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PREFACIO

Nuestra Region ha sido victima de distintos tipos de desastres que han afectado el
desarrollo de las comunidades con secuelas importantes prolongadas en el tiempo,
intensificando la pobreza e incrementando las dificultades para progresar sobre todo
en las poblaciones de escasos recursos econdmicos.

El sufrimiento humano no acaba con la muerte y menos atin si ésta ocurre subita-
mente producto de un desastre. El fallecimiento de una persona querida deja una hue-
lla imborrable en los sobrevivientes, y lamentablemente, por falta de conocimiento,
a esa pérdida irreparable se agregan dafios adicionales para las familias de los falle-
cidos debido al manejo inadecuado de los cuerpos sin vida. Estos dafios secundarios
son inaceptables y mds atin si son consecuencia de la autorizacién o accién directa
de las autoridades o de los responsables de la asistencia humanitaria.

Lamentablemente seguimos siendo testigos del empleo de fosas comunes y de
cremaciones masivas para una rapida disposicién de los cuerpos, a partir de mitos y
creencias de que los caddveres representan un alto riesgo como focos de epidemias.
Lo mads grave es que estas acciones se realizan sin respetar los procesos de identifi-
cacion ni preservacion de la individualidad de los cuerpos, lo cual no sélo contravie-
ne las normas culturales y las creencias religiosas de la poblacién, sino que genera
consecuencias sociales, psicoldgicas, emocionales, econdémicas, legales y juridicas
sobre la herencia que agravan los dafios originalmente ocasionados por el desastre.

El rol del Estado es critico para normar y conducir las tareas del manejo de cada-
veres (recuperacién, levantamiento, identificacion, traslado y disposicién final),
garantizando el cumplimiento de las normas legales y el respeto a la dignidad de los
fallecidos y de las familias afectadas de acuerdo a sus valores culturales y creencias
religiosas.

La Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) se complace en presentar este
manual, que serd de mucha utilidad para las autoridades y los encargados de la pre-
vencién y atencidén de desastres, para lograr que el manejo masivo de caddveres
forme parte de los planes de preparativos y respuesta para casos de desastre y sea
parte fundamental de la asistencia humanitaria a los sobrevivientes y de los progra-
mas de rehabilitacién y reconstruccién, preservando la memoria y dignidad de los
que partieron antes que nosotros.

Dra. Mirta Roses Periago
Directora
Organizacién Panamericana de la Salud
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INTRODUCCION

Los grandes desastres que han ocurrido a lo largo de la historia, sin importar su
etiologia, tienen un hecho en comun: la enorme cantidad de victimas mortales que
provocaron. El huracdn Mitch en Centroamérica, las inundaciones de Venezuela, el
terremoto de El Salvador, los huracanes en el Caribe y las acciones provocadas por
el hombre como el incendio de Mesa Redonda en Lima, Pert, las guerras o los acci-
dentes de aviacion, entre muchos mds, han dejado historias muy importantes respec-
to al manejo que se le ha dado al tema de los caddveres, especialmente si su nimero
sobrepasa la capacidad del pais para responder eficientemente a la emergencia.

Es fundamental que inmediatamente después de ocurrido un desastre, las autori-
dades del pais, ya sean nacionales, regionales o locales, enfoquen sus acciones y
recursos hacia tres actividades bésicas: en primer lugar, el rescate y la atencién de los
sobrevivientes; en segundo lugar, la rehabilitacion y el mantenimiento de los servi-
cios basicos y, finalmente, la recuperacién y el manejo de los caddveres.

El tema de los cadadveres siempre ha creado controversia; los mitos que rodean su
tratamiento se han arraigado fuertemente en la cultura de nuestras poblaciones. El
pensar en campafias masivas de vacunacién contra el sarampion después de un terre-
moto debido al temor de la poblacién de que los caddveres puedan transmitir esta
enfermedad, o el tratar de enterrarlos o cremarlos rdpidamente sin los debidos pro-
cesos de identificacioén por el supuesto peligro de contaminacién ambiental que los
cuerpos poseen, son apenas dos pequefios ejemplos de los mitos que forman parte de
la cultura de los pueblos. A pesar de los esfuerzos desplegados por los expertos para
desvirtuar éstas y otras tantas creencias alrededor del tema, la desinformacién ha pro-
vocado y sigue provocando conductas erréneas en el manejo de los cuerpos. Por
ejemplo, después del terremoto de India en el 2001, en el cual el nimero de victimas
fatales borde6 los 100.000, los cadaveres encontrados eran cremados, pero la lefia
escase0 al poco tiempo y dejé a los sobrevivientes sin la cantidad suficiente de mate-
rial para calentarse!.

Tomando en cuenta estos hechos, el Area de Preparativos para Situaciones de
Emergencia y Socorro en Casos de Desastres de la Organizacion Panamericana de la
Salud ha desarrollado el presente manual como una herramienta util para todas las
autoridades nacionales y locales y para todos los profesionales de las diferentes ins-
tituciones publicas involucradas en el tema.

El manual tiene como principal objetivo proporcionar un soporte técnico que jus-
tifique las acciones del Estado para un correcto manejo de los caddveres, tomando en
cuenta siempre las siguientes premisas:

@ el caddver producto de un desastre no constituye un riesgo infeccioso;
€ nunca se debe enterrar a las victimas en fosas comunes;

€ bajo ninglin punto de vista se debe proceder a cremar masivamente los cadave-
res, en contra de las costumbres culturales y normas religiosas de la poblacion;

1 De Ville De Goyet. “Stop propagating disaster myths”. Lancet 2000; 356:762-4.
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€ finalmente, es necesario agotar todos los esfuerzos para lograr una identifica-
cién de los cuerpos y, en ultima instancia, disponer/ubicar los caddveres en
nichos, trincheras o zanjas individuales, lo cual constituye un derecho huma-
no bésico de los familiares sobrevivientes.

“Debemos tratar a los fallecidos con respeto.
En la muerte, el dinero y las posesiones materiales no
importan; es la dignidad de la que nos debemos ocupar.”

Gung Tresna
Salvavidas en Kuta Beach
Después del atentado terrorista en Bali, Indonesia.



