MINISTERIO DE SALUD & Ne 061-DG/HHV-2016
INSTITUTO DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD :
HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN
. : DIRECCION GENERAL

Resoiucion Directoral

Santa Anita, 23 de Marzo de 2016

Visto el Memorando N° 27-HHV/COE-16 y el Expediente N° 16MP-03464-00, sobre aprobacion del
Plan de Contingencia por Semana Santa 2016, del Hospital Hermilio Valdizan;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 517-2007/MINSA, se aprobo la Directiva N° 036-2004-

OGDN/MINSA-V.01 “Declaratoria de Alertas en Situaciones de Emergencia y Desastres’, cuyo

objetivo es establecer los lineamientos y procedimientos para la aplicacion de la Declaratoria de

L . Alertas ante emergencias y desastres a nivel nacional. Las Contingencias es la situacion de

= 55 R ;'::expectativa ante la posible ocurrencia de un evento adverso o destructivo, lo cual determina que
E * £ Jas dependencias de salud efectlien las acciones preparativas;

“ o8 43'55{\%'-?"5'? Que, mediante Resolucion Ministerial N° 768-2004/MINSA, se aprobd la Directiva N® 040-2004-

N. SALAS OGDN/MINSA-V.01 “Procedimiento para la elaboracion de Planes de Contingencia para
Emergencias y Desastres’, el cual sefiala que es de aplicacion obligatoria en las instituciones y
establecimientos de salud bajo la jurisdiccién administrativa del Ministerio de Salud, asi como el
ambito de las Direcciones Regionales de Salud de los gobiernos regionales;

Que, mediante Memorando del visto, de fecha 18 de Marzo del 2016, el Comité Operativo de
Emergencia'y Desastres (COE) solicita a la Direccion General del Hospital, la aprobacion del Plan
de Contingencia Semana Santa 2016; el cual consta de cuarenta y ocho (48) paginas, para cuyo
efecto resulta necesario emitir el respectivo acto resolutivo;

Que, el citado Plan tiene por objeto responder oportunamente ante un incremento de la demanda
de atenciones, producidas por eventos adversos masivos y fenémenos naturales de gran magnitud
que afecten la vida y salud de las personas; asimismo, fijar los procedimientos que deben
operativizarse en la emergencia y que se desempefien como elementos operativos para las
acciones de respuestas durante la Semana Santa 2016, siendo las alertas programadas los dias
23 al 28 de marzo del presente afio;

En uso de las facultades conferidas por el Art. 11° Inc. ¢) del Reglamento de Organizacion y
Funciones del Hospital “Hermilio Valdizan”, aprobado por R. M. N° 797-2003-SA/DM; y, contando
con la visacién de la Direccién General Adjunta de la Direccién General, Direccion Ejecutiva de
Administracion, y Oficina de Asesoria Juridica del Hospital;

SE RESUELVE:
Articulo 1°.- Aprobar el Documento Técnico denominado “Plan de Contingencia por Semana

Santa 2016” del Hospital Hermilio Valdizan, el mismo que consta de cuarenta y ocho (48) paginas,
que en documento adjunto forma parte integrante de la presente Resolucion.

Articulo 2°- El Comité Operativo de Emergencia y Desastres (COE), es el responsable de la
difusion e implementacién de dicho Documento, el mismo que informara periédicamente a la
Direccién General sobre el desarrollo del referido Plan.
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Articulo 3°.- Disponer que la Oficina de Estadistica e Informatica, publique la presente Resolucion
conjuntamente con el referido Documento en el portal Web del Hospital.

Registrese y Comuniquese;
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COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

INTRODUCCION

Las frecuentes tragedias que afectan a gran nimero de la poblacién se presentan en la
mayoria de las veces en forma inesperada e imprevisible, lo que hace necesario qﬁe el
Hospital Hermlio Valdizan y su pcrsonl tengan presente, que al estar preparados para
atender las emergencias se disminuiran los dafios a la poblacién, y la Gnica manera de
lograrlo es mediante la planificacion y organizacion de las acciones a desarrollar antes,
durante y después de un desastre, las cuales deben ser del conocimiento de todos ,del
personal administrativo y asistencial que trabajan en la institucion, para de esta manera
dar una respuesta a las necesidades més apremiantes de la poblacion .

La Semana Santa se celebra cada afio en diferentes fechas, porque se basa en los ciclos
lunares. En esta fecha muchos ciudadanos acuden a Iglesias y a actividades religiosas

con fervor catélico, lo que hace que esta celebracion atraiga a numerosas personas de

- -ambos sexos.
: I_Aﬁ_te la proximidad se la Semana Santa, con dias feriados que genera la concurrencia
2y \ _aSiva de la poblacion a lugares publicos, el incremeto de viajes hacia el interior del
:‘;ﬁais, la alta concentracion del publico en general en lugares de celebracion religiosa,
constituyen probables causas de accidentes, incrementando el riesgo de ocurrencia de
una emenergencia, por lo que se hace imprescindible declararlo en alerta verde en

fechas que estime el Ministerio de Salud.

En ese sentido Plan de Contingencia por Semana Santa 2016 constituye un instrumento
fundamental para organizar las acciones de preparacidon y respuesta que se deben
ejecutar en el hospital, tomando en cuenta su nivel de complejidad y capacidad de
resolucion, con el objeto de estar preparados para situaciones de emergencias y

desastres internos y externos en beneficio de la poblacién afectada.

El Hospital Hermilio Valdizan, como integrante del Instituto de Gestion de Servicio de
Salud, ha elaborado el presente Plan de Contingencia por “SEMANA SANTA-2016",
con la finalidad de fijar los procedimientos que deben operativizarse en la emergencia y
que se desempefian como elementos operativos para las acciones de respuestas durante

los eventos adversos, siendo las alertas programadas del 23 al 28 de marzo del 2016.

ad
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" 1 INFORMACION GENERAL

UBICACION: Km. 3.5, Carretera Central, Santa Anita 15011

¢ DIRECTOR GENERAL: Dr. CARLOS SAAVEDRA CASTILLO.
o TELEFONOS INSTITUCIONALES: Central Telefonica (01) 494-2410
e PAGINA WEB: www.hhv.gob.pe

e AFLUENCIA:

v Area de afluencia nacional de usuxrios provenientes de todas las regiones
del pais al ser un Instituto Especializado en Salud Mental de referencia
nacional.

v Area de afluencia asignada por la DISA IV LIMA ESTE, Hospitales y
Centro de Salud asignados por ia DISA IV LIMA ESTE.
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2. PRESENTACION

La finalidad del Comité de Operativo de Emergencia y Desastres ,es proteger la
vida, la salud, y la integridad de las personas; asi como el patrimonio de la
institucion, promoviendo y velando por la seguridad, tranquilidad de la
poblacion durante los dias de Semana Santa, reduciendo las vulnerabilidades con
equidad e inclusién, bajo un enfoque de procesos que comprenda la estimacion y
reduccion del riesgo, la respuesta ante emergencias y desastres y la
reconstruccion, es por ello que el Hospital Hermilio Valdizan ha elaborado el
Plan de Contingencia por “Semana Santa 2016”, como medio alternativo para
brindar respuesta rdpida y oportuna ante alguna situacién adversa que pudiera
presentarse en estas proximas celebraciones.

El presente Plan de Contingencia, contiene acciones que deben ejecutarse antes,

durante y después de las fiestas, por lo que es necesario que los servicios de
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Salud estén alertas y e]ecuten dlchas acciones que conllevaran a con1r1bmr con la

salud y la vida de nuestra poblacion.

JUSTIFICACION

Los desastres naturales o provocados por el hombre constituyen una constante
amenaza a la poblacion. En la actualidad los desastres naturales a que se exponé
la poblacién son: Terremotos, inundaciones, deslizamientos, erupciones
volcénicas y epidemias. Los desastres generados por la actividad humana son:
Accidentes vehiculares, violencia social, incendios, explosiones e intoxicaciones
por agentes quimicos. Muchos desastres naturales son inevitables pero es posible
adoptar medidas que disminuyan nuestra vulnerabilidad y que permitan reducir
el niimero de victimas. Cada evento destructivo por sus caracteristicas de
impacto genera diferentes efectos sobre la salud: fisicos, psicologicos, sociales y
ambientales, y los dafios a presentarse (funcionales, estructurales y no
estructurales) varian en importancia segun la zona afectada.

Con un buen andlisis de riesgo y para dar respuesta inmediata a esta
problemética, es necesario realizar acciones de prevencion, mitigacion,
preparacion y atencion para que al momento de suceder cualquier evento

adverso se ejecute una respuesta eficiente, eficaz y oportuna.

ORGANIZACION

La ejecucion del presente plan estd a cargo de Centro de Operaciones de
Emergencia del Hospital Hermilio Valdizan y presidida por la Coordinadora,
quien supervisara la ejecucion del presente plan en el ambito Interno. Toda
informacién del impacto del evento sera canalizada por el Comité Operativo de

Emergencias quienes seran responsables en tomar las acciones pertinentes.

L
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" 5. BASE LEGAL

Ley N° 28411, Ley General el Sistema Nacional de Presupuesto

Ley N° 26842, Ley General de Salud y modificatorias

Ley N° 19338, Ley del Sistema Nacional de Defensa Civil y
modificatorias

El Marco Sendai para ia Reduccion del Riesgo de Desastres 2015-2030
aprobada en la Conferencia Mundial de las Naciones Unidas, marzo
2015 Sendai, Miyagi (Japon)

Ley N° 29664, Ley que crea el Sistema Nacional de Gestion de Riesgo
de Desastre — SINAGERD

Decreto Supremo N° 048-2011-PCM, Reglamento de la Ley N° 29664,
Ley que crea el Sistema Nacional de Gestion de Riesgo de Desastre —
SINAGERD.

Decreto de Urgencia N° 02-2010, Dictan medidas econdmicas y
financieras para la creacion del Programa Preéupuestal Estratégico de
Reduccién de la Vulneracion y Atencion de Emergencia por Desastres
Decreto Supremo N° 017-2011-SA, Creacion del Programa Nacional
“Sistema de Atencion Movil de Urgencia- SAMU”

Resoluciéon Ministerial N° 431-2014/MINSA, designan a los

~ responsables técnicos de los Programas Presupuestales del Ministerio de

Salud en el Marco de la programacién y formulacién del presupuesto del
Sector Publico

Resolucion Directoral N° 0002-2015-EF/50.01, aprueba la Directiva N°
001-2015-EF-50.01 “Directiva para los Programas Presupuestales en el
Marco de la Programaciéon y Formulacion del Presupuesto del Sector
Publico, para el afio fiscal 2016”

Decreto Supremo N° 081-2002-PCM, Crea la Comisién Multisectorial
de Prevencién y Atencion de Desastres

Decreto Supremo N° 005-88-SGMG, Reglamento del Sistema Nacional
de Defensa Civil, modificado por Decreto Supremo N° 058-2001-PCM y
Decreto Supremo N° 069-2005-PCM

Decreto Supremo N° 001-A-2004-DE/SG, Plan Nacional de Prevencion

y Atencion de Desastres

gy
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Resolucion Suprema N° 009-2004-SA, Plan Sectorial de Prevencion de

Desastres del Sector Szlud

Resolucion  Ministerial N° 108-2001-SA/DM, Directiva sobre
Organizaciéon y Funciones de los Comités de Defensa Civil de las
Direcciones de Salud

Resolucién Ministerial N° 416-2004/MINSA, aprueba la Directiva N°
035-2004-OGDN/MINSA “Procedimiento de Aplicacion del Formulario
Preliminar de Evaluacion de Dafios y Analisis de Necesidades de Salud
en Emergencia y Desastres”

Resolucién Ministerial N° 517-2004/MINSA, aprueba la Directiva N°
036-2004-OGDN/MINSA-V.01 “Declaratorias de Alertas en
Situaciones de Emergencias y Desastres”

Resolucién Ministerial N° 768-2004/MINSA, aprueba la Directiva N°
040-2004-OGD/MINSA-V.01 “Procedimiento para la Elaboracién de

* Planes de Contingencia para Emergencias y Desastres.

e
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6. OBJETIVO GENERAL
e Responder oportunamente anfe un incremento de la demanda de
atenciones, producida por eventos adversos masivos y fendmenos
naturales de gran magnitud que afecten la vida y salud de las personas y
que se pudieran presentar en la jurisdiccion poniendo a prueba el plan de
respuesta del 2016 v come integrante del sector salud,- responder en el
antes, durante y después de ocurrido el evento, a fin de atender en forma
oportuna y adecuada dichas situaciones que generan un mayor numero de

heridos y asi minimizar la cantidad de decesos.

7. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Socializar el Plan de Contingencia por Semana Santa 2016 a todo el
personal del hospital y en forma interinstitucional

. Proporcionar atencién médica inmediata a las victimas, identificados por

riesgos y prioridades, que se presenten en la jurisdiccion.

e Coordinar las acciones pertinentes en la institucion, para la adecuada
prevencion y atencion de accidentes y emergencias durante las fiestas de
Semana Santa, procurando asi salvaguardar la vida y los bienes de la
Inistitucion.

e Atenuar los dafios sobre la salud de las personas que pudieran ocurrir por
emergencias y desastres durante la Semana Santa 2016.

e Identificar la problemética de salud mental, incluidas la morbilidad y la
mortalidad.

e Disponer de suministros de personal asistencial, administrativo,
medicamentos y equipo necesario para cualquier situacion de
emergencia.

e Prevenir el riesgo de dafios al personal del HHV durante los dias que

duren la Semana Santa 2016.

2.0
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10.

11.
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Fijar los procedimientos que deben operativizarse en la emergencia y que se

desempefian como elementos operativos para las acciones de respuestas durante
LA SEMANA SANTA 2016, siendo las alertas programadas del 23 al 28 de
marzo del 2016.

AMBITO DE APLICACION: Hospital Hermilio Valdizan

RESPONSABLE:
COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES (COE)

ESTIMACION DEL RIESGO

Se entiende por riesgo a los probables dafios sociales, ambientales y econémicos

de una localidad especifica, en determinado periodo de tiempo, en funcion de su

amenaza y vulnerabilidad.

a)

b)

Amenaza / Peligro

Factor externo de riesgo, representado por la potencial ocurrencia de un
suceso de origen natural o generado por la actividlad humana, o la
combinacion de ambos, que puede manifestarse en un lugar especifico, con

una magnitud y duracion determinadas.

Vulnerabilidad.
Factor interno de riesgo de un sujeto, objeto o sistema expuesto a una

amenaza, que corresponde a su predisposicion intrinseca a ser dafiado.

Identificacion de la Amenaza (Peligro)

Considerando las caracteristicas propias de la celebracion de la Semana
Santa, la oportunidad de contar con feriados largos que alientan el turismo
interno, las concentraciones masivas de personas, asi como las circunstancias
sociales que puedan estar atravesando diversas localidades del pais, permiten
establecer tres amenazas o peligros a los que pueden estar expuestos las

personas, los servicios y los bienes: desordenes sociales, accidentes del

38
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un desastre natural (terremoto, sismo, etc.) o algin dafio producido por la

mano del hombre (incendio, etc.).

Alteraciones scciales

Ligado a la celebracion de !la Semana Santa especialmente en ciudades
densamente pobladas, estz amenaza se manifiesta como la potencial
ocurrencia de movimientos desordenados subitos y violentos de la masa
humana que asiste a Iglesias, actividades religiosas y centros comerciales,
sumadas a la informalidad de los vendedores ambulantes que comercializan
material inflamable y explosivo, las causas pueden ser diversas indole como
la ansiedad de ganar sitios preferentes, excesivo fervor religioso en
procesiones, colapso de estructuras temporales, falsas alarmas de peligros
aleatorios, entre otras. Como factores agravantes pueden mencionarse los
actos delincuenciales (robos, asaltos, pandillaje, etc.) y sucesos naturales de
ocurrencia subita. Una segunda manifestacion esta referida a la venta y
consumo masivo de alimentos y bebidas en mal estado de conservacion y

adulterados.

Accidente del Transporte Masivo

Producto del alto transito vehicular, particular y masivo, de las principales
ciudades hacia lugares que ofrecen oportunidad de descanso y esparcimiento,
es altamente potencial la ocurrencia de accidentes que conlleven dafios sobre
la vida y la salud de las personas.

Durante los dias feriados de Semana Santa, se incrementa significativamente
el transito vehicular desde las principales ciudades hacia lugares religiosos
ademas de las que ofrecen descanso y esparcimiento. Tal es el caso de Lima

hacia ciudades de la sierra centro y selva central o viceversa.

Violencia Social
Diversos lugares del pais vienen presentando situaciones de conflicto entre
grupos sociales definidos, muchas de las cuales se manifiestan mediante

enfrentamientos, agresiones e, incluso, retencién de personas. Otra forma

10

transporte masivo y violencia social. Ademés de la probabilidad de ocurrir
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frecuente de manifestacion son los paros y movilizaciones, la mayor parte de
ellas pacificas; en tanto que en otras como parte de las protestas, se observan

bloqueos de vias de comunicacion.

g) Desastre natural o provocado
Al encontrarse el Perti en zona de actividad sismoldgica en la que pudiera
ocurrir terremoto, sismo, etc. y existiendo también la posibilidad de algin
desastre provocado por la mano del hombre de grandes proporciones en
zonas de masiva afluencia aprovechando las festividades por Semana Santa,
constituye fuentes potenciales de desastres, lo que nos motiva a estar

preparados para responder y enfrentar estas eventualidades.

\ AMENAZAS INTERNAS
“| Debido a la antigiiedad (54 afios) y vulnerabilidad el Hospital Hermilio

Valdizan presenta riesgos, que segtin la complejidad del evento adverso

pueden afectar al personal, a los pacientes y la infraestructura.

Amenazas Vulnerabilidad Riesgos

Casa fuerza y/o Caldero, lavanderia, | Pérdida de vidas
Incendios almacén general, nutricion, humanas y
farmacia, laboratorio, central de materiales.

esterilizaciones, archivo.

Casa fuerza y/o Caldero, nutricion, Pérdidas de vidas

Explosiones Almacén y Laboratorio Clinico. humanas y
materiales.

Violencia social Dentro y fuera del Hospital. Pérdidas de vidas
humanas, y
lesionados.

11
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AMENAZAS EXTERNAS

Por la situacion geografica del Hospital Hermilio Valdizan se ve expuesto a

diferentes amenazas externas que generan una gran cantidad de victimas.

Amenazas

Vulnerabnilidad

Terremotos

Falias placas govogicas y
tectonicas, Construcciones
de viviendas con materiales

inadecuados.

Riesgos

rérawaas de vidas humanas,
materiales y escasez de

alimentos.

Incendios y/o

Grifos, grifos clandestinos,

Pérdidas de vidas humanas

7 gy W

alta pendiente,
deforestacion, manejo
inadecuado de cuencas,

urbanizaciones.

explosiones . ; :
P zonas industriates. y materiales.
Incendios forestales.
Deslizamientos Tipos de suelo, zonas de Pérdidas de vidas humanas,

materiales y escasez de

alimentos.

Accidentes de
transito

Conductores temerarios,
falta de sefializacion vial,
carreteras y vehiculos en
mal estado, alto trafico
vehicular. Falta de
educacion vial de los

peatones.

Pérdidas de vidas humanas

y materiales.

Inundaciones rapidas

Urbanizaciones costeras y
en quebradas,

desbordamiento de rios.

Pérdidas de vidas humanas

y materiales, Morbilidad.

Epidemias

Deficiencias en practicas
sanitarias.

Deficiencias
socioecondmicas y

culturales.

Morbimortalidad.

12
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12. CARACTERIZACION DE LA AMENAZA

Tipo de suceso

Asntrépico — accidentes diversos y alteracion subita en

la salud de las personas

Probables causas de generacion del
suceso: }

VIOLENCIA SOCIAL:

- Asaltos en carreteras.

- Actos antisociales producto del desorden y
confusion: robos, agresiones fisicas.

- Aglomeracién desordenada de personas.

- Desplazamiento en masa de personas.

- Mala manipulacién de fuegos artificiales.
ACCIDENTES DE TRANSITO:

- Uso inadecuado de medios de transporte.

- Exceso de velocidad en las carreteras.

Ingesta de alcohol. (consumo cie sustancias toxicas)
Ingesta de alimentos en mal estado de conservacion
o en condiciones inadecuadas.

- Presencia de vendedores ambulantes sin respeto a
las normas de seguridad, muchos de los cuales
utilizan artefactos con llama viva para la preparacion
de alimentos.

Eventos aleatorios que pueden alterar el orden y la
tranquilidad de la masa humana: falsas alarmas,

explosiones, sismo.

Magnitud

Alta.

Duracion

23 al 28 de marzo del 2016

Lugares de probable ocurrencia

Emigrante del todo el Perti con mayor incidencia de
la Zona central (Junin, Huancavelica, Apurimac),

Lima y otros lugares del pais.
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HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN ]
BEI T 88 COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

" 13. PROBABLES DANOS A LA VIDA Y A LA SALUD DE LA POBLACION
Producto de las cdndiciones expuestas, podria generarse dafios a la salud de las
personas de manera individual y masiva.

Insuficiente cultura de prevencién de la poblacion que acude a zonas o centros

yriseiuns presentar los siguientes dafios a la -

i

comerciales por Semana Sasita 2 s v,

salud y/o perfil epidemiolégico:

Asfixia por aplastamiento.
Lesiones traumaticas
Quemaduras.

Colicos abdominales.

Desvanecimientos.
Cuadros hipertensivos.
Sindromes ansiosos.

»
>
>
>
» Paro cardio-respiratorio.
>
»
>
> Enfermedad Diarreica Aguda, etc.

;:._;'l?:',14..'."‘A&ALISIS DE LA ZONA DE OPERACIONES
11.1 REFERENCIA GEOGRAFICA

Ubicacion : Cono Este de Lima Metropolitana, en la Region Costa,

Provincia y Departamento de Lima-Pert.
Capital 3 Santa Anita.
Poblacion : 954,247 habitantes

Capital - Lima Este.

Limites
e Por el Norte: Con el Agustino, interseccion de la Av. Circunvalacion

(Via Evitamiento) y la Atarjea.
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15.

HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN
COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

e Por el Norte y Este: Con Ate, el limite esta con la Urb. Ceres, hasta la
interseccion con l2 carretera Central.

e Por el Sureste y Sur: Con Ate, interseccion de la Carretera Central
con la Av. Circutivalacion (Puente Santa Anita).

e Por el Suroeste, Oeste y Norte: Con El Agustino, limite con el eje de
la Av. Circunvalacién, hasta la interseccion con la calle los novales,
proyectandose hacia el cerro el Agustino, hasta las Av. Mariategui,

Circunvalacidn, hasta su interseccion con la Av. La Atarjea.

Vias de Acceso Principales: Carretera Central, Av. Metropolitana, La Cultura,

las cuales se encuentran asfaltadas y presentan un mediano a alto transito.

\ e;‘,:l_ios de Comunicacion: Telefonia fija, telefonia celular, Internet, radio

-*Yansmisor (UHF).

Aspecto Econémico: El desarrollo econémico de la jurisdiccion de Lima Este se

basa principalmente en las actividades comerciales, ubicadas en diferentes
distritos; dos de los mas importantes es el Mercado Productores y Mercado
Mayorista de Santa Anita, depdsito de aduanas, laboratorios, farmacias,

industrias textiles, transportes terrestres, industrias plasticas.
CAPACIDAD OPERATIVA A NIVEL INTERINSTITUCIONAL

De producirse el evento antrépico descrito se pondria en operatividad la
estrategia de respuesta interinstitucional de salud, basandose en la capacidad
operativa de cada uno de los hospitales que se verian involucrados en la
respuesta.

La capacidad operativa de cada uno de los hospitales articulados para la

respuesta es la siguiente:

15




inicterto.  HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN
ECING IR COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN

"COMITE OPERATVO DE EMERGENICA COE - SALUD
|
Ambito/Nivel Respousables Operativo Teléfono
1 {G1)222.2143 -
Naciona! Oficina General dz Defersa Nacional 222-2059
Centro de Prevencién y Control de 3630909 anexo 311
Lima Este Emergencias y Desastres - 3521221
Local Hospital Hermilio Valdizan (01) 362-7777 anexo
' 234

Nivel de Complejidad: Hospital nivel III — 1

ENF. CAMAS

MEDICOS | Y 5.0 AMBULANCIAS
TEC.: | (CAMAS | “ADIC.

02 (Tipo I y Tipo

SERVICIO DE 01 por 06 16 00 1 I0)

EMERGENCIA guardia

16. ACCIONES DE CONTINGENCIA

DECLARACION DEL ESTADO DE ALERTA - ALARMA

Alerta verde: Es de preparativo. El personal disponible en las

diferentes areas de la institucion se organiza para atender una posible

emergencia, el resto de funcionarios permanece disponible a un llamado
de refuerzo.

e Se debe revisar las dotaciones de suministros y equipos necesarios
para atender una emergencia que indique una demanda excepcional
durante la preparacion y la realizacién del evento.

e También es necesario revisar las respectivas cadenas de llamadas
tanto internas como externas de cada institucidn, teniendo en cuenta

los grupos de ayuda, hospitales y recursos en diferentes municipios.
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HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN
COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA
e Revisar los documentos como historias clinicas, primer respondiente,
registros de atengion de miliitud de lesionados, planillas propias de
asistencia, etc.
e Es importante prepatar v garantizar las comunicaciones en el sitio y
confirmar su uso y disponibilidad del recurso.
Alerta Amarilla: Preparativo con presencia fisica de todo el personal.
Todos los recursos existentes se organizan y preparan, pero ain no se
inicia la atencion de victimas de la posible emergencia.
El hospital debe disponer del personal necesario para garantizar el
desarrollo y la implementacion de las cadenas de socorro. Para una
atencion eficaz y eficiente de los lesionados y los formatos de primer
respondiente, dandole asi la prioridad de atencion dependiendo del

evento al ente encargado, es decir, Policia, Ejército, Fiscalia, Bomberos,

: " Transito, etc.

‘Alerta Roja: Se establece cuando se inicia la demanda asistencial de
pacientes o porque se confirma con tiempo la ocurrencia de un desastre o
emergencia. Esta alerta puede ir o no precedida de las anteriores. En caso
de presentarse una emergencia, cualquiera que sea, se declara la alerta
roja por la junta interna del Comité de Operaciones de Emergencia, desde
el punto de atencién mds cercano y se establece comunicacion directa
con DISA IV Lima Este y OGDN para tomar las decisiones del caso.

Alarma General: Ante cualquier situacién que comprometa la atencion
de multitud de lesionados o personas afectadas, se activara la alarma
desde el Comité de Operaciones de Emergencia, en este caso se propone

el sonido de sirena.

17
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Ministerio
JdeSalud =

HOSPITAL HERﬁILIO VALDIZAN
COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

" PLANEAMIENTO

ANTES
Objetivo: Adecuar la capacidad de respuesta del Hospital para la
atencion de los dsfios a la salud de las personas que podrian

vresentarse durante las festividades por Semana Santa 2016.

1. Ante la declaratoria d¢ Alerta Verde por la autoridad de salud o
Institucional segun criterio serd de responsabilidad del Comité
Hospitalario de Emergencia y Desastre del HHV la ejecucién y
adecuado cumplimiento de las medidas tomadas y adoptadas.

2. Se debera tener en cuenta las disposiciones siguientes:

e Se constituye como personal de retén aquel que se encuentre
programado para la guardia en las siguientes 24 horas.

e El Médico Jefe de Guardia asumird la responsabilidad de
convocar al personal de retén brindandole las facilidades para su

- desplazamiento.

e La jefa de Enfermeras del Servicio de Emergencia y/o supervisora
debera tener disponibles los recursos que fueran necesarios para
la adecuada atencién y reaccion ante las posibles amenazas
(insumos y materiales médicos y no médicos).

3. Se tendré en cuenta los recursos necesarios de:

e Personal asistencial programado y una programacion de retén, la
misma que debera ser entregada en forma anticipada a la
Direccion correspondiente.

e Personal de las diferentes brigadas de atencion complementadas
con personal no asistencial (administrativos o de apoyo logisticos
entrenados) programado y una programacion de retén, la misma
que debera ser entregada en forma anticipada a la Direccion
correspondiente.

e Stock de medicamentos en la Farmacia de Emergencia

e (Camas disponibles de hospitalizacion.

Sala de Observacion de emergencias.

Ambulancias operativas de acuerdo a su nivel de competencia.
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HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN

Ministerio : . i
[ 1 COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

como adminisiralivo

e Actualizar el directorio del personal dél HHV tanto asistencial

e  Se debera garantizar la operatividad de los servicios

indispensables.

a. Abastecimiento de agua.

b. Alimentacion

c Combustibie

d. Grupo electrogeno

& Adecuada provision de uniformes: cascos protectores,

chalecos impermeables y antitérmicos, botas, linternas y

~

J ..;-;:_';._ (\ I baterias

cartillas y simulacros.

: ;.__-__::_f': ACTIVIDADES RESPONSABLES
" Concientizar al personal del HHV mediante charlas,

Coordinadora de COE HHV

Determinacion de amenazas y vulnerabilidades en

coordinacién con Defensa Civil.

Director General-Coordinadora de COE HHV

Instruir y entrenar a todo el personal en la
participacién en los diferentes planes de acuerdo a
su ocupacion. Se da especial interés a la instruccion
y entrenamiento a personal perteneciente a Brigada

del HHV

Director General-Coordipadora de COE HHV

Diagnostico Situacional

Director General-Coordinadora de COE HHV

DURANTE

Objetivo: Brindar atencién de salud en forma apropiada y oportuna a las

personas que presenten dafios a su salud por acto relacionados a las

festividades por Semana Santa 2016.

* Ante la Declaratoria de Alerta por la autoridad de salud, la conduccion de

las acciones de respuesta inmediata serd de responsabilidad del Comité

Operativo de Emergencias y Desastres (COE) del HHV, el cual se

activard bajo la presidencia de la Directora General del Hospital o

funcionario a quien delegue. Asimismo, la coordinacién en ausencia del

19
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.deSalud. . ¥

HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN
COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

Director General o su representante estard a cargo del Jefe Guardia de
Emergencia.
Se establecerd como medio de comunicacion prioritaria:
a. El perifoneo institucional '
b. Los anexos telefimicos 1ternos, las lineas telefénicas externas,
los Celulares. r
¢. La red tronczaliz:a del sistema SELICA (Sistema de
Emergencia de Lima y Callao).
Se movilizardn las brigadas de intervencién inicial y a todos los
miembros del Comité de Brigadistas del HHV. :
Se movilizara a Personal no asistencial de apoyo complementario a las
diferentes brigadas (administrativos y de apoyo logistico)
Se clasificara a las potenciales victimas que acuden a nuestra Institucion
de acuerdo a la evaluacion y diagnostico teniendo en cuenta las guias de
atencion aprobadas y las Directivas autorizadas por el Departamento de
Emergencias.
Luego de la estabilizacion hemodindmica de los pacientes en nuestra
institucion de acuerdo al caso (de no ser necesaria su hospitalizacion) se
evacuar4 teniendo en cuenta el sistema de referencias y contra referencias

de Emergencias: CENAREM, aprobada por MINSA..

ACCIONES RESPONSABLE

Declaracion de la Alerta Verde en el HHV,
conforme a

OGDN/MINSAV.01

DISA IV Lima Este, HHV.
la  Directiva N° 036-2004-

presentados.

Atencion de salud en forma adecuada y oportuna y

de acuerdo a las necesidades de los dafios

DISA IV Lima Este, HHV equipos de respuesta

V.0Ol.

Evaluacidn de dafios y el andlisis de necesidades,

segun la Directiva 035-2004- OGDN/MINSA-

DISA IV Lima Este, HHV.

Activacion del COE, Salud en el ambito, nivel y

grado que corresponda a la situacion conforme a la

DISA IV Lima Este, HHV.
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HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN :
COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

Directiva N° 044-MINSA/OGDN-V.01 aprobado
por RM N° 984- 2004/MINSA.

ACTIVACION DE LA RESPUESTA

La respuesta sera activada por el Director General del HHV o el Jefe de Guardia

El hecho sera reportado inmediatamente a la instancia supericr conforme a la Directiva 035-

2004-OGDN/MINSA-V.0O1.

DESPUES
Objetivo: Sistematizacion de la informacion de las actividades realizadas

del plan de Contingencia por Semana Santa 2016.

N ACTIVIDAD RESPONSABLE

Evaluacion Final sobre la elaboracion y ejecucion
de los planes de contingencia, local, nacional y Director General HHV.

regional, por Semana Santa 2016.

. : ] Comité de Centro Operaciones de Emergencia y
Sistematizar la Implementacion del Plan
Desastres.

La atencion de salud se realizard en todo momento estableciendo

prioridades de atencién y haciendo uso de los recursos existentes.

17. ATENCION SALUD MENTAL POST DESASTRE
DESASTRE

Se convierte en desastre toda actividad ya sea esta local, municipal,
departamental o institucional que rebase o exceda la capacidad de
respuesta de las personas que han sido afectadas, natural o causado por el
hombre de tal severidad o magnitud que normalmente resulta en muertes,
lesiones y dafios a la propiedad.

La regla de oro para el abordaje de los desastres es saber que ningiin
desastre serd igual a otra.

Las intervenciones en salud mental para los damnificados a mediano y
largo plazo deben adecuarse a las politicas de salud de los gobiernos, que
siguen la estrategia de atencion primaria segun los principios

promulgados por la OMS.
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HOSPITAL H_Enml.m VALDIZAN
COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS
La primera ayuda psicciogica es la intervencion que se lleva en
una persona en crisis, por un miembro de un equipo de respuesta
para aliviar las tensiones creadas por el suceso que amenaza la
vida o la seguridad de! individuo o su entorno : se brinda en la
misma escena de los acontecimientos.

La técnica de prin.cra @yuda psicologica es sencilla y practica, no
es un procedimiento especializado, pero se requiere de un
entrenamiento basico para su aplicacion.

LAS DIEZ REGLAS QUE NO SE DEBE HACER:

4
5
6.
7
8
9

No aconsejar

No ponerse de ejemplo (el auxiliador)

No enfatizar excesivamente los aspectos positivos.Fraces como” podria
haber sido peor” pueden ser contraproducente.

No minimizar el hecho; la frase “No pasa nada” suele ser negativo.

No bromear la ironia puede ser ofensiva o contraproducente.

No dramatizar, si la persona llora, el auxiliador no tiene por qué hacerlo.
No engafiar a la victima, ni fingir.

No favorecer la actitud de culparse.

No actuar defensivamente.

10. No favorecer dependencias directas del afectado con el auxiliador.

18. ACTIVACION DE LA RESPUESTA

La respuesta sera activada por el Director General del HHV o el Jefe de Guardia.

a. La respuesta serd activada cuando la autoridad de salud correspondiente declara la

alerta frente a la comunicacién de ocurrencia del suceso que causard dafio o

comprometiera seriamente la salud de las personas o cuando estd inminente en un

plazo inmediato.

b. Cuando la naturaleza del suceso lo exija.
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19. COMUNICACIONES

COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

R . COMUNICACIONES
Dependencia | Medio | Frecuencia Indicativo Teléfono Correo electrénico
Y (01)2222143 y
OGDN Radio | VHF - 11055 | OCCA 90 222-2059 defensa@minsa.gob.pe
RPM:#081488
3630909 - anexo | coelimaeste_300@hotm
DISA Radio | VHF - 7850 OCCA 1
311 ail.com
(01)494 2014 y
HHV Radio VHEF - OCCA 91 494-2516 anexo coehhv@gmail.com
234

20. DIRECTORIO TELEFONICO DEL GRUPO DE GESTION DE RIESGO

DE DESASTRE
: INSTITUCION CARGO' TELEFONO DIRECCION
Director General Cel.: 957528531
Cel.: 945403263
Coordinadora del COE 494-2516 anexo CARRETERA

(290)

HOSPITAL

CENTRAL KM.3.5

, Jefe De Ejecutiva De Cel,: 957528499 | /N -DISTRITO DE
HERMILIO Administracion SANTA ANITA-
VALDIZAN LIMA

957528081
Jefe Planeamiento Estratégico
(308)494-2429
Jefa De Farmacia (300) 494-2429
Jefe De Relaciones Publicas (304)494-2429
Jefe De RRHH (260) 494-2429
(248) 494-2429
Jefe De Logistica
Cel.: 957527888
Jefe de Servicios Generales Y | (244) 494-2429
Mantenimiento 957527601
23
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'21. DISPOSICIONES

a.

HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN ;
COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

Las acciones del Comité de Centro Operaciones de Emergencia (COE) con el
apoyo de las brigadas dependen del oportuno y adecuado manejo de la
informacion para iniciar el plan de Contingencia por Semana Santa 2016.

El hectio sera reportado inmediatamenie a la instancia superior conforme a la
Directiva 035-2004-OGDN/MINSA-V 91,

Se estableceran como red de referencia para el presente Plan, la conformacion
de anillos de derivacion de pacientes de acuerdo a cercania y capacidad de los
estahiecim_ientos de salud:

Hospital Nacional Hipélito Unanue

Hospital Vitarte.

Hospital Jorge Voto Berrales (Essalud).

""22. DISPOSICIONES FINALES

El presente plan se ejecutard y tendrd efecto mientras dure los dias de
Semana Santa (23 al 28 de Marzo 2016).

El Comité Operativo de Emergencia (COE) del Hospital, coordinard de
forma permanente con el COE de la DISA IV Lima Este.

El Centro de Prevenciéon y Control de Emergencias y Desastres de la DISA
IV LIMA ESTE fortalecer4, de ser necesario, a todos los establecimientos de
salud comprometidos en el evento con recursos humanos y recursos
materiales.

El Comité de Centro Operaciones de Emergencias del Hospital organizard y
coordinara todas las acciones necesarias que se requieran para llevar a cabo
la ejecucion del presente plan.

Asimismo se realizara coordinaciones con la Fiscalia de Prevencion del
Delito, Defensoria del Pueblo, Policia Nacional y con la Municipalidad, con

la finalidad de garantizar la seguridad interna y el orden publico.
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'HOSPITAL HERMILIO VALDIZAY
COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN

, . COMITE OPER/TIVO DE EMERGENCIA (COE)
R 3 i Teléfono: 945403263
Equipo: Comité Operativo de Emergencia it U b 957528089
Emergencia - COE
494-2516 anexo (290)
| Procedimiento: Ejecutar gestion de la situacion de emergencia Conformantes del equipo:
Tareas: e Director(a) del
v" Instalar el COE y desarrollar la gestion de la situacion de emergencia. Hospital
v" Dirigir las acciones durante la emergencia o desastre. * Coordinadora del
v" Realizar las coordinaciones intra y extra hospitalarias. COE.
v Ser el nexo entre el grupo operativo y el Comité de Defensa Civil. ' o Jefe de
v" Gestionar los recursos y ponerlos a disposicion de los Jefes de Guardia y Mantenimiento
de equipos o brigadas
v Dar por finalizado el operativo y preparar el informe del mismo.
vi i Realizar, supervisar y evaluar los simulacros. _
Jet\‘?\de Equlpo Director del Hospital / Jefe de Guardia de Emergencia Supervisor: OGDN
R e AR _ Teléfono: 945403263
Jefatura de Guardia Hetram et Anexo:300
Objetivo: Dirigir las operaciones asistenciales internas Conformantes del equipo:
Tareas: . ' - Meédico de guardia
v" Dirigir y supervisar las actividades asistenciales durante la - Enfermera
situacion de emergencia. supervisora.
v" Asumir la direccion de procesos administrativos en ausencia del
Director.
v" Gestionar los recursos necesarios para mantener las operaciones de
emergencia.
v" Dar inicio a la situacion de Emergencia Interna en ausencia de
titular del Coe y notificarle.
Jefe de Equipo: Jefe de Guardia Supervisor: COE

25
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: HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN
B COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

NS ———————re e P B e b b i

EQUIPO DE APOYO - COMUNICACIONES

Equipo:

ieh] Ubicacion: Central de
Telecomunicaciones i (304)
| teleccmunicaciones

!

Teléfono: 494-2429 anexo

Objetivo: Proporcionar servicios de telecomunicacion interna y externa

Tareas:

Conformantes del equipo:

= sete Relaciones
Proporcionar telefonia -interna v externa- y radiocomunicacion. Publica
Proporcionar traslado de informaciones por ctros medios durante e Radio operador de
etapa de aislamiento. turno

Recibir / emitir mensajes indispensables para el servicio y el
personal de guardia.
Captar informacion de las redes nosocomial y pre hospitalarias

sobre el evento y situacion.

e Jefe de informatica
e Técnico de

mantenimiento

Jefe de Equipo: Jefe de telecomunicaciones

Supervisor: COE

EQUIPO DE APOYO - FARMACIA

servicios

: .Equ.ipo: Farmacia - Teléfono: 494-
\ Ubicacion: Farmacia
i 2429 anexo 300
Objetivo: Conformantes del
Proveer suministros, equipos, medicamentos y material médico equipo:
Tareas: o Jefede
v Evaluacién inmediata de dafios y pérdidas en almacenes. Informar a Farmacia
jefaturas. e Técnicos
v' Proporcionar suministros, equipos, medicamentos, material médico y otros Farmacéuticos
insumos de turno
v Farmacia. Alistar y entregar medicamentos de stock para Emergencias y
kits respectivos a Brigadas extra hospitalarias
v' Captar recursos extraordinarios de suministros para la contingencia
v'  Agilizar procedimientos administrativos para proveer suministros a los

Jefe de Equipo: Quimico Farmacéutico de turno

Supervisor: Jefe

de Guardia
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i Ministerio HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN
R VOB COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

EQUIPO DE APOYO - SEGURIDAD Y VIGILANCIA

Equipo: Seguridad Ubicacion: Puerta Principal del Hospital

Telefono: 494-2429
Vigilancia externa: 279
Vigilancia interna:280
Nextel: 981017163

Objetivo:

Dar proteccién personal y patrimonial, impedir acceso a zonas peligrosas. | Supervisor de Seguridad

Tareas:

restringido (Emergencia, Almacén, Direccion).

v Control de flujos de personas y vehiculos en zonas criticas.

.

Revisar bolsos personales y portaequipajes de vehiculos.

externas e internas

v' Reforzar control de puertas periféricas y servicios con acceso

v Coordinar con autoridad policial medidas especiales de seguridad

(Vigilantes)

Conformantes del equipo: E

Jefe de Equipo: Supervisor de Seguridad

% B Pui 1

Supervisor: Jefe de Guardia

de Emergencia

CHL

“AEQUIPO DE APOYO — SERVICIOS GENERALES Y MANTENIMIENTO

N Ubicacion:

Mantenimiento,

Teléfono: 494-2429 anexo 244.
957527601

Objetivo: Habilitar servicios criticos, mantener operativas las

lineas vitales

Tareas:

v Evaluar dafios, capacidad, instalaciones e infraestructura a
su cargo y del hospital para luego informar al COE y al
Jefe de Guardia.

v" Despejar accesos priorizando las 4reas criticas, clausurar
zonas peligrosas o destruidas.

v/ Habilitacion contingente de servicios criticos y reemplazo
de equipos inoperativos.

v" Mantener operativas las lineas vitales, racionalizar flujos

y captar reservas extraordinarias

Conformantes del equipo:

e Jefe de Servicios generales
e Técnicos mantenimiento

Jefe de Equipo: Jefe de Servicios Generales y Mantenimiento

Supervisor: Jefe de Guardia de

Emergencia
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R [V S COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA
i ~ EQUIPOS DE NUTRICION
Equipo: Nutricion Ubicacion: | Teléfono: 494-2429 anexo
Nutricién i
Objetivo ki l Conformantes del equipo:
Proveer alimentos a pacientes y personal ! - Jefe de Nutricién.

]
= = | = Niedico de Guairdia

Tareas:

v'  Evaluacién inmediata de dafic de equipas » 3 [ Fafeoman Sna s
pérdidas en almacenes. Informar a jefaturas.

v Coordinar necesidades extraordinarias de
raciones para la contingencia.

v" Repartir las raciones a pacientes y personal
operativo.

v Gestionar recursos extraordinarios de

alimentos para la etapa de contingencia.

v Suministrar raciones frias para Brigadas.

Jefe de Equipo: Jefe de servicio de nutricion Supervisér: COE

BRIGADA DE SENALIZACION Y EVACUACION

o L3 Teléfono:
Ubicacion: pabellones o

Especialidad: Brigadas de evacuacion % : 494-2429 anexo 232
servicios
Radio: UHF 0CC91

» Conformacion:

Qbgetive: Médicos: Jefe de Guardia / Jefe del servicio

Ayudar a la movilizacién de personas y bienes para el | Ep fermeros: Enfermeros de turno

procedimiento de evacuacion de instalaciones. Técnicos de enfermeria: Técnicos Enfermeria

Actividades en los preparativo: » Responsabilidades:

* Reconocer ambientes y rutas de evacuacion a | Médico(a) o Enfermero(a): priorizar movilizacion.

su cargo, hacer y difundir croquis, mantener s Enfermeita: conduse colainna de

actualizada la sefializacion. R AT

e Capacitar a ocupantes de ambientes a su o  Ticaicosde Enterineria: trasladan

cargo, verificar uso de Tarjetas de personas con limitaciones

Evacuacin y realizar ejercicios e Vigilantes: Despeja la ruta de evacuacion

programados. > Equipamiento basico:

e Evaluar deficiencias y limitaciones para la o Chalscoreflactaiibe

evacuacion y sugerir o implementar medidas

28



e e e P e i

HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN
COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

para correccion o atenuacion.
Actividades en la respuesta:
e Ordenar la desocupacion de ambientes y

dirigir la movilizacion

evacuados.

e Detectar personas atrapadas bajo escombros
¥

e Verificar nimero y estado de personas
evacuadas

e Apoyar a los evacuantes y disponer retorno
al ser autorizado.

e Notificar al COE

¢ Comprobar la desocupacion de los ambientes

e Linterna de mano y baterias,
operativas
e Megafono a baterias.

¢ Equipo de comunicacion.

Responsable: Jefe de Brigada de evacuacion

Supervisor: COE

BRIGADA DE LUCHA CONTRA INCENDIOS

EsEeeieildad Brigadas de lucha contra

incendios

Ubicacién: pabellones o servicios

Teléfono:

494-2429 anexo 232

Objetivo: .

Controlar incendios y dar seguridad a areas

impartir medidas de seguridad
b. Amagar el foco de incendio o o
notificar si es preciso a los
Bomberos.
c. Rescatar y movilizar atrapados en la

zona de fuego o humos.

Coordinador y Responsabilidades:

Encargado de control de incendios: personal

asistencial, brigadistas.

en riesgo e Personal de seguridad: Vigilante
e Personal de mantenimiento.
Actividades en la respuesta: Responsabilidades:
a. Aislar el entorno de incendio e ¢ Encargado del control de incendios: lucha contra el

fuego.

Personal de seguridad: aislar y evacuar ambientes en
riesgo

Mantenimiento: proveer agua, cortar energia

eléctrica.

Equipamiento basico:

Equipo de proteccién personal para lucha contra

incendios.

Unidad de comunicacion

Equipamiento del hospital:

29
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Responsgbie: ﬁc::;.—:;;_ﬂgada de lucha

contra incendios |

Extintores portatiles (ABC,CO2)
Herramientzas y equipos contra incendios,
disponiblies

Detectores de Humo v Calor.

| Supervisor: COE

BRIGADA DE BUSQUEDA Y RESCATE

Especialidad: Brigadas de bisqueda y rescate

Ubicacién: pabellones o

servicios

Teléfono:

494-2516

L5 Objetivo:
o b.”  Ubicar y rescatar victimas en instalaciones

siniestradas

Actividades en la respuesta:
» Dar seguridad al entorno siniestrado antes de
ingresar

Ubicacion y rescate de atrapados en estructuras
afectadas

Aplicar medidas iniciales de supervivencia en

atrapados

Coordinador y responsabilidades:
Conformacion:

Rescatistas, Personal asistencial.

Responéabilidades:
v Rescatistas: ejecutan la biisqueda y rescate,

extraccion de personas siniestradas.

Medico: aplica soporte basico de trauma en

foco

Equipamiento basico:
v" Equipo de proteccion personal para

rescatistas.

Linterna de mano o de casco y baterias,

operativas.

v Equipamiento de rescate.

v" Unidad de comunicacion.

Responsable: Jefe de Brigada de buisqueda y rescate

Supervisor: COE
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LIDER ACYV (Area de Concentracién de Victimas)

Especialidad: Medico

Ubicacién: Area de Cel.: 957528089

Concentracion de Victimas

(ACV) Radio: UHF 0CC91

494-2429 anexo 232

Objetivo:

Organizar e instalar el ACV

Actividades en la respuesta:

v Designa encargados de las dreas ROJA —
AMARILLA — VERDE — NEGRA

v" Supervisa la continuidad de la atencién
de victimas internas y externas

v' Supervisa los recursos disponibles y
mantiene comunicacion con personal de
farmacia.

v Notificar al COE.

Coordinador y Responsabilidades:
Médico -
Enfermera.
Equipamiento bésico:

v" Chaleco Rojo

v" Linterna de mano y baterias, operativas
v" Megéfono a baterias -
v

Equipo de comunicacion

T I__lt?Sponsable: LIDER ACV

Supervisor: COE

BRIGADA PRIORIDAD I (ROJOS)

Especialidad: Medico

Teléfono: 494-2429
anexo 232
Cel.: 957528089

Ubicacion: Area de
Concentracion de Victimas

(ACV)

Objetivo:
Proporcionar soporte avanzado de vida y trauma

a victimas graves.

Actividades en la respuesta:
v" Ordenar y organizar el 4area ROJA
v" Implementar y equipar
v" Coordinar recursos con responsable del
ACV
v" Estabilizar funcién cardiorrespiratoria en
las victimas graves.

v" Acondicionar a la victima grave para

Coordinador y Responsabilidades:
Médicos de guardia
Enfermeros de turno

Técnicos de enfermeria

Responsabilidades:
Médico - Enfermero(a): priorizar
v" Técnicos de Enfermeria:
Equipamiento basico:
v" Chaleco Rojo
v" Linterna de mano y baterias, operativas

v Megéfono a baterias
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cirugia mayor urgente o terapia
intensiva.

v Traslado asistido de la victima al
ambiente de atencion definitiva.

v" Verificar niimero de victimas ROJOS

v". Notifiear al icsponsable del ACV

v Equipo de comunicacién

Responsable: Jefe de Brigada Prioridad 1

|
!
|

Supervisor: COE

BRIGADA PRIORIDAD II (AMARILLO)

Ubicacion: Area de 494-2429 anexo 232
Especialidad: Medico Concentracion de Victimas Cel.:957528089
(ACV)

Objetivo:
Actividades en la respuesta:
__:'(___)_r:glenar y organizar el &rea AMARILLO

I iplementar y equipar

-"bt}’rc-i"_inar recursos con responsable del ACV
N =\{_ei‘li'ﬁcar numero de victimas AMARILLO
Notificar al responsable del ACV

Coordinador y Responsabilidades:
Meédicos
Enfermeros de turno

Técnicos de enfermeria

Responsabilidades:
Médico(a) o Enfermero(a): priorizar
Enfermeria:
Técnicos de Enfermeria:
Equipamiento basico:
v Chaleco amarillo
v" Linterna de mano y baterias, operativas
v' Megafono a baterias

v Equipo de comunicacion

Responsable: Jefe de Brigada Prioridad I1

Supervisor: COE

;¢
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BRIGADA PRIORIDAD IIT (VERDE)

Ubicacién: Area de 494-2429 anexo 232
Especialidad: Medico Concentracion de Victimas Cel.:957528089
(ACV)
Objetivo: i Coordinador y Responsabilidades:
Médicos
Actividades en la respuesta: Enfermeros de turno
e Ordenar y organizar el area VERDE Técnicos de enfermeria

e [mplementar y equipar

e Coordinar recursos con responsable del | Responsabilidades:

ACV e Meédico(a) o Enfermero(a): priorizar
e Verificar nimero de victimas VERDE e Enfermera.
e Notificar al responsable del ACV e Técnicos de Enfermeria.

Equipamiento basico.
e Chaleco Verde

e Linterna de mano y baterias, operativas

e Megafono a baterias

e Equipo de comunicacion

Responsable: Jefe de Brigada Prioridad IIT Supervisor: COE

23. ANEXOS

e COMUNICACIONES

COMUNICACIONES
Dependencia Medio | Frecuencia | Indicativo Teléfono Correo electrénico
(01)222-2143 y
OGDN Radio VHF - 11055 OCCA 29 222-2059 defensa@minsa.cob.pe
RPM:#081488
DISA Radio VHF - 7850 OCCA 1 363090391-l anexo | coelimaeste jr(r)](}@hotmall‘c
(01)494 2410y 3
HHV Radio UHF OCCA 91 494-2516 anexo coehhv(@gmail.com
234
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@ DIRECTORIO TE‘.LEFONICO DEL COM]TE OPERATIVO DE EMERGENCIAS Y

DESASTRES
INSTITUCION CARGO 1 ~ TELEFONO DIRECCION
| Director General Cel : 957528531
e |
Jefe Centro De Operaciones | Cel.: entel 990295466 CARRETERA

De Emergencia Y Desastre

957528089

Jefe De Ejecutiva De

Cel.: 957528499

CENTRAL KM.3.5

HOSPITAL Ejecutiv: S/N -DISTRITO DE
HERMILIO Administracion SANTA ANITA-
VALDIZAN ; . e 957528081 LIMA
Jefe Planeamiento Estratégico 494-2429 anexo(308)
Jefa De Farmacia 494-2429 anexo(300)
Jefe De Relaciones Publicas | 494-2429 anexo(304)
geth Ry BT 494-2429 anexo(260)
Tk 494-2429 anexo(248)
Jefe De Logistica 957527888
Jefe de Servicios Generales Y | 494-2429 anexo(244)
Mantenimiento 957527601
¢ HOSPITALES
DIRECCION TELEFONO
Al6 Essalud 472 2300
Aerondutica (Central Emergencia) 221 0678
Av. Aramburu Cdra. 2 Miraflores 4402749
Arzobispo Loayza (Central Emergencia) 431 3799
Av. Alfonso Ugarte 848 Lima 330 0241
Cayetano Heredia (Central Emergencia) 482 0402
Av. Honorio Delgado s/n Ingenieria — SMP 481 9570
Hospital Central de la Policia Nacional del Pera
: ; : 463 0708
Av. Brasil Cdra. 26 s/n Jesis Maria
Hospital de Emergencia Casimiro Ulloa 445 9096
Av. Repiiblica de Panama Cdra. 62 Miraflores JG: *388907
Daniel Alcides Carrién (Central Emergencia) 429 6068
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Av. Guardla Chalaca 2 176 Bellavista, Callao g 429 6062
Dos de Mayo (Central Emergencia) 328 0028
Parque de la Medicina s/n. Alt. Cdra. 13 Av. Grau 328 1424
Edgardo Rebagliati (Central Emergencia) 265 4904
Jr. Rebagliati y Av. Salaverry 265 4955
EI Milagro (Cuna Jardin) '
Nueva York 561 Urb. Los Laureles. Chorrillos i
Guillermo Alcantara Martins (Emergencia)
Av. Grau Cdra. 8 La Victoria 334,288
Hermilio Valdizan
Carretera Central Km. 6.5 , gl
Hipolito Unanue (Ex Bravo Chico)
Cesar Vallejo 1390 El Agustino ABRUTTY
Inst. Madre Nifio (Hosp. Rebagliati)

= Jr. Rebagliati y Av. Salaverry 465350

; 'Iﬁ_st.___ Nacional de Ciencias

; .' Ne_ﬂt_ifolégicas SL. Toribio 328 0505

_‘_I-Nfli_'f{Ancash 1271 Barrio Altos

"[Tnst. Nacional de Enfermedades Neoplasicas
Av. Angamos Este 2520 Surquillo b il
Inst. Nacional de Oftalmologia
Av. Tingo Maria 398 Lima 25 30
Inst. Nacional del Niiio
Av. Brasil 600 Breiia 330:0068
Larco Herrera
Av. Del Ejercito 600 Magdalena il
Maria Auxiliadora
Av. M. Iglesias 586 San Juan de Miraflores 46003
Maternidad de Lima
A.Mir6 Quesada 941 Barrios Altos 425 DI85
Maternidad Infantil San Bartolomé
Av. Alfonso Ugarte 825 Lima Aa0eed
Militar (Central Militar Emergencias) 463 5555
Av. Pershing Cdra. 1 Jestis Maria 463 5737
Naval
Av. Venezuela Cdra. 25 sl
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e RECURSOS MATERIALES DISPONIBLES EN COE

DESCRIPCION CANTIDAD
Aspirador de Secreciones Portatil 01 unid.
Balde con tapa 05 unid.

Bal6n para Oxigeno Medicinal 3454 m3 4 02 unid.
Balén para Oxigeno Medicinal 680 cm3 02 unid.
Biombo de 2 cuerpo 03 unid.
Biombo de 3 cuerpo 03 unid.
Bolsa de agua caliente 02 unid.

Bolsa Negra 20 paquete
Bolsa para hielo 03 unid.
Botas de seguridad (latex) 24 pares
Botines de seguridad 03 pares
Cama de Metal portatil Plegable 08 unid.
camilla de metal Portétil tipo cuchara 01 unid.
Camilla de rescate 03 unid.
Carpas de color azul (2.70 x 4x 5) 02 unid.
Carpas de color azul (2.70 x 4x 8) 02 unid.
Carpas de color azul (3 x 3) 08 unid.
Carpas de color azul donada 3x 4 x 8m 02 unid.
Casacas 69 unid.
Casco de seguridad 109 unid.
<. | Ghaleco de Color Amarillo 25 unid.
/| Khaleco de Color Azul 86 unid.
.- i2{CWaleco de Color Beige 18 unid.
*%, |Chaleco de Color Blanco 16 unid.
““I'Chaleco de Color Plomo 18 unid.
Chaleco de Color Rojo 27 unid.
Chaleco de Color Verde 23 unid.
Chaleco de extraccion 04 unid.
Cinta de Seiiales de Seguridad 07 unid.
Circulina 10 unid.
Coche de Paro 01 unid.
Coche Metalico para curaciones de 2 gavetas 02 unid.
Collarin 12 unid.
Computadora Fija 02 unid.
Computadora Portatil 02 unid.
Desfibrilador portatil 01 unid.
Desfibrilador portatil (Simulador) 01 unid.
Dispensador de jabon 05 unid.
Equipo Nebulizador 02 unid.
Escalera de aluminio tipo tijera 01 unid.
Esparadrapo (5 cm x 9.1 cm) 05 unid.
Esterilizador (Autoclave) 01 unid.
Estetoscopio 06 unid.
Extensién de corriente 5 M 15 unid.
Férula grande 15 unid.
Férula Pequefia 16 unid.
Fosforo 100 unid.
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Glucometro Portatil 04 unid.
Gorro con tapa nuca 100 unid.
Gorros 22 unid.
Grupo electrégeno 01 unid.
Guantes de seguridad 25 pares
Guantes para examen descartable 03 caja
| Guantes.quirfirgicos Q1 caia
Jarra de plastico x 1Lt 24 unid.
Laringoscopio 01 unid.
linterna china 10 unid.
Linterna de 2 pilas 44 unid.
Linterna OPELUX 34 unid.
Linterna para Cabeza con Luz 10 unid.
Linterna Recargable 29 unid.
Luces de emergencia '59 unid.
Mameluco 15 unid.
Maniqui Para RCP Adulto 01 unid.
Maniqui Para RCP Aduito (medio cuerpo) 10 unid.
Maniqui Para RCP Baby 04 unid.
Mandémetro para oxigeno con flujo metro 06 unid.
Manta Polar 55 unid.
Mapa de la Jurisdiccion 01 unid.
= ~- | Mapa de Lima Metropolitana 01 unid.
| Mapa del Perti 01 unid.
‘Mascarilla de Oxigeno para Adulto 10 unid
: | Mascarilla de Oxigeno para Pediétrico 10 unid
>'| Mascarilla descartable 02 caja
" | Mascarilla N95 08 caja
Megafono 04 unid.
Mesa de melanina para reuniones 01 unid.
Mesa Plegable de Madera 09 unid.
Mochila 50 unid.
Navaja Multifuncional 50 unid.
Niple de plastico para balén de Oxigeno 11 unid.
Oximetro de pulsos digital 04 unid
Oximetro de pulsos Grande 01 unid.
Pantalla Ecran 01 unid.
Pantoscopio de luz halégena 01 unid.
Papel Higiénico 50 unid
Parihuelas de pléstico 09 unid.
Pata de cabra grande 02 unid.
Pata de cabra pequeiia 03 unid.
Pintura Amarillo de trafico 02 latas.
Pizarra acrilica fija 02 unid.
Pizarra rodante acrilica 01 unid.
Plato Hondo de Plastico 45 unid.
Polo Blanco 139 unid.
Poncho impermeable 50 unid.
Porta Lecran 01 unid.
Porta Suero 10 unid.
Proyector Multimedia 01 unid.
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01 unid.

Purificador de Agua
Radio Akita con pila 07 unid.
Radio Transmisor VHF 12 unid.
Refrigeradora ' 01 unid.
Resucitador Manual de Adulto - AMBU 07 unid.
Rifionera de Plastico de 600 ml 10 unid
Set de Rifioneras de acero quirlirgico x 2 piezas 05 juego
Set instrumental de curaciones x 5 piezas 04 juego
Set instrumental para sutura x 5 piezas 03 juego
Silbato 70 unid.
| Silla de Evacuacion 02 unid.
Silla de Metal Apilable 12 unid.
Silla de Pléstico color guinda 50 unid
Sillas de Ruedas 08 unid.
Surtidor Eléctrico 02 unid.
Tablero de Plastico 28 unid.
Tambor de acero Inoxidable con tapa 19 cm x 15 cm 06 unid.
Tambor de acero Inoxidable con tapa 24 cm x 16 cm 06 unid.
" | Tanque flexible de agua 10000 Lt. 01 unid.
Tempera 62 unid.
Tensiémetro aneroide para adulto 07 unid.
| Termémetro 10 unid
" | Thinner Acrilico 02 latas.
| Tijera de Metal 08 unid.
* | Toalla humeda Descartable 44 unid.
"'Varilla de metal 02 unid.
Vaso de Plastico de 8 fl oz 45 unid.
Vendas elasticas 120 unid.
CAMAS DISPONIBLES A DICIEMBRE DE 2015
SERVICIOS NUMERO DE CAMAS
Hospitalizacion 100
Emergencia 16
Total 116
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PROGRAMACION DE GUARDIAS

PROGRAMACION DE GUARDIAS MEDICAS
DFE 81/03/16 AL 3103116 _ _

NOTA

(*{EN HOSPITALIZACION
-EL DiA SIGUIENTE DE LA GUARDIA NOCTURNA SE COMPUTA COMO 1+ DIA DE DESCANSO
[EXCEPTO DOMINGOS Y FERIADOS)

MINISTERIO O sad i
ALDHZ AN

HOSPITAL “HERMILIO
s

Dr. Raill,

Jele del
{5

DiA FECHA DIURMAe . NOCTURNA
MARTES 01-03-16 CORTEZ /CORTEZ + ALFARO RiOS
MIERCOLES 02-03-16 OSORIC / COPPA + ALCANTARA CORTEZ
JUEVES 03-03-16 LEYVA /LEYVA + MARRON MORENO
VIERNES 04-03 16 CORTEZ /CORTEZ + HUANCA LEYVA
SABADOC 05-03-16 COPPA t COPPA + VELASQUEZ OSORIO
DOMINGO 06-03-16 OTAROLA + BUSTAMANTE + MEZA (") CHIENG
LUNES 07-03-16 OSORIQ 1 OSORIO + MACHUCA CABALLERO
MARTES 08-03-18 CORTEZ /CORTEZ + PACOTICONA RIOS
MIERCOLES 09-03-16 OSORIO /OSORIO + CHAMBERGO QOTAROLA
JUEVES 10-03-16 LEYVA /LEYVA + DE LA CRUZ MORENO
VIERNES 11-03-16 OSORIO / CORTEZ + MEZA LEYVA
SABADD 12-03.16 COPPA i COPPA + SALINAS OSORIO
DOMINGO 13-03-16 RIOS + MEZA + VALDIZAN (%) CHIENG
LUNES 14-03-16 COPPA /COPPA + MACHUCA QSORIOD
MARTES 15-03-16 CORTEZ /CORTEZ + CHAMBERGO RIOS

_ MIERCOLES 16-03-16 OSORIO / OSORIO + ALCANTARA CORTEZ
«, JUEVES 17-03-16 LEYVA /LEYVA + SALINAS MORENO
- VIERNES 18-03-16 CORTEZ | CORTEZ + HUANCA LEYVA
s . SABADO 19-03-16 SUASNABAR / SUASNABAR + SALINAS CHIENG
£ DOMINGO 20-03-16 CABALLERQ + VARELA + BUSTAMANTE () CORTEZ
LUNES 21-03-16 ALARGO / ALARCO + PACOTICONA CABALLERO
MARTES 22-03-16 CORTEZ ! CORTEZ + SANCHEZ Rics
MIERCOLES 23-03-16 OSORIO /OSORIO + MACHUCA CHIENG
JUEVES 24.03-16 CORTEZ + MEZA + CHAMBERGO () QOSORIO
VIERNES 25-03-16 LEYVA + VALDIZAN + PERALTA (*) CORTEZ
SABADOD 26-03-16 ALARCO / ALARCO + ALCANTARA OTAROLA
NOMINGO 27-03-16 CHIFNG + VALDIZAN + MEZA () CARALIFPO
LUNES 28-03-16 *0SORIO/ OSORIO + SALINAS LEYVA
MARTES 29-03-16 OSORIO/ ALARCO + PACOTICONA CORTEZ
MIERCOLES 30-03-18 OSORIOJ OSORIO + CHAMBERGO OTAROLA
JUEVES 3103-16 LEYVA/LEYVA + HUANCA OSORIQ
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‘RSONAL TECNICO DE ENFERMERIA EMERGENCIA Y SALA DE OBSERVACION CORRESPONDIENTE AL MES DE MARZO DE 2016

APELLIDOS Y NOMBRES DiasS 312134518617 819 10{11}12]13 18115 16| 17] 18] 18 20] 21]22123] 241 25| 28 7] 28] 23] 30 |31 |M T E.?.lL
oognoz.___.._<ma_.__._g._<morgz._<mu_.::._<mu_.g:.._au..

m|e Mm|e G G M| G M| G G G BEREE

=¢.ENF. LA TORRE OLGA TN T|N N N T|N » TN D N HORA= 150

m|G M|G G Ml G G M| G G G | wlzl =

EC.ENF.CASAS ELMER TN TIN N L 7| N N T N| D N HORA= 144

| M| G M| G G G Ml G M| G G G W 8] @]

“ EC. ENF. LOJA ORLANDO TIN Ml TIN N N TIN T|N D N HORA= 150
| M| G M| G G G G M| G G M| G __ .L um 3_

| ‘EC. ENF. PLASENCIA R. PILAR TIN TIN D N N T| N N M| TN HORA= 150
| M| G M| G G G M| G G G M| G [ el 2]

| (EC ENF. OSORIO CARLOS TIN T TIN ol |N TIN N N Tl N HORA= 150

! G M| G M| G G G Ml G G M| G _m .-F .hﬁ E

_ [EC. ENF.LIRA JUAN N TN T|N D N T|N N M| TN HORA= 150

| G M| G Mi G MI|G G G G M| G W wn =

e | EC. ENF. CARHUAMACA JESUS N TN TIN m|TIN N D N 1 | N [HORA=150
S G M| G M| G MG G G G miG _m B“ H_ n
Sic | TEC. ENF. RAMIREZ EUSEBIA N TIN TIN T[N N D N T 1 | N [HORA= 150
= M : J G M| G MIG M| G G G G MG 1 Wl =m =
S8 | rEC.ENF. VALY NZUELA SANTOS N T|N 7| N | TN N D N 1 | N [HORA= 150
2= | M|G <1 G M|G G G G G MEREE
=2 TEC. ENF. ENCISQ JOSE TIN N TIN M TIN D N D N 7 [HORA= 150
mw M| G G M| G M| o G G G G R e
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MINISTERIO DE SALUD

JSPITAL HERMILIO VALDIZAN
ORARIOS DEL SERVICIO ASISTENCIAL

PROGRAMACION DE TURNOS, GUARDIAS Y H
CORRESPONDIENTE AL MES DE_MARZO DE 2018

3 im |7 GD

370, Y/0 SERVICIO.; EMERG- S. OBSERV. ENFERMEROS
1 DIAS 1] 213 4] B * 67189 w1112 13114 15116 17| 18] 19] 20 1] z2] 230 24]25 28|27 28| 29| 30
APELLIDOS Y NOMBRES Copico “x_ _.__l._|_< Stetitw[miofvis{oteimimidLy ot TmiM[ [ vis(O|CLIMIML I 1
G G G G G ] G G o w| o @
IC CUEVA ROSA M _.L..._ Ns " .__;z. Ns Ns gT_. zah\_ls Ms| Ns D| |Ns HORA= 150
ey G M| G M| G % o~ ﬂ m[G| | M| G [} G
JICVILLEGAS LINA Ns TIN s ] N TN T |Ns D N
G [ ] G G G| |G| |S M G M|G
IC NAVARRO LIZ N5 T T TRIpARSR: p| |ned _|ned | N X N TN
MG G M| G K G G G G
_IC MARIN AMANDA T|M N T|N | | TIN ] D N D N
= M| G G mle mic G G G G
m LIC. HUAMAN ISABEL T| N N T|N T[N D N D N = ]
< S 5 " (G G G G G M| G M| G ™ G
5 & LIC GUERRA LUISA T | N4 D N Ned [N T{N T|N T N
= = M| G G [ mle G| |& MG M G
o B LIC BALDEON WALTER TIN Ds N TN N N T|N 17 z* M
= e G [ e mlc mle G G G| xeM HERERE
2 = LIC LINAN SANTOS N m|lLiN TN TIN N D n| |Imim| TN
o G G G G M M M G G G| xed Mm|c
S LIC SANDOVAL EVELYN N3 N N2 N T T T N D | N M TI|N
e 9 G G M MiG G [} m|G G el M| G
2 E LIC PAZ NOEMI N N T T|N D N T|N N m|{T|N
z M| G MG <} G G G M a M jxey G
= LIC. MAURICIO DORIS T|N t{n| | |ped |N N N T N T{mIN
9 -
=3
L8 o
S, [ 20
We. »

5

g 'P_ERU"

o

By
%
e

43



HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN
~ COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA
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e RELACION DE BRIGADISTAS °

NOMBRES Y APELLIDOS

COORDINADORA LIC. SERPA REYES, £LISA SOLEDAD

PERSONAL DE COE SR. TELLO ALIAGA, VICTOR RAUL

LIC. RIVERA CALEny, BERIHA ISABEL |

BRIGADA DE PRIMEROS AUXILIOS

APELLIDOS Y NOMBRES

Z
5]

CUEVA VERA, ROSA DAMIANA

MAURICIO ROQUE, FRANCISCA

ALCAZAR MENDOZA, VICTOR ALEXIS

CAJACURI GONZALES, CARMEN NERIDA

DEUDOR GOMEZ, ROSARIO ELIZA

FLORES LOPEZ, OFELIA BETTY

GELDRES VILLAFUERTE, NELIDA AMPARO

HUAMAN LOYOLA, YOLANDA EVA

Sl | Q||| |W || =

HUAYLLA VASQUEZ, CAROLINA TOMASA

=)

LLANOS MARTELL, GLORIA

OLGUIN SALES, SHIRLY MARLENI

—
—

o

VERA CABRERA, GLORIA

BRIGADA DE BUSQUEDA Y RESCATE

N° APELLIDOS Y NOMBRES

MATIAS SUAREZ, IRMA ROSARIO

PONCE MALAVER, ALBERTO

BLANCO ARGUEDAS, EMILIO SANTIAGO

CHAVEZ GALLANGOS, CESAR ANTONIO

GUTIERREZ ORMENO, EDGAR PAUL

MEDINA PALACIOS, JHONY WILLIANS

o I I S L7 T [ L 'S Il 5 I Ry

QUISPE OCANA, MANUEL ULISES




HOSPITAL HERMILIO VALDZAN -
COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA

-~ BRIGADA DE PREVENCION DE INCENDIO

N° APELLIDOS Y NOMBRES

BELLIDO CARDENAS, GLORIA ANA

GIRON VARGAS, MARIA LUISA

LUCIANO VILLAR, ROSIMARI

PARCO CHIRINOS, EUGENIC NICOLAS

PEREZ FLORES, WALTER

RUIZ VERGARAY, AMILCAR MOISES

||| W RS-

SAUNE MUNOZ, ALAYEN

BRIGADA DE SENALIZACION Y EVACUACION

APELLLIDOS Y NOMBRES

Z
o

CHIENG DURAN, JOSE DAVID

HUGO GUTIERREZ, CARINA MARISOL

ALVAREZ GRAJEDA, ANA MARIA

APUMAYTA ROSAS, MARIA ELENA

BUSTAMANTE CUYA, FLOR DE MARIA

GALVAN VALENCIA, LENA MARICIA

GUTIERREZ PIZARRO, MARIA

SHARDIN FLORES, MATILDE

A= - T I T = LA R T S O I o

SOSA LUCICH, PATRICIA ELIZABETH

QUINTA BRIGADA

N° APELLLIDOS Y NOMBRES

1 COTRINA PANDAL, ELIZABETH

3 GARCIA CENEPO, LEONARDO

EQUIPO EVALUADOR

N° APELLLIDOS Y NOMBRES

ALCANTARA PANTOJA, LIBERTAD
AMPARO

CURI RICHTER, LOURDES GEORGINA

HUAPAYA CASTRO, VICTORIA RENE

P | W2

REYES MUNOZ, TERESA DE JESUS




HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN

=Pl pERU | Ministerio

2 IS TG EE  COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA
BRIGADA DE TRANSPORTE
N° APELLLIDOS Y NOMBRES
1  BARRENECHEA FLORES, JUDY WILLIAM
] 2 |RAMOS ARCITNIGO, WIT DER

BRIGADA DE COMUNICACION

Ne APELLLIDOS Y NOMBRES
i 1 BUSTAMANTE RIVERA, HILIANA YVONNE
e T NAVARRO CORDOVA, MAR{A CRISTINA
3 TORRES RIVERA, RICHARD JAVIER
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