
 

 

 
Informe Formal del consolidado de la estrategia “EVALUACIÓN RÁPIDA EN 
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD POST- DESASTRE (ERES)” aplicado en los 

hospitales a nivel distrital de la ciudad de Bogotá 
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Descripción de la actividad: 

 

La Subdirección de Gestión del Riesgo en Emergencias y Desastres 

(SGRED) de la Secretaría Distrital de Salud (SDS), bajo el liderazgo de 

Jhon Fernando Reatiga, Luciana Restrepo, Claudia Espejo y Alejandra 

Díaz, participó en el proceso de retroalimentación del formulario de 

evaluación rápida denominado Evaluación Rápida en Establecimientos de 

Salud Post-Desastre (ERES), en articulación con la delegada de la 

Organización Panamericana de la Salud (OPS), Sandra Monroy, quien 

lidera el proceso de capacitación que se realiza de manera virtual a traves 

de la plataforma de Teams el día 11 de junio de 2025 



 

 

 
Esta estrategia fue diseñada con el propósito de evaluar de manera objetiva 

las necesidades prioritarias de la infraestructura hospitalaria y su red de 

servicios, identificar y cuantificar las afectaciones derivadas de eventos 

adversos, y apoyar los procesos de recuperación temprana de los 

establecimientos de salud impactados 



 

 

.  

Contexto general:  En el contexto de la gestión del riesgo en salud, se define 

como hospital resiliente aquel establecimiento que, en función de su 

capacidad instalada, organizativa y operativa, está en condiciones de resistir, 

absorber, adaptarse y recuperarse de manera eficiente ante situaciones de 

emergencia o desastre, asegurando la continuidad de los servicios esenciales 

y la protección de la vida humana. Esta definición ha sido adoptada 

oficialmente por el Estado colombiano mediante la Resolución 625 de 2024 

del Ministerio de Salud y Protección Social, a través de la cual se incorpora 



 

 

la iniciativa internacional “Hospitales Resilientes frente a Emergencias de 

Salud y Desastres” como parte integral de las políticas nacionales de 

preparación y respuesta del sector salud. 

 

La Organización Panamericana de la Salud (OPS) ha desarrollado diversas 

estrategias orientadas a la implementación del enfoque de hospitales 

resilientes. Entre estas se destaca la estrategia ERES (Evaluación Rápida en 

Establecimientos de Salud post-desastre), la cual tiene como propósito 

principal identificar las necesidades prioritarias de la infraestructura 

hospitalaria y de su red de servicios, así como orientar la cuantificación de 

pérdidas y apoyar los procesos de recuperación temprana de los 

establecimientos de salud afectados.  

Esta herramienta parte del análisis del estado actual del hospital, 

considerando sus planes de emergencia y su capacidad de respuesta. A 

través de la aplicación de ERES, es posible determinar de manera ágil el nivel 

de daño estructural y funcional, establecer si la instalación es segura para sus 

ocupantes, evaluar la viabilidad de continuar prestando servicios médicos, y 

definir qué servicios se encuentran operativos según su capacidad resolutiva. 



 

 

  

El diagnóstico resultante permite identificar de forma precisa las necesidades 

inmediatas del establecimiento y formular un plan de acción orientado a su 

rehabilitación y fortalecimiento, en el marco de la continuidad operativa del 

sistema de salud. 

Dentro de las limitaciones de la estrategia ERES, se destaca que no 

constituye una evaluación estructural en sentido estricto. Su alcance se limita 

a la identificación visual de daños evidentes, con el fin de apoyar la toma de 

decisiones inmediatas, tales como la evacuación preventiva de una 



 

 

edificación o la solicitud de una evaluación estructural especializada por parte 

de profesionales competentes. 

Los principales alcances de la estrategia incluyen: 

1. La realización de un diagnóstico rápido del estado de los 

establecimientos de salud en la etapa inmediata posterior a un 

desastre. 

2. Su aplicación por parte de los primeros respondientes, equipos de 

respuesta rápida, equipos médicos de emergencia y responsables de 

la gestión de emergencias en cada institución. 

3. La recolección sistemática de información sobre daños, permitiendo 

identificar intervenciones prioritarias para restablecer la operatividad de 

los servicios de salud. 

La estrategia ERES contribuye significativamente a la reducción de la 

mortalidad asociada a la interrupción de servicios esenciales en la red de 

salud, situación que afecta de manera crítica a las poblaciones impactadas 

por eventos adversos. 

En el marco del ciclo de la Gestión del Riesgo de Desastres en Salud, ERES 

se implementa durante la fase de respuesta a la emergencia, así como en las 

etapas de recuperación temprana, rehabilitación y reconstrucción. Su 

aplicación fortalece la capacidad de los responsables institucionales para 

garantizar la continuidad de la atención en situaciones de crisis. 



 

 

 

 

Hallazgos y Observaciones Críticas:  

 

 El informe generado a partir de la aplicación de la estrategia ERES permite 

abordar los siguientes aspectos: 

 



 

 

1. Informe de la integridad del establecimiento: donde se proporciona 

sugerencias de la necesidad de evacuar o evaluar el establecimiento, 

además de enlistar los daños reportados. 

2. Informe de los servicios para atención médica: Muestra un resumen 

general de los servicios auxiliares.  

3. Informe del funcionamiento básico del establecimiento: 

Información general acerca de “acceso y comunicación” y “fluidos y 

energéticos” 

4. Informe de camas disponibles: muestra el número de camas y salas 

de cirugía disponibles.  

5. Grafica del porcentaje de camas disponibles: Muestra de forma 

gráfica el porcentaje de camas disponibles 

 

Se realiza ejemplo práctico del diligenciamiento del formulario en compañía 

de Sandra Monroy quien lidera el proceso. 

 

Desarrolla: 
 
 
Alejandra Díaz De La Hoz 

Tecnóloga en Atención Prehospitalaria – Contratista 
Subdirección de Gestión de Riesgo en Emergencias y Desastres 


