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“Era una madrugada de cielo gris,
ceniciento, distinta a las anteriores”,
recuerda el abogado Rolando Lorca
(54), uno de los sobrevivientes del
aluvión ocurrido la madrugada del
18 de junio de 1991 en Antofagasta,
que finalizó con 91 víctimas fatales y
19 desaparecidos.

Este viernes, la ciudad conmemora
30 años de uno de los peores desas-
tres de la naturaleza en el Norte
Grande. Un gigantesco río de pie-
dras, barro y escombros
que bajó por las quebra-
das, que fue causado por
una torrencial lluvia
(seis horas) en una de las
zonas más áridas del
planeta. “Me vi envuelto
en un fuerte torrente de
agua, lodo y casas arras-
tradas por calle México.
Pude aferrarme a unas
tablas de madera que
flotaban, que fue lo que
finalmente me salvó”,
dice Lorca. El abogado
de reconocidas causas en
Antofagasta, en medio
de un relato que por mo-
mentos lo quiebra y emo-
ciona, recuerda haber su-
frido una serie de lesiones y fracturas
en su cuerpo, como rotura de liga-
mentos cruzados, que lo mantienen
con algunas secuelas hasta hoy.

Otro sobreviviente, el asistente so-
cial Wilfredo Castro (53), recuerda
que el ingreso de agua a la vivienda,
que habitaba en su época de estu-
diante, anticipó el desastre que vivi-

ría minutos después. “Me asomé a la
ventana y afuera pasaba un río. Logré
por algunos momentos afirmarme a
los fierros que tenía esa casa, pero era
tal la fuerza del agua que los fierros se
rompieron y salí flotando. Fue un mi-
lagro haberme salvado”, dice.

Según trabajos realizados en los
últimos años, Antofagasta tiene 22

quebradas con riesgos de aluviones,
en momentos en que se han expandi-
do de manera sostenida los campa-
mentos en lugares por donde debería
fluir el agua en caso de lluvia. 

Luego de la gigantesca remoción
en masa de 1991, el Ministerio de
Obras Públicas (MOP) ha priorizado
la construcción de 15 vías aluvionales
(para encauzar el agua y el barro), de
las cuales se han construido en nueve
quebradas y este año, con una obra

en ejecución en el sector El Huáscar,
se llegaría a 10. La inversión asciende
a $39 mil millones.

Según Pía Palacios, directora del
Centro de Estudios Socioterritoriales
de Techo Chile, en la Región de An-
tofagasta tiene 7.298 familias asenta-
das en campamentos, 5.184 de las
cuales habitan en la ciudad nortina.
“La mayoría, por no decir casi la tota-
lidad de los campamentos de la co-
muna de Antofagasta, se asientan en
las quebradas e incluso bajo las pisci-
nas de decantación”, precisa. Una
opinión que comparte Francisca Rol-
dán, geóloga e investigadora del
Centro de Investigación para la Ges-
tión Integrada del Riesgo de Desastre
(Cigiden), asociado a la U. Católica
del Norte. “Migrantes y habitantes
jóvenes de Antofagasta se asientan
en estos cerros desérticos, pensando
que las lluvias no van a ocurrir. Su
presencia allí puede desencadenar
un desastre, ya que estas zonas son
altamente vulnerables a remociones
en masa”, dice Roldán.

Para el subsecretario de Obras Pú-
blicas, Cristóbal Leturia, los aluvio-
nes no se pueden prevenir, pero sí
contener y encauzar. “Las obras de
control aluvional funcionan con pis-
cinas decantadoras que permiten re-
tener los flujos y evitar que estos sean
un peligro para la población. Con las
obras que se han realizado en Anto-
fagasta se ha beneficiado a más de
145.000 habitantes. Miles de perso-
nas hoy pueden dormir más tranqui-
las, porque ese es el principal objeti-
vo de esta infraestructura: salvaguar-
dar a la población de estos eventos
con obras más resilientes”, dijo. 

Leturia visitará el jueves y viernes
el puerto nortino para inspeccionar
la vía aluvional que se construye en
el sector sur de la ciudad. 

Desastre en puerto nortino causó 91 muertos y 19 desaparecidos

A 30 años de aluvión en Antofagasta:
sobrevivientes y especialistas recuerdan
tragedia y evalúan nuevos riesgos 

La ciudad nortina registra más de cinco mil familias en campamentos,
gran parte de ellos emplazados en zonas de alto riesgo aluvional.
CLAUDIO CERDA SANTANDER

RIESGO.— Por la expansión de campa-
mentos en zonas de riesgo, se han levanta-
do casas en las piscinas decantadoras (de-
recha) que deben contener los aluviones.
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DAÑOS.— El aluvión de 1991, que descendió desde dis-
tintas quebradas, arrasó con todo lo que halló a su paso. 
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“El aumento de los asentamientos precarios
en Chile da cuenta de la necesidad de tener nue-
vas herramientas para hacerse cargo de esta si-
tuación”, dijo ayer el ministro de Vivienda, Fe-
lipe Ward, durante la discusión en la Sala del
Senado del proyecto de ley de integración so-
cial y urbano. Y agregó que pedía “votarlo a fa-
vor, volver a discutirlo en la comisión y a un
plazo de indicaciones, que se abra relativamen-
te breve, para poder recibir las indicaciones que
puedan hacer los parlamentarios”.

El proyecto, que contempla mecanismos pa-
ra resolver el déficit habitacional y mejorar la
cohesión urbana, fue aprobado en general por

37 votos y uno en contra
(Juan Ignacio Latorre, de
RD). Eso sí, distintos par-
lamentarios aclararon que
daban “un salto de fe” pa-
ra que se evalúen las 51 in-
dicaciones planteadas, y se
mejore la propuesta en la
comisión de Vivienda, du-
rante la tramitación en
particular. 

Uno de ellos fue Jorge
Soria (PPD), quien votó en contra, pero poste-
riormente se retractó y se mostró a favor para
modificar el proyecto en la comisión. “Voto a
favor porque prefiero mejorar el proyecto que
devolverlo a la comisión mixta”, replicó Carlos
Montes (PS).

Aún así, el senador Latorre planteó: “Mi pos-
tura de rechazo no es obviamente en contra de
una idea de integración social y urbana: yo es-
toy a favor de que Chile garantice acceso a la
vivienda (…). El llamado al Ejecutivo es que
utilice herramientas presupuestarias y admi-
nistrativas para hacerse cargo en el corto plazo,
en los meses que le quedan, y no que se quede
esperando mientras este proyecto lo tramitan y
que no va a alcanzar a aplicar”, dijo. 

Ya tiene 51 indicaciones:

Senado aprueba en
general proyecto
de integración
social y urbana

Esperan mejorarlo en la
discusión particular.
M. HERNÁNDEZ

AMPLIO
Con 37 votos a
favor y uno en
contra, el
proyecto se
aprobó y ahora se
discutirá en
particular.

El Colegio Médico (Colmed)
dio a conocer el lunes una pro-
puesta de estrategia sanitaria “co-
vid cero”, es decir, que busca eli-
minar la presencia del SARS-
CoV2, como se ha hecho en países
como Nueva Zelandia y Australia.

La iniciativa “Vivos nos necesi-
tamos: unidos para eliminar el vi-
rus” ya fue presentada al Gobier-
no, que dijo que sería evaluada
para definir eventuales modifica-
ciones al plan “Paso a paso”.

Uno de los puntos más llamati-
vos de la propuesta es el “corto-
circuito epidémico”, es decir, un
cierre total de la actividad no
esencial durante tres semanas pa-
ra cortar la cadena de contagios en
todas las regiones o provincias
con incidencia mayor a 10 casos
por 100 mil habitantes. 

De ponerse en práctica esta
idea, actualmente todas las regio-
nes del país deberían cumplir di-
cho cierre total. Incluso aquellas
con mejores estadísticas, como
Antofagasta (18 casos por 100 mil)
y Magallanes (19 por 100 mil), su-
peran con creces el límite fijado.

Luego de la fase 0 (“cortocir-
cuito”), se proponen otras cuatro:
1, 2, 3 y “burbuja territorial”.

Esta última implica cerrar los
lugares que presenten buenos in-
dicadores para evitar que vuelva
a aumentar la circulación viral. Al
interior de esas burbujas, donde
debe haber una incidencia de in-
fectados menor o igual a 3 por ca-
da 100 mil habitantes, se eliminan
todos los límites al contacto social. 

Con una incidencia actual de 35
casos por 100 mil, en el mejor de
los escenarios, con una baja soste-
nida de 20% semanal, se tardaría
11 semanas en llegar a esta fase.

“Voluntad y apoyo”

“El Mercurio” consultó a ex-
pertos para conocer su evaluación
de la fórmula diseñada por el Col-
med y la factibilidad que tiene de
ponerse en práctica. 

Daniela Toro, viróloga de la U.
Autónoma, dice que “el plan
completo en sí es bueno. Más que
agregar o sacar algo, es importan-
te considerar que para poder lle-
varlo a cabo se necesita la volun-
tad y apoyo de toda la población.
Sobre todo, considerando que nos
puede jugar en contra el agota-
miento mental, económico y so-
cial que tenemos. La única mane-
ra de que se pueda aplicar es que
todos cumplan con las medidas.
De lo contrario, estaríamos nue-
vamente en un círculo vicioso que
no nos dejará contener el virus”.

Según Paola Murgas, investi-
gadora del Centro de Biología In-
tegrativa de la U. Mayor, es una
buena propuesta y se requiere
“tener un plan estratégico econó-

mico para otorgar ayuda social a
las personas que lo necesiten para
vivir en esas semanas; también
hacer una campaña de educación
masiva del uso de mascarilla, el
distanciamiento, lavado de ma-
nos; y avanzar en vacunación lo
más posible. Sin eso no se va a lo-

grar y vamos a volver a lo mismo
en esas tres semanas”.

A juicio del exministro Jaime
Mañalich, “ellos (el Colmed)
apuntan a una estrategia, toman-
do algunos países, que está muy
de moda entre los ‘salubristas de
salón’, que es el ‘cero covid’, una

cosa absolutamente utópica”.
“No veo cómo el hecho de que

un consejo de manejo de la pande-
mia pudiera validar las decisiones
para que la gente libremente haga
lo que no hace hoy. Supone una
estructura de control de la ciuda-
danía que no existe”, añade.

Mañalich destaca que le parece
“rescatable”, por ejemplo, “el te-
ma de las clases. Estoy completa-
mente de acuerdo en que cual-
quier comuna en fase 2 tiene que
tener retorno a clases, presencial o
en el sistema mixto”.

Al respecto, Carlos Díaz, presi-
dente del Colegio de Profesores,
muestra reparos frente a la estra-
tegia sobre el regreso a las aulas,
que supone el carácter voluntario
para jardines infantiles y educa-
ción básica desde la fase 1 del “Vi-
vos nos necesitamos”.

“Compartimos elementos que
están planteados en el plan, por
ejemplo, el diagnóstico que se ha-
ce: que estamos en el peor mo-
mento de la pandemia, crítico,
muy terrible, que da cuenta del
absoluto fracaso que han sido las
políticas que se han implementa-

do (…). Pero no compartimos, y
nos parece que no corresponde, y
esto lo vamos a hablar con el Cole-
gio Médico, que en esta propues-
ta los primeros que tengan que sa-
lir a la calle a ver cómo opera este
plan sean los niños de educación
primaria y preescolar (…). Es, la-
mentablemente, desconocer la
realidad de lo que ocurre hoy en
los establecimientos”, afirmó en
el Canal 13.

El factor movilidad

Para expertos en transporte y
urbanismo, el que los actuales
confinamientos hayan mostrado
una escasa eficiencia hace com-
plejo implantar el “cortocircuito”. 

“El efecto de las cuarentenas es
modesto respecto de la baja de
movilidad. En la reciente no se re-
dujo más de 25% respecto de di-
ciembre”, apunta Fernando Ro-
jas, decano de Ingeniería de la
UDD. 

Agrega que “las cuarentenas
requieren un 80% de cumpli-
miento para que sean efectivas y
eso nunca se ha visto en Chile, es
imposible”.

El académico Andrés Musa-
lem, de Ingeniería Industrial de la
U. de Chile, comenta que la cua-
rentena de abril fue menos efecti-
va, por ejemplo, en Viña del Mar.
Detalla que la del año pasado co-
menzó con una baja del 36% en
movilidad, pero en la de hace se-
manas “los niveles de movilidad
son más altos que durante toda la
cuarentena de 2020. Este patrón
se repite en varias comunas y re-
fleja que medidas de confina-
miento más estrictas son cada vez
más desafiantes de hacer cum-
plir”. Añade que “se requeriría un
nivel de fiscalización y de apoyo
económico que no se ha visto”.

Sebastián Rodríguez, investi-
gador del Centro de Desarrollo
Urbano Sustentable (Cedeus) de
la UC, valora la propuesta del
Colmed, pues “el ‘Paso a paso’ ha
demostrado que no cumplió el
objetivo y que necesita cambios”. 

Eso sí, dice que “hay que ver
cómo se podría llevar a cabo. Tie-
ne una complejidad territorial,
porque existen dinámicas difíciles
de implementar en la realidad”.

Expertos abordan pros y contras de la iniciativa del Colegio Médico:

Con actuales cifras de la pandemia,
todas las regiones tendrían que aplicar
“cortocircuito” que propone el Colmed

MAX CHÁVEZ, JUDITH HERRERA

y JUAN PABLO PALACIOS

Desde un plan “bueno” a una estrategia “utópica”, especialistas advierten que el
agotamiento mental y emocional podría dificultar su implementación. 

‘‘Nos puede jugar
en contra el agotamiento
mental, económico y
social que tenemos. La
única manera de que
este plan se pueda
aplicar es que todos
cumplan con estas
medidas”.
................................................................

DANIELA TORO
VIRÓLOGA DE LA U. AUTÓNOMA

‘‘Ellos apuntan a
una estrategia,
tomando algunos
países, que está muy de
moda entre los
‘salubristas de salón’,
que es el ‘cero covid’, una
cosa absolutamente
utópica”.
................................................................

JAIME MAÑALICH
EXMINISTRO DE SALUD

FLUJO.— Los desplazamientos vehiculares del lunes, entre las 6:00 y las 10:00 horas, tuvieron una caída de 14,02%, compara-
dos con marzo; mientras las transacciones del transporte público bajaron 29% respecto de la primera semana de dicho mes. 
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n Economistas opinan sobre la iniciativa
A juicio de economistas consultados, la propuesta

del Colegio Médico sería difícil de implementar y
supondría un alto costo monetario.

“Tendría un fuerte impacto económico, aun recono-
ciendo que la economía se ha ido adaptando de forma
muy efectiva a las restricciones sanitarias. Detener
actividades no esenciales y transporte llevaría a caídas
abruptas en el producto, de magnitudes similares a las
que observamos a inicios de la pandemia, con un alto
costo social. La mejor manera de superar el actual
escenario sanitario es más bien generar incentivos
para que los rezagados acudan a vacunarse”, dice
Sergio Lehmann, economista jefe de BCI.

Patricio Rojas, socio de Rojas y Asociados, proyecta
que “en la medida en que se logre llegar a un cierre de
la actividad por sobre el 50%, en términos desestacio-

nalizados (mes a mes) podríamos tener caídas de
cuatro o cinco por ciento”.

Bettina Horst, directora de LyD, señala que “si
aplicamos un cortocircuito que no existe, se asemeja-
ría a los primeros meses de la pandemia, cuando
todavía los procesos se estaban ajustando para poder
funcionar en ese contexto”. Pero advierte que “no
podemos evaluar el impacto (de la propuesta), porque
el Colmed no nos explica cómo se va a implementar
para que la gente respete las restricciones”.

Cecilia Cifuentes, economista y docente de la Uni-
versidad de los Andes, cree que “el gran impulso del
Colegio Médico debiera ser para que la población se
vacune, dar todas las facilidades a ese proceso y
pedirle a la gente que tenga los máximos cuidados en
sus actividades sociales, que son las más riesgosas”.


