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Operations Update no.06 
Glide no. EQ-2007-000133-PER 

6 de febrero 2008 
Periodo de informe: 16 noviembre 2007 al 23 enero 2008. 
Meta del Llamamiento Revisado (actual): CHF 10,895,000 (USD 9,917,000 o EUR 6,785,000). 
Cobertura del Llamamiento: 71% 
 
Haga clic aquí para ir directamente a lista actualizada de contribuciones, también disponible en: 
http://www.ifrc.org/docs/appeals/Active/MDRPE003.pdf 
 
Haga clic aquí para los datos de contacto o Haga clic aquí para el Reporte Interino Financiero adjunto. 
 
 
Historia del Llamamiento: 

• El Llamamiento de Emergencia fue lanzado el 17 de 
agosto de 2007 por valor de CHF 1,626,000 (USD 
1,341,869 o  EUR 979,150) durante 5 meses para 
asistir a 4,000 familias (20,000 personas). 

• Fondo de Emergencia para Respuesta a Desastres 
(DREF por sus siglas en inglés) asignados: CHF 
250,000 (USD 207,641 o EUR 151,515). 

• El Llamamiento fue revisado el 20 de agosto 2007 por 
valor de CHF 5,605,000 (USD 4,655,315 o EUR 
3,396,970) durante 9 meses para asistir a 7,500 familias 
(37,500 personas). 

• Segunda revisión del presupuesto del Llamamiento de 
Emergencia el 3 diciembre 2007 por el valor de CHF 
10,895,000 (USD 9,400,345 o EUR 6,603,030) por 18 
meses (febrero 2009) para asistir 7,500 familias (37,500 
personas). 

 
 
Resumen: Después del terremoto del 15 de agosto de 2007 en el departamento peruano de Ica, con una 
magnitud de 7.0 en la escala de Richter y 7.9 en la escala de magnitud momento (Mw), la Cruz Roja 
Peruana (CRP) ha ayudado con éxito a las familias afectadas durante la emergencia y las fases de 
reconstrucción temprana. Con la asistencia de la Federación Internacional de las Sociedades de la Cruz 
Roja y la Media Luna Roja (Federación) y las Sociedades Nacionales Participantes (PNS, por sus siglas en 
inglés) tales como la Cruz Roja Americana, la Cruz Roja Alemana y la Cruz Roja Española, se han 
implementado planes integrales de reconstrucción comunitaria en las comunidades vulnerables de las 
provincias de Pisco, Chincha e Ica. 
 
Posteriormente a la segunda revisión del presupuesto del Llamamiento de Emergencia del 3 de diciembre de 
2007, debiendo entregarse el informe final el 17 de mayo de 2009, la operación de la Cruz Roja Peruana se ha 
enfocado en atender las necesidades de alojamiento, salud y desarrollo social de las comunidades 
beneficiarias durante el proceso actual de recuperación. Como parte de la reconstrucción participativa de las 
áreas afectadas, la CRP suministrará 6,000 módulos de alojamiento temporal en Pisco, Chincha e Ica. En 
coordinación con la Federación, la CRP y las familias afectadas están construyendo 1,000 módulos de 
alojamiento temporal en Pisco. En Chincha, la Cruz Roja Alemana y la Cruz Roja Americana están 
construyendo 1,000 y 2,000 módulos, respectivamente. La Cruz Roja Española está construyendo 2,000 
módulos en Ica. 
 

Frecuentemente, las mujeres, jóvenes y 
niños/as son los más activos durante las 
distribuciones de materiales para la 
construcción de módulos de vivienda 
temporal. – Bernales- Pisco. 
 
Fuente: Federación Internacional  
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La situación 
El 15 de agosto de 2007, un terremoto de una magnitud de 7.0 en la escala de Richter y una escala de 7.9 de 
magnitud momento (Mw) según el Instituto Geofísico del Perú (IGP) azotó al departamento peruana de Ica. El 
epicentro se localizó a aproximadamente 30.2 km de profundidad, 61 km al noreste de Pisco, y 161 km sudeste 
de la ciudad capital de Lima. El terremoto causó destrucción significativa en las regiones costeras y serranas al 
sur de Lima. 
 
El Instituto Nacional de Defensa Civil – INDECI informó que 519 personas murieron y que además 655,674 
personas fueron afectadas directamente por el sismo. El número de viviendas dañadas, inhabitables y destruidas 
se mantiene en su cifra de noviembre de 2007 de 139,521. Cinco meses después del terremoto, más de 24 mil 
personas siguen viviendo en 100 campamentos localizados en las provincias de Pisco, Chincha, Ica y Cañete. 
Las fuertes lluvias de mediados de enero han causado más daños en la región, incluyendo un huaico 
(deslizamiento de tierra) en la provincia de Palpa, departamento de Ica. Los pronósticos climáticos predicen 
lluvias más fuertes durante el mes de febrero de  2008. 
 
Aunque la epoca festiva de fin de año sirvió para resaltar las necesidades continuas de las personas afectadas, 
especialmente los niños/as, también significó un retraso temporal en la reconstrucción. La remoción de 
escombros, un prerrequisito para la reconstrucción, sigue siendo un desafío. Las cifras públicas más recientes de 
INDECI del 17 de enero de 2008 indican que se ha removido aproximadamente 26% (2.066 millones de metros 
cúbicos de 7.8 millones de metros cúbicos) de la creciente cantidad de escombros. La remoción de escombros 
no avanza tan rápido en las áreas rurales alejadas. El 12 de enero de 2008, el Ministerio de Defensa peruano 
anunció que en coordinación con el ejército nacional, se desplegaría 60 máquinas en Pisco para remover lo que 
este ministerio ha determinado como los 300,000 metros cúbicos restantes. 
 
En enero, la prensa nacional informó sobre el número de colegios que deben reconstruirse antes del siguiente 
año escolar que se inicia en marzo. Un decreto ley de enero de 2008 para el programa de reconstrucción del 

Al mismo tiempo de estas actividades, la operación de la CRP ha distribuido kits de cocina y kits de higiene a 
las familias que han recibido alojamientos temporales en Pisco, así como la distribución del generoso 
donativo de alimentos por parte de Samsung para las personas afectadas en Pisco, Ica, y Chincha. 
 
Al 23 de enero de 2008, la cobertura del Llamamiento estaba a 64%. El respaldo continuado al Llamamiento 
es necesario para desarrollar totalmente las acciones de recuperación que reducen las vulnerabilidades 
preexistentes y contribuyen a dignificar las condiciones de vida de las personas afectadas. La CRP y la 
Federación invitan a seguir realizando donativos a quienes han respaldado generosamente el Llamamiento 
durante la fase de emergencia con el fin de extender sus apreciadas contribuciones a los esfuerzos actuales 
de reconstrucción, así como alienta a nuevos donantes a apoyar a este Llamamiento. 
 
Expresamos nuestra gratitud especial a las siguientes PNS por sus contribuiciones a esta Operación vía el 
Llamamiento: Cruz Roja Americana, Cruz Roja Andorrana, Cruz Roja Australiana, Cruz Roja Belga (sección 
de habla francesa), Cruz Roja Belga (sección de habla flamenca), Cruz Roja Canadiense, Cruz Roja Croata, 
Cruz Roja Chipriota, Cruz Roja Ecuatoriana, Cruz Roja Finlandesa, Cruz Roja Alemana, Cruz Roja Irlandesa, 
Cruz Roja Italiana, Sociedad de la Cruz Roja Japonesa, Cruz Roja Luxemburguesa, Cruz Roja Monegasca, 
Cruz Roja Neerlandesa, Cruz Roja Noruega, Cruz Roja de Singapur, Cruz Roja Española, Cruz Roja Sueca, 
Cruz Roja Suiza, Media Luna Roja Turca y Cruz Roja Uruguaya. 
 
Adicionalmente, ofrecemos un reconocimiento especial del apoyo generoso de este Llamamiento por los 
gobiernos de Bélgica, Canadá, la República Popular China, la República Checa, Grecia, Italia, los Países 
Bajos, Singapur, España, Suecia y los Estados Unidos, así como al Oficina de Ayuda Humanitaria de la 
Comunidad Europea (ECHO). 
 
El sector privado también ha respondido con generosidad a las necesidades de la población afectada 
cubiertas por este Llamamiento. Apreciamos lasdonaciones de la  Fundación ALAS, KLM, la Fundación 
Internacional JT, Monsanto, el fondo OPEC para el Desarrollo Internacional, la Fundación Filantrópica 
SAFRA Edmond J. y la Fundación Telefónica. Se debe agradecimientos adicionales a la Fundación Alcatel- 
Lucent, la Asociación de Funcionarios de Servicios Diplomáticos del Perú, BNP Paribas Miami, Exxon Mobil, 
Galaxy Latin America, Germanischer Lloyd Perú, Goodyear, Hermandad de San Martín de Porres, Kraft 
Foods, L.L. Bean, Minera San Juan, Pesco Marine SAC Talara, Petrolife Petroleum Company, Petrovietnam 
Exploration Production Corporation, Rutas Servicios de Viaje, Samsung, Sotushu Shumucho, Organización 
de la Cruz Roja de Taiwan y Ximesa. Otros donantes gubernamentales, privados e individuales han apoyado 
todas las fases del Llamamiento; también les brindamos un agradecimiento. 
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estado, el Fondo para la Reconstrucción del Sur (FORSUR), expandió su cobertura de financiar únicamente 
proyectos de infraestructura a otras áreas tales como educación, salud y transporte. FORSUR ha anunciado que 
a finales de enero de 2008, presentará su plan de reconstrucción que toma en cuenta las exigencias de las 
personas afectadas. 
 
En enero de 2008, INDECI, el Instituto Geofísico del Perú, el Instituto Geológico, Minero y Metalúrgico y 
compañías privadas presentaron un estudio, incluyendo un análisis de suelos, que mapeaba los riesgos en 
Pisco. Presentado ante las autoridades locales, este estudio determinó que únicamente 20% de Pisco urbano 
está localizado sobre cimientos sólidos; las otras áreas están etiquetadas de mediano a muy alto riesgo por su 
alto contenido de cieno y arena. Son de especial preocupación las comunidades de Pisco Playa, Playa Leticia y 
una parte de San Andrés que están localizadas en suelo fino donde las aguas freáticas se encuentran a menos 
de un metro de la superficie del terreno. 
 
El 12 de enero de 2008, el Ministerio de Vivienda empezó a distribuir bonos por aproximadamente CHF 2,270 
(USD 2,000 o EUR 3,326) a las familias afectadas que cuentan con los títulos de propiedad de sus terrenos. 
Estos bonos están destinados a la compra de materiales para reconstruir las viviendas en sus terrenos 
amparados por títulos de propiedad. Las familias que no cuentan con títulos de propiedad no pueden acceder a 
este programa estatal sin previa tramitación particular. 
 
Coordinación y socios 
Desde la primera respuesta de socorro de emergencia hasta la fecha, la operación de la CRP ha trabajado 
estrechamente con la Federación y las Sociedades Nacionales Participantes (PNS, por sus siglas en inglés) de la 
Cruz Roja Americana, Alemana y Española. Aunque cada PNS trabaja en diferentes regiones (la CRA en 
Chincha e Ica, la CRAmericana en Chincha, y la CRE en Ica), las reuniones de coordinación continúan siendo 
útiles, especialmente pues todas las PNS están enfocadas en construir alojamientos temporales como fase de 
reconstrucción temprana. Es más, las tres PNS trabajan estrechamente con las filiales de la CRP en Chincha, 
Pisco e Ica, aumentando así sus acciones para reconstruir sus comunidades y organización. 
 
La Cruz Roja Belga (CRB), con el respaldo de la Cruz Roja de Luxemburgo, iniciarán una misión en Perú en 
febrero de 2008. La presencia de la CRB contribuirá al respaldo continuo de las PNS a la reconstrucción luego 
del desastre y el fortalecimiento institucional de la CRP. 
 
Durante la fase de reconstrucción temprana, la CRP continúa reuniéndose con las instituciones estatales y las 
organizaciones no gubernamentales que trabajan en Pisco, Chincha e Ica. Además, la CRP y la Cruz Roja 
Española están planeando colectivamente con el Ministerio de Educación y Telefónica la reconstrucción de 
colegios en las regiones afectadas por el terremoto. Telefónica ha destinado USD 2.5 millones de su generoso 
donativo de USD 4 millones a la reconstrucción de colegios. 
 
Fortalecimiento de capacidades de la Sociedad Nacional: 
La Cruz Roja Peruana (CRP), en coordinación con la Federación, continúa desarrollado su plan de 
reconstrucción temprana y actividades enfocadas en la construcción participativa de alojamientos temporales 
combinando acciones que fomentan prácticas de salud e higiene así como desarrollo social. 
 
Los voluntarios/as de las filiales regionales de la CRP de Pisco, Ica e Chincha siguen ayudando activamente en 
las actividades de reconstrucción temprana. Durante la operación, 530 personas de 26 filiales regionales de la 
CRP (Arequipa, Barranca, Camaná, Catacaos, Chiclayo, Chimbote, Chincha, Chora, Cuzco, Huancane, Huaraz, 
Ica, Ilo, Juliaca, Lima, Mariscal Nieto, Nazca, Paramonga, Pisco, Piura, Puno, Putina, Tacna, Trujillo, y Tumbes) 
brindaron voluntariamente su tiempo y habilidades a la operación en Pisco. Ya que muchos voluntarios/as se 
repetían, la CRP estableció un límite de dos semanas con un plazo de descanso para quienes ingresaron a las 
áreas afectadas por el terremoto. Siguiendo estando abierta a otros voluntarios/as, la fase de reconstrucción 
temprana ahora utiliza y desarrolla más las habilidades y esfuerzos prestados por los voluntarios/as de las tres 
filiales locales. 
 
Dado que el fortalecimiento de la Cruz Roja Peruana es uno de los objetivos del Llamamiento, se tratará el tema 
de los avances en esta área mas adelante en la sección sobre Fortalecimiento de la Sociedad Nacional. 
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Acción de la Cruz Roja y de la Media Luna Roja  
 
Resumen 
Después de completar más de tres meses de ayuda humanitaria de emergencia, ahora la operación ha enfocado 
sus esfuerzos en actividades de reconstrucción. Durante el mes de diciembre de 2007, la CRP distribuyó 828 kits 
de cocina y 828 kits de higiene a las familias que recibieron alojamientos temporales. La operación y los 
voluntarios/as de la CRP distribuyeron un total adicional de 8,875 kits de alimentos donados por Samsung. El 
apoyo psicosocial se dio mediante charlas educativas sobre respuesta ante desastres y prevención de riesgos a 
302 niños/as y adultos. Del 3 de noviembre al 11 de diciembre de 2007, la CRP brindó atención médica a 214 
adultos y niños/as en visitas médicas regulares y otros 95 adultos y niños/as durante campañas médicas. Desde 
inicios de diciembre de 2007 hasta mediados de enero de 2008, la CRP realizó distribuciones semanales de 
aproximadamente 315,000 litros de agua a 25 comunidades vulnerables y campamentos seleccionados. 
 
Dado el impacto de la escasez continua de viviendas temporales para las personas afectadas, durante el mes de 
enero de 2008 la operación centró estratégicamente todos sus esfuerzos en completar su meta de proveer 1,000 
módulos de alojamiento temporal a las familias más vulnerables de Pisco. Al 22 de enero de 2008, la CRP/ 
Federación han construido un total de 828 módulos de alojamiento temporal en Pisco. Una vez que se complete 
estos módulos de vivienda, la operación reasumirá otras actividades integrales planificadas en salud, agua y 
saneamiento y desarrollo comunitario. 

 
Avances de los Objetivos  
 

Ayuda de emergencia (alimentos y artículos básicos no alimenticios)  
Objetivo: Proveer a 7,500 familias (37,500 personas) refugio y artículos básicos no alimenticios. 

Avances: Como se informó en el Segundo Llamamiento Revisado del 3 de diciembre de 2007, se ha 
sobrepasado este objetivo y por ello, es menos central durante la fase de reconstrucción temprana. Sin embargo, 
la CRP está distribuyendo los artículos de socorro que aún necesitan los grupos más vulnerables (habitantes 
rurales, hogares y familias de varios niños/as con mujeres jefas de familia) en regiones seleccionadas. En 
coordinación con las actividades del componente de alojamiento temporal, la CRP ha distribuido 686 kits de 
cocina estándares y 686 kits de higiene estándares a las familias que recibieron alojamientos temporales en los 
distritos de Independencia e Humay. 
 
Asimismo, la CRP continúa canalizando y distribuyendo las contribuciones de los donantes privados. Gracias a 
Samsung (una compañía privada), la operación vio a los voluntarios/as de la CRP distribuyendo un total de 8,875 
kits de alimentos compuestos de 5 kilos de arroz, 1.5 kilo de fideos, 1 lata de atún, y 2 litros de aceite de cocina. 
En Pisco, la CRP distribuyó 3,062 kits de alimentos en los distritos de Independencia (comunidad de Cabeza de 
Toro) e Humay (comunidades de Bernales y Paracas). Las familias afectadas en Chincha e Ica recibieron 5,813 
kits adicionales. 
 
Aunque las repercusiones más importantes del socorro fueron vistas durante la fase de emergencia, las actuales 
distribuciones de alimentos y artículos básicos no alimenticios coordinadas con el componente de alojamiento de 
la operación alivian parcialmente algunas de las necesidades continuas de las familias vulnerables. 
 
Desafíos: En un esfuerzo por respaldar el desarrollo de la autonomía de las personas afectadas, los esfuerzos 
de distribución de la CRP enfrentan el desafío de garantizar que sus distribuciones contribuyan al desarrollo 
comunitario, iniciativas participativas y empoderamiento de personas afectadas. 
 
Salud de emergencia  
Objetivo: Los voluntarios/as de la CRP prestarán apoyo psicosocial por al menos a 1,000 familias 
afectadas por el terremoto. 

 
Avances: Durante la fase de emergencia, como se explicó en la Segunda Revisión del Llamamiento del 3 de 
diciembre de 2007. 
 
Durante el mes de diciembre de 2007, esta área promovió la reducción y prevención de riesgos mientras 
continuaba identificando a los adultos y niños/as que se beneficiarían de la atención psicológica profesional. La 
recuperación psicosocial se basa en que las personas se sientan conocedoras de y controlan su ambiente. La 
CRP está suministrando las herramientas a los adultos y niños/as afectados para que lo logren. En colaboración 
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con el área de salud de la operación, 302 adultos y niños/as participaron en charlas informativas sobre 
prevención de desastres y reducción de riesgos. 
 
Ya que en las áreas rurales de Pisco, muchos adultos trabajan en actividades agrícolas por la mañana, los 
voluntarios/as de la filial de Pisco programan estas actividades en las tardes para garantizar una participación 
más amplia. Como parte del enfoque comprehensivo e integrado de las acciones de la operación durante el 
periodo de reconstrucción temprana, las familias de las comunidades atendidas también recibieron módulos de 
alojamiento temporal. La siguiente tabla indica el progreso de la atención psicosocial en diciembre de 2007: 
 
 

Comunidad- Distrito Niños/as  Adultos Total 
Cabeza de Toro- Independencia 110 93 203 
Bernales- Humay 40 59 99 
TOTAL 150 152 302 

 
Debido a la decisión de garantizar que las familias más vulnerables tengan acceso a alojamientos temporales, 
durante el mes de enero de 2008 la operación redujo sus actividades de apoyo psicosocial. Sin embargo, 
muchos niños/as seguían asistiendo al colegio en enero ya que el año escolar regular se había extendido para 
recuperar el tiempo de enseñanza perdido después del terremoto. Actualmente, la CRP y la Federación están 
preparando un plan de acción comunitario comprehensivo que incluirá apoyo psicosocial basado en las 
necesidades existentes de niños/as, jóvenes y adultos. 
 
En diciembre de 2007, la CRP publicó dos guías sobre apoyo psicosocial para usarse durante esta emergencia y 
futuras emergencias. La guía dirigida a los trabajadores de ayuda humanitaria que participan en el apoyo 
psicosocial, Conceptos básicos para la intervención psicosocial en situaciones de emergencia, resalta los 
primeros auxilios psicológicos. En lenguaje no técnico, ofrece conceptos y herramientas para apoyar el 
empoderamiento de las personas afectadas durante las emergencias y pone a disposición útiles metodologías 
específicas para las intervenciones psicosociales con niños/as. El otro libro dirigido a los trabajadores de socorro 
en general, Estrés frente a situaciones de emergencia, identifica las repercusiones psicológicas de las 
emergencias y ofrece abordajes colectivos e individuales para enfrentarlas. 
 
Adicionalmente, en coordinación con los otros actores que brindan apoyo psicosocial en las áreas afectadas por 
el terremoto, la operación ha iniciado conversaciones sobre cómo implementar mejor la Guía del IASC sobre 
Salud Mental y Apoyo Psicosocial en Emergencias. 
 
Las actividades psicosociales continuas enfocadas en la preparación frente a desastres y reducción de riesgos 
muestran la manera en la cual fortalecer el conocimiento sobre desastres de las personas afectadas mitiga las 
repercusiones negativas a largo plazo que estas emergencias causan potencialmente. 
 
Desafíos: Además del compromiso de lograrlo, garantizar el apoyo psicosocial en el periodo de reconstrucción 
temprana también depende de la capacitación continua, compromiso institucional y la combinación de esta área 
con otras acciones. Dado que han pasado cinco meses desde el terremoto, es necesario entender y atender 
adecuadamente los desafíos actuales de las personas afectadas, incluyendo emociones producidas por el ritmo 
actual de reconstrucción. 
 

Agua, saneamiento y promoción de higiene 
Objetivo: La CRP está evaluando y respondiendo a las necesidades de agua potable en la población 
afectada. 

Actividades planificadas 
o Promover las oportunidades educativas sobre temas de saneamiento 
o Fomentar la responsabilidad colectiva para comunidades saludables   

 
Avances: Esta área, como se mencionó en Operations Update del 3 de diciembre de 2007, se ha incorporado en 
el objetivo de reconstrucción temprana. Sin embargo, debido a la falta continua de un suministro regular de agua 
limpia y segura, las actividades de distribución de agua continuaron sin reducirse hasta mediados de enero de 
2008. Durante este periodo, aproximadamente 315,000 litros de agua semanalmente fueron distribuidos a 25 
comunidades vulnerables y albergues seleccionados en coordinación con la empresa de suministro de agua 
potable local EMPISCO. 
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Después de negociar una estrategia de salida con las autoridades locales y la población de las 25 comunidades, 
la Federación empezó a retirar paulatinamente la distribución de agua a mediados de enero de 2008. Al 16 de 
enero de 2008, se retiró 33 bladders (bolsas para almacenamiento de agua) de las comunidades donde fueron 
colocadas durante las primeras semanas de la emergencia. En cuanto a las 11 que se mantienen en las 
comunidades afectadas, EMPISCO ha expresado interés en mantener y hacerse responsable de por lo menos 
cinco en comunidades más expuestas al  riesgo de contaminación del agua durante la estación de lluvias. 
 
Los esfuerzos futuros de la Federación en cuanto a agua y saneamiento, enmarcados en el objetivo de 
reconstrucción temprana, promoverán oportunidades para los problemas de saneamiento y fomentarán la 
responsabilidad colectiva de comunidades saludables en las áreas donde se ha construido módulos de 
alojamiento temporales. 
 
El suministro de agua a familias vulnerables de la región de Pisco, así como la reducción de las probabilidades 
de brotes de enfermedades y otras condiciones médicas ha disminuido las repercusiones de este desastre. 
Adicionalmente, el suministro continuo de agua ha contribuido a la posibilidad de que hombres, mujeres y 
niños/as regresen a algunas actividades domésticas antes de la emergencia. 
 
Desafíos: Son necesarios más esfuerzos combinados entre las familias afectadas, sus autoridades locales y la 
CRP para fortalecer las capacidades de las personas afectadas de diseñar e implementar los planes de 
suministro de agua después de que el apoyo extraordinario nacional e internacional acabe. 
 
 

Alojamientos de emergencia 
Objetivo: Las actividades de recuperación temprana son evaluadas, planificadas e implementadas con 
las comunidades afectadas  las partes interesadas locales, naci onales e internacionales. 

Resultados esperados  Actividades planificadas 
CRP/ Federación suministrará 
1,000 módulos de alojamiento 
temporal en Pisco. 

o Continúa la construcción de módulos de alojamiento temporal. 

 
 
Avances: Este objetivo de reconstrucción temprana que guía la mayor parte de las actividades actuales de la 
CRP en Pisco. La CRP ha priorizado actividades en los campos de salud (educación en salud, apoyo 
psicosocial), agua y saneamiento (educación y planificación), reconstrucción y desarrollo social. Las Sociedades 
Nacionales Participante (PNS, por sus siglas en inglés), en coordinación con la CRP, también han enfatizado la 
reconstrucción a través de la construcción de viviendas temporales para las familias afectadas. La Cruz Roja 
Alemana está construyendo 1,000 módulos de vivienda temporal en Chincha y la Cruz Roja Peruana está 
construyendo 2,000 más en otras áreas de esta misma provincia. La Cruz Roja Española está construyendo 
2,000 módulos de vivienda temporal en Ica. La CRP, la Federación y las PNS suministrarán un total de 5,000 
módulos de vivienda temporal en Chincha, Ica y Pisco. 

 
Recuperación  temprana - Salud  
Desde diciembre de 2007, la atención médica se ha combinado con charlas educativas sobre higiene y cuidados 
de salud preventivos en las visitas a las comunidades. Del 3 de noviembre al 11 de diciembre de 2007, la CRP 
brindó atención médica a 214 adultos y niños/as en estas visitas regulares. Dos campañas médicas adicionales 
de dos días de duración en diciembre permitieron que otras 95 personas (adultos y niños/as) recibieran atención 
médica y obtuvieran información sobre la salud preventiva. Cinco meses después del terremoto, los problemas 
de salud más reiterativos identificados por el personal y voluntarios/as de la CRP son las infecciones respiratorias 
y las diarreas, condiciones exacerbadas por la continua presencia de escombros y la falta de agua.  
 
Como anteriormente mencionado, durante el mes de diciembre de 2007, la CRP combinó su apoyo psicosocial 
con educación sobre preparación frente a desastres y reducción de riesgos. Este enfoque está preparando el 
camino para el desarrollo futuro de estas acciones después de construir las 1,000 módulos de vivienda temporal, 
así como proporcionar las bases para las actividades planificadas tal como la producción de mapas de riesgo 
comunitarios y educación sobre reducción de riesgos. 
 
Recuperación  temprana - Agua y saneamiento 
La transición de las acciones de socorro de emergencia a la fase actual de reconstrucción participativa, como ya 
se explicó, implica un constante esfuerzo para fortalecer las capacidades de la comunidad para planificar y usar 
de manera eficiente su suministro de agua y mantener su acceso. Actualmente, la CRP está planificando cómo 
atender los problemas de agua y saneamiento en las dos áreas donde se ha construido módulos de alojamiento 




