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En estos años, el aumento poblacional, las migraciones, la 
degradación ambiental, el calentamiento global, el estilo y 
las condiciones de vida de los países con menores ingresos 
económicos contribuyen al aumento de la vulnerabilidad 
ante los fenómenos naturales en distinto lugares del 
planeta1.

Ello ha incrementado el número de personas vulnerables y 
en situaciones de riesgo, la pérdida de vidas humanas, la 
destrucción de viviendas y de infraestructura social 
(establecimientos de salud, escuelas) y económica (sector 
agrícola, producción, transporte, entre otros), que ocasionan 
retraso en el desarrollo social, económico y cultural, además 
de repercutir en la calidad de vida y la salud de las 
poblaciones.

En el Perú, entre marzo y abril de 2017 se registraron intensas 
lluvias en varios departamentos del Norte del país , que 
originó la activación de quebradas y desbordes de ríos. Esto 
cual afectó áreas de cultivo, vías de comunicaciones, 
viviendas, además de causar inundaciones principalmente 
de extensas zonas periurbanas.

De acuerdo a la Presidencia del Consejo de Ministros2, el 
balance de la situación señalaba que 874 distritos fueron 
declarados en emergencia. Lamentablemente, fallecieron 
113 personas, con más de 184 000 damni�cados y 1 millón 
de afectados.

La decisión fue dar una respuesta inmediata a la emergencia 
y desarrollar las bases para la rehabilitación, con los objetivos 
de salvar vidas y evacuar a la población; atender las 
necesidades mínimas de los damni�cados y  afectados, 
consiguiendo las condiciones básicas para la  posterior fase 
de reconstrucción. Asimismo, se decidio rehabilitar, reponer, 
reconstruir y construir infraestructura de  uso público de 
calidad en las zonas afectadas, con un enfoque de 
prevención.

La respuesta se basó en dos ejes centrales. De un lado, la 
presencia activa de representantes del Poder Ejecutivo 
Nacional sumándose al esfuerzo de las autoridades locales 
en las zonas afectadas; de otro, la estrategia de 
comunicación que se desarrolló bajo el lema 
#UnaSolaFuerza, que movilizó a la ciudadanía, medios de 
comunicación, empresas y organizaciones sociales.

El rol de la comunicación en tiempos 
de desastres
En las últimas décadas, las grandes transformaciones y 
desarrollo de la comunicación por las nuevas tecnologías 
han generado cambios sustanciales en la forma de vida de 
las personas, incidiendo en los comportamientos y las 
relaciones sociales.

PRESENTA CIÓN
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1Organización de las Naciones Unidas para la Educación, la Ciencia y la Cultura (UNESCO).  (2011). Manual de gestión de riesgos de desastre para comunicadores sociales. Lima, Perú.
Disponible en: http://unesdoc.unesco.org/images/0021/002191/219184s.pdf
2Presidencia del Consejo de Ministros del Perú. (2017). Reconstrucción con cambios. Lima, Perú.  Disponible en: http://www.pcm.gob.pe/wp-content/uploads/2017/04/Reconstrucci%C3%B3n-Con-Cambios.pdf



La comunicación ha adquirido valor social, pues permite a las 
personas, comunidades e instituciones incrementar sus 
decisiones de manera informada sobre aspectos relevantes 
relacionados con su seguridad y desarrollo. 

También es importante reconocer que las personas se 
informan en tiempo real gracias a los avances tecnológicos; 
de ahí la exigencia de las organizaciones a prepararse para 
comunicarse con el público en las diferentes etapas de las 
emergencias que ponen en riesgo la salud y bienestar de    
las personas.

En respuesta a esta demanda nace la comunicación de 
riesgos, que se ha convertido en un componente 
fundamental. La comunicación de riesgos es entendida 
como el proceso de toma de decisiones que tiene en 
consideración los factores políticos, sociales y económicos, 
que analiza el riesgo como un peligro potencial a �n de 
formular, estudiar y comparar opciones de control, con miras 
a seleccionar la mejor respuesta para la seguridad de la 
población ante un peligro probable3.

En un mundo mediatizado por la tecnología y presionado 
por la producción de nuevos conocimientos, los 
comunicadores deben cuestionar permanentemente la 
intencionalidad del mensaje que promueven y los medios 
que se utilizan para hacer de su trabajo un aporte de 
desarrollo social, en especial si se trabaja en el tema de la 
prevención de desastres5.

El presente documento tiene como �nalidad sensibilizar y 
apoyar a los comunicadores, periodistas y profesionales de la 
salud en el desarrollo de su labor informativa bajo el enfoque 
de gestión de riesgo de desastre, a �n de promover 
relaciones proactivas con los medios de comunicación y 
elaborar contenidos para las plataformas digitales que hoy 
facilitan la relación con la ciudadanía.

El documento consta de dos partes: i) la comunicación 
durante desastres y emergencias de salud pública; y                 
II) la comunicación ante las principales situaciones de 
emergencias de salud pública: gestión de contenidos.

De esta manera, la Organización Panamericana de la 
Salud/Organización Mundial de la Salud, contribuye al 
desarrollo de capacidades en comunicación en la gestión del 
riesgos para la salud, con la �nalidad de que las 
recomendaciones mantengan la con�anza de la población 
durante una emergencia o desastre, a través de acciones de 
información dado que así se mejora su capacidad de 
reacción y participación.

 “Los desastres 
pueden reducirse 
considerablemente 
si la gente se 
mantiene informada 
sobre las medidas 
que puede tomar 
para reducir su 
vulnerabilidad y si se 
mantiene motivada 
para actuar4”

PRESENTA CIÓN
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4 Organización Panamericana de la Salud. (2011). Guía para la elaboración de la Gestión de la Comunicación de Riesgo, De la teoría a la acción.
5 Asamblea General de las Naciones Unidas. (2011). Marco de Acción de Hyogo de las Naciones Unidas. 
6 Programa de Preparación ante Desastres de la Comisión Europea (DIPECHO). (2007). La comunicación social en la gestión del riesgo. 
Disponible en: http://dipecholac.net/docs/files/258-la-comunicacion-social-en-la-gestion-de-riesgo.pdf



Temas claves para actuar e
emergencia

Aspectos previos: los peligros, 
emergencias y desastres

Rol de la comunicación en la 
prevención, emergencias y 
rehabilitación

Principios de la comunicación en 
situaciones de riesgo

Procesos de información y 
comunicación: trabajo con los medios 
de comunicación y los periodistas

Consideraciones éticas en el manejo 
de la información durante 
emergencias

La 
comunicación 
durante 
desastres y 
emergencias de 
salud pública

I

8



ASPECTOS PREVIOS: 
LOS PELIGROS, LAS EMERGENCIAS Y 
LOS DESASTRES

LOS PELIGROS
Según su origen, los peligros se presentan en un lugar especí�co, con una cierta intensidad, en un período de 
tiempo y frecuencia de�nidos6, y se clasi�can en:

De origen natural 
(fenómenos naturales)
Generados por procesos dinámicos en el interior de la 
tierra (sismos o terremotos, maremotos, actividad 
volcánica). 

Generados por procesos de la super�cie terrestre 
(deslizamientos de tierra derrumbes, aludes, huaicos7 y 
erosión).

Generados por fenómenos hidrometereológicos y 
oceanográ�cos (inundaciones, vientos, lluvias intensas, 
heladas, sequías, granizada, nevada, oleajes anómalos).

Plagas y epidemias (natural-biológico).

Tecnológicos (inducidos por 
la actividad del ser humano)
Incendios (urbano, forestal o 
industrial).

Explosión y/o derrame de 
sustancias químicas peligrosas 
Fuga de gases.

Subversión, guerra y 
terrorismo.

Contaminación ambiental.

Un peligro natural, es generado por un fenómeno natural, como terremoto, 
maremoto, inundación, deslizamiento, aluvión y sequía, entre otros.           
Un peligro tecnológico es generado por la actividad humana; por ejemplo, 
los incendios urbanos o forestales, una explosión o contaminación 
ambiental, etc.

LAS EMERGENCIAS 
Surgen por un suceso o evento no 
previsto que afecta la integridad 
física de las personas o los bienes, 
escapando de toda posibilidad de 
control y que puede llegar a 
constituir un desastre. Son de 
hechos imprevistos que alteran la 
rutina de las personas y de las redes 
de apoyo, con consecuencias 
negativas, y que requieren de 
respuestas inmediatas.

RESPUESTA ANTE 
UNA EMERGENCIA
Como parte integrante de la 
Gestión de Riesgo de Desastres, 
está constituida por el conjunto 
de acciones y actividades que se 
ejecutan ante una emergencia o 
desastre, inmediatamente 
después de ocurrido, así como 
ante la inminencia del mismo.

9

6 Centro Nacional de Estimación, Prevención y Reducción de Riesgo de Desastres (CENEPRED). (2014). Plan Nacional de Gestión del Riesgo de Desastres - PLANAGERD 2014 - 2021. 
Disponible en: http://www.cenepred.gob.pe/web/download/PLANAGERD%202014-2021.pdf
7 Real Academia Española (RAE). Disponible en: http://dle.rae.es/?id=KjIuHA3



GESTIÓN DEL RIESGO DE 
DESASTRES8 

¿QUÉ ES UN DESASTRE10?
De acuerdo con el Instituto Nacional de Defensa Civil (INDECI), un desastre es una interrupción severa del 
funcionamiento de una comunidad causada por un peligro, de origen natural o inducido por la actividad del 
hombre, ocasionando pérdidas de vidas humanas, considerables pérdidas de bienes materiales, daños a los 
medios de producción, al ambiente y a los bienes culturales. 
La comunidad afectada no puede dar una respuesta adecuada con sus propios medios a los efectos del 
desastre, siendo necesaria la ayuda externa, ya sea del nivel nacional y/o internacional.

Estimación 
del riesgo

Prevención  
y reducción 
del riesgo 

Preparación, 
respuesta y 
rehabilitación

Reconstrucción
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La gestión del riesgo se de�ne como el proceso
de identi�car, analizar y cuanti�car las 
probabilidades de pérdidas y efectos secundarios 
que se desprenden de los desastres, así como de 
las acciones preventivas, correctivas y reductivas
correspondientes que deben emprenderse.

El riesgo se de�ne como la probabilidad de 
pérdidas, en un punto geográ�co de�nido y 
dentro de un tiempo especí�co. Es una función 

de dos variables: la amenaza y la vulnerabilidad. 
Ambas son condiciones necesarias para expresar el 
riesgo. Los sucesos naturales no siempre son 
controlables, mientras que la vulnerabilidad sí lo es.

El enfoque integral de la gestión del riesgo pone 
énfasis en las medidas relacionadas al 
planeamiento, organización, dirección y control de 
las actividades y acciones relacionadas con los 
siguientes procesos9:

Acciones que se 
realizan para 
establecer las 
condiciones 
sostenibles de 
desarrollo de las 
áreas afectadas,  
reduciendo el 
riesgo anterior al 
desastre y 
asegurando la 
recuperación física, 
económica y social 
de las comunidades 
afectadas.

Acciones que se 
realizan con el �n de 
procurar una óptima 
respuesta en caso de 
desastres, 
garantizando una 
adecuada y oportuna 
atención de personas 
afectadas, así como la 
rehabilitación de los 
servicios básicos  
indispensables.

Acciones que se 
orientan a evitar la 
generación de 
nuevos riesgos en 
la sociedad y a 
reducir las 
vulnerabilidades y 
riesgos existentes 
en el contexto de 
la gestión del 
desarrollo 
sostenible.

Acciones  y 
procedimientos 
que se realizan 
para generar el 
conocimiento de 
los peligros o 
amenazas, analizar 
la vulnerabilidad y 
establecer los 
niveles de riesgo 
que permita la 
toma de 
decisiones.

8 Oficina de las Naciones Unidas para la Reducción del Riesgo de Desastres (UNISDR). Disponible en: http://www.eird.org/americas/
9 Centro Nacional de Estimación, Prevención y Reducción de Riesgo de Desastres (CENEPRED). (2011). Ley del Sistema Nacional de Gestión del riesgo de desastres. 
Disponible en: http://www.cenepred.gob.pe/web/es/data/pdf/Ley_SINAGERD.pdf.
10 Estrategia Internacional para la Reducción de Desastres (EIRD). Disponible en: http://www.eird.org/esp/terminologia-esp.htm



Los socios del Grupo de Trabajo de Riesgos, Desastres y Emergencias del Comité Permanente Interagencial de 
la Región Americana y el Caribe (REDLAC)11  acordaron un conjunto de principios que deben regir la gestión 
de la información en situaciones de desastres. La OPS/OMS retoma estas recomendaciones, para promoverlas 
como parte de las acciones de información y comunicación del equipo de respuesta.

ROL DE LA 
COMUNICACIÓN EN LA 
PREVENCIÓN, 
EMERGENCIAS Y 
REHABILITACIÓN

PRINCIPIOS DE LA 
COMUNICACIÓN EN 
SITUACIONES DE RIESGO 
Y EMERGENCIAS

Por ello, la comunicación debe ser considerada 
en los planes de gestión de emergencias y 
desastres, pues sin esta es imposible transmitir 
con�anza y propiciar climas de credibilidad que 
permitan actuar de manera positiva a las 
personas afectadas.

LA INFORMACIÓN GENERA UNA 
CADENA DE VALOR ANTE 
SITUACIONES DE EMERGENCIA O 
DESASTRES

La información cumple un rol 
fundamental, pues da soporte a las 
decisiones respecto de dar a conocer lo 
ocurrido y las respuestas que se darán de 
manera oportuna y adecuada a las 
personas afectadas.

Es esencial en los procesos de evaluación 
de daños y necesidades. 

La información oportuna facilita la 
coordinación y la toma de decisiones 
para movilizar recursos que respondan a 
las diferentes demandas. 

Las autoridades locales y regionales 
desarrollan �ujos informativos con las 
entidades nacionales competentes para 
organizar las intervenciones  pertinentes.

La opinión pública se forma a través de 
los medios de comunicación (MC) y de las 
plataformas informativas (redes sociales). 

La información pública y la comunicación 
social son variables clave para la gestión 
e�ciente de la emergencia, pues son los 
ciudadanos – afectados o no por la 
emergencia – quienes construyen una 
percepción y trasladan sus inquietudes, 
demandas y necesidades a través de los 
MC y las redes sociales.

Es un escenario sensible para las 
autoridades y gestores del riesgo, por lo 
que se requiere de estrategias de 
información y comunicación.

11

11 Red de Información Humanitaria para América Latina y el Caribe (REDLAC). Disponible en: http://www.redhum.org

Responsabilidad
Los usuarios deben tener la posibilidad, la 
con�abilidad y credibilidad de los datos y 
las informaciones por medio del 
conocimiento de sus fuentes. Los 
proveedores de la información deben ser 
responsables frente a sus aliados y a los 
actores por el contenido que publican      
y distribuyen.

Accesibilidad
Las informaciones y datos  deben ser accesibles a todos los 
actores involucrados a través de formatos fáciles de usar y 
que permitan traducir las informaciones al lenguaje común 
o local, cuando sea necesario. Las informaciones y datos 
para propósitos humanitarios deben estar ampliamente 
disponibles por medio de una variedad de canales de 
distribución, en línea y fuera de línea, incluidos a los 
medios de comunicación.



Veracidad
La información debe 
ser precisa, coherente y 
basada en 
metodologías serias, 
validada por fuentes 
externas y analizada 
dentro del marco 
contextual adecuado.

Relevancia 
La información debe ser 
práctica, �exible, 
sensible y motivada   
por necesidades 
operacionales en apoyo 
a la toma de decisiones 
a través de todas las 
fases de la crisis.

Objetividad 
Los encargados del manejo de la 
información deben consultar una 
variedad de fuentes cuando 
analizan y recopilan información 
para que puedan proveer 
perspectivas variadas y equilibradas 
para enfrentar problemas y 
recomendar soluciones.

Humanidad 
La información nunca debe 
ser utilizada para distorsionar, 
engañar o causar daños a 
poblaciones afectadas o en 
riesgo y deben respetar y 
recomendar soluciones.

Oportunidad 
La información 
humanitaria debe ser 
recopilada, analizada     
y distribuida de      
manera e�ciente y en el 
momento necesario.

Sostenibilidad
La información humanitaria y los datos 
deben ser conservados, catalogados y 
archivados para que puedan ser 
recuperados para su futuro uso, así 
como para �nes de preparación, análisis, 
lecciones aprendidas y evaluación.

Estos principios se aplicarán en el proceso de:

Aprender a manejar las situaciones

Legitimar los discursos

Manejo 
positivo

Dar a conocer
de manera 

transparente

Proporcionar 
datos

con�ables

Manejo 
negativo

No administrar la 
incertidumbre

12

Plani�car la estrategia informativa y de 
comunicación, trabajando en equipo 
con los especialistas y los directivos 
responsables. Seleccionar voceros y 
pauta de salida a medios.

Guardar
silencio 



PROCESOS DE INFORMACIÓN Y 
COMUNICACIÓN

Algunas características de las 
emergencias sanitarias

La mayoría de los eventos relacionados a emergencias sanitarias, 
con alta incidencia de personas enfermas o fallecidas como 
resultado de un fenómeno natural o una epidemia, representan 
un desafío para las comunicaciones. En este proceso informativo 
debe tenerse en cuenta que la gente necesita información sobre 
aspectos vitales: acceso a fuentes de agua, alimentos o un lugar 
seguro adonde trasladarse o vivir. 

La información salva vidas, por ello esta requiere ser con�able y 
segura. Se deben usar todos los medios de comunicación posibles 
para llegar a los diferentes públicos.

La elaboración de un plan de comunicación –llámese plan de 
trabajo o plan de acción– responde a las necesidades y 
situaciones ante riesgos y desastres que afecten a la población.

En ese sentido, al inicio de un evento que pone en riesgo la vida 
de las personas, es necesario tener mucho cuidado con lo que se 
informa y quién será la persona encargada de hacerlo.

Las autoridades que gestionan la emergencia necesitan de un 
tiempo prudencial para investigar y ofrecer declaraciones veraces 
y que se ajusten a la realidad de lo que está sucediendo; por lo 
tanto, no se puede exigir detalles exactos de lo que acontece al 
inicio de una emergencia, sobre todo cuando esta ha tenido una 
aparición súbita. En ese momento es su�ciente la información 
básica, que se deberá ir ampliando en las siguientes horas. Para 
ello debemos organizar la oferta informativa que se brindará de 
acuerdo a las situaciones que se presenten.

Los medios de comunicación son los principales aliados en este 
tipo de situaciones de riesgo, por lo que es necesario organizar 
sus demandas, coordinar la oferta informativa y desarrollar 
mensajes que debieran conocer las personas afectadas.

Exigen esfuerzos rápidos para atender los 
casos y controlar la propagación de posibles 
brotes epidémicos

Para ello se requiere un público informado, principalmente 
cuando se trata de la aparición de nuevos virus o 
reemergentes, (recordemos el cólera y la in�uenza H1N1); un 
evento relacionado con la naturaleza (sismos, maremotos, 
inundaciones, etc).

Suelen ser acontecimientos que generan 
alarma o ansiedad en la población, sobre 
todo cuando las causas del evento o del 
brote epidémico son desconocidas

En el caso de algunos brotes epidémicos, son los 
comportamientos humanos los que contribuyen a su 
propagación, por lo que es necesario orientar de forma clara 
y sostenida a la población para reducir o interrumpir la 
transmisión.

Tienen una importante dimensión política 
que llega más allá de una organización. 
Esta situación constituye una oportunidad 
para consensuar el compromiso político de 
todos los sectores (públicos y privados), 
para el control del evento, aunque la 
presencia de intereses personales o de 
grupos especí�cos (económicos, políticos, 
sociales) puede debilitar la rápida respuesta 
y el control de la situación

Poseen un alto interés periodístico, lo cual tiene dos 
implicaciones: por un lado positiva, cuando los medios de 
manera e�caz contribuyen a que el público tome las mejores 
decisiones para proteger y cuidar su salud con base en la 
mejor información disponible. En el lado negativo, pueden 
aumentar la ansiedad y el temor cuando se proporciona 
información con datos no o�ciales y sin evidencias.

13



PROCESO DE INFORMACIÓN Y 
COMUNICACIÓN: TRABAJO CON LOS MEDIOS 
DE COMUNICACIÓN Y LOS PERIODISTAS12

La plani�cación de la comunicación y de la gestión de la información es la etapa inicial para decidir qué y 
cómo se va a comunicar, hacia quiénes se dirigen los mensajes, a través de qué medios y en qué contexto.

Los pasos de la planificación se resumen en:

Diagnóstico
Ante un problema de 
comunicación de riesgo por 
emergencia o desastre ¿quiénes 
son los personas o grupos más 
vulnerables?, ¿qué factores 
propiciaron esta situación?, ¿qué 
conocimientos y actitudes tienen 
los grupos identi�cados? ¿Qué 
debemos hacer para revertir una 
situación negativa?

Validación de los 
materiales 
Implica llevarlos a la consulta de 
la población destinataria antes 
de su producción de�nitiva, para 
determinar si la población 
entiende y gustan los 
contenidos y el diseño. 
También se puede validar 
con el equipo técnico      
que trabaja en riesgo       
de desastres.

Producción de 
materiales 
Con la versión �nal y los 
últimos detalles revisados y 
aprobados, se debe realizar la 
producción de los materiales 
según la cantidad estimada. Se 
recomienda realizar el 
seguimiento de la producción 
del material para asegurar la 
calidad. Para ello se debe 
contar con un plan de medios.

Realizar un 
monitoreo
de sus 
actividades 
En la ejecución de las 
acciones, debe realizarse 
un seguimiento para 
realizar las correcciones o 
cambios a tiempo y 
cumplir con el objetivo 
trazado. 

Elaborar el plan 
En respuesta a los resultados obtenidos 
del diagnóstico y a la de�nición del 
problema, tomando como marco de 
referencia las líneas de acción 
formuladas. No olvidar que existen 
diferentes estrategias  de comunicación 
que se pueden usar y/o combinar: 
trabajo con medios de comunicación, 
vocería, comunicación social, 
movilización, entre otros.

No olvidar que todo plan estratégico de comunicación coloca en el centro a los diferentes públicos.
La de�nición del público objetivo permite delimitar las estrategias, contenidos y medios que se van a 
utilizar. Los públicos meta pueden incluir a la comunidad general, a la población afectada, a 
poblaciones vulnerables, autoridades nacionales, medios de comunicación, periodistas, comunidad 
educativa (estudiantes, docentes, personal administrativo, padres de familia), organizaciones 
internacionales, donantes y comunidad internacional.
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Evaluar los 
resultados obtenidos 
Al �nalizarse la ejecución      
de las acciones de 
comunicación, es        
necesario conocer si se       
cumplió el objetivo y se 
alcanzaron las metas 
deseadas. La formulación       
de indicadores brinda la 
información pertinente y real 
de los resultados obtenidos. 

Presentar informe 
de comunicación
El proceso de una intervención 
no debe terminar con la 
obtención de los resultados. Debe 
procesarse y presentarse al equipo 
técnico y directivos a través de la 
sistematización, a modo de 
antecedentes (lecciones 
aprendidas) para las  intervenciones 
venideras, con modelos exitosos 
(buenas prácticas).

Definir 
materiales  
De acuerdo al nivel de 
intervención, a los 
objetivos de comunicación   
se de�nirá si son de  
difusión y /o educativos, 
según lo que se quiere 
dar a  conocer al 
público al que se 
quiere llegar. 
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Crear mensajes 
Considerar los contenidos construyendo la 
estrategia discursiva; seleccionar y priorice 
los más importantes y luego realizar el 
tratamiento de los mensajes, de�niendo el 
sentido (tono explicativo, educativo, 
motivador, etc.) y con  creatividad, que se 
ajuste a la estrategia general y al público 
objetivo según la información que es 
necesario dar a conocer y/o reforzar; los 
mensajes responden a los                      
objetivos comunicacionales.

Seleccionar medios
De acuerdo al presupuesto 
designado, al consumo o      
demanda del público               
objetivo, a los espacios             
reconocidos con mayor 
concurrencia. También              
asegurarse de que                                  
los medios seleccionados          
respondan a las necesidades 
institucionales de impacto de la            
intervención comunicacional.
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En situaciones de emergencia, los ciudadanos 
están cada vez más preocupados por saber 
cómo actuar y qué es lo que las autoridades 
deben hacer para controlar la situación. El rol 
que cumplen los medios de comunicación y 
los periodistas, es clave para promover un 
clima de tranquilidad y con�anza. La 
información clara y oportuna es esencial 
cuando ocurre una emergencia. La adecuada 
gestión de mensajes y comunicados permite 
promover conductas asertivas y compromisos 
entre los ciudadanos y las autoridades para 
afrontar emergencias y situaciones de riesgo. 

Ante una emergencia, consideremos:

Recordemos:

Ganar la 
apuesta de la 
información con 
objetivos claros 
y especí�cos.

Neutralizar la 
ventaja de los 
medios que 
trabajan en 
tiempo real.

Acabar con los 
rumores con 
información clara, 
directa y que 
oriente a la 
población.

MANTENER EL CONTROL DE LA SITUACIÓN

No siempre la información que llega desde los medios de comunicación es 
completa ni, más importante aún, se transmite con el rigor, la imparcialidad y la 
responsabilidad que necesita la población. Las fuentes o�ciales son las que 
deben pronunciarse de manera inmediata a través de todos los medios de 
comunicación que tengan presencia en la localidad y no dar lugar a las 
especulaciones. Solo una correcta acción de los periodistas, comunicadores y 
voceros puede evitar la desinformación y la especulación informativa.

TRABAJO CON
LOS MEDIOS DE 
COMUNICACIÓN
Y PERIODISTAS
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Estrategias para los voceros
i) Estrategias proactivas

- Elegir un buen vocero (o voceros) institucional. 
- Entrenar al vocero (media training).
- Preparar comunicados, debidamente coordinados con la autoridad y los especialistas.
- Convocar a una conferencia de prensa.
- De�nir una pauta de salida del vocero a medios de comunicación.
- Elaborar notas de prensa de soporte.
- Coordinar con entidades relacionadas con la respuesta de la emergencia.

ii) Estrategias posibles, pero riesgosas
- Negar: desaconsejable, salvo acusación falsa. Anula la capacidad de respuesta.
- Silencio: desaconsejable (lo que no digas, tú lo dirán otros).
- Negar la responsabilidad: tiene ventajas en el corto plazo, pero es mal acogido por el gran público.
- Confesión: sí, aunque con matices. “Somos responsables, pero vamos a emprender acciones para 
la reconstrucción”.

Ventajas de tener un vocero entrenado
- Evitar el doble mensaje.
- Solo hay una voz (sentido institucional).
- Imagen de sinceridad.
- Imagen de cohesión.
- Imagen de fortaleza.

Los mensajes: el corazón de la estrategia
i) Los mensajes deben:

- Ser claros y precisos.
- Evitar los tecnicismos.
- Decir la verdad y ceñirse a un protocolo de transparencia.
- Explicar las circunstancias, el origen y las consecuencias de la emergencia.
- Informar sobre los grupos de riesgos y zonas vulnerables.
- Explicar las medidas a tomar.
- Indicar qué puede realizar la comunidad y adónde acudir para recibir ayuda ante una emergencia.
- Garantizar el contacto �uido con los medios y validar lo que se ha querido transmitir (ideas fuerza).

ii) Cómo comunicar:
- Lenguaje claro.
- Frases directas.
- Diplomacia. 
- Cuidar el tono.
- Ponerse en el lugar de los afectados.
- Buscar el apoyo de otros sectores.

iii) Consecuencias de la falta de no tener un plan de información y vocería
Los medios de comunicación no solo desconocen el tema y no saben qué informar (desinforman), 
sino que además:
- Buscan “responsables” o “culpables”.
- Buscan mayores ventas y más audiencia con el problema, lo que los lleva a magni�car las cosas.
- “No sueltan” el caso.
- Buscan confrontación.
- No tienen versión o�cial (acuden a otras fuentes).
- Cuestionan el sistema.



Temas claves para actuar e
emergencia

CÓMO SER UN BUEN VOCERO 
EN SITUACIONES DE 
EMERGENCIA
QUIÉN DA LA ENTREVISTA
- Las entrevistas serán dadas por el portavoz o vocero 
designado con conocimiento del tema.
- Si la persona seleccionada no se siente segura para hacerlo, 
debe solicitar apoyo a los encargados de comunicación.
- El vocero debe prepararse y debe saber quién será la 
audiencia, si la entrevista será grabada o en vivo, si se 
realizará en un estudio, en casa o por teléfono.
- Conocer si será una entrevista directa (individual) o un 
debate con otra persona.
- En caso de programas radiales, debe estar preparado para 
las preguntas de algún oyente.
- Tener información del medio de comunicación donde 
brindará la entrevista, nombre del entrevistador y número 
telefónico por algún imprevisto.

CONOCER EL TEMA
- El funcionario o especialista que es portavoz o vocero deberá 
preparase respecto al tema a tratar.
- Debe manejar las cifras más recientes, debidamente 
contrastadas con la o�cina correspondiente. 
- Contar con un ayuda memoria.
- Es necesario que previamente se informe sobre el 
tratamiento del tema para evitar incurrir en errores.
- El portavoz o vocero habla en nombre de una institución y 
no en nombre propio, por tal motivo deberá tener en cuenta 
los lineamientos de la institución. 
- Debe reforzarse el impacto de la entrevista con el desarrollo 
de una nota de prensa.

VOCERO

Campañas y
temas de Salud

Conocer detalles del 
tema a tratar

Nota 
aclaratoria

Conferencia 
de prensa

Entrevista

Prensa 
escrita

Radio

Televisión

LA ENTREVISTA
Las entrevistas pueden ser presenciales o vía telefónica, las variantes 
dependen de si son para un medio escrito o para uno audiovisual.

PRENSA ESCRITA
- En el caso de la prensa escrita, es bueno contar con documentos precisos en 
los que pueda apoyarse el portavoz.
- Debe estar preparado para una sesión fotográ�ca o contar con material que 
facilite la publicación de imágenes, elaboración de infografías o grá�cos (fotos 
de equipos, de zonas donde se realiza la actividad materia de la entrevista, etc).
- El lenguaje usado debe ser claro. En caso de utilizar palabras técnicas, 
siempre debe explicarse su signi�cado para evitar que el periodista confunda 
los términos y, a su vez, desinformar al lector.
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RADIO
- El vocero deberá hablar en forma clara y pausada y evitar la monotonía.
- Debe dar la información en forma concreta, remarcando el mensaje que se quiere 
difundir.
- Las cifras, porcentajes o estimados deben ser explicados en forma sencilla.
- Cuando se habla de un tema en el cual no se puede evitar las palabras técnicas, es 
conveniente explicarlas.
- La radio llega a todos los rincones del país, hay que hablar para todos los pueblos, 
grupos étnicos y todas las regiones. Es recomendable el uso de ejemplos por cada zona.

TELEVISIÓN
- Es importante el uso de vestimenta adecuada con la cual se presentará, teniendo en 
cuenta que representa a una institución. 
- Deberá llegar varios minutos antes, pues será maquillado.
- En caso de ser necesario, debe apoyar su presentación con grá�cos o videos que puedan 
ser apreciados en televisión (deben tener un buen tamaño, ser claro y sencillos) y 
proporcionarlos a la producción del programa antes de la entrevista.
- Deber usarse un lenguaje verbal de fácil comprensión por todas las personas a quienes 
se dirige, evitando las palabras técnicas, rebuscadas o las explicaciones complicadas.
- El vocero debe considerar que se dirigirá a millones de televidentes con diversas 
características culturales, sociales y económicas.
- El mensaje se debe expresar en pocos minutos.
- La información debe ser clara.
- Es importante decir directamente lo que se quiere y luego continuar con las 
explicaciones por orden de relevancia.
- El lenguaje no verbal es muy importante. Por ello se debe re�ejar seguridad, 
tranquilidad. 
- Mirar directamente a los ojos del entrevistador y responder en forma serena son dos 
buenos argumentos de apoyo.

CAMPAÑAS
- Lo primero que solicita el periodista son cifras sobre la situación actual del tema de salud.
- Después de hacer el diagnóstico debe explicarse claramente que las acciones de 
información y comunicación son necesarias para mejorar o revertir la situación.
- Es importante remarcar el lema de la campaña y el objetivo.
- Detallar hacia dónde se quiere llegar (meta), qué pasos se dan para lograrlo y cuánto 
tiempo va a tomar.
- No culminar la entrevista sin hacer un llamado a la audiencia y repetir el lema.

TEMAS DE SALUD
- Sea cual fuere la razón de una entrevista en salud, el funcionario o vocero debe hacer 
notar el carácter preventivo de la comunicación. 
- Explicar la situación.
- De�nir qué se busca cambiar.
- Relatar cómo se hará el cambio y qué recomendaciones se deben seguir.
- Involucrar al oyente o televidente en el seguimiento de las recomendaciones. 
- Especi�car cuáles serían las consecuencias si no se siguen las pautas. 

CONFERENCIA DE PRENSA
- La  conferencia de prensa se convoca cuando se desea tocar un 
tema especí�co con amplitud. Esto quiere decir que quien estará al 
frente debe estar lo su�cientemente preparado y contar con 
información necesaria. Además, deberá ayudarse con los elementos 
técnicos adecuados (presentación electrónica, videos, audios, etc.).  

- La conferencia no será dada por más de dos personas; esto permite 
recordar mejor los argumentos.

- Cuando se presentan cifras, el esquema debe ser lo más claro 
posible.

- Al iniciar la conferencia debe darse a conocer directamente la 
noticia central, reforzándola con un aspecto impactante que puede 
no haberse anunciado antes.

- Es muy importante tener en cuenta la puntualidad.



CAMPAÑAS
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información y comunicación son necesarias para mejorar o revertir la situación.
- Es importante remarcar el lema de la campaña y el objetivo.
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CONFERENCIA DE PRENSA
- La  conferencia de prensa se convoca cuando se desea tocar un 
tema especí�co con amplitud. Esto quiere decir que quien estará al 
frente debe estar lo su�cientemente preparado y contar con 
información necesaria. Además, deberá ayudarse con los elementos 
técnicos adecuados (presentación electrónica, videos, audios, etc.).  

- La conferencia no será dada por más de dos personas; esto permite 
recordar mejor los argumentos.

- Cuando se presentan cifras, el esquema debe ser lo más claro 
posible.

- Al iniciar la conferencia debe darse a conocer directamente la 
noticia central, reforzándola con un aspecto impactante que puede 
no haberse anunciado antes.

- Es muy importante tener en cuenta la puntualidad.

- Sucede a menudo que los periodistas acuden y preguntan sobre otro tema de interés, aprovechando la 
presencia del expositor. Para evitar ello, debe dejarse claro al inicio de la conferencia que solo se tratará el 
tema para el cual se hizo la convocatoria.

- Una vez culminado el rol de preguntas, se podrá atender entrevistas pequeñas para medios radiales o 
televisivos sobre el tema.

- Al �nal de la conferencia, es potestad del funcionario o vocero responder otras preguntas, teniendo en 
cuenta que eso puede relegar el tema de su interés.

NOTAS ACLARATORIAS
Cuando una entrevista no re�eja lo dicho durante la conversación con el periodista, el funcionario o vocero 
está en la potestad de solicitar una nota aclaratoria.  Para tal �n puede pedir el apoyo al equipo de 
comunicación de la organización:

- La respuesta debe darse en un lapso de 24 horas.

- La respuesta debe ser clara y oportuna.

- Debe limitarse al punto especí�co.

MATRIZ DE INFORMACIÓN SEMANAL
FECHA TEMA  VOCERO MENSAJE MEDIO 
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Saber lo que quiere decir y saber lo 
que NO quiere decir.

No mentir, todo se sabe.



CONSIDERACIONES ÉTICAS EN 
EL MANEJO DE LA 
INFORMACIÓN DURANTE 
EMERGENCIAS
El periodismo es una profesión de servicio social
Toda acción periodística debe obedecer a los principios éticos de veracidad, 
imparcialidad, independencia, interés general y responsabilidad social.

El periodista debe asegurarse sobre la veracidad de sus                 
fuentes informativas 
Durante una emergencia pueden aparecer numerosos interesados en ganar 
protagonismo para su propio. Fuentes no o�ciales pueden generar mayor confusión  
e incertidumbre entre la población y di�cultar las acciones de respuesta y control de 
la emergencia.

Debe valorar la información antes de difundirla
Respaldarla con datos y evidencias provenientes de fuentes con�ables y o�ciales. 
Tomar nota de los rumores existentes y aclararlos.

Debe evitarse el uso de imágenes de primer plano de las víctimas          
o familiares 
Se debe respetar el duelo tras la pérdida de seres queridos. Es necesario tener el 
mismo respeto con los cuerpos de las personas fallecidas.

Debe valorar cuándo es importante no revelar los nombres de las 
personas afectadas 
Cuando se trata de brotes epidémicos, se han presentado casos de discriminación 
social hacia los primeros pacientes identi�cados, culpabilizándolos de haber 
propagado el virus en la comunidad que habitan.

Debe evitar utilizar la noticia para intereses personales o de un sector 
en especí�co
Ser consciente de las situaciones políticas, sociales y económicas.

Debe informar acerca de los encargados del manejo de la emergencia 
y sus respectivas responsabilidades
Estos deben estar correctamente identi�cados a �n, de evitar fraudes o sustracciones 
de la ayuda.

Debe evitar que la información publicada no fomente entre                    
la población
El miedo paraliza: las personas o comunidades que han sido afectadas deben saber 
que desde su ámbito siempre pueden actuar para reducir los riesgos y su 
vulnerabilidad y lograr las mejores condiciones de salud �sica y mental. En este caso 
la información debe empoderar a los ciudadanos, no atemorizarlos.
El miedo discrimina: se debe poner especial atención a evitar informaciones que 
puedan fomentar la discriminación social porque ello promoverá el silencio de las 
personas afectadas y di�cultará la oportuna atención en salud que necesitan.
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Comunicación 
ante las 
principales 
situaciones de 
emergencia de 
salud pública: 
gestión de 
contenidos

II

Albergue y refugio

Consumo de agua

Control de vectores

Higiene personal y familiar

Higiene de alimentos

Prevención de In�uenza

Salud mental
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Temas clave para actuar en situaciones de emergencia de salud pública:



Los terremotos, las inundaciones y los deslizamientos son fenómenos de la 
naturaleza que siempre afectan a la población. Ante ello es importante ir 
mejorando la capacidad de preparación y respuesta de las personas y las 
comunidades ante los eventos de la naturaleza o situaciones de emergencia. 
El material informativo contiene temas clave dirigidos a las personas, la 
comunidad y las autoridades nacionales y locales, para que adopten medidas 
y acciones que permitan prevenir y disminuir el impacto de un desastre o 
situaciones de emergencia que afectan la salud física y mental, pérdidas 
económicas y alteración de la vida cotidiana.

Temas clave para actuar 
en emergencias

Albergue y refugio
Es importante generar espacio de cobijo y 
asistencia a personas y familias afectadas por 
un desastre o en situaciones de emergencia, 
donde puedan recibir asistencia sanitaria, 
saneamiento básico y actividades recreativas, 
entre otros aspectos necesarios que permitan 
promover y proteger la salud mental de las 
mismas; así como contribuir a la recuperación 
de su vida cotidiana. 

Consumo de agua segura
Debido a los eventos naturales como el 
fenómeno de El Niño Costero, los servicios de 
distribución del agua, pueden verse 
interrumpidos debido a los daños en su sistema; 
sin embargo, se restablecerán de manera 
paulatina. Ante estas situaciones, se deberá 
promover acciones en la población sobre el 
abastecimiento de agua a través de los 
camiones cisternas, piletas o pozos aptos para el 
consumo humano, así como el tratamiento y 
almacenamiento seguro de uso doméstico. 

Control de enfermedades 
transmitidas por insectos o 
animales
En situaciones de desastres por lluvias intensas, 
desbordes y huaicos, aumenta el riesgo de que 
las personas adquieran enfermedades 
transmitidas por vectores (mosquitos o 
zancudos) como malaria, dengue, dengue 
grave y zika, debido a que los depósitos de 
agua no protegidos u objetos inservibles 
donde se acumula agua pueden convertirse en 
criaderos de mosquitos o zancudos. 

Higiene de los alimentos
Después de una emergencia uno de los 
problemas más frecuentes de salud pública 
son las enfermedades transmitidas por los 
alimentos (ETA). Muchas de ellas se originan 
durante la manipulación de los alimentos, 
por ello la necesidad de dar a conocer las 
medidas para evitar la contaminación y el 
manejo higiénico de los mismos. 
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Higiene personal y familiar
Las localidades afectadas por fenómenos 
naturales pueden carecer de los servicios básicos 
de agua potable y saneamiento. Las personas 
pueden quedar expuestas a enfermedades   
como diarreas y conjuntivitis, entre otras. Por 
ello, se debe promover la higiene en la 
comunidad pues es una herramienta valiosa y 
eficaz para reducir la presencia y el daño que 
pueden causar estas enfermedades.

Prevención de influenza
Los virus de la in�uenza o gripe circulan por todo 
el mundo y pueden afectar a cualquier persona de 
cualquier edad, en especial cuando se encuentran 
en zonas donde existen de�ciencias en el acceso a 
saneamiento básico, higiene y medidas de  
prevención de esta enfermedad por encontrarse 
frente a un desastre o situación de emergencia. 
Por ello la importancia de promover acciones 
como la vacunación que permiten prevenirla.

Salud mental
Existe un incremento de problemas sociales y 
trastornos mentales en situaciones de 
desastres y emergencias, pues estas pueden 
producir en la población incertidumbre, 
ansiedad y estrés, sobre todo en niños y 
adultos mayores. A partir de ello, es necesario 
adoptar medidas que permitan el apoyo 
psicosocial y recomendaciones para disminuir 
el impacto en la salud mental. 
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Albergue
refugio

Los albergues temporales, 
deben ser coordinados y 

organizados con las 
autoridades locales, a fin de 

que se registre a las personas 
afectadas y se canalice la 

ayuda de manera ordenada

Un albergue es un 
espacio de cobijo y asistencia a 
personas y familias en 
situaciones de emergencia. 

La planificación de los albergues 
se realiza con anticipación a un 
evento o situación crítica 
(inundación, temporal, 
terremoto, entre otros).

El plan de emergencia local y las 
autoridades responsables deben 
ubicar espacios con 
determinadas características 
(amplitud, seguridad, de fácil 
acceso, entre otras), a fin de 
acoger de forma transitoria a un 
determinado número de 
personas o grupos familiares.

y

SE DEBE PROMOVER 
ACCIONES COMO:

¿Qué debe 
considerarse en un 
albergue o refugio?

La identificación y 
localización temprana de 
los albergues permite 
atender de forma rápida y 
eficaz a la población que no 
tiene a quién acudir

Realizar una 
evacuación 
preventiva para 
mitigar los efectos 
del desastre

La ubicación de los 
albergues debe realizarse 
en conjunto con el 
gobierno local, quienes 
integran el comité de 
emergencia

El lugar debe 
tener un buen 
drenaje

Garantizar las 
condiciones 
higiénico-sanitarias 
para contar con 
espacios saludables

No debe ser propenso 
a inundaciones 
estacionales, 
derrumbes, 
maremotos, 
marejadas, 
o cualquier 
otra amenaza

Debe encontrarse lo más cerca 
posible de una carretera principal 
para facilitar el suministro y 
administración de alimentos Debe estar lo más 

cerca posible de 
la comunidad del 
área afectada

Tener capacidad para 
aproximadamente 
250 personas

Estar cerca de 
una fuente de 
agua, es uno de 
los criterios  
más importante 
al elegir el sitio



Promover y proteger la salud mental de la población, así 
como contribuir a la recuperación de la vida cotidiana

Para una convivencia saludable en 
campamentos y albergues, es            

importante contar con un área de             
recreo con las mínimas condiciones y 

entorno de confianza, pensando sobre todo 
en los menores de edad y adultos mayores

La comunidad y las autoridades deben promover 
espacios de cobijo y asistencia a personas y familias en 

caso de producirse desastres naturales

Mejoran el estado de ánimo, reducen la ansiedad, 
además controlan conductas indeseables y no 
productivas, como juegos de azar, riñas y vagancia. 
Incentivar acciones relacionadas con el arte, la 
cultura y el entretenimiento. 

Actividades recreativas

La comunicación externa constituye un vínculo con 
el exterior como una fuente de orientación y un 
factor esencial para el desempeño de las funciones 
diarias del refugio.

La comunicación interna conserva a los ocupantes 
informados acerca de los aspectos de orientación 
básica como los deberes, las responsabilidades y las 
normas que rigen.

Comunicaciones

Permite el registro y reporte acerca del funciona-
miento del refugio, recuento y control de sus 
ocupantes, y el manejo de los suministros.

Nombrar un responsable del albergue. Debe ser un 
líder de la localidad, quien distribuirá las tareas y 
funciones en el lugar.

Servicio administrativo

La seguridad rutinaria y el mantenimiento del orden 
en las funciones son tareas desempeñadas por el 
personal del albergue; los aspectos de mayor urgencia 
son responsabilidad del personal local que vela por el 
cumplimiento de la ley.

Seguridad

Asistencia médica que incluya la 
atención psicológica, lo que 
permitirá incorporar al paciente a las 
actividades de su vida diaria.

Tratamiento y análisis del agua de 
consumo humano mediante la 
cloración del agua. Verificar que la 
población esté recibiendo agua 
segura y que cada semana se lleve a 
cabo la limpieza de los recipientes 
de almacenamiento. Control y 
manejo adecuado de los alimentos.

Brindar educación sanitaria. Darle 
continuidad al programa Atención 
Primaria en Salud y referir, según sea 
el caso, a especialistas.

Espacio de cobijo y 
asistencia a personas 
y familias luego de 
un desastre

Asistencia sanitaria

Saneamiento básico
Control de las aguas servidas, 
desechos sólidos y disposición  
de excretas. 

Control de vectores (insectos y 
animales trasmisores de 
enfermedades).  

Delimitar un lugar en el albergue para 
las mascotas y verificar no estén 
enfermas.

Capacitar a los dueños de los animales 
para que recojan sus excrementos de 
manera segura.

Disponer de un lugar para almacenar 
la basura, que esté bien tapada. Si se 
usan bolsas plásticas, deben estar bien 
cerradas y lejos de los animales.

Cuidar que no existan botaderos de 
basura a campo abierto.

Organizar la limpieza por turnos, 
como también el uso de las cocinas y 
baños.



Consumo
segura
Debido a los eventos 
naturales como el fenómeno El 
Niño Costero, los servicios de 
distribución del agua a través de 
las tuberías puede interrumpirse 
debido a los daños en su 
sistema; sin embargo, se 
restablecerán de manera 
paulatina.

Ante estas situaciones, los 
pobladores deberán abastecerse 
de agua a través de los camiones 
cisternas, piletas o pozos aptos 
para el consumo humano.

Es necesario que las familias se 
organicen para el 
aprovisionamiento, transporte y 
almacenamiento de agua.

de agua
El agua segura y 

tratada garantiza la 
prevención de 
enfermedades

NO OLVIDEMOS: las personas deben 
aprovisionarse de agua necesaria para 

su consumo todos los días

SE DEBE PROMOVER 
ACCIONES COMO:

Contar con recipientes 
limpios para almacenar 
agua en cantidades 
necesarias para 
consumo diario

De preferencia, los 
recipientes deben 
de tener la boca 
ancha para su fácil 
llenado con agua y 
su limpieza 
interior

Mantener los 
recipientes 
siempre tapados

Colocar los 
depósitos de agua 
en lugares frescos, 
en lo posible sobre 
una base y lejos de 
los animales y              
la basura

                        

2,5 - 3 L/día

2 - 6 L/día

3 - 6 L/día
Necesidades 

básicas en cuanto a 
cantidad de agua 
para asegurar la 
supervivencia* Cantidad total 

de agua
7,5 - 15 litros al día

Necesidades básicas para cocinar

Prácticas básicas de higiene

Consumo de agua 
(para beber y utilizar con los alimentos)

Depende de los 
tipos de alimentos, 
normas sociales y 
culturales 

Depende de las 
normas sociales y 
culturales 

Depende del clima 
y fisiología 
individual

*Carta Humanitaria y Normas mínimas 
de respuesta humanitaria. Disponible en: 
http://www.who.int/hac/techguidance/
esfera.pdf



Tratamiento y 
almacenamiento seguro 
del agua de uso doméstico

La población debe aprender a manipular, 
almacenar y usar siempre agua segura y tratada

RECOMENDACIONES PARA 
CUIDAR EL AGUA SEGURA: 

Agrega dos gotas de 
lejía común en cada 
litro de agua y 
luego agitar.

Tapar el recipiente.

Dejar reposar por             
30 minutos (media 
hora)... Hay       
hasta   8 horas                    
para consumirla 

Si el agua es utilizada para lavar 
alimentos, solo se debe agregar cuatro 
gotas de lejía por cada litro de agua, 
sumergir los vegetales y frutas por 
cinco minutos y luego enjuagar.

¿Cómo tratar el agua para beber y cocinar?

La población debe recibir agua 
potable a través de un camión 
cisterna, tanque de almacenamiento 
o agua embotellada.

Realizar limpieza y desinfección de 
los tanques de almacenamiento de 
agua al menos una vez por semana.

Almacenar el agua para consumo 
humano en recipientes limpios 
para evitar su contaminación.

Contar con depósitos de 
agua con cierre o tapa 
segura.

El agua debe ser almacenada 
en lugares frescos y lejos del 
sol o tierra.

Evitar cualquier 
contacto con 
animales.

Contar con agua 
para los baños 
y/ letrinas.

Proporcionar instalaciones para 
el lavado de ropa, utensilios de 
cocina e higiene personal.

Hervir o clorar el 
agua antes de 
consumirla.

Lavar las manos antes de 
manipular utensilios y 
alimentos crudos.

No dejar los recipientes de 
agua en el suelo porque 
pueden contaminarse.

Purificación del agua en 3 pasos: Cuidado del agua segura:

1
2
3



Control

animales

enfermedades
transmitidas

El dengue es ocasionado por 
la picadura de un zancudo 
llamado Aedes ae�pti, que 
se reproduce en agua 
almacenada o estancada y 
que también transmite 
enfermedades como zika, 
chikungunya y otras 
arbovirosis

En situaciones de desastres 
por lluvias intensas, desbordes y 
huaicos, aumenta el riesgo de que 
las personas adquieran 
enfermedades transmitidas por 
vectores (mosquitos o zancudos) 
como son:  malaria, dengue, 
dengue grave, zika y leptospirosis. 

Se debe tambén estar alerta a los 
efectos indirectos del desastre, 
como la destrucción de los 
sistemas de saneamiento y 
alcantarillado, lo que forzará a la 
población a acumular agua segura 
en recipientes temporales, que si 
no se encuentran protegidos 
constituyen un criadero ideal para 
los mosquitos.

Ante cualquier sospecha o 
síntomas de haber contraído 
enfermedades por vectores, la 
persona afectada deberá acudir al 
establecimiento de salud.

En la actualidad, se están 
desarrollando nuevas 
herramientas para combatir el 
mosquito Aedes ae�pti. Entre las 
nuevas tecnologías en fase de 
prueba se encuentra la que utiliza 
bacteria Wolbachia,  la técnica de 
los insectos estériles, los 
mosquitos genéticamente 
modificados, los cebos tóxicos de 
azúcar, las trampas letales y los 
larvicidas de acción prolongada. 
 
Hasta el momento y a pesar de los 
esfuerzos, no hay una vacuna 
contra estas enfermedades 
(dengue, zika) que haya sido 
evaluada y validada con suficiente 
evidencia para que sean 
recomendadas por la OPS/OMS 
como medida de salud pública.

de

por 

y

PROMOVER ACCIONES COMO:
Tapar bien los tanques, cisternas y recipientes 
que contengan agua de consumo en el hogar 
para que los zancudos no pongan sus huevos. 
Para esto se pueden utilizar las tapas originales o 
colocar una cubierta de plástico, tela o caucho 
que cubra toda la boca del recipiente y sujetarla 
con una banda elástica o una soga

No dejar espacios sin 
cubrir en los recipien-
tes para que no se 
metan los zancudos

Los tanques donde se 
almacena agua deben 
ser lavados dos veces 
por semana o en cada 
cambio de agua, 
cepillándolos por 
dentro para evitar 
criaderos de  zancudos

Promover la participación de la comunidad 
para la eliminación de los objetos inservibles 
(neumáticos viejos, botellas vacías u otros 
envases) donde se acumula agua de lluvia, 
para evitar criaderos de mosquitos

Permitir el ingreso 
de personas 
autorizadas para  
fumigar las casas

Cambiar a diario 
el agua de los 
bebederos de los 
animales

insectos

El Perú tiene mucha 
experiencia en materia 

de prevención y control 
de enfermedades 

transmitidas por vectores 
(insectos y animales)

¡Sin mosquito 
no hay dengue, 

zika o 
chikungunya!

EN LA COMUNIDAD:

Usar mosquitero 
para dormir, a fin de 
protegerse de las 
picaduras

Usar ropa que cubra 
la mayor parte del 
cuerpo

Usar repelente en la 
piel expuesta y 
sobre la ropa

Los vectores son organismos vivos que pueden transmitir enfermedades infecciosas entre 
personas, o de animales a personas. Los vectores más comunes son los mosquitos, garrapatas, 
moscas, pulgas y caracoles. 

¿QUÉ ES UN VECTOR?



DENGUE ZIKACHINKUNGUNYA

La enfermedad suele ser relativamente 
leve y no necesita tratamiento especial. 
Los pacientes deben estar en reposo, 
beber líquidos suficientes y tomar 
medicamentos comunes para el dolor y 
la fiebre. Si los síntomas empeoran deben 
consultar al médico. En la actualidad no 
hay vacunas. Si una embarazada contrae 
el zika, su bebé podría nacer con 
malformaciones congénitas como la 
microcefalia (cabeza chiquita) u otras 
discapacidades.

Los síntomas se tratan con 
medicación para la fiebre 
(paracetamol) y dolor en las 
articulaciones 
(antiinflamatorio). No se 
recomienda el uso de ácido 
acetil salicílico (ASA). Se 
recomienda reposo absoluto 
para el paciente y beber 
líquidos en abundancia.

No hay tratamiento específico 
del dengue ni del dengue 
grave. La detección oportuna y 
atención médica adecuada 
disminuye el riesgo de muerte 
por debajo del 1 %.

¿Cuál es 
el tratamiento?

Siempre será mejor consultar a un médico para 
recibir asistencia profesional. Las personas no 

deben automedicarse.

Evitemos las 
enfermedades 
transmitidas por 
insectos y animales

Dar especial atención y ayuda a 
quienes no puedan protegerse 

adecuadamente: los niños 
pequeños, enfermos y ancianos y 

mujeres embarazadas 

Es necesario 
permitir que el 
fumigador 
debidamente 
identificado 
ingrese a las casas

Una sola 
fumigación no es 
suficiente para 
acabar con los 
zancudos

La autoridad de salud ha 
determinado que se hagan 
ciclos de varias fumigaciones 
con algunos días de intervalo 
entre ellas

Basta una casa cerrada 
durante la fumigación 
para que los zancudos 
vuelvan a propagarse 
por las casas vecinas

La fumigación solo acaba con el zancudo adulto, para 
acabar con las larvas el personal de salud visita las 
casas para ayudarte a identificar posibles criaderos 
de zancudo y echa larvicida en los envases donde se 
almacena agua

El zancudo Aedes ae�pti es el transmisor de enfermedades como el dengue, la chikungunya, el zika y la 
fiebre amarilla, al alimentarse con sangre de una persona infectada y luego picar a otras personas sanas.

LA CIUDADANÍA DEBE COLABORAR CON LA AUTORIDAD DE SALUD

El zika también se puede transmitir de 
madre a hijo durante el embarazo o por 
tener relaciones sexuales sin protección 
con una persona infectada con el virus*.

No aplica No aplica

Signos y síntomas
Motivo de consulta 
más frecuente
Fiebre

Erupción en la piel

Escozor de la piel
Conjuntivitis 
(ojo rojo)

Dolor de cabeza

Dolor muscular

Vómitos frecuentes

Dolor abdominal 
intenso

Fiebre, dolor muscular

Moderada
Muy frecuente
Duración: 5 a 7 días
Aparece del 5° al 7° día

Leve a intenso
Poco frecuente

Intenso y frecuente
Muy frecuente e intenso

Signo de alarma

Signo de alarma

Fiebre, dolor articular

Intensa
Muy frecuente
Duración: 3 a 5 días
Aparece al 2° o 3° día

Leve a moderado
Muy poco frecuente

Leve a moderado

Frecuente
Leve a moderado
Muy poco frecuente

No se presenta

Erupción o escozor de la piel

Leve
Muy poco frecuente
Duración: 1 a 3 días
Típicamente desde el día 1

Moderado a intenso
Muy frecuente

Leve a moderada

Poco frecuente

Muy poco frecuente

No se presenta

Sangrado de 
mucosas

Signo de alarma Muy poco frecuente
(cuando se presenta es grave)

Muy poco frecuente

Consideraciones
particulares

Riesgo de muerte Puede evolucionar la 
artropatía crónica

Riesgo de infección congénita y
síndrome de Guillain-Barré

Otras formas 
de transmisión

¿Cómo se 
transmiten?

*Se ha encontrado el virus en la sangre, la orina, el líquido amniótico, el 
semen, la saliva y el líquido que baña el encéfalo y la médula espinal. Para 
mayor información visitar: http://www.who.int/features/qa/zika/es/ 



Higiene
alimentos

 de los 
Es importante 

utilizar agua segura 
y alimentos 

seguros para evitar 
las enfermedades 

diarreicas  

Las enfermedades 
transmitidas por los 
alimentos (ETA) son uno de 
los problemas más 
frecuentes de salud pública, 
sobre todo después de una 
emergencia.

Muchas de las 
enfermedades  tienen su 
origen en el acto mismo de 
manipular los alimentos.

Además del impacto en la 
salud, la contaminación de 
los alimentos tiene efectos 
económicos principalmente 
en las familias afectadas por 
las enfermedades.

Las medidas para evitar la 
contaminación de los
alimentos son muy sencillas 
y pueden ser aplicadas por 
quien los
manipule, para lo cual 
deberá aprender simples 
reglas para un manejo 
higiénico.

La higiene de 
los alimentos 
reduce los 
riesgos de 
contraer 
enfermedades

Se debe capacitar a 
las personas 
encargadas del 
almacenamiento, 
manipulación y 
preparación   
de los alimentos

Se debe hervir, clorar y 
tratar el agua antes de 
beberla o utilizarla en la 
preparación de alimentos

Los alimentos deben descartarse si 
se ven en mal estado, si hay 
sospecha de estar contaminados 
con bacterias y virus o de contener 
vidrio, astillas de madera y piedras

Los alimentos en 
buenas condiciones 
debe ser trasladados a 
un lugar seco y seguro 
o mantenerlos 
refrigerados

Se deben 
desinfectar los 
recipientes 
donde se 
coloquen los 
alimentos 
antes de 
usarlos 

Los alimentos que tengan 
mal olor, color raro y textura 
extraña deben botarse

Antes de 
tocar los 
alimentos:

Cómo 
cuidar los 
alimentos:

Lavarse las 
manos con 
agua y jabón

Lavar bien las 
frutas y verduras 
con agua segura 
antes de cocinarlas 

Lavar los 
utensilios de 
cocina con agua 
segura o tratada

Limpiar las mesas 
y áreas donde se 
preparan los 
alimentos

Lavar las áreas cercanas 
al lugar donde cocina 
para evitar la presencia 
de moscas, insectos o 
roedores

No dejar alimentos 
cocidos a temperatura 
ambiente por más de 
2 horas



 LAVARSE 
SIEMPRE LAS 

MANOS

Si se sospecha que los alimentos 
están contaminados, lavarse con 

agua segura: clorada y desinfectada

¿CÓMO TENER 
ALIMENTOS SEGUROS?

¿QUÈ HACER CON LOS 
ALIMENTOS QUE YA SE 
HAN CONTAMINADO?

Los alimentos no 
deben permanecer 
mojados

Llevar etiquetas en donde se 
informe que son aptos para el 
consumo humano

Deben de guardarse en 
lugares secos y seguros 
para que no se 
contaminen

Si es posible, 
mantenerlos 
refrigerados

Desinfectar los 
recipientes y envases 
de los alimentos antes 
de abrirlos

Se deben revisar y 
evaluar todos los 
alimentos antes 
de consumirlos

Enfermedades  por ETA

Infección por ingestión de 
alimentos conteniendo 
microorganismos patógenos 
vivos, como Salmonella, Shigella, 
el virus de la hepatitis A, 
Trichinella spiralis y otros.

Intoxicación producidas por 
bacterias o mohos presentes en el 
alimento ingerido o elementos 
químicos en cantidades que 
afecten la salud.

Las toxinas no suelen tener olor 
ni sabor y son capaces de causar 
la enfermedad incluso después 
de la eliminación de los 
microorganismos.

Enfermedades transmitidas 
por alimentos (ETA)
Es cualquier enfermedad causada por  comer alimentos o tomar agua 
contaminada que provoca daños en la salud de la persona.

QUIEN PADECE 
UNA ETA DEBE 
TENER EN 
CUENTA:

Tomar agua segura o 
sales de 
rehidratación oral

Lavarse las 
manos con 
agua y jabón

Evitar 
manipular  
los alimentos

Acudir al establecimiento 
de salud más cercano para 
recibir atención urgente

Para prevenir las ETA se debe:

Síntomas de la 
deshidratación
Ojos hundidos
Llanto sin lágrimas
Aumento de la sed
Mucosa oral seca
Menos cantidad de orina
Se tiene más sueño
Decaimiento de 
todo el cuerpo

Lavar correctamente 
las manos con agua y 
jabón

Tomar agua segura

Cocinar con agua 
segura

Guardar los 
alimentos para 
protegerlos del 
ambiente en lugares 
altos

Los alimentos no aptos 
para el consumo 
humano deben 
eliminarse de inmediato

Botar a la basura los alimentos 
enlatados que tengan grietas, 
abolladuras o aberturas en la lata 
por donde se derrame la comida

antes de manipular 
los alimentos

Síntomas de las ETA

Diarrea
Dolor abdominal tipo cólico
Náuseas o vómitos



Almacenamiento de agua segura 
para el consumo humano en 
recipientes limpios y con tapa

Los servicios higiénicos 
deben de estar limpios 
para así tener una 
disposición segura de 
excretas y heces

Realizar un 
control de 
moscas, 
mosquitos, 
zancudos y 
otros

Manejo de 
adecuado de 
residuos sólidos

PROMOVER 
ACCIONES 
COMO:

Higiene
personal y
familiar
Muchas veces las 
localidades afectadas por un 
desastre carecen de los servicios 
básicos de agua potable y 
saneamiento, ocasionando que la 
población se encuentre expuesta a 
enfermedades.

Por ello, promover la higiene en la 
comunidad es una herramienta 
valiosa y eficaz para reducir la 
presencia y el daño que pueden 
causar enfermedades como las 
diarreas, conjuntivitis, entre otras.

En tiempos de desastres, beber 
agua segura es de prioridad para la 
salud de la población. 

Asimismo, el correcto lavado de 
manos, la prevención de 
enfermedades en los ojos, el 
cuidado de la piel, la limpieza 
personal y del ambiente.

El uso y almacenamiento de agua 
potable es primordial en los 
momentos de emergencia, en 
donde la comunidad debe 
participar de manera activa y 
responsable en adquirir esa buena 
costumbre que los beneficiará.

El lavado de
manos es una de las 
principales acciones 
para prevenir las 
enfermedades

El riesgo de contraer 
enfermedades en 

épocas de inundación 
por el agua empozada 

es alto, ya que puede 
estar contaminada

Verificar que la 
población reciba 

agua segura y que 
aprenda a 

cuidarla e incluso 
a desinfectarla 

con cloro    



El mejor camino para 
la higiene personal y 
familiar

Evitar el uso de 
agua empozada 
para no contraer 
enfermedades

Mantener una buena higiene familiar

Lavado de manos con agua y jabón

Mantener una buena higiene personal

Es importante organizarse con los vecinos para lograr un 
ambiente limpio y seguro para el adecuado manejo del agua, 

disposición de excretas y residuos sólidos

LA LIMPIEZA 
ES CLAVE

Antes de 
manipular o 
cocinar 
alimentos

Antes de 
comer y 
después de 
ir al baño

Antes y después 
del cuidado de 
familiares y 
bebés

Recoger la basura 
en recipientes con 
tapas o bolsas de 
basura selladas

Mantener los 
baños limpios y 
utilizarlos en 
forma adecuada

Ventilar las 
habitaciones

Promover el consumo de agua segura 
y la adecuada disposición de las 
excretas y los residuos sólidos para la 
prevención de enfermedades

Usar y mantener adecuadamente las instalaciones 
sanitarias y almacenar agua limpia
Las personas afectadas solo deben consumir agua hervida o clorada, así como 
aprender a guardarla en recipientes adecuados

Disponer en forma segura de las excretas (heces)
Mantener limipios los lugares donde se habita para evitar la aparición de enfermedades a la piel, ojos y otros 
padecimientos,  además de controlar la presencia de roedores y contaminación del suelo y fuentes de agua



Prevención de
Los virus de la 

influenza o gripe 
circulan por todo el 

mundo y pueden 
afectar a cualquier 

persona de 
cualquier edad

La influenza o gripe es 
una enfermedad respiratoria 
aguda muy contagiosa 
causada por un virus, que se 
transmite de persona a 
persona, afecta 
principalmente a la nariz, la 
garganta, los bronquios y, en 
ocasiones, los pulmones.

Los virus de la influenza se 
diseminan principalmente a 
través de las gotitas que se 
producen al toser, estornudar 
o hablar. 

Otra forma posible de 
transmisión es si se tiene 
contacto con una superficie o 
un objeto contaminado con el 
virus y luego se toca la boca o 
la nariz.
 
La mayoría de los afectados se 
recuperan en una o dos 
semanas sin necesidad de 
recibir tratamiento médico. 

En niños pequeños, ancianos, 
embarazadas y  personas 
aquejadas de otras afecciones 
médicas, la infección puede 
conllevar graves 
complicaciones, así como 
provocar neumonía o causar 
la muerte.

No automedicarse

PROMOVER ACCIONES COMO:

Cubrir la nariz y boca con 
papel higiénico y luego de 
su uso, descartarlo en un 
tacho de basura

En caso de no contar con 
papel, cubrirse la nariz y 
la boca con el antebrazo 
al toser o estornudar

Lavarse 
frecuentemente 
las manos con 
agua y jabón

Los ambientes (casa, 
oficina, transporte público, 
etc) deben mantenerse 
limpios, ventilados e 
iluminados con luz natural 

Un enfermo de gripe, 
no debe asistir a 
lugares públicos; de 
esta manera se evita 
contagiar a los demás

Tener una buena higiene de 
vida: dormir bien, comer 
alimentos nutritivos y 
mantenerse físicamente activo

Higiene, prevención y 
cuidados son los mejores 

aliados contra la influenza

influenza



SI HAY ALGÚN 
ENFERMO EN LA CASA

Procurar que el 
enfermo ocupe 
una zona aparte 
en la casa 

Mantener una separa-
ción de un metro entre 
el paciente y las demás 
personas

Taparse la boca y la 
nariz con mascarillas 
durante el cuidado  
del enfermo

Lavarse las manos 
concienzudamente con agua 
y jabón después de cada 
contacto con el enfermo

Seguir los consejos 
que dicten las 
autoridades de 
salud

Utilizar las 
ventanas y las 
puertas para crear 
corrientes de aire

Acciones que debe hacer las 
personas afectadas por Influenza
Si se siente mal, tiene fiebre 
alta, tos o dolor de garganta: Si necesita atención médica:

Mantener bien 
ventilada la zona 
donde se encuentra 
el enfermo

Mantener limpio el 
entorno utilizando 
productos domésticos 
de limpieza

La vacuna contra la influenza es gratuita en todos 
los establecimientos de salud pública del país

Ponerse en contacto con un médico u otro profesional 
sanitario y cuéntele sus síntomas. 

Explicar a su médico por qué cree que tiene influenza o 
gripe.

Quedarse en casa y, en la medida de lo posible, no 
acudir al trabajo, a la escuela ni a lugares muy 
concurridos.

Descansar y tomar muchos líquidos.

Cubrirse la boca y la nariz con pañuelos desechables 
al toser o estornudar, y tirar los pañuelos usados en 
un sitio adecuado.

Lavarse las manos con agua y jabón de forma 
frecuente y meticulosa, sobre todo después de toser 
o estornudar.

Informar a los familiares y amigos de que padece un 
cuadro de influenza para  evitar el contacto con otras 
personas sin considerar las acciones de prevención.

La forma más eficaz de prevenir la influenza o gripe 
y sus consecuencias graves es la vacunación

La vacunación es especialmente importante en las 
personas que corren mayor riesgo de sufrir 
complicaciones de la influenza o gripe y en aquellas que 
viven con pacientes de alto riesgo o que cuidan de ellos

VACUNACIÓN ANUAL

GRUPOS DE RIESGO

CONSULTAR A UN 
MÉDICO ANTES DE 
VACUNARSE

La influenza o gripe pueden afectar 
gravemente a todas las poblaciones, 
por lo que es necesario vacunar a los 
grupos de riesgo.

• Mujeres embarazadas
• Niños de 6 meses a 5 años
• Ancianos mayores de 65 años
• Personas con enfermedades crónicas
• Trabajadores de la salud

• Personas que tienen 
alergia al huevo o a las 
proteínas del huevo

• Individuos con un 
sistema inmunológico 
debilitado



Evaluar la situación, 
condiciones y recursos, y 
continuar con la planificación 
de las intervenciones 

El personal de salud y 
voluntario ofrecerán la 
primera ayuda psicológica a 
las víctimas y personas con 
un elevado grado de 
sufrimiento

PROMOVER 
ACCIONES 
COMO:

Salud
mental

Es importante la presencia de 
profesionales de salud capacitados 
en salud mental en los equipos 
básicos de atención a los 
damnificados

A TENER EN CUENTA:
La prevalencia de los transtornos mentales aumenta y la 
atención se complica con el alojamiento en albergues o refugios 
y/o desplazamiento de gran número de personas, dispersión de 
las familias, el abandono y la falta de organización

Generar mecanismos 
de la autoayuda y el 
apoyo mutuo de los 
miembros de la 
comunidad

Los problemas sociales 
y los trastornos mentales 
pueden presentarse en 
situaciones de desastres y 
emergencias.

Estas experiencias producen 
incertidumbre, ansiedad y 
estrés, sobre todo en niños y 
adultos mayores.

El apoyo psicosocial no solo 
implica la atención por parte 
de los servicios de salud; se 
requiere de un soporte 
múltiple (incluido el apoyo y 
consuelo de su familia y 
comunidad), mediante la 
coordinación de todos los 
agentes prestadores de 
servicios.

El desplazamiento de la 
población a albergues o 
refugio, la dispersión 
de las familia y la 
dificultad para recibir 
asistencia humanitaria 
oportuna son situaciones en 
donde los servicios de 
atención primaria de la salud 
(APS) o aquellos equipos de 
salud que actúan como 
primera línea de contacto con 
la población deben 
incrementar sus habilidades 
para la identificación y manejo 
de condiciones de salud 
mental y ofrezcan apoyo de 
acuerdo a las necesidades de 
la población.

Si necesita atención médica:



Desarrollo de un 
sistema de salud 
mental comuntario y 
sostenible

La participación comunitaria 
para recuperarse de una 

emergencia es fundamental 
para la salud mental

LA SALUD MENTAL EN SITUACIONES DE 
EMERGENCIA REQUIERE DE LA COMUNICACIÓN

Promover y proteger la salud 
mental de la población, así como 
contribuir a la recuperación de la 
vida cotidiana

Fortalecer un sistema 
comunitario de salud mental 
con el apoyo del personal de 
salud para ofrecer una 
atención eficaz y humana

Generar información 
veraz y transparente 
para evitar la 
incertidumbre y 
desconfianza en la 
población, que  
pueden generar 
conductas de difícil 
control

Facilitar un mejor 
manejo de los rumores 
que se generan en 
situaciones de 
emergencia a través de 
una buena comunicación

Apoyar a quienes actúan 
como cuidadores de 

personas con condiciones 
mentales, con el fin de 

atenderlos y acompañarlos 
durante la crisis

Organizar actividades que motiven 
a los niños y las niñas, quienes 
tienen una menor comprensión de 
los sucesos traumáticos y 
enfrentan limitaciones para 
comunicar lo que sienten  

Trabajar de manera 
coordinada con los 
principales actores 

(autoridades y 
dirigentes locales), 

incluidos los medios 
de comunicación

RECOMENDACIONES:
Acercarse a las 
personas que 
necesitan 
ayuda

Preguntar
sobre sus 
necesidades y 
preocupaciones

Escuchar a las 
personas y 
ayudarles a 
mantener la calma

Contactar a las 
personas con 
sus familiares 
y amigos

Acudir al 
establecimiento de 
salud más cercano para 
recibir atención urgente

Durante las situaciones de 
emergencia puede ocurrir 

actos de violencia que 
atenten contra los derechos, 
sobre todo de los niños, por 

lo que se le debe dar 
prioridad a su cuidado físico 

y mental en todos los 
aspectos de su desarrollo



GLOSARIO
Alerta: estado anterior a la inminente ocurrencia de un posible 
fenómeno peligroso, que se declara con el �n de que los 
organismos operativos activen procedimientos de acción 
preestablecidos para que la población tome precauciones 
especí�cas.
Amenaza: peligro latente asociado con un fenómeno físico de 
origen natural o de origen tecnológico que puede manifestarse en 
un sitio especí�co y en un tiempo determinado, produciendo 
efectos adversos a las personas, los bienes, los servicios y el medio 
ambiente.
Brote epidémico: el surgimiento de casos humanos de 
enfermedades infecciosas y la propagación rápida de estas, que 
pueden incluso causar la muerte.
Control sanitario: conjunto de acciones para conseguir la 
máxima seguridad contra la propagación de enfermedades, con 
un mínimo de obstáculos para facilitar el trá�co de personas, 
productos, vehículos, objetos u otros.
Curva epidémica: representación grá�ca del número de  
casos epidémicos de acuerdo a la fecha de la aparición de la 
enfermedad. Suministra información sobre el patrón de  
propagación de la epidemia, la magnitud, los casos aislados, la 
tendencia en el tiempo, el período de exposición y/o incubación 
de la enfermedad.
Emergencia: estado caracterizado por la alteración o 
interrupción intensa y grave de las condiciones normales de  
funcionamiento u operación de una comunidad, causada por un 
evento o por la inminencia del mismo, que requiere de una 
reacción inmediata y que exige la atención o preocupación de las 
instituciones del Estado, los medios de comunicación y de la 
comunidad en general.
Emergencia de salud pública: acontecimiento fuera de lo 
común o inesperado que exige una intervención o respuesta 
inmediata y tiene repercusiones graves para la salud pública.
Evento: manifestación de una enfermedad o un suceso 
potencialmente patógeno.
Exposición a un patógeno: proximidad o contacto con un 
agente (químico, físico, infeccioso, etc.), que puede suceder a 
través de diferentes vías (cutánea, mucosa, respiratoria, 
gastrointestinal, transcutánea o endovenosa, por ejemplo), en la 
cual puede ocurrir la transmisión efectiva del agente infeccioso o 
los efectos adversos del agente, en el corto o en el largo plazo.
Desastre: situación o proceso social que se desencadena como 
resultado de la ocurrencia de un fenómeno de origen natural, 
tecnológico o provocado por el hombre que, al encontrar 
condiciones propicias de vulnerabilidad en una comunidad, causa 
alteraciones intensas en las condiciones de vida y salud de la 
población, la destrucción o pérdida de bienes de la colectividad y 
daños severos sobre el medio ambiente, requiriendo de una 
respuesta inmediata de las autoridades y de la población para 
atender los afectados y restablecer la normalidad.
Infección: según el Reglamento Sanitario Internacional (2005), 
es la entrada y desarrollo o multiplicación de un agente infeccioso 
en el cuerpo de una persona o animal que puede constituir un 
riesgo para la salud pública.
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Mapa de riesgo: descripción de las amenazas o 
vulnerabilidades que pueden representar un peligro para la salud 
de las personas. Permite identi�car los riesgos de acuerdo a las 
zonas geográ�cas donde se pueden presentar y las poblaciones a 
las que podrían afectar.
Morbilidad: frecuencia de las enfermedades en una población.
Mutación: cualquier alteración del estado natural de un gen 
que puede constituir una enfermedad o una variación benigna.
Pandemia: una epidemia que traspasa las fronteras 
internacionales y suele afectar a un gran número de personas.
Peligro: es la probabilidad de que un fenómeno potencialmente 
dañino, de origen natural, se presente en un lugar especí�co, con 
una cierta intensidad y en un período y frecuencia de�nidos.
Percepción de los riesgos: juicio subjetivo sobre las 
características de un determinado riesgo para la salud y gravedad. 
El término se utiliza con mayor frecuencia para hacer referencia a 
los desastres naturales y los peligros para el ambiente o la salud.
Prevención: toda acción orientada a evitar que los sucesos 
negativos se conviertan en desastres. Procura el control de los 
elementos conformantes del riesgo, por lo que, por una parte, las 
acciones se orientan al manejo de los factores de amenaza y, por 
otra, a los factores que determinan la condición de vulnerabilidad.
Riesgo: se obtiene de relacionar la amenaza con la 
vulnerabilidad de los elementos expuestos. Los métodos 
epidemiológicos se pueden usar en el análisis de riesgos 
comunitarios y de vulnerabilidad. El análisis de riesgos implica la 
recolección y la evaluación de datos sobre  la naturaleza, las 
causas, la frecuencia, la distribución y los efectos de eventos 
pasados, para tratar de hacer predicciones sobre los futuros. El 
personal debe usar los resultados de los análisis de riesgos para 
plani�car pensando en los desastres que mayor probabilidad 
tengan de ocurrir en la comunidad.
Riesgo para la salud pública: la probabilidad de que se 
produzca un evento que puede afectar adversamente la salud de 
las poblaciones humanas, considerando en particular la 
posibilidad de que se propague a otros países o pueda suponer un 
peligro grave y directo.
Vulnerabilidad: corresponde a la predisposición o 
susceptibilidad física, económica, política o social que tiene una 
comunidad de ser afectada o de sufrir daños en caso de que un 
fenómeno desestabilizador se presente, sea de origen natural o 
provocado por el hombre.
Virus circulante: agente infeccioso microscópico que solo 
puede multiplicarse dentro de las células de otros organismos. Son 
muchos los diferentes tipos de virus que existen. Hay nuevos virus 
que aparecen (nuevas cepas) y otros que existen pero ni siquiera 
se conocen. Los virus circulan directamente de una persona a otra, 
mediante la exposición a un reservorio animal u otra fuente 
ambiental, o a través de insectos o vectores animales.
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