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PLAN NACIONAL DE DESASTRES

ATENCION DE EMERGENCIAS EN EL SECTOR SALUD

INTRODUCCION

La poblacidén colombiana, por su situacidn geogrdfica,
caracteristicas topogrdficas, hidrogrédficas, geoldgicas,
ambientales y la idiosincracia de su pueblo estd expuesta
eventualmente a sufrir los problemas y consecuencias de
todo tipo de desastres, bien sea de origen natural o huma-
no; prueba de ello es la accidentabilidad de grandes pro-
porciones, las inundaciones, deslizamientos y terremotos

mds o menos periddicos.

Los estudios sobre desastres, demuestran que el progresivo
aumento de la poblacidn, la agresién a la comunidad y sobre
todo el medio ambiente, hace que las probabilidades de que

ocurra una catdstrofe se incrementen.
1.1. Justificacidn del Plan

Para enfrentar este tipo de emergencias, el Ministerio de
Salud se ha visto en la urgente necesidad de presentar un
Plan Nacional para la atencidn de emergencias en el Sector
Salud, en especial si se tiene en cuenta que no hay normas
para atender integralmente y por niveles, cualquier tipo
de emergencia de magnitud importante que se presente en el

pais, situacidn que se agrava si tenemos en cuenta que



existe una incoordinacidén total entre las entidades a guie-
nes compete atender dichas emergencias y la atencién de
damnificados por parte de los Organismos del Sistema
Nacional de Salud en desastres, es en un alto porcentaje

de los casos deficiente, inoportuna e inadecuada,

Ademds, existe un total desconocimiento de las responsa-
bilidades que tiene el personal que labora en salud en
estos casos y no hay unidad de criterio en los organismos
del sistema, en cuanto a medidas preventivas, de atencibn
y rehabilitacién. Esto conlleva también a una falta de
informacidn de la poblacién en general sobre las medidas
de autoproteccidn, y los mecanismos de colaboracidn con
las autoridades que tienen la responsabilidad de atender

las emergencias.
1.2 Objetivos

El objetivo del Plan Nacional para la atencidn de emergen-
cias en el sector salud, es preparar al sector para atender
adecuada, oportuna y eficientemente a la poblacidn que
requiera servicios de salud en caso de desastre, estable-
ciendo los mecanismos intrasectoriales de coordinacién,
planificacidén y procedimientos que permitan disminuir la
morbilidad, mortalidad y secuelas que afectan dicna po-
blaeiédn.

1.3 Objetivos Especificos

a. Normalizar la atencidn de los pacientes por ni-

veles, dentro del Sistema Nacional de Salud, en



cualquisr emergencia de magnitud en el pais.

b, Determinar responsabilidades al personal que
labora en salud.

c. Unificar los criterios dentro del personal y
entidades que laboran en salud, en cuanto a me-
didas de prevencién, clasificacidn, atencidn,
distribucidn y rehabilitacidn de las victimas
secundarias a un desastre.

d. Establecer las medidas y criterios para la pre-
vencibn, atenciédn, vigilancia y rehabilitacidn
del medio ambiente, cuando este haya sufrido las
consecuencias de un desastre y pueda causar pro-
blemas de salubridad a la poblacidn que habita
en la zona afectada.

e. Educar a la poblacidn en general sobre medidas
de autoproteccidn, para mitigar los efectos que
en ella puedan causar cualgquier tipo de emer-
gencia,

f. ©Educar a la poblacidn sobre la colaboracidn que
debte prestar a las autoridades que tengan la
responsabilidad de atender las emergencias.

g. Establecer los mecanismos de coordinacidn entre
el sector y las entidades a quienes compete
atender los desastres, ademds, dicta las normas

que en salud deban seguir dichas entidades.

t.4 Divisidn del Plan para la atencién de emergencias en

el sector salud



E1l plan tiene tres divisiones o tres 4reas esenciales :

I Planificacidn
II  Atencidn a las perscnas
III Atencidén al medio ambiente

En la primera de ellas, Area de Planificacidn, presenta
los antecedentes histdricos y legislativos, asi como los
efectos sobre la salud que pueden esperarse de los dife-

rentes tipos de desastres.

Plantea la constitucidén de los comités de emergencias,
nacional, regional y local; la coordinacién intersectorial

e internacional,

Dentro del sector salud se establecen la coordinacién in-
tersectorial las responsabilidades institucionales y del
personal que labora en salud, tanto a nivel central, depar-
tamental, Intra e interhospitalario. Ademds , plantea

y normatiza la necesidad y obligacidn de elaborar los ané-
lisis de vulnerabilidad, planes de contingencias y planes
de emergencia previos a un desastre en todas las institu-

ciones que laboran en salud.

La segunda divisidn estd orientada a la atencidén de las
personas y comprende las lineas de mando del sector, las

. .« F s . =’ .
normas de clasificacidn, remisidn y atencion de pacientes,
segin los niveles de que dispone el Sistema Nacional de
Salud y su objetivo es optimizar y racionalizar la atencidn

de acuerdo a la utilizacidn de los recursos disponibles.

la tercera divisidn del plan comprende normas sobre sanidad
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ambiental; ademds, en esta parte se recomiendan pautas
sobre el manejo de salubridad dentro y fuera de los cam-

pamentos de evacuados o desplazados.

Antes de desarrollar los temas enunciados hay que hacer
perfecta claridad: este plan de atencidédn de emergencias en
el sector salud, tiene como misidén, servir de apoyo al
Plan Nacional de Emergencia, que elabora cada uno de los
sectores del estado y que en conjunto servird para atender
multisectorialmente cualquier tipo de desastres de con-

formidad con las disposiciones del Comité Nacional de

emergencias,

Por ley, la Defensa GCivil Colombiana, tiene la misidn de
COORDINAR en el Ambito nacional,los planes de los diferen-
tes sectores PUBLICOS, sirviendo de apoyo y estableciendo
los mecanismos que sean necesarios para que dichos planes
multisectoriales actuen coherentemente en la atencidn de
los desastres, con sujecidén a las disposiciones reglamen-

tarias sobre la materia,

ANTECEDENTES HISTORICOS LEGISLATIVOS

Desde la época de la Colonia, Colombia ha venido sufriendo
las consecuencias y secuelas de distintos desastres, tanto

naturales como artificiales,

ol primer terremoto registrado en nuestra historia colo-

nial, correspondid al afio 1,546 y destruyd las Villas de



Popaydn y Cali; durante este rismo afc se presentd en e
Nuevo Reino, la primera y mds virulenta epidemia de virue-
la, causando estragos en la poblacidn, la mds afcctada

fué la raza indigené; dice Don Jaime Arroyo. " Pueblos hu-

bo que quedaron completamente desolados .

Hasta el afio 1.900 estan registrados 59 terremotos que
han causado victimas, En lo que va corrido del siglo se
presentaron 28 con el mismo resultado. Los mas famosos,

si se puede emplear este término fueron :

Afio 1.644 Terremoto de Pamplona { totalmente destruida)
1.735 Terremoto de Popaydn ( destruida en un 60%)
1.743 Terremoto Bogotd ( destruida en un 50%)

1.766 Terremoto Buga, Cali, Popaydn ( destruidas
en un 40 %)
1.785 Terremoto del 12 de julio, el mds fuerte del

siglo XVIII afectd desde Popaydn a Pamplona,
fueron destrufdas en mds del 50 % las ciu-

dades de Bogotd, Tunja, Honda, Mariquita.

1.805 Terremoto en Honda ( destrufda en un 80 %)

1,825 Terremoto en Santa Marta ( destruida en un
30 % ) .

1.827 Terremoto en Noviembre, gran destruceidn en

Bogotéd, Neiva, Popaydn y Pasto.

1.834 Terremoto en Pasto y Sibundoy {destrucciédn
mds del 70 % )
1.875 Terremoto de Mayo 18 en Villa del Rosario

de Cilicuta, destruccidn total en 80 kildme-
tros a la redonda de la ciudad.

1.906 Terremoto en Tumaco, catalogado como unoc de
los mds grandes que se han registrado en el

mundo ( destrucecidn del 100 % ).



1.917 Terremoto en Bogotd ( grandes dafios, eva-
cuacidén de la ciudad )
1.935-36 Serie de terremotos en Pasto ( destruccidn

de Tdquerres )

1.937 Temblor en el viejo Caldas

1.950 Terremoto en Arboledas Santander
1.962 Terremoto en el viejo Caldas

1.967 Terremoto en Neiva

1.979 Terremoto en viejo Caldas

1.979 Maremoto en Tumaco

Como se ve, la historia sismica de Colombia es bastante
amplia, la presencia de 30 volcanes principales en nuestra
geografia, distribufdos en cinco grupos y de los cuales

8 de ellos han presentado historia de actividad en los dl-
timos 400 afios, siendo los mds activos el Puracé y el
Galeras ( dltimo signo de actividad 1.950 )} nos debe hacer
pensar en el riesgo de un aumento en la actividad volcdni-
ca, con las consecuencias catastréficas para ciudades que
se encuentran cerca de ellos, pero no s6lo la naturaleza

a contribuido al nimero de muertos por desastres, el hom-
bre ha aportado una buena cuota de caddveres en accidentes

guerras y epidemias. Baste nombrar algunas de ellas :

1.566 Epidemia de Viruela
1,600
1.800" Destruccién de comunidades indfigenas
1.800
1.900° Guerra de la independencia
Sitio de Cartagena - Guerras civiles- guerra

de los mil dias.
1,317 “pidemia de gripe

1,933 fccidente 1el " Campe de marte" Bogotd



1.938
1.948
1.950
1.955
1.956

1959

1967
1.968
1.979

Incendio de teairo en Sandoni

Nueve de abril - Bogotd

-1.960 Epoca de la violencia

Las muertes de la Santamaria

Explosidn de un Convoy de municicnes en
Cali

Incendio del almacén Vida en Bogotd
Intoxicacidn por paratidn en Chiguinguird
Incendio Plaza de Mercado de Barranquilla

Cafda de las Corralejas en Sincelejo

No fué sino hasta 1.900 que se cred por iniciativa privada,

los dos primeros cuerpos de zmbulancias : estos trabajaron

durante la guerra de los mil dfas para atender a los heri-

dos de los dos bandos en conflicto; este grupo formaria

posteriormente el nidcleo de la Cruz Roja Colombiana, La

historia legislativa sobre desastres es la siguiente :

1.906

1.915
1.916

1.922

1.937

1.938

Junio 7 - Colombia firma la Convencidn de
Ginebra

Se crea la Cruz Roja Colombiana

El gobierno concede personeria juridica a
la Cruz Roja Colombiana

Decreto 313 el gobierno reconoce a la so-
ciedad nacional de la Crusz Roja Colombiana
ceme auxiliar del servicio sanitario del
ejército,

Ley 142 fija derechos y deberes a la Cruz
Roja como institucidn nacional de asisten-
cia y caridad piblica y 1la confirma como
auxiliar del servicio sanitario del ejército,
De acuerdo a lo dispuesto per la ley 142/37

>,

abre sus puertas la Zscuels de TFnlferrmeria
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dez la Cruz Roja Colombiana cuyos egresados for-
- - - . - »
man parte de la reserva sanitaria a disposicidn

de las fuerzas armadas.

Como consecuencia del 9 de abril, el gobierno considersa
indispensable el establecimiento de una entidad ajena a

la politica partidista y que en forma técnica y responsable
pudiera atender no sélo a las victimas de calamidades na-
turales sino a las producidas por el hombre en cualquier

momento y en cualquier lugar del pais.

En noviembre de 1.948 se expide la Ley 49/48 que provee la
creacidn del Socorro Nacional en caso de calamidad pfibli-

ca.

El Decreto 4231 de 1.948 reglamenta la Ley 49/48 y fija

la participacidn del estado y en igual forma la participa-
cién del Socorro Nacional de la Cruz Roja Colombiana, de-
finiendo categlricamente cuales son las 4reas y labores
especificas confiadas al Socorro Nacional de la Crusz Roja
Yy las gue asume el estado en cumplimiento de sus funeiones
constitucionales,

Exist{a un vacio en la definicién de como, o por interme-
dio de que rama del poder plblico se ejercfan las funciones
que le corresponden al estado en caso de calamidad pdbli-
ca.

En 1.965 por el decreto legislativo 3398 en el cual se
organiza la Defensa Nacional, se crea la Defensa (Civil

Ceoleombiana.
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E1l Decreto 2347 de 1.971 organiza la Defensa Civil, como
establecimiento pidblico decentralizado adscrito al Minis-
terio de Defensa quien cumplird las funciones que 1le

corresponden al estado en caso de calamidad piblica.
La Ley 9 de 1.979 crea el Comité Nacional de Emergencia

Con motivo del terremoto de Tumaco, el Decreto 2901 de
1979 reglamenta parcialmente la Ley 09/79, establece el
Comité Nacional de Emergencia, fijédndole funciones.

El Decreto 2995 de 1.980, crea el Comité de Auxilio Inter-
nacional,

Para poder amalgamar y establecer claramente la columna
vertebral de atencidn de calamidades pilblicas o desastres,
en 1.982 se reglamenta en su totalidad el t{tulo VIII de
la ley 9/79 y parcialmente se modifica el Decreto 2341 de
1.971, estableciendo los Comités de Emergencia Nacional,
Regional y Local, estableciendo funciones y responsabili-
dades; asi mismo se establece el Fondo Nacional de Emergen-
cia y los Centros Operativos de Emergencia. En este de-
creto se plantea la cohesidn de todas las ramas del poder
piblico para laatencidn de emergencias, bajo el mando ab-
soluto del Comité Nacional de Emergencia y la coordinacién
de la Defensa Civil Colombiana.

ESTRUCTURA NACIONAL DE ATENCION DE EMERGENCIAS

La estructura nacional de atencidn de emergencias estd
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dada por el decreto No. de de 1.982, que regla-
menta el titule VIII de la Ley 09 de 1.979 ( Cddigo Na-
cional Sanitario- Capitulo de Desastres ), modifica los
decretos 2347 de 1.971 ( por el cual se organiza la De-
fensa Civil) y 2901 de 1.979 ( que reglamenta el Comité

Nacional de Emergencia ).

A continuacién, se transcribe aguellas secciones del de-
creto No, de 1.982, que afectan al sector salud.

Este entrard a ser uno de los participantes, con mayores
responsabilidades, sobre todo en la atencidn a las personas

lesionadas y satlubridad general en caso de desastre.

" CAPITULO I M

DISPOSICICNES GENERALES

" ARTICULO 1o. De conformidad con los articulos 594 y

597 de la Ley 09de 1.979, la salud es un bien de interés
piblico. En consecuencia, son de orden ptiblico las dispo-
siciones del presente decreto mediante las cuales se re-
glamentan las normas y se regulan las actividades destina-
das a salvaguardiarla en casos de DESASTRES ".

" ARTICULO 20. ZEntiéndese por DESASTRE toda situacidn de
emergencia que altere gravemente las condiciones normales
de la vida cotidiana en un 4rea geogrdfica determinada o
+ I - =
region del pais y que, por lo mismo, requiera de la espe-
N A < . 7 5 - RN . - -
clai aiencion de los Jrganismos del Estado u otros de

cardcter humanitario o de servicio Social ".
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" ARTICULO 30. Para los efectos del artficulo anterior, las

situaciones de emergencia pueden ser causadas por

a. Fendmenos naturales o artifickles de gran intensidad
o violencia;

b. Sucesos infaustos, Unicos o repetidos;

c. Enfermedades o afecciones de cardcter epidémico;

d., Actos de hostilidad o conflictos armados, internos o
internacionales, en los cuales la poblacidn se halle

amenazada.

™ CAPITULO II "

DEL COMITE NACIONAL DE EMERGENCIAS Y SUS ORGANIZACIONES
DE AP0OYO.

"ARTICULO 4o. E1 Comité Nacional de Emergencias creado por
el articulo 492 de la Ley 09 de 1.979, estard integrado
por el Presidente de la Republica, los Ministros del des-
pacho, el Comandante general de las fuerzas militares,

El Director General de la Policia Nacional, El Jefe del
Departamento Nacional de Planeacidén, El1 Director General

de la Defensa Civil Colombiana. "

" PARAGRAFO lo. Actuard como Secretario del Comité
Nacional de Emergencias, el Secretario General de la
Defensa Civil Colombiana."

" PARAGRAFO 20. La sociedad Nacional de la Cruz Roja
Colombiana formard parte del Comité Nacional de emer-
gencias a titulo de Organismo Asesor de Cardcter per-
manente, Para tales fines estard representada por su

Presidente o un delegado de éste ",
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" ARTICULO 50. Son funciones del Comité Nacional de Emer-

gencias i

a. Tomar las medidas necesarias para prevenir, si fuere
posible, los desastres o para atenuar sus efectos;

b. Promover la elaboracidn de los andlisis de vulnerabi-
lidad y de los planes de contingencia multisectoriales.

¢c. Serlalar las Entidades y Establecimientos que deben par-
ticipar en las labores de prevencidn, atencidén y re-
construceidn;

d. Declarar el estado de emergencia;

e. Planificar las tareas que deban realizarse, e impartir
las ordenes que deban cumplirse, para prestar ayuda
y asistencia en casos de desastres.

f. Vigilar el cumplimiento de los programas de control de
los efectos de los desastres, especialmente en 1lo re-
lacionado con la aparicidn y propagacién de epidemias.

g. Promover durante el periodo de rehabilitacidn y re-
construccidn, el saneamiento ambiental de la comunidad
afectada por desastres.

h. Declarar el estado de vuelta a la normalidad de una
comunidad afectada por un desastre.

i, Solicitar ayuda y auxilios a otros paises y a Organis-
mos Internacionales, indicando tipo, clase, condiciones,
y formas en que estas ayudas deben llegar al pais o
a la comunidad afectada.

j« Integrar los comités de emergencia en los departamentos
intendencias, comisarias y municipios fijando su com-

petencia, jurisdiccidn y relaciones,"

" ARTICULC 6o, E1 Comité Nacional de Emergencias coordina-
réd el cumplimiento de sus funciones, con la Defensa Civil

Colombiana y las ejecutard con el apoyo técnico del Centro
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Nacional de Operaciones de Emergencia y los Comités de
Emergencia Regionales y Locales, asi como per intermedio
de las demds entidades y establecimientos piblicos o
privados que hayan comprometido su participacidn en cual-
quiera de las situaciones previstas en el presente decreto

para casos de desastres."

" ARTICULO 7o0. Créase el Centro Nacional de Operaciones
de Emergencia, el cual se integrard con los delegados de
los miembros del Comité Nacional de Emergencias. Este or-
ganismo actuard bajo la Presidencia del Director General
de la Defensa Civil Colombiana gquien lo convocard por de-
recho propio, segin las necesidades de prevencidn y aten-

cidén de desastres ".

" ARTICULC 8o, El Centro Nacional de Operaciones de emer-
gencias , podrd crear los Centros Regionales y locales de

operaciones de emergencia y sefialar su composicidn .

" ARTICULO 90, Son funciones del Centro de Operaciones de

Emergencia

a. Recomendar al Comité Nacional de Emergencias las de-
claratorias de emergencia y vuelta a la normalidad.

b. Asesorar técnicamente al Comité Nacional de Emergen-
cia y a la Defensa Civil Colombiana, en las operaciones
mediatas o inmediatas de prevencidn o en las etapas
subsiguientes a la ocurrencia de un desastre.

c. Cumplir las disposicilones y medidas que expida o adopte
el Comité Nacional de Emergencias,

d. Participar en la adopcidn de los andlisis de vulnera-
bilidad y planes de contingencia a que se refiere el

presente decreto.
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Determinar los elementos bdsicos para la atencidn
primaria de las situaciones de desastre y solicitar-
los al Organismo competente.

Suministrar la informacidn indispensable o conveniente
en casos de desastres, de conformidad con las normas

y requisitos que establezca el Comité Nacional de
Emergencias y las reglamentarias del presente decre-

to ”o

ARTICULO 100. De conformidad con el articulo 493 de 1la

ley 09 de 1.979, en cada Departamento,Intendencia, Comisa-

ria y Municipio, asi como en el Distrito Especial de

3ogotd, se constituird un Comité de Emergencias cuya im-

tegracidn, competencia, jurisdiccidn y relaciones serdn

determinadas por el Comité Nacional de Emergencias ".

"PARAGRAFO - Los Comités de Emergencias a que se
refiere el presente articulo tendrdn un representamte
del Ministerio de Salud o de una de sus entidades
delegadas y actuard como coordinador de los mismos el
respectivo funcicnario de la Defensa Civil en la

jurisdiccidn correspondiente™.

" ARTICULC 11o. E1 jefe de la regional de la Cruz Roja

Colombiana o su delegado actuard como asesor permanente

del respectivo Comité de Emergencias ",

" PARAGRAFC - El Comité de FEmergencias podrd asesorar-
se de otras entidades o personas que por su experien-
cia ¢ idoneldad puedan prestar su colaboracidn en los

diferentes tipos de desastres ",
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" ARTICULO 120. Los comités de emergencias de caracter
departamental, intendencial, comisarial y del Distrito
especial de Bogotd, para los efectos del presente Decreto
se denominardn Comités Regionales de Emergencia, v ten-

drdn las siguientes funciones :

a, Ejecutar las disposiciones y medidas dictadas o adop-

tadas por el Comité HNacional de emergencias en coordi-

nacidén con la Defensa Civil Colombiana,

b, Prestar el apoyo logistico necesario a los Comités
Locales de Emergencias.

¢, Promover, a nivel de su jurisdiccidén la formacidn de
los sistemas y equipos de informacidn adecuados para
la preveneidn, diagndstico y atencidn de situaciones
de desastre.

d. Solicitar ayuda a la Defensa Civil Colombiana o a
otras Organizaciones y entidades de su jurisdicciédn,
dando indicaciones precisas sobre el tipo y clase de

aguellas que se necesiten.

e. Apoyar las actividades de rehabilitacién y reconstruccidn.

f. Promover y elaborar los andlisis de vulnerabilidad

y el plan de contingencia de su respectiva jurisdiccidn;

g. Coordinar la aplicacidn de los diferentes planes lo-
cales de emergencia que correspondan a su jurisdicecidn
h. Durante las emergencias mantener contacto especial

de caracter permanente con la Defensa Civil Colombiana
destinado a su prevencidn y atencidédn de las mismas.

" ARTICULO 130. Los comités de Emergencias de caracter
municipal, para los efectos del presente Decreto se deno-
minardn Comités Locales de Emergencia, y tendrdn las

siguientes funciones

Y

-
1 4

1. Promover 1la creacidén del Fondo Regional de Emergencias,
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11.

12.
13..
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Ejecutar en coordinacidn con la Defensa Civil Colom-
biana en la jurisdicecidn las disposiciones y medidas
adoptadas por el Comité Nacional de Emergencias;
Promover la elaboracién de los andlisis de vulnera-
bilidad, planes de contingencia y planes de emergen-~
cia, por parte de las diferentes entidades que corres-
pondan al 4drea de su influencia;

Evaluar, coordinar, consolidar y apoyar los andlisis
de vulnerabilidad, planes de contingencia y planes

de emeréencia, realizados por las diferentes Organi-
zaciones o Entidades del drea de su influencia;
Solicitar el apoyo logistico del Comité Regional de
emergenclas;

Solicitar las ayudas y auxilios que considere nece-
sarios en caso de desastres, especificando su tipo,
cantidad y clase, siempre y cuando tal diligenciamien-
to no corresponda a otra competencia;

Activar en casos de desastres los grupos operativos
de cada dependencia;

Promover la creacidn del Fondo Local de Emergencias;
Verificar la existencia de las emergencias;

Evaluar la emergencia a fin de determinar su magni-
tud y zona de influencia;

Fijar en casos de desastres las responsabilidades que
para su atencidn tienen las autoridades de su juris-
diccidn, sin perjuicio de la observancia, por parte
de estas, de las disposiciones legales que regulen
sus actividades;

Sefialar las funciones que deban cumplir las personas
juridicas y naturales que participen en la atencidn
de casos de desastres;

Senialar los lugares utilizables en casos de desastres;
Tlegir los sistemas de comunicacidn terrestre, adrea

o marftima y los tipos de transporte que deban utili-
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2arse para allegar socorros y evacuar heridos o personas

sometidas a peligro inminente;

14.

15-

16,

7.

18.

19.

20,

21,

22,

R3.

1t

Elaborar planes alternos de contingencia, segin los
tipos de desastres ;

Poner en ejecucidn, por intermedio de sus centros de
operaciones locales de emergencia los planes de emer-
gencia para la prevencidén y atencidn inmediata de

desastres;

Controlar y coordinar las actividades de busqueda y

rescate de heridos, caddveres y personas en peligro

inminente;

Autorizar las labores de remocidn de escombros y
salvamento;

Establecer las condiciones y requisitos para el fun-
cionamiento de refugios y campamentos destinados al

albergue de las victimas de un desastre;

Velar por el cumplimiento de las condiciones minimas
senaladas por las autoridades sanitarias para prevenir

epidemias;

Demandar de las autoridades competentes el manteni-

miento de la seguridad del drea y el apoyo de los di-

ferentes sistemas de comunicacidn y transporte;

Mantener, en casos de desastres, adecuado y permanente

contacto con el Comité Regional de Emergencias;

Suministrar las informaciones a que haya lugar, de
conformidad con las disposiciones que regulen la mate-

ria;

Las demds que el Comité Nacional de Emergencias consi-

dere necesarias.

ARTICULO 140. Los Comités de Emergencias, Regionales y
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locales, en casos de desastres, son la mdxima autoridad

- » » - & fn
en su jurisdiceion.

TIPOS DE DESASTRE

De acuerdo con la posibilidad de la utilizacidn de recursos,

independientes de la causa del desastre, podemos cualifi-

car los desastres en tres categorias :

4,1 Desastres de amplitud limitada

Aquel que afecta sdlo una parte de la poblacidn, sin inte-
resar la infraestructura de los servicios pﬁblicos. ¥y en
consecuencia permite la utilizacidén de todo tipo de re-
cursos locales,

4.2 Desastres de gran magnitud

Aguel en el cual la mayor parte de la infraestructura de
los servicios pilblicos se conserva sin dafios de cuantia,
pero la poblacidn se ve afectada animicamente de tal for-
ma que aungue se cuenta con recursos materiales de la lo-
calidad, en cambio no puede utilizarse inicialmente los

recursos humanos,

Muchos individuos deben enfrentar una situacidn de con-
flicto, como jefes de familia responsables del bienestar
de los suyos y como funcionarios responsables de la co-

munidad, €stos individuos se irdn incorporando en forma



gradual y progresiva, conforme se vaya reponiendo del
impacto emocional y a medida que vayan dando respuesta

& sus problemas personales originados por el desastre.

Esto hace que la atencidn primaria de los pacientes pueda

demorarse y en consecuencia el agravamiento de los mismos

puede tener resultados fatales.

Requiere por tanto, una educacidn continua al personal que
les permita ejecutar responsabilidades en diversos cam-

pos y establecer los relevos o sustituciones.

4.3 Desastre que destruye la mayor parte de la infraes-
tructura de los servicios piblicos.

Es el que obliga a gue todos los recursos, destinados a
la prestacidén de servicios durante la fase de emergencia,
deben ser aportados desde fuera de las localidades afec-
tadas.

Cuando se proceda a elaborar los planes, ya sea a nivel
regional o local, deben considerarse las tres opciones,

es decir la posibilidad de utilizacidn de los recursos lo-
cales en forma total, parcial o nula, segiin la magnitud
del desastre y conforme a la clasificacidn propuesta.

Para preparar los planes de accidén en las distintas al-
ternativas, debe tenerse en cuenta :

- El exceso de detalles impide la flexibilidad de accidn
tan necesaria en el momento de emergencia.

- S8i bien es indispensable la informacidn sobre las



corseteristicas y magnitud de 1o scurrido en caso

42 un Jdezzastre, e especilal para ssisccicnar y ajustar
+ .3 =i*u2cidn existente las mejorss alternativas de
irrolia prezisztas en 2l plan, de rninzuna manera la es-
caraz oo insluse la falta total de informacidn, debs
srrvir da pretexto para justiiicar demoras en la toma
d¢ dzcisiones.,

Dese tererse muy presente, que antes de que ocurra una
catdstrafe, el Plan Nacionzl y el Plan de cada una
de las Instituciones de Salud, debe ser ampliamente

conocidec por todos lgs que tienen gue participar en su
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[epen establecerse con claridad, los mecanismos de
coordinacidn y la delegacidn de autoridad, asi como la
asignacidén de funciones y tareas a los responsables
especificos, en los planes locales, regionales y depar-
tamentales incluidas las especificaciones sobre quien
debe sustituir personal que en algdln momento se pueda
ver incapacitado para asumir la responsabilidad que le
corresponde, situacidn que sin duda puede presentarse

en caso de desastre.



