AT A SUMINISTROUS MEDICOS.,

REQUERILENTO: DE HATLLIAL MEDLCH PANA BL TRALAM! UWNTO JATN
1,000 HERIS06 (LLURIVADG DR OIGIMAS PRELIVINARES oo /ul 0)
(ADATTARC AL CUAURG BASTCO UL SLOTOR SALUD DL MILTO9).
ARAIGRSICOS/SUHANTE 3 CART 3D © prns
- TAMPOLLETAS by HORFWA (U5 MOS,) 200
- TAUFCLLIDTAS DE NUPRLIRDINA (100 T185.) 200
TABLYTAS DE ACTDC ACETTLGALTCILICO
{L00 MES.) 1,000
—  AMPOLLLTAS DI DLALLPAY (10 MOob.) 50
-  AMPOLLETAS BL CLOROYROMALINA {50 MGS,) 50
ART IXIOTICO S .
-  AMPOLIIZT,AS DU PUNTCILINA G BENZATICA
(1.260,56) Uv.) . 200
-  AMPOLLETAC OF PENTCILINA G PPOCAINICA
CON  PINICLIANA CLISTALIRA (4000,060 U.) 200
-  CAYSULAS C COMPRINIDGS DE PENICILINA
(2506 5 500 MGS.) 1,000
- }VPOLLETAS DR AMPLCLLINA (250 MCS.) 50
" «nPFSULAS DE AMPTCILINA (230 MGS.) 500
-  AMPOLLETAS DE DYCLOXACILINA (250 MGS) " 50
~ CAPESULAS DF DICLOXACILILIZA (250 MuS) 500
-~ CAPSULAS DE TETRACILCLINA (250 MGS) 500
S ¥ T R 0O § .
-~  INMUNOGLODULINA NUMARA HIPERIWMUNE
ANTITETANICA, 500,000 U. TO0TAL
= TUOXO01DE TETANICO 500 ML, TOTAL

30.
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LITKOS
LI1TROS
L1108
LITTROS
LITLOS
LITROS

LITRQOS

AMPOLLETAS

PREPARACIONES MISCYLANEAS, CATIDAR O NInIRD
-~  AMPOLLETAS DE ATROPINA (1 HNGR.) 50
-  AMPOLLETAS DE 1SOPRENALIRA (2 MGS.) 5
-~ AMPOLLETAS DI FUROSEMIDA (20 MGS.) 10
- AMPOLLETAS DE HIDROCOWIISONA (100 MGS.) 50
SOLUCTON pL BUOQUERIDAS PARA LA CORRECCION
nr‘ ALTERACIONES DE AGUA, LELECT ROLIFOS Y
ACIDO BASR (FPH) .
-~  DEXTRAN 100
- SOLUCION DE GLUCGSA (5% Y S50%) 200
~  SOLUCTION DE CLORURD DE POTASIO (134) 10
-~ SO0LUCION DE BICARBONATC DE S0DIO (7.5%) 20
- SOLUCLONM DE CLORGRO DE SODIO (G.9%) 200
~  AGUA BIDESTILADA PARA IKYLDCCIORES 10
AXESTTESICOS .,
- ALIDOCALNL (0% ¥  2%) 5
- #0XTDO NITROSO {DE ACUERDD A PRACTICAS

¥ EQUIYC LOCALY, -~
-  HALOTARC {(DE ACUERDO A PRACTIZAS Yy

EQUIPO LOCAL), -
- *ETER ANESTESICO (DE ACUERDO A PRACTI

CAS Y EQUIPO LOCALY}, -
~ CURARE 50
JERTNGAS (DESECHABLES).
-~ % 106 ML, 100
- % 5 ML, 200

- % 3 ML, 500



AGUDTAS (DESECUARLESY
- 206x25 wm., 20G6x32 mn.,
22Gx3Z mm,, 25GxI6 mm,
ANTTSEPTICOS .
- ALCONCL ETTLICO DE  96°,
- TIMERSAL O LQUIVALEHTE
- CLORURO DE BERZALCONIC, TIPO
HOSPITALARIO (12%)
AP O STITOS.
- ® TLLA ADHBESIVA (1,25 -~ 7.5 cms.x 10 uetros)
~ % MATERIAL POROSC, NO ADNESIVD (10cms,x)0lts,)
% GASBAS NSTERILES {SECA CORTADA, SECA -~
STMPLE S CA).
‘ N , 2 .
- % LAMINAS DE ALGODCON (100 Cwm™ . O HATLRIAL
EQULVALENTE)
- %

ALGODON (TORUNDAS)

MATERTAI. DE TNMOVILIZACION,

- % VENDAS ENYLSADAS (ANCHO:5-20 Cms.x2.75Mts.)
-.% FERULAS PARA MIENBRO PELVICO,MODLLO TOMAS.

1,000

1%

-

20

200
200

200

2G0
20

5G0
i¢

32.

CATIDAD 0 FLLERG

LLLRGS
LITEOS

LITROS

MUYROE

METROS

Kil.Os

FUENTE: Modificado de Stephenson, Rs. Understanding
barthquake Relief (Entendiendo el auxilio duran
te los Terremotos)}, I.D,.I. News (Relief and - -
Development Iunstitute), Nidm.4, Junio,1985, Pigs.
10 - 11, '

NOTA: * Denota aquellos materiales mds importantes.



AREA VIGILANCTIA

INFORME DIARIO DE LA VICL

Sintomas o enfecrmedades

Instalacion de S5alud

o
Grupo de Socorro

LANCIA DE

vamy
Yl

EPIDEMIOTCCICA.

FERMEDBADLS,

ficiles de¢ reconocer

Fecha

Fielire (sin diarrea/
tes) 1

Fiebroe con disrrea 2

firbre con teos 3
Saraupion

Meningiiis

Mordedura de perro

Mordedura de serpilente
Quemaduras

Trauma

Malnutricion energié-
tico-proteica

Otra

Toetal diario

Comentarios

1 Indicativa de malaria,

Casos Defunciones
Menoves Mayvores lMeaores lMovores
de de de de
15 afies 15 afios 15 afios 15 anos

dengue:

2 Puede subdividiirse en base a sangre, muco , vomito

3 Indicativa de infeccidn respiratoria,

Fuente: Publicacidn Cientffica No. 407, 0OPS, 1981

33.
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1. AREA DE ALIMENTACICON Y NUTRICIGH,.

1.1,

1.2,

PARA EL CALCULO Y FORMULACION DE DIETAS O RACIONES ALIMEN
TICIAS DE URGENCIA, SE DEBEN TOMAR EN CUENTA LOS SIGUIEN-
TES FACTORES:

~ EL NUMERO DE POBLACION AFECTADA Y SU DISTRIBUCION POR -
EDADES .,

- EL EFECTO PROBABLE DE LA CATASTROFE EN LA DISPONIBILI-
DAD DE ALIMENTOS.,

- HACER CALCULO PARA UNA SEMANA DE DISTRIBUCION Y UN MES
DE ALMACENAMIENTO,

~ EL TIPO DE ALIMENTOS DEBE BASARSE EN LOS HABITOS ALIMEN
TICIOS DE LA LOCALIDAD,

~ PARA CALCULAR LA CANTIDAD Y CALIDAD DE UNA DIETA O RA-
CION SE TOMARA'EN CUENTA LA ACTIVIDAD, SEXO, EDAD., ETC,

EN EL MANEJO DE ALIMENTOS PERECEDEROS Y NO PERECEDEROS SE
DEBE TOMAR EN CUENTA LO SIGUIENTE:

PERECEDEROCS:

~ CONSERVAR EN REFRIGERACION ESTOS ALIMENTOCS: CARNE., LE-
CHE, PESCADO, HUEVOS, VERDURAS Y FRUTAS.

- CONSUMIR ESTOS ALIMENTOS LO MAS PRONTO POSIBLE.

- LA VIGILANCIA PARA EL CONSUMO DE ESTOS ALIMENTOS SE FUN
DARA EN LOS SIGUIENTES ASPECTOS: CONSISTENCIA., OLOR. CO
LOR Y SABOR EN RELACICN CON LAS CARACTER]ISTICAS EN ESTA
DO NORMAL.,
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MO PERECEDEROS:

~ ALMACENAR LQS ALIMENTOCS PROTEGIDOS CONTRA MOSCAS, MOS-
QUITOS., ROEDORES., ETC.

- LA CONSERVACION DE ESTOS SERA EN LUGARES FRESCOS Y SE-
cos (ARROZ. FRIJOL, MAIZ. TRIGOD, ETC,)

- LOS ALIMENTOS ENLATADOS DEBEN INSPECCIONARSE PERIODICA~
MENTE, DESECHANDIOSE AQUELLOS CUYO ENVASE ESTE APLASTAZOD
INFLADO U OX1DALO.

EN RELACION A LA VIGILANCIA NUTRICIONAL DE LA POBLACION -
AFECTADA POR EL DESASTRE SE REQUIERE L0 SIGUIENTE:!

- COORDINACICN CON CONASUPO Y CON OTROS ORGANISMCS GUE —-
PROPORCICONAN ALIENTOS PARA DETERMIMNAR EL TIPO, CANTIDAD
Y CALIDAD DE LGS MISMOS,

- INSPECCIONAR LA CALIDAD DE LOS ALIMENTOS QUE LLEGAN A -
1.0S ALBERGUES O CAMPAMENWTOS PARA DETECTAR SIGNOS DE DES
COMPOSICION Y CONTAMINACION,

- VIGILAR LA POTABILIDAD DE AGUA UTILIZADA EN LAS PREPARA
CION DE ALIMENTOS,

- PREPARAR HIGIENICAMENTE LOS ALIMENTOS,

- MANTENER ASEADO LOS LOCALES DONDE SE PREPARAN Y CONSU-
MEN LOS ALIMENTOS,

=~ LAS PERSONAS QUE PREPARAN LCS ALIMENTOS DEBEN SER SANOS
Y CONOCER LAS REGLAS DE HIGIENE DE LOS MISMCS,

- VIGILAR QUE LAS DIETAS QUE SE PROPORCIONEN CONTENGAN --
L.0OS NUTRIENTES NECESARIOS PARA EL INDIVIDUO,

- PARA CALCULAR EL NUMERO DE RACIONES ES IMPORTANTE TENER
EN CUENTA LA CANTIDAD DE PERSONAS AFECTADAS POR EL DE-
sasTRe { 5,000, 10,000, 20,000, 30.000, 4C.000),
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AREA DE ALBERGUES Y CAMPAMENTOS.

2.1,

2.2,

CRITERIOS GENERALES PARA IMPLEMENTAR ALBERGUES Y CAMPAMEN
TOS, '

DETERMINAR LAS CONDICIONES DE INHABITABILIDAD DE LAS --
CASAS HABITACION EN QUE SE ENCUENTRA LA POBLACION DAMNL
FICADA,

PRONOSTICAR LA DURACION DEL ESTADO DE EMERGENCIA,
ESTIMAR EL NUMERO DE PERSONAS QUE NECESITAN REFUGIO.
ESTABLECER EL SISTEMA DE TRASLADO DE DAMNIFICADOS,

DETERMINAR POSIBLES LLUGARES PARA EL ESTABLECIMIENTO DE
LOS REFUGIOS.

DETERMINAR LA RESPONSABILIDAD EN LA ADMINISTRACION DE -
LLOS ALBERGUES Y CAMPAMENTOS,

ESTIMAR REQUERIMIENTOS DE VIVERES POR SEMANA Y NUMERO -
DE DAMNIFICADOS.

SELECCIONAR [UGARES DE RECEPCION Y ALMACENAMIENTO DE --
PROVISIONES,

DETERMINACION DEL CRITERIO PARA EL SUMINISTRO DE PROVI-
SIONES (CUPONES, MARCAS ENDELEBLES, ETC).

CRITERIOS ESPECIFICOS PARA LA CONSTITUCION DE ALBERGUES:

- SE ESTABLECERAN EN LUGARES COMO! ESCUELAS., CENTROS DE-

PORTIVOS Y RECREATIVOS Y LUGARES DE ASISTENCIA SOCIAL.
ETC.

- LA SUPERFICIE ADECUADA POR PERSONA SERA DE 3,5 MZ.
- EL VOLUMEN MINIMO DE AIRE SERA DE 10 M3,., POR PERSONA -

AS1 COMO LA CIRCULACION MINIMA DEL AIRE SERA DE 30 m3.,
POR HORA Y PERSONA (VENTILACION) .



2.5,
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DISTANCIA MINIMA ENTRE CAMA Y CAMA SERA DE 75 CM, MINI-
MO,

UN LAVAMANGS PARA ASEQ PERSONAL PCR CADA 10 PERSONAS,
UNA REGADERA POR CADA 30 PERSOMAS Y POR SEXO,

UN RETRETE POR CADA 25 MUJERES A UNA DISTANCIA MINIMA -
DE 50 MTS.. DEL ALBERGUE,

UN RETRETE Y UN MIGITORIO POR CADA 35 HOMBRES A UNA DIg
TANCIA MINIMA DE 50 MTS., DEL ALBERGUE,

UN RECIPIENTE DE BASURA POR CADA 172 A 25 PERSONAS CUYA
CAPACIDAD SERA DE 50 a 100 viTrOS,

ABASTECIMIENTO MINIMO DE AGUA POR PERSONA SERA DE 15 LI
TROS,

CRITERIOS ESPECIFICOS PARA LA CONSTITUCION DE CAMPAMENTOS:

LA IRCLINACION DEL TERRENO Y EL TIPO DE SUELO DEREN FA-
CILITAR EL DESAGUE, EN UN LUGAR ELEVADU Y DESPEJADO, EL
LUGAR DEBE SER ARENOSO, CUBIERTO DE GRANA PARA FACILI-

TAR LA ABSORCION DEL AGUA., LIBRE DE VEGETACION DENSA,

SITUARLO EN UN LUGAR PROTEGIDO CONTRA LAS CONDICIONES -
CLIMATICAS ADVERSAS Y DE PREFERENCIA CON ARBOLES A SU -
ALREDEDOR,

DEBE EVITARSE LOS VALLES ESTRECHOS Y CANADAS SUJETOS A
INUNDACIONES.,

l.EJOS DE CRIADEROS DE MOSCAS, MOSQUITOS, BASUREROS,ETC.
LEJOS DE ZONAS COMERCIALES E INDUSTRIALES.,

DE SER POSIBLE CERCA DE UN CAMINO PRINCIPAL PARA UN ---
ABASTECIMIENTO OPORTUNO Y EFICAZ.

LA DISTRIBUCION DEL CAMPAMENTO SERA EN UN TERRENO DE 3
A 4 HECTAREAS POR cADA 1,000 PERSONAS,
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EL CAMPAMENTO DEBE DIVIDIRSE EN DOS SECTORES SEPARADOS:
UN SECTOR RESIDENCIAL Y UN SECTOR DE SERVICIOS PUBLICOS
(SERVICIOS MEDICOS DE CAMPAMA, ESCUELAS, CENTRCS DE ---
RECREACION, ETC,)

PARA PODER TRATAR Y COMBATIR MEJOR LAS ENFERMEDADES -—-
TRANSMISIBLES CONVIENE EVITAR LOS CAMPAMENTOS GRANDES -
O DEREN SUBDIVIDIRSE EN UNIDADES INDEPENDIENTES DE NO -
MAS DE 1,000 PERSONAS,

ES NECESARIC ESTABLECER REGLAMENTOS DE SANEAMIENTO QUE
DEBERAN CUMPLIRSE ESTRICTAMENTE.,

DEBE LIMPIARSE CON REGULARIDAD EL SITIO DEL CAMPAMENTO
CONFORME A UN ROLL PREVIAMENTE ESTABLECIDO,

SON PREFERIBLES LAS TIENDAS PEQUENAS PARA UN NUMERO RE-
DUCIDO DE OCUPANTES (5 A 7 PERSONAS,)

LA VENTILACION NATURAL DEBE SER SUFICIENTE EN LAS TIEN-
DAS,

DEBEN DISPONERSE LAS TIENDAS EN HILERAS DE AMBOS LADOS -
DE UN caMINO DE 10 MTS.., DE ANCHO, QUE PERMITA UN TRAFL
CO CON Z MTS,, COMO MINIMO DE LAS ORILLAS DEL CAMINO --
Y LAS ESTACAS QUE FIJAN LAS CARPAS,

DEBE DE HABER UNA DISTANCIA MINIMA DE 8 MTS.. ENTRE LAS
" TIENDAS “ DE MANERA QUE LAS PERSONAS CIRCULEN LIBRE-
MENTE Y SEA UNA MEDIDA DE SEGURIDAD CONTRA INCENDIOS,

LA SUPERFICIE POR PERSONA DENTRO DE LA TIENDA SERA DE -
3 M2,

LA CAPACIDAD DE LOS DEPOSITOS DE AGUA SERA DE 200 LI-
TROS Y ESTOS ESTARAN UBICADOS A No MAS DE 100 m7s.. DE
LA TIENDA MAS ALEJADA,

LOS RECIPIENTES DE BASURA DEBEN SER METALICOS CON TAPA
HERMETICA CON UNA CAPACIDAD DE 50 A 100 LITROS Y SE TEN-
DRA UNO POR CADA 4 A 6 TIENDAS 0 25 A 50 PERSONAS.

HABRA DE 5 A B LETRINAS POR caDA 100 PERSONAS Y SE UBI-
CARAN DE 30 A 50 METROS DE LA TIENDA MAS CERCANA.



- EN CASO DE CARENCIA DE LETRINAS DEBEN INSTALARSE OTROS

SISTEMAS DE ELIMINACION DE ESCRETAS,

- LA VIDA UTIL DE UN CAMPAMENTO SERA DE 3 MESES DURANTE

ESTE TIEMPO SE DEBE SOLUCIONAR LA REUBICACION DE LOS --

DAMNIFICADOS,

SERVICIOS BASICOS CON LOS QUE DEBE

CAMPAMENTO

AGUA

ILUMINACICN

LETRINAS

DUCHAS

ALMACEN

SERVICIO MEDICO

VIGILANCIA

COCINA

ACCIONES BASICAS DE SALUD -
PREVENTIVAS Y ASISTENCIALES

RECOMENDACIONES HIGIENICAS

EDUCACION PARA LA SALUD

SANEAMIENTO AMBIENTAL

CONTAR UN:

ALBERGUE

AGUA

LUz

SANITARIOS

REGADERAS

ALMACEN

SERVICIO MEDICO
VIGILANCIA

COCINA

ACCIONES BASICAS DE
SALUD PREVENTIVAS Y
ASISTENCIALES,
RECOMENDACIONES HIGIE
NICAS

EDUCACION PARA LA SA-
LUD

SANEAMIENTO AMBIENTAL
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Existen cuatro maneras de organizar el socorro alimentario:

Yo Distribucidn general de viveres. Los alimentos secos se distrilbuyen a s
perscras que pucden preparar sus propias comidas.

2. Alimentacion en musa, Las comidas preparadas en una cocina central
se sirven 2 Ia poblacida.

3. Alimentacidn suplementarig, Ademis de fa racidn {alimentos secos o
comidas} para la fawmilia entera, los grupos vulnerables reciben uma
racion o comida adicional g fin de satisTacer sus nececidades pasticn-
lares.

4. Alimentacidn intensiva o terapeitica para los casos de MPE {capitu-
to 53.

Los viveres deben poseer valor nutricienal y también ser aceptables a la

peblacidn local, jHay que recordar que los alimentos que #1o se consumen

no tiencn valor nutricional!

Las raciones promedic deben calcularse para proveer por 1o menos 6,3 bJ

(1.500 kealy/persona/dia, para unas pocas scraanas, y 7.5 MJ (1.800 keal)/

persona/dia para periodos mas fargos.

La organizacién v nlanificacion (tarjetas de racivonanicnto, programacion

de la distribucion) constituyen 1a clave del éxito o del fracaso del programa

de socorro.
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Inpost energéties y protedpion diaria® yecomendady pors bidividuos sanos,

Grupo

Encrgia
M} {keal)

Proicina {g}b

Dieta mixta con
slgona pracina de

onigen antiral

Cereales, posiblomen-
te con leguminosits

Proporcidn aproviinada
wmmeeseee = e b pablacion ¢ nm
pais en desarioito

Yo

a.1 ado

-3 afics
4-6 ahes
7.9 aios
10-14 anos:
¥RTORTS
hembias
Yardn adulto
fimoderadamen-
te active)
Mujer adulta
{moderadamen-
te activa)
Embaiazo
{sepunda mitad)
Laciancia

Preimedio

3,4 {220)

12,6 {(3.000})

9,2 (2.200)

10,7 (2.550)
11,5 (2.750;

14 (lactancia materna) mads, despuds
de zeis meses, aiitpentos de desteie

21
23
23

435
44

49

27
RE
37

58
50

48

63
37

3.2 2105

——

dndaptado de Passuiore, R,y cols, Momua! sobre necesidades nueiricionales del hombre, Glacbrn,

Gipamicacion Mupdist ge ja §
Badaptado teniendo ea cue

ug
[

3 Scric de Mosagrafias, MNo. #t), 1975,
nia la dipesubildad ¥ la calictad de 1z orotiina.



» Tratamienio curative de deflliciencias especiticsy {en reswmnend,

Qué

Ciidndo

Cudmin ¥y por cuimoe Bempo

Ancmia moderada
O grave

Xerpftalmia

Beriberi

Pelagra

Escorbuto

Raquitismo

s marcada palider
de fa conjuntiva

e (oguera neciurng

e cuealquier sizno
octar de deficiencia
de vilamina A

e MPE grave

e cualguicr saipecha
de deficioncia de
viiaming 13s

e cualquier roxechs
de deficienca de
niacing

¢ cualauier sintoma
hemarragios en uh
Ao meinuiide

e cualguicr cospecha
de deformacian de
huess £0 un BiRo
pegnefio

3L a sobredosic de colecalaiferol e peligross.

FOORZ00 g de hierro con 100 ag de
dcido fdhico dinriog, divididosen 23
dosis, por varias semapas o meses
hastz b recuperacidn

fiyecidn ndratmoscular de 35000 pg
de palmitaio de revinol wiscibie on
arua (HO0.050 U de witamsing A) sg-
guida al siguicale dia por administra-
cidn ot de GRG0y de acetnto de
refinod o 10000 pg de pabunato de
retinol {200,063 Ul de vitming A); es
esencial una ingesta adecuada de pro-
teinga

S0 myg Je tinming segitidos de 10 my
dizrieos hasta fa recupeiacidn

300 mp diatios de nigcing {oral) hasta
CUPCTECHER (g:‘.rwru:‘r:zcme J11478 3
oo ding en cacos agedos)

v
Ay
-
o
s
-

yadinrsat o omds de &eido ascd bi-

o hasnts A recuparacion

no mais de FELGHIN0G UL 2,5
Fo< meddde catocalattorol (vitumina D)
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¢ La distribucion por edac
compnarada con la distribuci

"

@ La tasa de asistencia mensual ge los nifios r
nerse dividiendo el promedio mensual i

1na 51111
ae nrucsireo al arzar v de visitas, casa po
! poara confirmer que ol prograua verdader

b.0s siguientes datos pucden obienerse det andlisis de un muestreo ab azar de
Ias tarjetas de registro o griticas de crechnionto:

€ Porcentaje de nifios que plerden peso en un mes. Bl avmento de pese duranie un
perfodo prolongado no constituye prueba del éxito del programa, Los nitios desnuiri-

-

dos pucden auwmentar de peso vy aln cagr on A calegori f‘u%r‘"innai inferior.

H
H

@ i porcentaje de nifios que pasan a otra caicporia nuirtcional on un periods determina-
do {por ejemplo, de 70-50%% relacion p"m/nh tura hasta 80-90%, o descendiondo
60-709 . Esta informacion pucde obtencrse fdcitinente de fa graficn simphiijcada de
crecimicnto {fizura ).

& Auvmento de peso precesado como aumenio de pesao + Gitimoe peso registiade, cxpre-
sandoc fos 1esuilados en aske.

Ly

El aumento de peso dinrio en sifios-reterencia “*nosnmales’” entre uno y cinco anos de
cdnd es slrededer de [ a/kg. En nifios malnutvidos of aumento debe ser miayor para que ine
dique recuperacion.
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AREA DE SANEAMIENTC BASICO,

LA CAPACIDAD PARA RESOLVER PROBLEMAS DE SANEAMIENTO DEL MEDIO.
PLANTEADOS POR LOS DESASTRES IMPLICA LA PLANIFICACICN Y CCCRDL
NACICN PREVIAS DE MANERA QUE PUEDAN APROVECHARSE PLENAMENTE --
LOS RECURSOS DISPONIBLES.

EL PERSONAL DE SANEAMIENTO TIENE QUE DEPENDER DE LA ADMINISTRA
CION GENERAL DE TRAPAJOS DE SOCORRO, EL JEFE DE HIGIENE (MEDL
CO SANITARIO) DEBE CONOCER EL FUNCIONAMIENTO DEL PUESTO CEH-
TRAL DE MANDO EN CUANTO A NORMAS GENERALES., INFORMACIGH., PROCE
DIMIENTOS ADMINISTRATIVOS, COMUNICACIONES., TRANSPCRTES Y OTROS
MUCHOS ASUNTOS, _

LOS OBJETIVOS DE SALUD AMRBIENTAL SCN PROTEGER A LA POBLACION -
Y MANTENER PREPARATIVOS QUE ASEGUREN LA DISPONIBILIDAD DE ABAS
TECIMIENTO Y PURIFICACIOMN DE ACUA, MEDIDAS PARA CONTROL DE ---
EXCRETAS, BASURA., VECTORES Y DISPOSICION DE CADAVERES, EN ALGH
NOS CASOS TAMBIEN POSIBLE CONTAMINACION POR AGEWTES QUIMICOS -
O BIOLOGICOS,

LA CANTIDAD DE PERSONAL NECESARIO DEPENDE DE LA NATURALEZA DG
LA LGCALIDAD, NUMERO DE PERSONAS AFECTADAS., EXTENSICN DE LA ZQ
NA AFECTADA, TIPO DE SERVICIOS QUE SE NECESITAN, EFICACIA DE -
TRANSPORTE Y COMUNICACICN Y EL PERSONAL DISPONIBLE.

PROCEDIMIENTCS PARA ABASTECIMIENTO Y POTABILIZACION DE AGUA!

EN SITUACIONES DE EMERGENCIA ES INDISPENSABLE DISPOHER DE UN =
ABASTECIMIENTO CUANTITATIVAMENTE SUFICIENTE DE AGUA., ADEMAS DE
VELAR POR LAS CONDICIOMNES BACTERIOLOGICAS., QUIMICAS Y FISICAS
DEL AGUA PARA CONSUMO HUMANO .



MEDIDAS PARA CONTROL DE EXCRETAS, BASURA Y CONTROL DE VECTOR
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nes

Sl

SI DESPUES DE UN DESASTRE MO SE ADOPTAN PRONTC MEDIDAS ADE
CUADAS DE ELIMINACION DE EXCRETAS APARECEN LOS SIGUIENTE
PROBLEMAS:

o~
e

- FORMACION DE CRIADEROS DE MOSCAS.

- APARICION DE OLORES DESAGRADABLES,

- CONTAMINACION DEL SUELO Y FUENTES DE AGUA,

- CONTAMINACION DE ALIMENTOS POR MOSCAS Y PCOLVD,

- INCIDENCIA MAYOR DE INFECCIONES Y PARASITOSIS INTES-
TINALES,

EN LUGARES DONDE EXISTEN INSTALACIONES DE ALCANTARILLADGO ¥ TRA
TAMIENTO DE AGUAS NEGRAS. AFECTADOS POR EL. DESASTRE EL INGENIE
RO SANITARIO EN COORDINACION CON SARH Y SAHOP HARAN EL ESTUDIO
E INFCRME SCBRE LAS AVERIAS.

LAS MEDIDAS QUE PUEDEN APLICARSE DEPENDEN DE LA NATURALEZA DE
LOS MEDIOS EXISTENTES., ENTRE OTRAS SERAN:

REPARACTON RAPIDA DE ALCANTARILLAS,

LIMPIEZA DE ALCANTARILLAS OBSTRUIDAS,

DESAGUE DE LAS ESTACIONES DE BOMBEO Y DE LAS INSTALACIOKES
DE TRATAMIENTO,

DERIVACION DE LA INSTALACIOHN DE TRATAMIENTO DE AGUAS NEGRAS
(EN CASO DE INUNDACIONES),

TRATAMIENTO DE t.0S ALBANALES CON DESINFECTANTES FUERTES PA
RA PREVENIR LA PROPAGACION DE ORGANISMOS PATOGENOS,
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DOTACION DE INSTALACIONES TEMPORALES (LETRINAS).

EN LA ELIMINACION DE DESECHOS SOLIDOS SOBRE TODO BASURA.
SE HA VISTO YA QUE EXISTE RELACICN ENTRE LA ELIMINACION -—-
INADECUADA DE BASURA Y LA INCIDENCIA DE ENFERMEDADES TRANS
MITIDAS POR VECTORES. SI LA ZCNA DE DESASTRE DISPONIA DE
UN DUEN SERVICIO DE RECOLECCIGN Y ELIMINACION DEBE HACERSE
TODO LO POSIBLE POR RESTABLECER EL SISTEMA,

CONTROL DE VECTORES.
LAS MEDIDAS ESENCIALES DE CONTROL DE VECTORES SON:

Al MANTENER ALIMENTOS Y AGUA EN LUGARES PROTEGICOS CON-
TRA MOSCAS Y RCEDORES,

B, RECOLECTAR RESIDUOS Y DESECHOS SOLIDOS LO ANTES POST-
BLE.

C. ELIMINACION MEDIANTE PROCESOS F13ICOS 0 QUIMICOS, DE
PARASITOS QUE INFESTEN PERSONAS., SUS ROPAS., ROPAS DE
CAMA Y OTROS OBJETOS, AST COMO ANIMALES DOMESTICOS.

D, INSTRUIR AL PUBLICO DE LAS MEDIDAS QUE SE DEBEN ALOP-
TAR PARA PROTECCION CONTRA ENFERMEDADES TRANSMITIDAS
POR VECTORES.

E, INSPECCIONAR LOS CAMPAMENTOS Y OTRAS ZONAS DENSAMENTE
POBLADAS A FIN DE IDENTIFICAR POSIBLES CRIADEROS DE -
MOSCAS Y MOSQUITOS., PARA ELIMINARLOS.



MEDIDAS PARA CONTROL DE MUERTOS,

LAS ACTIVIDADES ESTARAN ENCAMINADAS!

Ay

TRASLADO DE CADAVERES PARA ALEJARLOS DEL SITIO DE DESASTKE.
DEBE HACERSE RAPIDA Y DISCRETAMENTE CON EL FIN DE MANTENER
LA MORAL EMN LAS PERSONAS SORREVIVIENTES.

DEPOSITO DE CADAVERES DEBE TENER UNA SALA DE RECEPCION, --
UNA SALA DE EXPOSICION, UNA CAMARA DE ALMACENAMIENTO Y UN
CUARTO PARA ARCHIVO Y GURDA DE EFECTORS PERSONALES.

PRUEBA LLEGAL DE DEFUNCION: LE CORRESPONDE AL MEDICO EXAML
NADCOR EXPEDIR EL CERTIFICADO RESPECTIVC,

IDENTIFICACION DE CADAVERES: SE HARA TODO LO POSIBLE POR
IDENTIFICARLOS (VESTIDO, SEfAS PARTICULARES, IDENTIFICA-
CIONES PARTICULARES, ETC.).

REGISTRO QFICIAL DE DEFUMCIONES: FIJAR AL CADAVER URA MAR
CA DE IDENTIDAD Y REGISTRAR TODA LA INFORMACION DEL MISMO
EN UN LIBRO ESPECIAL,

ELIMINACION DEFINITIVA DE CADAVERES: EL ENTIERRO ES EL ME
TODO MAS SENCILLO, EVITAR EL ENTIERRO COLECTIVO Y LA CREMA
CION, SOLO EN CASO EXTREMO HACERLO CUANDO ElL. ESTADO DE DES
COMPOSICICN ES AVANZADO Y EXISTE UN GRAN NUMERC.

DEVOLUCION DE EFECTOS PERSCNALES VALIOSOS: LOS PARIENTES
DEBEN RECIBIR LOS EFECTOS Y EN CASO DE EPIDEMIA ANTES DE -
PROPORCIONARLOS SE DEBEN DESINFECTAR.
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EN CASO DE DEFUNCIONES POR ENFERMEDADES CONTAGIOSAS: DERE
MANTENERSE UNA VIGILANCIA SANITARIA ESTRICTA EN TODAS LAS
FASES DE MANIPULACION DE CADAVERES, CON LAS MAYORES PRECAU
CIONES DEL PERSONAL QUL TRASLADA A LOS MISMOS,

ACCIONES PARA EVALUACION RAPIDA DE DASNS Y NECESINADES DE SES-

2 s

VICIOS INDISPENSABLES,

E,

EL PERSONAL DE SANEAMIENTO HARA UNA ENCUETA INICIAL SOBRE -
DISPONIBILIDAD DE SERVICIOS INCLUSIVE LOS DE SALUD, EN LA
ZONA AFECTADA,

PRESTAR MAYOR ATENCIGN AL ABASTECIMIENTO PUBLICO DE AGUA,
DISTRIBUCION DE ALIMENTOS, EVACUACICN DE EXCRETAS Y DESE-
CHOS SOLIDOS., VIVIENDA Y SUMINISTRO Dg ENERGIA ELECTRICA,

ELABORAR UN INVENTARIO DE LOS RECURSOS DISPONIBLES, EL PER
SONAL ESENCIAL, EL QUIPC., LOS SUMINISTROS Y LA LOGISTICA -
UTILTIZABLE PARA ATENDER LAS MNECESIDADES INMEDIATAS,

TENER DATOS SOBRE LOS MOVIMIENTOS DE LA POBLACION DENTRO -
DE LA ZONA AFECTADA O EN OTRAS PROXIMAS PARA DETERMINWAR —--
LAS QUE MERECEN ATENCION PREFERENTE DEBIDO A FACTORES COMO
MORBILIDAD, DENSIDAD DEMOGRAFICA., ETC,

INDICAR QUE ASPECTOS DE SALUD AMBIENTAL DEBEN ATENDERSE DE
INMEDIATO,



ASISTENCIA SOCIAL,

LOS SERVICICS SOCIALES PUEDENMANIFESTARSE DE DIFERENTE FORMA -
Y SU REALIZACION PUEDE REVESTIR CARACTERISTICAS SINGULARES SC~
GUN LAS NECESIDADES QUE DEBEN SATISFACER., ES POSIBLE POR TANTO
CALIFICAR COMO ASISTENCIALES A TODOS AQUELLOS QUE ENCIERRAN AZ
TIVIDADES DE APCYO A INDIVIDUOS, GRUPQOS O COMUNIDADES, SOCIAL
Y ECONOMICA VULNERABLES,

PARA LOGRAR UNA ADECUADA ASISTENCIA SOCIAL ES CONVENIENTE ---
DETERMINAR ALGUNOS CRITERIUS DE ACCION:

A. PLANEAR Y PROGRAMAR LAS ACTIVIDADES DE ASISTENCIA SQCIAL -
£N TODOS LOS NIVELES,

B, REVISAR Y ACTUALIZAR LOS RECURSCS Y ORGANISMOS ESTATALES -
Y NACIONALES EN MATERIA DE ASISTENCIA SOCIAL.

C. DETERMINAR OBJETIVAMENTE LOS INDICADORES DEL NIVEL MINIMO
DE BIEMNESTAR SOCIAL.

D. COORDINAR Y DIRIGIR LA REALIZACION DE ASISTENCIA A DAMNIFL
CADOS EN ASPECTOS DE SALUD AMBIENTAL Y MENTAL PCR PARTE DE
LA §.5.A,

E. [INCREMENTAR CUANTITATIVAMENTE Y CUALITATIVAMENTE LA EFI-
CIENCIA DEL PERSONAL QUE COOPERA EN LA ASISTENCIA AUMENTAN
DO LA CAPACITACION TECNICA Y MANUAL.

F. INCREMENTAR LA COOPARTICIPACION DE LA COMUNIDAD EN LOS PRO
GRAMAS ASISTENCIALES,
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LA PROTECCION CIVIL! ES UNA FUNCION DE LA SOCIEDAD Y DCL ---
ESTADO, ES PROMIVIDA Y ESTA BAJO LA DIRECCION DE ESTE ULTINMO.
POR EL CUAL., MzDIANTE LA APLICACION DE RECURSOS HUMANOS Y MATE
RIALES UTILIZADOS TECNICA Y CIENTIFICAMENTE, SE OBTIENE UHA —-
SEGURIDAD Y BIENESTAR PERSONALES Y COLECTIVOS. ESTA FUNCICN -
VA ENCAMINADA, ESPECIALMENTE., A RESOLVER EN LA MEJOR FORMA LAS
SITUACTIONES COLECTIVAS DE URGENCIA CREADAS POR LOS DESASTRES -
DE ORIGEN NATURAL Y CAUSADAS POR EL HOMERE.

LOS OBJETIVOS GENERALES SON BASICAMENTE LOS:

A. TOMAR OPORTUNA Y SUFICIENTEMENTE, LAS MEDIDAS PREVENTIVAS
DESTINARAS AL SALVAMENTO, PROTECCICON Y AUXILIC DE PERSCHAS
Y BIENES EN RIESGO., EN CASO DE DESASTRE DE ORIGEN NATURAL
0 CAUSALO POR EL HOMBRE.

B, FOMENTAR LA COOPERACICN Y LA SCLIDARIDAD HUMANA CON EL FIN
DE MEJORAR LOS NIVELES FISICOS Y DE ORDEN MORAL Y MATERIAL;
DE AYUDAR AL SALVAMENTO. PROTECCICON Y AUXILIO DE LAS PERSO
NAS EN DESGRACIA Y CUIDARLES SUS BIENES EN RIESGO,



