C. %
MINISTERIO SALUD

HOSPITAL *HERMILIO VALDIZAN®
DIRECCION GENERAL

N%og85 -DG/HHV-2022

Resolucion Directoral

Santa Anita, 21 de julio de 2022

Visto el Expediente N° 22MP-07712-00, conteniendo el Informe N° 013-HHWUFGRD-22,
mediante el cual la Responsable de la Unidad Funcional de Gestion del Riesgo de Desastres eleva a
la Direccion General el Proyecto de “Plan de Contingencia por Fiestas Patrias 2022 del Hospital
Hermilio Vaidizan” y solicita su aprobacién,

CONSIDERANDO:

Quie, el articulo V1 del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, establece
que es responsabilidad del Estade promover las condiciones que garanticen una adecuada cobertura
de prestaciones de salud a la poblacién, en términos socialmente aceptables de seguridad,
oportunidad y calidad;

Que, mediante Ley N° 29664, se crea el Sistema Nacional de Gestidn del Riesgo de Desastres
(SINAGERD), como sistema interinstitucional, sinérgico, descentralizado, transversal y participativo,
con la finalidad de identificar y reducir los riesgos asociados a peligros o minimizar sus efectos, asi
coma evitar la generacion de nuevos riesgos y la preparacion y atencidn ante situaciones de desastres
mediante el establecimiento de principios, lineamientos de politica, componentes, procesos e
instrumentos de la gestidn de riesgos de desasires, y por Decreto Supremo N° 048-2011-PCM se
aprueba su Reglamento,

Que, el articulo 5 de ta precitada Ley, establece que la Politica Nacional de la Gestion del
Riesgo de Desastres, es el conjunto de orientaciones dirigidas a impedir o reducir los riesgos de
desastres, evitar la generacién de nuevos riesgos y efectuar una adecuvada preparacién, atencion,
rehabilitacion y reconstruccién, ante situaciones de desastres, asi como a minimizar sus efectos
adversos sobre la poblacion, la economia y el ambiente,

Que, a través de la Resolucion Ministerial N° 807-2016/MINSA, se aprueba el Docurmnento
Técnico denominado: "Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion de
Avances de los Programas Presupuestales” dentro de ellos, el Programa Presupuestal N° 068 ~
denominado “Reduccion de Vulnerabilidad y Atencién de Emergencias por Desastres”;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 643-2019/MINSA, se aprueba la Directiva
Administrativa N°* 271-MINSA/2019/DIGERD, “Directiva Administrativa para la formulacién de Planes
de Contigencia de las Entidades e Instituciones del Sector Salud”, teniendo como finalidad: "Fortalecer
la organizacion del Sector Salud, para una oportuna y adecuada respuesta, ante la inminencia u
ocurrencia de un evento adverso, emergencia o desastre, gue pone en riesgo la salud de la poblacion
y el funcionamiento de los establecimientos de salud”,

Que, con documento de visto, la Responsable de la Unidad Funcional de Gestion del Riesgo
de Desastres, solicita la aprobacién del Plan de Contingencia por Fiestas Patrias 2022 del Hospital
Hermilio Valdizan, et mismo que tiene como finalidad reducir los dafios a la vida, salud e integridad
de los pacientes y trabajadores de la Institucién, que puedan producirse durante las Fiestas Patrias,
implementando y/o instaurando los procesos de preparacion y respuesta, y como objetivo general
garantizar la respuesta cportuna y eficaz post desastre, reduciendo los dafios a la vida, salud de las
perscnas y trabajadores de la Entidad;




Estando a lo informado por la Oficina de Asesoria Juridica en el Informe N° 161-OAJ-HHV-
2022;

Con el visado del Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica, de la Directora Ejecutiva de ia
Oficina Ejecutiva de Administracién, y de la Directora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico; v,

En uso de las facultades conferidas por el articulo 11° inciso ¢), del Reglamento de
Organizacion y Funciones del Hospital “Hermilio Valdizan”, aprobado por Resolucion Ministerial N°
797-2003-SA/DM;

SE RESUELVE:

Articulo 1.- Aprobar el “Plan de Contingencia por Fiestas Patrias 2022 del Hospital Hermilio
Valdizan®, el mismo que consta de sesenta (60} paginas, incluidos catorce (14 ) anexos y que forma
parte integrante de la presente Resolfucion.

Articulo 2.- Disponer que la Unidad Funcional de Gestion del Riesgo de Desastres se
encargue de la difusion, seguimiento y cumplimiento del Plan aprobado por el articulo 1.

Articulo 3.- Encargar a la Oficina de Estadistica e Informatica publique |a presente Resolucion
en el Portal Web Institucional del Hospital Hermilio Valdizan.

Registrese y comuniquese.
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PLAN DE CONTINGENCIA POR “FIESTAS PATRIAS 2022”

1. INTRODUCCION

Cada ario, en el mes de julio se conmemora una importante fecha para todos
los peruanos, el dia de la Independencia. Precisamente, el 28 de julio se
celebran 201 anos de liberacidn de nuestro pais del dominio de los espafioles,
dando paso al surgimiento de la Republica del Pert.

Para ésta fecha, se decreta el feriado largo donde el peruano renueva el
sentimiento patridtico, se realizan diferentes actividades que moviliza a la
poblacién, entre ellas actividades recreativas, deportivas, sociales vy
econdmicas para conmemorar esta fecha donde las familias aprovechan en
realizar paseos al interior del pais.

Estas actividades condicionan a la movilizacidén y concentracién de personas
a gran escala en la Ciudad como en el interior, generando posibles riesgos a
la concentracién de ciudadanos en centros comerciales, locales sociales y
plazas distritales, asi mismo se evidencia el incremento de la ingesta y
manipulacién de alimentos fuera de los hogares, la exposicion de productos
altamente inflamables, alteracién del orden, disturbios y violencia social, entre
otros, y la posibilidad de generarse un evento sismico de gran magnitud, que
pueden desencadenar la ocurrencia de eventos adversos masivos.

Cabe resaltar que habiendo ingresado a la cuarta ola de la pandemia de
COVID 19 y al haberse confirmado el primer caso de viruela del mono en el
pais, se deben mantener las nuevas medidas restrictivas proteccidén personal
y social; asi mismo los establecimientos de salud deben replantear las

i, estrategias con los recursos disponibles para la sobredemanda y garantizar la
\qontinuidad de los servicios de salud.

J

{a Unidad Funcional de Gestién del Riesgo de Desastres, tiene por finalidad
proteger la vida, salud e integridad de los pacientes y trabajadores, también velar
por el patrimonio institucional;, asi mismo instaurar los procedimientos de
COORDINACION, ALERTA, ALARMA, MOVILIZACION Y RESPUESTA ante la
ocurrencia stbita o inminente de un peligro de origen natural o inducido por la
accion humana,

Debido a ello, el Hospital Hermilio Valdizan en el marco de la Gestién del
Riesgo de Desastres implementa el “PLAN DE CONTINGENCIA POR
FIESTAS PATRIAS” en base a la Resolucion Ministerial 643-2019/MINSA, que
aprueba la Directiva Administrativa N°271-MINSA/2019/DIGERD, “Directiva
Administrativa para la formulacién de Planes de Contingencia de las Entidades
e Instituciones del Sector Salud”,

ST



2. FINALIDAD
Reducir los dafos a la vida, salud e integridad de los pacientes y
trabajadores de la institucion, que puedan producirse durante las Fiestas
Patrias; implementando yfo instaurando los procesos de preparacion y
respuesta.

3. OBJETIVOS

3.1. Objetivo General

» Garantizar la respuesta oportuna y eficaz post desastre, reduciendo

los dafios a la vida, salud de las personas y frabajadores de la
Institucién.

3.2. Objetivo Especifico

1. Desarrollar acciones de preparacion para reducir los dafios a la salud

y la infraestructura de la Institucion.

2. Optimizar la capacidad de preparacién y respuesta frente a la

emergencia.

3. Establecer la continuidad operativa en el establecimiento.

4. BASE LEGAL

1.

Ley N° 28101, Ley de Movilizacion Nacional.

2. Ley N° 28551, Ley que establece ia obligacién de elaborar y presentar

Planes de Contingencia.

Ley N° 29664, Ley que crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo
de Desastres (SINAGERD).

Decreto de Urgencia N° 024-2010, que aprueba el Programa
Presupuestal Estratégico de Reduccién de la Vulnerabilidad y Atencion
de Emergencias por Desastres en el Marco dei Presupuesto por
Resultados.

Acuerdo Nacional: “Gestion del Riesgo de Desastres” con la 32°
Politica de Estado.

Decreto Supremo N° 009-2004-SA, que aprueba el Plan Sectorial de
Prevencion y Atencion de Emergencias y Desastres del Sector Salud.
Decreto Supremo N° 009-2010-SA que aprueba la Politica Nacional de
Hospitales Seguros frente a los desastres.

Decreto Supremo N° 048-2011-PCM, que aprueba el Reglamento de
la Ley que crea el Sistema Nacional de Gestién del Riesgo de
Desastres (SINAGERD).
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9. Decreto Supremo N°027-2017-SA, aprueban Politica Nacional de
Hospitales Seguros frente a los desastres que contiene el plan de
accién 2017-2021 y crea la comisién Multisectorial de Hospitales
Seguros Frente a los Desastres.

10. Resolucion Ministerial N° 517-2004/MINSA, aprueba la Directiva No,
036-2004/0GDN/MINSA-V.01  “Declaratorias de Alertas en
Situaciones de Emergencias y Desastres”.

11.Resolucion Ministerial N® 247-2010-MINSA, aprueba el documento
técnico: “Plan Sectorial de Operaciones de Emergencia de! Sector
Salud”.

12.Resolucion Ministerial N° 502-2010/MINSA, aprueba el Plan de
Gestion del Riesgo del MINSA frente a Terremoto y Maremoto.

13.Resolucién Ministerial N° 185-2015-PCM, aprueban los Lineamientos
para la Implementacién de los Procesos de la Gestidon Reactiva.

14.Resolucion Ministerial N 188-2015-PCM, aprueban [os Lineamientos
para la Formulacion y Aprobacion de Planes de Contingencia.

15.Resolucion Ministerial N°® 970-2016-MINSA, aprueban el Plan de
Continuidad Operativa del Ministerio de Salud.

16. Resolucion Ministerial N° 628-2018/MINSA, aprueba la Directiva N°
250-2018-MINSA/DIGERD “Organizacidén y Funcionamiento del
Centro de Operaciones de Emergencias (COE Salud) y de los
Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres (EMED) del
Sector Salud”.

17.Resolucidn Ministerial N°® 171-2018-PCM, aprueban el nuevo “Manual
de Evaluacién de Dafios y Analisis de Necesidades — EDAN PERU”

18.Resolucién Ministerial N° 643-2019/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa 271-MINSA/2019/DIGERD para la formulacién de
Planes de Contingencia para las Entidades e Instituciones del Sector
Salud.

19. Resolucion Ministerial N° 225-2020-MINSA, que declara alerta roja en
los Establecimientos de Salud y la oferta mdévil complementaria
instalada a Nivel Nacional, ante los efectos del COVID 19; y ratifican
la RM N°051-2017/MINSA, que declara alerta amarilla en los
establecimientos de Salud a Nivel Nacional, por los efectos de las
lluvias intensas.

20.Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, aprobar las Normas para
la Efaboracién de Documentos Normativos del Ministerio de Salud.

21.Resolucién Ministerial N° 320-2021-PCM, aprobar los Lineamientos
para la Gestion de la Continuidad Operativa y la Formulacion de los
Planes de Continuidad Operativa de las Entidades Plblicas de los tres
niveles de gobierno”

22.Resolucion Ministerial N° 479-2022-MINSA, se aprueba la Norma
Técnica de Salud N° 187-MINSA/ DGIESP-2022, Norma Técnica de
Salud para la prevencién y manejo de los pacientes afectados por la
viruela del mono (viruela simica)-Monkeypox.



5. AMBITO DE LA APLICACION
El presente Plan de Contingencia por Fiestas Patrias, sera aplicado en el
Hospital “Hermilio Valdizan”, ante la probabilidad de ocurrencia de un evento
adverso natural o provocado por el hombre el cual requiera la respuesta
inmediata de la Institucion.

6. CONTENIDO
6.1 Determinacién del escenario de riesgo

Para evaluar el riesgo debemos tener claro los siguientes conceptos:

Riesgo: Probables dafios sociales, ambientales y econdémicos de una
localidad especifica, en determinado periodo de tiempo, en funcion de su
amenaza y vulnerabilidad.

Amenazas: Factor externo de riesgo, representado por la potencial
ocurrencia de un suceso de origen natural o generado por la actividad
humana, o la combinacién de ambos, que puede manifestarse en un lugar
especifico, con una magnitud y duracién determinada.

Vulnerabilidad: factor interno de riesgo de un sujeto, objeto o sistema
expuesto a una amenaza, que corresponde a su predisposicion
intrinseca a ser dafiado.

Entonces el riesgo de sufrir esta dado por el producto de la amenazay la
vulnerabilidad, siendo esta Ultima en la gue debemos ahondar en
nuestro plan a fin de lograr disminuiria.

a. - Identificacion del peligro

Incremento en el desplazamiento de la poblacion a la ciudad o interior
del pais, posibilidad de accidentes de transito en la carretera central;
movilizacion y concentracion de personas en masa (aglomeraciones,
asfixia, desmayo y contusiones), posibilidad de incendios, violencia
social (asaltc en carretera, robos, consumo de alcohol, eventos que
alteren orden y tranquilidad) y el riesgo de presentarse un evento sismico
de gran intensidad.

Las amenazas que se pueden presentar:

* Accidentes de transito:

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) el afio pasado
fallecieron 1 350 000 personas en el mundo en las vias publicas y
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carreteras. Alrededor de 50 millones de personas accidentadas sufren
traumatismos, afectando a todos los grupos de edad y dejando lesiones
corporales que a veces les afectan por el resto de sus vidas. En el Pert
el Ministerio de Comercio Exterior y Turismo (MINCETUR), informa que
alrededor de 1.5 millones de peruanos se movilizaran a nivel nacional,
del total de personas que se trasladaran en Fiestas Patrias, 60%
utilizara transporte interprovincial, 17% su propio auto y una similar cifra
viajara por avion.

Casi el 80% se trasladara por via terrestre, debido a ello se da inicio al
plan de operaciones “viaje seguro” que involucra a la PNP, MTC y
SUTRAM para dar cumplimiento y garantizar las medidas de
bioseguridad contra el COVID-19 a fin fomentar el turismo y respetar
las medidas de bioseguridad impuesta por el gobierno.

La institucion se encuentra cerca de la carretera central acceso
principal para viajar al interior del pais, la misma que va aumenta e flujo
vehicular y puede presentarse diferentes accidentes de transito.

Concentracion de personas en masa:

Segun el Ministro de Defensa, despues de dos afios se realizara la
tradicional Gran Parada y Desfile Militar con presencia de publico,
actividad que congrega a varios ciudadanos como espectadores. Asi
mismo puede presentarse disturbios sociales o politicos enfocados
en el mensaje a la Nacion o actividades realizados por la fecha. Cabe
resaltar que las familias se alistan para realizar diferentes actividades
sociales y recreativas a nivel nacional.

Incendios:

Evento antrépico que se incrementa por la quema de artefactos
pirotécnicos, sobrecarga del sistema eléctrico, inadecuado almacenaje
de productos inflamable y carencia de sistema contra incendios.
Dejando al descubierto el riesgo a producirse un incendio, provocando
lesiones por quemadura e intoxicacion.

La institucion, cuenta con areas de riesgo como la casa de fuerza donde
existen tuberia de vapor, calderas y tanque de combustible de petrdleo,
que si hubiera una mala manipulacidon de los equipos pudiera
presentarse algdn evento.

A s
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Violencia social:

El riesgo de inseguridad social ha aumentado en todos los distritos, con
ello el riesgo de vandalismo, robos, consumo del alcohol u otras
sustancias y hasta agresiones fisica con arma de fuego; estas acciones
exponen a la poblacion causando inseguridad, darios a la vida y salud.

El mensaje a la Nacién, puede movilizar gremios sindicales en
disconformidad, debido a ello se deben adoptar medidas preventivas
por posibles disturbios, robos o saqueos ya que la institucion se
encuentra cerca ai mercado Productores y Mercado Mayorista de Lima.

Sismo:

El Peri geograficamente se encuentra en el “Cinturén de fuego del
Pacifico” por lo que puede ocurrir eventos sismicos; segin el IGP ha
informado que desde inicio del afio hasta términos del mes de junio se
han presentado 405 eventos sismicos, por tanto el Pais esta propenso
a presentarse un evento de gran magnitud, en el cual habria dafos a
la vida y la salud {pérdidas humanas, heridos y damnificados) como
también dafios a la infraestructura el cual dificultaria la continuidad de
los servicios de salud.

Debemos estar alerias, debido a que el pais lleva una laguna o silencio
sismico por mas de 50 afios, a la fecha la Costa de Lima no habria
liberado niveles considerables de energia sismica desde un terremoto
en 1746; es decir, la acumulacion de esta energia podria provocar su
liberacion de manera abrupta. Un sismo que pase los 8 grados de
magnitud seria inminente debido a este silencio sismico.

Pandemia por COVID 19

El Ministro de Salud, el 26 de junio declara el inicio de la cuarta ola al
incremento de casos confirmados han superado los 11 miliones a la
semana, segun una alerta epidemiolégica emitida un dia antes por el
Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de
Enfermedades (CDC), motivo por el cual se debe continuar con las
medidas de prevencion establecidas por el gobierno, asi mismo
continuar y completar los esquemas de vacunacion contra el COVID
19, ya que esta medidas a contribuido a disminuir las tasas de
mortalidad.

Viruela del mono

El Ministro de Salud, confirma el 26 de junio el primer contagio de

viruela del mono en una persona de Lima Metropolitana, debido a ello
10
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el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de
Enfermedades (CDC Perd) del Ministerio de Salud, emitié alerta
epidemiolégica a los establecimientos de salud publicos y privados a
nivel nacional, con la finalidad de identificar, notificar e investigar casos
en el territorio nacional por riesgo de importacion de casos de viruela
del mono, a fin de intensificar la vigilancia epidemiolégica activando los
planes de contingencia de los hospitales y centros de primer nivel de
atenciébn para reconocer los signos y sintomas de la enfermedad,;
asimismo, manejar el uso de los tratamientos, entrenando al personal
de salud con las medidas que a nivel mundial se utilizan, y reforzar las
medidas de salud publica, incluidos el rastreo de contactos y el
aislamiento del paciente.

b.- Andlisis de la vulnerabilidad

Vulnerabilidad Institucional:

Concepto de indice de seguridad: El Indice de Seguridad
Hospitalaria es una herramienta de evaluacion rapida, confiable, que
proporcicna una idea inmediata de la probabilidad de que un
Establecimiento de Salud continte funcionando en caso de desastre.

Concepto de indice de vulnerabilidad: Determina la susceptibilidad
o el nivel de un dafio esperado en la infraestructura, equipamiento y
funcionalidad de un Establecimiento de Salud frente a un desastre
determinado.

[Indice de seguridad | 0.41
indice de
vulnerabilidad 0.59

Clasificacion del Establecimiento: Cateqoria B

indice de Categoria 2Qué se tiene que hacer?

seguridad

0-0.35

Categoria C

| Se requieren medidas urgentes de manera

inmediata, ya que los niveles actuales de
seguridad del Establecimiento no son
suficientes para proteger la vida de los
pacientes y el personal durante y después de
un desastre.

0.36 - 0.65

Categoria
B

Sa requiere medidas nacesarias en el corto
plazo ya que los niveles actuales de
seguridad del Establecimiento pueden
potencialmente poner en riesgo a los
pacientes, el personal y su funcionamiento
durante y después de un desastre.

11
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0.66 -1

| Aunque es probable que el hospital continle
funcionando en caso de desastres, se
recomienda continuar con medidas para
Categoria C | mejorar la capacidad de respuesta y ejecutar
medidas preventivas en el mediano y largo
plazo, para mejorar el nivel de seguridad
L frente a desastres.

El resultado del ISH para el hospital muestra una vulnerabilidad de mas
del 50% reflejado con un indicador de 0.59, derivando EL RESULTADO
DEL ISH EN 0.41, el modelo matematico es la Categoria “B”, lo cual
nos lleva a considerar acciones inmediatas frente a las observaciones
planteadas para cada componente a fin de llegar a la seguridad
adecuada que deberia tener el Establecimiento de Salud.

Componente

Caracteristicas

Estructural

Seguridad alto representa un 14%, el grado medio un 66%
y el grado bajo un 20%, lo que conlleva a analizar la
problematica existente y poner en prictica las mejoras
propuestas a fin de reducir este indicador y disminuir la
vulnerabilidad frente a un evento adverso.

No
estructural

Seguridad alto representa un 19%, el grado medio un 46%
y el grado bajo un 35% relacionado a la seguridad del
componente no-Estructural. Lo que significa que el
hospital se encuentra vulnerable e inseguro ante un evento
adverso. Se requieren medidas urgentes para mitigar los
problemas encontrados en la evaluacion.

Fisico
funcional

La seguridad del Establecimiento de Salud se encuentra
en un nivel alto en 60%, Medio con 25% y Bajo en 15% y
con respecto al conocimiento y actitud del personal gue
labora en la Institucidn. La capacidad operativa del hospital
durante y después de un desastre se estima también en
funcién de la organizacién técnica y administrativa de su
personal para responder a dichas situaciones adversas.

Elementos expuestos durante el manejo del desastre:

Recursos Humanos del HHV

N° | PERSONAL MODALIDAD | CANTIDAD | TOTAL
' NOMBRADO | 73
MEDICO CAS 24 | 115
TERCERO 18 )
NOMBRADO 79
ENFERMERAS : CAS 13 96
- TERCERO 04
TECNICOS DE _NOMBRADO | 108
3 | ENFERMERIA CAS 82| 180
TERCERO | 10
' NOMBRADO 05
LABORATORIO CAS 06 | 12
| TERCERO 01
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NOMBRADO 62 1
5 | ADMINISTRATIVOS CAS 19 113
I TERCERO 32 -
SERVICIO DE NOMBRADO | 10
6 | MANTENIMIENTO CAS 8 | 2
TR | TERCERO 09 |

CAPACIDAD DE CAMAS

N° AREAS NUMERO

1 PABELLON 1 45
i 2 PABELLON 2 40
3 3 |  PABELLON3 24
4 PABELLON 4 40

5 PABELLON 5 25 |
6 PABELLON 6 20
7 SALA DE 14

OBSERVACION |
8 |  SALACOVID 8

9 NARNA 40 |

TOTAL 256 |

EQUIPAMIENTO PARA LA EMERGENCIA

RO EQUIPAMIENTO | CANTIDAD
Camillas 07
plegables

Catres plegables 17
Camilla de 07
rescate
| Camilla tipo 01 |
cuchara :
Cama plegable 07 |
Camilla rodante 02
Carpas 18 :
extintores 129 [

Ambientes susceptibles de aumentar la capacidad operativa:

+» El Hospital “Hermilio Valdizan® cuenta con una playa de
estacionamiento con 800 m2 de area aproximadamente, con
capacidad para facilitar la instalacién de carpas en caso de
emergencias y/o desasfres. El area estd ocupada por vehiculos
particulares y del hospital.

» El Hospital “Hermilio Valdizan™ cuenta con 2 accesos a la via publica,
la principal hacia el sur corresponde al Km3.5 de la carretera central,

i

|
S Ml

i



actualmente con limitacién a la accesibilidad de transporte por los
trabajos de la construccion del Metro de Lima, el segundo acceso
hacia el este con la av. La culiura, convirtiéndose como el acceso
principal de personas y transporte al Hospital, adicionalmente cuenta
con un acceso provisional que colinda con el Hospital Jorge Voto
Bernales de EsSalud utilizado previo convenio para traslado de
pacientes en situaciones de atencién de victimas masivas o

desasties.

¢ Cuenta con un ACV (Area de Concentracion de Victimas), ubicado y
sefializado en el estacionamiento para la atencién de victimas.

AREA DE EXPANSION
AREA | AGUA | LUZ | TELEFON | OBSERVACIO |
AMBIENTES T he NES
SI[NO [SI[NO | SI | NO Areade |
ESTACIONAMIENTO | 800MZ | x X X | expansién para
CANCHA DEPORTIVA | 1800 M? | x | X X contingencias |
SISTEMA DE COMUNICACION
EQUIPO CANTIDAD | OPERATIVIDAD
RADIO VHF 01 SI
VOLKI TOK! (COMUNICACION 12 S|
INTERNA)
TELEFONO FIJO HHY (01) 211-5350 sl
 INTERNET s s ]
| TELEFONO FIJO (NANA) (01) 359-2257 Sl
ALMACENAMIENTO DE AGUA
SISTEMA CANTIDAD | OPERATIVIDAD |
RED PUBLICA HHV 01 sl
SUBTERRANEOC HHV 04 s
i CISTERNA HHV 03 sl |
POZO SUBTERRANEO (HHV) 01 ]
~_ RED PUBLICA (NANA) “NO
| POZO SUBTERRANEO (NANA) ol | si
ENERGIA ELECTRICA
SISTEMA ._ OPERATIVIDAD
RED PUBLICA HHV sl
RED PUBLICA (NANA) Sl

GRUPQ ELECTROGENO HHV

SI, CAPACIDAD 175 KW

' GRUPO ELECTROGENO (NANA)

Si, CAPACIDAD 31 KW
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TRANSPORTE
[__VEHICULO | CONDICION | ESTADO UBICACION
AM'?H;S”I‘C'A OPERATIVO | BUENO | ESTACIONAMIENTO DEL
S TBUARGIA SERVICIO DE
St OPERATIVO | BUENO EMERGENCIA
| CAMIONETAS (2) | OPERATIVO | BUENO | ESTACIONAMIENTO DE
" AUTOS (2) | OPERATIVO | BUENO TRANSPORTE

MEDICAMENTOS E INSUMOS

| eSe coordina con el Servicio de Farmacia para el stock de |
medicamentos e insumos.
+ Se cuenta con 3 almacenes para resguardoc de equipos e insumos
adquiridos por la UFGRD para situaciéon de emergencias y/o

desastres.

C.- Determinacion del nivel del riesgo

Danos sobre la infraestructura de salud

Area dafiada

| Tipo de daiio

Nivel

¢ Nutricion

» Tanque combustible

s Contorno  perimétrico
del Hospital

Arquitecténico

Allo

e DRESAM

+ Farmacia

e Edificio

+ Almacén General

¢ Archivo

s Servicios Generales

Arquitecténico

Medio

¢ Roperia de los
pabellones

+ Servicio de
Emergencia

¢ Areas Administrativas

« Sub Estacidn Eléctrica

Arguitectonico

bajo

Daiios sobre los servicios baslcos y equipamiento

Elemento dafiado Tipo de dafio Nivel
Equipos médicos caida alto
Servicio de agua Ruptura de tuberias alto

o Falla de grupo
Servicio de energia electrégeno alto
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Corte de red | ]
‘ telefonica y telefonia Sefial saturada medio
movil ‘ ‘

Dafios sobre la poblacion hospifalaria

B Tipo grave | moderado | leve |
[fectacién de la integridad fisica y mental ‘
|

de las personas y trabajadores de la| 20% 50% 30% |
nstitucion | |

6.2 Organizacién frente a una emergencia

a.- Grupo de Trabajo de Gestién del Riesgo de Desastres (GTGRD)

El GTGRD, es presidido por la méaxima autoridad ejecutiva del Hospital y
por Jefes de Departamentos, Oficinas y/o Servicios (anexo N°4) con
Resolucion Directoral N°055-DG/HHV-2022, de acuerdo con el siguiente
detalle:

1. Director{a) General (Presidente)
2. Unidad Funcional de Gestién del Riesgo de Desastres (Secretaria
técnico)
Director(a) Ejecutivo de Administracion
Jefe(a) de la Oficina Ejecutivo de Planeamiento Estrategico
Jefe de Consulta Externa
Jefe del Departamento de Adulto y Geronte
Jefe(a) del Departamento de Apoyo al Tratamiento
Jefe del Departamento de Apoyo al Diagnostico
Jefe del Centro de Rehabilitacion de Nafia
. Responsable del Equipo de Trabajo de imagen Institucional.
. Jefe del Servicio de Nutricién
12. Jefe de la Oficina de Servicios Generales y Mantenimiento
13. Jefe(a) del Departamento de Enfermeria
14. Jefe(a) de Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental

—
TSSO NOO b ®

Funciones del presidente del GTGRD:

«Convocar y presidir las sesiones del GTGRD, esta funcion es
indelegable.

« Cumplir y hacer cumplir las funciones establecidas para el GTGRD.

« Constituir e implementar la Secretaria Técnica.

16
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PLAN DE CONTINGENCIA POR “FIESTAS PATRIAS 2022”

« Solicitar a los integrantes del GTGRD los reportes de las actividades
priorizadas, programadas y ejecutadas para la Gestidén del Riesgo
de Desastres.

¢ Declarar en sesion permanente al GTGRD, en caso de emergencia
o desastre.

sApoyar y promover acciones conjuntas con otras instancias de
articulacién y participacién para la Gestién de Riesgo de Desastres.

Funciones de la Secretaria Técnica:

s Organizar las reuniones del GTGRD, convocados por el presidente
(Director General).

¢ Proponer al presidente del GTGRD la agenda de sesiones y llevar el
registro de actas.

o Coordinar con los integrantes del GTGRD para implementar y
ejecutar los acuerdos tomados.

¢ Proponer el programa anual de actividades y realizar el seguimiento
de su ejecucion.

« Proponer el reglamento Interno de funcionamiento de! GTGRD.

Funciones de los integrantes del Grupo de Trabajo de la Gestién
del Riesgo de Desastres (GRD):
\ e Participar de acuerdo a sus competencias, en la formulacion de
/ i \ normas y planes para los procesos de la GRD: estimacion,
[ f prevencidon, reduccion del riesgo, preparacion, respuesta,
rehabilitacion y reconstruccion.

s Participar de acuerdo a sus competencias en la planificacion,
implementacién y ejecuciéon de los procesos relacicnados a GRD,
en el area donde corresponde.

o Informar trimestralmente los avances de la implementacion de los
procesos de GRD en su area.

eParticipar obligatoriamente en las sesiones del GTGRD del
hospital.

b.- Sistema Comando Salud {SCS)
Es un sistema de gestion que contribuye en responder de manera
organizada, el manejo de informacion, gestién de recursos humanos,
logisticos y la coordinacién con el Nivel Local (Municipalidad) y Nivel
Central (DIGERD-MINSA); ello permitira mejorar [a organizacién en el
proceso de respuesta frente a las emergencias y desastres.

Es importante mantener el comando, las comunicaciones y operaciones
(minimo activar estas tarjetas); para ello se debe de disponer y conocer
las herramientas (formatos, planes y mapas) para facilitar la toma de
decisiones.

17
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Ej Sistema Comando Salud, esta conformado por el personal del hospital
que se encuentra en ese momento atravesando la emergencia; el
Hospital “Hermilio Valdizan”, que incluye el Centro de Rehabilitacion de
Nafia deben activar las tarjetas de accion. (Anexo N°5}

Sistema Comando Salud (basico)

COMANDANTE |
DE INCIDENTES

OFICIAL DE OFICIAL DE
COMUNICACIONES ENLACE
OFICIAL DE
SEGURIDAD
e -
L . | | 1
OPERACIONES LOGISTICA PLANEAMIENTO FINANZAS

Jefe de Seccion Jefe de Seccién Jefe de Seccion Jofe de Seccion

6.3 Procedimientos especificos:

a)

b}

Procedimiento de preparacion para reducir dafios en salud

v Organizar al GTGRD del Hospital “Hermilio Valdizan”, para los
procesos de prevencion, preparacion y respuesta ante la
contingencia.

v Difundir el Plan de Contingencia por Fiesta Patrias 2022, a los
Organos y Unidades Organicas, Departamenios y Oficinas del
Hospital.

v Difundir documentos técnicos y Guias de Atencion de Victimas
necesarios para la Respuesta Hospitalaria.

v Coordinar con el Servicio de Emergencias y el Departamento de
Enfermeria, sobre las acciones de respuesta frente a la emergencia
y/o desastre.

Procedimiento de alerta
Las acciones a ejecutar dependen de la emergencia a presentarse
durante los dias de contingencia por Fiesta Patrias.

Cabe mencionar, la Resolucién Ministerial N° 225-2020-MINSA, declara
ALERTA ROJA en los establecimientos de salud y la oferta movil
complementaria instalada a Nivel Nacional, ante los efectos del COVID
19; y ratifican la RM N°051-2017/MINSA, que declara ALERTA
AMARILLA en los Establecimientos de Salud a Nivel Nacional, por
efectos de lluvias intensas.

18



JR N

TV BRI e :: v L

d)

PLAN DE CONTINGENCIA POR “FIESTAS PATRIAS 2022

La declaratoria de alerta es por la maxima autoridad del MINSA, con el
fin de adoptar las acciones que aseguren la atencion adecuada y
oportuna de los dafios a la vida y salud de la poblacién, asi como ia
proteccion de ia infraestructura y la operatividad de los Establecimientos
de Salud ante la ocurrencia de emergencias o desastre, la misma que
esta dada por Directiva Ministerial N° 036-2004-OGDN/MINSA-V.01.
{(ANEXO N°3)

Alerta Verde, situacion de expectativa ante la posible ocurrencia de un
evento adverso o destructivo.

Alerta Amarilla, situacion que se establece cuando se recibe
informacién sobre Ia inminente o alta probabilidad de ocurrencia de un
evento adverso o destructivo.

Alerta Roja, situacion que se establece cuando se han producido dafios
a la poblacién, sus bienes y su entorno debido a un evento adverso o
destructivo, lo que determina que los Establecimientos de Salud
efectiien en forma inmediata las intervenciones y acciones de respuesta
que sean necesarias.

Procedimiento de comando y coordinacién

El Comandante de Incidente es quien COMANDA la emergencia, asi
mismo es quien habilita y designa la tarjeta de accion del Sistema
Comando Salud (SCS), la tarjeta de accion de ENLACE, quien se
encarga de realizar las coordinaciones interinstitucionales en seguridad
y Servicios de Salud que se necesiten segln la emergencia:

v Policia Nacional del Per(.

v' Cuerpo General de Bomberos Voluntarios del Perd.

v" Subgerencia de Defensa Civil de fa Municipalidad de Santa
Anita.

v" Servicio de Atencién Mévil de Urgencia (SAMU).

v Instituciones de Salud.

v' COE SALUD, DIRIS LIMA ESTE, DIGERD/MINSA.

Procedimiento de respuesta para la organizacion de la atencidn de
salud

Establecer las acciones para la atencién de victimas en situaciones de
emergencia o desastres (anexo N°6, N°7, N°8, N°9 y N°10)} considerando
el tipo de evento, requerimiento y gestién de informacién generada en
tiempo real, organizacion, activacion del SCS y tarjetas de accion,

e &



TARJETAS DE ACCION

Las tarjetas de accién prioritaria que deben activarse frente a la emergencia |

institucién en el momento de la emergencia)

en el Hospita! “Hermilio Valdizan”, y que incluye el Centro Rehabilitacion de
Nafa (depende mucho de tipo de evento y personal que se encuentra en la

Puesto de Comando (PC)

Comandante de Incidente (Cl) — responsable de la radio tetra
(frecuencia 3500197)

Operaciones — habilitacion del drea de expansion hospitalaria (Area
de Concentracion de Victimas, triaje, flujo de atencién y referencias

segun prioridad |1, 1l 'y NIt
Tarjeta de Seguridad
Tarjeta de Comunicaciones
Tarjeta de Enlace

TARJETA DE ACCCION DEL PUESTO DE COMANDO (PC)

[Equipo: Grupo de Trabajo de
Gestion del Riesgo de| Ubicacién: Puesto de Comando
Desastres

Teléfono: (01)211-5350
Radio: OCCA 91
Radio Tetra: 3500197

Procedimiento: Ejecutar las acciones de gestién en la situacion
de emergencia.

Tareas:

« Instalar y habilitar el PC.

Desarrollar las actividades de coordinacién y gestion durante la
respuesta hospitalaria.

Dirigir las acciones durante la emergencia o desastre.

Realizar las coordinaciones intra y extra hospitalarias.

Ser el nexo entre el grupo operativo y el GTGRD.

Gestionar los recursos y disponer de ellos durante la
emergencia.

Dar por finalizado la respuesta hospitalaria operativa y preparar
el informe de la emergencia.

-

Conformantes del

equipo:

» Director(a) del
Hospital, jefe del
Servicio de

emergencia o Medico
Jefe de Guardia.

= Grupo de Trabajo de
la Gestiéon del Riesgo
de Desastres

| Jefe de Equipo: Director(a) del Hospital “Hermilio Valdizan”
Alterno: Jefe de Guardia del Servicio de Emergencia.

‘Supervisor:
DIGERD/MINSA
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TARJETA DE ACCION DEL COMANDANTE DE INCIDENTE (Cl)

J

Equipo: Grupo de Trabajo de Gestion da!

Riesgo de Desastres Ubicacién: Puesto de Comando

Teléfono: (01)211-5350
Radio: OCCA 91
Radio Tetra: 3500197 ‘

Objetivo: Es la mas alta autoridad del SCS consiste en administrar, coordinar, dirigir

y controlar los recursos durante la emergencia, por competencia legal, institucional,
| jerarquica o técnica,

Tareas:

I

Jefe de Equipo: Director (a) del Hospital / Jefe de Guardia del Servicio de
Emergentia - [

Asumir el mando, autoridad durante la emergencia de acuerdo a la politica de GRD,
instalar el Puesto de Comando y desarrollar los procedimientos de Respuesta
Hospitalaria,

Designar funciones segin tarjetas de accion.

v" Primero, designar al Oficial de Seguridad ( evaluacion del EDAN) ‘

v’ Segundo, designar Oficial de Comunicaciones {Frimer Reporte - Priorizar
necesidades, 30 minutos, 2 horas, 6 horas, 12 horas, 24 horas ¥ 72 horas)

v Tercero, designar al Jefe de Operaciones, coordinar con Brigadistas en Salud
(evacuacion a zonas de seguridad, bisqueda y rescate de victimas) Area de ’
Concentracién de Victimas (atencion médica ¥ salud mental), continuidad
operativa de los Servicios de Salud.

v Cuarto, designar al Oficial de Enlace, establece coordinacién con otras
instituciones de primera respuesta (DIRIS, COE SALUD/MINSA, SAMU,
policia, bomberos, etc.)

v" Quinto, designar al Jefe de Logistica, verifica las telecomunicaciones con el
GTGRD, y coordinacién con almacén, farmacia, segin las necesidades.

v' 8exto, designa al Jefe de Presupuesto, quien informar4 la disponibilidad
presupuestal segun necesidades en funcién al reporte EDAN Salud.

v" Séptimo, designar al Jefe de Planificacién, quien anotara y hara seguimiento
estricto al Plan de Accidon Inicial del equipo del SCS, efectuara ia
retroalimentacién en las reuniones de evaluacion del Plan de Accion.

Elaborar el Plan de Accion inicial con los recursos disponibles y establecer las
acciones iniciales.

Remitir a los 30 minutos, 2 horas, 4 horas, 6 horas y 8 horas, el reparte rapido de
las necesidades en funcién al EDAN Salud: en caso del CRN debe realizar el
reporte al Hospital “Hermilio Valdizan” desde el hospital se haran los reportes a
DIRIS Lima Este Y COE SALUD.

En caso el evento demande varias horas, el Comandante de Incidente puede‘
delegar o fransferir el mando con los respectivos reportes.

Establecer reuniones para la Evaluacién de Dafios y Analisis de Necesidades (12
horas, 24 horas y 72 horas) hasta dar por concluida la emergencia.

Reevaluar el Plan de Accion, realizar ajustes y al #érmino de la emergencia elaborar
el informe final.

Coordinar con el Jefe de Loglstica y Jefe de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento
Estratégico - Presupuesto, la priorizacion de recursos en funcién al EDAN Salud.
Autorizar |a entrega de informacién a los medios noticieros.

Asegurar que el reporte post-incidente estén completos.

Presentar el informe final.

Conformantes del equipo: |
* Director(a) del Hospital
= Jefe de servicio de |
emergencia. ‘
» Jefe guardia del Servicio
de Emergencia. |

Supervisor:
DIGERD/MINSA |
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© [Guardia del Servicio de Emergencia. _

[Equipo: Grupo de Trabajo

TARJETA DE ACCION SECCION OPERACIONES

"Equipo: Grupo de Trabajo | Teléfono: (01)211-5350
de Gestién del Riesgo de Ubicacién: Puesto de Comando Radio: OCCA 91

Desastres Radio Tetra: 3500197 |
Objetivo: Organiza, asigna y supervisa todos 10s recursos tacticos | Conformantes del '|
‘0 de respuesta asignados a la emergencia. Maneja todas Ias‘equipo: |

actividades operativas. Es una de las primeras tarjetas que debe \ = Jefe del Servicio de ‘

activarse. - - | Emergencia

' Tareas: | sMedico Jefe de la |
. Participa, implementa y ejecuta el Plan de Accién Inicial. Guardia |
. Determinar las estrategias y tacticas durante la emergencia. »Supervisora de |

. Define el area de expansion hospitalaria, area de concentracion| Enfermeria |
de victimas, donde se realiza el triaje y atencion de victimas‘ »Personal del Servicio ‘

‘ (seguin prioridades). Anexo N°6, N°7, N°8, N°9 y N°10) \ de Emergencia

« Organiza las brigadas hospitalarias. |

. Indica el desplazamiento de la logistica de los almacenes.

. Determinar las necesidades y solicitar los recursos adicionales

‘ que se requieran.

| Jefe de Seccion: Jefe del Servicio de Emergencia / Médico de | Supervisor: Comando |

_ |de incidentes

TARJETA DE ACCION SECCION SEGURIDAD

Teléfono: (01)211-5350 |
Radio: OCCA 91

|de Gestién del Riesgo de | Ubicaci6n: Puesto de Comando

Desastres | Radio Tetra: 3500197 ‘|
|0bjetivo: Proporcionar seguridad al personal y al patrimonio ‘Conformantes del

hEtit_ucio_naE impedir acceso a zonas peligrosas. _‘ equipo: |
‘Tareas: = Jefe de Mantenimiento \

« Reforzar control en puertas perifericas y servicios con acceso‘ y Servicios Generales. \
restringidos (emergencias, hospitalizacién, casa de fuerza, | » Supervisor de |
| almacenes y farmacia), control de flujo peatonal y vehicular. \ Seguridad. ‘
« identificar, acordonar e impedir el acceso las zonas de riesgos, | ®*Personal de seguridad
identificadas en zona de impacto. | \
. Coordinar con los brigadista de evacuacion las zonas de |
seguridad. | |
| « Consolidar la informacién de las necesidades segun el formato‘
| EDAN Salud. | |
| « Consolidar la informacion a través de listas de chequeo del‘ |
‘ personal afectado (victimas), informar al Comandante de Salud, ‘
| a fin de dar conocimiento publico.
" - Jefe de Seccion: Jefe de Mantenimiento y Servicios Generales. Supervisor: comando |
| de incidentes (CI)
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TARJETA DE ACCION SECCION COMUNICAC

2]!

IONES

Equipo: Grupo de Trabajo
de Gestion del Riesgo de|Ubicacion: Puesto de Comando
Desastres

Teléfono: (01)211-5350
Radio: OCCA 91
Radio Tetra: 3500197

Objetivo: Maneja todas las solicitudes de informacién y prepara

Toda la informacién por divulgar debe ser autorizada por el Cl.

los comunicados para la prensa, instituciones y publico en general.|

Conformantes del
equipo:
= Equipo de Trabajo de

Tareas:

+ Maneja la informacion de cémo se ha desarrollo el evento.

= Prepara los comunicados para los medios de prensa y publico en
general, previa autorizacién del comandante de incidentes.

¢ Coordinar las comunicaciones con el Sistema Comando Salud
(radio walkie talkie).

«Recibe y emite mensajes indispensables a través de la radio
VVHF- servicio de emergencia u ofra linea de comunicaciones.

» Capta informacion de otras instituciones hospitalarias sobre la
situacién del evento.

Imagen Institucional 0 |
afines

_;.J,efe de Seccion: Responsable del Equipo de Trabajo de Imagen
Hnstitucional.

Supervisor: comando de
incidentes (Cl) |

TARJETA DE ACCION SECCION DE ENLACE

de Gestion del Riesgo de | Ubicacion: Puesto de Comando
Desastres

Teléfono: (01)211-5350
Radio: OCCA 91
Radio Tetra: 35001_91_

Objetivo: Es el contacto entre ef lugar de los hechos y otras

instituciones que hayan sido asignadas al incidente.

'Tareas: B

ecoordinar con otras instituciones la respuesta articulada, al
obtener un reporte rapido del Comandante de Salud sobre la
situacién del evento.

| eEstablecer lineas de comunicacién operativas con los

representantes de otras instituciones, directorio (anexo N°13).

Conformantes del

equipo:

= Equipo de Direccién
Adjunta o afines

¢ Coordinar las referencias y contrareferencia de pacientes segun
prioridad. |

¢ Coordinar con la seccién de Operaciones para la continuidad de |
los servicios de salud y con la seccién de Logistica para la|
continuidad de los servicios basicos (insumos, agua, servicio
eléctrico y alimentos).

Jefe de Seccion: Director(a) Adjunta.

Supervisor: comando de
| incidentes (Cl) -

23

AT AW A

F EoR S



TARJETA DE ACCION SECCION PLANIFICACION

Equipo: Grupo de Trabajo
de Gestién del Riesgo de
Desastres

Ubicacion: Puesto de Comando

Teléfono: (01)211-5350
Radio: OCCA 91
Radio Tetra: 3500197

Objetivo: Prepara y divulga el Plan de accién Inicial, supervisa el
uso de recursos utilizados, proporciona recursos Como mapas y
planos del sitio de la emergencia.

Conformantes del
equipo:
= Jefe de la Oficina

Tareas:

« Apoyar la para la elaboracion del Plan de Accion Inicial.
Establecer las necesidades y agendas de informacién para todo
el SCI.

Notificar al comandante de incidente el despliegue realizado
para la respuesta hospitalaria.

Supervisa el cumplimiento del Pian de Accion Inicial.

Convoca a reuniones para la retroalimentacion del plan.

Evaitia el Plan de Accién Inicial y la restructuracion segun el
avance de la emergencia.

L]

Ejecutiva de la
Oficina de
Planeamiento
Estratégico o afines.

" Jefe de Seccion: Director Ejecutivo de la Oficina de Planeamiento
I Estrategico

Supervisof: comando de
incidentes (Cl) |

TARJETA DE ACCION SECCION LOGISTICA

_TE'quibo: Grupo de Trabajo

de Gestiéon del Riesgo de
Desastres

Ubicacion: Puesto de Comando

Teléfono: (01)211-5350 |
Radio: OCCA 91
Radio Tetra: 3500197

Objetivo: Proporciona todos los recursos y servicios requeridos
para facilitar y apoyar las actividades durante la emergencia.
Tareas: )

Proporcionar instalaciones, bienes, servicios, materiales e
insumos para el desarrollo operativo de la emergencia.
Garantizar el bienestar del personal de respuesta al
proporcionar agua, alimentacion, servicios médicos, sanitarios y
de descanso.

Es responsable de proporcionar el equipo de comunicaciones,
suministros, transporte y cualquier cosa que se necesite durante
la emergencia.

Monitorizar y actualizar el inventario de las necesidades de la
institucién (en témminos de recursos humanos, equipamiento,
insumos y materiales) a través del EDAN e informar al EMED
para el reporte de informacion a COE salud.

|equipo:

Conformantes del

» Jefe(a) de la Oficina
de Logistica o afines.

Jefe de Seccion: Jefe(a) de la Oficina de Logistica

Supervisor: comando de
incidentes
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TARJETA DE ACCION DEL EQUIPO DE FARMACIA

' Equipo: Grupo de Trabajo
de Gestion del Riesgo de
Desastres

Ubicacién: Puesto de comando

Teléfono: (01)211-5350
Radio: OCCA 91
Radio Tetra: 3500197

Objetivo:
Proveer suministros, insumos, medicamentos y material médico
requeridos en la emergencia.

Tareas:

+ Evaluacion inmediata de darfios y pérdidas en almacenes de
medicamentos e insumos, informar a su jefe inmediato, asi
mismo al Comandante de Incidente.

» Proporcionar suministros, equipecs, medicamentos, material
medico y otros insumos requeridos en la emergencia.

+ coordinar y entregar medicamentos de stock para
Emergencias y kits de EPP respectivos a  brigadas
hospitalarias.

+ Coordinar stock recursos de suministros para la contingencia.

« Agilizar procedimientos administrativos para proveer
suministros a los servicios.

Conformantes del

equipo:

= Jefe del Servicio de
Farmacia.

* Quimico
Farmacéuticos de
turno.

Jefe de Equipo: Quimico Farmacéutico de turno

Supervisor: comando de

|incidentes (ClI)

DIAGNOSTICO POR IMAGENES

TARJETA DE ACCION DEL EQUIPO DE APOYO - LABORATORIO Y

Ublicacién: Puesto
de Comando

Equipo: Grupo de Trabajo de Gestién
del Riesgo de Desastres

Teléfono: (01)211-5350
Radio: OCCA 91
Radio Tetra: 3500197

Objetivo: Realizar examenes laboratoric de emergencia como
apoyo al diagnéstico.

|Responsable: Jefe del Departamento de Apoyo al Diagnostico

Tareas:

« Realizar examenes de laboratorio, como apoyo diagnéstico

para pacientes.
+ Realizar examenes de diagnéstico por imagenes, segun la
necesidad del paciente.

« Enviar informes médicos al personal asistencial para el manejo

adecuado.

« Coordinar y comunicar al Comandante de Incidentes la
necesidad de suministro e insumos necesarios para la

emergencia.

Conformantes del
equipo:

» Jefe del Departamento
de Apoyo al
Diagnostico
(Laboratorio)

' (Laboratorio)

Supervisor: comando de

incidentes (Cl)

A
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TARJETA DE ACCION DEL EQUIPO DE APOYO — SERVICIOS GENERALES Y

MANTENIMIENTO
Equipo: Grupo de Trabajo de Gestién | Ubicacién: Puesto Telefon.o: (01)211-6350 |
del Riesgo de Desastres de comando R?dm: S,
Radio Tetra: 3500197
Objetivo: Habilitar el area de expansién asistencial, mantener Conformantes del
operativas las lineas vitales. equipo:
Tareas: _ _ | » Jefe de Servicios
« Evaluar dafios, capacidad, instalaciones e infraestructura a su| Generales 'y
cargo y del hospital para luego informar al comandante de Mantenimiento.
incidente. » Técnicos
'« Despejar accesos priorizando las areas criticas, clausurar mantenimiento.
zonas peligrosas o destruidas.
+ Habilitacion contingente de servicios criticos y reemplazo de
equipos inoperativos.
» Mantener operativas las lineas vitales, racionalizar flujos.
' Supervisor: comandante |

Jefe de Equipo: Jefe de Servicios Generales y Mantenimiento

| de incidente.

Atencién en el foco del evento
Conjunto de procedimientos médicos aplicado en el foco del evento, que

\ abarca desde la blsqueda activa de personas afectadas, hasta su
&\\ estabilizacién y preparacién para ia referencia a una IPRESS de mayor
% nivel resolutivo, de ser necesario, para su atencion final.

Brindar atencion inicial de casos de urgencias y emergencias, en ei Area
de Concentracién de Victimas realizar el triaje de victimas segun
prioridades, de ser necesario realizar referencia a IPRESS de mayor nivel
resolutivo.

- Area de concentracion de victimas: carpa TM 54 (triaje de victimas),
carpas (6X9) segun prioridades: (2) rojo, (2) amarillo y (2) verde.

— Transporte terrestre asistido (ambulancias tipo | y Il) a IPRESS de
mayor capacidad resolutiva.

e) Procedimiento de continuidad de servicios
Asegurar la continuidad operativa de los servicios de salud, priorizando
las funciones criticas y necesidades de la poblacion; asi mismo
identificando las amenazas, riesgos y vulnerabilidades del impacto
desencadenado por la emergencia, priorizando los que afectan a la
salud.
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6.4 Actividades articuladas a los procesos y lineas de accién

6.5

6.6

7.

El Hospital “Hermilio Valdizan”, realizard los procesos de preparacién y
respuesta conforme a las lineas de accion establecidas (ANEXO N°12).

Presupuesto y financiamiento

El presupuesto para la implementacion de este plan es financiado por el
Programa Presupuestal 0068 “Reduccion de la Vulnerabilidad y atencién
de Emergencia por desastres”,

Monitoreo y evaluacion

El seguimiento y la ejecucion del plan, estara a cargo de la Unidad
Funcional de Gestion del Riesgo de Desastres quienes en coordinacion
con los miembros del Grupo de Trabajo de Gestidon del Riesgo de
Desastres elaboraran las necesidades de atencion prioritarias en los
escenarios de su competencia, asimismo estos remitiran previo a la
ejecucién los preparativos y las necesidades, al término del mismo
presentaran el consolidado de acciones ejecutadas.

ANEXOS

Anexo N° 1. |dentificacion y caracteristicas de la amenaza/peligro.

Anexo N° 2. Escenario de riesgo, sus posibilidades causas y consecuencias.
Anexo N° 3. Declaratoria de alertas.

Anexc N° 4. Grupo de Trabajo de Gestion del Riesgo de Desastres
{GTGRD).

Anexo N° 5. Sistema Comando Salud (SCS).

Anexo N° 8. Prioridad de atencién.

Anexo N° 7. Tipos de triaje de victimas

Anexc N° 8. Clasificacion de victimas.

Anexo N° 9. Area de expansioén (estacionamiento).

Anexo N° 10. Flujograma de atencion de victimas.

Anexo N° 11. Mensajeria de Voz.

Anexo N° 12, Matriz de Actividades y Tareas.

Anexo N° 13. Directorio.

Anexo N° 14. Programaciones
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ANEXO N°03

DECLARATORIA DE ALERTA
ESTADO : ACTIVACION
DE ALERTA CONDICION | ACCIONES | PREPARATIVOS DEL PLAN
bl . Observacion,
 ALERTA Normal WMo dn;tgeo Monitorear los difusion y
e _}IERDE inf i6n peligros in situ | revision del pian
FAR e informacio de contingencia
Preparar las
alarmas y rutas Revision de
de evacuacion, inventario de
. operatividad de almacenes,
Aﬁ'llflngﬁ\ . Fr’ﬁlrl\geﬁe Preparacion ambulancias, disponibilidad
intmi alerta el servicio de recursos,
de emergencia personal
ante cualguier entrenado
evento
Respuesta
poarta | bospltre
| Emergencia | Impacto de respuesta coording Ciéf‘l
| real respuesta hospitalaria con COE
frente al evento SALUD Y DIRIS
LIMA ESTE

T R AN, ST T,
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ANEXO N°04
GRUPO DE TRABAJO DE LA GESTION DEL RIESGO DE DESASTRES
: CARGO .
[ N° NOMBRES Y APELLIDOS CARGO INSTITUCIONAL GTGRD TELEFCNO
1 | M.C. Gloria Luz Cueva Vergara Directora General Presidenta | 957528531
' Lic. Enf. Carolina Huaylla Secretaria
2 Responsable del PP 068 . 985287954
Vasquez Técnica
Lic. Adm. Carmen Yallico Director Ejecutivo de '
3 Mismbro 963943092
Castafieda Administracion

Miembro | 991677490

' _ . . Director Ejecutivo de
4 | Mg. Gloria Amalia Vargas Nufiez . _
Planeamiento Estratégico

5 | M.C. John Richard Loli Depaz Jefe de Consulta Externa Miembro 989850778
™M.C. Edwin Gerardo Apaza Jefe del Dpto. de Salud ] )
6 ) Miembro 971881431
' Aceituno Mental de Aduito y Geronte
- Jefa del Servicio de _
7 | Q.F. Marlene Barreda Torres . Miembro 999784572
Farmacia
_ _ Jefa del Dpto. de Apoyo a )
8 | Dra. Kelly Aimendras Jaramillo . . Miembro 933527313
Diagnostico

| Jefe del Centro de
9 | M.C. Rolando Zegarra Molina o _ Miembro 900249235
Rehabilitacion de Nafia

Responsable de! Equipo de

10 | Lic. Vilma Yatace Peiia Trabajo de Imagen Miembro 957527543
Institucional.
Lic. Elisban Vicente Centon _ N . '
11 . Jefe del Servicio de Nutricion Miembro 984136671
Quispe
[ Jefe de la Oficina de -
12 | Sr. Victor Tello Aliaga Servicios Generales ¥ Miembro 957527601
Mantenimiento
Lic. Lina Nancy Villegas
13 cy ¢ Jefa del Dpto. Enfermeria Miembro 945592929
Coeatamayo
I Jefa de 1a Oficina de
14 | Mg. Noemi Paz Flores Epidemiologia y Salud Miembro 974330631

Ambiental

| s |
g
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PLAN DE CONTINGENCIA POR “FIESTAS PATRIAS 2022”7

T

ANEXO N°08
PRIORIDAD DE ATENCION
COLOR PRIORIDAD DESCRIPCION EJEMPLOS
7 - Paro Cardio
Respiratorio
presenciado
Requiere - Shock de cualquier
. tratamiento y caso
Frioficad 1 estabilizacion - Dificultad
inmediata respiratoria
- TEC grave
- Hemorragia de
gran volumen
- Riesgo de shock
- Fractura abierta
o . de fémur
- Sin riesgo vital .
, . - Fractura de pelvis
imeate - Quemaduras
Prioridad 2 - Puede esperar
. . graves
maximo 1 hora )
. ) - Perdida de la
sin ser atendidos .
conciencia
- Traumatismo
_ craneoencefalico
v s - Fracturas menores
2 - Puede esperar .
. . - Heridas o
sin riesgo vital maduras
Prioridad 3 - Su asistencia que . a
- Contusiones y/o
/ puede retrasarse )
_ abrasiones
entre 4 a 6 horas .
Tl - ansiedad
Pricridad 4 Fallecido
TR
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TRIAJE SHORT
{Personal no sanitario)

ERRR T T TS

S ALE CAMINANDO

¥4 ABLA SIN DIFICULTAD

€D BEDECE GRDENES SENCILLAS
Respira

T APONEAR HEMORRAGIAS

o

A

L a8
-

ANEXO N°07
TIPOS DE TRIAJE DE VICTIMAS

TRIAJE SHORT

;PUEDE CAMINAR? ——bz- VERDE
NO '

JHABLA SIN DIFICULTAD si
Y OBEDECE ORDENES AMARILLO
SENCILLAS?

NO

¢RESPIRA?

{SIGNOS DE
CIRCULACION)

TAPONEAR HEMORRAGIAS

" RS

- =3
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PLAN DE CONTINGENCIA POR “FIESTAS PATRIAS 2022

TRIAJE S.T.AR.T.
(Personal de Salud)

Sl

= E:Puede caminéf{__'::}

Noi
‘ Valorar respiracion

4

g,Respira?-h .
Sl

Valorar frecuencia
respiratoria

> | VERDE

—_— L Abrir via aérea

Y NO q
< (Respira?

—

8l

= §>30x min‘i’_-_'

-

NoI- | sl

L Tomar pulso radial

d‘\ :‘ ‘ NO

NO

&H:_&Hay pulso?H

Sll
——

Valorar nivel

| de conciencia

| — < ’é,f"\;espondé‘? T -

e

AMARILLO

-

ANEXO N°8

39




CLASIFICACION DE VICTIMAS

' L
) fw TRATAMIENTO INIGIA ﬁ%&

PREHOSPITALARIO

& PERU o

CLASIFICACION DE VICTIMAS ™%

251 IR | £ ¢ DO, THUER | i ovatreimisampebiniToms i s v is St icmessmrsmnsbassins
2 1.7 RV ) L DR Hora
4 MBI, ot + corssstsranssmasms essssasceom srete Hors

Hora
Proeedeneial, . . L w0 e e e e s Hora

rarmrany

Lipn de vedident:,

f

.........

TRATAMIENTO (NICIAL
EN EL HOSPITAL

Hora
Hora
Hors
Hors
Hore .. e

Lesionrs . ... e
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PLAN DE CONTINGENCIA POR “FIESTAS PATRIAS 2022”

ANEXO N°¢ 11
MENSAJERIA DE VOZ

¢ Coémo accedes al servicio 119?

Mensaje de voz en caso de emergencia

Para DEJAR un mensaje de voZ en caso de emergencia

e Marcael 119 + 1 + N° celular elegido

o Marca el 119 + 1 + codigo de departamento + N° de
teléfono fijo elegido

L

Para ESCUCHAR un rﬁensaje_‘de voz en caso de emergencia N

Sy

o Marca el 119 + 2 + N° celular elegido

e Marca el 119 + 2 + codigo de departamento + N° de teléfono

d\\ | fijo elegido

' OJO en caso se saturen las lineas telefonicas y no se pueda l
| acceder a la linea 119, se puede utilizar los MENSAJES DE |
I TEXTO O MENSAJES DE VOZ... no saturemos las lineas
" telefénicas haciendo llamadas. "

|
|
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PLAN DE CONTINGENCIA POR "FIESTAS PATRIAS 2022"

ANEXO N° 13
DIRECTORIO
DIRECCIONES DE REDES INTEGRADAS DE SALUD
INSTITUCION TELEFONO
DIRIS LIMA ESTE 362-1354 / 362-0765 |
DIRIS LIMA CENTRO 375-0200
| DIRIS LIMA NORTE 201-1340 .
DIRIS LIMA SUR - | 713-3700
EMED LIMA ESTE
EMED RESPONSABLE TELEFONO |
DRA. VALDIVIESO PACORA | 999454170
YRMA
HOSP. HIPOLITO UNANUE LIC. MOYA VEGA KELLY 961757193
JOSE ZELADA 987759615
HOSP. HUAYCAN | LIC. CELIA ESPINOZA - 999613038
HOSP. VITARTE EDWIN PRETELL 945770058
| HOSP. EMERGENCIAS 999082776

LIC. GUISELLA.ARANGO
ATE-VITARTE

LIC. LIC. YANET MARQUINA 980147101

HOSP. CHOSICA _
% LIC. ROSA GARCIA 980454937




INSTITUCIONES

T

TIPO DE APOYO

RESPONSABLE

INSTITUCION DIRECCION TELEFONO
Cenfral 611-
i iecuti 9930
DIGERD - |, Brigadistas dOS::ﬁgiiﬁjzea c::;u:a Av. San Felipe
MINSA | © Eauipamiento Doforen Mgy | 1116 COE Salud
» Carpas ensa Naciona
611-9933
¢+ Ambulancias
SAMU | Atencién Director ejecutivo éa::' :23?505
emergencias y © 106
- urgencias. B
e Atencion primeros . Av. Salaverry Central 118
auxilios. Comandancia | e 2495 - San
« Rescate vehicular, | General Isidro. 3991111
e Lucha Contra | o
Cuerpo ° Incenglios. CIA 138 — Santa Av. 7 de Junio )
General de | * Materiales Anita .| 197 478 - 1099
peligrosos. L _
Bombergs » Rescate en altura. CIA 189 — Mercado | Av. La Cultura
Voluntarios 759 - 6179
Productores 808
. . Comisaria de Calle Ciro
PNP * Seguridad Santa Anita Alegria 477 478 - 2232
: HOSPITALES NACIONALES
| INSTITUCION TELEFONO
Hospital Nacional Arzobispo Loayza 614-4646

Hospital Nacionai Dos de Mayo

328-0028 / 328-1434

Hospital Nacional Docente Madre Nifio San

Bartolomeé 2010400

Hospita! Nacional Cayetano Heredia 482-0402

"Hospital Nacional Daniel Alcides Carrion | 614-7474 )

Hospital Nacional Hipélito Unanue 362-5700 / 362-7777 g
Hospital Nacional Sergio E. Bemales

| 558-0186

LA

54
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PLAN DE CONTINGENCIA POR “FIESTAS PATRIAS 2022"

| Hospital de Emergencias Casimiro Ulloa

204-0903 /02040900

Hospital Maria Auxiliadora

' 217-1818 7 619-3030 /619-3055

Hospital San José

319-7830

Hospital Santa Rosa

615-8200 anexo 502

Hospital Larco Herrera

261-5303 / 261-4907 / 261-5516

“Hospital Carlos Lafranco La Hoz

548-4553 / 548-1989 / 548-4481

Hospital Emergencias Pediatricas

215-8838

Hospital San Juan de Lurigancho

388-6513

Hospital de Emergencias Villa El Salvador

500-7800 / 500-7801

Hospital de Ventanilla

553-5317 / 539-4853 / 539-4854

Hospital de Vitarte

351-4484 / 351-3911

Hospital de Huaycén

371-6049 / 371-6797 / 371-5979 /
371-5530

L  Hospital José Agurto Tello - Chosica 418-3232
3 . INSTITUTO ESPECIALIZADO
INSTITUCION TELEFONO |
| Instituto Nacional de Salud del Nifio - Brefia 330-0066
Instituto Nacional de Salud Mental Honorio Delgado
Hideyo Noguchi 614-9200
Instituto Nacional de Rehabilitacién 717-3201
Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas 411-7700
Instituto Nacional de Oftalmologia 202-9060

Instituto Nacional Materno Perinatal

328-0998 / 328-1370

Instituto Nacional de Salud del Nifio — San Borja

230-0601 / 230-0600

(INEN)

Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasica

201-6500 / 201-6160




ANEXO N° 14
PROGRAMACION DEL PERSONAL DEL HHV

i
- s e _ i
P su- 5 NSNS
PROGRAMACION DE GUARDIEAS MEBICAS
OEL D1/07/2022 AL 31/072/1022
A FECHA DIUHHA NOCTUFNA
Dia :
; oL 20 » LUIAN Ay ALCAZAR s GOMEZ SANCHES
a3 wAlDEVIA KW&(DA:WNWUA CALDEPOM » t
“;\m :;:-'r::: r‘rmuu.‘ PERALTA 4 WALLT JO5 4 PALGMING T A} MORGEMO « LEBIAN
:lO'F.'IGG avoraazl ALGATAR » AGUEDD 4 DELTO{ A SERALTA & CURAHUA
WLLERO'VM.LLNS&PMOHIM Tidy ALCAZAR + COBIAM
FUAY A ARE S = DROWES SANCHET

LUNES [ e HUAYAMARES CARALLEROIC
OROCH
:r::;;i E% ::;f:::: ::m:ﬁmmcmmﬂo + CALDERON + AL YARADOD (A) CABALLERSG + PALOWRD F
MHVES oTRIE0N  MUAYAMARES # HUAYANARES ¢ CORIAN + ALVARADD (A} € LA VEGA + PALOMNO T
VIERNES 0712027 HUAYAMARES - PORAREDA /POMAREDA + PORTILLO # ROJAS (A} ALCAZAR # SEGURA
cAlaDd 09072022 CABALLERO!CABALLERG VALLEJOS + COBIAN ¢A} OF LA CRUZ + DELIC
ALCAZAR + CURANUA + ANYOSA () {A) CABALLERD + PAREDES

DOMINGD  DDIOLR
LUKES REE i ] mROCHOWM’MRESMU&YRMARES‘U&LLEJO&#SEGUR& {A)  ALCAZAR + ANYOSA
BARIES 12077022 MOROGHO | MOROCHO + CALDERONK # ALVARADD (A) HUAYAMARES + AGUEDG
WIERCOLES 130112022 WOROCHO - TORRES | TORRES + GOMEZ-SANCHEZ + TAPLA (A} CABALLERG ¢ SEGURA
JEVES r407/37  ISRAEL | ISRAEL + PALOMINO F + PALOMING T tAY DE LA VEGA + COBIAN
AMARES+AGUEDO+CURAHUA (A} ALCAZAR + PORTILLOC

VIERNES 154712022 DE LA CRUZ-HUAYAMARESHUAY.
£ABMDO w0722 CORTEZ! CORTEZ # PAREDES + CHAYEZ (A) PERALTA « TAPWA
CORTEZ + CURAHUA + PALOMING F (") {A} CABALLERQ + AGUEDO

DOMTHWGO s7AT022
WNES 18072012 VALDIVIA - HUAYAMARES 1 HUAYAMARES # SEGURA + COBIAN (8) ALCAZAR + CHAVEZ
MARTES w7022 VALDIVIA - BARREDA / BARREDA ¢ ANYOSA + LUJAN (A} HUAYAMARES » CALDERON
WERCOLES 200772022 TORRES | TORRES ¢ CHAVEZ + GOMEZ-SANCHEZ (A) CORTEZ + ALVARADO
JUEVES ez HUAYAMARES FHUAYAMARES + TAPIA + CALDEROGN (A) DE LA VEGA » LUJAN
VIERMES 2R HUAYAMARES-ALCAZAR/ALGAZAR + GOMEZ SANCHEZ+ROJAS (A} CORTEZ « PORTILLO
SABADO swor0z2  ALCAZAR | ALCAZAR » CHAVEZ + TAFIA {A) DE LA CRUZ + ALVARADO
CABALLERO + PORTIELD + PAREDES ) {A} HUAYAMARES » DELZO

DOBHNGD 0722
MORGCHO - CABALLERC | CABALLERO » VALLEJOS + SEGURA (A} DELAVEGA» LUJAN

MOROCHO § MOROCHO + TAPIA + ROJAS (A} HUAYAMARES + CURAHUA
MOROGHQ - TORRES { TORRES + ROJAS + QUMEZ-SANCHEZ (A) BARREDA + TAPLA
PERALTA + PALOMING ¥

1 + PALOMINO F+ PALOMING T (A)

LUNES 25072022
MARTES 26NH022
MIERCOLES  ZTAT022

JUEVES B0z CORTEZ + PAREDES + AGUEDO () (A
VIERNES 2072022  MOROCH( ¢ DELZ0 + SEGURA () {A) CORTEZ + ANYOSA
SABADD  anU2022 TATAJE TATAJE ¢ ROJAS + CHAVEZ (A) TATAJE + LUJAN
DOMINGO  31A7/022  VALDIVIA + PORTILLO + DELZO {} (&) CORTEZ + PAREDES
MWSTLMODE SALLD
HOSAMTAL "HERM IZAN™
Jufr el Servitm o Emargancas A m f:}m
O 214 IE 127299

EMP ASEAT RNE2T13D

NOTA: - (% EN HOBPITALIZACIGN
- £1. DIA SIGIENTE DE LA GUARDIA NOCTURNA SE COMBUTA COMO 1* DiA OE DESCANSO

{EXCEETO DOMINGOS ¥ PERIADOS) 3 )
«{A}: MEDICO DE EQUIPO DE ANEULANCUA ¥ EN LA GUARSIA NOCTURNA ES EL SEGUNDO MEDICO PROGRAMADO 2

CONFORMA PARTE 11 EQUIPC DE AMBULANCIA SEGN NORMATIVA.
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