"Documento original en mal estado"



INTRODUCCION

Cuando ocurre una situacitn de desastre en una localidad, regidén o
paie, es8 un hecho reconocido gue en buena medida es el sector salud
y &u personal, quienes deben afrontar y dar respuesta a los
aspectos qQue tienen que ver con la prevencidon, l&a preparsacidn, la
atencidn en el momento del impacto y lea mitigacidn v los resultados
ge relacionan entre otros con el grado de conocimiento gque las
instituciones del sector salud y sus funcilonarios tienen para
sbhordaer el manejo adecusndo y oportuno de ls situsclidon catastréfica.

Ee por ello gue & partir del sho de 1883, la Organizaciédn
Pernemericana de la Sslud viene promoviendo la inclusidn en el plan
de estudios de la ensefianza de la Administracion Sanitaria de
Emergencia para Situaciones de Desastre, en las facultades
formedoras del recurso humsno en esalud como son Medicinas,
Enfermeria y Programas de Postgrado en Salud Pablica. Es asi como
ge han desarrollado esfuerzos para la capacitacidn de los docentes
responsablies de la ensehanza realizando talleres, seminarios,
cursce formaleg, capacitacidén gue se ha hecho e¥tensiva al personal
gue labora en los servicios de salud cowmo agentes multiplicadores,
con participacidn de los Miniegterics de Salud de cads pais v apoyo
del Centreo Colaborador OPS/0MS con sede en lua Facultad Nacional de
Salud Pubklica de Medellin, Colombia.

De igusal manera esta ensefianza se ha venido promalgando mediante la
difusidn samplia de material educstive gque incluye folletos.,
diepcesitivas, textos, peliculas gque estén & disposicidn de aquellas
instituciones que asi lo reguieran.

Con el fin de evaluar lwme realizaciones en el entrensmiento en
desastres, se han realizado diferentes investigaciones en paises
como Colombia, Ecuador, Venezuelsa v hoy Pera, las cusles han tenido
como cbjetivo. examinar los avances, las dificultedes que tienen o
han tenido las instituciones y con ello sentar las bases para la
accion futura,



OBJETIVOS

GENERAL

Identificar el estado de la ensefianza de la Administracicn
Sanitaria de Emergencias en las Facultades y Escuelas de Medicina
v Enfermeria en sus programas de pregrado, en el Perl v con base en
ello, disenar estrategias que permitan consoclidar dicha enseflanza,
v de esta manera poder contar con un recurso humano capacitado para
la toma de decisiones que conduzes a la adecuada sclucidn de loe
problemas gue pudieran generar los desastres o las emergencias en
la salud colectiva de la poblacién peruana.

ESPECIFICOS

-~ Identificar las Facultades o Escuelas que tienen el componente
de demastres en sus programas de pregrado.

- Diferenciar las modalidaden de ensehanza de la Administracién
Sanitarla de Emergencias, en los programas.

- Degcoribir aspectos que tienen que ver con la ensefianza, tales
como tipo de curso, intensidad horaria, temas, metodologia.

- Registrar el umaterisl didactico gue se esta empleando para
apoyar el aprendizaje.

- Identificar el recursc docente caracitado parsa impartir estos
conocimientog en las instituciones formadoras del recursc
humano &n =alud.

- Estimar el numero de egresados que han recibido formaciodn en
el componente de desastres.

~ Clasificar el tipo de eventos que las instituciones realizan
anualmente gsobre el tema de los desagtres.

- Analizar las causas por laz cuales el componente de desastres
aun no s=e dicta en algunas instituciones y determinar gi
existe interés en dicha tematica.

- Identificar lua estrategia gque se debe poner en practica para
incorporar estos conocimientos en el plan de estudios.

- Reconocer el apoyo que regueririan las instituciones de parte
de la Orguandoacion Panimericans de o Ualud, para lograr el
objetivo de incluir el componente de dettnatren en ol plan de
catudlios Jde los programsas de una malera formal.



METODOLOGIA

Se reallzd un estudio descriptavo transversal, el cual permitid
abordar &l cumplimients de cada uno de los obletivoes propuestos.

Se elabord un formulario para la reccleccion de la informacion. en
el cual sge convignarcon cada wune de las vearisbles gue permitieran
identiticer 1a sitwecidn actuatl en lag facuwltades mencionadas en
cuanto & la ensenaniza formal o no de la Administracidn Sanitaria de
Emergencia en Casos de Lesastre.

se envio una comanicacidn a cada decano (a), en la cual se
explicaba gl interés del Centro Colaborador en Preparativos para
Emergennis, =n obtiener la colaboruacidn de la instituciones en bs
investigacion para poder aszi cvonocer 1 estado actuwal de la
capacitacionr en el Area y s &8u vez Ccuales eran las neceslidades
exisrentes y detlectar ean cada instltucion el apoyo futurce que se
desearia pur Lavte el Vrogramoa Jde Prepurativos pars Desastres de
la Orgaonizacidén Fapamericana de la Salud. Esta comunicacidn iba
scompatindas del formulario corregpondiente (Ver Anexc), que deheria
gser diligenciado por parte de €1 o lous docentes encargados de la
Tormacidn en dosastres.

En Centro Colaborador, confactd a un funcionario del darea de la
salud, gque evtuviera laborando en ¢l area de desastres a nivel del
paig v fue la persona encargada de recolecrar los formularics una
vez diligenciados y hacerlos llegar al Centro Colaborador para su
tabulacion, procesamiento y analisis.

Como estrategla para obtener el maximo de respuestas que
rermlitieran l:z representatividad gue ecste tipo de investigaciones
regquiere, o aguellas institucicones que al mea de enviado <1
cuesticnario no hubiesen respondido. se les envid un segunda
comunicacidn insistiendo en la i1mportancia ¥y necesidad de su
colaboracidn y participacion.

Loe resultadcs hacen referencia a 14 instituciones que respondleron
la encuesta.

En el Peru existen 30 instituciones académicas en el area de
medicina y enIi¢rmeria. No obstante el porcentaje de respuesta o
relativamente bajo por cuanto sclamente representa el 46.6% del
total.



Hubo mulitaipies dilycouitades pora oblener an mayor  numero dde
encuestas regpondidas, por lo tanto 1 analisiz m2e hace }axa las 14
instituciones v 19or ellio no 38 hace ainferencia al total e

facultades del proas
FACULTADRED [ _MEDIUTNA

- Facultad de Medicina Humana. "Iniveraidad Hacional Jan Antonlo
Abad. sy,

- Facultad de Hedizclina Humana. Universidad Nacional de Piara.
FPiura.

FACUTTALKS Tin RNEFREMETLA

- Pacuitadl de BErdveimerl . tpiversidad Aan Martilao de BForres
IR

- Eocue o ftintiesm) fre B Ternn-r 1A ifmiverziadad Sinlor Lrsl oo
Liime

- Eacuela A wdewmlon de Anlorviner 1a. Universidad Nacional de
Santa. Unambole .

- Escuela de EntTermeria. vniversidad Hacvlonar e Trudaalco.
Trujiliuv.

- Hacuela dy Enftermec.s Mlinsea. Universiaad Incaica Garoilsoo
de la Vt*’{a‘,&“ Limn.

- Facultad de Entermevaia. Dniversidad Nacl-onal Fedro Rulz Gallo.
Lambayegue .

- Eecueia Naviwnal de Eniermeras., Universadad Nacional Feder loo
Villarea!. Limsa.

- Escuela de Entermeria. Unl\/e*“nldnfi Kicardo Palma. Lima.

- Facultad de Entermeria. Universidad Nacional Jorge Basadre
Grohman. Tacna.

- Facultad de Entermeria. niversidad Nacional San Cristdobal de
H. Avacuchn.

- Facultad de BEntermerian, Universiodad CTatolica Santa Mari-a.
Areqguijna.

- Facultad de rnfermeria, Universidad Nacional José Faustinoe Sianchez

Carridn. Huacho.



RESULTADOG

De las 14 Tacultades egtudiadas, el componente de desastres e
encuentra incluido de una manera rormal en 12 de ellos., es decir,
en el 85.7% v reslmente o de elleos aun no sirven programas Jque
incluvan el componente de desasgtres.

Este hecho hace prever que en £1 Peru las sactividades tendientes a
fortalecer la enserianza en prepsratives por desastres han sido
guficientemente importantes y ha servido para creay una conciencla
en las instituciones scademicon del sector zalad.

Nu es posible suber g1 esa mioma cobertura se tiene en el pals,
puestc qQue las encuestas recibidas no representan a todas las
instituciones v no es posible ssber i las regpuestas son
seleccionadas o no.

El nGmerv de curcus dictados ¢ bilen variosdo (Cuadro L), Vale la
pena destacar gue al menos 2 de las facultades dictan mas de un
curso por aho, perco la mayaoria de ellos (6) dictan al menos un
curso durante &l periodo académico anual.

CUADRD No. 1

CURDVE DICSTADOS EN EL ARO EN LAS INSTITUCILONES
FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 1992

No. DE CURZwZ Ne. FACULTADES %
o) B, (
2 2 16.8
3 1 8.3
4 i g
NO RESPONDE G 25,0

al

TOTAL 2 100.0




Es significativo el hecho de que ninguno de 1los curscs dictados
tiene una duracion inferior a 10 horas de dedicacién, pues 33.3% de
lag 11 instituciones dedican entre 10 y 189 horas, y otro 41.6% mas
de 40 horas, en cuvo caso la temdtica puede ser tratada con mayor
profundidad. Cuadro 2.

CUADRO No. 2

INTENSIDAD HORARTA DE 10S CURSO0S
FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 1892

No. DE HORAS No. FACULTADES %
- 10 e 0
10 - 29 4 33.3
30 - 39 0 0
40 -+ 5 41.6
NO RESPONDE 3 25.0
TOTAL 12 100.0

En cuanto & las modalidades como se imparte la ensefianza del
componente de desastres, llama la atencidon el hecho de que 8
facultades, es decir el 66.6% lo hacen por medio de agignatura,
adquiriendo con ello identidad esta tematica v muy probablemente va

a perdurar indeprendientemente de a8i el docente & docentea ge
retiran 6 dedican a otra ares. Cuadro 3.



CUADRO No. 3

DIFERENTES MODALIDADES PARA LA ENSENANZA
FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 1992

TIPO No. FACULTADES

3¢

ASIGNATURA 8 66.6

TEMAS AISLADOS EN
DIFERENTES SEMEGSTRES 5 41.6

CURSO QPCIONAL

b2

16.

@

RESPUESTAS MULTIPLES

No obstante 5 facultades han escogido la modalidad transcurricular,
lo cual también ha dado buenos resultados siempre vy cuando no ese
deje perder el eje conductor de los diferentes temas dentro de las
asignatures clinicag o comunitarias. Cuadro 3.

Se observa que el 54.5% de las facultades imparten dicha ensefianza
a partir del Go. semestre, cuando se supone que los estudiantes va
han asimilado las asignaturas basicas de la carrera y puede
perfectamente incorporar dichos conocimientos al contenido propio
de la Administracioén de Emergencia en Situaciones de Desastre.

Un moderado porcentaje lo hace entre el primer y el tercer semestre
¥ un peguefio porcentaje 9.1% entre el 40 y 6, Cuadro 4.

CUADRO No. 4

SEMESTRE DE LA CARRERA, EN LA CUAL SE DICTA EL TEMA
FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 19¢2

SEMESTRES No. FACULTADES %
1 -3 2 18.2
4 -8 1 5.1
+ DE B 6 54.5
NO RESPONDE 2 18.2
TOTAL 11 100.0 J




El enfogue que se esta dando a la tematica estd compartldo entre

8

la

Administracién Sanitaria de Emergencia (enfoque en salud publica)

vy la medicina de emergencia (enfoque clinico).

Asi las cosas el 91.6% de las instituciones optan por la linea de

salud publica v un 58.3% por la linea clinica.

Como la respuesta es maltiple hay centros docentea que combinan las

modallidades. Cuadro 5.

CUADRO No. 5

TEMAS REVISADOS EN LOS CURSOS
FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 1882

| TEMAS No. FACULTADES

3¢

ADMINISTRACION SANITARIA
i DE EMERGENCIA PARA E1TUA-
CIONES DE DESASTRE 11 91.6

MEDICINA DE EMERGENCIA Y

ADMINISTRACION SANITARIA

DE EMERGENCIA EN SITUA-

CIONES DE DESASTRE 7 58.3

RESPUESTA MULTIPLE

Algunos de loe temas que se tratan en los diferentes cursos son

- Efectos variables de los desastres sobre la salud

- Evaluacién y vigilancia epidemiolégica

- Administracidén de asistencia a victimas en masa

- Saneamiento ambiental, despuég de degastres

- ABpectos nutricionales de asistencia sanitaria

- Establecimientoc de prioridades y movilizacidén de
asigtencia.

- Eliminacidn de vectores

- Clagificacidon de los desastres

- Definicidén de hemorragias

- Primeros auxilios

- Traaledo de heridos

-
»

la



- Atencidn médica prehospitalaria

- Planes hospitalarics de emergencia
- Seguridad v evacuacidn en centros educativos
-~ Planeamiento para la proteccién

- Analisis de wvulnerabilidad

- Suministroe en casos de desastre

- Siestema nacional de defensa civil

- El rol de la enfermera en desastres
- Protocolos de atencién

- Intoxicaciébn y envenenamiento

- Hemorragias y achock

- Normas y dispoasitivos legales

Loes temaa son variados y aunque faltaria hacer énfasis en planes
hoepitalaricos tanto interncs como externoe, 8e nota una gran
variedad de ellos que seguramente estdn ayudando a afianzar los
conocimientos y a crear la conciencia acerca de la cultura de la
prevencion.

También sobresale el hecho de que en todae las facultadee que
sirven el componente, se realiza algin tipo de prdactica, lo cual es
conveniente ya que alli se pueden confrontar los hechos tedricos
con la realidad.

Las ayudas diddcticas son muy variadas,pues se utilizan: peliculas,
dispositivas, materisl impreso, material médico quirurgico, etec.
Cuadro 6. No obetante no se puede precisar qué material es
producido localmente.

CUADRO No. 6

MATERIAL DIDACTICO UTILIZADO EN LOS CURSOS
FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 18982

TIPO DE MATERIAL No. FACULTADES %

PELICULAS, DIAPOSITIVAS 5 41.6

PELICULAS, DIAPOSITIVAS
MATERIAL IMPRESO 4 33.3

MATERIAL IMPRESO UNICAMENTE

N
'_A
[#))]
6 7]

OTRO (MATERIAL MEDICQ QUI-
RURGICO, MANIQUIES, DEMOS-
TRACIONES)

o
o
-
a

HESPUESTA MULTIPLE




El numero de docentes Que imparten la ensehanza parece ger adecua@o
por cuanto 5 facultades tienen hasta 2 docentes v 7 facultades mas
de 3.

CUADRO No. 7

INSTITUCIONES CON DOCENTES QUE IMPARTEN LA ENSENANZA
FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 1992

DOCENTES No. FACULTADES %

1682 5 41.86
36 + 7 b8.3
TOTAL 12 100.0

Seria deseable que estos docentes con la avuda de otros organismos
sirvieran de muitiplicadores para incrementar el namero.

Aungque varios de los docentes gque imparten la ensefianza han
recibido capacitecidn, hay 4 facultadese cuyos profesores aun no la
ha recibide. Cuadro 8. El proceso ensefianza-aprendizaje seria
mejor 81 ellos pudieran recibir entrenamiento. Vale la pensa
seflalar qgue laa otras universidades podrian colaborar en este tipo
de entrenamiento.

CUADRO No. 8

INSTITUCIONES CON DOCENTES QUE TIENEN CAPACITACION FORMAL
FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 1992

DOCENTES No. FACULTADES %

ﬂ
NINGUNO 4 33.3
1 -2 3 5.0
3 - 12 5 41.6
TOTAL 12 100.0




11

La enseflanza del componente desastres data de 1982 (1 facultad), si
bien en 4 facultades, 33.3% iniciaron estas actividades en 1984,
posteriormente entre el 87 y 89, cuatro (4) mds se sumaron y més
recientemente 2 facultades empiezan a servir el tema. Cuadro 5.

Esta evolucidén cohncuerda plenamente con lae actividades de

promocién de la enserianza gue la Organizacién Panamericana de la
Salud adelanté en el continente.

CUADRO Ro. 9

ANO A FARTIR DEL CUAL SE INICIA LA ENSENANZA
FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 1892

ARO No. FACULTADES %

82 - B3 1 8.3
B4 - 88 4 33.3
87 - 88 4 33.3
80 - 91 2 16.7
SIN DATO 1 8.3
TOTAL 11 100.0

El desarrcllo de la ensefanza ha tropezado con algunae dificultades
v e3 asil como el 18.2%, aducen falta de docentes capacitados, falta
de material educativo, escaso reconocimiento curricular, precaria
coordinacidén con estos sectores. Cuadro 10,



CUADRO No. 10

TIPO DE LIMITACIONES QUE TIENEN LAS INSTITUCIONES PARA
LOGRAR MAYOR IMPULSC DE LA ENSERANZA
FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 1992

LIMITACIONES No. FACULTADES %

FALTA DE DOCENTES CA-
PACITADOS 2 18.2

ESCASEZ DEDOCENTES
CAPACITADS Y/ /O FALTA
DE MATERIAL EDUCATIVOD 7 63.4

LIMITACIONES RELACIONADS
CON EL FPLAN DE ESTUDICS:
TIEMPO, NO HAY PRACTICA,

RECONOCIMIENTO CURRICU- 2 18.2

LAR

FALTA DE COORDINACION CON

EL COMITE 1 g.1

OTROS (NINGUNOD) 1 9.1

RESPUESTA MULTIPLE

R

El 75.0% (9 facultades), requieren capacitacién de docentes vy

material educativo como documentos, diapositivas, peliculas vy

libroa. El 8.3% requieren actualizacién de docentes yv/0 directivos
vy el 16.6% asesoria. Cuadro 11.



CUADRO No. 11

APOYO REQUERIDO DEL PROGRAMA DE PREPARATIVOS PARA
EMERGENCIAS DE LA OPS, PARA IMPULSAR Y/0O INTRODUCIR
EL TEMA DE DESASTRES EN EL PLAN DE ESTUDIOS
FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 1992

TIPO DE APOYO No. FACULTADES %

CAPACITACION DE DOCENTES
Y/0 MATERIAL EDUCATIVO:
DOCUMENTOS, DIAPOSITIVAS,

PELICULAS, LIBROS. 9 75.0
ACTUALIZACION DE DGCENTES

Y/O DIRECTIVOS 1 8.3
APOYO FINANCIERO 0 0
OTROS (AGESORIA) 2 16.6
TOTAL 12 100.0

De otro lado, las instituciones realizan talleres, seminarios,
conferencias, simpogios, cursos cortog, elaboracidn de protocolos,
simulaciones y otros. Siendo los seminarios y las conferencias las
que ocupan el mayor numero 36.4% y 45% respectivamente. Cuadro 12.



CUALRO No. Z

EVENTOZ REALIZADOR POR LAS FACULTADE:Z DE ULTIMG ARO.
Cutl ThEAS LE DESADTRES
cACULTADES TE MELICINA Y ENFERMERIA. FPERU, 19907

SESCIHI TR

VENTOS No. FACULTADED ¥ ]
— -t e B e e T . = = —. PSR S —— — boaadi — ‘EJ;
TALLERES 1 9.1 I
SEMINARIOZ 4 584 %
CONFERENCIAZ g ab 4

[
)_.h
U
[

l

!
CURSOS CORTOE !
ELABOKACIUN T'H PRO- I
L y U I
OTROS (SIMULACIONES ) |
UTROS (PROGKEAMAL . Actidalid- |
ZACION. SIMILACKEI) & 4D ;

REGPUEZTA MULTIPLE

> ogue refsrondleron la encuestas solamante Do
nen incluirds =1l componente de desgastres en sus currijoulos,

ae Enfermeris de la Univerzidad Nacional. Jorge
Bagadre ZSvokman. Tacna.

|
i
o
o)
o
pat
't
[l
o)

- Faculiad 3d¢ Entermeria. niversidad Nacional San Cristdbal e
H. Avacwuono.

El Cuadre 13 ilustra las racones gue dichas instituclones tLienen
rara no inclal: el Tema de log decastres.

Fero ademas, ‘nforma gue:

- El oplon v ertudion dat o deade e o mucehos anos. y o eo heros arleo
actualizarice v ademas la tacultad atraviesa por Jdiricord
situacidn.

- Nunca =2¢ ta conzirderado dentro del curriculo.

Plantean adema. una serie de estrateglas que se deben poner #n
Fractica pooae dogrearp bt rodhin i lao encenanza ded componenlo Jde

desastres en oo curriculns a saber:

frivormas xom Bab bogiesar ey



Conocimiento de planes curriculares de universidades
lideres en estogs programas.

Intercambio permanente de informacidn

Considerarlo como curso extracurricular

Consideran que deben recibir apoyo con el fin de ampliar la
cobertura de la ensehanza, de las sgiguientes instituciones:

Easte

Organizacidén Mundial de la Salud

Organizacion Panamericana de la Salud

Ministerio de Salud

Comité Departamental y Provincial de Defensa Civil

aroye fundamentalmente deberia aer en:

Agesoramiento

Capacitacion de docentes

Material biblicgrafico y audioviaual

Equipo bésico para la practica de las diferentes brigadas
de la defensa civil

Financiamiento para elaborar y ejecutar programas.

CUADRO No. 13

RAZONES DADAS POR LAS INSTITUCIONES POR LAS CUALES NO SE

INCLUYE EL TEMA DE MANERA FORMAL

FACULTADES DE MEDICINA Y ENFERMERIA. PERU, 1992
RAZONES No. FACULTADES %
NO ESTA INCLUILCG EN
PLAN DE ESTULIOS 1 50.0
FALTA CAPACITACION
DE DOCENTES 0 0
FALTA DE COMPROMIZO
POR PARTE DE DOCENTES
Y DE LA AIMINIZTRACION 1 STV
SE DESCONOCEN 0

TOTAL

1000



CONCLUSTONES
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Como un curso opional

Y. Sicl componenie de Desistres ¢s una asignatura, en cudl de los semesires se dicta? __

10. Haga un distado de Los tenias que se revisan con Jos estudiantes, sobre Desastres y/o Emergencias
e los cuisos lornaies

H. Reulizan alguna practics o trabajo de campo en Desastres?

12, Qué material didactico utihizan para teatar of componente de fos Desastres?

i1 Cuamtos doceates mupaticn L ensenanza de jos Preparativos para Desastres ¢n s nstitucson”?

14, Cuantos docentes han reabado capacitacion formal en ¢l Componente de Desasires?

15, Indhique el namero de tos docentes o funaononios de la institucion gue lorman parte activa de los
Conités de Desastics que existen en la comunidad?



16 Qué inconvenicntes 0 inutaciones bene actuddimenie su institucién para Jograr un mayor inpulso
a o ensepanca de los Preparativos para Desasires?

17. Indique ¢l aho & partir ded cual s¢ incluyd ¢ componente de Desastres

18. Cuil es el nimero de egresados por ano en su Facultad?

19. Dudo el grado de desarrollo que han logriado acerca de la enseianze en Picparativos para
Desastres on el Seetor Salud, qué tipo de apoyo requetina su institucion, de patte del Programa
de Proparativos para Desastres de la Ocganizacion Panamericana de la Salud, para lograr
consolidar ¢l Componente de Desastres en sus programas académicos?

20 Indijue ¢l ndmeio de veees que se ba tratado el Componente de Desastics ¢n s inslitucion

dennto de los siguientes eventos, eo ¢f ULTIMO ano:
Tallcres # et Moesio redondas #

Seminarios # Cursos cortos #
Canferencias # Cursos intensivos #

Sunposios # ] Cursos a distancia #

Quos Cuides




26. Qué tipo de apoyo requeritia su mstlucion, de parte dod Programa de Preparativos para
Emergencias de b Oupamzacion Panamencana de b Sadud paca logras introdoar dentio ded
Curriculo de sus Programas Acadenucos ¢t componente de Desastres?

27. Desea usted hacer algunas observaciones finales que sean de interds para su institucion, y que sc
encuentren dentio de ta compeiencia del Programa de Preparativos para Desastres de la
Organizacion Panamencana de fa Salud, y que finalmente redunden en lograr que ¢l objetivo de
incorporar el Camponente de oy Desastres enosus Progrannas Academicos se leve w caba?
{(Unilice hoja adional)

Nombge y caigo do quicn dihipeno ¢l Jormulann




