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VULNERABILIDAD SISMICA EN
HOSPITALES

EI Departamento de Inge­
nierfa Civil de nuestra Facul­

tad, una vez mas contribuye a

traves del proyecto "Analisis
de Vulnerabilidad y Preparati­
vos para Enfrentar Desastres
en Hospitales de Chile", a la

seguridad humana y econorni­
ca del pars, ya que dichos es­

tablecimientos son vitales para
la atencion que demanda fa

poblaclon luego de ocurrida

una emergecia.
EI objetivo del proyecto fue

detectar la vulnerabilidad aso­

ciada a sismos en estableci­
mientos hospitalarios chilenos

y generar planes de mitiga­
cion de la vulnerabilidad
sfsmica estructural y no es­

tructural del Sistema de Salud
Chileno.

Ruben Boroscheck, Maxi­
miliano Astroza y Claudio

Osorio, son los acaderntcos que

trabajan en este proyecto que
cuenta con financiamiento de

la Comunidad Economica Eu­

ropea, a traves de la Organiza­
cion Panamericana de la Sa­

Iud, OPS, constituye una in­

vestiqacion pionera a nivel

mundial, siendo sus resultados
a futuro, aplicados tanto a nivel

nacional como internacional.
Para desarrollarel proyecto

se seleccionaron 14 hospitales
ubicados entre Arica y Puerto

Montt, considerandose tres

aspectos
- Riesgo Sfsmico
- Nivel de Complejidad Hospi-

talaria
- Tipo de Construccion

Hospital de Antofagasta
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Copa de aguo antes del sismo

Los hospitales selecciona­
dos fueron:

• Arica

Hospital Juan Noe

• Antofagasta
Hospital Antofagasta

• Valparafso
Hospital Van Buren

• Vina del Mar

Hospital Gustavo Fricke

• Rancagua
Hospital Rancagua

• Guric6

Hospital Curlee

• Talca

Hospital Talca

• Chillan

Hospital Herminda a Martfn

• Concepci6n
Hospital Regional

• Temuco

Hospital temuco
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• Puerto Montt

Hospital Puerto Montt

• Region Metropolitana
Hospital S6tero del Rro

Hospital Asistencia
Publica

Hospital Neurocirugfa

SISMO DE
ANTOFAGASTA

La efectividad de la meto­

dologfa empleada quedo de
manifiesto en el terremoto de

Antofagasta del 30 de julio
de este afio, manifesto Ruben
Boroscheck. Dos semanas

antes de la ocurrencia del

sismo, en coordinacion con

el Departamento de Asuntos
de Emergencia y Catastro­
fes del Ministerio de Salud,
se realizo en dicho estable­

cimiento una evaluacion, de­
tectandose algunas deficien­
cias.

Esa evaluacion perrnitio
que un dia despues de ocu­

rrido el terremoto, se pudie­
sen establecer los procedi­
mientos de funcionamiento,
aunque limitado para el hos­

pital y recuperar rapidarnen­
te su operacion, reestable­
oiendose el servicio de agua
potable.

La importancia de este

proyecto radica en la bus­

queda y posteriores normas

de un nivel6ptimo en protec­
ci6n de la comunidad.



Ello, dado que un hospital
tiene caracterfsticas comple­
jas que 10 hacen ser mas
vulnerable a los sismos. En­
tre elias se pueden mencio­
nar: sistemas altamente ocu­

pados durantes las 24 horas

por pacientes, personal y vi­

sitas; gran nurnero de perso­
nas con limitaci6n de rnovi­

miento; gran cantidad de

equipos y elementos con

sustancias potencial men­

te peligrosas; superviven­
cia de personas asociados
a equipos; sistemas alta­
mente dependientes de ser­

vicios basicos como agua,
electricidad eliminaci6n
de desechos y comunicacio­
nes.

Ruben Boroscheck, reite­
r6, que considerando que las

perdidas econornlcas, fisicas

y los costos sociales en el
sector salud no son recupe­
rabies en el corto plazo, es­

pecialmente en el sector pu­
blico, y que el hospital tiene
dentro de sus objetivos sa­

tisfacer las necesidades ge­
neradas por una catastrofe,
se hacla imprescindible de­
sarrollar planes efectivos de

mitigaci6n.

Por ultimo, anunci6 el aca­

demico, que los resultados
finales y planes de acci6n del

proyecto seran entregados
al Ministerio de Salud el 7 de
enero proximo.

Copa de agua daiiada por el sismo
de julio de 1995
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