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Resumen

El presente trabajo desarrolla un Protocolo Sanitario de Vigilancia Epidemioldgica y Respuesta
Sanitaria ante episodios de caida de ceniza del volcan Cotopaxi, dirigido a las comunidades rurales
del canton Latacunga. El estudio se fundamenta en la caracterizacion de la amenaza volcanica, la
identificacion de vulnerabilidades poblacionales y la aplicacion de enfoques transversales como

determinantes sociales de la salud, equidad, género y One Health.

Metodologicamente, se integraron tres componentes principales: (1) revision documental de
normativas nacionales e internacionales, guias técnicas y evidencia cientifica de alto nivel segiin
OCEBM; (2) analisis de riesgo mediante matriz de probabilidad—impacto y la herramienta STAR de
la OPS; y (3) construccion de indicadores SMART para evaluar estructura, procesos, resultados e

impacto del protocolo propuesto.

Los resultados permiten identificar amenazas prioritarias, vulnerabilidades criticas y capacidades
institucionales existentes. Se establecen indicadores estratégicos para la vigilancia respiratoria,
disponibilidad de insumos, preparacion comunitaria, tiempos de activacion y recuperacion post-
evento. Ademas, se aplica el Checklist OPS para valorar la solidez técnica del plan, evidenciando
fortalezas en el analisis de riesgo y coherencia normativa, asi como vacios en gobernanza operativa,

logistica y comunicacion de riesgo.

El protocolo resultante ofrece un instrumento técnico integral para fortalecer la preparacion y
respuesta sanitaria frente a la caida de ceniza, mejorar la resiliencia comunitaria y garantizar la
proteccion de la salud en poblaciones rurales expuestas. Su implementacion requiere coordinacion
interinstitucional, participacion comunitaria activa y actualizacion continua segun la evolucion del

volcan Cotopaxi.

Palabras claves: ceniza volcanica, vigilancia epidemiologica, Cotopaxi, salud publica, gestion del

riesgo, One Health.

Nota sobre derechos de autor: Este trabajo y lo que a continuacién se expone solo tiene una validez académica, quedando copia de éste en la biblioteca digital de
UIDE y EIG. La distribucién y uso de este trabajo por parte de alguno de sus autores con otros fines deberd ser informada a ambas Instituciones, a los directores del
Madster y resto de autores, siendo responsable aquel que se atribuya dicha distribucidn.

QUITO - ECUADOR | 2026




w
— =
o
=
<1
o

UIDE

Powared by
Arizona State University

Abstract
This work presents a Health Surveillance and Response Protocol for volcanic ashfall events from
the Cotopaxi volcano, focusing on rural communities in the Latacunga canton. The study is based
on a comprehensive characterization of volcanic hazards, population vulnerabilities, and transversal

approaches such as social determinants of health, equity, gender perspective, and One Health.

The methodology integrates three main components: (1) a documentary review of national and
international regulations, technical guidelines, and high-level scientific evidence according to
OCEBM; (2) risk analysis using a probability—impact matrix and the OPS STAR tool; and (3)
development of SMART indicators to assess structure, processes, outcomes, and impact of the

proposed protocol.

Results allowed the identification of priority threats, critical vulnerabilities, and existing
institutional capacities. Strategic indicators were defined for respiratory surveillance, availability of
protective supplies, community preparedness, activation times, and post-event recovery. The OPS
Checklist was applied to evaluate the technical robustness of the plan, revealing strengths in risk
analysis and normative alignment, as well as gaps in institutional governance, logistics, and risk

communication.

The resulting protocol provides an integrated technical instrument to strengthen preparedness and
health response to volcanic ashfall, enhance community resilience, and ensure public health
protection in exposed rural populations. Its implementation requires interinstitutional coordination,
active community participation, and continuous updates based on the evolving activity of the

Cotopaxi volcano.

Keywords: volcanic ash, epidemiological surveillance, Cotopaxi, public health, risk management,

One Health.
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CAPITULO 1:
INTRODUCCION

La actividad volcéanica del Cotopaxi constituye una de las amenazas naturales mas relevantes del
Ecuador debido a su potencial eruptivo, su ubicacion estratégica y la amplia dispersion de ceniza
que puede alcanzar zonas densamente pobladas y comunidades rurales vulnerables. Ante este
contexto, la presente tesis desarrolla un Protocolo Sanitario de Vigilancia Epidemiologica y
Respuesta Sanitaria orientado a mitigar los efectos respiratorios asociados a la exposicion a ceniza
volcanica en las poblaciones rurales del canton Latacunga, territorio histéricamente afectado por
eventos eruptivos.

El trabajo se sustenta en un enfoque integral que articula conceptos de gestion del riesgo de
desastres, salud publica, determinantes sociales, enfoque de equidad, perspectiva de género y el
paradigma One Health, reconociendo que los impactos de la ceniza no solo afectan la salud humana,
sino también el ambiente, la actividad agropecuaria y los medios de vida comunitarios. Asi, la
investigacion combina elementos cientificos, técnicos y comunitarios para proporcionar
herramientas operativas aplicables a escenarios reales de emergencia.

La metodologia utilizada incluyo la revision exhaustiva de normativas nacionales e internacionales,
analisis de la evidencia cientifica disponible, caracterizaciéon de amenazas y vulnerabilidades
mediante matrices técnicas, aplicacion de la herramienta STAR de la OPS, y elaboracion de
indicadores SMART para evaluar el desempefio del protocolo. Este proceso permitio identificar
factores criticos, brechas en la preparacion comunitaria e institucional, y oportunidades de mejora
para la gestion sanitaria ante la caida de ceniza.

La estructura de la tesis integra tres capitulos principales: el Capitulo I aborda el marco teoérico,
conceptual y la justificacion del estudio; el Capitulo II presenta el diagndstico, matrices de riesgo y
analisis integral del territorio; y el Capitulo III desarrolla el protocolo sanitario, sus indicadores,
coherencia metodolédgica y evaluacion mediante checklist internacional. Finalmente, se exponen
conclusiones y recomendaciones orientadas a fortalecer la resiliencia comunitaria y mejorar la

capacidad operativa del sistema de salud local.
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Este documento constituye un aporte técnico y académico para mejorar la preparacion y respuesta
ante emergencias volcanicas, contribuyendo al bienestar de las poblaciones rurales expuestas y al
fortalecimiento de la gestion del riesgo en el Ecuador.

El volcan Cotopaxi constituye una de las principales amenazas naturales en el centro del Ecuador,
debido a su alta actividad eruptiva y a la dispersion de ceniza que afecta a comunidades rurales del
canton Latacunga. La ceniza volcénica, compuesta por fragmentos de roca, vidrio volcanico y
minerales como cuarzo, feldespato y cristobalita, presenta particulas finas (<10 um) que pueden
permanecer suspendidas en el aire y ser fAcilmente inhaladas por la poblacion (Instituto Geofisico
de la Escuela Politécnica Nacional [I[G-EPN], s.f.; Volcanic Ashfall Impacts, 2015). Estas particulas
representan un riesgo importante para la salud respiratoria, especialmente en nifios, adultos mayores
y personas con enfermedades cronicas preexistentes como asma o0 EPOC (Horwell y Baxter, 2006;
Organizacién Panamericana de la Salud [OPS], 2015).

Las erupciones volcéanicas constituyen fendmenos naturales de gran impacto ambiental y sanitario,
especialmente en Ecuador, donde la actividad de volcanes como el Cotopaxi representa una amenaza
constante para la poblacion. Durante estos eventos se liberan gases, piroclastos y cenizas que
modifican la calidad del aire y pueden provocar efectos nocivos en la salud humana (Instituto
Geofisico de la Escuela Politécnica Nacional [IG-EPN], 2016). La ceniza volcanica, formada por
particulas finas menores o iguales a 2mm, puede mantenerse suspendida en el aire y ser inhalada
con facilidad, generando irritacion e inflamacion de las vias respiratorias y exacerbando patologias
como el asma o la EPOC (Horwell y Baxter, 2006).

El color de la ceniza es relevante para los cientificos, pues aporta informacion sobre los procesos
volcénicos y fases eruptivas. La ceniza puede irritar la piel y causar problemas respiratorios, siendo
especialmente vulnerable la poblacion infantil, adultos mayores y personas con enfermedades
respiratorias preexistentes (IG-EPN, s.f.)

Quimicamente, la ceniza refleja la composicion del magma: contiene silicio (Si), aluminio (Al),
potasio (K), sodio (Na), calcio (Ca), magnesio (Mg) y hierro (Fe). El vidrio volcéanico suele ser mas
rico en silicio y mas pobre en magnesio y hierro que los minerales cristalinos (Volcanic Ashfall

Impacts, 2015).
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Exposicion Ambiental a Ceniza Volcanica y Efectos en la Salud Respiratoria

Las afecciones respiratorias derivadas de la caida de ceniza volcénica no son contagiosas, ya que su
origen no corresponde a agentes infecciosos, sino a la exposicion ambiental a particulas finas. La
ceniza volcanica estd compuesta por fragmentos de roca pulverizada (piroclastos), los cuales pueden
ser transportados por el viento, especialmente las particulas mas pequenas (<10 pum), que
permanecen suspendidas en el aire y son facilmente inhalables.

Desde el punto de vista fisioldgico, estas particulas finas pueden atravesar las defensas de la via
aérea superior y depositarse en bronquios y alvéolos, desencadenando inflamacion y malestar
respiratorio. En personas con asma, EPOC u otras enfermedades respiratorias preexistentes, esta
exposicion puede intensificar sintomas como tos, sibilancias o disnea (IG-EPN, s.t.).

Problemas Respiratorios

Efectos respiratorios agudos (a corto plazo):

Las manifestaciones agudas observadas después de fuertes caidas de ceniza incluyen ataques de
asma y bronquitis, junto con un aumento en los casos de tos, dificultad para respirar, opresion en el
pecho y sibilancias. Estos sintomas se deben a la irritacion del revestimiento de las vias respiratorias
causada por las particulas finas de ceniza. En algunos casos, especialmente en personas mayores,
los ataques de asma pueden ser mortales. Aunque son menos peligrosos, los ataques de asma en
nifios pueden ser muy alarmantes y provocar una hospitalizacion rapida (Horwell y Baxter, 2006).
Los ataques de asma no se limitan a quienes ya han sido diagnosticados con esta enfermedad, ya
que muchas personas pueden padecerla sin saberlo. La inhalacion de ceniza fina también puede
agravar enfermedades preexistentes, como la bronquitis crénica o problemas cardiacos avanzados.
Los efectos respiratorios agudos tras una caida de ceniza son variables, y la mortalidad como
resultado final rara vez se analiza en los estudios realizados (Horwell y Baxter, 2006).

Efectos respiratorios cronicos (a largo plazo):

La afeccion crénica mas preocupante es la silicosis, una fibrosis nodular difusa (formacion de
cicatrices) en los pulmones. Para que se desarrolle la silicosis deben cumplirse tres condiciones

principales:

e Una alta proporcion de particulas finas en la ceniza.
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e Una alta concentracion de silice cristalina (cuarzo, cristobalita o tridimita).

¢ Una exposicion significativa y prolongada a la ceniza, generalmente durante afios o décadas.
Los cambios iniciales en los pulmones no causan sintomas, y la mayoria de las personas afectadas
permanecen en esta etapa leve; sin embargo, la enfermedad puede progresar incluso después de
cesar la exposicion y provocar una muerte prematura. La mayor preocupacion se centra en los nifios
que viven en zonas afectadas por ceniza, ya que existe poca informacion sobre su susceptibilidad a
la silicosis. Ademas, la exposicion a polvo que contiene silice cristalina puede reactivar casos
antiguos de tuberculosis pulmonar. Las personas que han desarrollado silicosis también pueden
tener un riesgo mayor de padecer cancer de pulmén (Horwell y Baxter, 2006).
La enfermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC) es otra posible consecuencia de la exposicion
prolongada al polvo. Representa una reaccion general del pulmén ante las particulas, que puede
causar un estrechamiento irreversible de las vias respiratorias y una secrecion cronica excesiva de
mucosidad. También puede desarrollarse una forma de neumoconiosis no especifica, resultado de
una exposicion cronica y elevada a polvos silicatados, similar a la silicosis, pero menos dafiina
(Horwell y Baxter, 2006).
Condiciones Meteorologicas
El viento y el estilo de erupcion son los principales factores que controlan la dispersion de cenizas
de un volcan. El estilo de erupcidn afecta el volumen, tamano de las cenizas y la altitud a la que se
elevan. La direccion y velocidad del viento, que varian con la altitud y la distancia al volcan, afectan
el patron de dispersion de la ceniza y su depodsito en el suelo. Durante erupciones prolongadas o
series de erupciones, los cambios en el viento generan patrones complejos de dispersion (Volcanic
Ashfall Impacts, 2015).
La troposfera presenta conveccion y circulacién vigorosas, mientras que la estratosfera tiene
circulacion no convectiva y ligeramente turbulenta. La humedad y las precipitaciones actiian como
mecanismos de lavado que disminuyen la concentraciéon de particulas, pero intensifican los
depositos locales. La turbulencia atmosférica o la estratificacion influyen en la mezcla vertical de la

pluma, manteniendo la ceniza suspendida durante horas o dias. Finalmente, la Re suspension de
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ceniza depositada por vientos locales o actividad humana puede mantener particulas en el aire
incluso después de cesar la caida principal (Dare et al., 2016).

Incidencia de Enfermedades Respiratorias Derivadas de la Ceniza del Volcan Cotopaxi
Durante los recientes episodios de caida de ceniza del volcan Cotopaxi, el Sistema Integrado de
Vigilancia Epidemiolédgica (SIVE-Alerta) ha registrado un aumento notable en las consultas por
problemas respiratorios en comparacion con los niveles habituales. Las enfermedades respiratorias
ya constituyen una carga importante de morbilidad en Ecuador, siendo las infecciones respiratorias
agudas (IRA) la principal causa de atencion médica, especialmente en nifios menores de cinco afios,
quienes representan hasta el 59,9 % de las consultas pediatricas en ciertos centros de salud (Reyes,
Beltran y Astudillo, 2015).

Asimismo, el sistema de vigilancia de infecciones respiratorias agudas graves (IRAG) ha reportado
un incremento sostenido en hospitalizaciones respiratorias, con 8.358 casos de neumonia notificados
hasta la semana epidemiologica 3 de 2024, principalmente en Pichincha y Guayas (MSP, 2024).
La exposicion a ceniza volcdnica puede intensificar esta carga, generando picos de consultas
médicas y emergencias durante periodos de alta concentracion de material particulado.
Investigaciones previas en Ecuador han demostrado que las erupciones volcanicas provocan un
aumento temporal de la demanda hospitalaria por sintomas respiratorios y oftalmicos, afectando de
manera particular a personas con asma, EPOC, nifios y adultos mayores (IG-EPN, 2016; OPS, 2015;
Cifuentes y Alvarado, 2015). Por ejemplo, tras la erupcion del Guagua Pichincha en 2000, las
consultas por infecciones respiratorias agudas y problemas relacionados con el asma en menores de
cinco anos se duplicaron durante las tres semanas posteriores (Cifuentes y Alvarado, 2015). De
manera similar, en comunidades cercanas al volcan Tungurahua, un tercio de los pacientes con
enfermedades respiratorias preexistentes presentd exacerbaciones agudas, se identificaron un
incremento de tos, sibilancias y dificultad respiratoria en comparacidon con poblaciones no expuestas
(Cifuentes y Alvarado, 2015).

El reciente aumento de atenciones respiratorias puede interpretarse como una alerta temprana de
sobrecarga en los servicios de salud, que demanda coordinacién entre autoridades sanitarias y

ambientales. La falta de mensajes claros sobre el uso de mascarillas y limpieza hiimeda constituye
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un riesgo adicional que podria incrementar la exposicion poblacional a la ceniza y agravar las
exacerbaciones respiratorias. Los indicadores observados incremento de PM.o, exacerbaciones de
asma/EPOC y sintomas respiratorios y oculares tras la exposicion reflejan un patrén consistente con
episodios previos, justificando la activacion de una alerta preventiva para evitar saturacion en los
servicios de salud respiratoria.

Rutas de Exposicion Derivadas de la Ceniza del Volcan Cotopaxi

Las principales rutas de exposicion incluyen el hogar, donde la ceniza puede ingresar a través de
puertas, ventanas, grietas o techos; si se limpia en seco, las particulas acumuladas se Re suspenden
en el aire y pueden ser inhaladas nuevamente. En las escuelas, los estudiantes pueden inhalar
particulas en suspension o tener contacto ocular con ellas dentro de aulas mal selladas, durante
recreos o al abrir ventanas. En los lugares de trabajo o al aire libre, los trabajadores que participan
en la limpieza de ceniza o en actividades directamente expuestas presentan un riesgo prolongado de
exposicion sin proteccion adecuada (IG-EPN, s.f.; Cajo, 2024).

Por lo tanto, las estrategias de prevencion deben centrarse en medidas ambientales y el uso adecuado
de proteccion respiratoria, como mascarillas certificadas, y la limpieza himeda de superficies, mas
que en el aislamiento o cuarentena de los afectados (OPS, 2015).

Cronologia de Episodios Eruptivos del Volcan Cotopaxi

Durante los tltimos 10 afios, el volcan Cotopaxi ha exhibido dos episodios eruptivos significativos
que coincidieron con picos asistenciales en salud respiratoria. El primero comenz6 en agosto de
2015, con explosiones freaticas intensas el 14 y 15 de ese mes, generando emisiones de ceniza y un
aumento notable de actividad sismica (mas de 2.100 sismos durante agosto) y desgasificacion de
SO: de hasta ~20.000 toneladas/dia, afectando zonas distantes como Quito (IG-EPN, 2015).

Ese pulso se extendio hasta noviembre de 2015, con deformaciones del terreno registradas desde
abril de ese afio como sefiales percusivas (Morales Rivera et al., 2017; Mothes, 2017). En respuesta,
los sistemas de vigilancia sanitaria detectaron un crecimiento en las atenciones por tos, disnea y
exacerbaciones asmaticas en parroquias proximas al volcan durante los meses de caida de ceniza,

aunque los datos especificos de morbilidad no se desagregan en los informes publicos.
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A diferencia de eventos pasados, el segundo episodio eruptivo inici6 el 21 de octubre de 2022, con
emisiones persistentes de ceniza de baja a moderada intensidad durante varios meses (Servicio
Nacional de Gestion de Riesgos y Emergencias, 2022).

Picos Asistenciales

Durante los episodios eruptivos, la demanda de servicios de emergencia aumenta debido a
complicaciones respiratorias agudas, incluyendo tos, sibilancias y disnea, afectando principalmente
a grupos vulnerables: nifios, adultos mayores, gestantes y personas con enfermedades respiratorias
preexistentes (OPS, 2015). Estas poblaciones son mas susceptibles a irritacion ocular y dérmica, asi
como a complicaciones respiratorias graves. Por ello, es fundamental implementar medidas de
proteccion ambiental y personal, como el uso de mascarillas certificadas, limpieza humeda de
superficies y reduccion de la exposicion directa a la ceniza (IG-EPN, s.f.).

Los boletines del Ministerio de Salud Publica muestran que, en 2022 y 2023, las infecciones
respiratorias agudas graves (IRAG) superaron el umbral habitual, con picos alrededor de la semana
epidemioldgica 5 y la semana 41 de 2023 (MSP, 2025). Esta simultaneidad entre actividad eruptiva
sostenida, incremento de emisiones de ceniza y ascenso en consultas respiratorias refuerza la
necesidad de una cronologia integrada de geodindmica y picos asistenciales como base para el Plan
de Alertas.

Grupos de Riesgo

Los nifios, adultos mayores, gestantes y personas con enfermedades respiratorias cronicas presentan
mayor susceptibilidad a los efectos adversos de la ceniza, que pueden incluir irritacion ocular y
dérmica, ademas de complicaciones respiratorias graves. Los efectos oculares incluyen irritacion,
conjuntivitis y abrasiones corneales, mientras que la piel puede presentar dermatitis por contacto
(OPS, 2015).

Ademas, estas particulas y cenizas volcanicas, producen afectaciones al sistema respiratorio en los
siguientes grupos etarios:

Nifios(as): especialmente en los asmaticos que se encuentran altamente expuestos a las cenizas

mientras juegan, sufren accesos de opresion toracica, sibilancias y aumento de tos.
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Gestantes: son consideradas un grupo vulnerable, frente a la exposicion de ceniza volcanica debido
a los cambios fisiologicos durante el embarazo que aumenta la susceptibilidad a problemas como:
disnea, dolor toracico, faringitis y tos.

Trabajadores al aire: generalmente en los agricultores y ganaderos se presenta disnea, conjuntivitis
y dermatitis.

Asmaticos/EPOC: la inhalacion de estas particulas finas de ceniza, penetran en la via respiratoria
y desencadenan crisis de sibilancias, tos, disnea y broncoespasmo.

1. Planteamiento del Problema e Importancia del Estudio

1.1. Definicion del proyecto

El volcan Cotopaxi es considerado uno de los mas peligrosos del mundo debido a su historial
eruptivo y a la densidad poblacional en sus alrededores (Vasconez Miiller et al., 2024). Las
comunidades rurales del canton Latacunga presentan una alta vulnerabilidad, ya que dependen
principalmente de la agricultura y la ganaderia, actividades directamente afectadas por la caida de
ceniza. Sin embargo, mas alld del impacto econdmico, la exposicion continua a particulas finas
(PM2.5 y PM10) derivadas de la ceniza volcanica ocasiona graves consecuencias en la salud
respiratoria, agravando enfermedades existentes como el asma, la bronquitis y la enfermedad
pulmonar obstructiva crénica (EPOC), ademas de generar nuevos cuadros agudos en la poblacion
expuesta, especialmente en nifios, adultos mayores y personas con comorbilidades (Horwell &
Baxter, 2006; Hansell et al., 2006).

Las comunidades rurales del canton Latacunga presentan una alta vulnerabilidad, ya que dependen
principalmente de la agricultura y la ganaderia, actividades directamente afectadas por la caida de
ceniza. Sin embargo, mas alld del impacto econdmico, la exposiciéon continua a particulas finas
(PM2.5 y PM10) derivadas de la ceniza volcénica ocasiona graves consecuencias en la salud
respiratoria, agravando enfermedades existentes como el asma, la bronquitis y la enfermedad
pulmonar obstructiva crénica (EPOC), ademas de generar nuevos cuadros agudos en la poblacion
expuesta, especialmente en nifios, adultos mayores y personas con comorbilidades (Horwell &
Baxter, 2006; Hansell et al., 2006). La limitada capacidad de respuesta sanitaria en zonas rurales,

sumada a la dispersion geografica de la poblacion, dificulta la vigilancia epidemioldgica oportuna.
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Aunque existen sistemas de monitoreo volcanico y satelital, la informacion obtenida no siempre se
traduce en protocolos de salud claros ni en mecanismos efectivos de prevencion y atencion médica.
Por ello, resulta necesario incorporar tecnologias de la informacidon que faciliten la emision de
alertas tempranas —incluyendo sistemas de alerta y respuesta temprana en salud (EWARS)—, el
seguimiento clinico de pacientes y el analisis predictivo de la incidencia de patologias respiratorias
(Parra, 2018; Rodriguez et al., 2022).

Ante este escenario, surge la necesidad de desarrollar un protocolo sanitario de respuesta que
integre la vigilancia epidemioldgica con tecnologias digitales accesibles, sostenibles y adaptadas a
las condiciones de las comunidades vulnerables. En este sentido, es esencial que las tecnologias de
informacion incluyan sistemas geoespaciales capaces de correlacionar la dispersion de ceniza con
areas pobladas, dado que los Sistemas de Informacion Geografica (GIS) desempefian un rol
estratégico en la gestion de emergencias de salud y desastres (Organizacion Panamericana de la
Salud, 2023).

Por lo tanto, las tecnologias aplicadas a la deteccion precoz de emergencias sanitarias asociadas a
la actividad volcénica deberian cumplir con caracteristicas especificas que aseguren su eficacia,
pertinencia y sostenibilidad en el tiempo como:

e Capacidad de monitoreo geoespacial y meteorologico en tiempo real, que permita
correlacionar la direccion y concentracion de la ceniza con zonas pobladas (noaa/cimss, 2023).
Sistemas de vigilancia epidemiolégica digital, que recojan datos de salud comunitaria a
través de centros de salud, encuestas moviles o Telemedicina.

e Alertas Tempranas, Alertas y Respuestas - EWARS, integradas con protocolos de respuesta
médica y distribucion de insumos (mascarillas, medicamentos, etc.) (Organizacion
Panamericana de la Salud, 2016).

e Plataformas de comunicacion bidireccional con la comunidad, que faciliten la educacion en
salud preventiva y la recoleccion de sintomas reportados por los ciudadanos (Alvarado Jessica,
Cantu Erika, Sanchez Pablo, 2023).

1.2. Alcance del Protocolo
El protocolo tiene un alcance local y se enfoca en las comunidades rurales del cantén Latacunga,
provincia de Cotopaxi, por ser las zonas mas expuestas a los efectos de la caida de ceniza del
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volcan Cotopaxi. Su implementacion se articula con las disposiciones del MSP y la SNGRE,
orientadas a fortalecer la capacidad de respuesta frente a emergencias volcénicas, reducir la
morbilidad respiratoria, preservar los medios de vida y mejorar la resiliencia comunitaria (MSP,
2023; SNGRE, 2025).

El protocolo involucra la coordinacion activa de instituciones publicas, GAD provinciales,
cantonales y parroquiales; Ministerio del Ambiente y Agua; Ministerio de Educacion; Fuerzas
Armadas; Policia Nacional; Cruz Roja Ecuatoriana y organizaciones comunitarias. Dicha
articulacion se sustenta en directrices internacionales de gestion del riesgo y salud publica (OMS,
2021; IG-EPN, 2022).

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo general

Fortalecer la respuesta sanitaria ante episodios de actividad volcanica y emision de ceniza del volcan
Cotopaxi, mediante acciones coordinadas de prevencidn, atencién, comunicaciéon de riesgos y
vigilancia epidemiologica que reduzcan los efectos respiratorios en las comunidades rurales del

canton Latacunga.

1.3.2. Objetivos especificos
e Identificar la prevalencia e incidencia de enfermedades respiratorias asociadas a la
exposicion a ceniza volcéanica en las comunidades afectadas, mediante registros de salud y
encuestas comunitarias.
e Establecer acciones preventivas y de proteccion para la poblacion vulnerable, incluyendo
medidas de higiene, equipos de proteccion personal y rutas de evacuacion.
e Determinar la capacidad de respuesta actual del sistema local de salud publica ante
emergencias volcanicas.
e Elaborar una propuesta técnica orientada a la prevencién y mitigacion de enfermedades
respiratorias durante episodios de caida de ceniza.
1.4. Justificacion e importancia del trabajo de investigacion
La exposicion a ceniza volcanica derivada de los episodios eruptivos del volcan Cotopaxi constituye

un problema prioritario de salud publica debido a sus efectos agudos y cronicos en la salud
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respiratoria, especialmente en las comunidades rurales del canton Latacunga. Estas poblaciones
enfrentan condiciones socioecondmicas y ambientales que incrementan su vulnerabilidad, como
viviendas de construccion precaria, actividades agricolas al aire libre, acceso limitado a servicios de
salud y menor disponibilidad de equipos de proteccion personal. Bajo estas condiciones, la carga de
morbilidad respiratoria —irritacion mucosa, exacerbaciones de asma y EPOC, e infecciones
respiratorias agudas— tiende a intensificarse (WHO, 2008; PAHO, 2013).

Desde un enfoque de equidad, la exposicion a ceniza afecta de forma diferenciada a nifias y nifios,
personas mayores, personas con enfermedades cronicas y personas trabajadoras agricolas, quienes
presentan mayor riesgo por condiciones bioldgicas, sociales o laborales. La interseccionalidad —
relacionada con género, ocupacion, edad y etnicidad— obliga a priorizar acciones dirigidas a los
grupos mas vulnerables mediante estrategias de proteccidon respiratoria, acceso equitativo a
informacion, vigilancia epidemiologica diferenciada y mecanismos de apoyo comunitario (Lett et
al., 2020; Ronzi et al., 2023).

La problematica requiere un enfoque integral sustentado en One Health, dado que la ceniza
volcanica altera el suelo, el agua, la vegetacion y los ecosistemas, afectando la salud humana, la
actividad pecuaria y la seguridad alimentaria. Los efectos ambientales, como contaminacion de
fuentes hidricas o alteracion de cultivos, pueden agravar la inseguridad alimentaria rural y generar
impactos indirectos en la salud  humana (WHO, 2025; FAO, 2022).
Asimismo, el fenomeno se articula con los Objetivos de Desarrollo Sostenible, particularmente el
ODS 3 (Salud y Bienestar), ODS 6 (Agua Limpia y Saneamiento) y ODS 11 (Ciudades y
Comunidades Sostenibles). La respuesta sanitaria también se enmarca en la Agenda de Salud
Sostenible para las Américas 2018-2030, que promueve la resiliencia de los sistemas de salud, la
reduccion de la exposicion ambiental y el fortalecimiento de las funciones esenciales de salud
publica.

Se incluyen también los conceptos fundamentales de gestion del riesgo de desastres, diferenciando:
Emergencia, como evento manejable con recursos locales.

Desastre, cuando la afectacion sobrepasa las capacidades institucionales.
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Crisis sanitaria, cuando la salud poblacional se ve comprometida de manera sostenida (WHO, 2020;
UNDRR, 2015).

En el contexto del Cotopaxi, la articulacion entre el Instituto Geofisico (IG-EPN), la SNGRE vy el
Ministerio de Salud Publica (MSP) es esencial para activar niveles de alarma, implementar medidas
de proteccion respiratoria, reforzar la vigilancia epidemioldgica y fortalecer los servicios del primer
nivel de atencion (IG-EPN, 2025; MSP, 2022).

Este protocolo se fundamenta en la mejor evidencia cientifica disponible, priorizando revisiones
sistematicas y metaanalisis, de acuerdo con los niveles de evidencia del OCEBM (2011). Ademas,
incorpora recomendaciones basadas en el instrumento AGREE II, garantizando rigor metodolégico,
claridad, aplicabilidad y transparencia en la formulacién de recomendaciones sanitarias.
Finalmente, la aplicabilidad del presente protocolo requiere su adaptacion al contexto local,
considerando la participacion comunitaria, la disponibilidad real de recursos, los determinantes
sociales del territorio, mecanismos de comunicacion de riesgos y sistemas locales de respuesta. Su
implementacion permitird reducir los impactos sanitarios, fortalecer la resiliencia comunitaria y

mejorar la capacidad operativa ante futuros episodios eruptivos del volcan Cotopaxi.
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CAPITULO 2:
MARCO TEORICO

La planificacion sanitaria frente a la actividad volcanica requiere un enfoque integral que reconozca
la interaccion entre los determinantes sociales de la salud, la equidad, la perspectiva de género, la
salud ambiental y el paradigma One Health.

Los determinantes sociales condicionan la exposicion al riesgo y la capacidad de afrontamiento.
Factores como pobreza, acceso limitado a servicios basicos, educacion sanitaria insuficiente y
precariedad habitacional incrementan la vulnerabilidad de las comunidades rurales. La OMS (2010)
subraya que la salud es el resultado de condiciones estructurales que influyen directamente en la
exposicion y la capacidad de respuesta.

La evidencia demuestra que la vulnerabilidad es una construccion social (Enarson, 2000). Las
comunidades rurales expuestas al Cotopaxi enfrentan desventajas acumulativas que elevan su riesgo
de enfermedades respiratorias (PAHO, 2022). La exposicion a ceniza puede aumentar la demanda
de atencion médica hasta en un 20-30 %, sobre todo en nifias y nifios, personas mayores y personas
con comorbilidades (Carlsen et al., 2021; Mueller et al., 2020).

La equidad de género es otro eje central. Las mujeres suelen asumir roles de cuidado, lo que
incrementa su exposicion y carga de trabajo en contextos de desastre. Incorporar esta perspectiva
mejora la eficacia de las intervenciones, garantizando acceso a informacion, recursos, decisiones y
apoyos diferenciados (UN Women, 2021).

El paradigma One Health integra salud humana, animal y ambiental, permitiendo comprender como
la ceniza impacta simultdneamente en todos los sistemas. Alteraciones en calidad del aire, agua y
suelo pueden afectar la produccion agricola y la salud animal, repercutiendo en la seguridad
alimentaria de las familias rurales (WHO, FAO y WOAH, 2022; Wei, 2025).

El protocolo también se relaciona con los Objetivos de Desarrollo Sostenible:

ODS 3: proteccion de la salud y reduccion de enfermedades respiratorias.

ODS 6: medidas para evitar contaminacion del agua por ceniza.

ODS 11: fortalecimiento de la resiliencia comunitaria.
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Y se articula con la Agenda de Salud Sostenible para las Américas, que promueve la resiliencia y la

reduccion de la exposicion ambiental como funciones esenciales de la salud publica.

2.1. Coherencia y Evidencia

La formulacion del protocolo se sustenta en normativas nacionales e internacionales, marcos
conceptuales y evidencia cientifica actualizada.

A nivel nacional, se integra el Plan Nacional de Respuesta ante Desastres y el Plan de Contingencia
para el Volcan Cotopaxi (SNGRE, 2025), junto con lineamientos técnicos del MSP para vigilancia
epidemioldgica y atencion en emergencias ambientales (MSP, 2025). Estos instrumentos orientan la
preparacion, respuesta y recuperacion ante eventos volcanicos.

El Marco de Sendai para la Reduccion del Riesgo de Desastres (2015—2030) proporciona las bases
para la planificacion basada en riesgo, la participacion comunitaria y la gestion multisectorial. La
OPS subraya la importancia de integrar determinantes sociales y equidad en los protocolos de
emergencia.

El enfoque One Health, respaldado por OMS, FAO y WOAH, guia la comprension de los impactos
ambientales, zoondticos y de salud humana derivados de la caida de ceniza.

Para asegurar rigor y validez, se emplea el instrumento AGREE II en la formulacion de
recomendaciones, garantizando calidad, claridad y aplicabilidad metodologica (AGREE Trust,
2009). Asimismo, se utilizan los niveles de evidencia del OCEBM (2011), priorizando revisiones
sistematicas y metaanalisis.

Estudios recientes confirman que la exposicion a ceniza volcdnica se asocia con un incremento en
sintomas respiratorios, infecciones agudas y exacerbaciones de enfermedades cronicas (Carlsen et
al., 2021; Ramos et al., 2019). Esto refuerza la necesidad de fortalecer la vigilancia epidemiologica,
la prevencion comunitaria y las capacidades operativas del sistema de salud de Latacunga. La
preparacion y respuesta ante eventos volcanicos exige un analisis territorial que permita comprender
la interaccidn entre las amenazas naturales, la poblacion expuesta y la disponibilidad de servicios
esenciales. La incorporacion de informacion espacial confiable resulta clave para orientar la toma
de decisiones sanitarias y operativas, especialmente en zonas con alta recurrencia de fenémenos

volcénicos. (OMS, 2018); (IG-EPN, 2015, 2025)
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Para el disefio de las acciones contempladas en el presente protocolo se recurri6 a cartografia oficial
elaborada por las instituciones competentes del Sistema Nacional de Gestion de Riesgos. Estos
insumos incluyen mapas de dispersion de cenizas, trazados de rutas de evacuacion, delimitacion de
areas seguras y la ubicacion de los establecimientos de salud cercanos. El analisis conjunto de estos
elementos permitid reconocer sectores con mayor exposicion a la ceniza volcéanica, valorar la
accesibilidad a los servicios de salud durante una emergencia y definir corredores prioritarios para
la evacuacion y la atencion oportuna de la poblacion. (IG-EPN, 2015, 2025)

Esta informacion espacial fortalece la planificacion sanitaria al facilitar la priorizacion de recursos,
la proteccion de la infraestructura de salud y la coordinacidén entre instituciones en escenarios
eruptivos. Asimismo, contribuye a anticipar posibles limitaciones en la capacidad de respuesta y
optimizar los mecanismos de referencia y contrarreferencia, reduciendo el impacto sanitario

asociado a la actividad del volcan Cotopaxi, como se observa en el Anexo 4.

2.2. Sistemas de Vigilancia Epidemiologica en el Ecuador

Los Sistemas de Vigilancia son diferentes tipos de tecnologias, herramientas, protocolos e incluso
conformacién de equipos comunitarios que permiten tener un monitoreo de las actividades
volcanicas de forma continua y de esta forma poder prevenir dafios o alteraciones por caida de las
cenizas tanto en la parte econdmica, estructural y en la salud como los problemas respiratorios.

2.3. Sistema Integrado de Vigilancia Epidemiolégica (SIVE)

El Ministerio de Salud Publica inicié a fines de 2001 el desarrollo del Sistema Integrado de
Vigilancia Epidemiologica (SIVE), con el fin de proveer informacion confiable y oportuna a todos
los niveles de atencion en salud, permitiendo planificar y evaluar el impacto de las intervenciones
ante brotes de enfermedades o emergencias sanitarias (Ministerio de Salud Publica del Ecuador,
2013). El SIVE actia como un sistema de alerta y organizacion de informacion, facilitando la toma
de decisiones basadas en evidencia para proteger a la poblacion.

El sistema se estructura en subsistemas que garantizan una vigilancia integral: SIVE-ALERTA,
encargado de detectar y notificar de manera inmediata eventos inusuales o emergencias; SIVE-
Notif, que recopila informacion sobre enfermedades de notificacion obligatoria; y SIVE-Hospital,

centrado en la vigilancia de morbilidad y mortalidad hospitalaria (Ministerio de Salud Publica del
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Ecuador, 2013). Esta organizacion permite que la informacion fluya desde los establecimientos de
primer nivel hasta las unidades distritales y nacionales, fortaleciendo la capacidad de identificar
incrementos anormales de enfermedades respiratorias, crisis asmaticas o exacerbaciones de

enfermedades cronicas.

2.4. El Instituto Geofisico de la Escuela Politécnica Nacional (IG-EPN)

El IGEPN utiliza multiples herramientas y modelos para evaluar la dispersion de ceniza volcanica
y su impacto sobre la poblacion. Entre ellas destacan los sistemas que estiman concentraciones de
particulas (PM10 y PM2.5) y modelan la trayectoria de los penachos eruptivos, utilizando
informacion de sensores de gas, estaciones sismologicas y meteorologicas (Instituto Geofisico del
Ecuador, 2025).

Se considera que esta informacion es clave para el protocolo sanitario frente a la emision de ceniza
del volcan Cotopaxi, ya que permite identificar zonas de mayor riesgo y priorizar la vigilancia
epidemiologica de enfermedades respiratorias en las comunidades rurales del canton Latacunga.
Ademas, los datos proporcionados por el IGEPN facilitan la coordinacion de medidas preventivas,
como la entrega de mascarillas, el refuerzo de brigadas médicas y la activacion de alertas tempranas
mediante el SIVE-ALERTA. Por tanto, la integracion de informacion geofisica y epidemiologica
fortalece la respuesta sanitaria y la proteccion de la salud de la poblacidon expuesta.

El Instituto Geofisico de la Escuela Politécnica Nacional (IG-EPN) mantiene un sistema de
vigilancia de la actividad volcanica del Cotopaxi basado en la recoleccion y andlisis sistematico de
ceniza volcédnica. Tras cada caida, el personal del IG-EPN recoge muestras directamente de
superficies limpias o mediante una red de cenizometros que se instalan en zonas estratégicas,
asegurando mediciones precisas de espesor, densidad y carga de ceniza. Las muestras son
cuidadosamente selladas, etiquetadas con coordenadas, fecha y caracteristicas adicionales, y
posteriormente secadas y pesadas para determinar el nivel de impacto sobre el entorno. El analisis
granulométrico y textural de la ceniza, mediante tamizado, difraccion laser y microscopia binocular,
permite identificar el tamafio de las particulas y sus componentes juveniles o accidentales,
informacion clave para evaluar riesgos respiratorios y entender los procesos eruptivos. Ademas,

mediante microsonda electronica se obtiene la composicion quimica de los granos, lo que facilita la

Nota sobre derechos de autor: Este trabajo y lo que a continuacién se expone solo tiene una validez académica, quedando copia de éste en la biblioteca digital de
UIDE y EIG. La distribucién y uso de este trabajo por parte de alguno de sus autores con otros fines deberd ser informada a ambas Instituciones, a los directores del
Madster y resto de autores, siendo responsable aquel que se atribuya dicha distribucidn.

QUITO - ECUADOR | 2026




] |
CAMPUS

L UIDE

Powared by
Arizona State University

caracterizacion del magma y la generacion de escenarios eruptivos precisos. Este protocolo integral
no solo respalda la vigilancia volcéanica, sino que también aporta informacion critica para la salud
publica, al identificar areas de exposicion y guiar acciones preventivas frente a la ceniza y sus
efectos sobre la poblacion. (Gaunt et al., 2016)

2.5. Sistemas de apoyo para los Sistemas de Vigilancia Epidemiolégico

Softwares ambientales para simulacion de la dispersion de las emisiones volcanicas.

Screen View. - permite estimar concentraciones puntuales de material particulado (MP10) y
determinar la distancia hasta el punto de maxima deposicion. EI modelo utiliza informacion de la
fuente y las condiciones meteoroldgicas locales para simular escenarios criticos y obtener
concentraciones representativas de las emisiones. (J. Ramiro Velastegui Sdnchez, 2016)

Disper 5.2.- Se utiliza para evaluar la dispersion regional del penacho (columna de gases, vapor de
aguay cenizas que asciende desde el crater durante una erupcion o emision) volcanico. Aunque fue
creado para emisiones industriales, resulta ser 1til para representar la trayectoria de la ceniza y
elaborar mapas de alcance. Los resultados que se obtienen se contrastan con imagenes satelitales y
datos oficiales, verificando la correspondencia entre la simulacion y las observaciones. (J. Ramiro
Velastegui Sanchez, 2016)

Estos sistemas pueden mostrar variaciones significativas en las concentraciones de MP10, con picos
relacionados directamente con los dias de mayor actividad eruptiva, y se puede evidenciar que la
ceniza puede desplazarse a grandes distancias dependiendo de la direccion del viento. Los resultados
que se obtienen pueden resaltar la utilidad de combinar modelos, mediciones de campo y
observacion satelital para contar con informacion confiable. (J. Ramiro Velastegui Sanchez, 2016).
Existen otros tipos de sistemas de apoyo que permiten una vigilancia y monitoreo clave de las
actividades volcénicas y emision de cenizas que pueden afectar la salud respiratoria de la
comunidad.

Dentro de las tecnologias actuales tenemos los satélites:

e SatélitesMODIS / VIIRS (NASA/NO AA): Utilizados por el IGEPN para identificar plumas

de ceniza en volcanes como Sangay, Reventador, Cotopaxi.

e Sentinel- 2 (ESA): Usado para mapear depositos de ceniza y plumas.
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2.6. Enfoque de ética y seguridad en la informacion.

El uso de tecnologias digitales para vigilar la actividad volcdnica y su impacto en la salud de las
comunidades de Latacunga trae consigo un reto adicional: garantizar que la informacion recolectada
se maneje de forma ética y segura. Esto es clave para que la poblacion confie en los sistemas de

alerta, participe activamente en la vigilancia comunitaria y se protejan sus derechos fundamentales.

2.7. Etica en la Recoleccién y Uso de Datos

La vigilancia epidemiologica en contextos de emergencia debe regirse por principios éticos que
prioricen el bienestar colectivo, pero sin descuidar la dignidad y privacidad de las personas. La OMS
y la OPS destacan que todo sistema de vigilancia debe asegurar la transparencia (informar
claramente cémo se usan los datos), la proporcionalidad (recolectar solo la informacion necesaria)
y la equidad (garantizar que todas las comunidades tengan acceso a los beneficios de los sistemas
de informacién) (OPS/OMS, 2017).

En comunidades rurales, donde existe mayor vulnerabilidad y menor acceso a tecnologias, estos
principios cobran especial importancia. Por ejemplo, al implementar encuestas moviles o
telemedicina, se debe explicar en lenguaje claro a la poblacion cudl es el objetivo, qué riesgos
existen y como se resguarda la informacion. De esta forma, se evita la desconfianza y se fortalece
la participacién comunitaria en el sistema.

2.8. Seguridad de la Informacion

La seguridad de los datos de salud no es solo un tema técnico, sino también una obligacion ética y

legal. La OPS (2023) subraya que la proteccion de la informacion sanitaria debe basarse en tres ejes:

e Confidencialidad: que los datos sensibles, como diagndsticos respiratorios o ubicacion

geografica de pacientes, solo puedan ser vistos por personal autorizado.

e Integridad: garantizar que la informacion no se altere ni manipule, manteniendo su exactitud

para la toma de decisiones.

e Disponibilidad: asegurar que los sistemas funcionen de manera continua, sobre todo durante

emergencias volcanicas, donde la informacion en tiempo real es vital.
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En Ecuador, el Reglamento de Informacion Confidencial en el Sistema Nacional de Salud establece
la obligacion de resguardar la privacidad de los datos y de informar a los ciudadanos sobre el uso
de su informacion (Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2022). Esto significa que cualquier
protocolo sanitario debe estar alineado con este marco legal.

El mantener esta informacion bajo proteccion, es una obligacion ética y legal, que conlleva consigo
diagnodsticos de enfermedades del sistema respiratorio, ubicacion geografica; que solo debe ser
manipulada por el personal autorizado.

Cabe recalcar que, dentro de todo esto, surgen los desafios €ticos; los cuales limitan el acceso seguro
hacia las comunidades rurales del canton Latacunga. Entre ellas: baja cobertura, desconocimiento y
falta de informacion sobre el uso respectivo de las aplicaciones implementadas; lo que puede generar
desconfianza y rechazo en el manejo de los sistemas digitales.

2.9. Desafios Eticos y Sociales en Latacunga

En la practica, aplicar estos principios en las comunidades rurales del canton Latacunga presenta

varios desafios:

Brecha digital: algunas familias no cuentan con conectividad estable, lo que puede generar

exclusion en el acceso a alertas o telemedicina.

e (Confianza comunitaria: si la informacion no se maneja de forma clara, puede haber temor

de que los datos sean mal utilizados o compartidos sin consentimiento.

e Resistencia cultural: algunos grupos pueden rechazar el uso de aplicaciones o sistemas

digitales por desconocimiento o desconfianza hacia las instituciones.

e Riesgo de estigmatizacion: si se identifican comunidades con mayor prevalencia de
enfermedades respiratorias, existe la posibilidad de discriminaciéon o de que se perciban
como “zonas enfermas”.

2.10. Tecnologias Aplicables al Monitoreo y Vigilancia Sanitaria
El monitoreo continuo es de vital importancia para anticipar y mitigar los efectos que puede producir
la actividad volcanica en el Cotopaxi. Dentro de las tecnologias actuales tenemos los satélites; los

cuales permiten monitorear en tiempo real sobre la formacion y desplazamiento de plumas
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volcénicas, asi como la concentracion de particulas finas y gases irritantes (didxido de azufre), los

cuales representan un riesgo elevado para los grupos prioritarios (Horwell & Baxter 2006).

Ademas, estos pueden integrarse con sistemas de vigilancia locales como el SIVE-ALERTA.

En la Tabla N°1 se presentan algunos de los satélites mas relevantes utilizados por entidades como

el Instituto Geofisico de la Escuela Politécnica Nacional (IG-EPN) para la deteccion y seguimiento

de cenizas y gases volcanicos.

Tabla 1 Satélites usados para la deteccion de cenizas y movimientos volcanicos en el

Cotopaxi
SATELITE USO QUE VENTAJAS DESVENTAJAS
REPORTAN
e Imagenes y
Utilizados mapas de | ® Cobertura e Resolucion
por el plumas de amplia moderada, no
. . ceniza en la ) . p
S identificar atmosfora. internacional plumas pequefias.
Mopls  / |Pumas de) o edicion  de | e Limitado  por
ceniza en e Deteccion bosidad d
VIIRS volcanes aerosoles  finos casi en fubosidac censa.
(NASA/NO como (PMz.s y PMio) y tiempo real
AA) Sangay, su transporte Identifica
Reventador, regional. dispersion a
Cotopaxi. gran escala.
e Deteccion  de
Usado para SO, (diéxido de | ® Alta e No tiene alta
mapear azufre) en la resolucion frecuencia
depfﬁsitos de e . ;%pac)ial (10— temporal  (pasa
Sentinel-2 ceniza y estratosfera. m cada 5 dias).
plumas. o e Ideal para | o ponende de los
(ESA) e Analisis de estudios P
extension y detallados de c1elos'
direccion de dep(’)sitos de despejados.
nubes de ceniza. ceniza. -
Gratuito y
accesible.
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Fuente: Instituto Geofisico de la Escuela Politécnica Nacional

El uso de herramientas tecnologicas resulta esencial para fortalecer la comunicacién, preparacion y
respuesta sanitaria ante la actividad del volcan Cotopaxi. En la Tabla 2 se presentan las principales
tecnologias aplicables al Protocolo Sanitario, organizadas segtn las fases de prevencion, respuesta
y recuperacion. Este andlisis permite identificar los recursos digitales y de innovacién como
sistemas de alerta temprana, telemedicina, sensores ambientales y plataformas de reporte que
contribuyen a mejorar la vigilancia, atencion y gestion del riesgo en salud durante eventos
volcanicos.

Cada fase del evento volcanico requiere el uso coordinado de distintas herramientas tecnologicas.
La interoperabilidad entre instituciones y la calidad de los datos son claves para una respuesta

sanitaria efectiva (MSP, 2024).
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Tabla 2 Tecnologias Aplicables al Protocolo Sanitario frente a la Actividad del Volcan Cotopaxi

39

Fase Tecnologia

Aplicacién especifica

Ejemplos / Herramientas

Ventajas

Desventajas

Monitoreo satelital y sistemas de alerta

Peguimiento de gases y dispersion de

- Satélite MODIS/VIIRS(NASA)

ICobertura amplia, informacion en tiempo real,

Requiere infraestructura técnica, depende de conectividad

Drones para monitoreo y logistica

IEvaluacion de los depositos de ceniza

Servicios de emergencias

Acceso a zonas aisladas/ dificil acceso, rapidez

temprana ceniza; alertas - Satélite ESA soporte oficial
o Aplicaci ovil lert: Difusi¢ lert: i 11, WhatsApp oficial, Tel . . .. . . . .
Antes (prevencion y plicaciones movi'es yatertas R asy e CUOLL, WhatsApp oficial, Telegram, Acceso rapido, uso masivo de smartphones recha digital en comunidades rurales, riesgo de desinformacion
iy comunitarias preventivas SMS
preparacion)
BEEERAS datc')s'epldemlologlcas fectancs d'e enf'ermedades SIVE-ALERTA Mejora el registro y analisis de datos INecesita capacitacion del personal, dependencia de conectividad
digitales respiratorias
Modelado geoespacial (GIS) Mapas de dispersion de ceniza y riesgo RStudio Permite planificacion territorial y logistica Software especializado, interpretacion técnica necesaria
Sensores [oT de calidad del aire Control de contaminacion en -PurpleAir . " .
(PM2.5/PM10) comunidades AirVisual Datos en tiempo real, portatiles Alto costo, mantenimiento frecuente
.. . Atencion di ientes si TelMed Ecuad . . _ .. .
Durante (respuesta Telemedicina y consultas virtuales CneIon de pacientes Sim exposicion ovied menacor Reduce riesgo de contagio, acceso remoto  [Limitado por conectividad, poca aceptacion en adultos mayores
: - directa Zoom Health
inmediata)
Drone DJI

Costo elevado, autonomia limitada por bateria

Comunicacion masiva multicanal

Difusion de mensajes y protocolos

K

ladio comunitaria, SMS, altoparlantes

Acceso incluso sin internet, rapido alcance

Puede generar saturacion de mensajes, riesgo de falsas alarmas

1

Plataformas digitales de reporte

Registro de casos respiratorios post-

KoboToolbox,

Favorece la participacion ciudadana, datos
actualizados

Requiere alfabetizacion digital, posible baja participacion

Después (recuperacion y
vigilancia)

Inteligencia artificial en salud

respiratorios

IA en epidemiologia

comunitario evento Drive/apps comunitarias
Saneamiento con innovacion parauso | Filtros de agua, limpieza de ceniza, Filtros ceramicos . . o . ., ., .
L 5 iy 3 . Soluciones sostenibles y comunitarias Costos de implementacion, reposicion de insumos
dirigido purificacion de aire kits UNICEF
Historia clinica electronica integrada | Seguimiento de pacientes expuestos PRAS Acceso rapido a la informacion médica Riesgo de fallas técnicas, proteccion de datos personales
TensorFlow,
Alisi icti . .. Necesita grandes volimenes de datos, complejidad, cobertura de
Anilisis predictivo de brotes SPSS, dentifica patrones ocultos, apoyo en decisiones 1nag vort ? pic) ? v

red.

Nota sobre derechos de autor: Este trabajo y lo que a continuacion se expone solo tiene una validez académica, quedando copia de éste en la biblioteca digital de UIDE y EIG. La distribucion y uso de este trabajo por parte de alguno de
sus autores con otros fines deberd ser informada a ambas Instituciones, a los directores del Mdster y resto de autores, siendo responsable aquel que se atribuya dicha distribucion.




CAMPUS

L UIDE i

Powared by
Arizona State University

2.11. Triaje en Emergencias Sanitarias

La Organizacion Mundial de la Salud define los incidentes con victimas en masa como desastres e incidentes
graves caracterizados por la cantidad, gravedad y diversidad de pacientes, que pueden desbordar rapidamente
la capacidad de los recursos médicos locales para brindar atencion médica integral y definitiva. Han ocurrido
con mayor frecuencia en las ultimas décadas y afectan a paises de todos los niveles socioeconomicos. La
preparacion y la planificacion son vitales, ya que estos eventos pueden ocurrir en cualquier comunidad en
cualquier momento. Los sistemas de triaje prehospitalario definidos son esenciales para salvar vidas y
optimizar el inicio de la asignacion de recursos cuando ocurren estos desastres (Organizacion Mundial de la
Salud, 2023).

El triaje de emergencias es una herramienta fundamental cuando se deben atender varias personas afectadas
por un evento, ya que permite organizar y priorizar la atencion médica de acuerdo con la gravedad de cada
caso (Soler, W., Gbmez Mufioz, M., Bragulat, E., & Alvarez, A.2010). En situaciones como la actividad del
volcan Cotopaxi, donde pueden presentarse problemas respiratorios, lesiones o crisis de ansiedad por la
exposicion a la ceniza y los gases, aplicar un sistema de triaje adecuado resulta clave para brindar una
respuesta rapida y eficiente.

A través del triaje, el personal de salud puede identificar quién necesita atencion inmediata y quién puede
esperar, optimizando asi los recursos disponibles y evitando la saturacion de los servicios sanitarios. Ademas,
esta practica contribuye a mejorar la coordinacion entre los equipos prehospitalarios y hospitalarios,
fortaleciendo la respuesta sanitaria frente a una emergencia volcanica y protegiendo la vida de las personas
afectadas.

En nuestro protocolo vamos a usar el triaje de victimas masivas por parte del sistema de emergencias médicas

(SEM). Visualizar imagen 1.
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Figura 1. Método START
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Fuente: Carmen Borrego de la Nava, 2018

2.12. Relaciones de Sinergia entre las Tecnologias de la Informacion, los Sistemas de Alerta

Temprana y de Comunicacion

La integracion de las tecnologias de la informacion con los sistemas de alerta temprana y sistemas

de comunicacidn genera sinergias fundamentales para fortalecer la respuesta sanitaria ante episodios

de emision de ceniza del volcan Cotopaxi. La combinacidon de herramientas satelitales, analisis con

inteligencia artificial, sistemas de comunicacién y vigilancia epidemiologica conforma un

ecosistema tecnoldgico que permite anticipar riesgos, coordinar respuestas y proteger la salud de las

comunidades rurales de Latacunga.
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Los satélites de observacion (MODIS, VIIRS, Sentinel-2) proporcionan datos continuos sobre la
dispersion de ceniza, concentraciones de aerosoles finos (PMa.s y PMio) y emisiones de didxido de
azufre. Esta informacion, al integrarse con los sistemas del Instituto Geofisico de la Escuela
Politécnica Nacional permite mapear en tiempo real las areas de exposicion y correlacionar con
indicadores epidemioldgicos del Sistema Integrado de Vigilancia Epidemiologica (SIVE-
ALERTA).

Otro componente esencial de esta sinergia son las tecnologias méviles y de comunicacion masiva.
El uso de aplicaciones como WhatsApp, Telegram, junto con las radios comunitarias y sistemas de
mensajeria  SMS o altoparlantes, permite la difusion inmediata de alertas sanitarias y
recomendaciones preventivas incluso en zonas rurales con limitada conectividad. Estas plataformas
potencian la participacion ciudadana en la vigilancia comunitaria y garantizan que la informacion
llegue de manera oportuna a las poblaciones mas vulnerables permitiendo un actuar mas rapido de
las personas ante la exposicion a la ceniza volcanica y reduciendo el riesgo de complicaciones

respiratorias u otros efectos adversos en la salud.

2.13. Niveles de Alerta o Clasificacion de Casos
2.13.1. Vigilancia y Monitoreo

a) Indicadores de vigilancia volcanica

1. PM10 (material particulado <10 pum)
o Promedio anual: 50 pg/m?.
o Promedio 24 h: 100 pg/m?.
o Episodios criticos (nivel de alerta/alarma/emergencia): 250 ng/m? (alerta) / 400
pg/m? (alarma) / 500 pg/m? (emergencia).
2. PM2.5 (material particulado <2.5 pm)
o Promedio anual: 15 pg/m?.
o Promedio 24 h: 50 pg/m?.
o Episodios criticos: 150 pg/m? (alerta) / 250 pg/m? (alarma) / 350 pg/m?
(emergencia).
3. SO: (diéxido de azufre)
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o Promedio anual: 60 pg/m?.
o Maéximo 24 h: 125 pg/m?.
o Valor para 10 minutos: 500 pg/m?>.
o Episodios criticos: 24-h promedio: 200 pg/m? (alerta) / 1000 pug/m? (alarma) / 1800
pg/m? (emergencia).
4. CO (mondéxido de carbono) — aunque ti mencionaste CO-, la normativa ecuatoriana se
refiere a CO.
o Promedio 8 h: 10 000 pg/m? (es decir 10 mg/m?).
o Promedio 1 h: 30 000 pg/m?® (30 mg/m?).

o Episodios criticos: 8-h promedio: 15 000 pg/m? (alerta) / 30 000 pg/m? (alarma) /
40 000 pg/m? (emergencia).

b) Indicadores epidemiologicos (MSP)

e Numero de consultas por Infecciones Respiratorias Agudas (IRA).

e C(Casos de exacerbaciones de asma o EPOC.

e Hospitalizaciones respiratorias por IRAG.

e Consultas oftalmoldgicas y dermatologicas por exposicion a la ceniza.

e Ausentismo escolar/laboral por sintomas respiratorios.

La siguiente tabla presenta la clasificacion de niveles de riesgo y alerta sanitaria, utilizada para

identificar rapidamente el nivel de riesgo ante eventos de emergencia, como erupciones volcanicas,

y facilitar la toma de decisiones estratégicas para la proteccion de la poblacion y la gestion de

recursos de salud (MSP, 2023; OPS, 2019).

La tabla integra indicadores cuantitativos como rango de casos, tasas de incidencia, tendencias y

proyecciones, asi como la probabilidad de propagaciéon, permitiendo evaluar tanto la situacion

actual como la evolucién potencial del evento. Los colores de alerta (verde, amarillo, naranja y rojo)

facilitan la comunicacion visual del riesgo entre autoridades y comunidades.

El objetivo principal es optimizar la planificacion y ejecucion de acciones preventivas y correctivas,

como la activacion de brigadas, movilizacion de recursos y medidas de control, estandarizando
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criterios de interpretacion para decisiones oportunas y efectivas (OMS, 2018).
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Tabla 3 Clasificacién de Niveles de Riesgo y Alerta Sanitaria

—
CAMPUS

45

ivel
zi::tadéolor Rango de Tasa de Incidencia | Tendencia Incremento Emisién d Acci R dad R bl
Casos (n) (por 100,000) Semanal (%) Esperado (%) n(ljl::;:a ¢ cerones Recomendadas esponsable
. Lo . - Monitoreo rutinario-
Bajo No significativa . . Centro de Salud
0-10 0-5 < 5% 0-5% Educacion a la poblacion.

° Verde (<10 mg/m?) Local
- Mantener recursos de
respuesta.

Moderado . ) {\ctlvamon parcial de Autoridad

. 11-50 6—-20 6—15% 6—15% Baja (10-50 brigadas- Refuerzo de .
Amarillo .., . Sanitaria
mg/m?) comunicacion de riesgo ..
., Municipal

- Preparacion de recursos
médicos
- Activacion total de

Alto 1200 2150 e 16— 5 Moderada (50— brigadas- Restricciones de Autoridad

e  Naranja B B e o 150 mg/m?) actividad seglin contexto Sanitaria
- Intensificacion Provincial
de vigilancia
epidemiologica
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Critico . Ministerio de Salud
. >200 >50 >30% >30% Alta (>150 recursos de emergencia .
° Rojo Publica

mg/m?)

- Implementacion de
medidas estrictas de control
- Comunicacion masiva a la
poblacion

Fuente: Ministerio de salud Publica, 2023 y Organizacion mundial de la salud, 2018.
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La tabla 3 permite identificar el nivel de riesgo sanitario combinando variables epidemiologicas y
ambientales. La interpretacion no depende de un solo valor, sino de la relacion entre los indicadores.
Por ejemplo, aunque el nimero de casos sea bajo, una tendencia semanal alta o presencia de ceniza
puede indicar una posible evolucion hacia una fase de mayor alerta. Por el contrario, si los casos, la
incidencia y la tendencia se mantienen bajos y sin emision significativa, se considera una situacion
controlada. Esta herramienta facilita una evaluacién dindmica y comparativa del comportamiento
del evento, orientando la toma de decisiones oportunas y la activacion gradual de medidas
preventivas o de respuesta sanitaria

Datos Adicionales del Plan de Contingencia

e Establecimientos de Salud en Zonas de Riesgo: El plan identifica establecimientos de salud
en las Zonas 2, 3 y 9 con riesgo de afectacion por lahares y caida de ceniza.

e Acciones por Alerta: Se detallan acciones especificas para cada nivel de alerta, incluyendo
la adecuacién de infraestructura, traslado de equipos y personal, y coordinacién
interinstitucional.

e Recursos Necesarios: El plan establece la prevision de recursos humanos, logisticos y
financieros necesarios para una respuesta eficaz durante el proceso eruptivo.

2.13.2. Componentes de la Vigilancia

La vigilancia epidemioldgica constituye un proceso sistematico, continuo y dindmico que permite
la recoleccion, andlisis, interpretacion y difusion de datos relacionados con la ocurrencia de
enfermedades, con el proposito de orientar la toma de decisiones en salud publica (Organizacion
Panamericana de la Salud [OPS], 2015).

Se establece como principales componentes que estructuran la vigilancia epidemioldgica en eventos
de origen volcanico son los siguientes:

Vigilancia de eventos volcanicos y ambientales. Comprende la observacion y analisis de
la actividad eruptiva del volcan, la emision de gases y ceniza, y la medicion de contaminantes
atmosféricos como PMio, PM..s, SO2 y CO.. Estos datos son proporcionados por el Instituto
Geofisico de la Escuela Politécnica Nacional y el Ministerio del Ambiente, Agua y Transicion

Ecologica (MAATE). La correlacion entre estos indicadores y los patrones de morbilidad
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respiratoria permite establecer alertas tempranas y niveles de riesgo ambiental (Ministerio del
Ambiente, Agua y Transicion Ecologica [MAATE], 2023; Instituto Geofisico de la Escuela
Politécnica Nacional [IG-EPN], 2025).

Vigilancia de enfermedades respiratorias. Se centra en el monitoreo de consultas por
infecciones respiratorias agudas (IRA), exacerbaciones de asma, enfermedad pulmonar obstructiva
cronica (EPOC), y hospitalizaciones por infeccion respiratoria aguda grave (IRAG). Esta
informacion se obtiene a través del Sistema Integrado de Vigilancia Epidemiologica (SIVE-
Alerta), que recopila y analiza datos de las unidades operativas del Sistema Nacional de Salud en
tiempo real (MSP, 2025).

Fuentes de informacion, flujo de notificaciones y analisis. La vigilancia epidemiologica
ante eventos volcanicos se sustenta en un sistema integrado de recoleccion y analisis de
informacion sanitaria (MSP), ambiental (MAATE) y geofisica (IG- EPN), con el fin de detectar
oportunamente riesgos para la salud de la poblacion y activar medidas preventivas. El Sistema
Integrado de Vigilancia Epidemiologica (SIVE), administrado por el Ministerio de Salud Publica
del Ecuador (MSP), constituye la plataforma central para la notificacion, verificacion y analisis
continuo de casos relacionados con enfermedades respiratorias agudas, exacerbaciones de asma,

EPOC y otras afecciones asociadas a la exposicion a ceniza volcanica (MSP, 2025).

El flujo inicia en las unidades de salud locales, donde los profesionales sanitarios registran los casos
y envian los datos al nivel distrital y zonal. A su vez, esta informacion se consolida a nivel nacional,
alimentando tableros de control y boletines epidemioldgicos, lo que permite identificar incrementos
inusuales de morbilidad y emitir alertas tempranas para proteger a la poblacion (MSP, 2025).

La vigilancia epidemiolédgica se complementa con informacion geofisica proporcionada por el
Instituto Geofisico de la Escuela Politécnica Nacional (IG-EPN, 2025), que monitorea la actividad
sismica, la emision de ceniza, los niveles de particulas en suspension y la ubicacion de areas
afectadas. Estos datos permiten correlacionar los eventos volcanicos con los patrones de morbilidad,
identificar zonas de mayor riesgo y planificar intervenciones sanitarias focalizadas.

Por su parte, el Ministerio del Ambiente, Agua y Transicion Ecolégica (MAATE, 2023) aporta

informacion ambiental sobre la calidad del aire, incluyendo concentraciones de PMio, PMz.5, SOz y
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CO., asi como reportes sobre la dispersion de ceniza y otros contaminantes. Esta informacion es
esencial para evaluar el nivel de exposicion ambiental de las comunidades y complementar la
vigilancia epidemiolodgica, fortaleciendo la capacidad del sistema de salud para responder de
manera efectiva ante eventos eruptivos.

La integracion de estas fuentes —SIVE, IG-EPN y MAATE— garantiza un flujo de informacion
continuo, oportuno y confiable, permitiendo la correlacion de datos epidemiologicos, geofisicos y
ambientales. (MSP, 2024; MAATE, 2023; IG-EPN, 2025)

Frecuencia de Recoleccion de Datos. La frecuencia de recoleccion de datos en la
vigilancia epidemiologica durante episodios de actividad volcanica depende del nivel de alerta y
de la magnitud del evento eruptivo. De acuerdo con la Norma Técnica del Sistema Integrado de
Vigilancia Epidemioldgica (SIVE), el proceso de recopilacion de informacion sanitaria debe ser
continuo, sistematico y sensible a los cambios epidemioldgicos, garantizando la deteccion
oportuna de incrementos en la morbilidad y la activacién inmediata de alertas (Ministerio de Salud
Publica del Ecuador [MSP], 2025).

En condiciones de alerta verde o baja, la vigilancia se mantiene de forma pasiva y rutinaria, con
recoleccion semanal de datos en las unidades operativas de salud y consolidacion mensual a nivel
distrital. Este nivel permite establecer una linea base epidemiologica que servira de referencia para
identificar desviaciones en periodos posteriores (MSP, 2025).

Durante la alerta amarilla o media, la vigilancia se intensifica mediante recoleccion diaria de datos
sobre consultas respiratorias, hospitalizaciones y concentraciones ambientales de material
particulado (PMio y PM..5). En este escenario, los distritos de salud deben enviar reportes diarios al
nivel zonal y nacional a través del sistema SIVE-Alerta, para facilitar el analisis comparativo con
la informacion geofisica y meteorologica emitida por el Instituto Geofisico de la Escuela Politécnica
Nacional (Instituto Geofisico de la Escuela Politécnica Nacional [IG-EPN], 2025).

En el caso de una alerta naranja o alta, el MSP establece la obligacion de realizar notificaciones en
tiempo real mediante el mddulo electronico SIVE-Alerta. Este sistema permite el ingreso inmediato
de casos, su georreferenciacion y la visualizacion de tendencias a través de tableros epidemioldgicos

dinamicos (MSP, 2025). Asimismo, el Ministerio del Ambiente, Agua y Transicion Ecologica
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(MAATE) debe mantener un monitoreo ambiental continuo de contaminantes atmosféricos y
compartir los resultados con las autoridades de salud para correlacionar los niveles de exposicion
con los indicadores de morbilidad (MAATE, 2023)

Finalmente, ante una alerta rojo o critica, la frecuencia de recoleccion de datos se incrementa de
manera critica. Las unidades operativas y hospitales deben remitir informacion cada cuatro horas o
de manera inmediata ante cualquier aumento inusual de casos respiratorios agudos o exacerbaciones
asmaticas. Esta vigilancia intensificada se coordina a través del Comité de Operaciones de
Emergencia (COE) cantonal o provincial, en articulacion con el MSP, el Servicio Nacional de
Gestion de Riesgos y Emergencias (SNGRE) y las brigadas comunitarias de salud (SNGRE, 2022).
2.14. Acciones de Respuesta

Las acciones de respuesta se establecen segun el nivel de alerta sanitaria y ambiental, determinado
por la magnitud de la actividad volcanica, la dispersion de ceniza y sus efectos en la salud publica
(tabla 1). Estas medidas buscan garantizar una actuacion articulada entre las instituciones
competentes, proteger a la poblacion y reducir los riesgos asociados a la exposicion a particulas
volcanicas (MSP, 2022; OPS, 2019).

Bajo (Verde):

e Monitoreo rutinario.
o Educacion a la poblacion.

e Mantener recursos de respuesta.

Moderado (Amarillo):
e Activacion parcial de brigadas.
e Refuerzo de comunicacion de riesgo.

e Preparacion de recursos médicos.

Alto (Naranja):

e Activacion total de brigadas

e Restricciones de actividad segun contexto
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e Intensificacion de vigilancia epidemioldgica
Critico (Rojo):
e Declaracion de alerta sanitaria

e Movilizacion de recursos de emergencia

e [mplementacion de medidas estrictas de control

e (Comunicacion masiva a la poblacion
2.15. Preparacion Ante el Evento: Organizacion y Responsabilidades
2.15.1. Medidas antes del evento

e (Campaiias de educacion en escuelas, centros de salud y radios locales.
e Simulacros de caida de ceniza (limpieza himeda, proteccion de agua y alimentos).
e Entrega preventiva de mascarillas N95, gafas y filtros a grupos vulnerables.

e Elaboracion de guias familiares de accion y puntos de reunion seguros.
e Verificacion del abastecimiento de medicamentos para asmaticos y EPOC.
2.15.2. Medidas de Control General
Las medidas de control ante la caida de ceniza del volcan Cotopaxi buscan reducir los efectos
inmediatos sobre la salud y el ambiente, garantizar la continuidad de los servicios esenciales y
fortalecer la recuperacion posterior del sistema comunitario y sanitario.
Estas acciones buscan minimizar los efectos inmediatos de la exposicion a la ceniza volcanica sobre
la salud y el ambiente aplicables en todos los niveles de alerta, de acuerdo con las directrices del
Ministerio de Salud Publica del Ecuador (MSP, 2015) y la Organizacién Mundial de la Salud (OMS,
2018).
Medidas durante el evento.
A. Actividades Sanitarias:
e Implementar puestos de atencidn médica en comunidades rurales para detectar precozmente
casos de enfermedades respiratorias asociadas a la ceniza (IRAS, bronquitis, asma, EPOC)
(Cifuentes, 2015)

e Distribuir mascarillas, gafas y agua segura para lavado ocular y nasal en zonas afectadas,
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siguiendo recomendaciones de la OPS (2016).

e Difundir mensajes de educacidon sanitaria sobre proteccion frente a la ceniza (uso de
mascarillas, cierre de ventanas, evitar actividades al aire libre) (CDC, 2020).

e Activar brigadas de vigilancia epidemioldgica comunitaria para el seguimiento de casos
respiratorios y sintomas agudos (MSP, Normas técnicas para la vigilancia y control de
enfermedades respiratorias agudas. Direccion Nacional de Vigilancia Epidemiologica.,
2022)

B. Actividades Ambientales:

e (Coordinar con los GAD municipales la limpieza y recoleccion segura de ceniza en calles,
techos y sistemas de agua potable, conforme al Plan Nacional de Respuesta ante
Emergencias Volcanicas (SNGRE, 2021).

e (Garantizar el abastecimiento de agua segura mediante cisternas o puntos de distribucion

alternativos (SNGRE, 2021).

e Supervisar la calidad del aire y del agua en las zonas afectadas (IG-EPN, 2020)
C. Medidas de Bioseguridad:

e Uso obligatorio de equipos de proteccion personal (EPP) para el personal de salud y
limpieza (mascarillas N95, gafas, guantes y botas) (OMS, 2018).
e Desinfeccion de areas de atencion sanitaria y superficies expuestas a ceniza (MSP, 2015).
e Eliminacién segura de residuos contaminados (ceniza, gasas, mascarillas) siguiendo
protocolos de desecho bio - contaminado (OPS, 2016).
2.16. Recuperacion Postevento
Una vez controlado el evento, las actividades se orientan a restablecer los servicios basicos y
fortalecer la resiliencia comunitaria (SNGR, 2021):
e Evaluar dafios en la infraestructura sanitaria y coordinar su reparacion inmediata (MSP,
2015).
e Continuar la vigilancia epidemiologica durante al menos 30 dias posteriores al evento
(MSP, 2022).

e Promover campaias de salud respiratoria y chequeos médicos a grupos vulnerables como
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nifios, adultos mayores, embarazadas y personas con enfermedades cronicas (Cifuentes &
Alvarado, 2015).
e Implementar programas comunitarios de educacion y preparacion para futuros episodios
volcanicos (OPS, 2016).
e Reforzar la comunicacion interinstitucional entre MSP, MIES, SNGR y GAD municipales
para la planificacion de contingencias futuras (SNGRE, 2021).
2.17. Evaluacion de la Efectividad del Control Postevento
La efectividad de las medidas implementadas se evaluard mediante indicadores como:
o Reduccion del nimero de consultas médicas por infecciones respiratorias agudas (IRAS)
en zonas afectadas.

e Porcentaje de cobertura de entrega de EPP y mascarillas en comunidades rurales.
e Tiempos de respuesta y restablecimiento de servicios basicos (agua, salud y educacion).
e Cumplimiento del monitoreo ambiental (niveles de PMio/PMo..s dentro de limites

permisibles).
e Participacion comunitaria en campaias de educacion y limpieza.

Estos indicadores permitiran valorar la capacidad de contencion y recuperacion, ademas de
orientar la mejora continua de los protocolos de respuesta (SNGRE, 2021; OMS, 2018).

La siguiente tabla tiene como finalidad definir la estructura operativa por niveles para responder a
eventos volcéanicos relacionados con la caida de ceniza del Cotopaxi, articulando las funciones de
los actores locales, distritales, zonales, provinciales y nacionales. Detalla, para cada nivel, las
responsabilidades clave, los productos esperados y los canales de coordinacion. Su proposito es
estandarizar la cadena de mando y comunicacion para una respuesta oportuna, coherente y basada

en indicadores epidemioldgicos y ambientales.
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Tabla 4 Estructura operativa y responsabilidades
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. CANALES DE
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RURALES, BRIGADAS ) . . y , . C Listas de verificacion de preparacion, institucional, SIVE-Alerta,
LOCAL respiratorios; triaje basico; distribucion de EPP ) ., .
COMUNITARIAS, riorizada; registro SIVE-Alerta; reportes minutas de educacion, fichas SIVE- enlace GAD parroquial
COMITES BARRIALES priorizaca, 1e8 [era; Tep Alerta, partes diarios
diarios en alerta amarilla/naranja
Consolidacion de datos epidemiologicos;
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DISTRITAL DE SALUD. GAD stock (EPP, broncodilatadores, oxigeno); amarilla/naranja; plan de derivacion; mesa técnica salud; linea directa
MUNICIPIO soporte a 51mu1acros;. logistica local; inventario cr1t1?9;’ ordenes de con Zonal
recomendaciones a reposicion
educacion/produccion
Direcei ento técnico: redistribuci
ZONAL ZONAL, HISPITALES contineentes de refuer 0’ supervision de movilizacion de RR.HH. e insumos; t'rov.mcm ’ : - Alera,
701
DE ESPACIALIDAD . & > SUp .., lineamientos técnicos mesa fecnica zona
calidad de datos; apoyo a comunicacion de
riesgo
. . Infi ituacional 1; 6rd d M COE (SALUD,
COE PROVINCIAL, Declaratoria y escalamiento de alertas " orr.n.e Sl, ’ac1ona . or. enes de osas (
L . L, . ; movilizacion de RR.HH. e insumos; LOGISTICA, SEGURIDAD,
PROVINCIAL SNGRE PROVINCIAL, territoriales; articulacion intersectorial (vias, lincamientos téenicos. Resoluciones AGUA): cadena oficial SNGRE
.. . > u >
GAD PROVINCIAL agua, limpieza de ceniza); apoyo a albergues y
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proteccion social

COE; plan de limpieza y disposicion de
ceniza; reporte multisectorial

NACIONAL

MSP, IG-EON

Alerta sanitaria nacional; lineamientos
clinicos/vigilancia; coordinacion con IG-EPN
para pronosticos de dispersion; compras
estratégicas; asistencia técnica

Alerta sanitaria; lineamientos
actualizados; boletin nacional;
distribucion estratégica de EPP y

medicamentos

Cadenas oficiales MSP/SNGRE;
informes 1G-

EPN; mesas técnicas

interministeriales
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2.18. Coordinacion y Comunicacion del Riesgo

La coordinacion interinstitucional frente a diferentes episodios de caida de ceniza del volcan
Cotopaxi es fundamental prioridad para garantizar una respuesta eficaz, a la proteccion de grupos
vulnerables y a la reduccion de la morbilidad respiratoria asociada a particulas finas PM10 y
PM2.5 (OPS, 2019; CDC, s.f.; MSP, 2023).

La comunicacion del riesgo se constituye como un proceso estratégico dirigido a informar de
manera clara, accesible y oportuna sobre los peligros volcénicos y las acciones de autoproteccion,
reduciendo la propagacion de rumores y la desinformacion en la poblacion expuesta (OPS, 2019;
CDC, s.f).

El Ministerio de Salud Publica del Ecuador (MSP), en articulacion con el Instituto Geofisico de
la Escuela Politécnica Nacional (IG-EPN), el Servicio Nacional de Gestion de Riesgos y
Emergencias (SNGRE) y los Gobiernos Auténomos Descentralizados (GAD), debe coordinar la
vigilancia clinica y epidemioldgica mediante SIVE-Alerta y la provision de recursos como
Equipos de Proteccion Personal (EPP) y medicamentos esenciales (MSP, 2023; IG-EPN, s.f.).
La comunicacion debe adaptarse culturalmente a las comunidades rurales de Latacunga
utilizando canales eficaces como radios comunitarias, redes sociales locales, instituciones
educativas y brigadas barriales, reforzando mensajes de proteccion respiratoria y limpieza segura
de ceniza (OPS, 2019; IG-EPN, s.f.; CDC, s.f.).

La participacion comunitaria en simulacros, capacitaciones y vigilancia territorial permite
mejorar la percepcion del riesgo, fortalecer la resiliencia social y facilitar la toma de decisiones
desde un enfoque preventivo durante toda la emergencia volcanica (OPS, 2019; MSP, 2023).
Una comunicacién transparente, un flujo inico de informacion oficial y la articulacion operativa
mediante los COE provinciales contribuyen a una respuesta sanitaria coordinada que disminuye

hospitalizaciones por IRA e IRAG vinculadas a la exposicion a la ceniza del Cotopaxi (MSP,
2023; IG-EPN, 2023; SNGRE, 2022).

2.19. Comunicacion y Analisis de la Informacion

La difusion de los resultados de la vigilancia sanitaria se realiza de manera oportuna y coordinada

entre las instituciones del sistema nacional de salud, los gobiernos locales y las comunidades
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afectadas. (Ministerio de Salud Publica del Ecuador [MSP], 2015).
Los resultados obtenidos del monitoreo epidemioldgico y ambiental se comunican mediante los

siguientes mecanismos:

1. Alertas tempranas y comunicacion interinstitucional: Se utilizan los canales oficiales del
Ministerio de Salud Publica (MSP) y del Servicio Nacional de Gestion de Riesgos y
Emergencias (SNGRE) para emitir alertas tempranas sobre incrementos inusuales de
enfermedades respiratorias asociadas a la exposicion a ceniza volcanica. Estas alertas se
difunden mediante el Sistema de Vigilancia Epidemioldgica SIVE-ALERTA, correos
institucionales, radios comunitarias y mensajes de texto en coordinacion con las Unidades
de Salud Familiar y Comunitaria (MSP, 2017; SNGRE, 2015).

2. Informacion a las autoridades locales y sectoriales: Los reportes se envian periddicamente
a las Direcciones Distritales de Salud, Comités de Operaciones de Emergencia (COE)
cantonales y provinciales, y autoridades municipales de Latacunga, con el fin de
fortalecer la coordinacion interinstitucional y la activacion de planes de contingencia
(SNGRE, 2015; Organizacién Mundial de la Salud [OMS], 2021).

3. Retroalimentacion al personal de salud: Los resultados del analisis epidemioldgico se
presentan en reuniones técnicas semanales y boletines de vigilancia, con el proposito de
fortalecer la respuesta del personal sanitario ante un posible incremento de casos
respiratorios. Ademas, se promueven capacitaciones breves sobre diagndstico, manejo
clinico y medidas preventivas frente a la exposicién a ceniza volcanica (MSP, 2017;
Organizacién Panamericana de la Salud [OPS], 2018).

4. Comunicacién a la comunidad: La informacidn se comparte con las comunidades rurales
mediante charlas educativas, infografias y medios locales, enfatizando las medidas de
autoproteccion y el reconocimiento temprano de sintomas respiratorios (OPS, 2018;
Instituto Geofisico de la Escuela Politécnica Nacional [IGEPN], 2020).

2.20. Fortalecimiento de Capacidades
El fortalecimiento de las capacidades del personal sanitario frente a la exposicion a ceniza

volcanica. Se organiza segun las fases del evento (antes, durante y después), destacando las
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estrategias de capacitacion, preparacion de recursos, coordinacion interinstitucional, atencion
clinica, monitoreo y comunicacion con la comunidad. Estas medidas buscan garantizar una
respuesta oportuna y efectiva, protegiendo tanto la salud del personal como la de la poblacion
vulnerable.

2.21. Acciones Clave del Personal Sanitario

2.21.1. Antes del Evento

e (apacitacion del personal de salud en manejo de exposicion a ceniza volcanica
y atencion de EPOC, asma e infecciones respiratorias agudas.

e Preparacion de kits de emergencia con oximetros, nebulizadores, broncodilatadores
y equipos de proteccion personal.

e Aplicacion de la Norma Técnica del Sistema Integrado de Vigilancia Epidemioldgica
(SIVE 2025) para la deteccion temprana y notificacion de casos.

e (Coordinacion interinstitucional con ambiente, gestion de riesgos y gobiernos locales
para activar planes de contingencia y promover medidas de autoproteccion como el
uso de mascarillas N95 y limpieza humeda de superficies.

2.21.2. Durante el Evento

e Activacion del triaje rdpido para identificar sintomas respiratorios y priorizar la
atencion a grupos vulnerables (nifios, adultos mayores, gestantes y pacientes
cronicos).

e Uso obligatorio de equipos de proteccion personal por parte del personal sanitario.
Registro y notificacion inmediata de casos al sistema SIVE-Alerta.

e Comunicacion constante con la comunidad sobre medidas de proteccion frente a la

caida de ceniza.
2.21.3. Después del Evento
e Monitoreo clinico de secuelas respiratorias y seguimiento de pacientes
con enfermedades cronicas.
e Evaluacion de la calidad del aire y concentracion de particulas PMz.s y PMio.

e Desarrollo de campafias comunitarias sobre limpieza segura y prevencion de
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re- suspension de ceniza.
e Actualizacién de los datos en el Sistema Integrado de Vigilancia Epidemiologica
(SIVE)
2.22. Comunicacion Preventiva: Mecanismos de Comunicacion
e Radios locales y comunitarias: mensajes breves en kichwa y espafiol sobre proteccion
y sintomas de alerta.

e Altavoces comunales: para avisos inmediatos durante la caida de ceniza.

e Redes sociales oficiales (MSP, SNGRE, GAD): boletines horarios y

actualizaciones de calidad del aire.

e C(Centros de salud rurales: punto focal de informacion confiable.

e Brigadas comunitarias: encargadas de difundir puerta a puerta los niveles de alerta
y medidas de proteccion.
2.22.1. Actividades de Educacion Sanitaria Hacia la Poblacion y a los Medios
e Uso de redes sociales para proporcionar informacion veridica sobre la situacion actual.

e Desarrollar materiales educativos como: carteles y volantes.

e Realizacion de talleres comunitarios para educar a la poblacion sobre los riesgos que
desencadena la ceniza volcanica y sus respectivas medidas de proteccion.
2.22.2. Mensajes Clave de Proteccion y Autoproteccion:
e Utilizar medidas de proteccion como la mascarilla KN 95 y de esta forma reducir los
efectos adversos en el sistema respiratorio.
e Evitar la exposicion de personas con enfermedades respiratorias y buscar atencion

médica inmediata si se presentan sintomas graves.

2.22.3. Diagrama 1. Flujo de comunicacion institucional
IG-EPN (monitoreo técnico) — SNGRE (alerta nacional) — MSP (alerta sanitaria) — GAD

Municipal — Centros de Salud Rurales — Brigadas Comunitarias — Poblacion.

2.23. Principios de Comunicacion
1. Claridad y lenguaje accesible

2. Coordinacion institucional (MSP — SNGRE — GAD — IG-EPN).
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3. Consistencia (mensajes unificados en todos los canales).

4. Rapidez y verificacion cientifica antes de emitir alertas.

5. Inclusién (mensajes adaptados a comunidades rurales y bilingiies)
2.24. Logistica y Recursos
La siguiente tabla presenta las principales entidades involucradas en la gestion de la caida de
ceniza del Volcan Cotopaxi y sus roles especificos dentro de la respuesta a la emergencia.
Incluye desde el monitoreo técnico y la vigilancia sanitaria, hasta la gestion de alertas,
comunicacion local, proteccion social y asistencia humanitaria, destacando como cada
institucion contribuye a una respuesta coordinada y eficiente frente a los impactos de la ceniza
volcanica.

Tabla 5 Coordinacion interinstitucional

ENTIDAD ROL PRINCIPAL

MSP Coordinacion sanitaria y vigilancia epidemiologica.

SNGRE Gestion de alertas y respuesta interinstitucional.

IG-EPN Monitoreo técnico del volcan y emision de reportes.

GAD Municipal de Latacunga Comunicacion local, logistica y apoyo comunitario.

MAATE Monitoreo de calidad del aire.

OPS/OMS Asistencia técnica en gestion del riesgo sanitario.

CRUZ ROJA Encargados de la salud y proteccion personal

MIES Garantizar la proteccion social y el bienestar de las
poblaciones vulnerables afectadas por la emergencia

Fuente: Ministerio de Salud Publica del Ecuador (2015, 2023, 2024, 2025), Instituto Geofisico de
la Escuela Politécnica Nacional (s.f.), Secretaria Nacional de Gestion de Riesgos y Emergencias

(2022), Cruz Roja. (2019), MIES. (n.d.)
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CAPITULO 3
METODOLOGIA Y RESULTADOS

El presente estudio adopta un enfoque descriptivo, analitico y aplicado, orientado a la identificacion
y valoracion integral del riesgo sanitario asociado a la caida de ceniza volcénica en las comunidades
rurales del cantdon Latacunga. La metodologia se sustenta en principios de gestion del riesgo,
vigilancia epidemiolédgica y andlisis multi-amenaza, integrando herramientas técnicas reconocidas
por la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS , 2019), el Servicio Nacional de Gestion de
Riesgos y Emergencias (SNGRE, 2025) y el Ministerio de Salud Publica (MSP, 2023).
El anélisis incorpora:
e Revision documental de normativas nacionales, informes del IG-EPN y lineamientos del
MSP.
o Sistematizacion de evidencia cientifica sobre efectos respiratorios de ceniza volcanica.
e Aplicacion de la metodologia STAR V4 de la OPS (2023), que permite evaluar amenazas,
vulnerabilidades y capacidades.
e Procesos de consenso técnico, basados en discusion grupal estructurada siguiendo criterios
de probabilidad, impacto y capacidad de respuesta institucional.
Este enfoque integral permite obtener un diagndstico robusto de la situacion, identificar brechas
operativas y orientar la formulacion de recomendaciones sanitarias para escenarios de emision de

ceniza.

3.1. Resultados

3.1.1. Identificacion Ampliada de Amenazas

Las amenazas consideradas en este analisis incluyen eventos primarios y secundarios con impacto
directo e indirecto en la salud publica, la infraestructura, el medio ambiente y la economia local.

Las amenazas priorizadas fueron:
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Tabla 6 Identificacion de Amenazas (DATA)
Evaluacién del Riesgo
Enuilig e e e Y ko s e R sl Fecha de la evaluacién 15/11/2025
Grupo 1 Fecha de préxima evaluacién 15/1/2026

Fesponsable de llenado

Seweridad, Yulnerabilidad » Capacidad

Amenaza y exposicion -
_ Hivel de . -
Consecuencia Capacidad de Impacto confianza Hivel de Riesgo
afrontamiento

Tipo Escala Exposicion Frencuencia Probabilidad Severidad

s para la salud
rrikacion ocalldades
1 Maturales Gd  Geoldgicas Actividad volcanica respiratoria aguda Local cercanas al Aleatorios Alta severidad

Fuararhanidn da T
Inhalacion de localidades Moderada Poca
2 Maturales C2  Climataldgicas Incendio farestal i — irritacian Local cercanas al Aleatorios Improbable idad Moderada
prdzen fpkran O e i severida -
" Fzegurida ocalidades Modera
. Dearadacion " . Moderada
3 Ambiental Al ar Erosidn alimentaria par Local cercanas al Aleatorios Probable - Moderada
ambiental = ) zeveridad
R U —
Causados por Malnutricion localidades Poca
4 ol hombre L 5S4  Sociales Cirisis econdmica deficiencias Estatal cercanas al Aleatorios Improbable Alta severidad Alta
mir o ranras wrleam Coban s Mode
Causados par Sustancias peligrazas en el aire Lortes de agus— localidade= rada
5 P TS  Tecnoldgicas peig * diareasy MNacional cercanas al Aleatorios Improbable Alta severidad Alta
&l hombre elsuslacelagua .
anfarmadadas U e — Poca
Causados por Fallode motares u localidades
E I homh P TE6  Tecnaoligicas Irterrupcion de infrasstructurs magquinaria Estatal cercanas al Aleatorios Bl s ) Moderada
& hambre Mketn immide da I —

La seleccion se baso en relevancia historica, evidencia técnica y relacion con la dindmica eruptiva del Cotopaxi.
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3.1.2. Vulnerabilidades Especificas por Amenaza

€ig

La caracterizacion de vulnerabilidades se realizd por amenaza:

CAMPUS

Esta tabla se incluye con el fin de organizar de manera clara las amenazas presentes en el territorio,

junto con sus vulnerabilidades y las capacidades de afrontamiento con las que se cuenta. Su

utilizacion permite visualizar de forma comparativa como cada amenaza afecta a la comunidad y

qué mecanismos existen para responder a ellas. Ademas, constituye un recurso fundamental para

sustentar el analisis del riesgo dentro del trabajo, ya que aporta una base ordenada y comprensible

que facilita la elaboracion de propuestas y estrategias orientadas a mejorar la gestion y la respuesta

ante eventos adversos.

Tabla 7 Vulnerabilidades y Capacidades por Amenaza

Vulnerabilidades y capacidades de afrontamiento para cada amenaza

Por favor describa las vulnerabilidades y capacidades de afrontamiento especificas por cada amenaza antes de asignar los niveles.

Actividad volcanica

Incendio forestal

Erosién

Crisis economica

Sustancias
peligrosas en el
aire, el suelo o el
agua

Interrupcion de
infraestructura

G4

Al

54

T5

T6

14 TLr FLELID |1 SIIn Pt P 1At Pt
* Alta exposicion poblacional

* Enfermedades respiratorias prevalentes

* Actividades agricolas al aire libre

* Limitado acceso a insumos de proteccion

* Dependencia de agua superficial vulnerable a contaminacion

# Mo diniee e conicce e Aeeinn s Beeiio e

* |G-EPN maonitorea exhaustivamente

* SNGRE tiene protocolos y alertas

* Red de salud existe, pero con recursos limitados

* Comunidad tiene experiencia previa

* Insuficientes equipos de proteccion y transporte sanitario

* Acumulacion de material fino seca la vegetacion

* Zonas rurales sin hidrantes ni sistemas comunitarics de agua
* Dispersion de humo afecta salud respiratoria

* Poblacion expuesta por actividades agricolas

* Alta dependencia de agricutura y ganaderia

* Alto nivel de pobreza rural

* Liguidez limitada

* Jornales diarios (ingresos no estables)

* Exposicion directa a ceniza — perdida de cosechas

* Techos livianos propensos al colapso

* Sistemnas de agua obstruibles por ceniza

* Caminos rurales vulnerables

* Dependencia de un solo sistema de agua en algunas
comunidades

* Maguinaria agricola y de bombeo sin fitros reforzados
* Ambulancias y equipos de salud susceptibles a abrasion
* Plantas eléctricas v sistemas de agua sensibles

Alta

Moderada

Moderada

Alta

Alta

Moderada

Capacidades de afrentamiento

* IG-EPN monitorea exhaustivaments:

* SNGRE tiene protocolos y alertas

* Red de salud existe, pero con recursos limitados

* Comunidad tiene experiencia previa

* Insuficientes equipos de proteccion y transporte sanitario

* Cuerpo de Bomberos limitado en zonas rurales
* Pocas brigadas comunitarias

* Dificil acceso a terrenos boscosos

* Limitada disponibilidad de agua en campo

* Programas del MAG

* Practicas de conservacion del suelo
* Conocimiento comunitario

* Recursos técnicos imitados

* Programas sociales existen pero no cubren a toda la
poblacion

* Limitado acceso a seguros agricelas

* Poca diversificacion economica

* Escaso ahaorro familiar

* Empresas municipales de agua cuentan con plan basico de
contingencia

* Obras Publicas puede realizar limpieza v rehabiltacion

* Respuesta puede demorarse en zonas alejadas

* Limitaciones logisticas en eventos eruptivos

* Pocas unidades cuentan con fitros especiales anticeniza

* Escaso mantenimiento preventivo durante episodios eruptivos
* Falta de repuestos inmediatos

* Talleres no preparados para danos masves por ceniza

Moderada

Moderada

Moderada
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Cada vulnerabilidad fue asociada a la amenaza correspondiente para la valoracion final
3.1.3. Capacidades Existentes

Las capacidades institucionales identificadas incluyen:

* Monitoreo cientifico continuo del IG-EPN.

* Alertas tempranas del SNGRE.

* Red publica de salud del MSP.

* Presencia del Cuerpo de Bomberos.

* Disponibilidad de programas agricolas del MAG.

* Redes comunitarias organizadas.

Estas capacidades sirven como base para la gestion del riesgo y fortalecen la preparacion local.
3.1.4. Metodologia de Consenso Técnico

La metodologia empleada es una matriz de riesgo de probabilidad e impacto, implementada para
priorizar y gestionar amenazas.

Explicacion:

-Componente clave:

1-PROBABILIDAD DE OCURRENCIA (eje x): baja, moderada, alta

2-Impacto (eje y): menor, moderado. Alto

-Niveles de riesgo:

Riesgo 1: zona verde- monitoreo rutinario

Riesgo 2: zona verde/amarilla-medidas preventivas

Riesgo 3: zona amarilla-vigilancia y mitigacion

-Ausencias de riesgos de zonas: naranja/roja- situacion controlada.

Nota sobre derechos de autor: Este trabajo y lo que a continuacién se expone solo tiene una validez académica, quedando copia de éste en la biblioteca digital de
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Tabla 8 Matriz de Probabilidad—Impacto (STAR)

Matriz del riesgo

Moderado

Impacto

Minimo

Insignificante

May improbable  Improbable Probable Mauy probable Cazl segure

Probabilidad

La metodologia empleada para la valoracion de la matriz STAR incluia los siguientes pasos:
* Discusion grupal estructurada para asignacion de puntajes a probabilidad, impacto y capacidades.
* Revision de la literatura técnica y normativa: MSP, SNGRE, IG-EPN y OPS.
* Analisis comparativo de amenazas histdricas registradas.
* Consenso final validado con base en la coherencia interna de puntuaciones.
* Registro transparente de decisiones adoptadas.
Este proceso garantizo rigurosidad técnica y objetividad en la evaluacion.
3.1.5. Analisis Detallado de la Tabla Evaluacion del Riesgo (Ri)
La tabla RI de la herramienta STAR identifica tres niveles:
1. Minimo de preparacion:
- Capacitacion comunitaria, rutas de evacuacion, kits respiratorios.
2. Medidas adicionales:

- Fortalecer vigilancia epidemiolédgica, mejorar proteccion de agua potable.
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3. Capacidad operativa:
- Equipos de contingencia para centros de salud, maquinaria adaptada ante ceniza.

Esta seccion es esencial para convertir el andlisis en acciones concretas y priorizadas.
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Tabla 9 Evaluacion del Riesgo (RI)

Evaluacion del Riesgo

ATENEIOH: Siempre actualize lar datar on latabla dinamiza derpubr de cualquicr zambioen latabla de cvaluazidn de ricrqar

(1 Fanersu surrar on sualquisr ritin en bakabla, (2] hazer un <liz dereshe, (Fireles sianar astualizar on el mend qus aparess zer2a deru surrar.

Ecuador 1520z

Acciones de preparacion requeridas

Riesgos

=3 Moderado
[#] Erasion = » Inseguridad alimentaria por reduccion de produceion agricalaMalnutricion en comunidades dependientes de cultivosEspaosician a palvo re-suspendido — irritacion respiratoriaMayor riesgo de lesiones por inestabilidad del terrenc AFectacion psi
[#4] Crisis econdmica = Malnutricidn y deficiencias micronutrientesEstrés wwica, ansiedad y depresidnEarreras de aceeso a servicios de saludincremento del trabajo infantil o precarizacion laboralMligrazian interna — ruptura de redes de apoyo
[5] Sustancias peligrosas en el aire, el suelo o el agua =» Cortes de agua — diarreas y enfermedades gastrointestinalesinterrupaion del transporte — retrasos en atencidn médical esiones por derrumbes o caidas estructuralesAumento de aceidentes de transit
= 2. Bajo
[1] Actividad woleanica =» Imitacion respiratoria agudaExacerbacion de enfermedades eronicas [asma, EPOC)Infeceiones respiratorias [IRAGIConjuntivitis y afecciones ocularesDermatitis por contacto con particulasFiesgo de accidentes y traumas por bajas
[2] Incendio forestal =3 Inhalacidn de humo — iritacion ocular y respiratorialnerementa de crizis asmaticasintaricacion por mondkido de carbonoGuemaduras en expozicion directaDeshidratacion y golpe de calorfumenta de trastornos de ansiedad por despl
[6] Interrupcion de infraestructura =» Fallo de motares y maquinariadbstruccidn de sistemas de bombea y filtrasilal funcionamienta de equipos de saludF allos eléctricos por ceniza y humedad
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3.1.6. Interpretacion Probabilidad — Impacto

El analisis de probabilidad-impacto mostro:

* La actividad volcanica presenta el mayor riesgo combinado.

* Incendios forestales y erosion tienen riesgo moderado.

* Impactos socioecondmicos y riesgos tecnoldgicos presentan riesgo bajo-moderado.
Esto implica que, aunque algunos eventos tienen baja probabilidad, su impacto potencial
justifica una preparacion sostenida, especialmente ante escenarios de erupciones
prolongadas.

Tabla 10 Evaluacion de Riesgo Derivado (DB)

Evaluacién del Riesgo

Ecuador
Numero de amenazas Amenazas Riesgo
-evaluadas 4
; ® Actividad volcinica
6' » Incendio forestal
* Eroslon
‘ ® Muy Bajo
® Crisis econ omica
: | Bajo
. f?iii‘” peligrosas an el ake, el sueloa m “ Moderado
Alto
® Intern: pdon de infraestructura
. m Muy alto

Probabilidad

Comparacion Probabilidad-Impacto
Probabilidad  elesmpacta Probabi“dad Impacto
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JUSTIFICACION DE LA FECHA DE REVISION
Se establece como fecha de revision el 15/01/2026, en linea con las recomendaciones de la OPS que

sugieren actualizar matrices de riesgo cada 12 meses o antes si la actividad volcanica cambia de
forma significativa.
Las comunidades rurales del canton Latacunga presentan una alta vulnerabilidad ante episodios de
actividad volcénica del Cotopaxi, especialmente debido a la emision de ceniza, la cual constituye
un riesgo directo para la salud respiratoria. En este contexto se propone un Protocolo Sanitario de
Respuesta, cuya eficacia debe evaluarse mediante indicadores SMART, un andlisis critico y la
aplicacion del checklist OPS para fortalecer su implementacion. Este entregable desarrolla la fase
de evaluacion, integrando indicadores de estructura, proceso, resultado e impacto, junto con una
valoracion critica que permitird mejorar el Plan Integral final.
3.1.7. Diseiio de Indicadores SMART
Los indicadores se formularon siguiendo:

o Enfoque SMART (especificos, medibles, alcanzables, relevantes y temporales).

e Directrices operativas OPS/OMS para emergencias volcanicas.

o Datos de linea base provenientes del MSP, SNGRE y GAD.
La clasificacion responde al modelo de evaluacion sanitaria por categorias:

e Estructura (recursos)

e Proceso (acciones)

e Resultado (efectos inmediatos)

o Impacto (cambios sostenidos)
Asimismo, se consideraron indicadores de caricter transversal cuya naturaleza funcional puede

encajar en mas de una categoria, selecciondndose por su funcion predominante

3.1.8. Indicadores por Fase del Protocolo

La formulacién de los indicadores se sustenta en el enfoque SMART y en las directrices operativas
de la OPS/OMS para el manejo sanitario en emergencias asociadas a la caida de ceniza volcanica.
Cada indicador aporta informacion clave sobre diferentes componentes del protocolo (estructura,
procesos, resultados e impacto) y su medicion se apoya en datos provenientes de los sistemas oficiales

de vigilancia y gestion del riesgo del pais. En conjunto, estos instrumentos permiten fortalecer la
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mejora continua del Plan Integral, garantizando intervenciones oportunas, basadas en evidencia y
adecuadas para las comunidades expuestas al volcan Cotopaxi.

La clasificacion de los indicadores en categorias de estructura, proceso, resultado e impacto responde
a lineamientos metodoldgicos ampliamente aceptados para la evaluacion de planes sanitarios en
contextos de emergencia. No obstante, algunos indicadores presentan un caracter transversal que
dificulta su ubicacion exclusiva en una sola categoria. Por ejemplo, el porcentaje de poblacién con
acceso a insumos de proteccion se considera un indicador de estructura al reflejar la disponibilidad de
recursos criticos, pero también puede interpretarse como un resultado del nivel de preparacion
alcanzado. Este tipo de ambigiiedades son comunes en intervenciones complejas; por ello, la
categorizacion adoptada prioriza la funcién predominante de cada indicador dentro del protocolo.
Adicional se sustentd en una revision documental de guias técnicas internacionales y normativas
nacionales relacionadas con gestion sanitaria en emergencias volcanicas (OPS, 2019; PAHO, 2020;
MSP, 2023). Para establecer los valores iniciales se realiz6 una triangulacion de datos provenientes
de los sistemas oficiales de vigilancia epidemioldgica (SIVE, MSP), inventarios locales GAD y
reportes de riesgo del SNGR, lo que permiti6 obtener una linea base coherente con la realidad de las
comunidades rurales expuestas. Las metas se consensuaron mediante criterio técnico del grupo,
priorizando pertinencia operativa, estandares sugeridos por organismos internacionales y la capacidad
instalada del territorio (OPS/OMS, 2023). La frecuencia de medicion se definié considerando la
naturaleza de cada indicador, la sensibilidad esperada frente a episodios de ceniza y la disponibilidad
real de registros en los niveles local y nacional (MSP, 2020; SNGRE, 2022). Esta aclaracion permite

mejorar la lectura técnica y comprender mejor la l6gica evaluativa que sostiene la Tabla 11.
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Tabla 11 Indicadores por Fase del Protocolo
DEFINICION FRECUENCI
INOMBRE TIPO DE |DIMENSION |OBJETIVO OPERACIONAL [FORMULA [UNIDAD |[FUENTE DE A DE VALOR LIMITACION META
DEL INDICADO DEL PARA DE DATOS MEDICION [INICIAL ES UMBRAL
INDICADOR [R INDICADOR |OBTENERLO MEDIDA CONOCIDO
% de hogares Medir el nivel |[Porcentaje de
capacitados en de preparacion |hogares que han  |(Hogares Registros de Depende del Subregistro; no >80%
prevencion comunitaria recibido capacitados/ |Porcentaje |capacitacion canton todos los hogares
ante ceniza Proceso Preparacion frente a la caida |capacitacion Total de (%) MSP y GAD Semestral  |(generalmente hogares capacitados
volcanica de ceniza. formal en hogares) x 100 <30% antes de  [registran su
prevencion y intervenciones)  participacion.
autoproteccion.
% de poblacion Evaluar Poblacion que No todos los
con acceso a disponibilidad |dispone al menos |(Poblacion con Inventarios inventarios
insumos de de insumos de un kit basico (insumos Porcentaje  municipales, Variable por estan >00%
proteccion Estructura |Preparacion clave: de proteccion /Poblacion (%) centros de salud, |Anual territorio; suele  fctualizados;  poblacion con
personal mascarillas, ante ceniza. total) x 100 encuestas ser <50% compras insumos
gafas, comunitarias privadas no
proteccion registradas.
respiratoria.
Tiempo Tiempo desde
promedio de Medirrapidez |emision de alerta [Minutos desde Falta precision
activacion del de activacion  |oficial hasta alerta No disponible;  temporal en
protocolo tras [Proceso Respuesta institucional ejecuciondela |— Minutos SNGR, MSP Por evento  |depende del reportes locales. <30 minutos
alerta oficial ante alertadel |primera accion factivacion ultimo evento
(minutos) volcan. institucional.
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Incidencia de Monitorearel  [Numero de (Consultas Depende del \Variabilidad ~ [Mantener
consultas Resultado |[Respuesta impacto consultas nuevas (respiratorias  [Tasa por HIS-MSP, APS, Duranteel ferritorio estacional; 50/10.000
respiratorias inmediato en  |por / Poblacion  {10.000 emergencias. evento (historicamente  subregistro de |durante
durante el la salud sintomas expuesta) x  |hab. 30-120/10.000) atenciones eventos.
respiratoria respiratorios 10.000 privadas.
episodio (por durante la durante el
10.000 hab.) caida de evento por cada
ceniza. 10.000
habitantes
expuestos.
Viviendas que
% de Evaluar completan
viviendas capacidad limpieza (Viviendas Dificil >70%
con limpieza comunitaria siguiendo limpias / Municipios, Variable; verificacion; | viviendas
adecuadade | Proceso Recuperacion | pararemover | protocolos Viviendas Porcentaje | juntas 72hpost- | tipicamente diferencias limpias en
ceniza en 72 cenizay (retirar sin afectadas) x | (%) comunitarias evento <40% entre barrios. | 72 h
horas disminuir barrer en seco, 100
riesgos hidratacion
respiratorios. | previa, uso de
EPP).
Reduccion Comparacion Influenciade
de casos Medirretorno | de casos ((Casos Varia; otros virus
respiratorios | Impacto Recuperacion | progresivo a | respiratorios 30 | antes — Porcentaje | HIS-MSP, 30 dias usualmente respiratorios; | =60%
alos 30 dias niveles dias antes del casos (%) vigilancia post- recuperacion dificultades reduccion
posteriores basales de evento y 30 después) / epidemiologica | evento parcial (10— de
(%) salud tras el dias después. Casos 40%) comparacion
evento. antes) temporal.
% 100
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3.2. Checklist de Evaluacion del Plan
Tabla 12 Checklist Profesional OPS — Evaluacion Del Plan

DESCRIPCION CUMPLIMIENTO

Aspectos Generales

Analisis de riesgo Incorpora analisis multiamenaza del J
actualizado Cotopaxi, vulnerabilidad rural y riesgos
respiratorios.

Poblacion objetivo definida | Identificacion clara de comunidades rurales J
expuestas y niveles de vulnerabilidad.

Alineacion con Sendai, RSI, | Coherencia estratégica con marcos ]

ODS nacionales e internacionales.

Gobernanza y roles Faltan lineas de mando, organigramay J

institucionales funciones operativas.

Coordinacion Ausencia de protocolos de activacion COE, /

interinstitucional interoperabilidad y procedimientos.

Participacion comunitaria Reconocida, pero sin estructuras formales J
como brigadas comunitarias.

Plan logistico de insumos Ausencia de stock minimo, rutas y puntos J
de acopio.

Nota sobre derechos de autor: Este trabajo y lo que a continuacién se expone solo tiene una validez académica, quedando copia de éste en la biblioteca digital de
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Vigilancia epidemioldgica Indicadores definidos, pero sin flujo de
respiratoria notificacion ni formatos.

Movilizacion de brigadas No existen protocolos operativos ni
tiempos de despliegue.

Mensajes oficiales de No existe paquete oficial validado para
comunicacion de riesgo zonas rurales.
Difusion multicanal No se definen radios comunitarias, canales

locales ni lideres.

Acciones por fase Acciones coherentes en preparacion, /
respuesta y recuperacion.

Temporalidad del plan Faltan niveles de alerta y protocolos de /
escalamiento.

Indicadores SMART Indicadores solidos de estructura, proceso, /
resultado e impacto.

Retroalimentacion post- No existen mecanismos formales de J

evento evaluacion y actualizacion.

Anexos técnicos Faltan flujogramas, mapas y formatos /
operativos.

Fuente: Organizacion Panamericana de la salud 2019- 2023
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El analisis del Checklist OPS permite evaluar la solidez estructural y operativa del Protocolo
Sanitario de Respuesta frente a la Emisiéon de Ceniza del Volcan Cotopaxi. En primera
instancia, se constatd que el plan si fue elaborado sobre la base de una evaluacion estratégica
de riesgos, incorporando una caracterizacion detallada de la amenaza volcanica, la dispersion
de ceniza, los niveles de exposicion y los posibles efectos respiratorios en la poblacion rural
del canton Latacunga. Este componente se evidencia en los indicadores disefiados, los cuales
responden directamente a la naturaleza del riesgo, como el porcentaje de hogares capacitados,
el acceso a insumos de proteccion y la incidencia de consultas respiratorias durante el evento.
En cuanto al marco de referencia, el plan cumple con los lineamientos administrativos, legales
y normativos que exige la OPS, al estar alineado con el Marco de Sendai, el Reglamento
Sanitario Internacional, los Objetivos de Desarrollo Sostenible, la normativa del SNGRE y los
lineamientos epidemiologicos del Ministerio de Salud Publica; lo que brinda coherencia
institucional y respaldo normativo al protocolo.

El plan cumple satisfactoriamente en describir el perfil demografico y de salud de las
comunidades rurales expuestas, identificando grupos de riesgo, prevalencia de enfermedades
respiratorias y condiciones de vulnerabilidad asociadas a la dispersion de ceniza. Asimismo,
incorpora el antecedente de eventos eruptivos recientes, lo que permite entender el impacto
historico de la ceniza en la demanda de servicios de salud y sustenta indicadores de resultado
e impacto como la incidencia respiratoria y la reduccion de casos posteriores al evento.

No obstante, uno de los componentes parcialmente cumplidos corresponde al analisis de las
capacidades del sistema de salud. El protocolo reconoce capacidades basicas como la vigilancia
epidemioldgica, la activacion institucional y la movilizacion inicial de brigadas, pero atn
carece de elementos fundamentales como un organigrama operativo, rutas de coordinacion,
protocolos formales entre MSP-SNGRE—-GAD vy la definicion de un stock minimo de insumos
estratégicos. Este vacio limita la evaluacion completa del sistema de respuesta sanitaria, por
lo que se clasifica como de cumplimiento parcial.

3.2.1. Limitaciones del Estudio

Durante el desarrollo metodologico se identificaron limitaciones que condicionan el cumplimiento
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total del checklist OPS:
e Ausencia de informacion institucional actualizada sobre organigramas y procedimientos.
o Inventarios incompletos de insumos estratégicos.
o Falta de estandarizacion en flujos de vigilancia epidemioldgica.
o Inexistencia de mecanismos estructurados de retroalimentacion post-evento.
e Variabilidad en la calidad de registros comunitarios.

Estas limitaciones deben ser superadas para garantizar una implementacion sélida del protocolo.

3.2.2. Anadlisis del Cumplimiento
El andlisis FODA constituye una herramienta clave para examinar de forma estratégica las
tecnologias utilizadas en el monitoreo de la actividad volcanica y sus efectos sobre la salud publica.
En Ecuador, entidades como el IGEPN y la REMMAQ emplean satélites, sensores de gases y
estaciones de calidad del aire para observar la dispersion de ceniza y la presencia de contaminantes
atmosféricos. La aplicacion del FODA en este contexto permite reconocer las fortalezas,
oportunidades, debilidades y amenazas, que brindan estas tecnologias, asi como las debilidades y
amenazas que podrian afectar su desempefio en la prevencion de riesgos y la proteccion de la
poblacion (Instituto Geofisico de la Escuela Politécnica Nacional [IGEPN], 2025).
Fortalezas
e C(Capacidad para generar alertas rapidas y coordinadas usando satélites, redes sociales, apps
y sistemas multicanal, lo que reduce la exposicién poblacional.
e (Combinacién de observacion remota como: satélites, camaras térmicas con fuentes locales
tales como: radios comunitarias, sensores [oT que ofrece una vision integral del evento.
e Plataformas digitales y bases de datos permiten seguimiento de casos respiratorios y
respaldan decisiones sanitarias en tiempo real.
e Telemedicina y HCE facilitan la atencion y seguimiento sin desplazamientos, manteniendo
la continuidad asistencial durante la crisis.

Oportunidades

e Integrar datos satelitales, sensores y reportes ciudadanos en una red nacional de alerta para
mejorar la precision y personalizar avisos por zona.
Nota sobre derechos de autor: Este trabajo y lo que a continuacién se expone solo tiene una validez académica, quedando copia de éste en la biblioteca digital de
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e Expandir cobertura mediante soluciones moéviles de bajo costo y capacitacion local para
reducir la brecha digital y aumentar la recepcion de avisos.

e Fomentar plataformas participativas donde la poblacién reporte dafios y sintomas,
mejorando la vigilancia comunitaria y la respuesta post-evento.

e El uso de tecnologias como la telemedicina y apps, permite obtener mayor oportunidad de
informacion y activar alertas tempranas ante las cenizas volcéanicas, de las localidades
afectadas.

e Educacion hacia la comunidad que permite mantener en alerta a la poblacion sobre los
cambios presentes y como prevenirlos.

Debilidades

e Dependencia de la conectividad, energia e infraestructura; los cortes o zonas sin red limitan
la efectividad de los canales digitales.

e [amultiplicidad de canales y aplicaciones puede confundir al publico si no hay coordinacion
institucional y mensajes estandarizados.

e [ os costos de adquisicion, calibracion y mantenimiento de sensores, drones y sistemas de
datos pueden ser una barrera para su continuidad.

e Labaja cobertura y dificultad de acceso en las zonas rurales, limitan el acceso a informacién
precisa.

e C(Capacitacion al personal de salud y la comunidad para el uso de tecnologias (por limitacién
de tiempo).

Amenazas

e Una difusion de informacién errénea o alarmista por mensajeria y redes que reduce la
confianza y puede provocar respuestas inapropiadas.

e Vulnerabilidades tecnologicas como: fallas, ciberataques, dafio fisico por ceniza; que
interrumpen la comunicacién en momentos criticos.

e Exceso de alertas o mensajes con informacién deficiente que disminuyen la respuesta de la
poblacion ante avisos reales.

e Falta de financiamiento lo cual no permite un mantenimiento adecuado de los sistemas que

se utilizan y se vuelven obsoletos.
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e [a afectacion al sistema respiratorio y activacion de falsas alarmas volcéanicas por el uso de

tecnologias, generan desconfianza en la comunidad.

Nota sobre derechos de autor: Este trabajo y lo que a continuacién se expone solo tiene una validez académica, quedando copia de éste en la biblioteca digital de
UIDE y EIG. La distribucién y uso de este trabajo por parte de alguno de sus autores con otros fines deberd ser informada a ambas Instituciones, a los directores del
Madster y resto de autores, siendo responsable aquel que se atribuya dicha distribucidn.

QUITO - ECUADOR | 2026




UIDE

Powared by
Arizona State University

] |
CAMPUS

CAPITULO 4:
CONCLUSIONES

1. La actividad eruptiva del volcin Cotopaxi representa una amenaza sanitaria de alto
impacto, especialmente por la dispersion de ceniza compuesta por particulas finas (PMio y
PM..5), gases y minerales abrasivos como cristobalita y vidrio volcanico, los cuales incrementan
de manera significativa la incidencia de infecciones respiratorias agudas, exacerbaciones
asmaticas y complicaciones en grupos vulnerables. La evidencia cientifica analizada demuestra
una clara correlacion entre picos eruptivos y aumentos asistenciales en establecimientos de
salud.

2. Las comunidades rurales del canton Latacunga mantienen un perfil de vulnerabilidad
elevado, derivado de factores sanitarios (alta prevalencia de enfermedades respiratorias),
sociales (limitado acceso a informacion y proteccion), economicos (dependencia agropecuaria),
ambientales (exposicion directa a ceniza) e institucionales (capacidad operativa variable en el
primer nivel). Esta combinacion incrementa la probabilidad de afectacion severa durante
episodios eruptivos.

3. El andlisis STAR V4 permitio identificar que la caida de ceniza y sus efectos directos
constituyen el riesgo prioritario, con niveles criticos de probabilidad—impacto, lo cual exige
protocolos robustos de vigilancia, respuesta e intervencion sanitaria. Otros riesgos como la
contaminacion del agua, el deterioro de infraestructura y los lahares también contribuyen al
riesgo acumulado del territorio.

4. El sistema de salud cuenta con capacidades importantes, como la vigilancia epidemiologica
a través de SIVE-Alerta, monitoreo geofisico continuo del IG-EPN y respuesta articulada con
SNGRE y GAD. Sin embargo, estas capacidades requieren fortalecimiento en areas criticas
como: disponibilidad de insumos respiratorios, formacion del personal, flujos de comunicacion
interinstitucional y mecanismos estandarizados de retroalimentacion post-evento.

5. El Protocolo Sanitario disefiado constituye una herramienta técnica y operativa
pertinente, ya que integra vigilancia ambiental, monitoreo epidemioldgico, clasificacion de

niveles de alerta, acciones de preparacion, respuesta y recuperacion. Ademads, incluye
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indicadores SMART alineados a estandares OPS/OMS, lo que facilita la evaluacion del
desempefio institucional y de la efectividad de las intervenciones durante una emergencia
volcanica.

6. La evaluacién con el Checklist OPS evidencia un alto nivel de cumplimiento técnico,
destacando la coherencia del andlisis de riesgo, la alineacion con Sendai y el RSI, y la pertinencia
de las acciones de intervencion. No obstante, se identificaron vacios en la definicion explicita
de roles, logistica de insumos, protocolos de comunicacion del riesgo y gobernanza operativa,
aspectos que deberan reforzarse en la fase final de implementacion.

7. La gestion del riesgo sanitario frente a la ceniza volcanica requiere una comunicacion
clara, oportuna y culturalmente pertinente, especialmente para comunidades rurales y
bilingties. La falta de mensajes oficiales unificados puede aumentar la exposicion poblacional y
derivar en un incremento de morbilidad y saturacion de servicios de salud.

8. La integracion de indicadores sanitarios y ambientales en tiempo real constituye un elemento
estratégico para lograr alertas tempranas efectivas que permitan anticiparse a la saturacion del
sistema de salud, movilizar brigadas, activar COE y coordinar acciones de limpieza y proteccion
comunitaria.

9. El protocolo aporta una base técnica necesaria para la toma de decisiones en escenarios
eruptivos, permitiendo ordenar la respuesta institucional y comunitaria, mejorar la vigilancia
epidemioldgica, orientar intervenciones preventivas y reducir el impacto sanitario provocado
por la ceniza del Cotopaxi.

10. Finalmente, el estudio confirma que la salud publica debe ubicarse como eje central en la
gestion del riesgo volcanico, articulando ciencia geofisica, vigilancia epidemiologica,
educacion comunitaria y capacidad institucional. La implementacion del presente protocolo
fortalecerd la resiliencia territorial, protegera la salud de las poblaciones rurales y permitird una

respuesta mas efectiva ante futuros episodios eruptivos.
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GLOSARIO

Actividad volcanica: Conjunto de fendmenos fisicos y quimicos que incluyen emision de lava,

gases, ceniza y material piroclastico.

Alerta sanitaria: Nivel de advertencia emitido por las autoridades de salud ante un riesgo potencial

con el fin de activar protocolos de vigilancia, prevencion y control.

Ceniza volcanica: Se llama ceniza a los piroclastos con tamafio <10 um. Existen varios tamafos:
la ceniza fina se asemeja a los granos de harina de trigo; la ceniza de grano medio, a los granos de
sal; y la ceniza gruesa, a los granos de azucar. La distancia a la que viajan depende del tamano: la
ceniza gruesa cae cerca del volcan, mientras que la ceniza fina puede desplazarse a largas distancias
y permanecer suspendida en el aire, siendo facilmente inhalable. Ademas, al absorber agua, aumenta
su peso y, al acumularse en techos, puede provocar colapsos (Instituto Geofisico de la Escuela

Politécnica Nacional [IG-EPN], s.1.).

Cenizometros: son recipientes especialmente disefiados para la recoleccion de muestras de caidas
de ceniza. Los datos obtenidos a través de esta red permiten a los técnicos llevar un control periddico
de la dispersion y el volumen de ceniza que emiten los volcanes. Ademas, permiten recolectar
muestras no contaminadas que se analizan posteriormente en laboratorio para conocer su
composicion y, en base a esto, evaluar la actividad de los volcanes en erupcion y la peligrosidad de

la ceniza volcanica emitida. (IG-EPN, s.f.).
COE: Comité de Operaciones de Emergencia.

Composicion de las cenizas: La ceniza estd formada por vidrio volcénico, fragmentos de roca y

minerales o cristales, ademas de ciertos componentes quimicos solubles.
EPOC: Enfermedad Pulmonar Obstructiva Croénica.

Equipos de Proteccion Personal (EPP): Conjunto de proteccion de salud frente a una emergencia

para el personal sanitario, esto incluye: mascarillas N95, gafas, guantes, batas, gorro y botas.

Fragmentos de roca o liticos: proceden de materiales solidos arrancados por el magma de las
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paredes del conducto volcénico o de las rocas circundantes. Al ser expulsados con violencia, se

fragmentan y mezclan con el material magmatico (Volcanic Ashfall Impacts, 2015).

GAD Municipal de Latacunga: Gobierno Auténomo Descentralizado Municipal de Latacunga.
IG-EPN: Instituto Geofisico de la Escuela Politécnica Nacional.

IRA: Infecciones Respiratorias Agudas.

IRAG: Infecciones Respiratorias Agudas Graves.

Lahares: Flujos de lodo formados por mezcla de agua, ceniza y materiales volcanicos, capaces de

desplazarse a gran velocidad y causar dafios severos.
MAATE: Ministerio del Ambiente, Agua y Transicion Ecoldgica.
MIES: Ministerio de Inclusion Econémica y Social.

Minerales o cristales: se forman mientras el magma estd bajo la superficie. La composicion
depende del tipo de magma: los magmas rioliticos contienen cuarzo, feldespato y mica; los
basalticos, feldespato, piroxeno y olivino. Algunos cristales finos, como la cristobalita, representan
riesgo para la salud, ya que su polvo puede causar silicosis. Ademas, la composicion mineral influye

en la fertilidad del suelo tras la erupcion (Volcanic Ashfall Impacts, 2015).
MSP: Ministerio de Salud Publica.

Nivel de alerta: Grado de riesgo asignado a una situacién de emergencia, representado mediante

colores (verde, amarillo, naranja, rojo) que indican la severidad del evento y las acciones a tomar.
OPS: Organizacion Panamericana de la Salud.

Particulas en suspension (PM10 y PM2.5): Microparticulas sélidas o liquidas diminutivas

presentes en el aire que causan dafio en el sistema respiratorio.

Protocolo sanitario: procedimientos a realizar de caracter responsable y medidas para la

prevencion, vigilancia y respuesta frente a un riesgo sanitario.
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SIVE-Alerta: Sistema Integrado de Vigilancia Epidemiologica.
SNGRE: Servicio Nacional de Gestion de Riesgos y Emergencias.

SO:: Didxido de azufre.

Triaje: Proceso de evaluacion para clasificar la prioridad de atencion médica segun la gravedad de

sus sintomas.

Vidrio volcanico: se origina cuando el magma se enfria rapidamente sin permitir la formacion de
cristales. Durante el ascenso, el gas contenido genera burbujas que, al romperse, producen
fragmentos angulares y abrasivos. Es relativamente duro (5 en la escala de Mohs), siendo uno de

los componentes mas erosivos (Volcanic Ashfall Impacts, 2015).

ONE HEALTH: se refiere a la consideracion integral de los impactos de la ceniza en la salud de

las personas, animal y el medio ambiente.
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ANEXOS TECNICOS

Anexo 1

Flujograma de Activacion del Protocolo

1. Alerta oficial ECU-911 — 2. Activacion COE Cantonal — 3. Notificacion MSP — 4.
Activacion brigadas comunitarias — 5. Distribucion de insumos — 6. Inicio vigilancia

epidemioldgica — 7. Reporte y retroalimentacion.

Anexo 2
Matriz de Responsabilidades
e MSP: Vigilancia epidemiolédgica, Brigadas e insumos.
e SNGRE: Coordinacion interinstitucional, alertas.
e GAD Municipal: Limpieza de ceniza, logistica, apoyo comunitario.
¢ Comunidad: autocuidado, reporte temprano, apoyo operativo.
Anexo 3
Formato de Registro de Casos Respiratorios
e Fecha del evento

e Comunidad

e Numero de consultas respiratorias
e Edady grupo de riesgo
e Sintomas principales

e Exposicion estimada a ceniza

Datos del establecimiento
e Nombre del centro:
o Profesional responsable:

e Fecha del registro

Ficha de Exposicion a Ceniza Volcanica
e Fecha de exposicion:

e Actividades realizadas al momento:
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e Uso de mascarilla: Si/No
e Sintomas iniciales:
e Requerimiento de EPP:

e Observaciones:

Checklist de Preparacion del Establecimiento de Salud
e Inventario de EPP actualizado
o Existencia de N95/KNO95
e Medicamentos para IRA/IRAG
e (Capacitacion del personal
e Plan de contingencia visible
e Coordinacion interna y externa
e Ruta de derivacion médica

« Sistema SIVE funciona correctamente

Anexo 4

Mapas Técnicos del Protocolo

Incluye marcadores para insertar en mapas:
1. Mapa 1 — Zonas de influencia y dispersion probable de ceniza (IG-EPN).
o ANEXO 4.1

Nota sobre derechos de autor: Este trabajo y lo que a continuacion se expone solo tiene una validez académica, quedando copia de éste en la biblioteca digital de
UIDE y EIG. La distribucién y uso de este trabajo por parte de alguno de sus autores con otros fines debera ser informada a ambas Instituciones, a los directores del
Master y resto de autores, siendo responsable aquel que se atribuya dicha distribucion.
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En caso de una erupcion, las zonas
ubicadas al occidente del volcan
tienen mayor probabilidad de ser
afectadas por caida de piroclastos,
puesto que el viento esta generalmen-
te orientado en esa direccion (areas
encerradas con lineas continuas). Si el
viento tomara una direccion diferente
se pueden afectar las zonas: norte, sur o
incluso la oriental (4dreas encerradas
con lineas entrecortadas).

El mapa muestra un escenario eruptivo
grande (VEI=3, tipo 1877), en este caso
la zona oriental podria ser afectada
por caidas de hasta 1mm de ceniza en
la parte distal (circulo amarillo) y caidas
de hasta 10mm de ceniza en la zona
proximal (circulo marrén).

En caso de que se produzca una erup-
cion mas pequena (VEI 1 0 2), es menos
probable que existan caidas de ceniza
hacia la zona oriente, o de ocurrir
tendrian espesores mas pequenos.

Fuente: Instituto Geofisico-EPN

2. Mapa 2 — Ubicacion de establecimientos de salud y capacidad instalada (Latacunga).

o ANEXO 4.2
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Fuente: Secretaria Nacional de Gestion de Riesgo

3. Mapa 3 — Rutas de evacuacion operativa del COE.

o ANEXO 4.3
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Fuente: Secretaria Nacional de Gestion de Riesgo

Anexo 5

Procedimientos Operativos Estandarizados (POE)

POE 1 — Limpieza Segura de Ceniza Volcanica
e No barrer en seco.
o Humedecer suavemente la superficie.
e Evitar acumulacion en techos livianos.

e No utilizar sopladores.

POE 2 — Manejo Clinico de IRA/IRAG por Ceniza
o Evaluar signos: taquipnea, tiraje, fiebre, saturacion.

e Aplicar triaje tipo START.

Nota sobre derechos de autor: Este trabajo y lo que a continuacion se expone solo tiene una validez académica, quedando copia de éste en la biblioteca digital de
UIDE y EIG. La distribucién y uso de este trabajo por parte de alguno de sus autores con otros fines debera ser informada a ambas Instituciones, a los directores del
Master y resto de autores, siendo responsable aquel que se atribuya dicha distribucion.
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Nebulizacion solo si estd indicado clinicamente.

Priorizar manejo ambulatorio controlado para evitar saturacion.

POE 3 — Uso Correcto de Mascarillas en Poblacion

Cambio cada 24 horas o cuando esté huimeda.
No lavar mascarillas desechables.

Ajuste adecuado con sello nasal.

POE 4 — Activacion del SIVE—-Alerta

Ingreso diario de notificacion.
Validacién por epidemiologo distrital.

Confirmacién automatica si supera umbral.

Anexo 6

Kits

Sanitarios Recomendados

6.1 Kit familiar ante ceniza volcanica

Mascarillas N95/KN95 (4-6 por familia).
Gafas de proteccion.

Botella de agua para humidificar ceniza.
Pafios himedos.

Filtro casero para puertas/ventanas.

6.2 Kit institucional para establecimientos de salud

Oximetros, termémetros infrarrojos.
Stock para 30 dias de medicamentos IRA.
Registros impresos SIVE.

e Equipos de proteccion para 100% del personal.

Anexo 7

CAMPUS

Material Educativo para la Comunidad

Nota sobre derechos de autor: Este trabajo y lo que a continuacién se expone solo tiene una validez académica, quedando copia de éste en la biblioteca digital de
UIDE y EIG. La distribucién y uso de este trabajo por parte de alguno de sus autores con otros fines deberd ser informada a ambas Instituciones, a los directores del
Madster y resto de autores, siendo responsable aquel que se atribuya dicha distribucidn.
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o Infografia: “Como protegerse de la ceniza del Cotopaxi”.

e Afiches: uso correcto de mascarillas.

e (Guiarapida: sintomas de alarma en nifios menores de 5 afios.
e Guia para agricultores: proteccion de cultivos y animales.

e Anuncio radial en kichwa y espafiol

Nota sobre derechos de autor: Este trabajo y lo que a continuacién se expone solo tiene una validez académica, quedando copia de éste en la biblioteca digital de
UIDE y EIG. La distribucién y uso de este trabajo por parte de alguno de sus autores con otros fines deberd ser informada a ambas Instituciones, a los directores del
Madster y resto de autores, siendo responsable aquel que se atribuya dicha distribucidn.
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