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 Charo, una de nuestras Charos, Charo Barrio ya está en Honduras. 
Le faltó tiempo para que en cuanto se enteró de “lo” del huracán se embaracara hacia 

esas tierras a hacer lo que hiciera falta. Como miembro que es de Médicos del Mundo se 
embarcó en un proyecto de emergencia en las áreas de Tocoa y Trujillo y ahí la tenemos 
como referente de lo que pretendemos hacer desde el Grupo de Cooperación de la OP para 
los próximos meses. 

Queremos organizar para el período de Junio 98 a Julio 99, unos equipos de 
profesionales sanitarios en Honduras. En esencia, pensamos que podrían consistir en 
grupos de 2 a 3 personas, en que por períodos de 1 ó 2 meses, cubriríamos de forma 
secuenciada dicho período.

Al parecer la zona seleccionada podría ser la de Santa Bárbara, por ser de  las únicas 
zonas donde habría una mínima infraestructura de apoyo y una contraparte local de 
garantías. Aunque el proyecto aún se encuentra en fase de elaboración y no está claro del 
todo el contenido de nuestra actuación, pensamos que la misma se basará en la atención 
materno-infantil y formación de promotores, aunque no hay que descartar que en función 
de lo que nos encontremos y de la información que vayamos consiguiendo, lo mismo 
tenemos que realizar botiquines comunitarios, distribución de alimentos o hacer caminos y 
reparar estructuras comunales, ya que como sabéis las infraestructuras del país han sido 
seriamente dañadas.

Para recabar más información en breve va a marchar nuestra otra Charo, Charo 
Cornejo, que piensa estar de vuelta para mediados de Abril. Esperamos, que con su visión 
del problema in situ, para entonces la información disponible sea más consistente.

No obstante, si te sientes con ánimo, interés y dispones de 1 mes o más de 
disponibilidad vete haciéndote a la idea, ¡ah! y no olvides extender esta información a 
aquellos de tus allegados  que les sabes motivados. La idea, es como siempre, que cada 
uno se paga el viaje y la organización le asegura cama y comida, vamos, lo que se llama 
voluntarismo internacional.

Para ir haciendo boca transcribimos algunos párrafos de la carta que Charo nos ha 
enviado desde el terreno:

“ . .. va a ser complicada la idea de poner en marcha unas brigadas 
aquí, pues no hay contrapartes, como no fueran las propias comunidades 
... Está la Cruz Roja hondureña, con repartos desorganizados de comida 
... La Iglesia Católica, hace promoción de trabajos comunales, mediante 
la fórmula comida por trabajo que está teniendo bastante éxito pues las 
cosechas se les han perdido ... Aquí en las áreas de Tocoa y Trujillo 
nuestra contraparte es el Área de Salud de la red pública, pues el 
proyecto se dirigió con visos de emergencia hacia la vigilancia 
epidemiológica ... Tienen un sistema de salud que en teoría sobre el 
papel no es malo, ya que engloba promotores de medio ambiente, 
evaluadores de malaria, parteras, centralizados en un centro de salud. 
En Tocoa hay 8 centros, atendidos por auxiliares de enfermería para una 
población dispersa de 53.000 hbtes., pero el personal está quemado, mal 
pagado y las enfermeras profesionales y los médicos están en la privada 
... Aquí están acostumbrados a la llegada de brigadas médicas de los 
EEUU y que siembran de medicamentos la zona. Se nota que esperan de 
nosotros el “reparto” de medicinas...., ...así que estamos cada vez 
haciendo menos asistencia y centrándonos más en promoción y 
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Este Boletín lo ha 
hecho posible el Grupo 
de Cooperación de la OP 
que está compuesto por:

Charo Barrio
Charo Cornejo
Roberto Fdez. de 

Pinedo
Susi García
Asun Huertos 
Maite López
Marian Mirones
Agurtzane Ortego
Juan Luis Uría
Gemma Zillóniz

Nos reunimos todos los 
segundos martes de 
mes, a las 6,30 de la 
tarde, en los locales de 
la OP. 

“ Los pequeños actos que se ejecutan son mejor que  todos aquellos que se planean “. (George Marshall)
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el sector salud en Honduras
El Ministerio de Salud Pública (MPS) da cobertura al 60% de la 

población, mientras el Instituto Hondureño de la Seguridad Social 
(IHSS) cubre el 11%, 8% como asegurados directos. El sector 
privado cubre un bajo porcentaje de la población total.

Como proveedor principal del sector, el MPS cuenta con más de 
900 establecimientos de salud distribuidos en el país. Hay 29 
Hospitales, pero la mayor concentración de alta tecnología y 
médicos se encuentran en los seis hospitales nacionales (cinco en 
la Capital y uno en S. Pedro Sala). Desde 1990 se han puesto en 
funcionamiento hospitales en algunas cabeceras 
departamentales, lo que significa la existencia de al menos un 
hospital público en cada Departamento del país. Actualmente hay 
seis hospitales regionales y 16 hospitales de área. El Ministerio 
también ofrece servicios en cinco clínicas materno infantiles, 200 
Centros de Salud con médico (CESAMO), y más de 600 Centros de 
Salud rural sin médico (CESAR). El IHSS tiene tres hospitales y el 
sector privado ofrece servicios en 56 hospitales en el país.

La Encuesta Nacional (ENESF 91/92) mostró que en general un 
40% de la población no tenía acceso a los servicios de salud, 
tomando más de una hora o no accediendo a los servicios en 
absoluto.

Para atenciones prenatales se estimó que el 27% de las 
embarazadas no recibían atención prenatal.

A partir de 1995 son 22 áreas de salud (50%) incorporadas en 
las 9 Regiones sanitarias del país (196 municipios, el 67% del 
total).

La tasa de mortalidad infantil se estima en 42 por 1000 nacidos 
vivos, y las causas principales de muerte infantil fueron: Las 
enfermedades infecciosas intestinales (28%), las enfermedades 
del aparato respiratorio (22%) y las afecciones originadas en el 
periodo perinatal (21%).

Para todas las defunciones ocurridas en el país el 
subrregistro se estimó en el 90 en el 44,2%.

Por otra parte, la mortalidad general (cuyas primeras 
causas fueron, las enfermedades hipertensivas 
isquémicas, las de la circulación pulmonar y otras formas 
de enfermedades cardíacas, hasta un 19% del total; los 
accidentes y la violencia, un 13%; las enfermedades del 
aparato respiratorio, un 9,5%; las  infecciosas intestinales, 
un 9,0%; y los tumores malignos, un 8,2%), la mortalidad 
infantil y la materna, indican un perfil epidemiológico en 
proceso de transformación. 

El envejecimiento de la población, el incremento de la 
violencia, de las enfermedades mentales, de la 
drogadicción y de las enfermedades crónicas, como el 
cáncer y las afecciones cardiovasculares, añaden 
complejidad al panorama epidemiológico de Honduras. A 
ello se agrega la urbanización acelerada, sin adecuados 
servicios de infraestructura, y las expectativas de una 
población más educada que demanda una atención 
oportuna y de calidad, mientras que por lo menos el 30% de 
la población no tiene acceso a servicios básicos de salud .

El perfil de la Mortalidad y la Morbilidad en las áreas 
rurales y en las Comunidades Indígenas, pueden ser hasta 
10 veces peores en cuanto a tasas e indicadores de salud. 
Por ejemplo la esperanza de vida nacional se estima en 67 
años en el 93, sin embargo para los indígenas se estimó en 
el mismo periodo para los hombres 36 años y 43 años para 
las mujeres. La desnutrición (afecta al 95% de los menores 
de 14 años), las enfermedades infecto contagiosas (de 
cada 100 indígenas que nacen, 68 mueren por esta causa), 
la baja cobertura de inmunización, las enfermedades 
diarreicas,..., marcan la diferencia.

A su paso por territorio hondureño el Huracán Mitch produjo 
daños en el que  los estudios preliminares destacan:

En cuanto a las personas
- Damnificados más de 2 millones de personas
- Muertes confirmadas: más de 7.000
- Desaparecidos: más de 10.000
- Heridos: 11.998

En infraestructuras:
- Puentes destruidos: 189
- Carreteras dañadas: 107
- Ciudades afectadas: 81
- Municipios parcialmente destruidos: 16
- Daños en estructura física: $1.000 mill.
- Daños en la industria bananera: $ 800 mill.
- Daños en la industria camarón: $ 150 mill.
- Letrinas destruidas: 91.935

El 7 de Diciembre la incidencia acumulada de enfermedades 
monitoreadas era:

- Cólera 0 casos
- Malaria: 1.530 casos
- Dengue: 1.233 casos
- Leptospirosis: 66 casos
- EDA: 21.639 casos
- IRA: 27.827 casos

algunos datos de la catástrofe

si quieres colaborar
Si quieres colaborar económicamente con la OP ante los 

proyectos a desarrollar en Honduras (compra de material, 
medicinas,..., etc.), puedes hacerlo en:

ASOCIACION DEFENSA SALUD PUBLICA. COOPERACION
Bilbao Bizkaia Kutxa - Pza. España - Bilbao

Cuenta nº 2095/0349/8/7/38-3059749-8


