MINISTERIO DE SALUD
INSTI

IN r?:éggl?. DE Ned03-2922- lVp-D
OFTALMOLOGIA

@:m%%’

Resolucion Directoral
Lima,...2.%.. de...£utacq......... del 2022

Vistos: La Nota Informativa N° 006-2022-OEPE/INO, Nota Informativa N° 005-2022/UFGRD-
PPR 068/INO; v,

CONSIDERANDO:

Que, la Ley General de Salud, Ley N° 26842, establece en los articulos | y Il de su Titulo
Preliminar que la salud es condicién indispensable del desarrollo humano y medio
fundamental para alcanzar el bienestar individual y colectivo, que la proteccién de la salud
es de interés publico y que, por tanto, es responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y
promoverla;

Que, mediante la Ley N° 29664 se cre6 el Sistema Nacional de Gestién del Riesgo de
Desastres (SINAGERD) como sistema interinstitucional, sinergico, descentralizado,
transversal y participativo, con la finalidad de identificar y reducir los riesgos asociados a
peligros o minimizar sus efectos, asi como evitar la generacion de nuevos riesgos, y
preparacion y atencién ante situaciones de desastre mediante el establecimiento de
principios, lineamientos de politica, componentes, procesos e instrumentos de la Gestién del
s Riesgo de Desastres. Asimismo, a través del Decreto Supremo N° 048-2011-PCM se aprobd
W Oy . .
m? Reg!_arr_Iento de la Ley citada, con el objetc_a de desarrollar sus componentes, procesos y
7 rocedimientos, asi como los roles de las entidades conformantes del SINAGERD;

$-/Que, en ese sentido, mediante Decreto Supremo N° 034-2014-PCM se aprobé el Plan
%/ Nacional de Gestién del Riesgo de Desastres — PLANAGERD 2014-2021 y con Decreto
Supremo N° 027-2017-SA se aprobé la Politica Nacional de Hospitales Seguros Frente a los
Desastres;

Que, con Resolucion Directoral N° 134-2013-INO se cre6 la Unidad Funcional de Gestion
del Riesgo de Desastres del Instituto Nacional de Oftalmologia y mediante Resolucion
Directoral N° 120-2019-INO-D se aprobé la conformacién del Equipo Técnico encargado de
la elaboracién y validacién de los Planes de Contingencia del Instituto Nacional de
Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos”;

Que, mediante Decreto Supremo N° 008-2020-SA, se declaré la Emergencia Sanitaria a
nivel nacional por el plazo de noventa (90) dias calendario por la existencia del COVID-19,
y se dictaron medidas de prevencién y control para evitar su propagacion, siendo prorrogada
dicha emergencia a través de los Decretos Supremos N° 020- 2020-SA, N° 027-2020-SA,
N° 031-2020-SA, N° 009-2021-SA, y N° 025-2021-SA hasta el 1° de marzo 2022;

Que, por el Decreto Supremo N° 184-2020-PCM, Decreto Supremo que declara Estado de
Emergencia Nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de las personas a
consecuencia de la COVID-19 y establece las medidas que debe seguir la ciudadania en la
nueva convivencia social, se declara el Estado de Emergencia Nacional por el plazo de
treinta y un (31) dias calendario, plazo que ha venido prorrogando continuamente, siendo la
Ultima hasta el 31 de enero 2022, dispuesta mediante Decreto Supremo N° 186-2021-PCM:

Que, mediante el articulo 2 del Decreto de Urgencia N° 025-2020, se establece que el
Ministerio de Salud, es el encargado de planificar, dictar, dirigir, coordinar, supervisar y
evaluar todas las acciones orientadas a la prevencién, proteccion y control de la enfermedad
producida por el COVID-19;



Que, mediante Resolucion Ministerial N° 881-2021/MINSA de fecha 19 de julio del 2021 se
aprobd la Directiva Sanitaria N° 135-MINSA/CDC-2021 “Directiva Sanitaria para la Vigilancia
Epidemiolégica de la Enfermedad por Coronavirus (COVID-19) en el Peru”; que deroga
ademas la Resolucion Ministerial N° 905-2020/MINSA;

™. Que, en el contexto arriba mencionado, mediante Nota Informativa N° 005-2022/UFGRD-

\ PPR 068/INO de fecha 05 de enero 2022 la Coordinadora de la Unidad Funcional de Gestion
ide Riesgos de Desastres remiti6 a la Direccion Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de
&§Planeamiento Estratégico el Documento Técnico: Plan de Contingencia frente a la pandemia
## de Coronavirus COVID-19 del Instituto Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras
" Campos”— 2022, hasta el 31 de enero 2022, con eficacia anticipada al 01 de enero de 2022,
para opinién y visto bueno,;

Que, la Direccién Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico en atencion
al Informe N° 002-2022/UP-OEPE/INO, Informe N° 001-2022/UPLAN-OEPE/INO e Informe
N° 001-2022/UO-OEPE/INO, mediante Nota Informativa N° 006-2022-OEPE/INO de fecha
07 de enero 2022, da la conformidad de las opiniones favorables al Documento Técnico
antes mencionado, proponiendo continuar con los tramite de aprobacién correspondiente;

Que, el Plan de Contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 presentado,
tiene como finalidad reducir el impacto sanitario, social y econémico de la pandemia, asi
como brindar una oportuna y adecuada preparacion y respuesta del Instituto frente al

\ N° 271-MINSA/2019/DIGERD, aprobada por Resolucion Ministerial N° 643-2019/MINSA, por
=l lo que corresponde su aprobacion;

Re e f&‘h’ Que, en el numeral 17.1 del articulo 17° de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento
Weioe Administrativo General, se sefala que la autoridad podra disponer en el mismo acto
administrativo que tenga eficacia anticipada a su emision, si fuera mas favorable a los
administrados y no lesione derechos fundamentales o intereses establecidos de terceros;

Contando con las visaciones del Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento
Estratégico, del Coordinador Encargado de la Unidad Funcional de Gestion de Riesgos de
Desastres y del Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica y de conformidad con las facultades
conferidas en el articulo 6° del Reglamento de Organizaciéon y Funciones del Instituto
Nacional de Oftalmologia, aprobado por Resolucién Ministerial N° 447-2009/MINSA,
modificado por la Resolucién Ministerial N° 660-2010/MINSA.

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- APROBAR, el Documento Técnico: Plan de Contingencia frente a la pandemia
de Coronavirus COVID-19 del Instituto Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras
Campos” - 2022, hasta el 31 de enero 2022, con eficacia anticipada al 01 de enero 2022, el
cual consta de treinta y cinco (35) folios, en el que estan comprendidos siete (07) anexos,
que forman parte integrante de la presente resolucion.

Articulo 2°.- DEJAR, sin efecto la Resolucion Directoral N° 157-2021-INO-D.

Articulo 3°.- AUTORIZAR al responsable del Portal de Transparencia la publicacion de la
presente resolucion en el Portal Web del Instituto Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco
Contreras Campos” www.ino.gob.pe.

Registrese y comuniquese,

LA FCRNANDE]

DMECTORA M(l!
CMP. 27620 RMNE. 1
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DOCUMENTO TECNICO:
PLAN DE CONTINGENCIA FRENTE A LA PANDEMIA DE CORONAVIRUS COVID-
19 DEL INSTITUTO NACIONAL DE OFTALMOLOGIA “DR. FRANCISCO
CONTRERAS CAMPOS” - 2022

1. INTRODUCCION

El Per( ya enfrenta la tercera ola del COVID-19, siendo la variante émicron que se
ha convertido en la predominante en la zona de Lima Metropolitana, segun
confirmacién del Ministro de Salud, ante ello, Lima Metropolitana y el Callao pasaron
al nivel de alerta sanitario alto. Asimismo, los distritos declarados en alerta roja son:
Lima, Santiago de Surco, Magdalena del Mar, Miraflores, Jesis Maria, San Borija,
San Martin de Porres, San Isidro, La Molina y San Juan de Lurigancho y otras ocho
regiones en el Perq.

La variante 6micron es la nueva variante del virus SARS-CoV-2, que es considerada
como una “variante de preocupacién”por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS),
detectada por primera vez en Sudéfrica el 24 de noviembre de 2021 y cuyos sintomas
reportados son cansancio o dolor de cabeza con mayor frecuencia que los sintomas
respiratorios. Segun informes del Ministerio de Salud, en la Gltima semana de
diciembre, los casos de la COVID-19 se incrementaron en 7.6%, y se estima que
Lima y Callo representan el 53% de los nuevos casos.

En ese sentido, debido que la nueva variante registra un incremento importante en
las regiones del Perl (principalmente Lima), el Instituto actualiza el Plan de
contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 del Instituto Nacional
de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos”hasta el 31 de enero de 2022 que
tiene como componentes la preparacién y respuesta frente a la pandemia del
Coronavirus COVID-19.

2. FINALIDAD
Reducir el impacto sanitario, social y econémico de la pandemia, asi como brindar
una oportuna y adecuada preparacion y respuesta del Instituto frente al Coronavirus
COVID-19.
3. OBJETIVOS
3.1. Objetivo General
Responder adecuadamente frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19.
3.2. Objetivos Especificos
e Establecer acciones de preparacion en el Instituto frente a la pandemia de
Coronavirus COVID-19.
e Establecer acciones de respuesta en el Instituto frente a la pandemia de
Coronavirus COVID-19.
4. BASE LEGAL

- Ley N° 26842, Ley General de Salud.
- Ley N° 28101, Ley de Movilizacién Nacional
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- Ley N° 29664, Ley que Crea el Sistema Nacional de Gestién del Riesgo de
Desastres (SINAGERD) y sus modificatorias.

- Ley N° 31365, Ley de presupuesto del Sector Publico para el afio fiscal 2022.

- Decreto Supremo N° 008-2020-SA y sus ampliaciones, que declara en
Emergencia Sanitaria a nivel nacional por la existencia del COVID-19, el cual se
encuentra vigente con prérroga hasta el 01 de marzo de 2022, mediante D.S. N°
025-2021-SA.

- Decreto Supremo N° 044-2020-PCM y sus ampliaciones, que declara Estado
de Emergencia Nacional, por las graves circunstancias que afectan la vida de la
Nacion a consecuencia del brote del COVID-19, el cual se encuentra vigente con
prorroga hasta el 31 de enero de 2022, mediante D.S N° 186-2021-PCM.

- Decreto Supremo N° 002-2022-PCM, que establece las recientes medidas para
enfrentar la COVID-19, asi como los niveles de alerta por provincia.

- Decreto de Urgencia N° 115-2021-PCM, que prorroga la vigencia del trabajo
remoto para el sector publico y privado, hasta el 31 de diciembre de 2022.

- Resoluciéon Ministerial N° 628-2018/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa Organizacion y Funcionamiento del Centro de Operaciones de
Emergencias y de los Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del
Sector Salud.

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

- Resolucion Ministerial N° 095-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Plan Nacional de Reforzamiento de los Servicios de Salud y Contencion
del COVID-19.

- Resolucion Ministerial N° 117-2020/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N® 285-MINSA/2020/DIGTEL: Directiva para la implementacion y
desarrollo de los servicios de telemedicina sincrona y asincrona.

- Resolucion Ministerial 146-2020/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N° 286-MINSA/2020/DIGTEL; Directiva Administrativa para la
implementacion y Desarrollo de los Servicios de Orientacion y Telemonitoreo”

- Resolucién Ministerial N° 225-2020-MINSA, que declara alerta roja en los
establecimientos de salud y en la oferta mévil complementaria instalada a nivel
nacional, ante los efectos del COVID-19.

- Resolucion Ministerial N° 248-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Recomendaciones para el uso apropiado de mascarillas y respiradores
por el personal de salud en el contexto del COVID-19 y su modificatorias.

- Resolucion Ministerial N° 309-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Tecnico: Lineamientos para el fortalecimiento de acciones de respuesta en
establecimientos de salud, redes de salud y oferta mévil frente al COVID-19 (en
fase de transmision comunitaria).

- Resolucion Ministerial N° 458-2020.MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N° 293-MINSA/2020/DIGEP: Directiva Administrativa que regula
el trabajo remoto en salud (TRS) para el personal de la salud y administrativo del
Ministerio de Salud y Gobiemnos Regionales.

- Resolucién Ministerial N° 498-2020-MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria
N° 110-MINSA/2020/DGIESP Directiva Sanitaria para el cuidado integral de la
salud de las personas con enfermedades no transmisibles en el contexto de la
pandemia por COVID-19.

- Resolucion Ministerial N° 546-2020-MINSA, que aprueba la extensiéon del
horizonte temporal del Plan Estratégico Institucional — PEIl del Ministerio de
Salud, periodo 2019 al 2023.

- Resolucién Ministerial 835-2021/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:

Plan de Respuesta ante Segunda Ola y posible Tercera Ola pandémica por

OVID-19 en el Pert, 2021.
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- Resolucion Ministerial N° 107-2021-MINSA, que aprobar la NTS N° 172-
MINSA/2021/DGAIN: Norma Técnica de Salud para la atencion de salud
ambulatoria, quirdrgica electiva, en hospitalizacion y servicios medicos de apoyo,
frente a la pandemia por COVID-19 en el Peru.

- Resolucion Ministerial N° 488-2021/MINSA y modificatorias, que aprueba el
Documento Técnico: Plan Nacional Actualizado de Vacunacién contra la COVID-
19.

- Resolucién Ministerial N° 804-2021/MINSA y su modificatoria, que aprueba
la Directiva para el uso y aplicacién de las pruebas rapidas para la deteccion de
antigenos del virus SARS.CoV-2 en el Pert.

- Resolucién Ministerial N° 881-2021/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria
N° 135-MINSA/CDC-2021 Directiva sanitaria para la vigilancia epidemiologica de
la enfermedad por coronavirus (COVID-19) en el Pert.

- Resolucién Ministerial N° 1275-2021/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N°321-MINSA/DGIESP-2021 Directiva Administrativa que
establece las disposiciones para la vigilancia, prevencién y control de la salud de
los trabajadores con riesgo de exposicion a SARS-CoV-2.

- Resolucioén Directoral N° 120-2019-INO-D, que aprueba la conformacién del
Equipo Técnico encargado de la elaboracién y validacion de los Planes de
Contingencia del Instituto Nacional de Oftalmologia.

- Resolucién Directoral N° 060-2020-INO-D, que aprueba la Guia Técnica: Guia
de Procedimiento Asistencial para la Atencién de la Emergencia Oftalmoldgica
en relacion con la pandemia COVID-19 del Instituto.

- Resolucién Directoral N° 059-2021-INO-D, que aprueba la actualizacién del
documento técnico: Plan para la vigilancia, prevencion y control de COVID-19 en
el trabajo del Instituto Nacional de Oftalmologia.

- Resolucién Directoral N° 117-2021-INO-D, gue aprueba la actualizacién de la
Guia Técnica: Guia de procedimiento asistencial para la atencion en emergencia
en relacion con la pandemia COVID-19 en el Instituto Nacional de Oftalmologia.

- Resolucion Directoral N° 169-2021-INO-D, que aprueba el Plan Operativo
Institucional (POI) anual 2022 del Instituto Nacional de Oftaimologia.

5. AMBITO DE APLICACION

El presente plan es de aplicacion en el Instituto Nacional de Oftalmologia “Dr.
Francisco Contreras Campos”, ubicado en la Av. Tingo Maria N°398 - Lima.

6. CONTENIDO
6.1. DETERMINACION DEL ESCENARIO DE RIESGO
e IDENTIFICACION DEL PELIGRO

Actualmente el COVID-19 es una pandemia que afecta a muchos paises de todo
el mundo. Segln la Universidad Johns Hopkins, muestra que, hasta el 02 de
enero de 2022, se han notificado mas de 290 millones de casos confirmados y
mas de 5.4 millones de muertes por COVID-19 en todo el mundo. Los paises con
mas casos confirmados de coronavirus son: Estados Unidos, Reino Unido,
Francia, Italia, Espafia, Alemania, Rusia y Turquia.

De acuerdo a la Directiva Sanitaria N° 135-MINSA/CDC-2021 Directiva Sanitaria
para la Vigilancia Epidemiologica de la Enfermedad por Coronavirus (COVID-
19), aprobada con RM N° 881-2021/MINSA, indica que la enfermedad COVID-
19 es generada por el agente causal denominado virus SARS-CoV-2, y tiene los
siguientes modos de transmision: por contacto directo o estrecho sin proteccién
entre personas infectadas y susceptibles, a través de secreciones o gotas
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respiratorias y aerosoles que son expedidos al toser, cantar, hablar, estornudar
o realizar actividad fisica que incremente la frecuencia respiratoria. Ademas, por
contacto indirecto si alguien susceptible tiene contacto con un objeto o una
superficie contaminados con secreciones que contengan el virus (transmision

por fomites).

Dicha directiva sefiala las siguientes definiciones de casos COVID-19:

Cuadro N° 01: Definicion de casos COVID-19

1. Caso sospechoso de COVID-19

Persona que cumpla con cualquiera de los

siguientes criterios clinicos:

a) Paciente con sintomas de infeccion
respiratoria aguda, que presente tos y/o
dolor de garganta y ademas uno o mas
de los siguientes sintomas:

Malestar general, fiebre, cefalea,
congestién nasal, diarrea, dificultad
para respirar.

b) Persona con inicio reciente de anosmia
(pérdida de olfato) o ageusia (pérdida
del gusto), en ausencia de cualquier
otra causa identificada.

c¢) Paciente con infeccion respiratoria agua
grave (IRAG: infeccion respiratoria
agua con fiebre o temperatura actual
mayor o igual 38°C; y tos: con inicio
dentro de los dltimos 10 dias; y que
requiere hospitalizacion).

3. Caso confirmado de COVID-19

Toda persona que cumpla con alguno de los
siguientes criterios:

a) Caso sospechoso o probable con
prueba molecular positiva para
deteccion del virus SARS-CoV-2.

b) Caso sospechoso o probable con
prueba antigénica positiva para SARS-
CoV-2.

c¢) Persona asintomatica con prueba
molecular o antigénica y que es
contacto de un caso probable o
confirmado.

2. Caso probable de COVID-19

Quienes cumplan con cualquiera de los siguientes

criterios:

a) Caso sospechoso  con antecedentes
epidemioldgico de contacto directo con un caso
confirmado, o} epidemiolégicamente
relacionado a un conglomerado de casos los
cuales han tenido al menos un caso confirmado
dentro de ese conglomerado 14 dias previos al
inicio de los sintomas.

b) Caso sospechoso con imagenes de térax que
muestran hallazgos sugestivos de COVID-19,
en:

- Radiografia de torax: opacidades nebulosas,
de morfologia a menudo redondeadas, con
distribucion pulmonar periférica e inferior.

- Tomografia computarizada de torax:
multiples opacidades bilaterales en vidrio
esmerilado, a menudo de morfologia
redondeada, con distribucién pulmonar
periférica e inferior.

- Ecografia pulmonar: lineas pleurales
engrosadas, lineas B (multifocales, aisladas
o confluentes), patrones de consolidacion
con o sin broncogramas aéreos.
Resonancia magnética.

Caso de Sindrome Inflamatorio

Multisistémico  (SIM) en ninos vy

adolescentes con COVID-19 (0 — 17 afios)

Nifios y adolescentes con fiebre desde hace 3 dias

0 mas, y dos de los criterios siguientes:

a) Erupcion o conjuntivitis bilateral no purulenta o
signos de inflamacion mucocutanea (oral,
manos, pies).

b) Hipotension o shock.

c) Caracteristicas de disfuncién miocardica,
pericarditis, valvulits o anormmalidades
coronarias  (incluyendo hallazgos  de
Ecocardiografia o elevacion de Troponina y de
peptido natriurético — proBNP)

d) Evidencia de coagulopatia (a partir de TP, TPT,
o valores Dimeros D elevados).

e) Problemas gastrointestinales agudos (diarrea,
vomitos o dolor abdominal).

Fuente: RM N° 881-2021/MINSA
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De acuerdo a la Sala Situacional COVID-19 del MINSA, al 31 de diciembre de

2021, el Per( presenta 2,301,177 casos positivos de 21,843,645 muestras ¥
202,741 fallecidos (ver imagen N° 01).

Imagen N° 01: Sala situacional COVID-19 al 31 de diciembre de 2021
SALA SITUACIONAL COVID-19

Informacion oficial del dia 31 de diciembre de 2021

3040

Informacion acumulada de {a pandemia COVID-19

17

*

1

Casos confi

2301177

Personas dadas de alta
\¢ 2 283 768

*  Resultados VOS5 Hos

'+ 19542 46 3499

O 202 741

Numero d

21 843 645

Fuente: MINSA

En el cuadro N° 02 se identifica el peligro “pandemia”y sus dafios sobre la salud
de la poblacién, cuyos efectos son el incremento en la demanda de atencién e
impacto en la operatividad del servicio de salud. El caso de pandemia de
Coronavirus es un tipo de peligro sanitario externo.

Cuadro N° 02: [dentificacion y caracterizacion del peligro

. - DATOS DE LA ACONTECIMIENTOS
AMENAZA CLASIFICACION DESCRIPCION OCURRENCIA ACTUALES
Evento:  Pandemia | El 16 de marzo, mediante el

Decreto Supremo N°044-
2020-PCM se declard el

* Pandemia se define | Coronavirus COVID-

Pandemia Sanitario como la propagacion | 19
Externa mundial de una nueva | Lugar: a nivel Estado de Emergencia
enfermedad. mundial. Nacional. Sin embargo,
Fecha: 11 de marzo | mediante el Decreto

de 2020.
Magnitud: Muy Grave

Supremo N° 186-2021-PCM
se prorroga hasta el 31 de
enero de 2022.

Fuente: UFGRD - INO
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e ANALISIS DE LA VULNERABILIDAD

A continuacion, se detallan los factores de exposicién, fragilidad, resiliencia y de
dafios a la salud que permitiran determinar el nivel de riesgo de una posible
pandemia.

v Factor de Exposicién
a) Positividad COVID-19 a nivel nacional

Los casos se concentran en Lima Metropolitana con el 40.6% de casos y un
40.5% de letalidad, y los departamentos con mayores casos positivos de COVID-
19 son: Lima Metropolitana, Arequipa, Callao, Piura, La Libertad, Junin, Ancash,
Cusco, Lima Regién, Cajamarca y Lambayeque.

Imagen N° 02:
Positividad COVID-19 por departamento al 26.12.2021

nacional  Yotal de Casos Positivos por Departamento

PERU 680.252 953.493 635554 2.273.29% 202,524 B89 %

LIMA 401841 3ra 205266 925.928 B2.140 887 %
METROPOLITANA
AREQUIPA 27318 50254 40100 17672 9.762 830%
CALLAO 47555 36565 16T 103791 10,707 974 %
PIURA 10456 45669 37347 94472 12263 12,98 %
LA LIBERTAD 21059 39595 32679 93333 0388 1%
JUNIN 15.785 42263 31412 83460 7088 7.93%
ANCASH 17615 28.958 34503 B81.076 6.760 834 %
cusco 20.021 25473 30359 75853 4832 £37%
LIMA REGION 13651 31680 30132 75463 7276 964 %
CAJAMARCA 16814 28.880 21658 67.352 4136 622%
LAMBAYEQUE 15170 35334 14003 £4.507 3679 1345%
ica &977 33138 13138 61.253 8803 14,05 %
SAN MARTIN 8593 28784 119% 49367 3.043 616%
LORETO 2651 28197 8ss7 45.405 4277 942 %
% Positividad en la Gltima semana PUND 7.186 21333 13638 42.157 4253 10.09 %
HUANUCO 4830 21908 10083 368311 2718 7,38 %
<0.18% >45% AYACUCHO 7983 16298 10803 35090 2158 615%
b0 AMAZONAS 5538 18.687 8553 32788 1283 3.91%
UCAYALI 2795 220M 1526 32.332 3063 947 %

Fuente: Sala Situacional COVID-19 Ministerio de Salud
+ Factor de Fragilidad
a) Trabajadores con factores de riesgo para COVID-19

Ademas, la Directiva Administrativa N° 135-MINSA/CDC-2021 Directiva
Administrativa para la Vigilancia epidemiolégica de la enfermedad por
Coronavirus (COVID-19) en el Perd, indica que las personas con mayor riesgo
de enfermar gravemente por la COVID-19 tiene las siguientes comorbilidades:
Céncer

Enfermedad renal crénica

Enfermedad pulmonar crénica

Afecciones cardiacas

Diabetes mellitus

Obesidad

Personas inmunodeprimidas

Receptora de trasplante de drganos

Enfermedad cerebrovascular

Hipertension arterial

Sindrome de Down
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e Embarazo
¢ Infeccién por VIH
e Otros que establezca la Autoridad Sanitaria Nacional.

+ Factor de Resiliencia
a) Causas de la presentacion de la segunda ola y riesgo de una tercera ola

Segin el Plan de respuesta ante segunda ola y posible tercera ola

pandémica por COVID-19 en el Pert 2021, considera las siguientes causas

del problema:

- Persistencia de baja cobertura de captacion de sospechosos

- Persistencia de alta brecha de camas de hospitalizacién y camas UCI

- Persistencia de brecha de recursos humanos en los servicios que
atienden COVID-19.

- Baja cobertura de personas vacunadas con la COVID-19.

- Inadecuada capacidad institucional para el manejo de riesgos vy
desastres ante el COVID-19.

b) indice de Seguridad Hospitalaria

Segun el indice de Seguridad Hospitalaria 2021 del INO muestra un indice de
seguridad de 0.39 y 0.61 como indice de vulnerabilidad, ubicandose en la
categoria B. Esta categoria enfatiza que se requiere medidas necesarias debido
que el estado integral de la instalacion puede potencialmente poner en riesgo las
vidas de pacientes y empleados durante y después de un desastre.

En cuanto a la capacidad operativa durante y después de un desastre, la
evaluacion del componente FUNCIONAL representa un nivel alto con el 71%
que indica el conocimiento y actitud del personal que labora en la institucion.

+ Factor de dainos a la salud

A nivel nacional, las regiones que han registrado mayor nimero de defunciones
hasta el 26 de diciembre de 2021 son: Lima Metropolitana, Piura, La Libertad,
Callao, Arequipa, Lambayeque, Ica, Lima Regién, Junin y Ancash, segtin la Sala
Situacional COVID-19 Peru.

Asimismo, la pandemia del COVID-19 conlleva un incremento de los niveles de
estrés de toda la poblacion. El personal de la salud también se ve afectado y
puede presentar una serie de reacciones como: miedo a enfermar y morir, mayor
frustracion ante la mala evolucién de los pacientes, agotamiento fisico y mental,
sensacion de soledad y depresién debido al aislamiento, contacto insuficiente
con su familia. Esto puede afectar la calidad de atencién, comprension y toma
de decisiones.

e DETERMINACION DEL NIVEL DE RIESGO

A partir del analisis de vulnerabilidad se concluye que la Institucion debe estar
preparada para afrontar la pandemia de Coronavirus COVID-19, que representa
un riesgo latente en nuestra sociedad.




Documento Técnico: Plan de contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 del Instituto
Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos” - 2022

Cuadro N° 03: Niveles del riesgo frente a la
CALIFICACION DEL PELIGRO

EVENTO

Pandemia

Es un peligro sanitario, el
coronavirus fue declarado
pandemia y los casos
confirmados en el Perd van en

pandemia de Coronavirus COVID-19

NIVEL DEL
VULNERABILIDAD RIESGO

Afecta la seguridad

funcional; por lo tanto,

la vulnerabilidad es
BAJA.

MEDIO

tendencia al aumento. ALTO

Elaboracion: UFGRD — INO

Por lo tanto, el peligro de la potencial pandemia del Coronavirus COVID-19 tiene
un nivel de riesgo MEDIO. (Ver cuadro N° 03)

6.2. ORGANIZACION FRENTE A UNA EMERGENCIA

e GRUPO DE TRABAJO DE GESTION DE RIESGO DE DESASTRES

El Instituto Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos” cuenta
con el Grupo de Trabajo para la Gestion de Riesgos de Desastres reconformado
mediante Resolucion Directoral N°119-2019-INO-D, en el marco de la Ley N°
29664. Actualmente esta conformado por:

Cuadro N° 04: Miembros del Grupo de Trabajo para la Gestion del Riesgo de
Desastres del INO

Miembros del Grupo de Trabajo para la Gestion del Riesgo de Desastres del INO

1. M.O. Malena Tomihama Fernandez Directora General

2. M.O. Betty K. Arakaki Miyahira Directora Adjunta

3 C.P.C. Alfonso S. Siguayro Loli Director ; Ejecutivo ’dg la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico

i Abg. Ibet S. Contreras Franco Directora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de

) Administracion

5. M.O. Emerson D. Mantilla Tirado Director Ej’eCUtIVO de Atencidon Especializada en
Oftalmologia
Directora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de

6. M.O. Ana Y. Carpio Medina Desarrollo de Servicios Oftalmoldgicos, Prevencion
y Promocion de la Salud Ocular
Director Ejecutivo Investigacion y Docencia

7. M.O Pedro A. Muro Mansilla Especializada en Oftalmologia y Desarrollo de
Tecnologias

8. M.Q. Jesuls A. Castillo Bances Jefe del Departamento de Emergencia

9. Lic. Enf. Rossana A. lbarra Zavala Jefa del Departamento de Enfermeria

10. Ing. Israel S. Alarcon Quispe Jefe de la Oficina de Servicios Generales

1. Mag. Ing. Juan Pablo Cabrera Carrasco | Jefe de la Oficina de Logistica

12. Lic. Elva G. Maza Flores Jefa de la Oficina de Personal

13. Lic. Yuri Y. Molina Ozejo Jefe de la Oficina de Estadistica e Informatica

14 Lic. Enf. Gadi H. Pinto Bacilio Cf)ordlnadora de la Unidad Funcional de Gestion de
Riesgos de Desastres

Fuente: Equipo técnico UFGRD-INO

Presidente

Directora General del Instituto Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Confreras

Campos”
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Funciones

a. Convocar y presidir las sesiones del Grupo de Trabajo para la Gestion del
Riesgo de Desastres — GTGRD; esta funcion es indelegable.

b. Cumplir y hacer cumplir las funciones establecidas para el Grupo de
Trabajo.

c. Cumpliry hacer cumplir el reglamento de funcionamiento interno del Grupo
de Trabajo.

d. Constituir e implementar la Secretaria Técnica.

e. Solicitar a los integrantes del Grupo de Trabajo los reportes de las
actividades priorizadas, programadas y ejecutadas para la gestion del
riesgo de desastres.

f. Declarar en sesi6n permanente al GTGRD, en caso de emergencia o
desastre.

g. Apoyar y promover acciones conjuntas con otras instancias de articulacion
y participacion para la gestion del riesgo de desastres.

h. Convocar a los directivos superiores de otras unidades organicas y
funcionarios de los tres niveles de gobierno, exclusivamente para consulta,
cuando la necesidad lo requiera.

i. Designar un miembro del GTGRD del nivel directivo superior para que
ejerza las funciones de la secretaria técnica.

Secretario Técnico
Coordinadora de la Unidad Funcional de Gestién del Riesgo de Desastres

Funciones:

a. Organizar las reuniones del Grupo de Trabajo convocadas por su
presidente.

b. Proponer a la presidente del GTGRD el proyecto de agenda de las
sesiones y llevar el registro de actas.

c. Coordinar con los representantes de los 6rganos conformantes del Grupo
de Trabajo la implementacioén y la ejecucién de los acuerdos tomados.

d. Proponer a la presidente del GTGRD el programa anual de actividades y
realizar el seguimiento de su ejecucion.

e. Integrar y consolidar las acciones en materia de Gestion de Riesgos de
Desastres -GRD, que las unidades organicas integrantes del GTGRD, en
el marco de sus competencias, propongan y acuerden.

f. Coordinar la elaboracion de proyectos y normas para la GRD a ser
presentados por los integrantes del GTGRD, en el marco de sus
competencias.

g. Proponer el Reglamento Interno de funcionamiento de los Grupos de
Trabajo.

h. Mantener el acervo documentario debidamente ordenado y actualizado.

i. Otras que le asigne la presidente del GTGRD.

Miembros Integrantes:
Equipo multidisciplinario conformado seguin cuadro N° 04.

Funciones de los Miembros

a. Participar de acuerdo a sus competencias en la formulacién de normas y
planes para los procesos de la Gestion de Riesgos de Desastres - GRD:

9
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estimacién del riesgo, prevencion, reduccion del riesgo, preparacion,
respuesta, rehabilitacion y reconstruccion.

b. Participar de acuerdo a sus competencias en la planificacion,
implementacion y ejecucion de los procesos de la GRD de la entidad.

c. Informar sobre los avances en la implementacion de los procesos de la
GRD en el ambito de sus competencias.

d. Coordinar en lo que corresponde a su competencia con los integrantes de
la Plataforma de Defensa Civil, para la ejecucion de acciones de
preparacion, respuesta y rehabilitacién en caso de emergencia o desastre.

e. Participar en las sesiones de los GTGRD.

Otras que asigne el presidente del Grupo de Trabajo de la GRD.

bl

e SISTEMA DE COMANDO DE SALUD

El Instituto Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos” se
esta acoplando al Sistema de Comando Salud, siendo éste una herramienta
efectiva para planificar con base a probables escenarios de riesgo Yy
responder a incidentes; es un modelo de ordenamiento organizacional
predefinido, que dispone los recursos para optimizar su rendimiento en la
ejecucion de una operacion efectiva. En el anexo N° 03 se muestra la
estructura del Sistema Comando de Salud del Instituto con los directivos y
jefes responsables.

10
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o PROCEDIMIENTO DE ALERTA
a) Notificacion del evento

El 11 de marzo de 2020, la OMS declaré al Coronavirus como pandemia. En
el Perll, mediante Decreto Supremo N° 044-2020-PCM se declar6 Estado de
Emergencia Nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de la
nacion a consecuencia del brote del COVID-19, el cual se encuentra vigente
hasta el 31 de enero de 2022, mediante D.S N° 186-2021-PCM.

De acuerdo con la NTS N° 178-MINSA/DGIESP-20201 Norma Técnica de
Salud para la prevencién y control de la COVID-19 en el Peru, la notificacion
de los casos por COVID-19 es obligatoria para todos los establecimientos de
salud publicos y privados, y debera realizar de acuerdo a la Directiva Sanitaria
N° 135-MINSA/CDC-2021 Directiva Sanitaria para la Vigilancia
Epidemiolégica de la enfermedad por coronavirus (COVID-19) en el Perq,
aprobada por RM N° 881-2021-MINSA, teniendo en cuenta lo siguiente:

La notificacion, investigacion y analisis epidemioldgico, lo realizara el personal
responsable de epidemiologia del Instituto. La IPRESS debera realizar la
notificacién de manera inmediata a través de NotiWeb: para casos COVID-
19: https://app7.dge.gob.pe/covid19/inicio.

b) Declaratoria de la alerta

Mediante la Resolucion Ministerial N° 225-2020-MINSA, se ha declarado en
alerta roja a los establecimientos de salud y a la oferta movil complementaria
instalada a nivel nacional, ante los efectos del COVID-19. Esto se debe a los
dafios producidos a la poblacién y en esta situacion se ejecutaran acciones
de respuesta para asegurar la adecuada y oportuna atencién medica de las
emergencias.

A continuacion, se detallan las acciones inmediatas a tomar en cuenta ante la

declaracion de Alerta Roja:

o Activacion de cadenas de llamadas del GTGRD.

o Realizar la evaluacion de dafos y analisis de
necesidades ante la situacion presentada.

o Suspension de las actividades programadas.

o Elretén de guardia debe estar presente en la institucion.

o Incrementar el nimero de recursos requeridos en las
areas criticas especializadas en oftalmologia
(emergencia, centro quirlrgico y hospitalizacion).

o Adecuar las dreas de expansion médica para
incrementar el nimero de camas operativas y hacer uso
de las camas disponibles del Instituto.

o Mantener el control de las lineas vitales y servicios
basicos para asegurar el abastecimiento de agua,
energia eléctrica caza de fuerza, grupo electrégeno.

El Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades
(CDC-Peru) emitio el 19 de diciembre de 2021 la Alerta Epidemioldgica
Caddigo AE-010-2021 se alertd la confirmacion de casos de la variante de
preocupacion (VOC) del SARS-CoV-2 Omicron en el pais.

12
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Asimismo, la tltima Alerta Epidemiologica codigo AE-012-2021 se alerta a los
establecimientos de salud, ante la transmisién comunitaria de casos de
COVID-19 con la variante Omicron en el pais.

De la Alerta Epidemiologica AE-012-2021 se resalta las siguientes acciones
a desarrollar:
- Realizar una investigacion epidemioldgica exhaustiva.
- Intensificar la deteccion y notificacion oportuna de los casos.
- Todos los casos captados deberdn ser ingresados por los
establecimientos de salud al NOTI Web del CDC PERU.

a) Cadena de llamadas
Ante la propagacion de Coronavirus COVID-19 en nuestro pais, se activara la

cadena de llamadas para las coordinaciones de las medidas preventivas
segun las disposiciones del Estado Peruano.

e Directora General

e Directora Adjunta

o Jefe del Departamento de Atencion Especializada
en Emergencia.

Médico Jefe de Emergencia
Jefe de Epidemiologia
Coordinadora de la UFGRD
Miembros del Grupo de Trabajo
Jefes del Departamento

Jefes de Servicios

Jefes de Oficinas

b) Activacion del plan

La maxima autoridad presente en la institucion en el siguiente orden: Directora
General, Directora Adjunta, Jefe de la Oficina de Epidemiologia, Coordinadora
de la UFGRD, Jefe de Emergencia o Médico Jefe de Guardia comunicara a
los miembros del Grupo de Trabajo para la Gestion del Riesgo de Desastres
para la activacion del plan del Instituto.

o PROCEDIMIENTO DE COMANDO Y COORDINACION

a) Comando: la conduccion de las acciones de respuesta frente a una
emergencia o desastre se asegura a través de dos componentes:
- Componente estratégico: el Grupo de Trabajo para la Gestion del Riesgo de

Desastres.
- Componente operativo: Sistema de Comando de Salud del INO.

b) Coordinacion

La Oficina de Epidemiologia se encargara de notificar todo caso sospechoso,

probable o confirmado de COVID-19, segun la Directiva Sanitaria para la

Vigilancia Epidemiologica respectiva.

o PROCEDIMIENTO DE RESPUESTA PARA LA ORGANIZACION DE LA
ATENCION DE SALUD

13
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A continuacion se detallan las actividades que se ejecutaran frente a la pandemia
de Coronavirus de acuerdo con los procesos que define la Directiva
Administrativa N° 271-MINSA/2019/DIGERD para la formulacién de planes de
contingencia de las entidades e instituciones del Sector Salud.

a)

b)

c)

Planeamiento

Actualizar y revisar del Plan de Contingencia frente a la pandemia de
Coronavirus COVID-19 del INO.

Monitoreo de la alerta.

Gestion de requerimientos de bienes y servicios destinados para la
prevencion y respuesta frente a la pandemia por COVID-19.

Reporte diario de la situacion por sobredemanda a la DIRIS Lima Centro y
COE Salud.

Monitoreo de la implementacion de senalética aforo COVID-19 en las areas
asistenciales y administrativas del Instituto en coordinacién con la Oficina de
Epidemiologia, la Oficina de Servicios Generales y areas asistenciales.
Andlisis y difusion de informacion en el contexto de la pandemia por COVID-
19.

Participacion en reuniones de comités institucionales afines a las funciones
de la OEPI.

Gestion de suministros

Se realiza pruebas rapidas serologicas COVID-19 solo a pacientes
programados para cirugia, de acuerdo a criterios de Norma técnica.
Coordinacion con las areas de Emergencia, Epidemiologia, el Médico de
Personal y areas asistenciales para mejorar el proceso de solicitud y
realizacion de Pruebas Antigénicas y Serologicas COVID-19, asi como su
adecuado registro.

Distribucion de elementos de proteccién personal para cada turno
programado al personal del area.

El servicio de Laboratorio cuenta con el material necesario para la
desinfeccion de las superficies de trabajo, asi como para la eliminacion de
desechos.

Atencién de pacientes en zona habilitada momentaneamente frente al Area
de Laboratorio Clinico e Inmunologia.

Cuenta con la necesidad de contar con un modulo de atencion para la toma
de muestra que cuente con las condiciones adecuadas de bioseguridad
(infraestructura y ventilacién) a fin de evitar el riesgo de contagio en la
institucion.

El Servicio de Farmacia gestioné los requerimientos de productos
farmacéuticos, dispositivos médicos y productos sanitarios para el afio 2022.

Reorganizacion de la oferta

Elaboracion y difusion de mensajes preventive al publico objetivo (pacientes
y personal del Instituto) en los exteriores del INO y en plataformas virtuales
(facebook).

Difusion de la plataforma de Teleorientacion y Teleconsulta.

Telellamadas, dirige el tipo de servicio que requiere el paciente
(Teleorientacion o teleconsulta)

Implementacién sefalética de AFORQ COVID-19 en las areas asistenciales.

Recepcion de victimas

Todo paciente debera ingresar al Instituto con mascarilla y respetando el
distanciamiento social.
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Limitar el nimero de familiares que acompafian al paciente al momento de
la evaluacion. Maximo un acompanante, en caso de pacientes pediatricos.
Antes de ingresar al area de Triaje, se realiza el protocolo de ingreso y
desinfeccion de manos frente al riesgo de contagio de COVID-19.

Triaje

Se evaluara segun gravedad.

Se registra |la ficha de vigilancia clinico-epidemiolégica de COVID-19, si
paciente cumple con criterios.

El médico oftaimélogo identifica si la atencion es una emergencia
oftalmoldgica (dolor ocular agudo de inicio subito, trauma ocular, disminucion
de la agudeza visual de forma brusca).

El médico oftalmologo hace entrega de un ticket para la atencion de
emergencia de acuerdo al diagnostico, sellado por el médico de guardia.

Atencién de salud prehospitalaria y hospitalaria

Atencion de emergencias oftalmolégicas (dolor ocular agudo de inicio subito,
traumar ocular y disminucion de la agudeza visual de forma brusca) e
intervenciones quirlrgicas de emergencia.

El médico de guardia atendera al paciente segin Guia de Practica Clinica
del diagnostico identificado.

En la atencion de emergencias oftalmologicas, se instruye al paciente a tocar
lo minimo posible la lampara de hendidura u otros materiales de consulta y
evitar el uso de tonometros de aire en la evaluacién del paciente.

Si el paciente requiere tratamiento quirirgico, el médico de guardia solicita
examenes de laboratorio y prueba rapidas serologica COVID-19.

Si el paciente es sospechoso o sintomatico a COVID-19, es trasladado a la
Sala de Operaciones del Area COVID-19.

Salud mental

Asegurar que se brinde atencién a los casos referidos por emergencia: el
paciente y familiar reciben la atencion de consejeria y soporte emocional.
Entrevista y soporte emocional a los trabajadores del Instituto a través de via
telefénica y/o via WhatsApp, en coordinacion con el equipo de Bienestar de
Personal y la Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Vigilancia epidemiolégica

Vigilancia de infecciones asociadas a la atencién de la salud (IAAS) y demas
infecciones sujetas a vigilancia. Informe a DIRIS Lima Centro y CDC-MINSA.
Participacion en reuniones de comités institucionales afines a las funciones
de la OEPI.

Priorizacion de trabajo remoto, mediante Oficios Circulares.

Se realizaron Jornadas de Vacunacion contra la COVID-19, para todo el
personal de Instituto, incluida |la dosis de refuerzo.

Monitoreo y seguimiento al personal considerado en los factores de riesgo,
de los que tienen sintomas y dan positivo, en coordinacion de la Oficina de
Personal y el Medico de la Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

Monitoreo y evaluacion del Plan de vigilancia, prevenciéon y control de
trabajadores del INO con riesgo a COVID-19 (vigente).

Manejo de cadaveres

El INO es una entidad altamente especializada en oftalmologia y no cuenta
con la cartera de servicios hospitalarios de otras especialidades, por lo tanto,
el Instituto no realiza manejo de cadaveres por COVID-19.
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Salud Ambiental

Limpieza, desinfeccion y esterilizacion de todos los ambientes, mobiliario,
herramientas, equipos, Utiles de escritorio y vehiculos del Instituto.

Recojo de residuos sodlidos periodicamente (L, M y V), a carge de una
empresa externa.

Supervision de la gestion y manejo de los residuos solidos. Informe a DIRIS
Lima Centro en plazos establecidos.

Supervision de la evaluacion de la calidad sanitaria del agua en el INO.
Informe a DIRIS Lima Centro.

Transporte asistido de pacientes
Revision del funcionamiento y operativa de la ambulancia.

Sistema de referencia y contrarreferencias

Coordinacion con los EE.SS del Sistema de Referencia y Contrarreferencia
para el traslado de los pacientes con complicaciones médicas a hospitales
cercanos.
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Imagen N° 01. Horarios del Servicio de Emergencia durante el
Mes de enero 2022

DEPARTAMENTO DE ATENCION ESPECIALIZADO EN EMERGENCIA

PROGRAMACION DE GUARDIAS DEL 01 AL 31 DE ENERO DEL 2022
DICIEMBRE 7AM- 1 PM | 1PM. 7 P 7PN -7 AN
SABADD  § OMAR DAVILA AYVAR ROSA ESTAC'O SURCC
DOMINGO 2 KATHERINE JARA NOEL ELIZABETH ROQUE CHOQUE
LUNES 3 [COMENICA DIAZ ZUBIETA [JOSE NUNEZ VILLALVA KATHERINE JARA NCEL

IMARTES 4 JJOSEPH CHIPANA GUTIERREZ |JORGE FERNANDEZ OCAMPO |YESSICA MENDOZA CALISAYA
MIERCOLES 5 |PAOLA CALDERON GALVEZ PILAR ORTIZ MATED DOMENICA DIAZ ZUBIETA

JJUEVES B8 [VICTORIA MATOS VARGAS SUSAN REYMUNDO PRIETO ROSA ESTACIO SURCO

VIERNES 7 IDOLLYBETH VIGO MUNDACA  [MARGALUZ NUNEZ RODRrGuquLIZABEm ROQUE CHOQUE

SABADO 8 JJOSE LUIS HUILCA TAIPE ROSA ESTACIO SURCO ENRIGUE TA LOPEZ CONTRERAS
DOMINGO 9 DOLLYBETH VIGO MUNDACA OMAR DAVILA AYVAR

LUNES 10JOSE NUNEZ VILLALVA DOMENICA DIAZ ZUBIETA JKATHERINE JARA NOEL
MARTES 11JJOSEPH CHIPANA GUTIERREZ JJORGE FERNANDEZ QCAMPO |YESSICA MENDOZA CALISAYA
MIERCOLES 12|PAOLA CALDERON GALVEZ  [PILAR ORTIZ MATEO DOMENICA DIAZ ZUBIETA

JUEVES 13fsusan REYMUNDO PRIETO VICTORIA MATOS VARGAS ROSA ESTACIO SURCO
VIERNES  14|MARGALUZ NUNEZ RODRIGUEZJDOLLYBETH VIGO MUNDACA  |ENRIQUETA LOPEZ CONTRERAS

sABADO  15[ROSAESTACIO SURCO JOSE LUIS HULCATAIPE  |ELIZABETH ROQUE CHOQUE
DOMINGO 16 ENRIQUETA LOPEZ CONTRERAS OMAR DAVILA AYVAR

LUNES 17|DOMENICA DIAZ ZUBIETA ENRIQUETA LOPEZ CONTRERAS  [KATHERINE JARA NCEL
|MaRTES  1B|JOSEPH CHIPANA GUTIERREZ |IORGE FERNANDEZ OCAMPO [YESSICA MENDOZA CALISAYA
ImercoLes 19|PAOLA CALDERON GALVEZ  [PILAR ORTIZ MATEOD jpoMENICA DIAZ ZUBIETA
JUEVES  20|VICTORIA MATOS VARGAS  [SUSAN REYMUNDO PRIETC  [ROSA ESTACIO SURCO
VIERNES  21|KATHERINE JARA NOEL [MARGALUZ NUNEZ RODRIGUEZELIZABETH ROQUE CHOQUE
SABADO 221JOSE LUIS HUILCA TAIPE ROSA ESTACIQ SURCO IENRIDUET-\ LOPEZ CONTRERAS
. ELIZABETH ROQUE CHOQUE OMAR DAVILA AYVAR

LUNES 24|ELIZABETH ROQUE CHOOUE  [DOMENICA DIAZ ZUBIETA KATHERINE JARA NOEL
IMARTES  25|JOSEPH CHIPANA GUTIERREZ [JORGE FERNANDEZ OCAMPQ |YESSICA MENDOZA CALISAYA
[M!ERCOLES 26|PAOLA CALDERON GALVEZ  [PILAR ORTIZ MATEQ DOMENICA DIAZ ZUBIETA
LEUEVES 27]SUSAN REYMUNDQ PRIETO  [VICTORIA MATOS VARGAS ROSA ESTACIO SURCO
VIERNES ZBIMARGALUZ NUNEZ RODRIGUEZJELIZABETH ROQUE CHOQUE  [ENRIGUETA LOPEZ CONTRERAS

SABADD  29]ROSA ESTACIO SURCO LJOSE LUISHUILCA TAIPE  |ELIZABETH ROQUE CHOQUE
bowingo 39 JOSE LUIS HUILCA TAIPE OMAR DAVILA AYVAR
LUNES 31IDOMENICA DIAZ ZUBIETA ENRIQUETA LOPEZ CONTRERAS [KATHERINE JARA NOEL

NA [
DeRgCTORA O"Mm‘
Ca YTEN0 AHE v

Fuente: Departamento de Emergencia — INO
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Flujograma N° 01:
Procedimiento de atencion al paciente en el Servicio de Emergencia, ante el escenari
de pandemia por COVID-19.

o]

FLUJOGRAMA DE ATENCION DEL PACIENTE EN EL SERVICIO DE EMERGENCIA

INGRESO POR ATENCION DE i CENTRO
PUERTADE TRIAJE ADMISION EMERGENCIAS AREA COVID-19 QUIRURGICO Y SALIDA
EMERGENCIA OFTALMOLOGICA HOSPITALIZACION
10 de ingreso:
Desinfecciénde
2zapatos, toma de
temperatura,
desinfeccion de
manas y llenada de
de paciente (Descarte|
de sospecha COVID-
El médico
oftaimélogo hace
: : : El médico entrega de un
£Elpaciente es oftaimélogo ticket de atencitn
sospechoso, identifica si la de emergencia
sinfomatico o atencion es una sellado por el
asintomatico de emergencia médico de
COVID-197 oftalimolagica. guardia.
lsn :
Paciente sintomatico | o "
requiere atencion  —
oftalmolégica.
l NO j El orientador
difunde y asesora [ CONSB |
sobre el servicioen .
Elpaciente | Consulta Répida £l paciente acude 3 ETTETTTE SO e
sintomtico sera ylo Teleorientacion . con su Ficha Ia historia clinica del 2 i bt
referido al hospital Unica de Atencion paciente a Archivo, e L2
L__CovD-18. | (FUA) en caso de paciente FALTEES.
i nuevo, se hace la : 5‘1
SINSIS apertura de la :
misma. El paciente ingresa
El paciente se alaSALADE
dirige a Admision - OPERACIONES
ol y o o El médico de guardia DEL AREA COVID-
Bago para Su atendera al paciente 18
atencion. segln Guia de
Préctica Clinica del Sl I
diagnéstico |
Erditicado; ¢Paciente dio 2 El paciente ingresa af El paciente es dado
pqsn:tmalaan lasalade  }—>  dealtacon
: | répida COVID-197 | operaciones de indicaciones y cita de
El paciente requiere| I centro quirirgico- control post
tratamiento Sl tercer piso. quinirgica
quirirgica? | psdico o glerda 7 :
NO solicita exdmenes
de laboratorio y la
prueba répida de
COVID-19. El paciente se retira

con receta médicaa
farmacia. El médico
de guardia registra la
atencion en el
sistema.

Elaboracion: UFGRD-INO
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Flujograma N° 02

Esquema del area COVID-19 y del Servicio de Emergencia del Instituto Nacional de Oftalmologia

m S z
5 | POTENCIALES VISUALES
§ SALA OPERACIONES g { FARMACIA i
PRIMER P150 PARA ! LASER
5 PACIENTES COVID-19 + 2] CAMPO ¢
® 3 [ visua =
S AREA COVID-19 2 g ( ~
2 DIRECCION
; g g LCOGRARA
GENERAL
E CONSULTORIO w ) RS
| SUBESPECIALOADES CONSULTORIOS GENERALES L vl
| SALA DE OPERACIONES ! =
L TERCER PISO | 5
2 (=]
®
&
AREA ADMINISTRATIVA J LABORATORIO i
3 L 4
- P ITE ; | |
H m 1
2 s M- g |
|z o |
I8 ‘ | 2 |
{ {
ESTACIONAMIENTO ] 3 |
5 J S

— @ﬁ ..:\

Elaboracion: RD N°117-2021-INO-D
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o PROCEDIMIENTO DE CONTINUIDAD DE SERVICIOS.

En caso suceda una posible pandemia se realizaran las siguientes actividades
para garantizar la continuidad de servicios:

Cuadro N°
Etapa

Liderazgo

06: Acciones de respuesta que garantizan la continuidad de servicios

Actividad
- Evalia los casos confirmados de Coronavirus en el
territorio nacional.
- Activa del Plan de Contingencia frente a la pandemia de
Coronavirus COVID-19.
- Activa la cadena de
miembros del GTGRD.

llamadas, convocando a los

Gestion de la
informacion

- Activacion de la alerta epidemioldgica.

- Declaratoria de Estado de Emergencia Nacional.

- Asegura la  operatividad del sistema de
radiocomunicacion (VHF, HF y tetra).

- Se realiza el registro de los pacientes afectados, si se
presentara.

Operaciones
médicas

- Reorganizacion de horarios y turnos del personal
asistencial que asistira el Estado de Emergencia Nacional,
retenes programados de las diferentes sub-especialidades,
servicios y oficinas que permiten la operatividad del servicio
de emergencia.

- El primer triaje se encarga de verificar la temperatura del
paciente y sintomatologia de casos sospechosos de
coronavirus cargo de la Lic. en Enfermeria de la guardia.

- Si en caso el paciente presenta alguna sintomatologia, se
le recomienda que sea evaluado en otro Establecimiento de
Salud para casos sospechosos de Coronavirus.

- Si el paciente no presenta ninguna sintomatologia, sera
evaluado en el triaje especializado que lo realiza el médico
oftalmélogo quién evalta si se requiere una atencién de
emergencia especializada en oftalmologia.

- Asegurar que el personal de salud se abstenga de tocarse
los ojos, nariz y la boca con las manos (con o sin guantes).

Continuidad
operativa

- Se reanudaran de forma progresiva las atenciones de
consulta externa cumpliendo todas las medidas de
seguridad de acuerdo a las normativas vigentes.

- Solo se brindara atencién de emergencias oftalmolégicas
(traumas oculares, quemaduras de la cérnea, glaucoma
agudo y herida ocular).

- Se suspenderan la atencién de consulta externa y cirugias
electivas.

- Se realizaran las cirugias de emergencia con personal
especializado en oftalmologia.

- Realizar la vigilancia de la salud de los trabajadores que
entren en contacto con un caso sospechoso.

- Monitorear el uso de equipos de proteccion personal.

- Se implementara la plataforma online Tele-orientacién
Oftalmoldgica a cargo de los médicos especialistas del
INO.

Responsable

DAEE,
DENFER,
DEAEOQ,
OEPI,
COMUNICACI
ONES, Oficina
de Personal,
UFGRD, OGC,
UFSRyC, OEI.

Elaboracion: UFGRD - INO

6.4. ACTIVIDADES ARTICULADAS A LOS PROCESOS Y LINEAS DE

ACCION

20



|4

S

JIN3Nd Qldd

OLNIIWVIDNYNIS

¢e0c - ,..wOQ_Em.Q Selejuo) oasrouel uqd,

UQIooe op sesul| A s0sa00id SO| B Sepe|nolLE Seale) A SapepiAoe ap zie

Widd av

NOIDOY
30 vIN}

90¥d vy

INY1S3

IN 120 N o1pen

JLVHLSA NOIJDV

SR[EID] 5158
Shiewony SERIE 58] U8 61-QIAOD OHOAY 3P EdgfRURS Uobeewadw
@ ed)sjpeisy ugiody (Bynsuodaie; o ugizeyUaLOAaY ) M mE.o.«_m_m.awEm_w_m » eojand
Bp BUIED ejusioed 2 uapnbay enb ojaruas sp odj 1@ abup ‘sepewepal , VSPSIEAHIDE & ofilueay sopeayidws SoAlelisILpE UoNSab B Bp UpjzEZIWBPOW
R A gy Ll ojeieid ey ep ugisnyq , A K
ugianInisu e] ap Ao jeuossad ezyeal 07 ¥ ; ™ VI¥I40 BV IENSIUIUPE Uppsesy olonpad uig STIVHINGO SINOIDOY sosaoaid Uoo “gie|god 8,_M “ﬂcﬂu“w_w:eﬂ«_mﬂﬂﬂs_wﬂ.ﬂ
V130 NOK £000005 6060662 boos €] ep olorues |8 Sopelnses e
SauoEsNCY op 400qP08)) sefEnn sewgEied seougBio sapepiun  EFRRRH0 LRIRD Zo'p0 L P stace kLA
U040 B op meer ugiaoy ua £ ONI 9P 5a10pa1x3 S| Ua (oINS (o [euosiad A seustoed) <] 3 PR30S B CAREULOM) | 0100 ¥ masmmd Y0
oMIlg0 0211gd (e nuanaid safesuais sp uPISY A Upideiogel - , [EpRIEW 5D uoiseInge|3
Pepauvsjua
B &p uojouaud ) A pnjes
TE0Z, SOWNSUI 3 SojUBIEaIPEW SOLINGONd feuofoey ) 3p uproowaud ey ua siselus uoo
EIRELLIBS 3P BINGRr | “upiN)ieu] €] op ovioe [BUosied BZ(Ee: 0 upISoY oye [@ eied soeues sopnpaid A S00|paW scsodsp 'SooNNgORwLE SEQRIISULIPY 9p UpISEZ RIS olenpod uig N3 NYLINSTH ON B e swsien saibod ‘peplunwos £ eyjwe; ‘euosiad &)
§0janpaid sp sojuapyanbas so) guonsab epewLEy op oPRIBS |3 -, $2U0i008 ap oBlWnBag 8051008 666666E 3N0 SYINVLSINANSId SepEjURWadw) 'pneg | ue sEpeqUsS Prieg ap sepeiBolu|
SINOVYNIISY 2006 ep sepaibolu| sopay ‘€020 §3pay ua sopez|uefiio pepies
ap phies ap sojomes A sopepino
© 030008 |8 IEZRURIED 70
ugioninsu| g ue obejuos)
Q
ap ofisay 2 Jeia op uy e (ugiomjuN & &l g
9P SEPENOSPR SAUOIHPUCS SB LD jUANa anb BISONLL 9P BLWO) m.
£ BiEd ugiauale 3p 0N Un Uo3 JE1U0T 3P PERISES8U €] UGd BUANG . ®
“BBojouniuy @ 02Ul oUIIOqET 96, SOHLSININNS 30 NOILS3D 3 -
eIy [2 GlUay |UIWEBLBIUSLIOLI EPE)IpIEY BUOZ LD Saileied 8P ugiUAY , 2 3
b 8 H SNURBUIOY
8P UQIDRUIW(e &) exed owicd |58 “oleqes) ep seoyedns SE| 9D UQIDIYUISED| < 2 ¥
01U QUOYRIOQET | UPINSU) B 8p CNoE [BUOSRd BZiEa) 07 uswexy ©| i 0UPseceU [EUSIEW B UGD BIUSND CUIEIOQET 3P OIONAS |3, [ § | (oM swusied) 81-ainco o |ep Phisisngm A oonseubep pepauLaus
‘8a/g [op Jeuosiad (8 opeueiBod H UQ12a19p B eqarud uswex3 ouuoD 'Upioumaly 8 9p uiouaaxd &) A pryes
ownj epea eied [pU0SIad UgIao8jid 3p SOJUIA B LiNGUISI] s 8020003 SOLONCOYd feuojoeu & 9p ugiowosd B US SIS UDD
‘oysiBal opensape 3 o1npaxd uig NI NYLINSIH ON PAN B ajuawen saifioxd ‘pepuNWoD A By ‘euosiad &
NS 003 |58 ‘§L-A0D sea i A seajuebyuy seqanig ap ugoez) a 688666¢ 3ND SYIHVLSINANSINd SepEBwaKW PRES  [ue sepenuas pnjes ap sepesBaiy]
A pnyoyjos ep 059004 (@ seiofow emed SaBlouals|se seam A BuosIay SIANOIDYNOISY 2006 op sepeibaju) sapsy '£0'70 | sopey ue sopezjuelio PepiEd
P OAPIN @ " 4 + 3 8p SERIg 58| U0d L D .| 9P pies 3p so1opIas A sopepind
"EDIU29) BULON 8p S0USIUA € opsanoe ap 'BjBni eied sopewesBaid B 058008 3 JeZIURIES) 20
sajuajoed e os 61-QIAQD seoligiasms sepides seqanid eziess ag ,|
1430 & ap sauojoury| STUREUCIOD
181-ONADO 4ed erwspued ef op &
JH_M”MH%N \RioMIBSUY B 9p Ao [Buossed Bzieal o | OjuaWNGO] S8 & SaUge Sa[euoiINYISU] SPIID B SBUOIING) U3 :o.-onMﬂ“MO. SXAIUO3 [0 Ua ugioRUN) ap ojudluelEl] A 03 soubigp
I - "R UpjualY
Jod Bjwapued B 8p OPGIIOS |8 U3 UOIDEULIG 3 UOISTYIP A SisiRUY .| 3P UpIsTYp A Sisiguy el
‘sejoualsISe
SR A SIRISUSD OIS ap euiyO B ‘Biojojuepid3 ap LTS . N
€] U02 UQIOBUIRIO0S U3 GNTIISU] O SEARNSIILPE A SSIBRUISISE SEale sansesep SuLSVSIO WPIcOfNky lsegResap
S8 B B1-QIADD 0IGjE RIHIEUSS 3P Ug|oeluIWeIdw €] Bp 0BI0NLOY .| Mw._owﬂw__ﬂvmw%“whn:w ”w_ﬁwnmnﬁmw_ehwwﬂ“ A serouaiown e away | w04 SYIONIONINI n.A w“_mwms wguﬁ,._anneu . sansesep
QHO4N /80 Hdd | oM 00°000'HS €2 apoday pNES 300/ £ soilu3 =0 ap opoumsaq | A soquas sop uh oueseq | B8NS3l £ Uoroesedaid 30 NOONALY osiortany i “_8 A sejouabiauss syue Bsuajep £
A 01U B SIHIC B © BRUBWAPRGDS Jod UgIdEIS B) 3P oelp suaday , OINIINVANYId 2108008 o # esed epeqersy; A QYAIIEYEINTINA m_.wu Fummdo0 8 0Bsap jop uonseb ey edareliod gy
81-QIADO Jod Bjwspued g| € ejuag ejsandsal A ugiuma 2105009 PeRIORdE 1020008 30 NOIDONAZY sluajaye UgreIunUIC
&1 B1ed SOpEUNSep Soanes A S8UI] 9P SajuerpeNbal 3P LDISED) A upnsao 5090
Buafe B op caloluoly ,
3 PEPaLLLIAIID
m €] 3p uguaaid ] A pnes
) 8 M B1-0IACD SMupeucion SOLONAOHd leuojoeu E1 8D Upioouiaid € UD SISEWR LOD
Q¥odn UOIMIISU] Ef 3p o198 [Buossed eZiees o 0opusg) ‘ON! 9P 81-0IAOD smineuaie M 3 Sruneuaic) op ejuiapued | ap cluajuelel) £ ooysoubep ojonpeid uig N3 NYLINSTY ON B oueSaiBoxd | ‘pepmniuns A eyjwe; ‘suosiod g
i ap enwapued g| e 2juay elousbunucy ap ueld Pp sespa & iezieniay g » ¥ € Sjuay EousbUyUoD onuos ‘ugisUmald 600002 370 SYIIVLSINANS TN sepeewRKL (NS | e SERBNED Prie op Sepesal)
& E 9P Ueid [Bp ugEZYENOY BOZO00S SINCIOVYNDISY 2008 p sepeiBejuy) sapay '00'20 | sepey U3 sopeziehio pepyes
8 9 pnjes ap SojIMIAS A sopepING
& B 0S999% |3 JEZIUBIES 20

0D1931VH153 OAILATEO

e|6ojowlenO ap [eUOIOBN OINIISU| 18P 61-QIAOQD SMIIABUOIOD) 3P Blwapued e| e sjuayy elousbuluo ap Ueld :001Udg | OJUBWNYOQ




"(81usBA) 61-QIADD & 0Bseu UOD ON (ap salopafeqey

6L-0IAQD & ofiseu
uod ON| jap sesopefeqry

suugy : op [ouo & ugjoumeud
P 104UOD A UoioUBeI "BIUS|IBA 8D UB|d 9P UpIoBNIMS K CRIOHUON , e ke
clusydwna e ugispisdng
220 o
; S ’ 2 18 U8 §1-QIAGD [oP |anUDD pEpouLae
L | i e o e e Bty A K uoreusnand ‘e 19 uoroummand v A pyus
"t i RETA S8 s P ueld [8p UgISRZBNIRY SrunEUCIeD S015NA0Yd {svopny B op ugicowaid B] Ua isEyUY YOS
Buosied 8p BUIOKD P A B ojanposd ujg N3 NYLINS3N ON B B ajuswen saifiad PEPUNWOD A Byjwe) ‘suosiad 8]
< 'jonuos ‘uglausalg 666666C 3N0 SYIMYLSINANSTuid sepEuauRd) ‘pries  [ue sepaue ‘pryes sp sepRiely
ofuqes| m, 6L-0IADD op sopnisod 6928008 S3INCIDYNOISY 2008 ap sepuibieju) sepay £0'Z0 sepay ue sopeziuefio pepiies
" o 18 U8 prjes A pepunBeg p [ausjoun4 pepIUn B] Sp CoPal (6 & euosiey 3 S0SBY B ON| |op seuopeleqes
et 9P BUIDYO) 8] 8P UGIRUPIOO Ue 'oN)IE0H WP A SOWIOWS UsUeR nb 80 ap H 50 ep oz(BoloIEpida
“URINIISU] B 8P cjjoe EUosed BZIER) 07 'oBesy ep £2i0j08; 30| Us OPRIBPISUOS RuDSIed [ ClUSILINBSS A ORIONUORY , 6_”M“”ﬂ-uw_n_~._mm W £ ootujjo ojuspuinBesg
3
2
OZIANYAI SP SISGP B] GPINIOU] 'DINIASY] BP jBucRied .m .
Suuoju) 18 0po} esed '§1-QINDD Bl BAUDD UOIOBUNIE A\ BF SEPBLLOL LOIEZNEAI B , o 2 om._.aM_SOU
"ERIBINDIID SOIOU0 SIUBIPSW ‘0l0wWal ofeqai} 8P UNEZUON , m oD jBu 9P cauojUoR
5
H
BloUsioYe LoD sopejuaws|du .
{euojowy sepepuopd
{430 ®1 op veucioury " ‘upjowigod B ep
wiousjfn SOLONAONd 58| UG SI1SBIUY LD 'ugioeiqod By sp
wibojoiwepid3 e AT SRR IS INENI Wy S welniingl (d E_S%q.mvﬂ ® sujeins sopepauLisjue PAIes ) eied soBseu oponpad uig N3 NYLINSTY ON n;_.”_MﬂuwkuHNHﬁns. PRIES B UBIo8) anb seuCIPUGD
? & L " i
op BUIO ~000 A oAUSD BWH SIMI] © SuLoj ‘BRUEIOR & SBIGMS Seuciosr Spwsp) spwep & 6L-0IA0D 90| ap woueBiA 620009 6666668 3ND SYINYLSINANS Tud oBsau op sav0)98; 50| 8p & soyep 'sepepeuusua
p eaiojonuapde ejouenbiy SINOIDYNDISY 2006 =8| 8p 0jowdwI (8 Jonpes
A (swv1) pnjes e 8p upiousie & B sepRIcOSE SaUCOGIU! ap BIoURBIA , Feojut moueiBn, K ugousye |+ P e1zedu it
'U0100R18p "UgiouBnald ‘80" 10 o0 rmgBp. Ly d 10
g
H pepeulajua
. B ®| 8p upjauanaid e £ pnjes
r ao:c?awt “c”mvdn.m_” __wnm_“m..wneun.._wc,w_we“ﬂuuv_“h on_>>n_”mau“en 2 m BL-QINDD & sovyeBau snuneuGIay SOL2NA0Hd [BuDjoBY ] 9p ugioowoid e us sisEjUP U0
wBojpaisg " AR i e nn .,_.,as. ; o o i i oy e qoo_:“_,nr.& d £ -_ uweﬂo_.hna 83 A sonilieod sosws 0N |op alueiumien A oasgubaip olenpod uig N3 NVLINSZ ON 1oy @ ouswensaiboid | ‘pupunuwios K e ‘suowad &
op oprag HHETATHE RSP G0N M0 wrign o) Heevay P SARILB CIIRY 19D Salopeluqrn sof 8 o) o8 AmInana . TWINIW anTvs £8 op sasopeleqey; A sajuaioed "lRAUOS ' UpIoUSAALY BBBS6AS IND SYHYLSINDNSIN sepe|usWwedw) ‘peg ue sepenue p supaibo)
[Bucizole suodos A ausfasucd ap uQISUNE B UaqiDal Je)IwE & sjusioed a M . 5 iy I Bpe s oty i
2 % 18 6y v
1o “mausfiiewss 1od s0pUSRl $0%L0 50| B USIURIE BPULY 95 anb Jenbesy L] ® 8aibgRaisd uppualy 6929006 SINOIOYNDISY Z006 #p sepribaju| sepey ‘£0Z0 nweuu-“"_ncno“ﬁﬁ 7 mﬂ“ﬂquauu
8
g » 09850w [0 eZyULINS 70
a
&
'61-QIAQD FRuy |8p sauciowieds p oS ) » opepejees |
39 asioed (e ‘oAnisod 50 G1-IACD BqerLd B) 6p CPUYNSa: [0 15
61L-INQD 5P Bqarud A OLOIBIOGE| Bp SeUSWIEXS, v
EV2II0S BIpBNG ap 0ol o 'colBuruinb ojus|Ele aeinbes sjusised |3 |5 , 1
VRIVIVLIJSOH Ul
SuaioRd [3p UDIOEN(ENS ©) U9 IR 8P SOABWGUO] Bp SN (@ JEING & B3NSUCD, i 3
9p 9[BUSIBW SQI0 N BWINPPUSY Sp wiedwe) B) sigisod owiujw of 1930
© siuoioed o afnju) o3 'seaiigiowEyo ceroufewe op ugiousie 8 ug , | YRIYTVAIMSOH 4
‘opagiiuapl osysoubarp ep| Jdd GNTVS o
BOII) BoU0RId 8P BING UnBes sjusioed o pispusiE BipmEN ap oopaw |3 ,| 30 NOIONALY %
1 op seciBuinb Q
© (898140 B0y 9p (ENSA BZOPNBS B] 9P LOINUILSIP A JBINS0 JEWNBI] OlIGNS R g
©joiu) 9p opnBe JBINS0 1010p) sEOIBoCWIEYS SEjoURBIBWE Op UDIOURLY , m pepsueue
2 g B op upioumaid e & pryws
x snuRBuios S0L5NA0Yd [eusioey & 8p ugiooueid o] Ue SisEUg UGa
- oad
oushmury “BIpUBNB 8p oo (5 Jod OPEYES ‘0oNSPUBEIP [ ORIANaE Bp BiAUSRIGWe] & m >”ru.Wo>o=n.un_o” ”:z: e | 2P aIWBIER K cansouBep oonpaid ug N3 NYLINS3H ON 1o\ @ owewmysaiboid | ‘pupiunwios A wwe ‘Buosied sy
P ojuswWwELEda] | “UGININSU) B 8P CAROR [BUCSIed BZNERI O | ugloUBlY 9p uprous)e 8] BiBd 18¥01] Un 3p BBRLUS SeY CBOIGWIBYD CUPI |3 . N m 5[ u!..wi_:_p Spnray ‘JoURa DUl 8886668 3D SYINYLSINGNSIHA sepelueeidu Pries | ue sepEAUED ‘PR op supaiBery
i {wosrug Buug; ap (BNSH BZ0pNEE B 9p UDIAUIWSIP nw 5 & 6926005 SINOIDVNDISY 2006 °p sepuiBeju| sopay £0Z0 | sepay ua sopezieio pupiEo
"I8INo0 wwnen 'oans ojojul 8p opnbe senac Jojap) BsIBgOWEYS ik 3 - ap pjes op sornues A sopeping
12usBIowa Bun 56 UPIOUWE B) 18 BIRUEP! CBOPWIRYO VoYW |13 ,| v 3 & ¥ 088006 [B JBZNUBIBE Z0
S0UED UDD eidWND ssioRd| = B
1% "81-QINOD 9p 83150j01wspide-ooju)jo eious) B ap Buyoy B) ansiia og i 3
pepaneIb unBas piEnEG o5 , i
v
61-0IA0D =P ciBBIU0D 9P 0BSAU [8 S1UGY SOURW 8P UYIISRUISIP| ”
A osaibu) ap ojooojoid 5 6Zijea) o5 'sle) ep easy (v Jesesbul o ol
“s0ouigiped sajusioed ep 0880 Us ‘sluByedwode un CWXELY UQ) SYWILIIA 3
Sp ojusLow 8 sjusioRd (v ueusdwooe anb saiBiwe) op ciewiny (@ Jeywn .| 30 NQI243034 ¥
B100% CJuBIWBIUBISID,
Ie opusiadsa. £ EjjuBIsEU UOS CIMBSU] (B J8SEIBUI RIBgap B)usIoed opay ,

3IN3NI Oldd

2202 - [SO0dWeY sessljuog 09sjoue. ig, BIB0IOWIRYO Sp [EUCIDEN OIS 19P 6L-CIAOD SMJIABUOIOD 8P BlWapUEd €| B 8juay eiouabunuos sp ueld :091U99 ] OJUBWNS0Q




ge

Y9N 091uo9) odinb3 :ugpesoqe3
ONI 220Z 10d ‘8juang

00°000°L/S

eusIBLEIUOY A
ejouaigey sambag
&p feUDIOUN PPN

epousbiou3
°p oewsyEdeq lop
BINISOT  bOL Hdd

wBojo|wapid3
op BuIYD

s8(EIBUsY
SOIORISS 9P BUIO§O

IRy B 5P V|08 [suosied EzyBal 07

wloustiowy
op ojuswipedsq |op
BINRET / POL Hdd

JuNaNA

2202 - .Sodwe) Selaljuos 0asIauel id,

IVIOL01SINdNSIND
—
‘50UB0IBD)| .M SOLONAOMd sewassdsuen A sounyodo
? | S et o oot evmmmmeo | 3 mamenn | Pnpimer | e | ey | S i
OURISALBIUOY & Boualee) Bp BLB)SIS [0y $0] Uoa ugBUY g 2
vlousIgaLBIUOD A Blouaieey Bp BwaiSIS 9P 55'3F 50| uplReuIpIcoD g SANOIDVYNDISY 2008 abed op sowsjueely 20 20
3 K ejiwey ‘Buossed B
m ue SEPENULS ‘P ep sEpRIBaILY
F anseua) fenpripu SYOIO03W SYIONIOHN sepsy ue sopeziuebio papies
8 Biaueliows &) op opnsisa wunpodo £ sjueioga
SIUNIOVd a eouebiews 8| ap opysise erousbin A sjousBiswe A SVIONIDHINI . 9p PRES ap scjoRues A sopeping
“|ouRng e mpesedo £ ojusiweuo, op uoISReY , oyodsUEY ap SOOI sEoipRyy seousliswy A §
o b e gL i o 30 OQLLSISY FLHOJSNYHL & @yodsus) op ojopues mRM%Sn " | 8p opysise apodsues) HOd QvaITviyOW n.,o:o%ﬂzuo ra— wc 20 B 088208 [5 JeznuRIES) Z0
g 2065005 +08000E ¥1 30 NQIDONATY $OLO
&
— QU BWIT ST ® |aAU0D) 7 ‘unfle jop wuRUES FI2UBI0P8 o sopejuswad S s
o) ©P SOPRIINSa) 6P Guucju| “ENBE [P BUR|IUES PERES 8] Bp UPSUednS , H 5 pepiEa B ap ugisniedng e SOLONAOYd e wrc_ﬂw“”no“ﬂ_”ﬁsss 581 4d 5158up U9 ‘ooIad B 9p
3 ] OI03W 130 TOMINGD OLoNAoyd N3 NYLINS3Y ON opow v sopBusIDRlal PRiEs §] UEosys enb sauooipucs
4 z NIS 686866¢ 3INO SYINYLSINNS T o & sousp :sopepeuusius
SOpleRITe sazeid us oAU VW S s £ sopigs A VIONYUSIA 5824009 SINCOVNOISY 2008 ©Bzau op sai0jo8) s0| 8P A9y 0p oy sonpas
ugoYy © 9U| *S0pIIPS S0NPI9al S0| sp lauEw & UGB B 9p LpisRIRdNg , % & SONPISa) So| ep olsusw b mwo_:s,@a Augiouere | I BB Uumasg Lo
TYINIIGNY ANTVS o A ugnsaB e ap upisrisdng UglomEp (ugidURalg ‘B0 LO
3
&
"BlLLIS}XE Reaidwe w SOLONIOUS jeuoiBY
ks un op oBiga ® ‘(A A W ) swsweoipousd sopiigs sonpisa ap ofooay , =3 ojewio A jeieusb szeidwy SORIBUSD SOIDRIGS ojonpaxd ujs N3 NYLINS3H ON 1 E ojuswBnisabosd E—
w CINIISU] [Bp SOAYE & DUoILOES op SEIN s0dinba ‘sejusiuaey m 9P SOPEPRI 08 JBZ|BaY 8611005 8866668 3IND SYRIVLSININSIed sepeiuewsidus \pnps uop Smun!!“_s_ £ pryes
CUBHIGOW "SSIUOIWE 50| SO0} 9P UPIZEZIINE|SS A LUDISOSUNIP wzeidwy , g SINODYNDISY 2006 op sepribeju| sapay 8020 o1 9P g0 By Ue S15EIUR WD
! A e 'uonsad B
%o o U sepeiues 'pnjeg ep sepeibajy
o Sepay s sopezuetlo pepyes
81-0IAQD fod saimppes sp olousw m [ wousBin ! wousbin | sp ojuan i mdum_wz SYIANIOUN wuniado & eueiye " h,n_w_n op m_w_auzn_ £ mﬂhwso
uIBURY EZII98I OU SININSY) (@ "ojuE) of Jod ‘souerelidsoy sojones ap wILES B UoD SIHIAYAVD 30 OFINVA L8 m A BiousBiows e ep uiaualy |4 elucstiswe B ap ugiaueyy | Bioualin o eusfiows %On_SUZm.NMN.Mw‘ 8821pgy seousbows A © 030008 |9 02NUBIES ‘mo.
Bjuena ou A gbojowmyo us BpezZ|EIOedse sjusLIB)E PEPIUG BUN S8 a sz ©| @ 10U ava seiousllin ap uglauayy -
RUSH: BBojowyay PEZ(8: ) 8 papi ONI I3 H g 2085005 E065005 | 8P UgIILBlY 1 30 NOIDONAT ¥0I0 I &p Lo voZ0
g8

VHNLONMELSI

LVHLSI NC

e1bojoweyo ap JeuoeN oimysuj 9P 61-AIAOD SNIIABUOI0] 8P elwapued e| e sjuay eoUSBUNLOY 3P UBld :001UdD | ojuaWIN0(]



Documento Técnico: Plan de contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 del Instituto
Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos® - 2022

6.5. PRESUPUESTO Y FINANCIAMIENTO

El presupuesto total de la actualizacién del Plan de contingencia frente a la
pandemia de Coronavirus COVID-19 del Instituto Nacional de Oftalmologia “Dr.
Francisco Contreras Campos” - 2022 es de S/ 1,000 con recursos del PPR 068
que se destina para la implementacion y monitoreo del plan.

Asimismo, las acciones de coordinacién del plan son financiadas con el
presupuesto institucional del centro de costo de las unidades organicas
involucradas en el plan.

PRODUCTO SUB-PRODUCTO DETALLE

CATEGORIA PPTAL

3000001
068 Capacidad 5004280 ¢ Personal tercero Clasificador:
REDUCCION DE LA instalada para la Desarrollo de los (Monitoreo e
VULNERABILIDAD Y el centros y espacios implementacion del 2.8.29.11
ATENCION DE prep ta f !: de monitoreo de Plan de contingencia
EMERGENCIAS ’e:;‘;‘r’;;‘ c"_':" i emergencias y frente a la pandemia S/ 1,000.00
POR DESASTRES [ iasy COVID-19).
desastres desastres
PRESUPUESTO TOTAL S/1,000.00

6.6. MONITOREO Y EVALUACION

Las actividades de monitoreo, seguimiento y evaluacién de la implementacién
del presente plan estaran a cargo por las unidades organicas involucradas en la
organizacion de los servicios de salud en el Instituto tales como: Departamento
de Atencién Especializada en Emergencia, Servicio de Farmacia, Oficina de
Epidemiologia, Laboratorios, Oficina de Comunicaciones, Oficina de Servicios
Generales, Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el Trabajo, Oficina de
Personal, Unidad Funcional de Referencia y Contrarreferencias, Oficina de
Estadistica e Informatica y la Unidad Funcional de Gestién del Riesgo de
Desastres.

7. ANEXOS

e ANEXO N° 01: ESCENARIO DE RIESGO EN SALUD

e ANEXO N° 02: PROCEDIMIENTOS PARA LA DECLARATORIA DE ALERTA
FRENTE A EMERGENCIAS Y DESASTRES

e ANEXO N° 03: SISTEMA DE COMANDO SALUD

¢ ANEXO N° 04: MATRIZ DE ACTIVIDADES Y TAREAS
ANEXO N° 05: DIRECTORIO TELEFONICO PARA LA COORDINACION
INTERINSTITUCIONAL

e ANEXO N° 06: RED RADIAL Y DE TELEFONIA, INCLUYENDO LOS
ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES (EMED) Y
COE SALUD

e ANEXO N° 07: BIBLIOGRAFIA
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Documento Técnico: Plan de contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 de! Instituto

Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contireras Campos” - 2022
Anexo N°01

Escenario de riesgo en salud.

A nivel nacional, las regiones que han registrado mayor nimero de defunciones
hasta el 26 de diciembre de 2021 son: Lima Metropolitana, Piura, La Libertad,
Callao, Arequipa, Lambayeque, Ica, Lima Region, Junin y Ancash, segun la Sala
Situacional COVID-19 Pert.

Asimismo, la pandemia del COVID-19 conlleva un incremento de los niveles de
estrés de toda la poblacion. El personal de la salud también se ve afectado y
puede presentar una serie de reacciones como: miedo a enfermar y morir, mayor
frustracion ante la mala evolucion de los pacientes, agotamiento fisico y mental,
sensacion de soledad y depresion debido al aislamiento, contacto insuficiente
con su familia. Esto puede afectar la calidad de atencién, comprensién y toma
de decisiones.
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Documento Técnico: Plan de contingencia frente a Ia pandemia de Coronavirus COVID-19 del Instituto
Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos” - 2022

Anexo N°02

* Procedimiento para la declaratoria de alerta frente a emergencias y
desastres.

Se inicia la cadena de llamadas, realizando la comunicacién directa por todos
los medios posibles con la presidenta del Grupo de Trabajo para la Gestion del
Riesgo de Desastres GTGRD o quien la suceda en funcién.

Asimismo, se realiza la comunicacion con los miembros del GTGRD indicando
el lugar e inicio de actividades del grupo de trabajo.
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Documento Técnico: Plan de contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 del Instituto
Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos” - 2022

Anexo N°03
e Sistema de Comando Salud

Organigrama del Sistema de Comando Salud del Instituto Nacional de
Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos”

COMANDANTE DE INCIDENTES
(Directora General)

. Coordinadora SEGURIDAD
de UFGRD Jefe de Seguridad
(Jefe de Servicios

Brigadas

SECCION OPERACIONES 1 SECCION
Jefe de Emergencias
Medico de Guardia)

HNISTRACION
Director utivo de
Administracion

& > esponsable
Jefe de la z R F =gl
. 1 2 dePlaneamiento
ficina de

Economia
Centro

Quirtrgico

Responsable de
Presupuesto

Fuente: Curso Basico Sistema de Comando de Incidentes (USAID/OFDA/LAC)
Elaboracién: UFGRD — INO

La organizacién que se describe en la imagen precedente considera el minimo
de personas o puestos necesarios para atender una emergencia por desastre;
sin embargo, la estructura del Sistema de Comando de Incidentes se podra
ampliar dependiendo de las necesidades institucionales y la consecuente

rehabilitacion de servicios que aseguren la continuidad operativa del
establecimiento.

27



Documento Técnico: Plan de contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 del Instituto
Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos™ - 2022

Anexo N°04
e Matriz de actividades y tareas

IVIDAD OPERAT

OBJETH

ACTIVIDAD PPTAL

02 Garartizar ol acceso a =z
Guidadon y sandcion e saiud do §
callad crganizados en Redes | 0203, Redes integradas de. 6002 ASIGNACIONE S 5006269 Actuabizasién dal Plan de 5 )
Infagradas de Saked centradas en ‘Salud: implemantadan PRESUPUE STARIAS QUE 3090908 Pravencién, contrel, contingencia frente a ks é £ Actualizar y revsar dal Plan de Contingencia frents @ ta pandemis de
1a persana; famila y comunica |  progrsivaments a nivel NO RESULTAN EN Sin producto idgnostico y ratamierts de|  pandemia de Coronadrus | £ | 5§ [Coranarus GGVID-18 del ING,
can #nfasis en la promocién de i3 racional PRODUCTOS Covonaine COVID-19 &
Salud y Ia provancién de fa
sntarmadas
- Mositoreo e 13 alerta
0805 Gestidny * Gostidn de requarimientos de bienes y sendcios destinados para 1s
0068 REDUCCION DE 3000734 Capacidad prevenc dn y respussta frente @ la pandemia por COVID-18
08 Fortalecar Ia gestin del riesgo| _ SCMunicacién sfcients y VULNERABILIDAD ¥ Instaiada para la Foaset2 BO0EAEL PLAR AL ST - de la situacisn por 13 DIRIS Lima Gontra y
¥ dofensa ante emerganciag y | POrlund af COE satud de la ATENCION DE proparacidny respuesta | 0273700 d8 104 Garitios y | Desamalio ga (on centros y |COE Saiva
samariron pusinios ek erid Por . ¥ E2raon e oo e | i denoniiron " Montores 3 s Implem entacien da saadlicn aors COVD-19 on s
bl DESASTRES desastres amelny deshii | snsgmrcins v detaii roan ¥ i instituto an conia
s Oficina de Epidemiciogla, la Oficina de Senicion Gensrales y droas
- Ana 160 des informm: 10 do | i
5008788 R s y dfisidn de informacién en ef cantext de la pandamia por
Provencian, control, rform acion en el COVID-18.
grostico y tratamionto de | MOS0 on of et | * Participacitn an reuniones de comitds institucionales afines @l
‘Connairus o . IR B funciones da la OEP)
- S rmaliza prusbas répidas saroidgicas OOVID-19 solo a paclantes
s = programados para cingia. da acuardo a Criteros de Noma Lchica,
e C";';' i * Goordinacién con as areas de Emargancia, Epidemiciogia, el Médico da
calidad organizados en Redes | 0209, Redes integradas de | 9002 ASIGNACIONES Pl drem sistncitos pan Pt 4 recmc dn echobudy
inegracdas de Saksd. contradas en Salud impiemaniadas PRESUPUESTARIAS QUE 3599999 :;l::;?’zl“:mw ligénicas y Seroidgicas COVID-19, asi coms sy
& parsona: familia y comunidadt progresivamente a nivel WO RESULTAN EN Sin preducte h .
con enfasis e ks promocion de la naclonal PRODUCTOS BO06280 m:mm::’m.:aw‘ﬂm persanal para caca tuno
i P dela v ontral, wamen i it
Sy ek P s i_mwm:“ﬁ: " £1 sanicio de Laboralorio cusnta con sl materal necasano pars la
¥ tratay sl )| A daginfecciin de laE supsricies de lrabajo, a8l como pars /@ siminacién de
Coronavius
denachos.
- Aancion zona habiitada al dres|

e Labarstario Clinico @ inmunaiogla.
DESTION DE SUMMISTROR |, Gy, son i mecasiisd c oestas sor n méckts o slavit pasata
toma da mussira que cuents con las condiciones adecuadas ds
biotaguidad finfasstructura y ventiiacién) a fin da ewtar el fiesgo de
contagio on i isttucion

P
Crganizncién ds Bervicios de salud

02 Garantizar ol scceso
cuidados ¥ senicion de salud de

calldad organizados en Redes | 02.03. Rades inegrades ds | 5002 ASIGNAGIONE S
5001580 B8 gestions bos o productos
Intagradas de Sakxk; contradas an|  Salud implementadas PRESUPUESTARIAS QUE 3000069 3 Seguimiento da accicnes g t
s parsona: familia y comunidest | progrethaments a nivel NO RESULTAN EN Sin produsto e —— acministrativas e o it mkicos y proodlas’ St o83 o) Wi
con dnfasis an [a promocion de ta racional PRODUCTOS e iy

salud y la provencién de la

Elaboracidn de material " - Elaboracién y difusin de mansajes praventiva al piblico objatho

.- Vo informativs & solchud da s {paciantes y persanal del Instituo) an kos extedorss del ING y an

o 1 nictorin'y b Uridadas organicas a8 irtusies (facabook).

ade | 0402 Geslidn oriantada a s t ‘

33U y ia gasticn insthucional, | resuRades al semicio de ta e LA
8001 wos0ss 5000003
par of dessmpana skcients: ético|  poblacien, con procesos 3 oFERTA
o bntogro; an sl maodaa | cplimizadon y procdimiemtos| ACCIONES CENTRALES Ponpcinlo, Sestidei s isaonley - Difision de la patatema de Telsodentacién y Taleconsula

Modermizacién do la gestion | administratis simplcadon B s it - Towtarscas. digs o o e weniio aue e paces

st o ol {(Tetaorientacion o toinconnuita)
S Shtan o = - inolementacién seralética ds AFORO COVIO-1S an las dreas

asistonciaise.

" Todo pacients debard ingroeat ai InstAus con maseanlia y rospetando of

sistanciamianto social
l RECEPCION DE |~ Limitar of nomers do famiiiares qus acompanan al pecierte al moments de
; vicTiMas Mixime un . 80 380 padidtricos
2 - Antes ds Ingresar 3l drea de Triaje, se resiiza W preocoio e Ingises y
mar COVID-19,
e
A
ol - Se swsiuard sagin
3 o - S8 registra ka fiana de ugilancia clinco-spiosmioidigica da COVID-15, sl
& caciants cumole con criterioe.
02 Garantizar of aczeso s 3 s Triaue | E! médico ctaimélogo identifica ai la atencidn es una smergencia
cuitadon y eanicios de salud de E 5 otaimciogica (doior Deulas agude da inicio scbila, trauma ocular,
caligad crganizados en Redes | 02.03, Redes Integradas de BOOZ ASIGNAGIONES S006289 P———— H disminueién de s agudezs vaual de fma brusca)
integradas de Saiud centradas en |  Salud. implemantadas PRESUPUESTARIAS QUE 209998 Pravencion. control, e resamadiogd 2 § 5 " EI médico oflalmdiogo hace entrega e un ticket para Ia atencion de.
frogreswaments a fivel NO RESULTAN €N Sinproducto | dagncatco y iratamianto de| "o amolees H omanancia de acuso al diagndetico, sliada por el medica de guarda.
nacional PRODUCTOS comonIaruE 5 o
saludy ia pravencion da fa E :
tormosad | - Atancion de smergancias afaimaldgicas (doior ocular agudo de inicio
i uiitsto, traumar ocutar y diminucién d (a agudsza waual de forma brusca) s
& ® arvenciones quiriigicas de smarge
El médico al pacisnte segin Gula de Practica Clinica
dal diagndstica idontificado.
] ;trﬂ:,‘ " En la alencién da smemencias odaimaidgicas, s innuye al paciente a
E M tocar o minme posible 12 ldm para da hendidura U otros Matariales de
R HOSPITALARIA, consulta y mitar ol USo de ondrhetras da airs on [ ealUSCIOn del pacients.
T -5 of médca do
b axamanat de bcratorio y prseba de GOVID-19.
" Si of resuitado de 1 prusba COVID-16 as positvn, of pacients os
iravladado a [a Sala de Opsracionss del Ares COVID-18.
3
02 Gamniizer of sccess k-
cuidados y senicics de sakud de. B 4
ol rpamamios o Rooos | U203 Raoe inegraces i | 3002 ASGHAGONES svezme Ataelon miaicgea s £ o o o e i 8 o i i e o
Integradas de Salud, centradas en | Salud. implemartadas PRESUPUESTARIAS QUE 3909559 Prevencién, cortrol, pacientes y irabajsdoras del 332 SALUD MENTAL ?‘;‘.m;’ 7 ) gk m“";;:"'_ ¥ "“Mﬁ
s parsona; familia y comunidad: | prograskamante a nvel NO RESULTAN EN Sin products diagndstico y tratamianto ds|  ING- Casos posithos ¥ & via telafnica y/o va WhatsApp, an caoinackin can sl equipo de Bienettar
i s w7 o propucros pl resmion 3 GV i e e oot s s o
sntemaaad é
01,08, Prevencion; deteccion;
G1. Prevanis vigiar; controlar y b X §
roducie s Impact da tas “';‘“': y “““‘:ﬂ:’;"’ 9002 ASIGNACIONES Vighancia spidemiolégica da d::,”: m:;xa:‘\:; '.'::ﬁ; :.::c Mm:.sul:;:‘ci::os: HHey
enformedades: dnos y ,mlﬁ"""_‘ it PRESUPUESTARIAS QUE I 5001278 Vigilancia de los COVID-19 y damds s
conticionms que afectan Ia sahsd Wiacicoukios NO RESULTAN EN Sin productc rietgoR para la salud snformodades suistas & 5 . .
8 13 pobiacian: con dnfasis en as | S0P QU0 AfCtan 1A 4alu PRODUCTOS wigtancia. e d8.comise Moez.almy
98 13 poblackn; funcicnes de la OEPL
Iy neNionsler implemontasos con sficiencia
s
* Priciizacitn d rabalo ramote, mediants Oficios Circulars.
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Anexo N°05

NOMBRES Y APELLIDOS / CARGO

DRA. MALENA TOMIHAMA FERNANDEZ
Directora General ( e )

Directorio telefénico para la coordinacién interinstitucional - GTGRD

N° TELEFONOS
Mévil Institucional: RPC: 980522613
Directo: 3671137
Fax: 3671124
Direccién General (Secretaria)
2029060
Anexo 5019

M.O. BETTY ARAKAKI MIYAHIRA
Directora Adjunta

Movil Institucional: RPC: 980522606
Oficina: 2029060 Anexo: 5019

ABOG. IBET CONTRERAS FRANCO
Directora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de
Administracion.

Movil Institucional: 980522604
Directo: 202-8312
Oficina: 2029060 - Anexo 5017

M.O ANA YOLANDA CARPIO MEDINA
Directora Ejecutiva de Desarrollo de Servicios
Oftalmolégicos, Prevencion y Promocién de Ia

Salud Ocular

Movil Institucional: 980522614
Oficina; 2028352

M.O EMERSON DEMETRIO MANTILLA TIRADO
Director Ejecutivo de Atencion Especializada en
Oftalmologia

Movil: 999722695
Oficina: 2028361

M.O. PEDRO MURO MANSILLA
Director Ejecutivo de Investigacion y Docencia
Especializada en Oftalmologia y Desarrollo de

Tecnologias.

Movil Institucional: 996334333
Directo: 202-8336
2029060 Anexo 5021

C.P.C. ALFONSO SANTIAGO SIGUAYRO LOL|
Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico

Movil Institucional: 980522605
Directo: 202-8359
Oficina: 2029060 - Anexo 5079

M.O. JESUS CASTILLO BANCES
Jefe del Departamento de Emergencia.

Maovil: 945056645
Oficina: 2029060 — Anexo: 5130

LIC. ENF. ROSSANA AVELINA IBARRA ZAVALA
Jefa Del Departamento de Enfermeria.

Movil Institucional: 945388800
Oficina: 2029060 — Anexo: 5023

LIC. ELVA MAZA FLORES
Jefa de la Oficina de Personal

Movil Institucional: 989957274
Oficina: 2029060 — Anexo: 5039

MAG. ING. JUAN PABLO CABRERA CARRASCO
Jefe de la Oficina de Logistica

Movil Institucional: 949 238 617
Directo: 202-8346
Oficina: 2029060 - Anexo 5151

ING. ISRAEL ALARCON QUISPE
Jefe de la Oficina de Servicios Generales

Movil Institucional: 989956618
Oficina: 2029060 - Anexo 5028

LIC. YURI MOLINA OZEJO
Jefe de la Oficina de Estadistica e Informatica

Movil Institucional: 955414073
Oficina: 2029060 - Anexo 5120

LIC. ENF. GADI H. PINTO BACILIO
Coordinadora de la Unidad Funcional de Gestion

de Riesgos de Desastres

Movil: 987828842
Oficina: 2029060 Anexo 5066
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Directorio telefénico de Instituciones de Salud

INSTITUTO ESPECIALIZADOS-MINSA
Instituto Nacional de Salud Mental “Honario Delgado-
Hideyo Noguchi”

TELEFONOS
6149200/ 6149205

Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas (INCN)

4117700- 4117763
Ref.: 4117700 Anexo

390
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) 7106900
: . : 3281370/3281012
Instituto Nacional Materno Perinatal 3281003/ 3281380
Instituto Nacional de Salud del Nifio (INS) - Brena 3300066
Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra. Adriana Rebaza 7173200
Flores” e
OSP ) RIOD A B ONO
Hospital Nacional Arzobispo Loayza 614-4646
Hospital Nacional Dos de Mayo 328-0028
Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa” 204-0900
: : v 215-8838
Hospital de Emergencias Pediatricas Emergencia: 323-7464
Hospital Nacional Cayetano Heredia 4820402 /4821080
Hospital Nacional Daniel Alcides Carrién 614-7474
Hospital Hermilio Valdizan 494-2410/494-2429
Hospital Maria Auxiliadora 217-1818
Hospital Nacional Hipélito Unanue 362-7777 / 362-5700
Hospital San José - Callao 319-7830

615-8200 Anexo: 502

Hospital Santa Rosa

Anexo: 600 citas

Hospital Sergio E. Bernales 558-0186
Hospital Victor Larco Herrera 261-5303 /261-5516

Hospital Materno Infantil José Agurto Tello - Chosica 3610416
Hospital Puente Piedra “Carlos Lanfranco La Hoz" 5481799 / 5481898
Hospital San Juan de Lurigancho 3886513 / 3886514

Hospital de Vitarte 3514484

Hospital de Huaycan 3716797

Hospital de Chancay 3771037 / 3771941
Hospital San Juan Bautista y SBS Huaral 2462990

Hospital de Apoyo de Barranca

2352241/2352156 |

HOSPITALES DE ESSALUD

Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins

TELEFONOS:
2654901 / 2654904

Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen 3242983 / 3242980
Hospital Ill Suarez Angamos 4454620 / 4450739
Hospital IV Alberto Sabogal Sologuren 4297744 anexo 5003
5 D A ONQ
Ministerio de Salud 3156600 / 6271600
Instituto Nacional de Salud 6176200 /6176296
Seguro Integral de Salud 4632222 / 4632207
Direccién de Salud Lima Sur 4773077
Direccién de Salud Lima Este 3630906 / 3625556
Direccion Regional de Salud Callao 4654579 /4291424 |
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Diretorio telefénico de otras instituciones
ENERGIAS ELECTRICAS

Enel (fonocliente)

TELEFONOS:
517-1717

BOMBEROS TELEFONOS:

116 / 222-0222
Central Emergencia 399-1111
Brena 423-1100
Pueblo Libre 261-7139
@ ARIA ONO
Comisaria Alfonso Ugarte 3320048
Brefia 431-1425
Comisaria Chacra Colorada 431-3471
A A U ONO
Brena 423-2111
Callao (Cercado) 429-9520
Lima (Cercado) 318-5050
Pueblo Libre 319-3160

MORGUE

FISCALIA
Lima

TELEFONOS:

625-5578

TELEFONOS:
625-5555

Sede Callao
AEROPUERTO

DEFENSA CIVIL
Central Telefonica
DERECHOS HUMANOS

Coordinadora Nacional DD.HH.

4533571
TELEFONOS:

517-3501

TELEFONOS:

225-9898

TELEFONOS:
4191111

Defensoria del Pueblo
CENTRO ANTIRRABICO

Central Telefonica
AMBULANCIA

Sistema de Atencion Mévil de Urgencia

SAMU
AGUA POTABLE
SEDAPAL (AQUAFONOQ)

0800-15-170
TELEFONOS:

425-6313
TELEFONOS:

106

TELEFONOS
317-8000

32



Documento Técnico: Plan de contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 del Instituto

Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos” - 2022

Anexo N°06
» Relacion de radios tetra
N° DEPENDENCIA ENTIDAD . ID
1 MINSA COE Salud 3500198
2 MINSA Coordinadora COE Salud 3500183

ZONA 1 (0,3, 5C, 6B
ENTIDAD ID

DEPENDENCIA

MINSA Hospital Nacional Sergio Bernales | 3500208
2 MINSA Hospital Namongl Cayetano 3500209
Heredia
3 MINSA Hospital Nacional Hipélito Unanue [ 3500210
Instituto Nacional Materno
4 MINSA Parifiatal 3500211
5 MINSA Instituto de Ciencias Neuroldgicas | 3500212
6 PRIVADO Clinica San Borja- SANNA 3500213
Hospital de Emergencias
7 MINSA Padiaticas 3500214
8 PRIVADO Clinica Internacional Sede Lima 3500215
Hospital Nacional Docente Madre
: MINGA Nifio San Bartolomé 200216
10 PRIVADO Clinica Ricardo Palma 3500217
11 MINSA Hospital Dos de Mayo 3500218
Instituto Nacional de Salud Del
12 MINSA Nifio — San Borja 3500219
13 PRIVADO Clinica Internacional de San Borja | 3500220
14 MINSA Hospital Maria Auxiliadora 3500169
15 MINSA Hospital de Emergencias Villa el 3500222
Salvador
16 MINSA Clinica Santa Maria del Sur 3500223
17 PRIVADO Clinica Montefiori 3500224
Instituto Nacional de
L Ll Enfermedades Neoplasicas 3500225

ZONA 2 (5A, 5B, 5D
ENTIDAD ID

DEPENDENCIA

PRIVADO Clinica San Gabriel 3500239
CGBVP- Compaiiia General de
2 MINSA Bomberos Voluntarios del Peru
3 MINSA Instituto del Nifio- Brefia 3500241
4 MINSA Hospital Central FAP 3500242
5 PRIVADO Clinica Delgado s

33



Documento Técnico: Plan de contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 del Instituto
Nacional de Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos” - 2022

DEPENDENCIA

ENTIDAD

Hospital Militar Central “Coronel
9 MINGA EP Luis Arias Schreiber” S0t
£ PRIVADO Clinica San Felipe 3500245
8 MINSA Hospital Santa Rosa 3500246
Instituto Nacional de Oftalmologia
3 MINSA “Dr. Francisco Contreras Campos” 8500245
10 MINSA Hospital PNP Luis N Saenz 3500249
11 MINSA Hospital Nacional Arzobispo 3500250
Loayza
12 MINSA Clinica Inca 3500251
Instituto Nacional de
12 bl Rehabilitacion- INR 2400252
Hospital Las Palmas Centro de
14 MINSA Salud FAP 3500253
15 MINSA Hospital de EmS]rlggnmas Casimiro 3500254

ZONA 3 (1, 2, 4, 6B

DEPENDENCIA ENTIDAD ID
Hospital Lan Franco La Hoz 3500255
2 MINSA Hospital Nacipnal San Juan de 3500256
Lurigancho
3 MINSA Hospital Vitarte 3500257
4 MINSA Hospital de Huaycan 3500258
5 MINSA Hospital José Agurto Tello de 3500259
Chosica
6 MINSA Clinica San Juan de Matucana 3500260
7 MINSA Red de Salud Huf'arochm Santa 3500261
Eulalia
8 MINSA Hospital Chancay 3500262
GRUPO ZONA CALLAO
DEP ) DAL )
1 MINSA DIRESA Callao 3500235
2 MINSA Hospital Daniel Alcides Carrion 3500236
3 MINSA Hospital San José del Callao 3500237
4 MINSA Hospital de Ventanilla 3500238
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Anexo N°07

e Bibliografia

https://medicinainterna.net.pe/1broteCDC pdf
https://www.who.int/csr/disease/swineflu/frequently_asked questions/pand
emic/es/

https./Amww.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-
2019/advice-for-public/q-a-coronaviruses

https://www facebook.com/inooftalmologia

https://diariooficial .elperuano.pe/normas

https://covid 19.minsa.gob.pe/sala_situacional.asp
https://coronavirus.jhu.edu/map.html
https://www.who.int/es/health-topics/coronavirus
https://twitter.com/Minsa_Peru/status/1465154254172299268/photo/1
https://www.dge.gob.pe/portalnuevo/covid-19/alertas-epidemiologicas-y-
documentos-normativos/
https://ww.gob.pe/th/institucion/hnhu/noticias/505574-peru-cuenta-con-
plan-de-respuesta-frente-a-una-eventual-tercera-ola-pandemica-por-covid-
19

https://elperuano.pe/noticia/1 36754-el-peru-ya-enfrenta-la-tercera-ola-de-
contagios
https://gestion.pe/peru/tercera-ola-omicron-covid-19-lima-metropolitana-y-
callao-pasan-a-nivel-alto-hasta-el-30-de-enero-nndc-noticia/?ref=gesr
https://elcomercio.pe/lima/sucesos/coronavirus-tercera-ola-ya-golpea-al-
peru-todo-lo-que-se-debe-tomar-en-cuenta-sobre-esta-nueva-etapa-de-la-
pandemia-noticia/?ref=ecr
https://gestion.pe/peru/omicron-en-peru-numero-de-casos-de-covid-19-con-
esta-variante-sube-a-309-nndc-noticia/?ref=gesr
https://gestion.pe/peru/tercera-ola-covid-19-variante-omicron-ya-es-
predominante-en-lima-metropolitana-segun-el-minsa-nndc-
noticia/?ref=gesr
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