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INTRODRUCCION ¢

Colormbia ha venido presentando diferentes clases de deaastres a lo
largo de su historic, dentro de los cuales los terremotos v las inun
daciones son los que han producido la mayor pérdida de vidas y de

recursos naturales,

Colombia se encuentra en una zora sismica, con las probabilidades
de presentar un terrermotas en cualquier momento, como se puede
observar en el mapa s{smico de Colombia,

La @ltirna experiencia en ésta 4rca [ué el terremoto del 31 de nmar-
zo de 1983 que destruyd el 70 % Jde la ciudad de Fopaydn.

Las ipunidaciones se presentan anualmente en una pegueiia escala,

que alectan a un nGmero reducido de la poblacidn, la cual ya ha crea
do una infraestructura para el manejo de esta calamidad, EZn el alo

de 1984, debido 2 que las lluvias se presentaron précticamente en
forma continua desde el mes de Abril, sin la pausa habitual de 2 -~ 3
n:eses a n.itad del afio, la acunrulacidn de aguas fluviales soirepasa
los lin:ites normales y los Hiss Cauca y hiagdalena con sus atfluerntes
se desbordaron a partir Jde la Gitimma serzara de Octubre, La zora ue
las riberas del Rio Cauca, en los departamentos del Cauca, Valle del
Cauca y Risaralda, que generalmente no se inundaban, se desdorua=
ron en {Drma abrumadora, lo que produijo en esa rona un nfimero aprn
ximmado de 100,000 personas aieciadas y n.iles de hecidreas culiiva:as
destruiiina, iis importante mencionar que en esta zona, la pollacidn
no contaba con ninjuna clase de preparativos, debido a que apierior-
mente no habfan sufrido inundaciones. lLa zona del KRio riagdalera,
que Bi ha sulrido inundaciones anteriormiente, resulta alectada en un
grado muy elevatio al recibir no sdlo la cobrecarga de su cabeceraq,
sino la sobrecarga del Rio Cauca, sto produjo la inundacidn de la
zona central del INorte del pais, con unos 130.000 danwificados y una
cantidad incalculable de hectareas arruitadas.
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Hden 9 4rn 1as inundaciones, 1a agricultura orincipals erie e loc
cultivos e café, sor-o, nafz, plituno, yucl, artor v o i3 de »zn

I e
Honea y «ue tramrrin corpecuenciags nutricionales y ecordmicas o .uy
serias a larZo plaso.

car, pufris anas ndériicas que morsen sabyo asar los Lao .

Cor.o en to la clase de Jesastres, 1a salul es 1a rmis afectafa a ¢or
to y largo rlazs. ln es:as inunzaciones, el problemn:a del desaloio
de mus vivieadas ribereifag y ¢l co.sisuiente hacinamrients en escure
las, iglesias ¢ aloercues provisiorales, con gelicienci er log servi
cios sanitrrins Ldsicos, el nlrcrs de enferrr elades gasirointesti
les (liarreas) se increrrentd, Esta patologia se marneis cou instrucs
cidn y eduzacisn rdplio cobre mediias elerrentales de hiviene y so-
bre prenaraciin de alimmentos y con las Sales de Rehidratacidn Gral,
L1 ntri.ero we inieccidn del Tracto lespiratorio se han loasrado mran
tener Laio ¢arntrol con antibisticoterapia y medilas elementales de
cuidado, i embargo se prevee que a medida cue celda la ola inver-
nal y desciznian los niveles de los rios, aumentardn los riesgos de
que se prescaien, no solo las enferreiades iropicales (dengue, lie«
bre amarilla, paludismo, etc,) siro también las inmunoprevenihles,

Corn este fin, el Comité del Ministerio de Salud ha tomado las siguien
tes medidasg ¢

= Iextificar la poblacidn baio riesgo

« Intensificar la vijilancia epidemioldgica

-~ Identificar los recursos existentes para determinar las necesidz
des, y

- O.xdenar a los respectivos Serviciss Secclonales de - alud que
irtensifinuen la {urmigacidn para el control de vectores y en cog
peracién con otras agenciasg {Cruz foja, Jefensa Civil, liema,
I.C.3.F.,etc,) se ordena la dictribucidn de mercados familia
res para las 39,200 famrilias alectadas,

Eetas medidas estin videntes y continuarin hasta que se restablezca
1a norrralidad s-Afravés de la ayuda interracional del PI.UD - Ub 280
se han coreequido y distribuldo un cierto nCrr ero de me:licanienios
de primera necesidad, talea corro antibiSticos y analgésicos, lo mis
mo que elementss para saneamiento ambiental,

El Programa que aqui se presenta atenderd no 85lo la etapa aguda y
critica de las inundaciones, sino también la etapa més importante de
la rehabilitacidén y recuperacidn a mediano y largo plazo.
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naclorales e inleriacionales,

I, ASFECTCS BASICOS DEL FRCGRAMA

a)

b}

1l YT'roorama se baea sobre la accidSn de la Atencidn Priwcaria en
los Lorvicins Leccionales e Salud,

Il Frograma se llevard a cabo en seis cludades piloto que presen-
tan ua mayor riesgo de inundaciones /o terremoios.

1 Trograma se efectuard sobre la participaclén activa de los esia-
ceatos de la comunidad,.

Ll I'rocararna tiene ura metodologia de acciSn que sa hard sobre la
einloracidén de la reciente experiencia de desasires.

El Programa, ainque sea fundarentalinente de accida e interven-
clsn, iambién tienea una vicids y finalidad de investigzcidn clenti-
fica, con cos fines gue son aportar inidormacidn vy mesdidas apiisa-
Hes 2 i3 reqisSc Colom:kiana aiectada, pmveniepLea g8 otros praises
y 12 viilizacitin de ]la informacién oblenida agul para aplicarla en
ofras zonae geoyrilices naciorales e iniernacionales.

mi. SIKECCIZN Y REALIZACION DEL PROGRAMA

&}

b}

El Zrograma estd dirigide a nivel naciozal, baio la supervisidn del
Comilé HHacional de Imiersencia, peros baio el coutrol del Cowitd
Copaerativw Téexnico del rliniszeria de Salud, que esid condorrado por
el idrector de fitenciSn L édica, el Ulrector ge spidewninlosia, el
Direcior del servicio de rradicacidn de la hinlaria y infermedades
Trogicales, el .iirector de t’articipacidn de la Cormumidad, v bajo
la cooridinacién del Cooriirador del i“lan Naciopal de Lesasires,

A rnivel departamental el Cornité local de Emercencia deberld esfar
niormady en cala ciudad piloto, Lajo la coordimacidn dei velior
Cobernador 6 Alcalde correspondiente, siguiends las indicaciones



estipuladas en el Jecreto 3459 le 1682 aue reglanmenta el yrar:
Ja loa lcsastres,

¢) En cada cindad piloto se constituird un eauipo de cuxtro a zcis
personas ticnicas que cononcan y mianejen la problasdiica do
salud, cue contardn con la calaboracidn de on experts en el
logia dol £330 AT { Instituta Unlorsbiano de slidrolagia, L etea-
rolog i vy AdecuaciSn de Tierras ), £n cada &rea piloto este
equipo central trauajard en conjunto con :

- TPersonal del fervido Seccional de Salud de los nuunicipion
elejidos como Centros OUperativos

- FPersonal Téenico de las Alcaldfas y de su Gabinete y/o Con
sejo Local, ademds de la Jciensa Civil

« Fersonal del 4rea Salud diferente al del Servicio Seccional
de Salud

- Voluntarios de la Cruz Roja y de otras asociaciones de res-
cate,

d} La metodologia de trabajo del Programa prevee una acuvacion,

particivacidn y organiracidn zspecifica de las familias Jde las
zonas de alto riesqgo.

CIUDAD PIILOTO

a) E]l programa se actud a travfs de seis ciudades piloto cada una
con su ciudad de apoyo, segin el siguiente esquema :

Ciudad Filoto Ciudad de Lipoyo
Pereira % Armenia
Magangué Barranquilla <5ta, Marta
Barrancabermeja Bucaramanga
Quibdé * Medeliin
Monterla # Medellln

Fopaydn : Call



b)

(o1

Cula civiad vilots desnrrolla el prograrma en los neniciaing

con maavoar rinesd el desastre cun gon eletloove eprn o - e
operativa, por ejerrmlo en el caso e Ia clulin »iloty i 0 an

terfa se ha identificado losg siguvientes municipios Certras
Cgorativos que tienen expericncia histdrica ¢ actual de dcnog
tres @

Municipinon o Centros Recurao Local de Salad
Cperaiivos

Avapel Hospital local y Centros de Lalud

lorica Hospital hiegional y Centros de Lalud

Valencia Hospital 1.ocal de Tierra Alta y
Centros de Salud

Luenavista Hospital Local de Planeta Rica y
Centro de dalud

Caucasia Hospital Regional

San Marcos Hospital Local

¥or consiguiente en la primera fase del programa, el Camxité
local de energencias y en colaboracién con el Tomité DMacional
de Lmergerncia, identificard los nounicipios -Centros Upesunr-
vos, haciendo eventualmente las adaptaciones que consileran
necesarias para el desarrolio del programa.

V. ACTIVIDADES DEL PROGRAMA A NIVEL I1CCAL

1,

Intensificacidn, fortalecimiento e integracidn de loe praogramas
y actividades de atencidn primaria,

a) Accifn anitaria para la Urgencia Médica, incluyendo la
organiracidn preventiva le los planes de utilizacidn, con
los Centros especializaios de la ciudad de apoyo, para
los pacientes que no se pueden tratar localmente y para
todo el apoyo iécrico necesario.

b)  Accidén contra la Malaria, las enfermedades Tropiceles y
sug vactores,

c) Accién para la nutriclén
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AcciSn de salud para la mujer v el »nifio en : prevencifa da 1a
rrortalidad infantil, huen desarrollo y dificelindes prico-iii-
cas

Accidn contra la Diarrea Aguda

f} Accidn de Vacuracién ( Fiebre Arnarilia, Tétano, Dilteria,

Sarampidn, Folin, T3C,, Tosferira, Fiebre Tifoidal )

Actividades Lcopeciiicas para el Desasire

Elabsracién de un mrapa de los riesqgos y recursos para la «u-
pervivencia v la salud, Late mapa que se prevara con la p: cii
cipacidn de todas las pereonas y grupos intercsados, sirve o
ra ideniificar los riesgos colectivos {contaminacidn del acizn,
sitios con posibilidad e inurdacijdn, deslizarrientos de tierons,
denssitos de material contarninante, etc.) o personalesf sislia

uents individozl inhabil®edos ifeicamente, continuidad dr tes
rapia [armaceldgica, etc,) A su vez esta sirve para ilenti.izar
los recursos necesarios para combatir los riesgos merciona-
dos, por ejem:plo, medios para llegar al damniliicado, alin:en
tos, suministros meédicos, etc.)

i i

b} Organizacidn de reserves de los recursos necesarios local-

<)

nhente :

- Alimentos

- Irsumos hospitalarios

-~ Medicamentos '

= Medios de transporte.

- Combustitle

- Ilementos = Saneamiento Ambiental

Iniclativas de Educacién Comunitaria y de Informacidn:

Ejercicios de Socorrismo
Ljercicios para la preparacién de albergues temporales

~— JRducacidn sobre higiene personal y comunitaria

Preparacidn de una Jdieta balanceada con los alinientos
b&sicos de cada lacalidad

— Visitas educativas dirigidas por personal técnico a loe

lugares de riesgn

— Ikjercicios de tiumulacién y Simulacros



d)

e}

g}

FUNCIONES

-  INimlaaclsn de los e.ii na ane zlbergan tm némero covnile-

ratle de personas y que presentz.n un riesgo en su egtructu-
ra 1isica

- Conjerenciay con avula de rnaterial auiliovisuzl a ivel con.un-
nitario, con el iin de oricdar instroccidén sobire los w»reparati
viyE Dera rroancjar us Jesasire y wtilizar en forma auecuadca
los recursos existentes

« Coniprmaciin ze gruepos de apoyo y reschte

Craanizacidéa sobre un sisterma informativo de base para la eva-
lazceidn permianeste de las necesidades de las fawnsilias Ce allo
riegso, basadd en un contaclo permsaneats entre los promoiores
de azlud y los represeniaotes de los grupas de farrilins y a tra-
vés de meuciones generales periddicas de la comunidad.

Saneaszicnio Arcbiental - Se le debe brindar una atenciSn especial
al suwmizistro ue agua poiable, a la elirrinacidn de excretas y a
1a recoleccidn de basuras. Con el conirol de estos tres lactores
do ries3o se pucden eliminar ia ncavoria de los veciores y los
focos de eniermedades gascroiotestinales, inmuroprevenibles y en-
fermmecdades tropicales.

Cuidado y vigilancia en el manejo de los animales :
- Alimentacidn

-  Soloed

- Vivienda

Refugios par: los animales Jdurante los degastres

Plan detallado para la utilizacién de los recursos de la ciudad de
apoys en an desastre {sistermas de conmiunicaciones, planesg hospi-
talarios, envio Ge me2ios técnicoe modernns y de personal médi-
co y paraméuico, stc.)

A MVEL NACIONAL DEL COMITE OFPERATIVO TECIICO

DEL FROGRAMA

a)

b)

Coordinacién e integracidn de las actividades del Programa.

Orzanizacidn de tres tulleres Geminarios, uno cada afio, con la
participacisin de todos los integrantes de los Cornités Técuicosn
de las scis ciudades riloio, Estos serminarios tienen una furncidn
de evaluacién el desarrollo del Prograrmia, y coastitayea una
oportuniliad para corfrontar los sisterras Jde evaluacidn perr:anen
te de cada coudad piloto y de la colaboracidn internacioral.



VI,

c) Frenaracidn, elabhiracidn *,r cifesidn de l2z inlicaciones priciica.
v de los documienips pertine t28 a nivel nacional,

d) Hoviliraciin de Isp recursos existentes y necesarios para cl been
desarrollo ael I rograma.

e} Urna accifa para resover lcs obsticulon v las dificultades ali-i-
nisfrativ.s ¥ nurg ;atiC(lB yora lograr el buen lwrcionziciento y
la uillizzcidn intes rada de los recursos existenteu.

f) Prograrceacisn de visitas de supervisidn y apoyo técnico a las
ciudades piloto.

g} Coordinaciin de la aslstencia y cooperacidén internacional.

ASPECTOS IWTERNACIONALES DEL PROGRAMA

E]l Programa consfituye un carmpo propicin de investicacidn y de
trabajo sobre la accidn de 1la Atencidn Primaria en casos ue desastres
naturales, tzles como inundaciones o terremotos, el cual puede uti-
lizarse a nivel de otros paises gue presenten riesgos sznnlares, por
las orzanizaciones isternaciorzles competentes QP3/0305, UNDID,
Ploa, FoO, UNRIGEY, ULLSC0O, eftc.) vy por las asociaciones de auxi-
lio y rescate interesadas, tales como la Cruz Roja laternacionzal,
CARITAS, cic., a través de visitas periddicas, seminarios, colzbora-
ciores especiiicas, doclumentacidn, etc.

E} Programa prepone la elaboracifh de documentos destinados a
la difusisSn en otros paises propensos a gufrir desasires naturales
similares y cue estén interesados cn el desarrolls de va plan basado
en la Atercifn Frimaria., Iistos dacumentns escritas v acciovisuales
sexdn claborados coniuutarents por el Comité Técnico Cperativo y
ias Agercias Internacicnales.

APOYD INTERNACIONAL AL PROGRAMA

Z] Cotkierro de Calombia deberd ercargarse de la (inarciacibn
de las actividades bisigas que le correspanden al Profgrama, taaio
a znivel Nacisnzl, como a nivel local en las seis ciudades piloto, y
auermés un porceataje del costo suplementario de este I“rograma.
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eal aue el Froarama en cada ciundad piloto ese licvara a
2 2ia ¢on el cual Tolao lic tenma o narla aessrroilar
acucrics bilnterales de eosvoracidn, e tal ranera Jua o2 ol
g encarturas de uma —oarciin de la ilnanciaeida del sroTrana
¥ pusicra enwiay grupns e capercas ricnicos que colaborarian con
dlzacitn, vislancid v oevaluaciSa de <icio orograma, lo cual
ayuuaria a la prstuccidn de docurmenos que ee podrian uiidizar en
el I'als colaboraior,

"
e}

108 scrmainarios anuaips servirian como una oportunidad para
acercar a los voariicipantes receniores y dopaniea de eésin ayuiaa
inlernacional biateral, weria ideal gue los Urcunisoos loiernacios
vales co:npetenies participaran en esie rrogran.a, lantd con €l apo-
vo técrico y ciecniliico, como con el apoyo financiero, segin sue
dreas competeriean de ayudia,



