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PROGRAMA DE PREPARATIVOS DE SALUD EN CASOS DE DESASTRE
SUB-REGION DE CENTROAMERICA Y PANAMA
INFORME BIANUAL DE ACTIVIDADES
1992-1994

HUGO PRADC MONJE
Medico Salubrista
Asesor Sub-Regional del Programa de Desastres OPS

INTRODUCCION

El presente informe de actividades del Programa de Preparativos de Salud y Coordinacién del Socorro
para casos de Desastre de la OPS/OMS (PED) en la regién de Centroamérica y Panama, corresponde
al periodo comprendido entre junio de 1992 y enero de 1984,

Se ha estructurado en cinco capitulos con el fin de poder analizar mejor cada uno de los aspectos de!
manejo del programa: 1} Aspectos politicos; 2} Aspectos administrativos; 3) Aspectos técnicos; 4)
Aspectos financieros; 5} El futuro.

1. ASPECTOS POLITICOS

La consolidacion del proceso de paz en la subregion y el desarrollo permanente de las instituciones
democraticas en Centroamérica caracterizaron el trasfondo politico de estos dos ultimos anos. La
continuidad de los gobiernos constitucionales fue la norma, con la excepcién del cambio de gobierno
en Guatemala que fue hecho sin violencia y siguiendo la legalidad.

Dentro de este panorama, las politicas de casi todos los paises en los Programas de Desastres
tuvieron una continuidad excepcional. Ei Sector Salud mantuvo el persona! responsable a nivel
nacional y pudo mejorar sus programas casi en todos los casos. Excepciones a esta regla fueron ios
programas de Guatemala y Nicaragua, donde las actividades desarrolladas fueron menos significativas
que aquellas del bienio anterior, asi como los responsables no mantuvieron la continuidad de
funciones necesaria ni se formalizé su cargo en forma permanente.

Cabe sefialar igualmente que las organizaciones nacionales de emergencia {Defensa Civil, Comisiones
y Comités de Emergencia) mantuvieron y desarrollaron sus programas permanentemente, esto
significo una mejor coordinacién intersectonal que permitid en ocasiones de emergencia prestar un
asistencia mas oportuna y eficiente.

A su vez, los responsables nacionales del Sector Salud y las unidades técnicas han continuado la
coordinacién interinstitucional e intersectorial con las Comisiones o Comités de Emergencia
Nacionales; sectores de Educacién, Defensa y Relaciones Exteriores; Organismos No
Gubernamentales (NGO} Nacionales e Internacionales y Organizaciones Gubernamentales Bilaterales.

Sede del Programa en San José

La Sede Sub-regional del programa continua recibiendo el apoyo técnico/politico de la subregién y el
apoyo logistico del pals sede, lo cual ha permitido que la oficina se desarrolle en forma notable.



Los contactos y relaciones del programa subregional con entidades internacionales tales como
QFDA/AID, ACDI, Comité Internacional y Scciedades MNacionales de Cruz Roja, Federacion
Internacional de la Cruz Roja y la Media Luna Roja, Médicos Sin Fronteras, Médicos del Mundo, JICA,
Comunidad Europea y Cooperacion ltaliana, entre otras, han continuado de manera permanente. La
oficina ofrecid apoyo a Medicos Sin Fronteras para abrnr una nueva oficina en Costa Rica. Esto
aumento la cooperacidon entre MSF y PED.,

PED siguié apoyando a las metas del Decenio Internacional para la Reduccion de los Desastres
Naturales (DIRDN) brindando atencién en forma rutinaria a este tema en todas las visitas de los
consultores subregionales a los paises. Desde agosto de 1992 la Oficina brinda sus instalaciones al
Oficial de Programa Regional de Amérnca Latina y el Carnbe de! DIRDN.

Dentro det contexto del Decenio internacional para la Reduccion de los Desastre Naturales, los
Programas Nacionales del Sector Salud fueron incorporando paulatinamente en sus actividades los
aspectos de Prevencién y Mitigacién, sin dejar de desarrollar los de Preparativos,

Centro de Documentacion {CDD)

Ei CDD ha consolidado y ampliado sus contactos y vinculos institucionales en diferentes ambitos,
dentro y fuera de la OPS. Las relaciones con BIREME {el Centro Latinoamericano y Caribefio de
Informacién en Ciencias de la Salud, en Sao Paulo, Brasil} son estrechas y de resultados practicos
importantes como la participacidn en el 1 Curso para Instructores de la Metodologia LILACS en Sao
Paulo, en la Il Reuruén Regional de Red de Redes de Informacion en Costa Rica, y en el Curso
Avanzado de Micro !sis en Nicaragua

Se han iniciado accrones de colaboracion con el Centro de Ecologia Humana y Salud (ECO) en México
para fortalecer la difusion de informacion sobre emergencias quimicas.

Los contactos y relaciones del Programa de Desastres con entidades internacionales han permitido
buscar vias de colaboracidn con el Centro de Documentagion:

Se esta estudiando un acuerdo de colaboracion con el CEPREDENAC {Centro de Coordinacion para
la Prevencion de Desastres Naturales en América Central) que busca la participacion activa y
asignacion de fondos para la distribucién de informacidn en América Central a través del CDD.

- Se haniniciado actividades de colaboracién con la Red de Estudios Sociales en Prevencion
de Desastres de Ameérica Latina (elaboracién de bibhografias, indices biblicgraficos y
directorios).

En Costa Rica se esta elaborando un acuerdo de colaboracién con la Comision Nacional de
Emergencia, que aporta las instalaciones donde se ubica el CDD, para asegurar e incrementar la
colaboracién ya existente.

Programa de Suministros y Materiales (SUMA)

Desde 1992 se han impartido cursos basicos y avanzados en casl todos los paises. En Nicaragua,
por razones ajenas al Programa, el curso Avanzado se impartié simultaneamente con el Basico.
Posterior a los cursos Basico y Avanzado, en junio de 1993 se llevd a cabo el Primer Curso para
Coordinadores Regionales, en el cual se reunieron al menos dos delegados por pais para entrenarse
en los temas avanzados de la operacién del Proyecto SUMA

Varios paises han desarrollado algun tipo de estructura nacional para la administracién general del
Proyecto. Ejemplo de esto son Guatemala, El Salvador y Panamé; por su parte, Honduras ia ha
incorporado al Plan Nacional de Emergencias.



El Proyecto SUMA ha continuado su expansién y cada vez existe mayor interés por parte de los
paises, especiaimente de Ei Salvador, Costa Rica y Panama.

Probablemente lo méas notorio es que las organizaciones nacionales tienen interés en asumir un rol
mas protagénico con el Proyecto, situédndolo fuera del contexto exclusivo del sector salud, pero
otorgandole vigencia a nivel nacional.

Actualmente se estad buscando financiamiento para el desarrollo de un médulo de administracién de
suministros con el fin de dar seguimiento a la ayuda internacional, a peticién de la mayoria de paises.
Desde el punto de vista nacional esto conduce a una administracién mas eficiente def Proyecto en
cada lugar, e involucra definitivamente a la estructura estatal designada para la administracién de
emergencias en [a conduccidn global de la matodologia.

La permanencia y expansion en cada territorio se basa, en gran medida, en ta aceptacién y apoyo del
Proyecto por parte de las estructuras estatales y del gobierno. Es casi un hecho comprobado que los
paises tienen suficientes recursos humanos y materiales para ejecutar las actividades sin necesidad
de recurrir constantemente a los organismos internacionales. Esto le da fortaleza al futuro del
Proyecto, siempre y cuando el interés y la motivacién actuales no disminuyan su nivel.

2. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

Oficina Subregional

Desde el punto de vista de manejo administrativo-financiero, fa Representacién OPS/OMS ha brindado
su apoyo decisivo, al 1gual que en los afios anteriores. De igual manera, las Representaciones de los
paises de la sub-regidon han colaborado en gran forma, debiéndose en gran parte a su apoyo, los
resultados obtenidos.

En febrero de 1992 se tomd la decisidn de la descentralizacion total de la cooperacidn técnica, es
decir se ha decidido solicitar que los consultores de OPS/OMS que actuan como puntos focales de
cooperacion del Programa en cada pais, lleven adelante el proceso de cooperacion directamente con
las autoridades nacionales en todo lo referente a los campos tradicionales como son curscs,
seminarios, material técnico, etc.

A pesar de esto, en muchas situaciones no se ha logrado fluidez en esta cooperacién ya que los
gjercicios de programacién por paises por medio del APB y las actividades del PTC no han sido
hechas en forma sistemética. En otros casos se ha mantenido ia cooperacidn técnica dependiente de
los acuerdos que pudiera tomar la Oficina Subregional.

Se ha utihzado de manera éptima el recurso humano asignado a ia Oficina Sub-regional, aunque se
conto con una discontinuidad de la jefatura de la oficina ya que de agosto de 1992 hasta junio de
1993 el Dr. Hugo Prado, encargado de ta misma, estuvo fuera la oficina por razones de estudio. Fue
reemplazado por el Dr. Michel Thieren (agosto 32 - enero 93), el Dr. Ivan Serra (febrero 1993} y el
Dr. Raul Morales Soto (marzo-mayo 1993} Esto asegurd la continuacion de la oficina pero

lamentablemente ha tenido sus repercusiones negativas para la cooperacion técnica internacional y
nacional

Durante el periodo se contratd a una secretaria mas para brindar mayor apoyo al proyecto SUMA.
La contratacion del personal de apoyo se continud haciendo con base en el acuerdo interninstitucional
de cooperacidn que se tiene con la Camision Nacional de Emergencia de Costa Rica.



Otros cambios en el personal técnico fueron el dal Dr. Michel Thieren, quien fue sustituido por la Lic.
Ella Visser; y el termino del contrato del profasional en computacién para la edicién electrénica de
textos.

Durante el bienio que conciuye se mantuvo la Cooperacién Técnica entre Pafses (CTP), lograndose
de ésta manera mantener |a solidaridad sub-regional y la transferencia técnica adecuada a tos palses.

Durante este periodo los recursos informéticos de PED/COR han sido reorganizados. En este sentido.
sa instalé una red LAN con NOVELL 3,11 que en la actualidad cuenta can 10 terminales. Esta red
ha permitido |a instalacién de un sistema de correo electrénico a través del CC:MAIL de la OPS, el
cual ha mejorado de manera sensible ta operatividad de la oficina en el aspecto de intercambio de
informacién.

La red permite la comunicacidn entre usuarios y con cuaiquier oficina de la OPS en los pafses.
Permite igualmente manejar en forma compartida el acceso a bases de datos del programa {budget,
meeting, malling list} y se tiene una copia de |a base de datos del Centro de Documentacién da
PED/COR, la cual opera bajo Micro Isis; para que los usuarios puedan hacer busquedas de informacién
directamente,

Otro aspecto que ha variado sensiblemente es el relacionado con el sistema de comunicaciones de
la oficina. Actualmente, es posible enviar o recibir informacién de varias formas:

al a través del correo electrénico de la rad

b) a través de INTERNET, por medio del correo electrénico

¢l através de RACSA (sistema de comunicaciones de Radiogréfica Costarricense), para el envio de
correo electrénico y fax

d) a través del sistems tradicional de fax

Se adquirid una nueva linea tetefénica que se desting al sistema de comunicacionss, cantando asf
con otras alternativas de comunicacién en caso de que una de las vfas principales falle por cualquier
motive. Los sistemas alternos de comunicacién que se tienen en la actualidad son:

«;  Comunicacién telefénica y fax via satélite por medio del sistema TCS-9000 portétil. Este sistema
garanttza comunicacion telefdnica en una emergencia.

b} Envio y recepcién de fax a través de computadora por medio de un fax-moden. en caso da falla
del sistema de fax actuatl.

¢} Comunicacidn a través de INTERNET, por medio de la Universidad de Costa Rica (dnico sistema
que no dej6 de funcionar cuando ocurrié e} terremoto en Limén)

Se han hecho pruebas para la instalaciéon de una "casilla postal remota” por medio de CC:MAIL
REMOTE & través de la Representacidn, para permitir gue los consultores de PED/COR, puedan enviar
¥ rec:bir mensajes por correo electrérico cuando se encuentren fuera del pafs, a través de un moden
con una computadara portéatil

Ei control del inventario de equipo de oficina ha sido automatizado al desarroflarse un programa en
FOXPROQ, que incluye tanto los equipos asignados ala oficina de PED como los que se estan ubicados
en el Centro de Documentacién.

En el aspecto informatico se ha prestado también apoyo al Dacenio mediante !a utilizacién de una
base de datos local que genera etiquetas postales en combinacién con el programa LIST, desarrollado
en Washington y al cual localmente se le han hecho modificaciones.



Centro de Documentacién (CDD)

Durante este periodo el CDD ha obtenido una mayor autonomfa administrativa y financiera que le ha
permitido desarroliar y proyectar sus actividades con un criterio geografico més igualitario, logrando
simultdneamente un incremento importante de la difusién de América Central, América del Sur vy
México.

En términos de recursos humanos, se mantiene el equipo existente desde 1992 (jefe, dos
bibliotecarias y un asistente). En 1993 se contrat6 temporalmente a una tercera bibliotecaria con un
contrato por servicios.

Se han ampliado los recursos técnicos' se cambid la fotocopiadora, se compraron dos nuevas
computadoras {ahora existen 4} y se dotd al ZDD de correo electrénico a través de la Red BITNET
y del Programa CC: maif (interno para toda la OPS).

Se cred en 1993 un programa de cémputo (desarrollade en FOXPRO)} para llevar un control
automatizado de toda la informacién que distribuye el CDD.

3. ASPECTOS CIENTIFICO-TECNICOS

3.1 Nuevos campos de cooperacidn técnica

Como programa prioritario se ha venido impulsando a partir de 1988 el correspondiente a "La
Prevencién y Atencidn de Accidentes Tecnolégicos”. En el Gitimo bienio se contd con el apoyo de
ECQO. En noviembre 1993 los palses centroamericanos participaron en un curso sobre dicho tema
organizado por la OPS (ECO) en México y el IPCS (Ginebra). Esperemos que este evento de un nuevao
impulso a la preparacién del sector salud en esta area.

Dentro de las prioridades de capacitacton del programa, se mantiene a las universidades y escuelas
de formacién de recursos humanos en Ciencias de la Salud vy otras disciplinas afines, tales como
Ingenieria. Se pretende que los diferentes componentes técnicos del programa de preparativos y
atenctdn de desastres queden incluidos en los planes curriculares de las disciplinas mencionadas, de
tal manera que su integracidn horizontal permita la formacion profesional dentro de Ia "cultura de fos
desastres”, a diferencia de la informacién gue se puede lograr mediante los cursos cortos sobre los
diferentes componentes del programa.

Ei desarrclio de la capacitacidon a nivel comunitario, como se verd mas adelante, ha tomado una
importancia espectal en varios de los paises La coordinacién con PRODERE y la Cooperacidn Italiana
han sido factores clave en el aumento de actividades en este tema.

tuego de la Reunidn Interamericana sobre el Decenio Internacional para la Reducciéon de los Desastres
Naturales, celebrada en 1991 en Guatemala, los paises de Centroamérica continuaron con su
esfuerzo de constituir sus Comnés Nacionales interinstitucionales para el Decenio. En algunos casos
estos han sido bastante activos y se han reuntdo en forma regular como el caso de Honduras y
Panamd, en otros casos como en Costa Rica, la organizacidn de la Comisién Nacional de Emergencia
facilité el intercambio de informacian entre los sectores y se logré ademas establecer el Plan Nacional
de Emergencia. En El Salvador un organismo ad-hoc {COTIDES) fue establecido con el fin de llenar
fallas en la conduccién nacional a cargo del Comité de Emergencia Nacional. El COTIDES es
coordinado por el Sector Salud. En los otros paises las actividades estuvieron sobre tode enfocadas
a la celebracién de los dias mundiales para desastres, celebrados en octubre de cada afo.



Una de las actividades importantes desarrolladas en el bienio son los cursos de formacién de los
equipos de manejo de desastres para las agencias de Naciones Unidas (UNDMTP). Cursos de este
tipo. con la partictpacién de las autoridades nacionales se celebraron en Honduras y Costa Rica.

La OPS/OMS en colaboracién con la OEA y dltimamente con la Secretaria de! DIRDN estuvo a cargo
de la coordinacién y organizacién de esta actividad,

Programa de Suministros y Materiales {SUMA)

La versién 4.1 del programa de ¢émputo ha sido ampliamente distribuida en sus dos niveles:
TERMINAL y CENTRAL. Existe una gran cantidad de observaciones por parte de los paises para
realizar algunas modificaciones y mejorar la capacidad detl programa. Para este afo se piensa lanzar
la versién 4.2, la cual habra incorporado {a mayoria de las observaciones pertinentes.

3.2 Actividades permanentes

3.2.1 Distnibucién de informacién

Se mantuvo la distribucién de informacién y documentacién desde el Centro de Documentacién de
Desastres (CDD) con Sede en San José.

El Centro de Documentacién de Desastres (CDD) ha seguido creciendo y aumentando su capacidad
de difusién y distribucién de informacién. La base de datos DESASTRES ha crecido en 2500 registros
desde junio de 1992, y en la actualidad tiene 4400 registros. Se reconvirtié a Micro Isis e incluyd en
la base el material procedente del viejo sistema PAHOLINE de OPS.

Gracias a la cooperacién con BIREME esta base de datos se incluyd en julic de 1992 en el disco
compacto LILACS CDROM, y han aparecido ya 4 ediciones.

Se han seguido editando los documentos DESINDEX: Bibliografia para Desastres, vol. 3 y 4 (hasta
el documento 3600) vy BIBLIODES, nimeros 4 al 11 sobre estos temas: desastres tecnoldgicos,
educacién y desastres, salud mental, volcanes, hospitales, escuelas, inundaciones y aspectos sociales
de los desastres.

Como acciones de promocién se editd un folleto informativo sobre el CDD (5000 ejemplares) y se
prepard el 1er suplemento del Boletin Desastres dedicado al CDD.

Se nicio en Centroamérica un programa de dotacién de colecciones basicas sobre desastres a las
principales mbliotecas del sector salud y universidades donde se estan creando programas 0 CUrsos
relactonados con desastres. Se celebraron talleres en Costa Rica y El Salvador, y proximamente se
hara en Panama, Honduras, Guatemala v Nicaragua,

Se incrementd la cantidad de publicaciones y fotocopias distribuidas (se adjunta un grafico) en toda
América Latina y Canbe. La distribucién de los diferentes rubros asi como la bisqueda bibliogréafica
y las fotocopias de estas busguedas se resumen asi.



Cuadro 1

DISTRIBUCION DE DOCUMENTACION POR EL CENTRO DE DOCUMENTACION DE DESASTRES

Afio 1992 Junio-Diciembre

TIPO DE MATERIAL CANTIDAD SOLICITADA
Publicaciones y audiovisuales 2976
Desindex 462
Bibliodes 1751
Fotocopias 40148
Fuente: Centro de Documentacién de Desastres, OPS/OMS. 1994

Cuadro 2

DISTRIBUCION DE DOCUMENTACION POR EL CENTRC DE DOCUMENTACION DE DESASTRES

Ao 1993
TIPO DE MATERIAL CANTIDAD SOLICITADA
Publicaciones QOPS 6184
Audiovisual 1272
Desindex 1 136
Desindex 2 434
Desindex 3 453
Desindex 4 483
Bibliodes 1 401
Bibliodes 2 400
Bibliodes 3 399
Bibliodes 4 404
Bibliodes 5 409
Bibliodes 6 350
Bibiiodes 7 205
Bibliodes 8 139
Bibhodes 9 148
Bibliodes 10 148
Bibliodes 11 69

Fuente: Centro de Documentacion de Desastres, QPS/OMS. 1994



La lista de suscriptores en la subregién es de 4780 personas, en relacién a 3095 del periodo anterior
lo cual muestra un incremento del 35% durante los dltimos 2 afos.

Grafico No. 1
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3.2.2 Capacitacion de Recursos Humanos

Este aspecto continia siendo de primera importancia dentro de los objetivos de la oficina, es asi que
se han desarrollado actividades en todos los paises desde el nivel de decision politica hasta la
comunidad.

Los esfuerzos continuaron para la unpiantacién del programa de "Administracién de salud para casos
de desastre” a nivel de pre-grado en las Escuelas y Facultades de Ciencias de {a Salud. En el
seminario sobre "Inclusion de la Administracién de Salud para Casos de Desastres en el Pensum
Universitario" celebrada en El Salvador en diciembre de 1993, vi6 que ya varias universidades tienen,
de manera formal o informal, el tema involucrado en el curriculum.

El intercambio de experiencias aumenté la conciencia de la importancia de este tema y se desarrolio
un modelo de un curriculum.

Las universidades que no tienen contemplado el tema de los desastres dentro de su curriculum, se
comprometieron en tomar el periodo de 1994 para capacitarse, recopilar informacién y sensibilizar
a la poblacién universitaria acerca de laimportancia del desarrollo de este tema. Por su parte, aquellas
instituciones que tenen ya establecido este sistema de ensefianza, continuaran apoyéandolo y
brindandole seguimiento

Todo este proceso necesitard el apoyo de las unidades de desastres de los ministerios de salud tanto
como el apoyo de PED vy las Representaciones de la OPS.

Enlo referente al trabajo conla comunidad, se ha continuado la capacitacién de grupos seleccionados
mediante el "Programa de Trabajo Comunal Unyversitario”, realizado por estudiantes de los Gltimos
anos principalmente de las areas de Salud, Educacion e ingenieria de la Universidad de Costa Rica.

En este campo, también se han realizado experiencias en un programa conjunto con la Cooperacién
ltaliana en El Salvador. En los paises Nicaragua, Panamd, Honduras y El Salvador se dio inicio a
proyectos pilotos de "Investigacion y Accidn para la Organizacidon Local para Situaciones de
Emergencia”. Para esto se contraté un asesor que dio forma al proceso y efectud las reuniones y
sesiones de capacitaciéon en dichos paises. El proceso de investigacidn y acctdn por la propia
comunidad resulté un exito, aungque no se cumplhé en cada proyecto todas las fases.

Para PRODERE, con proyectos en todos los paises de Centro América, se dio asesoria para la
promoctdn de la preparacidon de la comunidad para casos de emergencia, promoviendo la misma
metodologia

Los cursos de capacitacidn continuaron cubriendo las sigulentes areas: a) Administracion de salud
para casos de desastre (GEN}; b} Vigilancia epidemiologica con posterionidad a los desastres (GEN);
c) Planificaci6n hospitalaria y atencion de victimas numerosas (HOS); d) Saneamiento ambiental con
posterioridad a desastres (SAB); e} Qrganizacion v desarrollo de simulacras de desastres (HOS): f)
Abmentacion y nutricidn para casos de desastres (NUT}: g} E! papel de la prensa en casos de
desastres {OTR); h) Preparativos comunitarios para casos de desastre (OTR); i) Manejo de Suministros
{SUMAJ; |} Manejo de Desastres para la NNUU {(DMTP)

Estas actividades se llevaron a cabo para los siguientes grupos

- Autoridades de Saiud.

- Personal del Sector Salud a diferentes nivelas.
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- Personal del Sector Educativo.
Uriversidades en las carreras de medicina, enfermeria, penodismo.
Comités hospitalarios de emergencia.
Altos oficiales de Segundad Mlitar.
- Agencias de las Naciones Unidas
- Personal de Defensa Civil, Proteccion Civil y similares.
Colegios Profesionales (médicos, enferme os, otros)
Orgamizaciones No Gubernamentales: Cruz Roja, Scouts, Visidn Mundial, Bomberos.
- Ministenos de Relaciones Exteriores.

Comunidades.

Segun la informacién que posee la Oficina Subregional en su base de datos, en la segunda mitad de
1992 y en 1993 las actividades desarrolladas con cooperacion directa de ésta, fueron sensiblemente
iguales, llevandose a cabo un total de 27 actividades de las cuales 12 se realizaran en Costa Rica,
3 en El Salvador, 1 en Guatemala, 6 en Panama, 1 en Honduras y 1 en Nicaragua. En este periodo
continlia haciéndose énfasis en los aspectos de Administracién en salud y preparativos hospitalarios,
pero empieza a tener importancia la realizacion:de cursos dirigidos a otros sectores tales como
Educacion y Umversidades, segun e! siguiente detalie:

MATERIA No. DE ACTIVIDADES

Admirustracion de Salud en Desastres
Preparativos hospitalarios )
Saneamiento Ambiental en desastres
Preparativos para medios de comunicacion
Centros de Documentacion

Reuniones internacionales

Preparativos para Relaciones Exteriores
Universidades

Desastres tecnolégicos

Preparativos para ONG s

Preparativos escolares

El promedio de asistentes por cada actividad es de 30, contandose en todos los casos con
participantes de distinto nivel.
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3.2.3 Produccién de material didactico

Ademas del matenal producido en las Oficinas centrales del programa, se ha realizado matenal
Nacional para uso del programa en los paises de la subregién y en la Umnidad electrénica de
publicaciones de la Oficina Subregional.

Material escrito:

*

® & B %

¥ ®x W ok

3.3

Rotafolio. Preparativos para casos de desastres {UCR, CCSS, OPS, CNE}
Comision Nacional de Emergencia. memoria Anual 1991-1992 (CNE)
Guia para elaborar un plan de emergencia en centros de trabajo {CNE)
Uso de TCS 9000 (OPS)

Uso de radios Yaesu FT-28 (OPS)

Manual de software CENTRAL (SUMA, OPS}

Manual de software TERMINAL (SUMA, OPS)

£l Area de trabajo de los Equipos de SUMA {SUMA, OPS)

DESINDEX. Bibliografia sobre Desastres. {Referencias 1601-2600) {OPS).
DESINDEX. Bibliografia sobre Desastres. {Referencias 2601-3600) (OPS).
Biblio-des, Bibliografias selectivas sobre desastres. (Extractos del DESINDEX}. Salud Ambiental
(OPS).

Consultores y Asesores Temporales

Durante el periodo jurio 92 - enero 94 se contrataron expertos como parte de la cooperacion técnica
en los siguientes aspectos:

* % % & ¥ X

.

Expositores a congreso DIRDN: 2

Consuitcna general PED: 1

Asesoria en Salud Mental: 1

Consuitoria en preparacion local: 2

Asesoria estudio terremoto Guatemala '76:; 1
Instructor SUMA: 1

Asistencia SUMA a Bolivia: 1

Asesoria en programas computarizados: 1
Asesoria en material didactico: 1

Consuitoria para el Centro de Documentacidn: 1
Asesoria Manual Equipo TCS-9000: 1

Asesoria para la Operacién de Emergencia Haiti: 3
Asesoria a Panama: 2

Asesoria al curso PNUD Honduras: 2

Asesoria al Caribe: 1

Asistencia al Congreso de Desastres, Costa Rica: 2
Asistencia DIRDN-Honduras 1

Asesoriz al Congreso Emergencias Panama: 2
Asistencia SUMA Panama: 1
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Contratos para Publicaciones: Se hicieron los siguientes contratos:

*  Impresion del Plan Nacional del Sector Salud para Casos de Desastres de Panama.

* Reproduccién de Material Educativo para la Promocién de la Salud sobre Desastres para ef Nivel
Local. Panama.

*  Impresion de 10000 afiches para el Dia Mundial de Reduccién de Desastres Naturales en
Nicaragua.

Contratos administrativos:

* Remodelacion de la oficina subregional.
*  Asistencia administrativa a la Representacion de OPS/OMS en Costa Rica.
*  Apoyo mailing st DIRDN: 2

Contratos CDD:

* Contrato para edicién {ejecucion) de Desindex 3 y 4, y para el Bibhodes 5, 6, 7, 8, 9, 10,y 11.

* Contrato para ejecucton del Programa SACC para &l controi de solicitudes de informacién.

* Contrato de bibliotecaria para colaborar en la indizacién e ingreso de informacién en la base de
datos DESASTRES.

34 Participacion en situaciones de desastre

La asistencia del programa a situacicnes de desastre fue reducida debido a que los paises afectados
tenia la respuesta bajo control y no solicitaron mayor apoyo a la oficina de PED. La presencia de PED
en los desastres se muestra en el cuadro 3.
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Cuadro 3

DESASTRES NATURALES EN CENTRO AMERICA (junio 1992- enero 1994)
Y ACTUACION DEI. PROGRAMA DE PREPARATIVOS PARA DESASTRES

1Al [NIHITYY FECIA DESASTRE EYALUACION RESPUESTA REIAR NIVEL {001 TPED
Y8 (OSTA H/42 r L 3
PACIFICA
N (ONTA B0 | LY 4
ATIANTICA
'ON COSTA K794 | \ 1
ATLANTICA
(OR [OSTA 9,/93 1 x 1
ATIANTICA
HON {OSTA G/04 N 1
AFLANTICA
TN VAILE AGUAN t1/m4 I N i
R COSTA 12/93 1 \ 2
ATLANYICA
SUR
Desaslre T Tenmani 1 lnyndamanps
Mo T Concdinaoion 1 lacal N hacionat I lidernacional
Tnaduaeron - Respueste/Reliabiditacion + se tomd accidn - no se tomé accién

T.PED Tiempo en dias invertido por PED

Fuente: Oficina Subregional PED/OPS. 1994
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9/12 Nicaragua - TSUNAMI

Tsunami, originado por un temblor frente la costa pacifica, afectando dicha costa. Dafios sustanciales
en el area afectada (aproximadamente 100 personas fallecidas y 1500 casas destruidas} PED brindé
asesoria técnica vy ayudé en la biisqueda de fondos.

8/93 Nicaragua - INUNDACIONES

Inundaciones por fuerte lluvias en la zona atlantica norte. Un evento comin, pero daios relativamente
grandes. PED efectlio una evaluacién de dafios. La poblacién afectada fue de aproximadamente

300.000 personas; no se reportaron muertos ni hendos. Se produjeron dafios importantes en la
agricultura.

8/93 Costa Rica - INUNDACIONES
Inundaciones por la tormenta Bret. La Comisién Nacional de Emergencia tenia la respuesta bajo

control. No habian pérdidas humanas por evacuacién a tiempo {1 fallecido por un deshzamiento
menaor).

9/93 Costa Rica - INUNDACIONES

Nuevamente inundaciones en la rmisma zona, esta vez provocadas por la tormenta Gert.

9/93 Honduras - INUNDACIONES
La tormenta Gert causd inundaciones en el noreste del pais y agravé las inundaciones ya existente
por la tormenta Bret en el parte noroeste del pais. PED vigilé la emergencia desde la oficina en San

José en contacto con la OPS vy las autoridades en Honduras, asi como la ayuda en la blsqueda de
fondos.

11/93 Honduras - INUNDACIONES

Inundaciones rdpidas provocadas por lluvias y deslizamientos en la valie Aguan. Una emergencia muy
local con dafios puntuales en casas y acueductos rurales. Se reportaron un promedio de 200
personas desaparecidas y 11.000 resultaron afectadas. PED hizo una evaluacion de dafios

12/93 Costa Rica - INUNDACIONES

Inundaciones por lluvias extensas en |la costa atlantica sur y oeste. Danos en carreteras, puentes,
servicio de agua potable y letrinas. La OPS ofrecid asesoria en la rehabilitacién de pozos.

4. SITUACION FINANCIERA

Para los afios 1992 y 1993 se presupuestaron US$178.907 para los gastos de cooperacidn técnica.
La ejecucion fue de 99.93%.
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5. EL FUTURO

Temendo en cuenta la situacion politica actual de la Subregién que tiende a que las democracias se
consoliden a pesar de que subsisten importantes problemas sociales especialmente en los campos
de salud y educacién, y la situacién de desarrollo de los Programas Nacionales de Prevencién,
Mitigacién y Preparacién en Desastres, el futuro se basa en una serie de ajustes técnico politicos que
se pueden resumir en los siguientes tépicos:

5.1

5.2

5.3

5.4

El trabajo del asesor subregional y sus colaboradores estard mas enfocado a los campos de
Prevencion, Mitigacién, Preparacidon y Gerencia. Esto significa un giro paulatino de la labor
tradicional de asesoria general al de gerencia del Programa, Esto es posibie gracias al notable
adelanto técnico de los profesionales nacionales en cada pais en el campo de Administracién
de Salud para Casos de Desastre.

El trabajo de gerencia dard especial importancia a estos conceptos operacionales:

Mayor utilizacién de la experiencia de profesionales nacionales en el intercambic de
cooperacidn técnica entre paises.

Mayor uso de la informacién sobre la situacién de los programas nacionales y sus
posibilidades de cooperacién por medio del perfeccionamiente de las bases de datos
electrdnicas.

Mayor especializacidn de la cooperacién técnica especialmente en los campos de Manejo de
Suministros {SUMA), mitigacion a nivel de hospitales (aspectos estructurales y no
estructurales), desastres tecnoldgicos (preparativos para accidentes quimicos y radioldgicos),
manejo de documentacién e informacién (Centros de Documentacién), preparativos en
sistemas de provision de agua y sistemas de alcantarillade sanitario, preparativos
hospitalarios, cursos de especialidad y maestria.

Bidsqueda de recursos para aumentar las posibilidades de cooperacién técnica.

Responsabilidad de mantener y desarrollar la coordinacién con otras agencias y arganismos
subregionales, tales como PARLACEN, SICA, CEPREDENAC, Naciones Unidas y Parlamentos
a nivel nacional, Comunidad Europea, Coocperacion [tahana, ODFA/AID, Cruz Roja
Internacional, Médicos sin Fronteras y otros.

Se dara énfasis a la organizacion del Sector Salud en Prevencidn, Mitigacién y Preparativos.
El resuitado que se espera es que el sector reciba la capacitaci6n e informacién necesarias
que le permitan desarrollar su capacidad para reducir las pérdidas y dafos en la
infraestructura sanitaria.

El trabajo rutinario de cooperacién en las actividades de Preparativos de Salud a nivel nacional
serd una responsabilidad que asumiran las oficinas del Representante de OPS/OMS en cada
pais por medio de los puntos focales para desastres. Esto presupone una labor diaria
descentralizada, implica fa mejoria del contacto diario entre las autoridades y [a Organizacién,
significa la mayor flexibilidad posible en la programacién y realizacién de las actividades,
conlleva la discusion de los planes y presupuestos a nivel local, facilita la coordinacién con
otros programas de cooperacion de la OPS/OMS que se desarrollan en los diferentes paises.
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CONCLUSIONES

Todos ios paises de la subregién han continuado desarrollando los programas de preparativos de
salud para casos de desastre an el Sector Salud.

Los programas nacionales tienen responsables en todos los ministerios de salud, quienes
coordinan las actividades del sector en los programas de preparativos, prevencién, mitigacién y
atencidén de desastres. En dos paises estos responsables no han sido claramente definidos.

En todos los paises de la subregidn existen planes nacionales del sector salud, que hacen parte
de los planes generales del pais. Todos los paises han revisado v puesto al dia estos planes
durante el bienio, excepto en un caso

Desde el punto de vista técnico todos los paises han alcanzado cobertura nacional, especialmente
en lo referente a administracion de salud para casos de desastre, preparativos hospitalarios y
manejo de victimas numerosas.

Frente a la demanda de cooperacidn técnica, la oficina subregional ha desarrollado sistemas
administrativo-operacionales que permiten atender de manera oportuna las soficitudes de
cooperacidn. En este sentido la desconcentracién de las actividades de cooperacion de las
Representaciones en cada pais representa un hecho fundamental.

Todos los paises en el bienio confrontaron problemas por desastres naturales. En todos los casos
el Sector Salud demostrd un manejo profesional y oportuno de los aspectos de salud derivados
de estos desastres, demostrando que los principtos conceptuales y practicos de la administracion
para casos de desastre son bien conocidos

Actuaimente, el Centro de Documentacién de Desastres es el punto de referencia mas importante
de la Regién para obtener informacidn sobre desastres, pero su futuro inmediato esta vinculado
a un crecimiento o ampliacidn de servicios gque debe hacerse en un marco de cooperacion
multiagencial y con criterios multidisciplinarios. En América Latina y Caribe son ya multiples los
esfuerzos y ias expenencias nacionales o internacionales que convergen desde diferentes ambitos
profesionaies para avanzar en el terreno de la prevencidn, mitigacién o atencién de los desastres.
El apoyo de otras agencias de cooperacién o instituciones {ademés de la OPS) a este Centro
permitiria fortalecer una séhda politica de difusién técnica y cientifica en la Regién integrando
todos los aspectos o dreas relacionadas con los desastres.

El futuro de SUMA dependera de dos factores principales a) la aceptacion de la metodologia por
parte de las autoridades nacionales, b) la utilizacién sistematica de los recursos materiales y
humanos del pais para asegurar su funcionamiento. Obviamente todos conocemaos que se trata
de un proyecto de alta tecnologia, la cual, si se utiliza un enfoque Intersectorial adecuado estaria
disponible en cada territorio.

La responsabilidad de los programas rutinarios y generales de Preparativos de Salud para casos
de desastre pasara gradualmente a las oficinas de los Representantes de la OPS/OMS en cada
pais lo que permitird a la oficina subregional desarrollar y promover nuevas tendencias, ideas e
iniciativas que estardn enmarcadas en las siguientes lineas:

a. Implementar ef cambio paulatino de preparativos a la prevencién y mitigacion.

b. Lograr la cooperacién con otros niveles como parlamentarios y agencias especializadas, v,

¢ Desarroltar nuevas éreas como desastres tecnolégicos y desastres complejos.
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