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Prefacio

Los desastres, vistos como cambios a gran escala en la ecologia humana, representan
un problema grave de salud por los muertos, heridos y personas afectadas que pro-
ducen. Sin duda, su importancia en un futuro aumentara ain mas debido al incre-
mento de la poblacidn, el desarrollo tecnolégico y los problemas sociales y politicos.

En la altima década se han observado cambios significativos en los cuidados
de la salud durante las catastrofes, ya sean de origen natural o provocadas por el
hombre. Se puede apreciar ampliamente que ¢l fendmeno va mas allad del suministro
de ayuda a la poblacidon afectada en el momento preciso y se extiende desde los pre-
parativos para afrontar los problemas de rehabilitacion a largo plazo realizados con
anticipacion. Los reportes presentados por los medios de informacidn y la mejor co-
municacion existentes han estimulado la presion del publico para que se preste una
ayuda mas efectiva en casos de desastre. Las organizaciones internacionales, guber-
namentales y privadas que siempre han tenido gran importancia en el auxilio de este
tipo de eventos, han visto la necesidad de que haya un acercamiento mds integrado
sobre este tema, utilizando los vastos conocimientos acumulados a través de estudios
y simulacros de casos semejantes en la evaluacion de los mismos. La epidemiologia
de desastres es una disciplina surgida recientemente que trata de desarrollar un enfo-
que sistematico para medir los efectos que una catastrofe causa en la salud, orien-
tandose a igualar las necesidades y los recursos de manera mas eficaz.

Esta obra, de tanto interés en la actualidad le serd de utilidad a todas aquellas
personas relacionadas con el problema de salud que representan las tragedias, desde
el personal que interviene en el lugar de los hechos o el miembro de un equipo de
rescate después de un sismo, hasta el funcionario encargado de la planificacion pre-
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via al evento y el manejo de la atencion a damnificados. Este texto logra reunir con
éxito los muchos aspectos de un desastre que pueden contribuir al auxilio. En un
momento en que mas y mas profesionistas en este campo muestran interés por la
labor que se realiza en casos extremos, esta obra pone en claro las diferencias exis-
tentes entre el punto de vista de la poblacién y el individual, y de esta forma ayuda
a resolver los conflictos generados por una tragedia. El presentar tanta informacion
en tan pocas paginas, con la combinacion correcta de datos cientificos y los aspectos
que preocupan a la humanidad, en un formato practico y claro, no representa nin-
gun logro. Es el resultado de muchos afios de investigacion de campo y el estudio
de situaciones de desastre efectuado por John Seaman, en época mas reciente como
editor de la publicacion ‘‘Desastres’’. Al mismo tiempo refleja la experiencia del
equipo de técnicos de Londres, fundado en 1971, conocido ahora como el Instituto
Internacional Contra Desastres.

Estoy convencido de que este libro contribuira directamente a reducir el sufri-
miento de todos esos miilones de seres humanos que estaran expuestos a estas situa-
ciones en los afios venideros.

PROF. MICHEL F. LECHAT, BRUSELAS
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Introduccion

Los efectos de los desastres resultan obvios para cualquiera. No se requiere de un
analisis complejo para saber que ellos pueden matar y dafiar a miles de personas o
dejar a grandes porciones de la poblacion sin hogar ni alimento. Mientras que la vul-
nerabilidad de los grupos humanos en los paises ricos ha disminuido, la de los que
viven en las naciones en vias de desarrollo se ha incrementado, a causa del crecimien-
to demografico, la urbanizacion y la presién por la tierra; a pesar de la aparente sim-
plicidad de la relacidn entre desastres y salud de los conglomerados humanos, toda-
via se producen regularmente problemas en el suministro eficaz de auxilio a los
damnificados.

En el nivel mundial, ocurren catdstrofes con gran frecuencia y el auxilio de los
individuos afectados y la reconstruccion de sus viviendas y otras instalaciones obliga
a invertir enormes sumas. Se ha calculado que, en promedio, cada semana acaece
un desastre, el cual precisa de la ayuda internacional para aliviar sus efectos [15};
es imposible calcular la cantidad exacta que se destina a ese fin porque no se llevan
registros centralizados a ese respecto, pero se estima que unicamente en materia de
urgencia, provenientes de otras naciones y de las fuentes locales combinadamente,
representan un gasto de mil millones de dolares cada aio [10].

La “‘epidemiologia de desastres’’ encontré sus origenes en la operacion interna-
cional de auxilio masivo montada con ocasion de la guerra civil de Nigeria ocurrida
a finales de los sesenta. La conflagracion causo escasez de alimentos que afectd, en
mayor ¢ menor grado, a millones de personas de una zona amplia. Los abastos de
auxilio eran limitados y por ello fue necesario distinguir entre los que realmente re-
querian alimentos y los que no los necesitaban. Los epidemidlogos del US Center
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for Disease Control y del Quaker Relief Service desarrollaron técnicas para la valo-
racién ripida del estado nutricional y se emprendieron estudios para identificar a
la poblacién necesitada [1,5,9].

Desde entonces, ha sido desigual la evolucion de la “‘epidemiologia de desas-
tres”’. Se han realizado innumerables estudios acerca de las causas y los efectos de
la carencia de alimentos en paises en vias de desarrollo. Técnicas surgidas en las cri-
sis de Sahel del Africa Occidental, Etiopia, Bangladesh y Uganda [3,6,8,12,14] se
han vuelto rutinarias en las labores de auxilio en zonas de hambruna y en poblacio-
nes de refugiados.

Se cuenta con poca informacién acerca de los efectos de los desastres mas vio-
lentos, como los terremotos, los ciclones, los tornados y las inundaciones, sobre la
salud de las poblaciones. En una revisién de la literatura llevada a cabo por Western
en 1972 [15] sélo localizé dos articulos publicados antes de la guerra civil de Nigeria,
en que se hace referencia a la aplicacién concienzuda de los métodos epidemioldgi-
cos en este tipo de desastres. Desde esa época, se han agregado a la literatura relativa
al tema quizd una decena de estudios de esa indole,' y nada mas.

Western [15] sefiald tres razones basicas para explicar la falta de informacion
acerca de los desastres. En primer lugar, el estudio de dichos fenomenos ha seguido
pautas especializadas demasiado estrechas. A pesar de que se han estudiado intensi-
vamente muchos aspectos de los desastres, y otros, como la geofisica de los terremo-
tos que han mejorado en grado notable los conocimientos pertinentes a las causas
de las catastrofes naturales, no ha surgido una especializacion académica que se
oriente a sus efectos en la poblacién. Muchos estudios de los aspectos médicos de
los desastres han sido obra de médicos y otros profesionales de la salud que han in-
tervenido en trabajos de auxilio.

En segundo lugar, muchos aspectos de los desastres, y en particular los que se
exponen en esta obra, por su naturaleza, son dificiles de estudiar. La falta de tiempo
para coordinar una investigacion, la poca disposicion del personal de auxilio a llevar
registros, los desplazamientos de poblaciones desde y dentro de las zonas de desastre
e innumerables factores mds, han impedido que se realicen observaciones precisas
y completas.

Por ultimo, muchas de las organizaciones de auxilio en situaciones de desastre,
de las cuales, segin algunas estimaciones, existen cientos a nivel mundial, conside-
ran sus tareas como un asunto totalmente operacional. Muchos administradores no
admiten que es posible extraer de la experiencia generalizaciones tiles, respecto a
los efectos de los desastres y de los tipos de medidas, que pueden ser provechosas
en futuras intervenciones. Por lo comun se envian a la zona del siniestro medicinas,
ropas, abrigos, alimentos y personal médico, con la seguridad de que son necesarios,
y como resultado, pocos organismos de ayuda conceden prioridad a la observacidn
sistemadtica y las tareas de registro, y asi se pierde mucha informacion valiosa.

! Muchos de esos estudios fueron hechos por epidemidlogos del US Center for Disease Control, Atlan-
ta, Ga. Solamente dos ceniros han demostrado interés ininterrumpido por ¢l asunto: el Center for Re-
search on the Epidemiology of Disasters, School of Public Health, University of Louvain, Bruxelles, Bel-
gica, v el International Disaster Lnstitute, Londres, Inglaterra.
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Definiciones de desastre

Ha habido innumerables intentos de definir el término desastre,’ pero ninguno ha
brindado resultados satisfactorios, pues o son muy amplios, al grado de que inclu-
ven hechos triviales, 0 muy estrechos, de manera tal que facilmente se hacen notar
las excepciones. En nuestra opinién, es imposible una definicion formal, ¢ incluso
ésta no es necesaria. El término desastre suele usarse para describir eventos diversos,
como guerras, accidentes industriales, venriscas, avalanchas, erupciones volcdnicas,
terremotos, incendios, hambrunas y diversos tipos de huracanes ¢ inundaciones, he-
chos que tienen poco en comtin, excepto su capacidad destructiva.

Los desastres suelen ser clasificados en “naturales’ y ““causados por el hom-
bre’’ v a veces se les subdivide en los de comienzo *‘lento’” vy los de inicio ‘‘repenti-
no”’. Tales divisiones suelen ser cémodas en su descriptividad, pero no proporcio-
nan una clasificacién satisfactoria de las causas inmediatas o los efectos de
diferentes agentes o comunidades. Algunos tipos de desastres, como los incendios,
pueden ser ‘‘naturales’” o ‘‘causados por el hombre™, segin las circunstancias. Al-
gunos de ellos, de comienzo repentino, por ¢jemplo, en algunas condiciones las
inundaciones, pueden acaecer con bastante lentitud y la hambruna, considerada de
‘‘comienzo lento’’ (o cuando menos la interrupcidn repentina del suministro de ali-
mentos a una parte de la poblacion) puede tener inicio muy rapido, al aumentar el
precio de los alimentos en el mercado y no poder adquirirlos la poblacién pobre [13].
Los desastres ““naturales’’ pueden ser el resultado directo de acciones humanas, por
ejemplo, por los asentamientos de grupos de personas en zonas de riesgo conocido
a sufrir inundaciones, o el empleo de métodos de construccidn inseguros para casos
de terremotos. Segun lo han sefialado frecuentemente los socidlogos, los accidentes
naturales, como los terremotos y las inundaciones no son intrinsecamente peligro-
s0S, ¥y su riesgo proviene de la relacidon entre el agente natural y Ios grupos humanos
gxpuestos a él.

En este libro utilizamos una clasificacion mas restringida de los desastres natu-
rales, la cual incluye Unicamente terremotos, ciclones y tormentas, tornados, tsuna-
mis, inundaciones y erupciones volcanicas. Son dos las razones para tal delimita-
cion: en primer lugar, los desastres sefialados son los que mdas muertes causan,
particularmente en paises en vias de desarrollo, y en segundo término, dichas
catastrofes constituyen el objetivo principal de las organizaciones internacionales de
auxilio. Tienen efectos igualmente desastrosos otros accidentes, por ejemplo, los
deslizamientos de nieve o los incendios forestales, para las comunidades afectadas,
pero su interés principal radica en que son del dominio de organizaciones locales,

* Por ejemplo **.  la perturbacidn extensa y relativamente subita de un sistema social y la vida de una
comunidad, o de gran parte de ella por algiin agente o fendémeno respecto al cual los afectados tienen
minimo control o no lo nenen’” [2]; * . .un hecho (0 una serie de hechos) que altera profundamente las
actividades normales™ [4], “*Desde el punto de vista predominantemente sociologica, un desastre es un
hecho situado en tiempo y espacio, que produce las condiciones v circunstancias por las que se torna pro-
hlemdtica la continuidad estructural v funcional de una unidad social’” [7]; **Un desastre es la periurba-
cidn ecoldgica abrumadora que acaece a escala suficiente para que se necesite auxilio externo’’[11].
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como los bomberos y la policia, y no es facil incluirlos en la clasificacion descriptiva
de desastres. La sequia vy la sed se han excluido de la seleccidn porque plantean pro-
blemas diferentes de causa, efecto y auxilio; por tal motivo, no deben ser incluidos
en una misma clasificacién de desastres (véase el capitulo 4}).

Fuentes de informacidon sobre los desastres

En una revision exhaustiva de las fuentes de informacion acerca de la epidemiologia
de los desastres, Western [15] los dividié en los que ocurrieron antes de 1945, y los
que acaecieron después de ese afio. Como ¢l ha sefialado, algunos factores dificultan
la comparacion de los datos de épocas anteriores a tal afio con los datos de la litera-
tura reciente relativa al tema.

a) Cambios en las condiciones de vida. La explosion demografica, la urbanizacion
y los diferentes niveles de economia en diversas regiones del mundo han generado
riesgos distintos para las poblaciones. En algunos paises ricos ha disminuido sustan-
cialmente la vulnerabilidad de las poblaciones a algunos tipos de desastres, gracias
a medidas tales como obras para controlar inundaciones y la obligatoriedad de
adoptar algunos estandares de construccion en zonas con grave riesgo de sufrir terre-
motos. En gran parte de los paises pobres ha ocurrido lo contrario: el crecimiento
exponencial en la poblacion de algunas ciudades, la presion por la tierra y el deterio-
ro incesante de la economia en el nivel gubernamental e individual, han hecho que
un namero mayor de grupos humanos se aventuren a establecerse en zonas peligro-
sas.
b) Progresos en la medicina en los iiftimos 30 afios. Los progresos que se han sucedi-
do en el campo de 1a higiene, Ias vacunas, 1os antibidticos y otros farmacos, practi-
camente han eliminado las epidemias que desencadenaban los desastres en el pasado
(tifus, fiebre recurrente y peste). En la actualidad surgen focos aislados y su impor-
tancia no es grande después de muchas calamidades.
¢) Mejoria en las comunicaciones y los transportes. Con el advenimiento de los moto-
res de propulsion a chorro y aparatos electrénicos mas baratos, ha sido mas facil
la captacion de sefiales de socorro provenientes de localidades remotas y consecuen-
temente el inicio de las medidas para llevar auxilio a la zona de desastre.
d} Mayor interés. Antes de la segunda guerra mundial eran escasas las organizacio-
nes internacionales de auxilio y gran parte de la ayuda se canalizaba a través de insti-
tuciones de la Cruz Roja. Después de dicha conflagracién, la mejoria econdmica de
muchos paises de occidente ha permitido un conocimiento mas amplio de las situa-
ciones que prevalecen en los paises en vias de desarrollo y la oportunidad de actuar
mas directamente. Se han fundado organizaciones técnicas dependientes de las Na-
ciones Unidas, como la UNDRO, en la cual recae la responsabilidad especifica de
las actividades de ayuda en desastres; el desarrollo de planes de auxilio bilateral y
la creacion de innumerables grupos privados con fines caritativos, muchos de los
cuales se ocupan de brindar ayuda a poblaciones en desgracia en paises de ultramar.
Las fuentes contemporaneas de informacion relativa a catdstrofes naturales van
desde articulos publicados en periddicos hasta los que aparecen en revistas técnicas
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y cientificas, pasando por los comunicados gubernamentales, los de las Naciones
Unidas vy los de organizaciones independientes. Son cientos de miles los documentos
que se publican acerca de desastres, sin incluir la bibliografia técnica de la geofisica
y la metereologia. Los autores han seguido en esta obra, un criterio altamente selec-
tivo en la utilizacién de dicha bibliografia, en parte porque es imposible contar con
la informacion oficial y de diversas organizaciones, y en parte por la poca calidad
y distorsiones de la propia literatura referida al asunto. Son pocos los documentos
que hacen algo mas que una descripcion sumaria del desastre especifico, con el nu-
mero calculado de muertos vy lesionados, antes de pasar a sefialar una lista de los
medios necesarios de ayuda y el material suministrado, y son muy escasos los
articulos que ofrecen detalles de las fuentes bibliograficas consultadas. Gran parte
del material est4 redactado en forma tal que realza la labor de la organizacién que
presté ayuda. Incluso en publicaciones especializadas, gran parte de los datos se
ocupan de descripciones de técnicas (planeacion de hospitales o medidas de rescate),
muchas veces sin sefialar datos pertinentes a la situacion del desastre en la realidad.

Finalidad y temas de esta obra

Por las razones mencionadas, muy poca informacion contenida en este libro se obtu-
vo de encuestas epidemiolégicas formales. El texto es un intento por aplicar el méto-
do epidemioldgico (utilizando este término en su sentido mas amplio), a la informa-
cion existente, y no una revision de la investigacion epidemioldgica en su forma mas
aceptada.

Los temas de los seis capitulos de esta obra son: muerte y lesion; enfermedades
transmisibles; exposicion ambiental; alimentos y nutricidn; respuesta psicologica y
aplicacion de los métodos epidemioldgicos a los desastres. En el capitulo final se dis-
cuten las implicaciones de la planeacion en desastres y la conduccidn de las operacio-
nes de auxilio. Los temas se exponen con distintos niveles de detalle y acuciosidad,
segun la escasez o abundancia de la bibliografia relativos al asunto. El comentario
se ha limitado al periodo que sigue inmediatamente al desastre, dado que es poca
la informacién publicada respecto de los efectos que a largo plazo producen las cala-
midades.
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