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SISMOS La OMS afirma que
los hospitales mexicanos han
logrado avances desde 1985
para atender emergencias

Se ubican en zonas donde hay riesgo de desastres naturales

Vulnerables, mas de 500
nosocomios del pais

078.

Gobernaci6n asegura que en
2015 todos los centros de salud

serdn seguros y trabajaran al 100%

Liliana Alcdntara

liliana.alcantara@eluniversal .com.mx

n México, hay 525 hos-
pitales en condiciones
de vulnerabilidad por-
que se ubican en los 11
“estados de la Republi-
ca donde existe un alto riesgo de
que ocurran desastres naturales
como terremotos y fenémenos
hidrometeorolégicos.

Ante ello, el Sistema Nacional
de Protecci6én Civil de la Secreta-
ria de Gobernaci6én propuso para
2015 garantizar que todos los
centros de salud del pais sean se-
guros y puedan trabajar al 100%
de sucapacidad para atender ala
poblacién en cualquier situacion
de emergencia.

La Organizacion Mundial dela
Salud (OMS) consider6 a Méxi-
co como uno de los diez paises
que, a nivel mundial, ha logrado
avances en la seguridad de los
hospitales a raiz del terremoto de
1985. )

Hoy, en todo el pla-

neta, se celebra el Dia
Mundial de la Salud y
ante el incremento en
la incidencia de de-
sastres naturales, la
OMS decidi6 iniciar
una campana interna-
cional para garantizar
la atencién hospitala-
ria durante contin-
gencias. Dicha cam-
pania tiene el eslogan:
“Para salvar vidas
hagamos que los hos-
pitales sean seguros
en situaciones de
emergencia”.

Segin la OMS, en 2008, los
desastres naturales cobraron la
vida de 235 mil 816 personas. El
costo econdémico de las emer-
gencias generadas por inunda-
ciones, ciclones y terremotos en
ese afio fueron de 181 mil millo-
nes de délares, més del doble del
promedio anual entre los afios

2000 a 2007, que fue de 81 mil
millones de délares.

Al respecto, Margaret Chan,
directora general de la OMS, en
un informe que har4 piblico este
martes, sefiala que la tragedia de
una catastrofe o situacién de
emergencia grave se exacerba
cuando los servicios de salud
fallan,

“Cuando un hospital se de-
rrumba o sus funciones quedan
interrumpidas abruptamente, las
vidas que dependen de la aten-
cién de emergencia pueden per-
derse”, alert6, °

Indicé que cuando se produce
una emergencia o un desastre, la
mayoria de las vidas se pierden o
se salvan en los momentos inme-

diatos al suceso y “la gente cuen-
ta con que los hospitales y los es-
tablecimientos sanitarios res-
ponderan con la rapidez y efica-
cia necesarias”.

Enelinforme, la expertadesta-
c6 que en las situaciones de
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emergencia de grandes propor-
ciones, tales como las provoca-
das por terremotos e inundacio-
nes, algunos paises han llegado a
perder hasta 50% de la capaci-
dad hospitalaria, “justo cuando
mas se necesitan los servicios ca-
paces de salvar vidas”.

En México, ejemplifica el infor-
me de la OMS, el terremoto de
1985 cobrd la vida de 10 mil per-
sonas en la capital del pais, 5 hos-
pitales se derrumbaron y 22 su-
frieron graves dafios, lo que sig-
nificé una pérdida de 6 mil ca-
mas. Sé6lo en el Hospital Juirez
murieron 561 personas.

Ladirectora generaldela OMS
advirtié que el nimero de emer-
gencias y catéastrofes esta au-

mentando en todo el
mundo. “Esa tenden-
cia continuara a me-
dida que los procesos
de urbanizacién pro-
voquen hacinamien-
tos de poblacién en
lugares no seguros y
el klimaficd
haga que aumente la
frecuencia de los fe-
némenos climaticos
extremos”, destacéd

Chan.
Explicé que los dis-
. tintos tipos de emer-
gencias conllevan di-
ferentes tipos de le-
“stones, tales como
traurmnatismos por aplastamiento
en el caso de los terremotos, o hi-
potermia en el de las inundacio-
nes, y en su atencién se requiere
capacitacién y diversos suminis-
tros “que pueden preverse con

antelacién”, -

Destaco que para prevenir un
colapso en el sistema de salud a
causa de un desastre natural, se
debe garantizar que los hospita-
les sean seguros en su infraes-
tructura, que se pongan en mar-
cha sistemas de alerta anticipa-
da, que haya mecanismos de pro-
teccion del equipo y suministro
de insumos, que el personal esté
preparado para la atencién masi-
va de victimas y que se adopten
medidas para luchar contra las
infecciones.

En el informe que la OMS ela-
boré a prop6sito del Dia Mundial
de la Salud destaca la labor que
han realizado 10 paises para ga-
rantizar la seguridad y la aten-
cién en los centros de salud ante
la ocurrencia de desastres natu-
rales. Ellos son: Angola, Francia,

Tayikistdn, Nepal, India, México,
Haiti, Gaza, Israel y Somalia.

A México lo consideré “como
un firme promotor de la prepara-
cién ante emergencias en la re-
gi6n latinoamericana tras el te-
rremoto de 1985”. Destacé que
para avanzar en la materia, nues-
tro pais elaboré un Indice de Se-
guridad Hospitalaria —que des-
pués fue reformado por otros
paises— para evaluar la infraes-
tructura de los hospitales, las zo-
nas de riesgo donde se ubican y
tomar las medidas necesarias
para garantizar su operaciéon du-
rante las emergencias.

En Francia, por ejemplo, des-
taco la creacién de ur sistema de
alerta contralas olas de calor, que
funciona con 3 dias de anticipa-
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cién a la presentacién del fend-
meno, instalado a raiz de la onda
de calor que afectd durante 16
dias consecutivos a la poblacion
de ese pais y que provocé la
muerte a 15 mil personas. En Ne-
pal, por ejemplo, 60% de los edi-
ficios del Valle d& Katmandu po-
drian resultar gravemente dafia-
dos si se produjera un fuerte sis-
mo; ante esa perspectiva, el Hos-
pital de Patan adopté medidas
para reducir el riesgo de dafios y

realizd modificaciones en su in-
fraestructura.

El caso mexicano

Un reporte de la Secretaria de
Gobernacion sefiala que con la
aplicacion del Indice de Seguri-
dad Hospitalaria se pudo ubicar
que hay 525 hospitales que se
ubican en zonas de alto riesgo
sismico e hidrometeorologico.
Dichos centros de salud estidn
ubicados en los estados de Baja
California, Chiapas, Distrito Fe-
deral, Guerrero, Jalisco, Estado
de México, Michoacén, Oaxaca,
Puebla, Tamaulipas y Veracruz.

EL
DATO

Segin la
OMS, en
2008 los de-
sastres natura-
les cobraron la
vida de 235 mil
816 personas y
el costo econd-
mico fue de
181 mmdd
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FALTAN HOSPITALES PARA ENFRENTAR CONTINGENCIAS

A mas de 8 millones de personas en México, les toma una
hora o mas de tiempo llegar a un centro de salud, ante
una situacion de emergencia, para recibir auxilio médico

13&‘

078.

Urge ampliar servicio hospitalario .

120% de la poblacién me-
xicana que no tiene seguri-

dad social le toma una hora o
mas de tiempo llegar a un hos-
pital. Se trata de 8 millones 865
mil 280 personas que, ante una
situacién de emergencia, tienen
que recorrer grandes distancias
para poder recibir auxilio médi-
co y ser hospitalizados.

Deellos, a 101 mil 13 personas
les toma mds de 15 horas llegar
a un hospital. Estos mexicanos
viven en las comunidades mis
alejadas de los estados de Chia-
pas, Oaxaca, Guerrero, una par-
te de Chihuahua, Baja Califor-
nia y Baja California Sur.

Encontraste, 49.1% delapo-
blacién que vive principalmente
en el centro y norte del pafs tar-
da menos de 15 minutos en lle-
gar a un centro de salud de se-
gundo o tercer nivel, donde dis-
pone de servicios de hospitali-
zacién y de especialidades.

i &'\_’ r‘:
i g {H
e
o _‘_'.
'?ﬁ Je : g v
o
»

Estos datos son los que arro-
jan los mapas de geografia mé-
dica y los sistemas de informa-
cién de los servicios de salud
que elaboraron expertos del
Instituto Nacional de Salud Pua-
blica (INSP), con el propédsito
de facilitar la toma de decisio-
nes y ampliar la atencién en ca-
s0s de desastre y contingencias
por enfermedades.

Juan Eugenio Herndndez Avi-
la, director de Informacién y
Geografia Médica, explicéd que
desde hace ocho afios se elabo-
raron diversos indicadores para
saber qué tiempo tardan las
personas en llegar a los centros
de salud y dénde se concentrala
mayor demanda de servicios.

Sefialé que esta informacion
esta disponible para las autori-
dades sanitarias de todo el pais
a fin de que puedan afrontar de
una mejor manera la atencién
de epidemias, emergencias am-

bientales y ampliar la cobertura
hospitalaria.

Elespecialista agregé que con
base en la ubicacion de los cen-
tros de salud se han creado re-
des de atencién materna para
reducir los niveles de mortali-
dad que, segin la Secretaria de
Salud, es uno de los principales
problemas en el pafs.

El Consejo Nacional de Eva-
luacién de las Metas del Milenio
advirtié que México no podra
cumplir con su meta de reducir
a 22 muertes maternas por cada
100 mil alumbramientos para
2015. Enlaactualidad, latasade
mortalidad materna es de 62.4
mujeres por cada 100 mil naci-
mientos y el mayor porcentaje
de fallecimientos ocurren en
Chiapas, Guerrero, Oaxaca,
Puebla, Durango, Veracruz, Hi-
dalgo, Estado de México, San
Luis Potosi, Baja California, DF
y Querétaro. (Liliana Alcintara)
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