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roedrama Naclonnl! de Preparatives de Salud para casogs de
se encuentran formando warte de los Programas dJde
S iod Nacional del Feuader, Todos los Ministerios del Fslado
puseern ana Direccidn Nacicnal que 1leva el nombre de Dirececidn de
Planeasmiento de la Seguridad para el Desarrollo.

Esta Direccidn se encuentra a nivel de Asesoria del Despacho del
Sr. Ministro de Salud Publica v es normativa teniendo como base
ieves vy reglamentos nacionales que le proporcionan un  marco
Juridico bien establecideo v alto coordinando estrechamente con e)
' o do de Seearidad Nacionnl el cual esta presidide por el Sr.
tdenle de la Repaiblica.




Fata Direcocidn fue creada en e} afo de 1.982 funcionando en su scno
e} Programa de Preparativos para Desastres, el cual fue establecido
afos atras en la Dircceidn Nacional de Epidemiologia del MSP ¥
formande parte del sistema de trabajo de la Direccidn Nacional de
Nefensa Civil,

Tl ohjetivo bAsico es el de preparar a todas las Instituciones del
sector 8aliud a responder en situaciones de emergencia con el fin de
mantener la Seguridad de la Poblacidn Ecuatoriana ante Desastres
Natlurales, Tecnolégicos, Quimicos, Epidemiolégicos, de Violencia
Social ¥ Comunitarios. La Direccidn de Planeamiento de la Seguridad
depende del Despacho del Sr. Ministro coordinando con la Direccidn
General de Salud y con las distintas Direccicnes Nacionales.

Fyiste nn Comité Nacional de Salud en Emergencias (CONASAE) el cual
estd lormado por los representantes de las Instituciones de Salud
del Pais, presididos por el Director General de Salud subrogandole
+) Directosr de Planeamiento de la Seguridad en su ausencia.

Cila una de las provinclas posee un CONASAE Provincial, el cual

:tA presidido por el Director Provincial de Salud y se reune, en
condicioncs gne ameriten la prevencidon o manejo de un Desastre
Provincial.

Tula Dirvecceidn hace presencia a nivel Nacional a través de los
Jefas Provinciales de Servicios Hospitalarios, todos los cuales
astdan preparados para desarrollar provincialmente los Programas de
Preparabtivoes para Desastres, los cuales se ejecutan llegado el
momento de la accidén. Cada una de las provincias a través del
CONASAT Provincial realiza analisis de vulnerabilidad en su area ¥
prevara el programa respectivo,

A nivel Nacional esta Direccidén cuenta con 2 profesionales el uno
Médico gquien estda haclendo el Curso del Instituto de Altos Estudios
Nacionaies v el otro es un Ecconomista quien tiene 12 afos de
ejercicio dentro del Ministerio de Salud, ademas de mi persona con
=1 cargo de Director Nacional.

El Presupuesto Operacional ha sido financiado a través del Despacho
del Sr, Ministro v se¢ espera contar con fondos propios este afo.

El Programa del SUMA se lo ha hecho conocer a través de Cursos
Nacionales para personal inmerso en el Programa de Manecjo de
Medicamenics e Insumos Médicos, habiéndose preparado también
pversonal de Defensa Civil v de organismos bAsicos como Cruz Roja.

ElL ano 1.994 tuve la satisfaccion de enviar tres Jefes de Servicios
Hospitalarios Provinciales de Zamora, Loja y El Oro a un Curso de
SUMA que organizé la Direccidn de Defensa Civil del Perd en la
ciudad de Piura.
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as Planes Existentes son:

- El Plan Nacional de Salud en Emergencias, los Planes ante
Hipdtesis (e Desastres Naturales, los Planes Provinciales vy
hemos enunciado la preparacidn de 1a Comunidad ante sus
Desastres Locales a través de los Equipos de Salud que manejan
1os Sistemas Locales de Salurd v las Areas de Salud que son
Areas Hosapitalarias,

Tl Pais cuenia para el efecto con un sistema de regionalizacion
encontrandose sectorizado en Areas de Salud con sus Unidades ¥
personal respectivo,

Fxiste ONGs que trabajan en distintas facetas del Programa de
Prevencidn de Desastres pero que no estdn ligados arménicamente a
esta Direccidén, trabajando independientemente, creyendo gqgue por
coardinarse van a perder derechos de aubtonomia e independencia.
Te indudable gque el Tema de Prevencidén de Desastres, Emergencias ¥y
~alamidades trae consigo muchos adeptos perc guardan su libertad de
g idn, e oasl como n nivel educaltive se desarrollan componentes
cseolares, colegiales e institucicnales gue tratan sobre Prevenciodn
= Situzciones de Emerdencias.

21 REDUCCION Y MITIGACION DE DESASTRES

Fl Fecuador dispene desde ol afic 1.981 de un Plan XNacional de
Tmerdencias del Ministerio de Salud Publica v entidades del Sector,
7 cual tiene como objetivo general, el Organizar los Servicios de
Salud pars qgue estén en condiciones de actuar con eficiencia en
cawes de devastres., w

Objetivos FEspeciflcos la atencidén oportuna de las personas
aferctadas en e1 desastre, evitar la propagacidén de enfermedades
Lrangsmislibles, disposicidn suficiente de medicamentos y alimentcocs
»abre tode para grupos vulnerabhles, c¢apacitacidén de personal vy
disponer de un sistema administrativo adecuado para situaciones de
crnerdencina,

Dispone tres fases: Prevencidén, atencidn ¥y rehabilitacidn de la
“mergencia.

“e establece el CONASAY como Comité Nacional de Emergencias como
Organismo Ceoordinador v Asesor.
oo osu o ordanizacidn interviene los Directivos de todas las
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stitivcianes cue hacen salud v ocs presidido este Comité por el
Dircctor General de Salud como Representante Técnico del Ministerio
de Saiud Piblica, continuando en linea de mande el Director de
Mhaveamlert o de la Seguridad existe un nivel provincial, estando
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presidide pov ol Director Provincial de Salud y gqulien lleva a carsgo

o presramas Jde Preparatives para Desastres es el Jefe del
Dopas tamento de Servicioes Hospitalarios Provinciales , como el
Feuandor 1iene 21 Provincglas existen 21 Jefes provinciales de
Servicios de Salud,

Ademas de acuerde # lns circunstancias funcicna un CONASAE a nivel
cantanal on sy respectiveo Hospital Cantonal.,

Fste Comité también funciona a nivel parroguial si  hubiese
neeesidad de activarlo.

Cada una de las ilnetituciones gue conforman el CONASAE Nacional
desari;ollan actividades especificas que se encuentran dispuesias en
ewte Tlarn.

Ve existien digposiciones de caracter administrativoe y
“=tico.

o+l ano 1.989 mediante Reg. Cfic. No. 236 ge implantd el
slemento General del Comité Nacional de Salud para Emergencias y
oo 1o actualidad, se estd programandoe la actualizacidn del Plan
sefanal v su Reglamento mediante reuniones de trabajo en las
judades de Quito ¥ Guavaquil gue tienen apoyo de OPS a través del
Pragrama PED.

El Fcuador se encuentra al moewmento regionalizado en toda su
geografia existiendo provincias y Areas de Salud que estan legrando
st ralativa autonomia de gestidn,.

lLosw diferentes Hospitales Nacionales de alta complejidad,
provinciales ¥y cantonales poseen Planes de Emergencia para ponerlos
en practica en situaciones de Desastres,

Las ciudades grandes poseen Planes de Emergencia ante diversas
Hipdtesis de Desastres Naturales.

Se han enunciade Desastres Tecnoldégicos y tuve oportunidad de
nresentar en el seno del Parlamento Andino 2 Hipétesis de Desastres
Teonoldgicos gue fueron: Bl Desastre Aviatorio del Aeropuerto de la
ciudad «de Quito ¥ ¢l problema de Desastre en el Terminal de
Preductos Limpioas del Beaterio al cual accede los poliductos de
gases ¥ las estaciones de combustibles para la ciudad de Quito y el
Narte del Pals.

Los Planes de Saneamiento Bdsico y provisidn de agua esldn a cargo
der 12 Subsecretaria de Saneamienlo Ambiental que funciona en la

aclualidad en el Ministerio de Desarrollo Urbano y Vivienda entidad
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que promueve la construceiodon y la seguridad de estos servicios para
gue o ian su objelive de beneficio comunitario.

' Droanizacidn loca’ para  Situaciones de IEmergencla con  la
palbicipacidn de los STLOS estd programada para trabajarse dentro

de? fectour Salud con las Arcas de Salud aprovechando ¢l Equipoe de
Satiad,

Actualmente algunas ONGs desarrollan programas de Prevencién de
Necactiees Locales en algunas comunidades.

la Divececidn Nacional de Defensa Civil desarrollé una lista de
Tipdrraie de Desastres Naturales en cuyo proceso ha trabajado el
Mini<terio de Salud er su Area especifica estas hipdtesis son las
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- Trupcidn Volcédnica del Guagua Pichincha

- Trupseidn del Veledn Cotopaxi;

- Propeién del Volcdr Tungurahua;
Terremeto en la ciudad de Quito:
terremetc en la ciudad de Guayaqguil;

- Terremoto en Esmeraldas, Manabi, Guavas, El Orc y Galapagos;

- Inundaciones, dafics de viviendas de vias vy de puentes;

- Neslizamientos de Tierra;

- rupcicones de otros Volcanes, ctc.

?

P? Sistema de Defensa Civil ha contemplado la prevencidn la
atencidén del impactoe vy la rehabilitacidn en todos los aspectos,
de=urrollando sub-programas especificos de parte de todos y cada
una de log Ministerios del estado.

Fs corveniente indicar que el manejo del provecto de riesgo del
gran Terremoto de Quite, tuvo un desarrollo singular debido a que
se trahajé con una serie de grupos de trabajo compuesto por
Autoridades Internacionales en Geologia, Sismélogos Ingenieros de
suelc, Tngeniercs Estructurales ¥y Planificaderes de Ecuador,
Canadd, Francia, Japén, EE.UU quienes estimaron las magnitudes de
futuros terremotos que afectaran la ciudad de Quito el nivel de 1la

gran sacudida v el dafio en los edificios de Quito y en su
infraestructura.

Bl Comité Directive lo cvonformaron Profesionales de la Escuela
Politéenica Naclional el Dr. BRYAN TUCKER como Coordinador de
GEOHAZARDS INTERNATIONAL USA, El Municipio de Quito, ORSTOM Y OYO
TP LTICN JAPAN.

Un grupe de trabajo local un grupo de Comité Técnico Asesor, un
Comité de Asesoria Social v Fcondmica y participantes de mane jo de
riregn del tetremoto.
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e veseptaton fres objietivos que fueron:
»ar el corocimiento de un Gran Terremcte cn Quito.

?) Toovrnt e 1= concientlizacién dentro del Fecuador e
Trternncionalirente del riesge de cste Terremoto.

A Dicefiar programas de sustentacidn local para el manejo de
riccwe del Terremoto,

Al 1egrar estos Ohjetives se dividid el preyecto en Tres Fases:
PRTIMFRA FASTK

i Tuture Tercemcto ¥ sus efectes en Quito.

:
SECTTNDA TASE

2 Ty 'e er la vida de Qui

te ol mes qgque siguid al

1to t
»romoto, esta descripeldn fue hecha en términes reailes.

™ .

o Pin s Tmente PDrimerns Fases, se colabeoraron
un  grupo de Especialistas

i
woracicnales v Eouatorianes para ol manejo de esle rmiesgo.

cecvimendac lones
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Ten Fenroialistas concluyeron gue la sacudida dependeria de Tres

Fartorea:

- Nee Y magnitud del Terremoto)

- e Ya distancia de generacidn y de las
- Mfocdiciores del suelo de Quito.

%' 7 Terremoto se originaba en la Costa en la zona de la
Subdue"dn oa 200 kms. al Ceste de Quite su magnitud serda de 8.4
1t ¢! intericr al Oriente de Quito a uncs 80 Kms. su magnitud sera
de 7.3 v =1 o] Terremoto era local en el Norte de Quito su magnitud

-

sord de B85,

Dependeria de las condiciones del suelo de deslizamiento, suelo
hlande, suelo rigide, condiciones de edificaciones distintas en su
resistencia como estructuras reforzadas con hierro, otras con adobe
snlamente, daffios de infraestructuras, sistemas de agua, energia
eléctiricn, alcantarillado, vias, teléfonos, etc¢. se tomé en cuenta
los dafics sufridos por el Terremoto de Marzo de 1.987 a 80 Kms. al
eate de Quito .y de 6.9 de magnitud.

Rasandose en 1a historia se describid los terremotos gue Quito
soportd en 1,756, en 1.797, en 1.859 v 1.868.

Frn paltabras sencillas se describidé el impacto del remezdédn que se
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ivicia débilmente v luege se transforma en una muy fuerte sacudida
s detalla los detalles a nivel de hogares en la calle y el dahos
del Terremeoto en la ciudad.

Luegn se describe un mes después del Terremoto.

Ta escenificacidn de este evento se la hace inicialmente con
detalle pormenorizade una hora después, el primer dia, 2 dias
después una semana y un mes después,

Fs un buen trabajc que ha alertado <on criterio técnico a las
Autoridades sobre los problemas gque generara este gran Terremoto.

T.as actividades se reducen deo vulnerabilidad 1la infraestructura
hospitalaria ante Desastres Naturales es limitada debiendo
desarrollarse mds, Se ha hecho la sugerencia de lograr la
colaboraiidn de un Ing. Esiructural en el seno de nuestra Direccidn
para «que  se  encargue con propiedad del desarrolloc de esta
invest igacidrn,

TI7 DESARROLLO DE RECURSOS HUMANOS

=1 Ministerio Jde Salud a través de esla Direccién mantuvo cursos
sobhre  preparatives de Salud para Situaciones dc  Desastres
inst tucionalmente en Tas diferentes provincias del Pais
necewilandose realizar cursos de actualizacidn debido a que quienes
reciblieron esta capacitaclidan.

Tl Plan Nacional de Preparativos para Desaslres en el Sector Salud
mantiene un enfogue integral para lograr accilones coordinadas
interinstitucional e intersectorialmente, lo que cvonviene programas
son curses de actualizacidn en los cuales intervengan como
participantes activos todos los representantes institucionales para
gque lodgren hablar un solo idioma en esta area.

l.as Facultades de Medicina desarrollan curscs motivadores faltando
aun incluirlos en las materias de pre-grado, existen también en el
curso de la Escuela de Salud Publica y se estd preparando un
programa de cursc de post-grado de Médico Emergencidlogo. Es
deseable que en otras Facultades =e reallcen cursos sobre
preparativos para Desastres para lograr la prevencidén en todos los
Ambilos del guehacer profesional a gue llegara el alumno actual.

Fs ceonveniente dadas las circunstancias actuales considerar las
hipétesis de desastres en cinco bloques que pucde ser una
recomendacién delicada al grupo dadas las circunstancias actuales
que vive nuestro mundo ellos serian:



- Hipoéteslis por Desastres Naturales

- Hipotesis por Desastres Tecnoldgicos

- Hipdtesis por Desaslres Quimicos

- Hipdtesis por Desastres Epidemioldgicos e

- Hipdlesis por Desastres Locales de Comunidades Rurales y de
Areas Marginales de las grandes ciudades.

Conviene también preparar equipos de salud capaces de trabajar en
escenarios de desastres, en labores de rescale, ¥y personal superior
gue trabajaria a nivel de plana mayor para planificar y ejecutar
con rapidez las labores de atencidn segun las circunstancias, todo
ello aparte de los equipos hospilalarios que estarian prestos a la
atencidén inmediata.

=1 Ministerio de Salud Publica del Ecuador esta empefiado en mejorar
la atencidn prehospitalaria mediante redes de trabajo en terreno y
mejorar a un nivel optime el sistema de emergencia del pals.

Muchas ideas pugnan por incluirse en este informe pero me limito
porgue su contenido debe ser corte vy conciso.

-

Adgiraderco su Atencidn. Quito, Mayvo 26 de 1.995

Dr Josd Vicente Cedefio
COORDINADOR DT ECUADOR



