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PRESENTACION

En la presente antologia se ofrece la experiencia del Departamento de
Medicina Social, Medicina Preventiva y Salud Piblica de Ta Facultad de Me-
dicina de Ta UNAM, en relacidn con el campo de la ensefianza sobre prepara-

tivos para casos de desastre.

ET primer acercamiento al campo citade se tuvo con la incorporacién

del tema de desastres al programa de la asignatura salud plblica.

En 1989, la Organizacitn Panamericana de la Salud invitd a la Facul-
tad de Medicina de la UNAM a que, a través de este departamento, se organi
zara un SeminarioNecionalde Ensefianza sobre Preparativos para Casos de De-
sastres a realizarse con la asesoria y participacién de 1a OPS y 1a Secre-

taria de Salud.

Hemos continuado este camino organizando eventos de actualizacidn con
Ta participacidn de 1a Secretarfa de Salud, y en ellos hemos hecho propues-
tas sobre la forma de incorporar 1os contenidos de preparativos para casos
de desastre, en los programas de los estudiantes universitarios en general

y de los del drea de l# salud v de 1a medicina en particular.
Agradecemos a los autores de los materiales que se incluyen su inte-
rés y esfuerzo para que esta antologfa fuera posible.
Ciudad Universitaria, 15 de julio de 1991,

Dr. Manuel Barguin Calderdn.
Jefe del Departamento de Medicina Social
Medicina Preventiva y Salud Piblica.












INTRODUCCION

MExico es un pafs vulnerable a desastres naturales; algunos de éstos
-como los terrvemotos de 1985 o el ciclén Gilberto- ham dejado enormes se-

cuelas,

Esta situacifn se presenta también en muchos otros paises; por eso
ta Asamblea General de las Maciones Unidas decidid degignar a la década
de los noventa "Decenio Internacional para la Reduccidn de los Desastres
Naturales®, Por otro lado, la preparacifn para las situaciones catastrofi-
cas se considera parte Tmportante de la estrategia genera! que se conoce

como "salud para todos en el afo 20007,

Parece haber acuerdo en que la mejor manera para estar prevenidos
contra estas situaciones repentinag, es un sistema s581{do de prestacion
de servicios de salud, v la existencia en cada pafs de recursos humanos

capaces de actuar de manera rapida y eficiente,

Para 21lo, es necesario que los médicos y otros profesionales de la
salud, tengan conocimientos sobre Tos aspectos fisicos, epidemiolégicos,
psicel8gicos, sociales v organizatives de los desastres a los que su pals

s vulnerable,

La presente antologfa pretende contribuir a este cbjetivo, sumando
as{ los esfuerzos de 1z Facultad de Medicina de Ta UNAM, a los de oives

dependencias de 72 misma universidad y a los de diversas instituciones.



Los trabajos que aqul inchufmes, se centran en las catistrofa: natu-
rales, gue oonorenden terremotos, erupciones volcdnicas, inundasiones, ma
vemotos y vientos destructivos, Los desastres producides por la actividad
del hombre; el bambre colectiva ¥y 1o seaufa, ne se analizan en esta obra,

y las epidemias se abordan s8lc en sy relacife con los gosastres natura-

Tey,

in sy trabzic "Desastres en T2 ragién de las Américas”, José& Luis Ig
ballos hace una revisifin gt I3 principales desastres natyrales de Jos 4}
timos afins hasta fines de 1982, asY come de laz oardidas humanas, econdmi

cas y de infraestructura provocadas por S3hos,

¥ernciona los problemas posteriores a los desastres: de saiud mental,

pérdids de hospizates ¥ faits de sumiaistro de agua, entre ptros,

hnatiza Yos progresos que se han realizade en los $itimos afios en
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preparativos para casos de desastire y ias diaciones que aln existen, y

5i%a 2iamplos de solidaridad internacional.

Zeballos ve a los desasires na‘uraies como obstéculos para e} desa-
rrotlo que, sin embarge, Dusden convertirse en una oportunidad para em-
prendoy reformas a largo plazo en el sistems d2 s3Tud., Piensa tambifn gue
Tos preparativos para casos de desastre proporcicnan un cimpo politicamen

e nsuiral pare T2 cooperacifn internacional.

Mario Arturs Sriiz Fissz =vocne o0 su artfoulo "Lesriesgos natursies

y wu potencialided: v enfogus geogrifico”, Ja liga existente entre los



factores potenciates de riesgo v el Tugar al aue &stos se circunscriben,

Enumera tambidn algunas de Tas maneras en que puede analizarse el

rigsgs Ccoms proceso terri

ct

orfal.

En "Enfocus geclfgico de los riesgos de desastre en México", Lufs ¥
guel Mitre-S5zlazar hablzs de la geologta come instrumento para conocer las
regiones del pafs con mayor posibiiidad de ocurrencia de algunos desas-
tres naturales de origen geoldgico -sismos y erupciones volclnicas, prin-
cipalmente-, y de las consecuencias graves que hi tenide 21 no tomar esto

en cuenta a

Ernesto Jduregul se ocupa en "Aspectns meteorelfgicos det ciclén @il
berte”, de los huracanes o ¢iclones que tienen Tugar en los trépicos. De-

tail

Q
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81 cdmo se originan los ciclones, las formas mds importantes de for
macién de estas destructoras tormentas, los meses de mayor actividad ci-
cldnica y sus trayectorfas principales. De también inforwacidn de Jos ci-

clenes ogcurridos en Mdxico de 1890 2 1980,

Del cicidn Gilberto de septiembre de 1988 -considerado el ciclén del
siglo-, Jaurequi explica dbnde se generd, las poblaciones a las que afec-

t3, la intensidad de sus vientos y los dafos gque ocasiond,

~ d

Por Hitime, hace estimaciones del nimerc ds grandss ciclones que afin

tendrdn que ccurrir en este siglo.

Juan Antonio Dfaz de la Garza en YAndlisis de los efesctos sobre ia



s3lud®, abeorda los tipos fundamentia

-
)
b

es de acc

zar en 1a Tase predesastre «prevencidn, mitigacidn y preparacién,

Menciong también Tas clagificaciones existentes de desastres v la

epidemiologfa de las catdstirofes,

Por Gltime habla de los programas como elementos fundamentales para

tener una organizacidn y coordinacid
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sastires,

Juan Jos& Garcia Barcia presenta 3 esguemas sobre niveles de actua-
cidn, tareas y marco general de enseflanza de la "Yigilancia epidemiolfgl-

ca en casns de desastre®,

1% 3 -

“Aspectos psicolégices presentes durante los desas-
tres™, Ileana Petra compara las reacciones psicoldgicas més frecuentes an
te desastres nreturales, con aguéllas gue se dan frente a desastres que

son resylttado de acciones humanas.

Examina Tas fases de respuesta a un evento estresants, desde ia nega
cién hasta Ta conclusidn del mismo. y Yos pasos gue se siguen en 13 tera-

pia breve.

Toca ella conceptos come "culpa del sabreviviente®, "duslo retrass

1

do® ¥ otros factores clinicos relacionados zon Tos desasires.

Explica 1a autora el papel del mddico ante ¢l trastorno de esirés

postraumdtico de Yos individuos v las comunidades,



En "Experiencias de la Faculted de Medicine en el seguimiento de pro
blemas psicoldgicos después de un desastre natural”, Alejandro Diaz Marti
nez y Martha Romero Mendoza dan cuenta de Jos centros de atepciln psicold
gica para la poblacidn universitaria vy la pobliacidn en general, que des-
puds de los terremotos de 1985 proporcionaron atencidn médica, integraron

grupes de apoye psicoterapéutice v brindaron asesorfa g instituciones.

Los autores describen los programas con Tos que cuenta el Departamen
to de Psicologfa Médica, Psiguiatrfa v Salud Mental para apovar a la comu
nidad en casc de desastre: de atencifn médico-psicelégica; de orientacién
y capacitacidn a grupos estratégicos (responsables de albergues, maestros
de escuela, enfermeras, médicos y otros grupos organizados): v de investd

gacidn,

Con respecto a 13 investigacidn realizada en B centros de desarrolic
infantil de & Delegacifn Cuauhtémoc, despuds de septiembre de 1985, o]
trabajo proporciona informacifin acerca del material, el universo, los re-
sultados vy ta discusifn de Tos mismos. Estos resultados se comparan con

Yos de otras investigaciones existentes sobre desastres.

También en relacidn con los terremotos de 1985, en “Los sismos de
septiembre en M&xico” Alejandra de la Garza Walliser escribe sobre los im

pactes mddico-socizles de 8stos,

Revisa ella algunos periddicos y revistas para comparar lo que se di
Jjo con 1o que se hizo, tanto por 1a peblacidn come por el Estadp v el seg

tor salud,



Menciona el impacto directo de los stsmos en la poblacidn. erfatizan
do Tas contradicciones existentes entre Jas ¢ifras oficiales de heridos y
fallecidos y otros cdlculos no pficiales. Habla también de los efectos in

directos de lYos terremotos en Iz salud de los ciudadamos,

Hace, por Gitimo, algunas sugerencias como replantear la atencidn

primaria como programa integral de salud,

De 1z Barza incluye una cronctogia periodistica a partir de Tas pu-

blicaciones mencionadas.

Juan Fduardo Rubio Loyola detalls en "Preparatives para casos de de-
sastre” 1o gue en materia normativa jurfdica y técnica se ha logrado pa-
rag hacer frente a 1os desastres, como reformas al Programa Nacioral de Sa

Tud 1989-1994 v a Ta Ley General de Salud.

Hace &1 una introduccifin a las tareas fundamentales del sector salud
ante 12 ocurrencia de un desastre, ¥y enumera 10s logros programdticos, de
capacitacifn ¥y de difusidn, alcanzados por el sector mencionada, er 2l

Distrito Federal v a nivel nacional,

En sy articulo "Programa Nacional de AtenciSn a Tz Salud en Casos de
Desastre”, Ignacie Guzmdn Gardufo se ocupa de las operaciones del Sisiems
Hacional de Proteccidn Civil en condiciones normales: prevencidn de la
ocurrencia de desastres; educacidn a la poblacin y capacitacidn al persg

nal de salud, v realizacidn de simulacros,

Lista las funciones de la Secretaria de Salud en Tos subprogramas es
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pecificos de prevercidn de desastres, as? como las de los coordinadores,
Tos servicios estratégicos y Tos de aprovisionamiente, reconstruccidn ini

cial y vuelts a Yz novmalidad.

Guzmdn Gardufio incluye también cuadros sindpticos de 12 organizacidn

de auxilis en desastres a nivel federal, estatal y municipal.
Zuatroariiculos se refieren a la ensefanza.

En el primero, "La enseRanza de preparafivos para cases de desastre
en las universidades™, José Luis Zeballos sudiere tomar en cuenta al pen
sar en el desarvollo de contenidos curriculares, las &reas de organiza-

cidn y adwinistracidn, atencibn mBdico-sanitaria e investigacidn.

Propone, ademds, orientar estas freas a 1as fases preventive, de

emergencia en el desastre y de postemergencia.

£l zutor sefiala la necesidad de cue los médicos sean capaces de in-
tervenir en situaciones de emergencia; estén adiestrados en primercs auxi
Tios, saneamiento del medio e ingenieria sanitaria; sean capaces de apli-
car el método epidemioldgico y de realizar vigilancia nutricional; estén
familizarizados con la estimacifin de suministros para qrandes pohlaciones
¥ con el equipamiento haspitalario; puedan proporcionar apoyo psicolégico

tempranc, ast como orientar y capacitar a la comunidad.

£l autor ofrece, por Gltimo, una gama de posibles temas a investigar

en relacidn con los desastres.
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Julieta Garcia Medrano dz en el articulo "Hecesidad de introducir la
ensefianza sobre desastres ea el curriculum del plan de estudios de Tz Fa-
cultad de Medicina de la UNAMY, una respuesta diagnGstica v prosositiva en

cuapto a la Tactibilidad de Ta inclusidn de los contenidos,

Menciona aue. en general, en las escuelas de medicina del pafs hay
uyna ausencia de contenidos de preparativos pars casos de dasastre, y que
en el caso concreto de la Facultad de Medicina de 1a UNAM, en Tz asignatu-
ra “salud piiblica™ hay una unidad de desastres naturales, ¥ en "cirugia® v

"traumatologia® se ve o relacionado con atencifn 2 personas lesionadas.

Asegura que todas las profesiones tienen algin tipo de resoonsabiti.
dad ante las catdstrofes, por 1o que seria deseable introducir en la ense-

fianza superior contenidos acerca de Tas mismas.

Lz misma autora, en el artfculo “Objetivos educativos para la preoven-
cidn de los desastres” hace proposiciones para Tos niveles de ensefianza me
dia superior, Ticenciatura en general y estudiantes de medicina en particy
lar, enunciande Tos tipos de conocimientos gue podrian incluirse en los ¢l
ferantes niveles v materias de esta carrera, Tambidn hace sugerencias para

educacibn continua,

Julieta Barcia Medrano sostiene gue la ensefianza del drea de desas-
tres deberfa, a partir de informar y sensibilizar a los estudiantes. lo-

grar en 8stos un cambio de actitud que se tradujera en accifn,

Luis Arturo Chiver presenta en "Participacidn del estudiante de medi-
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cine en casos de desastre®, smsouemas sabrs 21 risg de comocimientos que oo
drian impartirse a los estudiantes de wedicineg, en materia de desastrss, ¥

Ta manera on que 2o0ufltos uedrian actuar ern tas fases prehospifalaria y

hospitalavia

Se prosentan Juego ta *Relatorfia de’ Seminario Naciona! de Ensefanza
sobre Preparatives para Casos de Zssastre” de noviembre de 1989, que estu-
vp a cargs 42 Ang Maris Carrilio; Ta “"Evaluacisn do {esta} Primer Semina-

rio Wacional de Ensefianza sobre Precarstives pare Cases de Desastre?, nue

L

[

reatizd Julieta Sarcia Medrano, organizadora del mismo: as¥ cows =1 infor-
me de Carmen Garcia Uolorads sobre el "Curso Taller de Actualizacidn Docen

te en Progarativos para (asos de Desastrae®, d& agosin de 1590,

Finzlmorte, incluimos Tz lista de "Material t8enico y bidiinardfice
disponible en ta Dirzccidn de Preveacidn de Accidentes y Atencidn a la %Sa-

jud en Caso de Desasire® de {a Secretaria de Salud,

Reiteramos nuestro agradecimiento a la Organizacidn Panamemizana de
ta Balud vy, on periicular, al doctor Jost Luis Zeballosy la asesoria gue

&1 nos proporeiond fus fumdamental para la realizacifin de Tos eventns,
P

Pupresamos fawbién nuestro recorocimiznio a Ta Bireccidn de Preven-
C18n de Acoidestes y Atencidn o la Salud en Casos de Desastrr, d2 la Se-
cretaria de Salud, esczciziments 2 Ing doctores Juan Antonio Dfaz de ls
Garza, Jusn Eduardo Rubio y flga Jerezaad; su entusiazme en la prevencifn

do desastras fuz siempre un ejempio para nosotros,

ot
Lad



wrd.

Fundamental para la publicacifn de este frabajo fus la labor de meca
nografia de la secretaria Maria Cruz Pérez, as? como la colaberacién de
Susana Cabreva, Marths Reyes Luna, Martha Luaue Ariss. Ma. de Lourdes Pa

rra Hernindez,

AM.C, v J.G.M.
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