MINISTER10 DE AGRICULTURA
PROGRANMA RECUPERACION EMERGENCIA
VOLCAN HUDSON

ZECCIONES DEL MINISTERIO DzngGRICULTunABANTE LA
ERUPCION DEL VOLCAN HUDSON —*

Durante la emergencia se establecidé una estrecha coordinacién entre los
gervicios del agro:SAG, CONAF, INIA, INDAP en torno a la Seremi de Agricultura

Con log profesionales y técnicos ge abordaron una 8erie de acciones,
previamente definidas por el comité de emergencia, en digstintos frentes:

l1.- Evacuacié6én del_ ganado bovino y equino desde los gectores amagados a
otros no afectados.’
Los animales evacuados son los siguientes:
S9.999 bovinos
869 equinos
12.501 ovinos
(;?3.36§>total

‘Z?.— Distribucién de forraje para la alimentacién del ganado.
Se atendieron los sectores méds afectados,distribuyendo el producto
mientras se disponian vehiculos para evacuar los animales.De igual modo ,

gse abasteci6 con forraje algunos lugares menos dafiado, donde el ganado podia
permanecer con alimentacién suplementaria.

El forraje distribuide es el siguiente:
20.374 fardos de pasto.
756 ton. de pelletg de alfalfa
1,7 ton. de harina de pescado
147 ton. de concentrado
41 ton. de avena
22 ton. de coseta

<;3.— Se establecié un convenio entre ONEMI y SACOR para abrir un poder de
compra para ganado lanar.
MINAGRI distribuyé forraje para apoyar esta iniciativa y cooperd en 1la
retirada de animales

Los ovinos comercializados por SACOR son las siguientes:
Chile Chico 6.698

Pto. Ibafiez 980
Cerro Castillo 120
/Total 7.798y

Lg.— Se realizé a }ravéa de un disefio técnico elaborado por profesionales
del Ministerio, un{muestreo a logs animales, praderas, agua, cenizas y suelo con
el propésito de determinar niveles de elementos téxicos presentes)como con-
secuencia de los gases y materiales piropléasticos emitidog por “el volcan,
exadmenes destinados a conocer la situacién y principalmente a preveer
efectog futuros sobre la ganaderia.



QW‘A

Log resultados de 222 muestras (63 de sueros, 12 de orina, 14 de hueso, 40
de agua, 41 de forraje,44 de cenizas y 8 de =8guelo),indican que no hay
presencia de contaminacion por arsénico que representen riesgo alguno para
la poblacidén ganadera.

Se detectaron en los animales niveles de fluor que indican una contami-
nacién leve;no constituyendo riesgo para la salud del ganado ni tampoco su
consumo para la poblaciédn humana.

Este nivel de contaminacién en el ganado deberd tender a disminuir, como
consecuencla de la evacuacién de los animales de los predios mas afectados,
al suministro de forraje limpio y a las lluvias abundantes en la zona, lo
que unido al crecimiento primaveral, producird un efecto de dilucién.

5.~ Se efectu6 un (1rabajo r expertos del INIA,con la finalidad de
determinar los efectos del mater al volcd ico sobre los terrenos agricolas,

Los resgsultados de este andlisgis indican que las cenizas depositadas en
log Ncampos no tiene ningun efecto toxicoJEl material estudiado, por el
contrario, tiene algunos efectog fertilizantes, por cuanto es rico en potasio
y azufre, ademds contiene algo de nitrégeno y fésforo.

Se concluye que las praderas de alfalfa en algunas Areas no podran
prosperar si la ceniza no se incorpora al suelo, lo que s8significa tener que

arar para realizar nuevas siembras.En esos casos tendradn un suelo con mayor
fertilidad.

<§. Se elabor6 y se llevo a cabo una encuesta, tipo censoagropecuario.Egta

rubros mas afectados e intenciones productivas futuras.
Junto con lo anterior, se informé a los afectados’sobre los distintos

canales de comercializacién y precios de transaccién en feria para que los
pobladores tomaran sus proplas decisiones.

tiene como finalidad conocer con mayor exactitud las S:blaciones animales,



REPUBL ICA DE CHILE
MINISTERIO DE SALUD

SCCRETARIA RCGIONAL MINISTEHR AL
X1 REGION AYSEN DEL GENERAL
CARLOS IBANEZ DEL CAMPO

SECTOR SALUD XI REGION AYSEN

DIAGNOSTICO
N° N°
A) ESTRUCTURA: (ASISTENCIAL) CAMAS FUNC IONAR Q5
1. SENVIC IO DC JALUD ATSEN
- Hospital Reglonal Coyhaique (Tipo 2} 180 285
- Hospital Puerto Aysén (Tipo &) 61" 107
- Hospltal Chile Chico (Tipo 4) 29 31
- Haspital Cochrane (Tipo 4) 15 17
- Hospital Puerto Cisnes (Tipo 4) 6 17
2.- SECTOR MUNIC IPAL 1ZADO
- 2 Consultorios Generales Urbanos (Municipaliz,) 28
- 24 Postas de Salud Rural (7 Municipalidades) KR!

$

30 Estaciones Médico Rurales (7 Municlpalidades) -

- B8 Puestos de Socorro (Carabineros) ~

B) CONDICIONES PREVALENTES

1.-

3;"

4.-

Poblacién con muy baja densidad (0.7 Hbt, x Km2), sumamente
dispersa, con enorme dificultad para su acceso, recién emer-

glendo de proceso cultural de colonizacién.

Las condiciones geograficas y climatoidgicas determinan la
existencia de hébltat muy hetereogéneos, pero en general
con un medio anbienie inhdspllo, duro y [rio; pero basicamen

te incontaminado.

Ademds, nuestros Indicadores de Salud, especlalmente la Mortalidad
Infantil es levemente mas aita que -en el resto del pafs (19.88 por
mil nacldes vivos en 1990), su detallado andlisis determina altas
tasas de mortalidad Infantil en el Sector Municipalizado de la Aten-

cién Primaria. -

Las palologias prevalentes son las resplratorias, salud mental,

alcohoiismo, e hidatidosis.



5.~ Crisis acentuada de la atencién primaria municipalizada, basicamen-

te porque las Municipalidades de la Region son inadecuadas orgéani-
ca y estructuralmente, con insuficiente capacidad de gestién e Insu-
ficlente capacldad econdmica. ademAs de Ia Impneihilidad do enmpao

tir en la oblencién de una dotacién minima de profeslionales de la
salud,

Insuficlencia en la atencldn secundarla y terciaria (Hospital Regio-

nal de Coyhalque), que obliga a un tormentoso flujo de traslados

de paclentes a otras regiones del pafs,

REALTZACIONES

A) ACCLCS50 A LA SALUD:

2.-

Gratuidad tulal de 1a atencidén primaria a los beneliciarios,

Mejorfa de los sistemas de referencia y centros de referencia (des-

plazamiento de especialistas, etc.).
Diseminacion adecuada de los rechazos.
Mejorfa de los Servicios de Urgencia.

Fortaiecimiento de la alencion primaria, suplemenlando gaslos de
farmacia, apottando personal especlailista profeslonal y desarroilan-

do programas en las Cumunas Rurales Pobres con financlamlento del

Minlaterio dec Salud.

Avanzando en el programa de salud de la Concertacién, se ha incor-
porado el mejoramiento de la calidad misma de la atenclén, tanto
en la gestiéon, como a través de 8 proyectos especificos con financla

miento aprobado por AID,
L

Flnalmente, en la actualldad, estamos abocados al proceso de poner
término a los Convenios de Traspaso de los Establecimicnlos de Sa-
lud de la Regidén a las Municipalida-des, que eslimamos concrelar
on loe prbéilmos meses y con ello Jdar un fucile hupulau a la aleit~
clén primaria en toda la Regién, muy especialmente en nuestro Sec-

-

tor Rural.



B) CAPACIDAD RESOLUTIVA:

2,-

$o~

6.‘

Sostenida capacitacion al persomal en los diversos niveles de aten-

clén {Hospitales y Postas).

Renovacion de Servicios Generales (Lavanderfa, Esterilizacidén, Ali-
mentacién y Central Térmica), en el Hospital de Coyhaique, por
M$ 205.100, este aiio,

Apoyo al Hospital de Coyhalque en equipamiento médico por M$97,229,

esle ano.

Se encuenlran actualmente en centros médicos califlcados, 8 prolesio-
nales médicos, realizando.especializacién de postgrado, que comenza-~

rdn a retornar a la Regldn desde Abril de 1992, en adelante,

Estan en ejecucidn proyectos de inversiéon con financiamlento FHNOR-
BID, por M$ 500,000, que incluye normalizaclones y equlpamiento
de los Hospitales de Aysén, Chile Chico, Cochrane y Cisnes; cons-
truccién de Postas de Salud Rural en Puerto Raudl Marin Balmaceda,
Tortel y Villa O'Higgins; reposicién de Postas de Salud Rural en
villa Maninhuales, Muerto Ibanez; construcclon de un Consultorlo Ur-
bano en Coyhaique; y construccion de la Casa de la Madre Campe-

slna en la misma localidad.

Implementacion y renovaclén del sistema de radincomunlcaclén  de

todas las Postas de Salud Rural con los Hospitales de la Region,

MEDIO AMBIENTE:

1.~

20"'

30-

Acclones y programas en ejecucion, tendientes a manlener un medio

amblenle libre de contaminacion.

Permanente moniloreo de, mariscos filtradores en todo el Litoral de

la Regién, tendientes a controlar el fendmeno de "Marea Roja".

Monitoreo de parametros de medio ambiente y muestreo bleidglco, en

las localidades afecladas por la reciente erupcion del Volcdn Hudson

4.- Programa Control Hidatidosis con S,A.G,

.-



D) PARTICIPACION E INTEGRACION:

1.~ Organl2acién del Consejo Consultivo Regional de Salud y de (6) seis

Slstemas Locales de Salud, que posibilitan la amplia particlpacién

de la comunidad en el quehacer de salud.

Dosarrnllo Jde wii vasty Piuyrdina de capacitacion dirigido a la Co-
munidad, promoviendo y difundiendo la estrategia de atencidén pri-

marla y el autocuidado.

Se desarrollan por primera vez acciones Inlegradas con la comuni-
dad, a través de programas especificos, tales como: Centro de la
Adolescenle Embarazada (Convenio cen Cruz Roja), Atenciéon Freferen-
te al Desnutrido y Nifo en Riesgo Biomédico, a través de Convenio
con el Hogar Madre "Eleonora Giorgi' en Puerto Aysén; con la Muni-
cipalidad de Cisnes, Convenio Casa de ia Mujer del Litoral. Ademds,
se encuentra en desarrolln el primer Proyeclo con las ONG, con fon-
dos AID, Serviclo Salud Aysén -FUNDA: "Desarrollo de Actitudes vy
Valores para enfrentar los Problemas de Salud Mental", y se ha pre-
sentadn un segundo proyecto para 1992 de CENPROS: "Educacién Sa-
nitaria y Alimentaria para mujeres de la Poblaciéon y Ampllaclén

Bernardo O'Higgins",

SOLUCIONES

A) CORTO PLAZO:

B)

1,

Implementacion de l.aboratorio de Amblente del Serviclo Salud Aysén

(Muestreo Volcdn lludson y otros).

COW{H,Q"GY lraﬁpﬁéo dc Estcbteclunicnt’f_)d U Arern g ?Lpnnr_nla Munict=

palizada, al Servicio de Salud Aysén.

Financiar con (andos ‘de Emergencia los gastns en equipo, insumos,
medicamentos y toma de muestras, efectuadas por el Serviclo de Sa-

fud Aysén, con motivo de la erupcién_ del Volcdn (M$ 20.046),
Inicio urgente de Construccidan del Consultorio Urbann Coyhaique.

Reforzamiento cen_tercer Médico en Servicio de Urgencia del Hospital

de Coyhaique,

MEDIANO Y LARGO PLAZO:

1.-

Normalizacidon y Ampliacion del Hospital Regional de Coyhaique, que

permita su transferencla en centro resolutivo de referencias regiona-



60"

les, tendiendo deflinitivaments haria una adocuada

(Sectorial),

autoauficiencia

Conslrucciéon de 2° Consultorio Urbano de Coyhaique y de un Consul-
torlo Urbano en Puerto Aysén, para resolver delinitivamente la aten-

cion primaria urbana de estas 2 ciudades (FNDR).

Camplatar la reposicién y crecacldédn de Mustas Je 3alud Rural en la

Regién (FNDR),

Adquisicion de medios de transporte para derlvaciones de urgencla
y desplazamiento de Rondas Médicas, tanto maritlmos, lacustres vy
aéreos, asi como reforzamiento y reposicidbn de ios medios de trans-

porte lerrestire,

Construccién, Equipamiento e impiementacién con dotacién de perso-

nal de un Centro Asistencial, orientado preferentemente a la aten-
cién cerrada y abierta de paclentes con patologias cronicas (Siquia-

tria, Traumatuluyia, Owvi laufa, THC, eic,),

Estudio y creacion de una planta de personal orgdnica de todos los
Establecimientos del Servicio de Salud Aysén, que permila un ade-

cuado desarrollo de las estrategias regionales de salud,

Creacion de estimulos necesarios para incentivar la llegada de pro-
fesionales de salud a la Regién y para su adecuada distribucién

dentro de eclla.

ERREAAARARBAEBRRIERDS



EMERGENCIA VOLCAN HUDSON

. Lo,
La Emergencia iniciad 08-08-91/ con la erupcién del Volcdn Hudson,

encontré ocasionalfiente a |3 —Rmida Madica (Médicn, Enfarmera, Matrena
)

etc.), en la localidad de Puerlo Ibafiez, trasladdndose de inmediato

a la localidad de Villa Cerro Castillo, la mds cercana al volcdn, lo

que posibilito que el Auxiliar Paramédico de dicha Posta saliera de
inmediato a socorrer a las famllias mds cercanas al vealcdn. Sin duda

fue el primer servicio pdblico en llegar a la zona afectada.

£l Seremi se integra la misma tarde del 08_08.91, al Comité Regional
de Emergencia, coordinande con el Gobierno Regional toda la atencién
médica del sector. Algunos dias después, serd designado Vicepresidente

Ejecutiva del Comité de Emergencia.

Desde ese mismo dia, se coordina la labor con la Unidad de Emergencia
del Ministerio de Salud, recibiendo de inmediato todo el apoyo necesa~
rio, El personmal del Servicio de Salud, de los Establecimientos Hospita-
larios y de las Postas de Salud Rural, desarrollan una sacrificada y

excelente labor profesional.

Se dispone de una serie de medidas tendientes a paliar el efecto de

la erupcion, especialmerite en los funcionarios de Chile Chico:

a) Rotacion de funcionarios.

b) Cancelacion de horas extraordinarias como producto de la vigilia

dcl estadn de cmergencia, .

c) Aporte de un Subsidio de Caldstrafe por un monto de $ 10.000 para

cada afiliado,

d) Se les proporciond antiparras y mascarillas para la proteccion del

polvo en suspensidn,

e) Se les proveerd de nuevos uniformes para su recambin,

f) Alencidn y seguimiento de las familias y jovenes que se lrasladaron

a Coyhaique.

g) Como producto de una Campafia a nivel de nuestro Servicio en la
ciudad de Coyhaique, se obtuvo una canasta famillar para cada nd-

cleo social.
h) Aporte de 2 m3. de lefa por cada grupo lamiliar.

i) Entrega de 5 metros de polietileno a cada familia, con el objelo de

cubrir las ventanas de los donicilios de los funclonarios.



5.~ Oebe destacarse que en Vilta Cerra Castillo se pr

odujo un brote de Gas-

troenteritis entre los dias 13 y 16 de Aqosto en nohladnrec rravenientoc

del Interior, S fermarg 5 i A i
» 2e enfermaron 39 personas, adultos y ninos; ninguna de¢

ellas padecidé el cuadro por mds de 24 horas. Todos los casos se trata-

ron, solamente con medidas dietéticas,

6.- Las muestras y andlisls del medio ambiente se efectuaron con la colabo-

racion de la Universidad de La Frontera, el Laboratorio de Fislca Nu-
clear de la U. de Chlle, el Depto. de Salud Ocupacional del Instituto
de Salud Publica, del Laboratorio Quimico Sanitario de U. Carlns Lato-

rre O., y del Dr, Alberto Villa del INTA. Sus resultados demoslraron

bdsicamente lo siguiente:

AIRE :

- Bl particulado en suspensidon se compone de parliculas de grueso la-
mafio (8 a 15 micrones}), lo que los hacen bdsicamente no respirables,

- | A8 nar‘tr(-n'—‘\ﬁ tionan «n alts contanida do Giliee (EIOZ‘), Supct ivr al

60%. lo que ocasiona micralesinnes en las mucecac respiratoriac

conjuntival,
- La cantidad de polvo en suspensién supera notoriamente los maximos
permitidos en este tipo de eventons; en Chile Chico llega ocasional-

mente de 9 a 10 veces los valores normales.

- El polvo es basicamente "reciclable', especialmenle cuando hay vien-

lo.

- €1 andlisis de las particulas determind la existencia de Silicio, Hie-
reo, Manganeso y otros ollpoelementos; las cantidades de Fldor fueron

todas inferiores a la norma,
AGUA:;

En el miltiple muestreo efectuado al gua potable de Chile Chico, se
encontrd un ligero aumento de la acidez, de la dureza calcica y un
significativo aumento del nivel de turbiedad. Las delermlnaciones de
Fluor en agua fueron todas inferiores al Iimite méximo permisible (1,5
ppm), y se encontraron cantidades despreciables de arsénico, que no

tienen ningun efecto sobre la salud,

Se concluye que el agua potable da plena seguridad a la poblacion,

MUESTRAS BIOLOGICAS:

Se tomaron aleatoriamenle algunas muesliras de sangre y crina en la

poblaciéon expuesta en Chile Chico.

U

————
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a)

b)

El
de
de

ORINA;

» v 2 ’

Determinacion de Fldor, el 20-08-91, se encontraron niveles de excre
2 . ~ o . ’
clon ligeramente superiores a lo normat, que no representan ningun
peligro para las personas, Estas personas fueron remuestradas a

la semana siguiente, observdndose una disminucién de los valores

encontrados anteriormente.

SANGRE ;

Determlinaciones de Flior efectuadas la Ultima semana de Agosto de
1981, Valares encontrados superiores a lo normal, pero sin significa-

cion clinica para las personas,

Ministerio de Salnud dicepiian =l roferzamionte de la dotaelén médica
Chile Chico, de 2 a 3 Medicos (Generales de 2Zona y la permanencla

olro Médico General de Zona en Puerto lbdiez.

8.- Se anexa "Cuadro Sindptico Presupuestario Situacion Volcan Hudson de
la Regidn'", presentado a MIDEPLAN.

R. JORGE L. MONTECINOS 50TO
RETARIO REGIONAL MINISTERIAL SALUD
X| REGION AYSEN

‘



JADRO SINOPTICO SITUACION VOLCAMN HUDSON - X! REGION PRESUPUZESTAR 10

MILES DE PESOS l

1S YEHICULOS PARA EL TRASLADO DE PASAJEROS Y CAMILLA

' LUGD
PECTOR >4 i1 9 91 1992 TIPO DE OBSERVAC IONES
POSTERIORI g yANCTAMIE '
EXERGENCYA RECONST. NTO
! f t | ! ,
DOUISICION INSUMOS (EQUIPOS, MEDICAMENTOS, ETC.) i :7.786 ; : { [ FONDOS DE EMERGENCIA | CON FINANCTAMIENT
|
OMA DE MUESTRAS (INSUMOS Y TRANSFORTES) | =z2.260 | | 9.082 | 2.088 |sEcTORIAL | .
szt SIN F
| | | ! | | i INANCIAMIENTO
FOSICION PCSTA DE SALUD PUERTO IBANEZ E { 34.000 : : EFNDR - BID | coN FINANCIAMIENTS
£POSICICN POSTA DE SALUD CERRO CASTILLO : } } 36.380 I { FNDR - BID | SIN FINANCIANEE TG
|
CPASICION POSTA DE SALUD PUERTO CRISTAL i ; : { 36.380 ;FNDR - BID | stn FINanCIAMIESTO
. ! |
:203ICICN POSTA DE SALUD PUERTO GUADAL i } { J| 38156 ’lrl\-m? _ BID | SIN FINANCIAMLENTS
I
ZPOSICION POSTA DE SALUL MALLIN GRANDE { : s { 40.060 =FNDR -~ BID | SIN FINANCIAMIERTO
I
{PLIACION POSTA DE SALUD MURTA If } : : 12.000 ;FNDR - BID | sIn FINanczamMIEITO
' ry
fPLIACION FOSTA DE SALUD RIC TRANCUILO { l I E 14.000 }FNDR - BID | ST FINANCLAMIETTO
R f] ‘
JRMALIZACION E IMPLEMENTACION HOSPITAL CHILE CHICO i ! 20.020 ; 26.912 Il :FNDR - BID | CON FINANGIAMIENTC
l A
INCO EQUIPOS DE RADIOTRANSMISORES = I % 5.000 = ! FNDR - BID | SIN FINANC-AMIEMTO
t \ .
; |
{ i } 24.000 ! iIx-'mm - BID | SIN FINANC-AMIENTO
| 5T :
I | l [ | |
| l [ f | |
l . | r ! |
| I | I [ [
| I | | I i
I ! | | ! |
[ i ! | [ |
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