MINISTERIO DE SALUD No.003-20| QIh; NSA

Zima, 03.. e ENVERD. ... el 2019

Visto, el Expediente N°® 18-133531-001, que contiene el Informe Técnico N° 24-
2018-JCH-AL-DG-DIGERD/MINSA de la Direccion General de Gestion del Riesgo de
Desastres y Defensa Nacional en Salud del Ministerio de Salud,;

CONSIDERANDO:

Que, los numerales | y 1l del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General
de Salud, sefialan que la salud es condicién indispensable del desarrollo humano y
medio fundamental para alcanzar el bienestar individual y colectivo. La proteccion de
la salud es de interés plblico. Por tanto, es responsabilidad del Estado regularia,
vigilarla y promoverla;

Que, el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud, dispone que el Sector Salud esta conformado por el
Ministerio de Salud, como organismo rector, las entidades adscritas a él y aquellas
instituciones publicas y privadas de nivel nacional, regional y local, y personas
naturales que realizan actividades vincuiadas a las competencias establecidas en
dicha Ley, y que tienen impacto directo o indirecto en la salud, individual o colectiva;

Que, los literales a) y b) del articulo 5 de la Ley antes sefialada, modificado por
el articulo 2 de la Ley N° 30895, Ley que fortalece la funcion rectora del Ministerio de
Salud, establecen que son funciones rectoras del Ministerio de Salud, formular,
planear, dirigir, coordinar, ejecutar, supervisar y evaluar la politica nacional y sectorial
de promocién de la salud, prevencion de enfermedades, recuperacion, rehabilitacion
en salud y buenas practicas en salud, bajo su competencia, aplicable a todos los
niveles de gobierno; asi como dictar normas y lineamientos técnicos para la adecuada
ejecucion y supervision de las politicas nacionales y sectoriales, entre otros;

Que, por Ley N° 29664, se crea el Sistema Nacional de Gestion 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 como evitar la generacién de nuevos riesgos, y
preparacién y atencién ante situaciones de desastre mediante el establecimiento de
principios, lineamientos de politica, componentes, procesos e instrumentos de la
Gestion del Riesgo de Desastres;




Que, mediante Decreto Supremo N° 004-2018-MINCETUR, se declara de
interés nacional, entre otros, la realizacion del evento deportivo “Rally Dakar Perd
2019", a llevarse a cabo del 6 al 17 de enero de 2019, que se desarrollara dentro del
territorio peruano;

Que, el articulo 91 del Reglamento de Organizacién y Funciones del Ministerio
de Salud, aprobado por Decreto Supremo N° 008-2017-SA, sefiala que la Direccion
General de Gestién del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud, es el
érgano de linea del Ministeric de Salud, dependiente del Viceministerio de Salud
Publica, encargado del planeamiento estratégico para desarrollar en el sector salud los
componentes, procesos y sub procesos de la Politica Nacional de Gestién del Riesgo
de Desastres. Coordina con los drganos competentes del Ministeric de Salud, la
atencion de emergencias sanitanas que correspondan; asi como la prevencion vy
control de riesgo de desastres;

Que, por Resolucion Ministerial N° 188-2015-PCM, se aprueban los
Lineamientos para la Formulacién y Aprobacion de Planes de Contingencia, que tiene
por finalidad fortalecer la preparacion de las entidades integrantes del Sistema
Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres - SINAGERD, estableciendo
lineamientos que permitan formular y aprobar los Planes de Contingencia ante la
inminencia u ocurrencia de un evento particular, en concordancia con la normatividad
vigente;

Que, en virtud de ello, la Direccién General de Gestién del Riesgo de Desastres
y Defensa Nacional en Salud, ha elaborado el Documento Técnico: Plan de
Contingencia del Ministerio de Salud para el “Rally Dakar Pert 2019”, con la finalidad
de asegurar y organizar la proteccién de la vida y salud de la poblacién espectadora
ante la ocurrencia de eventos adversos durante el desarrollo de dicho evento
deportivo;

Estando a lo propuesto por la Direccién General de Gestién del Riesgo de
Desastres y Defensa Nacional en Salud;

Que, mediante el Informe N° 1002-2018-OGAJ/MINSA, [a Oficina General de
Asesoria Juridica ha emitido opinidn legal;

Con el visado de la Directora General de la Direccién General de Gestién del
Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud, del Director General de la Oficina
General de Planeamiento, Presupuesto y Modernizacién, del Director General de la
Oficina General de Asesoria Juridica, del Secretario General, de la Viceministra de

: . ( %) Salud Pdblica y del Viceministro de Prestaciones y Aseguramiento en Salud; Y,

De conformidad con lo dispuesto en el Decreto Legislativo N° 1161, Ley de
Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud, modificado por la Ley N° 30895,
Ley que fortalece la funcién rectora del Ministerio de Salud; y, en el Reglamento de
Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud, aprobado por Decreto Supremo N°
008-2017-SA, modificado por Decretos Supremos N°s 011-2017-SA y 032-2017-SA,;

SE RESUELVE:
Articulo 1.- Aprobar el Documento Técnico: Plan de Contingencia del

Ministerio de Salud para el "Rally Dakar Perl 2019", el mismo que forma parte
integrante de la presente Resolucién Ministerial.



MINISTERIO DE SALUD No 0032019 | linsa

Loma, OB de.. ERERO. ... ol 2219

Articulo 2.- Encargar a la Direccién General de Gestion del Riesgo de
Desastres y Defensa Nacional en Salud, la difusién, monitoreo, supervision y
evaluacién de la implementacion del Documento Técnico aprobado en el articulo 1 de
la presente Resolucidén Ministerial.

Articulo 3.- Encargar a la Oficina de Transparencia y Anticorrupcion de la
Secretaria General la publicacién de la presente Resolucién Ministerial en el portal
institucional del Ministerio de Salud.

Registrese, comuniquese y publiquese.

SILVIAESTER H ELJAY
Ministra de Salud
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. INTRODUCCION.

Los desastres se clasifican de acuerdo al origen del peligro que lo genera (fenémenos
naturales o antrépicos - inducidos por el ser humano); son las condiciones de
vulnerabilidad y las capacidades de la sociedad afectada las que determinan la magnitud
de los dafos. Ante un accidente o evento adverso que se puede registrar, el grado de
afectacién sera determinado no tanto por la gravedad de dafios en la infraestructura sino
mas bien en el grado de organizacion de las autoridades responsables de la respuesta.

El Ministerio de Salud, de acuerdo a lo normado por la Ley N° 29664, Ley que crea el
Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres, es responsable de incluir en sus
procesos institucionales los componentes y procesos, siguiendo los mecanismos e
instrumentos particulares que sean pertinentes, entre los cuales se encuentran el
componente de gestidn reactiva y sus procesos de preparacion, respuesta y
rehabilitacion,

La Direccién General de Gestion del Riego de Desastres y Defensa Nacional en Salud
-DIGERD es el 6rgano de linea del Ministerio de Salud, dependiente de! Viceministerio
de Salud Publica, encargado del planeamiento estratégico para desarrollar en el Sector
Salud los componentes, procesos y subprocesos de la Politica Nacional de la Gestidn
del Riesgo de Desastres. Como tal, coordina con los 6rganos competentes del Ministerio
de Salud, la atenciéon de las emergencias sanitarias que correspondan, asi como la
prevencion y control de riesgo de desastres.

Ef Rally Dakar es una competicion anuai considerada como uno de los rallies mas duros
del mundo. Durante muchos afios parti6 de |a ciudad de Paris, pero desde el afio 1895
ha ido cambiando su lugar de inicio; asimismo, el final de la prueba tampoco ha sido
siempre la ciudad de Dakar. Desde el afio 2009, se realiza en Argentina y Chile, pero a
partir del afio 2012, el Peri también ha sido sede de esta competicion.

El primer Rally Dakar de la historia que se celebrara en un solo pais, Peru, el tercero
mas grande de Sudamérica, se inicia el 6 de enero del afio 2019, en |a ciudad de Lima,
para concluir 10 dias después de nuevo en Lima. El recorrido llevara a los competidores
a completar méas de 5.500 km., con un 70% de! mismo constituido por tramos en dunas.

Mediante Decreto Supremo N° 004-2018-MINCETUR, se declara de interés nacional la
realizacién de los eventos deportivos “Rally Dakar Perd 20198" y “Dakar Series - Desafio
Inca 2018" y crea Grupo de Trabajo de los referidos eventos deportivos, a fin de que se
constituya como el érgano de conduccién de los esfuerzos nacionales orientados a
facilitar de manera multisectorial los aspectos de caracter sustantive que demanden las
actividades, a través de acciones de coordinacion y articutacién con las distintas
entidades publicas que participaran, asi como respecto de las actividades de
preparacion, organizacion y realizacion del evento deportivo “Rally Dakar Per( 2019".
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. FINALIDAD

Ei presente Plan de Contingencia tiene como finalidad asegurar y organizar la proteccion
de Ia vida y salud de ia poblacién espectadora ante la ocurrencia de eventos adversos
durante el desarrollc de evento deportivo.

lll. OBJETIVOS DEL PLAN DE CONTINGENCIA

3.1.

Objetivo General:

Establecer el marco de accién del Sector Salud, articuiado entre el nivel central,
intersectorial y regional, a efecto de prevenir, reducir y manejar emergencias
masivas o desastres durante el desarrolio del evento deportivo "Rally Dakar
Peri 2019".

3.2. Cbjetivos Especificos:

a) Establecer el modelo de organizacién del Sistema de Comando de
incidentes — SCI para articulacién entre los miembros del Sector Salud de
nivel nacional, local, regional y su organizacion.

b) Determinar la estimacién de riesgos por escenarios.

¢) Definir las pautas de accién del sector salud en cada uno de los escenarios
planteados.

d) Definir acciones coordinadas a nivel intersectorial.

e) Atender con oportunidad la demanda de atencién médica de emergencia.

IV. BASE LEGAL

S NEUENE RN

<

Ley N° 26842, Ley Genera! de Saiud.

Ley N° 28101, Ley de Movilizacién Nacional.

Ley N° 27867, Ley Organica de ios Gobiernos Regionales.

Ley N° 29664, Ley del Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres,
Decretc Legislativo N° 1161 Decreto Legislativo que aprueba la Ley de
Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud y su modificatoria.

Decreto Supremo N° 005-2006-DE/SG, que aprueba el Reglamento de la Ley
de Movilizacion Nacional.

Decreto Supremo N° 048-2011- PCM, que aprueba el Reglamento de la Ley N°
29664, del Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres.

Decreto Supremo N° 111-2012-PCM, que aprueba la Politica Nacional de
Gestion de Riesgos.

Decreto supremo 034-2014 PCM, que aprueba el Plan Nacional de Gestion de
Riesgos de Desastres 2014 2021,

Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba EI Reglamento de
Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud y sus modificatorias.
Decreto Supremo N° 004-2018-MINCETUR, que declara de interés nacional la
realizacién de los eventos deportivos “Rally Dakar Pert 2019" y “Dakar Series
- Desafio Iinca 2018".
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v' Resolucién Ministerial Nro. 416-2004/MINSA que aprueba La Directiva N° 035-
2004-OGDN/MINSA-V.01, Procedimientos de Aplicacidbn del Formulario
Preliminar de Evaluacién de Dafios y Analisis de Necesidades de Salud en
Emergencias y Desastres

v Resolucién Ministerial N° 517-2004/MINSA, que aprueba la Directiva N° 036-
2004-OGDN/MINSA-V.01, Declaratoria de Alertas en Situacicnes de
Emergencias y Desastres, aprobado por la Resolucion Ministerial N° 517-
2014/MINSA.

v Resoclucién Ministerial N° 628-2018/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa “Organizacién y Funcionamiento del Centro de Operaciones de
Emergencia (Coe -Salud) y de los Espacios de Monitoreo de Emergencias y
Desastres del Sector Salud.

v Resolucibn  Ministerial N° 1984-2005/MINSA, Directiva N° 053-2005-
MINSA/OGDN-V.01, Organizacién y Funcionamiento de las Brigadas del
Ministerio de Salud para Atencién y Control de Situaciones de Emergencias y
Desastres.

¥ Resolucién Ministerial N° 046-2013-PCM gue aprueba la Directiva N°001-2013-
PCM/SINAGERD "Lineamientos que define el marco de responsabilidad en
gestién del riesgo de desastres, de las entidades del estado en los tres niveles
de gobierno.

v" Resolucién Ministerial N° 059-2015-PCM que aprueba los Lineamientos para
la Organizacién y Funcionamiento de los Centros de Operaciones de
Emergencia.

v Resolucion Ministerial N® 188-2015-PCM, que aprueba los Lineamientos para
ja Formuiacién y Aprobacién de Planes de Contingencia.

v Resolucion Ministerial N°850-2016/MINSA que aprueba "Normas para la
Elaboracién de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

V. AMBITO DE APLICACION

El presente Plan de Contingencia es de aplicacion obligatoria para el Ministerio de
\ Salud, ias Direcciones de Redes Integradas de Salud - DIRIS, ias Direcciones
“] Regionales de Salud - DIRESAs y Gerencias Regicnales de Salud - GERESAs de
Lima, Callao, Ica, Arequipa, Moquegua y Tacna, segun corresponda.
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V. CONTENIDO DEL PLAN
6.1. Determinacion de los Escenarios de Riesgo

6.1.1. Identificacion de Peligros y Estimacion del riesgo en salud
PELIGRO VULNERABILIDAD RIESGO SOBRE LA SALUD

Fendmeno - Elementos Expuestos - . - Cantidad
. ipcio actor vulnerabilidad Tipo de rado ‘
Peligro Descripcion Factores de p daiio esperad probable
‘ Pobl.ac:on (co_nct_eptrac:qnes - « Lesiones por golpe.
Accidentes Fallas funcionales o estructurales en elementos, masivas, segun itinerarios de Exposicion por conductas
" parte de ellos o estructuras completas por recorrido del Dakar) temerarias. . * Individual
vehiculares . o . . . : . » Heridas. .
Masivos problemas de instalacion, uso indebido o o Personal organizacion. Insuficientes medidas de s Colectivo
fenomenos exdgenocs. o Personal de primera seguridad. .
» Ansiedad.
respuesia.
i i . ra .
Alta expectativa de Ia; p[o)blacmn Sr?ri;nragr‘;d : gc?r e Individual
Luz Exposicion solar que produce condicion def  pooiiqore de acompanar el F\’Ial yl akarla exposicion solar sin
ultravioleta en | descontrol de la conducta colectiva que no permite| = oo L T czjonas exp;uestas a 59b come las proteccion
niveles el normal desarrollo de la actividad o evento respuesta P unas y otras zonas libres. :
elevados | programado. Personal de organizacion. Insuficiente informacion de Corect
seguridad. « Asfixia. * Colectivo
» Ansiedad
+ Enfermedades
Venta de . . . » Personal organizacion. - Diarreicas Agudas -
. . | Afectacién a la salud por ingesta de alimentos gan Condiciones no saludables e arreicas Ag .
alimentos sin . . -, P * Personal de primera . EDAs. » Individual
reqistro contaminados por mala manipulacion y/o pérdida de respuesta inadecuadas de venta de Intoxicacién por « Colectivo
. . . . L]
grsir cadena de fric/calor. pue alimentos ante eventos masivos. . P
sanitario * Periodistas. alimentos
Lesiones a las personas por cualquier causa al .
S . X . . « Asfixia.
Violencia interior del area del evento y que requiere atencion Poblacié traci Conductas inadecuadas de
Social pre hospitalaria 0 médica para su evaluacion, obtacton (°°_"°‘?t_” acnrqnez sectores de la poblacion ante « Colectivo
estabilizacién y eventual traslado o remision a un maswads‘ 39?L5nli(|nera 1os ge eventos masivos. « Ansiedad
centro de |a red hospitalaria de la ciudad. g—:corn °l el Dakar). '
— — ersonal organizacion. -
Evento subto de movimiento del suelo como gan » Lesiones por
. : - . Personal de primera .
Sismo de aran consecuencia de la liberacion de energia por respuesta Insuficientes medidas de aplastamiento.
ma nitugd causas internas de la tierra, conllevando con P p dist autonroteccién « Ansiedad. « Masiva
9 frecuencia a la generacién de grandes olas scbre el enodistas P ‘ = Crisis asmaticas.
litoral: Lima, Ica, Arequipa, Moquegua y Tacna. * Golpe de calor.
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6.2 Condicién sectorial frente al riesqo

Capacidades sectoriales:

» Brigadas de Intervencion Inicial con capacidad de movilizacion en las
ciudades que forman parte del recorrido de competencia.

» Estrategias para la contencion en foco de la demanda colectiva y masiva:
Puestos Médicos de Avanzada - PMA.

» |nstrumentos normativos para la adecuacion de capacidades ante una
probable demanda colectiva y masiva: Declaracion de alertas.

» Red hospitalaria con capacidad resolutiva en Lima, Callao, lca, Arequipa,
Moquegua y Tacna.

» Servicio de Atencion Mévil de Urgencias y Emergencias — SAMU con
cobertura en Lima Metropolitana, departamentos y provincia involucrados.

» Experticia sectorial en la implementacion de servicios de atencion de ta salud
en eventos masivos de caracter internacional.

Limitaciones sectoriales:
6.2.1.Escenarios de Riesgo segln niveles de atencién resolutiva requerida
(patologia, severidad y cantidad)

GRADO DE * NIVEL DE .
ATENCION - MANEJO

NIVEL DE

ESCENARIO CASOS TIPO

IMPLICANCIA

Casos individuales: Atenciones médicas
» Deshidratacion. y de salud por Nivel de
: * Traumatismos leves. brigadas médicas y . .
. o . contencién sélo
Escenario L » Crisis de ansiedad algunos  traslados
N°1 ocal eneralizada. istid or | &N PMA ¥
generali _ asistidos por algunas de
= Descompensaciones leves de ambuiancias a | EEss
enfermedades cronicas. establecimientos de ’
* Otros. saiud (EESS). _
Casos individuales y colectivas: ’ &
v ntoxicaciones alimentarias. © Nivel de l
= Deshidratacién severa. contencion  en
» Goipe de calor. Atenciones médicas | PMA,
Escenario Local * Traumatismos moderados a por brigadas e | Hospitales con
N°2 SEveros. intervencién uso de
* Descompensacion moderada | hospitalaria | transporte
de enfermedades crénicas. | asistido de
» Histeria colectiva, i ambulancias.
» Oftros. | |
T Nivel de
Atenciones en PMA, | contencion
Escenari Evento ¢on casos colectivos: Hospitales y ! rzazfrz 5 d‘a
':,3 rio Regional Ejm:_ incendic, accidente vehicular trarjsferencia a otrgs ?odosiﬁosm EnESg
masivo. regiones segun | 1 Lclerdo al
prioridad. )
nivel de alerta
declarado
Nivel de
i contencién
Escenario _ Evento de gran impacto: Atencién con | requiere
N°4 Nacional Sismo, tsunami, atentado | movilizacién part:_cnpacwon
terrorista. nacional. multisectorial vy
| dirigida por
i COEN.
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6.2.2 Demanda esperada segun escenarios

Antecedentes de la demanda en concentraciones masivas

La estimacién de posibles victimas varia en funcion a los escenarios de

riesgo, constituyendo buena referencia la casuistica de eventos con gran

goncentracion de personas realizadas recientemente, en especial la

experiencia del MINSA en la atencién médica y de saiud mental ante

contingencias diversas:

Tabla N° 1
Demanda esperada segun escenarios

Personas que

Porcentaje de persona

acudieron al Personas o AP
Contingencia evento atendidas atendidas en.rg!acwn_ |
romedio por por dia personas asistentes a
P dia evento
Feria Gastrondmica Mistura 40,000 130 0.30%
Conflicto sociai por VRAEM en Lima 5000 234 5%
Huelga magisterial 3000 350 10%
Procesion del Sefior de los Milagros 50,000 110 0.20%
Visita del Papa Francisco al Peru 470,000 1334 0.28%
OTA b8,000 } y

VIl. ORGANIZACION FRENTE A UNA EMERGENCIA

La organizacion del Sector Salud para el presente Plan de Contingencia se establece a
nivel nacional, regional y local bajo el SCI. La conduccion nacional esta a cargo del
MINSA; vy, la conduccién regional en los ambitos departamentalies y provincial esta a
cargo de las DIRIS Lima Metropolitana y las DIRESAs Callao, Lima, Ica y Tacna, asi

como las GERESAs Arequipa y Moguegua, respectivamente.

Las DIRIS de Lima Metropolitana, la DIRESA Lima, la DIRESA Callac, la DIRESA Ica,
la GERESA Arequipa, la GERESA Moquegua y la DIRESA Tacna, en coordinacién con
la DIGERD, asumen la conduccién de la implementacién de! Plan de Contingencia a

nivel regional, segun corresponda.

5 Las funciones a desempefiarse en el esquema organizacional del SCl para la

implementacién y ejecucion det Plan de Contingencia, son:

Comandante de incidente: Persona que ejerce el liderazgo, plantea las estrategias y
define las funciones del esquema basico del SCI. Establece la ubicacion del Puesto de
Comando de Salud, en el cual se ubica fisicamente, asi como las herramientas (planes,
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mapas de anillos de contingencia, formatos EDAN). Redefine el plan de accion en
escenarios N°s 4 y 5.

Oficial de enlace: Persona que efectla las gestiones de coordinacion con otras
entidades de primera respuesta.

Oficial de informacién publica: Persona que prepara la informacion para la prensa
sobre la evaluacion de dafios y estado de atencién de la emergencia por niveles.

Oficial de seguridad: Persona que coordina con la Policla Nacional del Perl - PNP,
serenazqo e instituciones de seguridad privada para efectuar y mantener los cordones
de seguridad establecidos.

Jefe de operaciones: Persona que coordina la ubicacién y utilizacién de las areas de
expansién y en anillos de contencién para los PMA, hospitales de campafa, unidades
moviles (ambulancias). Reporta al comandante de incidente y coordina con oficiales,
jefe de planificacién, jefe de logistica y jefe de presupuesto.

Jefe de logistica: Persona del COE Salud gue dispone del inventario de recursos
humanos, insumos, medicamentos, equipamiento biomédico disponible en los PMA,
ambulancias y EESS focalizados para la atencién en los anillos de contencion.
Conforme los escenarios de riesgo se materialicen, determina la brecha de recursos y
reporta al COEN.

Jefe de presupuesto: Persona que determina el presupuesto del plan de contingencia,
asi como los requerimientos para las brechas en tiempo real conforme los niveles de
escenarios de riesgo se presenten.

Grafico N° 1:
Estructura de la Organizacién del Sector Salud para contingencias “Rally Dakar
Peru 2019” - SCI

COMANDO

Jefe de Incidentes

Oficial de Informacién

Oficial de Seguridad

OPERACIONES

Jefe de Seccidn

Oficial de Eniace

PLANEAMIENTO LOGISTICA FINANZAS
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TABLA N° 2
Planificacion y Coordinacién General de la Emergencia

PROFESIONAL TELEFONO

1 | MCMONICA MEZA GARCIA 945114908 | DIRECTORA GENERAL DE LA DIGERD
EJECUTIVA ADJUNTA | DE LA UNIDAD

2 | MCTANIA SOLIS VIVAS 993593633 | £ /NCIONAL DE MOVILIZACION EN SALUD

3 | MCJESUS ANTONIO PROSOPIO 989831518 | 'ECUTIVO ADJUNTO | DE LA UNIDAD

HERRERA FUNCIONAL DE DEFENSA NACIONAL EN SALUD

RESPONSABLE DE LA UNIDAD FUNCIONAL DEL

4 | MC MARIA VICTORIA SALAZAR 979346833 | CENTRO DE OPERACIONES DE EMERGENCIAS EN
SALUD

EJECITIVO ADJUNTO | DE LA UNIDAD FUNCIONAL
5 |MCHENRY YUPANQUI CALDERON | 956249988 |DE GESTION DE RIESGO EN DESASTRES EN
SALUD

RESPONSABLE LOGISTICO ARMADO E
IMPLEMENTACION TIENDAS CAMPAN A

7 |JUAN CARLOS MARTINEZ ZURITA 991187373 | RESPONSABLE DE OPERACIONES

6 |ING. OSCAR VARGAS CACHIQUE 952620743

MAYRA STEFANNY RAMOS RESPONSABLE DEL CENTRO DE PREVENCION Y

8 956915420 | CONTROL DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DE
BARCENA DIRESA ICA
RESPONSABLE DEL CENTRO DE PREVENCION Y
9 |MCJORGE VELARDE LARICO 959024332 | CONTROL DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DE

GERESA AREQUIPA
RESPONSABLE DEL CENTRO DE PREVENCION Y

10 [GRECIA ZAPATA RAMOS 950546363 | CONTROL DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DE
GERESA MOQUEGUA
RESPONSABLE DEL CENTRO DE PREVENCION Y
11 k/?:nlfr?;:;HAMBILLA DE 992606309 |[CONTROL DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DE
GERESA TACNA
RESPONSABLE DE OFICINA DE GESTION DEL
12 | LUISA BRINGAS ASMAT 989439829 |(RIESGO DE DESASTRES DE LA DIRIS LIMA
CENTRO

VIIl. PROCEDIMIENTOS ESPECIFICOS

8.1, Procedimientc de ALERTA
Consiste en la declaracion oportuna de la alerta correspondiente de acuerde
a la situacion, a fin de que se adopten 0 ejecuten acciones para asegurar la
adecuada atencion y control de la emergencia o desastre en el ambito de
responsabilidad del MINSA.
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Acciones:
8.1.1. Monitoreo de Peligros, Emergencias y Desastres:
* Frecuencia: Permanente
» Responsable: Espacios de Monitoreo de Peligros, Emergencias y
Desastres.
» Producto: Informe de Situacion, proponiendo acciones y declaracion de
la alerta correspondiente.

8.1.2. Declaracién de alerta segan situacién
Alerta verde:
= Situacién ante la posible ocurrencia de un evento adverso o
destructivo, lo cual determina que las dependencias de salud
efectlen las acciones de preparativos correspondientes.
= Responsable: Ministerio de Salud/DIRIS/ DIRESAs /GERESAs.

Alerta amarilla:

« Situacién ante la inminencia o alta probabilidad de ocurrencia de un
evento adverse o destructivo, lo cual determina que las
dependencias efectien las acciones de preparacion para la posible
ejecucién de tareas especificas de autoproteccion y de auxitio.

» Responsable: Ministerio de Salud /DIRIS/ DIRESAS /GERESAS.

« Previsiones basicas a adoptarse ademas de las previstas en la
normatividad scbre alertas aprobada por el Ministerio de Salud.

» Funcionamiento permanente del Espacio de
Monitoreo: Efectivizacion de turnos y retenes.

» Efectivizacion de turnes y retenes de brigadas de
intervencién inicial, de acuerdo a areas funcionales

MINSA para atencion de victimas en foco.
/DIRIS/ « Efectivizacion de retenes de unidades organicas
DIRESAs/ comprometidas en ios planes de contingencia de la

GERESAs red de salud. .

» Establecimiento de personal de retén por cada
6rgano comprometido en el Plan de Contingencia.

» Ingrementar el numerc de camas hospitaiarias
operativas y hacer uso efectivo de éstas.

Alerta roja:
Situacién declara por |a autoridad sanitaria para activar las acciones de

respuesta ante la verificacion de ocurrencia de dafios sobre la
poblacién, sus bienes y su entorno, que para su atencién y control se
requiere la movilizacién de recursos adicionales a los habitualmente
disponibles para la atencién de emergencias: Nivel de emergencia 3.

¢ Quién lo declara?
Dada la naturaleza e inmediatez que demanda las acciones de
respuesta, la alerta roja debe ser emitida por:
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= MINSA.
= DIRIS
*» DIRESAS / GERESAS

¢ Coémo lo declara?

Tal decision sera comunicada de manera inmediata a los responsables
de ejecutar las acciones de respuesta empleando los medios vy
mecanismos previstos en el plan de contingencia respectivo.

8.1.3. Difusién, monitoreo, supervisiéon y evaluacion de las alertas
declaradas.

Responsable: Ministerio de Salud /DIRIS/ DIRESAs/GERESAs

Tabla N° 3
Declaracion De Alerta

Estado

de Alerta

Alistamiento

institucional).

8.2. Procedimientos de coordinacién

Acciones que deben desarrollar las entidades de salud para lograr la participacion
interinstitucional en la provisién de servicios de apoyo necesarios para la ejecucion
efectiva de las actividades previstas en el Plan de Contingencia:

PNP:
» Seguridad a las instalaciones de salud prevista en el presente Plan de
Contingencia.
= Mantenimiento de la transitabilidad desde los puntos de atencién en foco
hacia los establecimientos de referencia.

Condicion Acciones Activacion del PLAN
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Cuerpo General de Bomberos Voluntarios del Perti — CGBVP:
= Disponibilidad de los recursos médicos det CGBVP para su movilizacion, en
Caso sea necesario.
= Participacién del CGBVP en el comando en salud,

Responsable:
» MINSA/DIRIS/DIRESAs/GERESAS,
competencia.
* La DIGERD vy los respectivos CPCED, como secretarios técnicos de sus
respectivos Grupo de Trabajo de Gestion de Riesgos y Desastres - GTGRD,
efectivizan dichas acciones de coordinacion.

en sus respectivos ambitos de

8.3. Procedimiento de respuesta ante niveles de emergencia

Se inicia con la declaracion de alerta roja. Comprende el conjunto de acciones y
actividades que se gjecutan ante la verificacién de ocurrencia de dafios que para
su atencidn se requiere la movilizacion de recursos adicionales a los
habituaimente disponibles para emergencia.

Conduccidén de la Respuesta

a. Fuentes de notificacién de la emergencia:
s Reporte de brigadista en servicio.
» Comunicacion de equipos de primera respuesta.
* Fuente abierta.

b. Lider de equipo médico realiza evaluacién en foco: EvalGa situacién

Situacion
1: La situacidn es controlada con los

recursos disponibles para la atencién
de emergencias.

Accion

1. Inicia atencién de acuerdo a protocoios
institucionales.

. Establece el SCi

. Asume el Comando de Salud - CS.

. Dispone el establecimiento del Area de
Concentracién de Victimas - ACV.

4, Transfiere e! mando ai arribo de

autoridad competente.

2. Serequieren recursos adicionales a los
habitualmente disponibles para la
atencidn de emergencias.

w =

¢. COE Salud evalua situacion reportada:

Situacion

Accion

. La situacion puede ser controlada con
recursos disponibles segun ios niveles
de emergencia.

1, Comunica situacién a responsbie de
salud de turno comprometido.

2. Serequieren recursos adicionales a ios
disponibles segun los hiveles de
emergencia.

2. Hace el seguimiento de a situacion. ‘

1. Informe situacién a Coordinador
Técnico. }
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d. Responsable de DIRIS/DIRESA/GERESA en su Area Geografica
Funcional comprometida en la emergencia:

Situacion

. Declara a través de las DIRIS/
GERESAS /DIRESAS, |a alerta roja en
los establecimientos de salud necesarios
para la respuesta a a emergencia.

2. Activa el Espacic de Monitoreo
Se requiere movilizar recursos adicionales Permanente de la
para la respuesta a emergencia. DIRIS/DIRESA/GERESA.

3. Dispone la movilizacion de las brigadas |
correspondientes.

Se apersona al foco de la emergencia.
Asume el CS.

Instala el ACV.

o b

e. Coordinador Técnico de la DIRIS/DIRESA/GERESA
Situacion Accion

1. Declara a través de la DIRIS/ DIRESA/
GERESA ia alerta rcja en leos
establecimientos de salud necesarios
para la respuesta a la emergencia.

2. Dispone la movilizacion de brigadas de
intervencién inicial, segln necesidad.

3. Se apersona al foco de la emergencia.

4. Asume el CS.

1.S5e requiere  movilizar  recursos
adicionales a los habituaimente
disponibles para la atencion de
emergencias, sin socbrepasar la
capacidad local.

2. El contro! de la situacién requiere de
recursos complementarios a los
disponibles en el nivel local.

Ademas de las anteriores:
5. Informa la situacidn al MINSA,

8.4. Procedimientos para la atencion colectiva y masiva de victimas

8.4.1.Propdsito

Establecer |las acciones para la atencion colectiva y masiva de victimas en
situaciones de emergencia o desastres, articulando los servicios de salud de las
DIRESAs/ GERESAs/DIRIS.

8.4.2. Alcance

Estos procedimientos son aplicables a los EESS bajo jurisdiccién de la DIRESA
/GERESA /DIRIS y a los mecanismos de apoyo complementario establecidos en
las redes de salud y los EESS de la jurisdiccion.
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8.4.3.

Descripcién de los procedimientos

a) Primer Nivel de Contencion:
Acompafiamiento activo en salud

Descripcion: Verificar y adoptar acciones en terreno para |a proteccién de
la salud de las personas concurrentes, disponiendo su traslade a los
Puestos de Salud Satélites, si se considera necesario.

Responsables: Brigadistas de intervencidn inicial.

Relacién brigadista/poblacién: 1 brigadista por 1,000 personas para
bisqueda activa de casos en contingencias previas.

Atencién Inicial de Salud

Descripcion: Brindar atencién y cuidados a personas que muestren
evidencias de alteracion de la salud, disponiendo su trasiado al PMA, de
ser necesario.

Atencién de urgencias y emergencias en foco

Descripcion; Brindar atencion inicial de casos de urgencias y
emergencias, disponiendo su referencia a EESS, de considerarse
necesario.

Responsable: PMA

» Caracteristicas y capacidad de atencion del PMA:

- Areade 54 m2.

- Capacidad para atencién en 3 consultorios externos.

- 3 equipos médicos liderados cada uno por médico capacitado en
manejo de emergencias y desastres.

- Larazén de atencion de pacientes por médico calculada segun
escenario se estima de 25 por equipo médico, dando un margen
de liberacién para contingencia mayor y evitar colas para la
atencién,

Trans porte asistido de pacientes a EESS

Descripcion; Trasportar de manera asistida a pacientes desde los PMA a
los EESS previamente establecidos, segln prioridades establecidos.
Responsable: SAMU, quien centraliza la movilizacién de ambulancias
en cada escenario.

b) Segundo Nivel de Contencion
Atencidn hospitalaria de urgencias y emergencias:

Descripcién: Brindar atencion final a pacientes en casos de urgencias y
emergencias, refiriendo a establecimientos de mayor complejidad, de
considerarse necesario.

Responsable: Hospitales en alerta roja
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Grafico N° 3:

Niveles de contencién para atencién de pacientes.

PRIMER NIVEL DE QURTENCION

WO MR D OUSTTSCERN

8.5. Procedimientos especificos para la atencion en salud:

Definicién

ACOMPANAMIENTO ACTIVO EN SALUD

Verificar y adoptar acciones en terreno para ia proteccion de la saiud de |
las personas concurrentes, disponiendo su traslado a los PMA, si se |
considera necesario. '

Funciones

1. Verifica condiciones de seguridad dei entarno respecto a ia saiud de |
los concurrentes. \

2. Orienta a los concurrentes sobre cuidados de la saiud. 1

3. Asiste a persona que evidencien aigun trastorno a su salud, !
trasladando los casos que requieran a PMA.

Operaciones
administrativas

Reporta al PMA los casos gue requieran atencion de saiud.

Ubicacién

Zona asignada que permita su contacto con los concurrentes a las !
concentraciones papales. !

Recursos
movilizabies

1. Brigadistas de Intervencion inicial
2. Camillas portatiles para el transporte de pacientes.
3. Sachets de biogquedor solar.

Responsable
operativo

Jefe de puesto de salud,
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ATENCION INICIAL DE SALUD :

Atencidn y cuidados a persanas que muestren evidencias de alteracion

Definicion de la salug, disponiendo su traslado al PMA, de ser necesario.

1. Reconocimiento médico de las personas que evidencian trastorno a
su salud.

2. Brinda atencion a personas que presenten trastornos leves a la salud.
Rehidratacion, reposgo, orientacion médica.

3. Trasiada a los PMA a pacientes que evidencien casos de urgencias o
emergencias.

Funciones

1. Supervisa a los brigadistas de intervencion inicial en las acciones
acompafiamiento activo en saiud.

2. Mantiene stock de suministros necesario para el cumplimiento de :
sus funciones: Agua segura, bloqueador solar.

3. Mantiene registro de las personas atendidas en su servicio.

4. Prepara informe final sobre ias acciones desarroiiadas por el PMA
los recursos utilizados y las lecciones aprendidas.

Operaciones
administrativas

Ubicacién Zona segura en area de concentracion y de facil acceso al PMA
asignado.
instalaciones 1. Carpa para atencion de personas y almacenamiento de recursos.
1. Infraestructura mévil de las DIRESAs/GERESASs/DIRIS,
2. Brigada de Intervencion inicial, con presencia de un meadico.
Recursos 3. Camilla para traslado de victimas.
movilizabies 4. Equipo comunicacion,
5. Aguasegura.
8. Bloqueador solar.
Responsabie .
operativo Responsable del PMA al que es asignado.

ATENCION MEDICA DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS EN FOCO

Atencién médica en foco de casos de urgencias y emergencias en

Definicién instalacion mévil (PMA).

\

1. Acopio de victimas que requieren atencién medica derivada de ia |
emergencia o desastre.

2. Determina las prioridades de atencion segun gravedad y probabilidades |
de sobrevivencia. ‘

3. Estabiliza a victimas prioritarias para su traslado a establecimientos
hospitalarios.

4. Asigna destino de victimas segun prioridad y cartera de servicios
disponibles.

Funciones

1. Aplica el triaje tipo Trauma Modificado utilizando las tarjetas de
clasificacion invertida.

2. Aplica procedimientos de estabilizacién a las victimas catalogadas como
Rojo y las prepara para su derivacién a establecimientos hospitalarios
definidos.

3. Observa a las victimas clasificadas como Amarillo y, de ser necesario,
aplica procedimientos de estabilizacién y determina necesidades de
derivacién a EESS.

4. Atiende a las victimas clasificadas come Verde y las de alta.

5. Disponen fa ubicacién de las victimas catalogadas como negro en
lugar apropiade cercanc al PMA.

Operacicnes
médicas

Pagina 17



DOCUMENTO TECNICG: PLAN DE CONTINGENCIA DEL MINISTERIO DE SALUD PARA EL “RALLY DAKAR PERU 2019”

6. Realiza la coordinacién para el traslade de victimas a EESS de acuerdo
a sus carteras de servicios previamente definidos.

—_

Realiza el inventario de recursos de salud disponibles en la zona.
2. Prepara informe final sobre las acciones desarrolladas por el PMA, los |
recursos utilizados y las lecciones aprendidas.

Operaciones
administrativas

Ubicacién Zona segura cercana y de facil acceso al drea de impacto, que garantice
transito fluido de unidades de emergencia.

Area de recepcion de victimas y de triaje.
Area de estabilizacién y preparacion para el trasiado de victimas
clasificadas con color Rojo.

AN =

instalaciones 3. Area de observacién de victimas clasificadas con color Amarillo.
4. Area de atencion de victimas clasificadas con color Verde.
5. Area de disposicién de victimas clasificadas con color Negro.
6. Area de descanso de brigadistas.
1. Infraestructura movil de las DIRESAS/GERESAs/DIRIS.
Recursos 2, Brigada de Intervencian Inicial
movilizables 3. Medicamentos y dispositivas médicos proporcionados por el almaceén
especializado.
Responsable Coordinador Técnico para Emergencias y Desastres de las
operativo DIRESAS/GERESAS/DIRIS |

TRANSPORTE ASISTIDO DE PACIENTES _

Procedimiento mediante el cual las victimas segun prioridad, son
Definicién transportadas desde el PMA hacia los establecimientos para su atencion
final.

1. Recepcion de la victima priorizada en PMA,
Funciones 2. Transporta de manera asistida a la victima hacia el EESS asignado.
3. Hace entrega de la victima al EESS de destino.

1. Monitoriza permanentemente a la victima.

Operaciones 2. Aplica los procedimientos meédicos necesarios para mantener estable a la
medicas victima. |
3. Mantiene coordinaciéon permanente con el establecimiento de destino.

1. Se reporta disponibilidad ante el puesto de CS.
Operaciones 2. Efectiviza la tarea asignada por el puesto de CS.
administrativas 3. Prepara informe final sobre las acciones de transporte asistido, los
recursos utilizados y las lecciones aprendidas.
Ubicacion Area de espera definida por PCS.
Instalaciones 1. Area de espera definida por PCS.
Recursos 1. Ambulancias.
movilizables 4 Ambulancias de otras entidades que se ponen a disposicion. _
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a) Implementacion de Puestos Médicos de Avanzada — Ambulancias para Rally Dakar 2019

DESEMBARQUE, REVISION TECNICA LAS PALMAS, CAMPAMENTO COSTA VERDE Y LARGADA

INSTITUCIONA | ETAPAS DE PMA RADIO AMBULANCIAS
CARGO COMPETENCIA | 'FCHA HORA SALIDA LLEGADA | .. mpaMENTOS | BRIGADISTAS | ~h6yuNicACION TiPO H RESPONSABLE
CARLOS LEON
08002 CAMPAMENTO 4(2 CALLAD - 1 LU?;':’Q%:SAS
:C DESACARGA | COSTA VERDE VHF PORTATIL, | COSTA VERDE
30172019 | 18:00 0 15 ASMAT / MC
CALLAO | PALMAS TETRA _1LAS
HORAS SURCO PALMAS) RUBEN
ESPINOZA
RUBIO
500 CAMPAMENTO CARLOS LEON
8:002 | DESACARGA |COSTA VERDE 0 VHF PORTATIL, | 1> cal1 a0 2 | SILVAMC RUBEN
: CALLAO 1 PALMAS TETRA ESPINOZA
HORAS COSTA VERDE
410172019 SURCO 20 RUBIO
DIRESA CALLAO/ 10003 -1LAS
DIRIS LIMA 0008 | CAMPAMENTO | LAS PALMAS ] VHF PORTATIL, PALMAS) LIC. LISA
METROPOLITANA 2300, |COSTAVERDE|  SURCO TETRA BRINGAS ASMAT
5101/2013 13;_’303 CAMPAMENTO | LAS PALMAS , 20 VHF PORTATIL, 2 CDSTA LIC. LISA
2300 | COSTAVERDE | — SURCO TETRA VERDE BRINGAS ASMAT
/0112019 1359(?03 CAMPAMENTO | CAMPAMENTO ] 40 VHF PORTATIL. 3 COSTA LIC. LISA
(2300, | COSTA VERDE | COSTA VERDE TETRA VERDE BRINGAS ASMAT
03:00a 4 (2 COSTA
sovzote | a2 | CAMPAMENTO | GAMPAMENTO ] 20 VHF PORTATIL, | VERDE, 1 PTE LIC. LISA
00, | COSTA VERDE | COSTA VERDE TETRA SAN PEDRO, 1 | BRINGAS ASMAT
SAN BARTOLO)
00.00 2 TRADIO
1° ETAPA 7012019 | 24:00 LIMA ADR;'\;’S'SENA 2 25 MOCHILA, 5 VHF 2 U%A“ﬁ,l‘g;‘“
HORAS PORTATIL
00:00a 1 RADIO
DIRESA ICA 2° ETAPA 8012019 | 2400 ADRglgggENA Sﬁ:#{gﬁ%EE 1 20 MOCHILA, 5 VHF 2 L'% A“r:,[’“gg’”‘
HORAS PORTATIL
00:00 a 1 RADIO
3° ETAPA 9012019 | 2400 Sﬁﬁ;‘é‘g’LEE AREQUIPA 2 55 MOCHILA, 5 VHF 8 L'% A":',["gSRA
B HORAS B o PORTATIL ]
GERESA 00003 1 RADIO MC. JORGE
i £ ETAPA | 10012019 24:00 AREQUIPA | MOQUEGUA 2 60 MOCHILA. 5 VHF 5 VELARDE / LIC
! HORAS PORTATIL GRECIA ZAPATA
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00:00 01 RADIO MC. JORGE
2400 | MOQUEGUA AREQUIPA 0 20 MOCHILA, 05 2 VELARDE / LIC
HORAS VHF PORTATIL GREGIA ZAPATA
MOQUEGUA
GERESA (FERIA DAKAR
MOQUEGUA 1100a | 1112.Y 13DE
. : ENERO - LIC GRECIA
5° ETAPA ~
ET. 1110112019 Hz(glfgs ENEROS | moauEGua 0 10 1 SARATA
MARISCAL
CACERES -
ILO)
00:00 a 1 RADIO veﬁhﬁzﬁ%ERA
DIRESA TACNA 24:00 TACNA AREQUIPA 1 50 MOCHILA, 05 8 ARDELD
HORAS VHF PORTATIL CnRDES.
00:00 1 RADIO
DESCANSO | 12/01/2D19|  24:00 AREQUIPA | AREQUIPA 1 6 MOCHILA 05 | ! ‘A'F-QF’,“;FEA “CEEESSEE
GERESA HORAS VHE PORTATIL
AREQUIPA 00.00 SAN JUAN DE 1RADIO MC JORGE
6°ETAPA | 13/01/2019|  24:00 AREQUIPA | MARCONA 2 40 MOCHILA. 05 4 VELARDE / LIC.
HORAS (ICA) VHF PORTATIL MAYRA RAMOS
00:00 a 1 RADIO LIC. MAYRA
7°ETAPA | 14/01/2019| 2400 | ADRENARENA | ADRENARENA 1 35 MOCHILA. 05 4 e
HORAS VHF PORTATIL
08002 1 RADIO
RE%L%% EED 8° ETAPA 15002019 | 23.00 Sﬁi&%’g‘:‘EE ADRE&QE')ENA 1 65 MOCHILA, 05 6 "'%A“‘“:'gg’q
HORAS ( VHF PORTATIL
10:00a TRADIO
9° ETAPA | 16/01/2019 |  23:00 AD?&';@'SENA AD'?;';‘;Q';%NA 1 50 MOCHILA, 05 4 BRHL-&;'EQMAT
HORAS ) VHE PORTATIL
08:00 2 1 RADIO
" : ADRENARENA | CAMPAMENTO LIC. LISA
DIRIS LIMA 10°ETAPA | 17/01/2019 | 18:00 (PISCO) | COSTA VERDE 2 75 MOCHILA, 05 8 BRINGAS ASMAT
HORAS VHF PORTATIL
METROPOLITANA 08.00 a INICIO DE
/ DIRESA CALLAO 18/01/2019 |  18:00 ggg?:':fgggg CARGA 0 0 VHFTPST';TT”-' 2 CALLAO CAR;?L%;EON
HORAS CALLAO
TOTAL 20 626 56
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b) Asignacién de Recursos Humanos por PMA

Personal x PMA Numero de PMA  Total, de Personé;!-'f‘_:

Médicos 3 18 54
Licenciado en Enfermeria 3 18 54
Técnicos en Enfermeria 3 18 54
Logistico 1 18 18

Para el fortalecimiento de cada region se ha dispuesto la movilizacion e implementacion
de Oferta Mévil Tipo | y 01 brigada para atenciones:

REGION OFERTAMOVIL  BRIGADISTAS .
DIRESA ICA 2 6
GERESA AREQUIPA 1 6
GERESA MOQUEGUA 1 6
DIRESA TACNA 1 6

IX. PRESUPUESTO Y FINANCIAMIENTO.

Para el desarrollo de los procedimientos y acciones identificadas en el presente Plan de
Contingencia, se ha determinado un presupuesto de S/. 91,400.00 (NOVENTA Y UN
MIL CUATROCIENTOS 00/100 SOLES); el cual se encuentra articulado con el Plan
Operativo Institucional (PO!) 2019 de la DIGERD, en el programa presupuestal PP 068.
Reduccién de la Vulnerabilidad y Atencion de Emergencia por Desastres, segun el
siguiente detalle:
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CARACTERISTICAS U. MEDIDA CANTIDAD PRESUPUESTO PRESUPUESTO ,

UNITARIO -

VIATICOS PARA DESPLAZAMIENTO *
1 DE BRIGADAS X 5 DIAS BRIGADA (*) 7 1,600.00 11,200.09

VIAJE AEREO Y ‘
2 | MOVILIDAD TERRESTRE 7 850.00 5,950.00
DESPLAZAMIENTO DE TIENDAS DE | 25 TONELADAS
3 . 00.
CAMPANA Y EQUIPAMIENTO {S/. 2.0 X KILO) ! >0,000.00 50,000.00
VIATICO DESPLAZAMIENTO DE
4 EQUIPO TECNICO X 10 DIAS EQUI. TEC 3] 3,200.00 7“}9,200.00
VIAJE AEREQ Y
5 { MOVILIDAD TERRESTRE 6 850.00 5,100.00
TOTAL $/91,400.00
*Una brigada est4 compuesta por 6 brigadistas, segin Directiva N° 053-2005-MINSA/QOGDN-
V.01

X. MONITOREQ Y EVALUACION

El monitoreo tiene la finalidad de realizar, en forma oportuna, las medidas correctivas
que permitan cumplir con los objetivos planteados, mientras que la evaluacion tiene el
propésito de identificar las oportunidades de mejora.

En ese sentido, el cumplimiento de los procedimientos y acciones del presente Plan es
de responsabilidad del Ministerio de Salud, a través de la DIGERD quien realiza el
monitoreo y evaluacion de la impiementacion ademas de los planes de Contingencia
elaborado por la DIRIS / DIRESA / GERESA.
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ANEXOS
RECORRIDO POR ETAPAS
L] 13 13 [ ) L] L3 EJ L]
Lim " Uma Pisco 1
Ma | B1 Pisco San Juan de Marcona 2
‘Ma | 81| Sanjuande Marcona ~ Arequipa 3
Moguegua [MQ]
i on i Tacna [ASC] ot
Arequipa M |
San Juan de Marcona 6 '
- San juan de Marcona 7
_Pisco 8 :
10 1‘

Lima
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CAMPAMENTO VILLAGE - COSTA VERDE

” Al P .
: - | Ministerio
§§f||iiilld953hm

VILLAGE Y CAMPAMENTO COSTAVERDE

J\ POOKO LARGADA: VILLAGE: LLEGADA, ' DAKAR CLUB (18, 396
B nLaoe 28 576

D #AACUE CERRADO © 130y

@ PAROUE DE DESCAPGA 141 418015

$ aneano DeirormLE 8,095

) AREA ESTACONAENTOS (SFOMSTRS PUBLICT; 21.208m3
& semacios misen

B AREA RECORROO PAFQUE CERRADS (2.525m)

§ TEARARCOS ¥ AARAGE DAKAR 2 825

E N -1C
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S I e L N N e e,

15 BRIGADISTAS
02 AMBULANCIAS
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ENTO C TARAPACA - TACNA
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02 AMBULANCIAS
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