nacional en materia de desarrollo y
conservacion forestal en armonia con los planes de desarrolio y Ia politica general dei
Estado, accion que realiza con propuesta de la ESTRATEGIA NACIONAL DE
SALUD Y SANIDAD FORESTAL 2020 - 2030.

CONSIDERANDO: Que la Ley Forestal, Areas Protegidas y Vida Silvestre crea al

Instituto Nacional de Conservacion y Desarrollo Forestal, Areas Protegidas y Vida
Silvestre (ICF) y le asigna las funciones para 1) Administrar el recurso forestal
publico, ) Regular y controlar el recurso natural privado, IIT) Velar por el fiel
cumplimiento de la normativa relacionada con la conservacién de la biodiversidad.
IV) Promover el desarrollo del sector en todos sus componentes sociales, econdmicos,

culturales y ambientales y V) Dar cumplimiento a los 17 objetivos de la LFAPVS.

CONSIDERANDO: La Estrategia Nacional de Salud y Sanidad Forestal, define los
principales ejes estratégicos, lineas de accion y actividades a desarrollarse para
mejorar el estado fitosanitario de los bosques de Honduras con dos enfoques de
manejo, mismos que son definidos en funcion del escenario forestal en que se

presenten las eventualidades de plagas y enfermedades forestales.

-

CONSIDERANDQ: Historicamente en Honduras se han aplicado técnicas de

combate directo al presentarse condiciones epidémicas de afectacién del gorgojo
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descortezador del pino (Dendroctonus fmﬁta]is}, sin embargo, no se llevaban a cabo
acciones orientadas a la prevencion de condiciones epidémicas. Las ultimas
condiciones epidémicas registradas de 2014-2016, las cuales para su control
requirieron de una gran cantidad de recursos humanos, logisticos y economicos,
dejaron una gran leccién al pais, por lo que actualmente el ICF promueve nuevos
enfoques de manejo de los problemas fitosanitarios forestales del pais, estos enfoques
son los siguientes: el primero consiste en el Manejo Integrado de Plagas y
Enfermedades Forestales, el cual aplica en escenarios boscosos que son manejados
con una perspectiva econdmica o que simplemente fueron creados por el hombre con
un objetivo antropocéntrico, entre estos escenarios estan los viveros forestales,
plantaciones. bosques urbanos (parques, arbolado en bulevares, etc.), bosques bajo
plan de manejo, entre otros; el segundo enfoque de manejo consiste en el Manejo
Ecosistémico, el cual aplica en escenarios como las dreas protegidas y microcuencas,
los cuales son ecosistemas cuya perspectiva de manejo es ecologica, donde el
principal objetivo es mantener la funcionalidad dentro de los mismos. por lo que se
vuelve muy complejo v demanda de la generacion de conocimiento por medio de la

investigacion.

CONSIDERANDQO: La estrategia nos lleva al analisis acerca de cuando considerar

que un insecto ¢ patogeno debe considerarse un problema, esto en funcién del
escenario en el que se presenta, en escenarios manejados con una perspectiva
economica, cualquier insecto o patdgeno que ponga en riesgo la inversion es
considerado un problema “plaga™, sin embargo, en escenarios manejados con una
perspectiva ecologica, se considera la funcion de cada organismo en la funcionalidad

del ecosistema.

CONSIDERANDO: En las (ltimas décadas, el cambio climatico ha tenido

manifestaciones extremas con el fenémeno del nifio, variaciones climaticas que en los
afios 2014 a 2016 han alcanzado los registros mds altos en cuanto a sequias
prolongadas v altas temperaturas que han inducido a un estrés hidrico en los drboles.
lo que ha favorecido alfos niveles de propagacion de los diferentes agenies causales
presentes en los ecosistemas del pais, siendo el mas reciente el episodio de plaga del
gorgojo descortezador del pino (Dendroctonus frontalis), el cual gener¢ un impacto
social, econdmico y ambiental sin precedentes en el pais al afectar 511,504 hectareas

de bosque de pino, que pone en riesgo, entre otros impactos, la capacidad productiva

/ 2323-8587, COL BRISAS DE OLANCHO, COMAYAGUELA, M, D.C
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y de almacenaje de agua de las cuencas del pais, efectos que al dia de hoy estan

afectando a la poblacion en general.

CONSIDERANDO: La Comision Centroamericana de Ambiente y Desarrollo

(CCAD). en el marco del Programa Estratégico Regional para el Manejo de los
Ecosistemas Forestales (PERFOR), impulsa la formulacion de la Estrategia Regional
de Salud y Sanidad Forestal para Centroamérica y Repihlica Dominicana (2017)
como una herramienta de planificacion, coordinacion y gestion integral para sentar
las bases técnicas y cientificas para que los paises de la region centroamericana
minimicen los impactos que generan las plagas y enfermedades forestales en los

bosques de cada pais.

CONSIDERANDO: Bajo la oficializacion y aprobacion de la Estrategia Regional de

Salud y Sanidad Forestal para Centroamérica y Reptiblica Dominicana, Henduras

adquiere un compromiso de elaborar una estrategia nacional acorde al escenario de
pais, en el cual se establezca y fortalezca la perspectiva de salud y sanidad forestal, la
cual percibe los agentes causales de la plagas v enfermedades forestales como parte
integral de los ccosistemas boscosos, pero que sc requiere el conocer el
comportamiento de los mismos para evitar que se desarrollen en eventos de gran
magnitud y dafio que pongan en riesgo la sostenibilidad ambiental y econémica que

depende del bosque.

CONSIDERANDO: Honduras inici6 el proceso de formulacion de la Estrategia
Nacional de Salud y Sanidad Forestal en el afio 2017, con el liderazgo del Dr. Jorge
Macias Samano, quién desarrollo talleres con representantes del Sector Forestal de
Honduras y con quienes se definieron los primeros Ejes Estratégicos, Lineas de
Accion y Actividades, posteriormente este documento base fue validada en ias
Regiones Forestales de ICF y con diferentes representantes del Sector Forestal, como
son: instancias académicas, representantes de propietarios de bosques, sector
gubernamental, representantes de gobiernos locales, organismos e instituciones de
Sanidad Vegetal. entre otros, con quienes se culminé el proceso de socializacion,

aportes y validacion para definir la presente estrategia.

CONSIDERANDO: [sta estrategia, al ser una herramienta de planificacion y gestién

a diez afios que serd liderada por el ICF con el apoyo de todos los actores del sector
forestal, establece las principales acciones que se deben de impulsar para establecer

un sistema integral de salud y sanidad forestal que prevenga o reduzca los impactos

APARTADC POSTAL NO. 81, TELEFONG (504) 2223-T703 / 2223-8587. COL BRISAS DE OLANCHD, COMAYAGUELA. M.D.C
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REFUBLICA DE HONDHURAS
de las principales plagas y enfermedades que se presenten en el pais. Durante el
proceso de elaboracion participativa de esta estrategia. se identificé la necesidad de
adaptar los lineamientos de la estrategia regional a la realidad del pais. estableciendo
seis ejes estratégicos que buscan iniciar, fortalecer y consolidar el sistema de salud y
sanidad forestal en Honduras, promoviendo la participacion de la poblacion y
gobierno local como primer actor en las acciones de monitoreo, a la academia como
brazo cientifico e investigativo para el disefio e implementacion de planes de
proteccion que induzcan resiliencia de los bosques y al sector Gobierno como
engranaje que impulsa el cumplimiento de las acciones orientadas a la proteccion del

recurso bosque del pais.

POR TANTO

La Direccién Ejecutiva del Instituto Nacional de Conservacién v Desarrollo
Forestal, Areas Protegidas v Vida Silvestre, en uso de sus facultades v con
fundamento en los articulos 80 v 340 de 1a Constitucién de la Repiblica; 19, 20,
22, 23, 24, 25, 26, 27, 30, 84 parrafo segundo v 137 de la Ley de Procedimiento
Administrativo; 71, 77, 126, 127, 128, 129, 130, 131, 132, 140, 144 de la Ley

Forestal Areas Protegidas y Vida Silvestre. 449, 450, 451, 452, 453, 454, 455, 456,
457, 458, 459, 460, 462, 464, 470, del Reglamenio de la Ley Forestal, Areas

Protegidas v Vida Silvestre.

RESUELVE:

PRIMERO: Aprobar la ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD
FORESTAL 2020 - 2030, la cual tendra los siguientes alcances:

-Impulsar la formulacion de politicas y normas nacionales de salud y sanidad forestal.

-Fortalecer el mejoramiento de las capacidades técnicas, institucionales y la

formacion de profesionales en el drea de salud y sanidad forestal.

-Propiciar el establecimiento de un sistema de informacion y de alerta temprana que

fortalezca los programas de deteccién, monitoreo v manejo de plagas.

-Lograr el fortalecimiento de los planes educativos universitarios y programas
nacionales de investigacion que proporcionen bases solidas profesionales y

conocimientos para la adecuada toma de decisiones.

APARTADC POSTAL NO. 3481, TELEFONO (5041 2223-7703 / 2223-8587, COL. RRISAS DE CLANCHD, COMAYAGUELA. MDA

OICLL

@@@@

W



9@@@

* ok ok ok o+
INSTTTUTC NACIONAL
DE CONSERVACION ¥ DESARROLLO FORFSTAL
AREAS PROTEGIDAS ¥ VIDA SILVESTRE

GOMERND DE 1A
KEFUBLICA DF HOND A8

-Lograr la cooperacién de todos los actores que confluyen en el sector forestal en

materia de salud y sanidad forestal.

-Enlazar y compartir politicas, normas y aspectos técnico-cientificos en materia de

salud y sanidad forestal con los paises de la region.

-Divulgar toda la informacién que se genere en torno al tema de safud y sanidad

forestal a nivel nacional.

-Generar informacién forestal como elemento clave que permite valorar el avance y
monitoreo sobre el estado y salud de los ecosistemas forestales y asi favorecer la toma

de decisiones sobre la gestion forestal.

SEGUNDO: La Estrategia Nacional de Salud y Sanidad Forestal serd una
herramienta de gestion y de coordinacion para el pais y sera liderada por el ICF a
través del Departamenio de Salud y Sanidad Foresial (DSSF). Los procesos que
conforman la salud y la sanidad forestal son varios, asi como varios son los tipos de
escenarios forestales y las instituciones y grupos sociales e industriales que deben

participar en su manejo en el pais.

I'ERCERO: Se debera integrar a todos Jos actores en los procesos de salud v sanidad
forestal siendo estos: organizaciones gubernamentales, duefios v poseedores del
recurso, industriales, ONGD, y ia academia. Este titimo es de gran importancia ya
que con ello se logra la formacion de recursos humanos profesionales y de
investigacion, Debido a que los recursos financieros son limitados, es necesario
fortalecer las sinergias con todos los actores del sector forestal para lograr la gjecucion
de los objetivos. ejes estratégicos, lineas de accion y actividades planteadas en la

presente estrategia.

CUARTO: Se instruye a la Unidad de Planificacion y Evaluacion de la Gestion
(UPEG). al Departamento de Salud y Sanidad Forestal, asi como a todos los
Departamentos Técnicos del ICF, Unidades de Apoyo, Oficinas Regionales y Locales
del ICF, a vincular la ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD
FORESTAL 2020 - 2030. En todos los proyectos y actividades que puedan tener

relacion o alcance para el cumplimiento de sus objetivos.

QUINTO: El ICF con un especial énfasis, debera realizar las gestiones necesarias
ante la cooperacién externa nacional e internacional para comunicar, invitar e incitar

el apoyo para lograr la asistencia financiera y técnica, a manera de impulsar el

APARTADO POSTAL NO. 3481, TELEEONO (504) 22237703 / 2223-8587. COL BRISAS DF OLAN HO, COMAYAGLIFLA. M.

B

@@o-

—@@o-



c0®@®

0@~

OICLL

*k Kk o+
- INSTITUTO NACIONAL
T DE CONSERVACION Y DESARROLLO TORESTAL
€A DE HONDURAS AREAS MROTEGIDAS ¥ VIDA SIVESTRE

cumplimiento de las intervenciones y metas planteadas en la ESTRATEGIA
NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL 2020 - 2030.

SEXTO: L.a ESTRATEGIA NACIONAL DE SALUD Y SANIDAD FORESTAL

2020 - 2030, corresponde al periodo comprendido en el ejercicio de los afios 2020-
2030, debe cumplirse y publicarse en el diario oficial La Gaceta, en la pagina web y
el Portal de Trasparencia del ICF. CUMPLASE. -
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MARTINEZ PADILLA CRUZ PINEDA
DIRECTOR EJECUTIVO ICF SECRETARIA GENERAL ICF
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