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VISTOS:

El Acta N° 009-2022-GRC/DIRESA/GTGRDDC de fecha 14 de diciembre del 2022 elaborado por el
Grupo de Trabajo de Gestién del Riesgo de Desastres de la Direccién Regional de Salud del Callao; el
Informe N°® 313-2022-GRC/DIRESA/ODR/UPEEDDN de fecha 27 de diciembre del 2022 elaborado
por la Jefa de la Unidad de Planeamiento, Estudios Estratégicos y Doctrina de Defensa Nacional; el
Informe N° 654-2022-GRC/DIRESA/ODR de fecha 27 de diciembre del 2022 elaborado por el Jefe de
Oficina de la Oficina de Defensa Regional; el Informe N°® 107-2022-GRC/DIRESA/OEPE-UFP de fecha
%27 de diciembre del 2022 elaborado por la Jefa de la Unidad Funcional de Planeamiento; el Informe
;[\P 1950-2022-GRC/DIRESA/OEPE/UFPTO de fecha 28 de diciembre del 2022 elaborado por el Jefe
piecanienmd &' |3 Unidad Funcional de Presupuesto; el Memorando N°® 2638-2022-GRC/DIRESA/OEPE de fecha
28 de diciembre del 2022 elaborado por el Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico y el Informe N° 1510-2022-GRC-DIRESA/OAJ de fecha 29 de diciembre del
2022 elaborado por el Jefe de Oficina de la Oficina de Asesoria Juridica, v ;

"\ CONSIDERANDO:

/" Que, los numerales | y Il del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, establecen
que la salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar
el bienestar individual y colectivo, ademas es responsabilidad del Estado, regularla, vigilarla vy
Promoverla;

Que, por Decreto Supremo N° 008-2020-SA se declara en Emergencia Sanitaria a nivel nacional, por
el plazo de noventa (90) dias calendario, debido a la existencia de la COVID-19 y se dictan medidas
de prevencion y control para evitar la propagacion de dicha enfermedad, la cual ha sido prorrogada
por Decretos Supremos N° 020-2020-SA, 027-2020-5A, 031-2020-SA, 009-2021-SA, 025-2021-SA,
003-2022-SA y 015-2022-SA, a partir del 29 de agosto de 2022, por un plazo de ciento ochenta
(180) dias calendario;

Que, con Ley N° 29664, Ley que 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 preparacion y atencion ante situaciones de desastre
mediante el establecimiento de principios, lineamientos de politica, componentes, procesos e
instrumentos de la Gestion del Riesgo de Desastres; disponiéndose en el numeral 16.2 del articulo
16° de la referida Ley, que las entidades publicas constituyen Grupos de Trabajo para la Gestion del
Riesgo de Desastres, integrados por funcionarios de los niveles directivos superiores y presididos
por la maxima autoridad ejecutiva de la entidad, siendo esta una funcidn indelegable;
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Que, con Resolucion Ministerial N® 643-2019-MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N°
271-MINSA-2019-DGERD, “Directiva Administrativa para la formulacion de Planes de Contingencia
de las Entidades e Instituciones del Sector Salud”, tiene por objetivo establecer los procedimientos
especificos del Sector Salud, para la formulacion de planes de contingencia ante la inminencia u
ocurrencia de un evento adverso, emergencia o desastre, en el marco de la Ley N° 29664, Ley que
crea el Sistema Nacional de Gestion de Riesgo de Desastres (SINAGERD);

Que, con Resnlucion Directoral N°® 259-2017-GRC/DIRESA/DG de fecha 24 de marzo de 2017, se
conformd el “Grupo de Trabajo de Gestion del Riesgo de Desastres de la Direccidon Regional de
Salud del Callao”, como espacio interno de articulacion para el cumplimiento de la funciones de la
Gestion del Riesgo de Desastres, recayendo la Presidencia del referido Grupo de Trabajo en el
Titular de la entidad, siendo la Secretaria Técnica ejercida por la Oficina de Defensa Regional de la
Direccién Regional de Salud del Callao;

Que, con Resolucion Directoral N° 050-2021-GRC/DIRESA/DG, se aprobo el documento normativo,
Directiva N* (101-2021-GRC/DIRESA/DG-OEPE-V.01, “Directiva para la Elaboracion de Planes de
Trabajo en la Direccién Regional de Salud del Callao”, tiene por finalidad orientar a las diferentes
Unidades Orgiinicas el procesa de elaboracion, presentacion y aprobacion de los planes de trabajo
de la Direccion Regional de Salud del Callag, es asi que mediante el numeral 7.3 del punto 7 de la
| citada Directiva, sefiala “... De los planes de trabajo con esquema diferente a la presente Directiva,
drgano proponente deberd adjuntar el dispositivo legal que justifica y sustenta la propuesta de
esquema de trabajo...”;

Que, con numeral 17.1 del articulo del Decreto Supremo N° 004-2018-JUS, del Decreto Supremo
que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444-Ley del Procedimiento Administrativo
General, sefiala : “ La autoridad podra disponer en el mismo acto administrativo que tenga eficacia
anticipada a su emision, solo si fuera mads favorable a los administrados, y siempre que no lesione
derechos fundamentales o intereses de buena fe legalmente protegidos a terceros y que existiera en
la fecha a la que pretenda retrotraerse la eficacia del acto el supuesto de hecho justificativo para su
adopcicn”;

Que, mediante Acta N°® 009-2022-GRC/DIRESA/GTGRDDC de fecha 14 de diciembre del 2022,
elaborado por el “Grupo de Trabajo de Gestidn del Riesgo de Desastres de |a Direccién Regional de
Salud del Callao”, quienes acordaron en aprobar por UNANIMIDAD el “PLAN DE CONTINGENCIA Y
RESPUESTA ANTE EVENTOS ANTROPICOS DE LA DIRECCION REGIONAL DE SALUD DEL CALLAO,
2022", basado en el segundo pérrafo del articulo 11° del Reglamento de Funcionamiento Interno
del Grupo de Trabajo de Gestion del Riesgo de Desastres aprobado con Resolucién Directoral N©
398-2017-GR(/DIRESA/DG, donde indica que “el Qudrum necesario para la realizacion de la sesion
es la de seis miembros como minimo y los acuerdos son aceptados por mayoria simple de los votos
de los miembros asistentes al momento de la votacion sin considerar el voto del Presidente, el cual
es dirimente en caso de empate. Los votas en contrario del caso sometido a consideracion deben ser
debidamente sustentados”;
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Que, con Informe N° 654-2022-GRC/DIRESA/ODR de fecha 27 de diciembre del 2022, el Jefe de
Oficina de la Oficina de Defensa Regional, remite el informe emitido por la Jefa de la Unidad de
Planeamiento, Estudios Estratégicos y Doctrina de Defensa Nacional de la Oficina de Defensa
Regional, quien sefiala: “ ... se concluye que se debe aprobar con eficacia anticipada al 03 de julio del
2022 el “ Plan de Contingencia y Respuesta ante eventos antrdpicos de la Direccion Regional de
Salud del Callao 2022” siendo elaborado dentro de los parametros establecidos por la Directiva
Administrativa N° 271-MINSA/2019/DIGERD, “Directiva Administrativa para la Formulacion de
Planes de Contingencia de las Entidades e Instituciones del Sector Salud”, aprobado con la
Resolucion Ministerial N° 643-2019/MINSA y aprobado por unanimidad por el Grupo de Trabajo de
Gestion del Riesgo de Desastres de la Direccién Regional de Salud del Callao y en mérito a la
Resolucion Ministerial N° 225-2020-MINSA, declaran alerta roja en los establecimientos de salud y
en la oferta movil complementaria instalada a nivel nacional, ante los efectos del COVID-19; y
ratifican la R.M. N° 051-2017-MINSA, que declara alerta amarilla en los establecimientos de salud a
nivel nacional”;

% Que, con Memorando N° 2638-2022-GRC/DIRESA/QEPE de fecha 28 de diciembre del 2022 emitido
.. por el Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico remite el informe
*/ emitido por la Jefa de la Unidad Funcional de Planeamiento quien sefiala: “.. que la actividad
operativas vinculada a la propuesta del “Plan de Contingencia y Respuesta ante Eventos Antropicos
de la Direccién Regional de Salud del Callao, 2022”, se encuentran dentro de la programacion de
actividades operativas en el Plan Operativo Institucional(POI)- 2022 de la Unidad Ejecutora 400
DIRESA Callao- aplicativo CEPLAN V.01, asi mismo, cumplen con la Estructura del Plan de
Contingencia en Salud, establecido en la Directiva Administrativa N° 271-MINSA/2019/DIGERD,
“Directiva Administrativa para la Formulacion de Planes de Contingencia de las Entidades e
Instituciones del Sector Salud” aprobada con Resolucién Ministerial N° 643-2019/MINSA” ; vy
conforme al andlisis efectuado por el Jefe de la Unidad Funcional de Presupuesto, sefiala que, “.. De
acuerdo a lo informado en el numeral 3.4, y conforme al andlisis efectuado por la Unidad Funcional
de Presupuesto, se observa que en la Especifica de Gasto 2.3.1.5.1.2. PAPELERIA EN GENERAL,
UTILES Y MATERIALES DE OFICINA, Sl cuenta con la disponibilidad presupuestal, en la F.F RECURSOS
ORDINARIOS, en la actividad donde corresponde realizar el gasto a fin de atender lo solicitado,
corresponde a la Oficina de Logistica continuar con las acciones que correspondan a fin de continuar
con los tramites correspondientes {...)".

Que, con Informe N°® 1510-2022-GRC-DIRESA/OAJ de fecha 29 de diciembre del 2022, el Jefe de
Oficina de la Oficina de Asesorfa Juridica, opina gue es viable aprobar la propuesta del “PLAN DE
CONTINGENCIA Y RESPUESTA ANTE EVENTOS ANTROPICOS DE LA DIRECCION REGIONAL DE SALUD
DEL CALLAO,2022";

Que, en ese orden de ideas, se concluye que es viable |a aprobacion del “PLAN DE CONTINGENCIA Y
RESPUESTA ANTE EVENTOS ANTROPICOS DE LA DIRECCION REGIONAL DE SALUD DEL CALLAO,
2022", cuyo objetivo es Garantizar la continuidad de la atencién de la salud, mediante la
coordinacion asistencial y operativa frente a la ocurrencia de un evento adverso de tipo antropico,



emergencia o desastre que pudiera producirse afectando a la poblacién de la Region Callao;

Con el visado del Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico, del Jefe de
Oficina de la Oficina de Defensa Regional y del Jefe de Oficina de la Oficina de Asesoria Juridica de la
Direccién Regional de Salud del Callao, v;

En uso de las atribuciones y facultades conferidas al Director Regional de |a Direccion Regional de
Salud del Callao, mediante Resolucién Gerencial General Regional N° 353-2021, Gobierno Regional
del Callao-GGR, de fecha 15 de diciembre del 2021;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR con eficacia anticipada al 03 de julio del 2022 el “PLAN DE
CONTINGENCIA Y RESPUESTA ANTE EVENTOS ANTROPICOS DE LA DIRECCION REGIONAL DE SALUD
DEL CALLAQ, 2022".

ARTICULO SEGUNDO.- ENCARGAR a la Oficina de Defensa Regional como Secretaria Técnica del
“Grupo de Trabajo de Gestidn del Riesgo de Desastres de la Direccion Regional de Salud del Callao”,
el seguimiento, cumplimiento v la difusion de lo dispuesto en el citado Plan.

ARTICULO TERCERO.- ENCARGAR a la Oficina de Informatica, Telecomunicaciones y Estadistica de la
Direccion Regional de Salud del Callao, la publicacion de la presente Resolucion en el Portal Web de

la Institucion.

ARTICULO CUARTO.- NOTIFICAR la presente resolucidn a los estamentos administrativos para su
conocimiento y fines pertinentes.

Registrese, Comunigquese y Publiquese

U8 ERNO REGIONAL DEL'GALLAO

: IRECCION R G!Cfml. DE SALUG DELBALLAC

“Br HENRYSERAFIN GAMBOA SERPA
DIRECTOR REGIONAL DE SALUD DEL CALLAD
CMP. 023653
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INTRODUCCION

Los disturbios y manifestaciones populares son eventos que generalmente
resultan de la insatisfaccion o las demandas de un grupo de personas que, de una
manera, a menudo incontrolada, violenta y destructiva, expresan sus frustraciones
sobre los deseos no satisfechos, segun su perspectiva. En todo el mundo, los
disturbios y manifestaciones populares han causado graves darfios a la vida y la
salud de las personas que participan directa o indirectamente, ademas de causar,
invariablemente, la interrupcion parcial o total de las actividades de la region
Callao.

De modo que, esta situacion puede incrementar los efectos adversos ocasionados
por accién humana en perjuicio de la salud y la vida, entre ellos, el riesgo de
contagio masivo de la COVID-19, asi mismos incendios por manipulacién de
artefactos, incremento de la delincuencia (hurtos, robos, homicidios culposos-
dolorosos), violencia social y el incremento de enfermedades que podrian dar
origenes a brotes, epidemias o el incremento de indice de morbilidad.

Por tal motivo, en el marco de la Ley del Sistema Nacional de Gestion del Riesgo
de Desastres y el propésito del Programa Presupuestal 068: "Reduccién de la
Vulnerabilidad y Atencién de Emergencias por Desastres", la Direccion Regional
de Salud del Callao, siendo la Autoridad Sanitaria Regional que dirige, implementa
y evalua las Politicas de Atencion Integral de Salud en condiciones de calidad y
oportunidad, en el marco de los derechos en salud de todos los habitantes de la
Region Callao, ha elaborado el presente plan de Contingencia, el cual establece
los objetivos, acciones y responsabilidades, que resulten necesarias para adecuar
la capacidad de respuesta a efecto de atender en forma oportuna y adecuada a la
poblacién afectada, en haras de sufrir un evento adverso o emergencia masiva de
alta vulnerabilidad que ponen en riesgo la salud y vida de la poblacién.

FINALIDAD

El presente plan tiene como finalidad organizar y articular la respuesta de los
Establecimientos de Salud de la Direccion Regional de Salud del Callao y las
Unidades Ejecutoras del Sector Salud frente a la Region Callao frente a
situaciones adversas que puedan afectar la vida y la salud de las personas ante
situaciones adversas de tipo antrépico que podrian desencadenar la ocurrencia
de eventos masivos, ante la previsible presencia de determinadas situaciones de
riesgo a la salud de la poblacién que participe directa y/o indirectamente en
posibles enfrentamientos, alteracion del orden publico, actos violentos,
desplazamientos y congregaciones de mdltiples personas en la regién Callao.

OBJETIVOS
3.1. Objetivo General

Garantizar la continuidad de la atencién de la salud, mediante la
coordinacion asistencial y operativa frente a la ocurrencia de un evento
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adverso de tipo antropico, emergencia o desastre que pudiera producirse
afectando a la poblacién de la Regidn Callao.

3.2. Objetivos Especificos

e Determinar los procedimientos operativos y actividades orientadas para
disminuir los riesgos en salud y adecuar la capacidad de respuesta de los
Establecimientos de Salud de la DIRESA Callao.

¢ Reducir los dafios sobre la salud de la poblacién que pudieran acontecer
por un evento adverso, emergencia o desastre dentro del marco de la
declaracion de alerta en los Establecimientos de Salud de la region
Callao.

o Establecer la coordinacion del Sistema de Comando Salud para la
articulacion entre miembros del sector salud con el nivel regional de
DIRESA Callao.

o Establecer los sistemas de comunicacion normales y alternativos para la
fluidez de las acciones requeridas en la contingencia.

e Atender con oportunidad la demanda de atencién médica de emergencia
a la poblacién que participe directa y/o indirectamente en posibles
enfrentamientos, alteracién del orden publico, actos violentos,
desplazamientos y congregaciones de multiples personas en la region
Callao.

e Coordinar la capacidad operativa de la red asistencial de salud, mediante
ambulancias para la atencion de las emergencias y urgencias y/o dafos
que puedan presentarse en el marco de la declaratoria de alerta en los
Establecimientos de Salud de la Regién Callao.

BASE LEGAL

* Constitucién Politica del Peru.

o ey N° 26842, Ley General de Salud.

e Ley N° 27869, Ley Organica de los Gobiernos Regionales y
modificatorias.

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

¢ Ordenanza Regional N° 000026 que aprueba el Reglamento de Organizacién
y Funciones de la Direccién Regional de Salud del Callao, y su modificatoria
Ordenanza Regional N° 000014.

e Decreto Supremo N° 048-2011-PCM, Decreto Supremo que aprueba el
Reglamento de la Ley N° 29664, que crea el Sistema Nacional de Gestion de
Riesgo de Desastres (SINAGERD).

e Decreto Supremo N° 038-2021-PCM, Decreto Supremo que aprueba la Politica
Nacional de gestion del Riesgo de Desastres al 2050.

e Resolucion Ministerial N°046-2013-PCM, aprueba la Directiva N° 001-2013-
PCM-SINAGERD, “Lineamientos que define el Marco de Responsabilidades en
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Gestién del Riesgo de Desastres, de las Entidades del Estado en los tres
niveles de Gobiernao”.

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

Resoluciéon Ministerial N° 225-2020-MINSA, Declaran alerta roja en los
establecimientos de salud y en la oferta movil complementaria instalada a nivel
nacional, ante los efectos del COVID-19; y ratifican la R.M. N° 051-2017-
MINSA, que declara alerta amarilla en los establecimientos de salud a nivel
nacional, por efectos de lluvias intensas

Resolucion Directoral N°259-2017-GRC/DIRESA/DG, se aprobd la
conformacion del Grupo de Trabajo de Gestion del Riesgo de Desastres de la
Direccion Regional de Salud del Callao.

Resolucion Directoral N° 398-2017-GRC/DIRESA/DG, que aprueba el
Reglamento de Funcionamiento Interno del Grupo de Trabajo de Gestién de
Riesgo de Desastres.

Resolucién Directoral N °050-2021-CRC/DIRESA/DG, que aprueba el
documento normativo Directiva N° 001-2021-GRC/DIRESA/DG-OEPE-V.01,
"Directiva para la Elaboracion de PPlanes de Trabajo en la Direccién Regional
de Salud del Callao".

AMBITO DE APLICACION

presente Plan, es de aplicacién obligatoria para los Organos, Unidades

Organicas y las (03) Direcciones de Redes de Salud de la Direccién Regional de
Salud del Callao y es referencial para las demas instituciones prestadoras de salud
publica, privada o mixta, en el ambito de la Regién Callao.

CONTENIDO

Determinacion del escenario de riesgo

Ante situaciones adversas de tipo antropico que podrian desencadenar la
ocurrencia de eventos adversos masivos, ante la previsible presencia de
determinadas situaciones de riesgo a la salud de la poblacion que participe
directa y/o indirectamente en posibles enfrentamientos, alteracién del orden
publico, actos violentos, desplazamiento masivo y congregaciones de
multiples personas, pueden originar el incremento de demanda en atencion
de urgencias y emergencias en los Establecimientos de Salud, por lo cual
se ha realizado la identificacion de los peligros, analizado la vulnerabilidad y
determinado el nivel de riego en salud en la Regién Callao:
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IDENTIFICACION : : DETERMINACION DEL NIVEL
DEL PELIGRO ANALISIS DE LA VULNERABILIDAD RIESGO A LA SALUD
ELEMENTOS = CANTIDAD
PELIGRO EXPUESTOS FACTORES DE VULNERABILIDAD TIPO DE DANO PROBABLE
Alta expectativa por la concentracién de la
poblacién en espacios publicos de la
region.
Conducta inadecuada de sectores de la
poblacién ante eventos masivos, pandillaje
vandalismo.
Toma de principales vias de transito (Av. .
Lesiones por
Violencia social iaucetdtylﬁu. Néﬂ?{ (I3atmbeta_) 1J aplastamiento, Asfixia, | Individual
en el evento oA Gel ABRIPULRG. INBITIRCIONA) Jorge Agresion fisica, Colectivo
Chavez, Puerto Maritimo Internacional, Lesiones por armas
Personal de Refineria La Pampilla. d
organizacion. Toma de establecimientos estatales
Personal de (Oficinas Gubernamentales, Gobierno
primera respuesta Regional, Hospitales, Establecimientos de
Voluntarios Salud)
Autoridades del Saqueos de Centros Comerciales y
gobierno regional Centros de Abastos.
Autoridades para Insuficiente cultura de seguridad y
: la seguridad proteccion. (corto circuito, materiales Lesiones por ;
esjtnriec?-.? ri:Ises ciudadana. inflamables, sobre carga de energia, quemadura, Asfixia, Iggl[;g:ﬁ
Poblacion en amago de incendio) producido por accién Ansiedad
general, humana.
Lesiones por caidas
Accidentes : cantusiones, esguinces | Colectivo
personales Conducta Inadecuada y temeraria. fracturas, Heridas, Masivo
Politraumatismo
Heridas, Quemaduras,
Atentados Cultura de seguridad inexistente Hsi h;::h):igileg?igfs Colectivo
terroristas Limitada capacidad de proteccién. o : Masivo

6.2. Organizacion Frente a una Emergencia

6.2.1. Grupo de Trabajo de Gestion del Riesgo de Desastres'

Frente a una emergencia o desastre, la Direccién Regional de Salud del
Callao asegura la organizacion, coordinacion y toma decisiones en el sector
salud que incluyen todas las instituciones y organizaciones que prestan
servicios de salud en la Region Callao.

Siendo responsable de garantizar la continuidad de la atencion, mediante la
coordinacion asistencial y operativa frente a la ocurrencia de un evento
adverso, emergencia o desastre a través de los componentes siguientes:

El Grupo de Trabajo de Gestion de Riesgo de Desastres de la
Direccién Regional de Salud del Callao, es presidido por el Director
General de la DIRESA Callao, como su mas alto funcionario e
integrado por los siguientes miembros:

 Jefe de la Oficina de Defensa Regional (Secretario Técnico)

! Resolucién Directoral N2 258-2017-GRC/DIRESA/DG, que aprueba la conformacién del Grupo de Trabajo de Gestién del Riesgo de
“»Pesastres de la Direccion Regional de Salud del Callao.
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e Director/a Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento
Estratégico

» Director/a Ejecutivo de la Direccién Ejecutiva de Salud de las
Personas

¢ Director/a Ejecutivo de la Direccion Ejecutiva de Salud Ambiental

« Director/a Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Gestidn y Desarrollo
del Recurso Humano

¢ Director/a Ejecutivo de la Direccion Ejecutiva de Medicamentos,
Insumos y Drogas

» Director/a Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Administracién

» Jefe/a de la Oficina de Epidemiologia

o Director/a Ejecutivo de la Direccion Ejecutiva Promocion de la
Salud

¢ Jefe/a de la Oficina de Comunicaciones

o Jefela de la Oficina de Informatica, Telecomunicaciones vy
Estadistica.

e Director Ejecutivo de la Direccion Ejecutiva de Sanidades
Internacionales

e Director/a de la Direccion de Red Bonilla

¢ Director/a de la Direccién de Red BEPECA-La Punta

e Director/a de la Direccion de Red Ventanilla

Los miembros del Grupo de Trabajo para la Gestion de Riesgo de

Desastres son funcionarios de los niveles directivos superiores, solo

excepcionalmente y en situaciones debidamente sustentadas de

emergencia, se podra designar, mediante documento a un

representante alterno que reemplace al miembro titular.

Funciones del Grupo de Trabajo de Gestion del Riesgo de

Desastres:?

e Formular politicas, normas y planes de Gestién de Riesgo de
Desastres orientas o dirigidas a impedir o reducir los riesgos de
desastres, asi como evitar la generacién de nuevos riesgos Y
efectuar una adecuada preparacion, atencion, rehabilitacion,
reconstruccion ante situaciones de desastres, asi como a
minimizar sus efectos adversos sobre |a poblacién, la economiay
el ambiente.

e Impulsar a que la Gestion de Riesgo de Desastres sea parte
intrinseca de los procesos de planeamiento.

» Planificar, ejecutar, supervisar y corrige la implementacién de los
procesos de la Gestion de Riesgo de Desastre.

e Gestionar la priorizacion de la programacion de recursos para la
intervencion en materia de Gestion de Riesgo.

¢ Generar una cultura de prevencion en la institucion.

"\ 2 Resolucién Directoral Ne 398-2017-GRC/DIRESA/DG que aprueba el Reglamento de Funcionamiento Interno del Grupo de
Trabajo de Gestion de Riesgo de Desastres




“EGION4
ot ‘o

GOBIERNO REGIONAL DEL CALLAO

GOBIERNO DIRECCION REGIONAL DE SALUD DEL CALLAO
2 REGIONAL “Decenio de la Igualdad de Oportunidades para mujeres y hombres”
CALLAO "Afo de Fortalecimiento de la Soberania Nacional"

e Promover el fortalecimiento institucional y la generacion de
capacidades para integrar la Gestion de Riesgo de Desastres.

¢ Promover la promocién, desarrollo y difusion de investigacion.

e Articular las funciones de la gestion reactiva con sus respectivos
Centros Operativos de Emergencia.

e Integrarse de forma inmediata al Comité Operativo de
Emergencias en situaciones de emergencia o desastres.

Funciones del Director General de la DIRESA Callao (Presidente

del Grupo de Trabajo):

e Convocary presidir las reuniones del Grupo de Trabajo y velar por
su continuidad, esta funcion es indelegable.

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

e Cumpliry hacer cumplir el Reglamento de Funcionamiento Interno
del Grupo de Trabajo.

e Solicitar a los integrantes del Grupo de Trabajo los reportes de las
actividades priorizadas programadas y ejecutadas para la Gestion
de Riesgo de Desastres.

e Impulsar el conocimiento y obligatoriedad de cumplimiento de la
Gestion de Riesgo de Desastres.

¢ Representar al Grupo de Trabajo.

» Disponer la Convocatoria ordinarias del Grupo de Trabajo.

e Proponer la agenda de trabajo en asuntos de articulacion,
concertacion y ejecucion de politicas de Gestion de Riesgo de
Desastres, asi como otras prioridades y necesidades
institucionales.

¢ Suscribir las actas de sesiones.

¢ Convocar a funcionarios de los niveles directivos superiores no
integrantes del Grupo de Trabajo.

e Otras Funciones que determine la Direccién General de Gestién
del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.

Funciones de la Secretaria Técnica, a cargo del Jefe de Oficina

de la Oficina de Defensa Regional:

e Representar al Presidente del Grupo de trabajo y presidir las
reuniones por delegacién expresa del Presidente del Grupo de
Trabajo.

e Proponer acciones y actividades de Gestion de Riesgo
institucional coordinado concertado y articulado a los Planes
Operativos anuales y el Plan Estratégico Institucional de la Regién
Callao.

» Apoyar las coordinaciones para el cumplimiento de los acuerdos
del Grupo de Trabajo.

¢ Gestionar la remisiéon a los miembros del Grupo de Trabajo, las
convocatorias para las sesiones, asi como todo documento para
revision o aprobacion.
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Presentar al Grupo de Trabajo en cada sesion el informe de
avance y seguimiento de actividades a su cargo relacionadas con
objetivos propuestas establecidas.

Guardar el acervo documentario del Grupo de Trabajo.
Desarrollar, leer y hacer firmar las actas de las reuniones del
Grupo de Trabajo.

Otras que se consideren necesarias para el funcionamiento del
Grupo de Trabajo.

Poner en conocimiento del Grupo de trabajo, la documentacion
remitida y recibida.

Integrar y consolidar las acciones en materia de Gestion de
Riesgo de Desastres.

Funciones de los Miembros del Grupo de Trabajo:

El Presidente del Grupo de Trabajo, debe asistir a la hora indicada
a las reuniones ordinarias y extraordinarias, teniéndose en cuenta
que esta funcion es indelegable de acuerdo a ley.

Los Miembros del Grupo de Trabajo deben asistir puntualmente a
las reuniones ordinarias y extraordinarias; esta funcion es
indelegable de acuerdo a ley.

Impulsar el conocimiento y obligatoriedad de cumplimiento de la
Gestion de Riesgo de Desastres en su area de responsabilidad.
Proponer asuntos relativos al ambito de sus funciones.

Analizar y emitir su voto con propuestas o no, sobre asuntos
puestos en consideracion del Grupo de Trabajo.

Difundir entre el personal a su cargo los acuerdos y planes
aprobados por el Grupo de Trabajo.

Solicitar al Presidente del Grupo de Trabajo por escrito, las
convocatorias a reuniones extraordinarias.

Solo los miembros titulares tienen derecho a participar con voz y
voto; otra persona no titular sélo podra hacer uso del derecho a
voz a solicitud de un miembro titular y con aprobacion del Grupo
de Trabajo.

Otras que considere el Grupo de trabajo como necesarias para su
funcionamiento.

6.2.2. Sistema de Comando de Salud de la Direccion Regional de Salud
del Callao®

Este Sistema adopta la metodologia del Sistema de Comando de
Incidentes — SCI para el Sector Salud y es activado al momento del

evento o emergencia, lo que significa que el SCS se conforma
cuando sucede una eventualidad para un manejo efectivo y eficiente

de incidentes adaptandose a las funciones criticas del sector salud.

" % 3Resolucion Ministerial Ne 643-2019/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N2 271-MINSA/2019/DIGERD, Directiva

¥/f Administrativa para la Formulacién de Planes de Contingencia de las Entidades e Instituciones del Sector Salud.
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El sistema se activa de manera modular, con la estructura de la
Direccion Regional de Salud del Callao, lo cual sera de manera
temporal y de accién inmediata, con el objetivo de garantizar el
control de la respuesta en salud para facilitar la toma de decisiones.

Organizacion Modular

La organizacion modular permite que la estructura pueda expandirse
o contraerse con facilidad de acuerdo al incidente.

El Sistema Comando Salud de la Direccién Regional de Salud del
Callao serd de hecho y estard conformado por los Organos y/o
Unidades Organicas que segun su jerarquia asumiran en funcion al
desastre que se presente.

Funciones en el Sistema Comando Salud:

v Funcién de Mando
Es la mas alta funcién del SCl y consiste en administrar, coordinar,
dirigir y controlar los recursos en la escena ya sea por
competencia legal, institucional, jerarquica o técnica. Esta funcién
la ejerce el Comandante del Incidente (Cl). Hay dos modos de
ejercer el mando: como Mando Unico o Comando Unificado de
acuerdo a lo establecido en los protocolos.

Responsabilidades del Comandante de Incidentes:

¢ Asumir el mando, asegurar la autoridad de acuerdo a la politica
y a los procedimientos de la institucion.

» Establecer el Puesto de Comando (PC).

» Velar permanentemente por la seguridad en el incidente.

e Evaluar la situacion.

e Determinar los objetivos de incidente, sus prioridades
inmediatas, la(s) estrategia(s) y tactica(s) a seguir.

o Establecer el nivel de organizacion necesaria, monitorear
continuamente la operacion y la efectividad de la organizacion.

e Administrar los recursos.

o Elaborar, aprobar e implementar el Plan de Accién del
Incidente (PAI).

e Coordinar las actividades del Staff de Comando y Secciones.

e Aprobar solicitudes de recursos adicionales o su
desmovilizacion.

» Autorizar la entrega de informacion a los medios noticiosos.

* Aprobar la desmovilizacion de los recursos cuando sea
apropiado.

» Asegurar que los reportes post-incidentes estén completos.
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¢ Presentar el Informe Final

Cuando el primer Comandante de Incidentes (Cl) determina que
se van a necesitar, debe designar a un adjunto. El Cl adjunto debe
estar igual de calificado que el CI, para poder remplazarlo en
cualquier momento. Un CI adjunto del incidente es designado
para:

¢ Realizar tareas especificas solicitadas por el Cl.

¢ Asumir la funcion de mando del incidente como relevo.

* Representar al Cl para las reuniones que se le designe.

v" Funcidn de Planificacion
Prepara y divulga el Plan de Accién del Incidente (PAI), asi como,
registra y lleva el control del estado de todos los recursos del
incidente. Ayuda a garantizar que el personal de respuesta cuente
con la informacién precisa y proporciona recursos como mapas y
planos de los sitios. Las funciones principales son:
e Prever las necesidades en funcion del incidente.
e Recolectar, analizar y difundir la informacion acerca del

desarrollo del incidente a lo interno de la estructura.

¢ Llevar el control de los recursos y de la situacion.
e Elaborar el PAI para el siguiente periodo operacional
e Recopilar toda la informacion escrita del incidente.
¢ Planificar la desmovilizacion de todos los recursos del incidente

v" Funcion de Operaciones
Organiza, asigna y supervisa todos los recursos tacticos o de
respuesta asignados al incidente o evento. Se manejan todas las
operaciones de la respuesta. Las funciones principales son:
o Participar, implementar y ejecutar el PAI.
e Determinar las estrategias y tacticas.
» Determinar las necesidades y solicitar los recursos adicionales

que se requieran.

En el periodo inicial de un incidente, usualmente, lo primero que
delega el Cl es la Seccion de Operaciones. Las funciones
restantes se delegan segun sea necesario para apoyar las
operaciones.

v" Funcién de Logistica
Proporciona todos los recursos y servicios requeridos para facilitar
y apoyar las actividades durante un incidente. La funcién de
Logistica es:
e Proporcionar instalaciones, servicios y materiales para apoyo
durante un evento, operativo o incidente.
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o Garantizar el bienestar del personal de respuesta al
proporcionar agua, alimentacion, servicios médicos, sanitarios
y de entretenimiento o descanso.

e Responsable de proporcionar el equipo de comunicaciones,
suministros, transporte y cualquier cosa que se necesite
durante el incidente.

v Funciéon de Administracion/Finanzas

En esta funcién se lleva el control todos los aspectos del analisis
financiero costos del incidente, incluyen la negociacion de los
contratos y servicios, llevar el control del personal y de los
equipos, documentar y procesar los reclamos de los accidentes y
las lesiones que ocurran en el incidente, mantener un registro
continuo de los costos asociados con el incidente y preparar el
informe de gastos.

v" Funcién de Seguridad
Vigila las condiciones de seguridad e implementa medidas para
garantizar la seguridad de todo el personal asignado.

v Funcién de Comunicaciones

Maneja todas las solicitudes de informacion, prepara las notas de
prensa, comunicados y convoca a los medios de comunicacion.
Difunde las medidas de prevencion a través de los de medios de
comunicacioén local y nacional, asi como las redes sociales de la
institucion y coordina con otras instituciones para el apoyo en la
difusién de las medidas de prevencion con la autorizacién del
Comandante de Incidentes.

v" Funcidn de Enlace
Es el contacto, en el lugar de los hechos, para las otras
instituciones que hayan sido asignadas al incidente.

% S\ORGANIGRAMA DE SISTEMA COMANDO SALUD DE LA DIRECCION REGIONAL
: DE SALUD DEL CALLAO

I Direcelén Ganaral - Direcclén Adjunta l

Oficlal de Comunicaclones Oficial de Enlace
:
Oficinn da Dafensa Reglonal
EMED
Oficial de Seguridad
Oficing de Defenta Reglonal

Operaciones Planificacion

Direccidn Ejecutiva de :':-ih-d-o-ﬁnun-u:m:l
Unided do Planaarmeamis de Lt
Salud de las Persanas Eutratayioss y Doriion s Grfvans Nestons]

Oficing Ejlecutiva de Oficina de Econoemia
Adminlstraclén

Fuente: ODR-DIRESA Callao, 2022.
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A su vez se comparte informacion de las acciones tomadas con otras
instituciones a través del Espacio de Monitoreo en Emergencias y
Desastres (EMED) como:

e Hospitales

« Bomberos

* Centro de Operaciones de Emergencia Regional - COER

e Centro de Operaciones de Emergencia - COE

¢ Policia Nacional del Perti - PNP

e Fiscalia

e Oftros

« GIONA
,;‘_9:\1' , "'{s‘o‘?

6.3. Procedimientos Especificos
6.3.1. Procedimiento de Preparacion para Reducir Dafios a la Salud

A. Propésito
Establecer las actividades para la continuidad del funcionamiento
de los Establecimientos de Salud de la DIRESA Callao.

B. Alcance
Este proceso es aplicable a todos los Organos, Unidades
Organicas y las Direcciones de Redes de la Direccién Regional
de Salud del Callao que pertenecen a la jurisdiccion de la Regién
Callao y otros prestadores de salud.

C. Responsabilidades
La implementacion de este procedimiento es de responsabilidad

de la Oficina de Defensa Regional.

D. Descripcion del procedimiento

= Organizar los grupos para la prevencion,
preparacion y respuesta ante
contingencias por eventos antropicos
(protestas).

1 Organizacién ODR

» Desarrolla capacitaciones en organizacion
y control de Emergencias y Desastres.

» Realizar capacitaciones de respuesta

2 Capacitacién frente a riesgos y dafios ocasionados ODR

durante la ocurrencia de antrépicos al

personal de los Establecimientos de

Salud,

« Socializar el Plan de Contingencia en
3 Gestion de socializacion todas Direcciones, Unidades, Hospitales y ODR
Establecimientos de salud.
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6.3.2. Procedimiento de Alerta

A.

D.

Propésito

Establecer las actividades de monitoreo permanente de los
peligros a través del Espacio de Monitoreo de Emergencias y
Desastres — EMED salud de la DIRESA Callao, ante una
emergencia sanitaria durante las fiestas navidefias y fin de afio.
Dentro del marco de la ALERTA ROJA vigente, mediante la
Resolucién Ministerial N° 225-2020-MINSA, de fecha 23 de abril
del 2020, 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.

A través de la Resolucién Ministerial N° 517-2004-MINSA, de
fecha 14 de mayo de 2004, que aprueban la Directiva N° 036-
2004-OGDN/MINSA-V.01  "Declaratoria de Alertas en
Situaciones de Emergencias y Desastres", define como:
‘ALERTA ROJA: Situacién que se establece cuando se han
producido dafios a la poblacién, sus bienes y su entorno debido
a un evento adverso o destructivo, lo cual determina que las
dependencias de salud efectiien en forma inmediata las
intervenciones y acciones de respuesta que sean necesarias’.

Alcance

Este proceso es aplicable a todos los Organos, Unidades
Organicas y las Direcciones de Redes de Salud de la Direccién
Regional de Salud del Callao que pertenecen a la jurisdiccion de
la Region Callao y otros prestadores de salud.

Responsabilidades

Es responsabilidad de la Direccion Regional de Salud del Callao
como Autoridad Sanitaria Regional, proponer, coordinar y/o
difundir la declaracion de la Alerta que corresponda segun el
nivel de la emergencia o su inminente ocurrencia y en el marco
de pandemia por la COVID-19. Las organizaciones publicas,
privadas, EE. SS vy servicios médicos de apoyo son
responsables de la implementacion de las medidas
correspondientes a la Alerta Roja.

Descripcion del procedimiento

Declaratoria QDR
1 « Evaluar la situacién ante el evento QEPI
de Alerta DG
; i i DG
» Convocar al del Grupo de Trabajo de Gestién de Riesgo ODR
2 | Disposiciones y Desastres. DESP
¢ Participar en la Plataforma de Coordinacion del GTGRD. OEGDRH
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o Autorizar el desplazamiento de recursos humanos,
logisticos y recursos de respuesta para asegurar la
continuidad operativa de los Establecimientos de Salud.

« E| EMED Salud recopilara la informacion para la toma de
decisiones del GTGRD y esta informacién después sera

Gestién de la remitida al COER.

3 | informaciény | e Evalla los dafios y analiza las Necesidades del sector

Comunicacién salud de la regidn.

» Asegura la operacion del sistema de Comunicaciones
entre las organizaciones de salud: COER, MINSA.

« Activar los Equipos de brigadas de la institucion.

s Movilizar a los miembros de las brigadas de respuesta
inmediata.

» Activa la movilizacion de las ambulancias y brigadas de
Salud

« Clasificar a las victimas de acuerdo a la evaluacion y
diagnostico de los establecimientos ODR

* Luego de la estabilizacion de los pacientes de acuerdo DESP
al caso derivarlos para hospitalizacion o referirlos segun OEGDRH
el sistema de referencia o contra referencias. DEMID

« Aplicar el EDAN preliminar para la evaluacién de dafios OEPI
y la evacuacién de las edificaciones de los EESS de la
region.

* Movilizar stock de medicamentos e insumos médicos
para la atencion de salud.

» Implementacion de la vigilancia epidemiolégica post
evento antrépico.

ODR
EMED

Operaciones
de Respuesta

Bializari |™ Realizar el documento que pone fin a la alerta
5 Alerta « Se procede a la desmovilizacion de las brigadas
* Remisién de informe final

ODR
DG

ESTADO DE ALERTA

* Observacion y revision de planes
» Actualizar o revisar el inventario de recursos
= Evaluar la operatividad de la Red asistencial
» Elaborar y difundir el rol de retenes de personal

Monitoreo
Nireial — + Evaluar |a operatividad del sistema de comunicacién y
Informagion transporte en los EESS.

+ Evaluar |a operatividad de los servicios criticos

+ Disponer de directorios actualizados

« Efectuar monitoreo permanente de los EESS ubicados
en zonas de alto riesgo.

 Revisar las rutas de evacuacién y zonas seguras.

» Convocar al GTGRD.

» Refuerzo preventivo de guardias.

 Operativizar el rol de retenes domiciliario

e Garantizar la operatividad del sistema de la
Peligro Preparacién | comunicacion y transporte

Inminente Alerta « Ambulancias equipadas

» Asegurar la disponibilidad de camas libres

» Restringir los procedimientos de ayuda diagnostica, las
intervenciones quirtrgicas

» Garantizar la existencia de un adecuado stock de
medicamentos e insumos para la atencion de pacientes.

Alerta Amarilla

S
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» Mantener la comunicacion y coordinacidn permanente
con los EE. SS de referencia y contrarreferencia y entre
las redes de salud.

» Asegurar la continuidad operativa contando con
reservas de agua segura, alimentos y combustible, asi
como |a operatividad de la casa de fuerza y del grupo
electrogeno.

« Activar el plan de Contingencia

» Realizar el EDAN

* El reten de guardia debe estar presente en el lugar de la
emergencia.

» Suspender toda actividad programada

Impactoy e Incrementar el N° de camas hospitalarias operativos

Respuesta | para el uso efectivo.

» Mantener el control de las lineas vitales y servicios
basicos, asegurando el abastecimiento de agua, energia
eléctrica, alimentos y combustibles, asi como la
operatividad de la casa de fuerza y del grupo
electrégeno durante la emergencia.

Desastre

6.3.3. Procedimiento de Comando y Coordinacién

A. Proposito

Establecer las acciones ante la ocurrencia de emergencias

(naturales y/o antrépicas) que ponga en riesgo la salud de la

poblacién de la Regién Callao, se activara la fase de respuesta

en coordinacion con los responsables de los Organos y

Unidades Organicas de la DIRESA Callao:

e Director Regional de Direccién Regional de Salud Callao.

» Jefe de Oficina de la Oficina de Defensa Regional.

¢ Director/a Ejecutivo/a de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento
Estratégico

¢ Director/a Ejecutivo/a de la Direccion Ejecutiva Promocién de
la Salud

e Director/a Ejecutivo/a de la Direccién Ejecutiva de Salud de
las Personas

e Director/a Ejecutivo/a de la Direccién Ejecutiva de Salud
Ambiental

e Director/a Ejecutivo/a de la Direccion Ejecutiva de
Medicamentos, Insumos y Drogas.

e Director/a Ejecutivo/a de la Oficina Ejecutiva de
Administracion

e Director/a Ejecutivo/a de la Oficina Ejecutiva de Gestién y
Desarrollo del Recursos Humanos.

e Jefe/a de la Oficina de Informatica, Telecomunicaciones y
Estadistica.

o Jefe/a de Oficina de la Oficina de Epidemiologia

» Jefe/a de la Oficina de Comunicaciones
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e Director Ejecutivo de la Direccion Ejecutiva de Sanidades
Internacionales

e Director/a Ejecutivo/a de la Direccion de Red de Salud Bonilla

e Director/a Ejecutivo/a de la Direccion de Red de Salud
BEPECA-La Punta.

o Director/a Ejecutivo/a de la Direccion de Red de Salud
Ventanilla

Alcance

Este procedimiento es aplicable a todos los Organos, Unidades
Organicas y las Direcciones de Redes de Salud de la Direccion
Regional de Salud del Callao que pertenecen a la jurisdiccion de
la Region Callao y otros prestadores de salud.

Responsabilidades

La Oficina de Defensa Regional de la Direccién Regional de
Salud del Callao, tendra la responsabilidad de liderar el
mecanismo de coordinacion entre las Redes de Salud vy
Hospitales publicos de la Region Callao.

El Grupo de Trabajo para la Gestion del Riesgo de Desastres de
la Direccion Regional de Salud del Callao, debe evaluar la
situacién y decidir los cursos de accidn para responder ante los
efectos del evento y coordinar con Hospitales publicos y privados
de la Region Callao, las actividades de respuesta ante el posible
incremento de la demanda de atencion en salud por eventos
adversos de tipo antropico.

D. Descripcion del procedimiento

Dentro de las 6 horas se activa e implementa la sala
de crisis de salud en el EMED.

» El GTGRD debera reportarse en la sede central o
sede alterna determinada.

» El personal de salud asistencial y administrativo
debera reportarse en los EE. SS o sedes donde
laboran. En caso no sea factible, se dirigiran al EE.
S5 mas cercano a su domicilio para el GTGRD
empadronamiento en el Puesto de Comando Salud EMED
para asumir funciones seglin su competencia.

o Dentro de las 24 horas se realizara la evaluacién
preliminar de dafios y anélisis de necesidades. -

e Actualizacion de la sala de crisis con informacién
EDAN.

* Reportes dentro de las primeras 24 horas y luego
cada 24 horas.

Coordinacion

Iristitiicionat * Reunion con el COER GTGRD
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+ El Comandante de Incidentes designara las
funciones del SCS:

1)  Funcion Oficial de Seguridad para la
evaluacion de dafios estructurales donde se
retna el GTGRD.

2) Funcién que se ratifica es la del Oficial del
EMED y establecer el enlace directo para
conocer el informe del EDAN de todos los
EE.SS, primer contacto.

3) Funcién Jefe de Operaciones para la
continuidad operativa.

4)  Funcion Oficial de Enlace para establecer la
coordinacion con otras entidades de primera
respuesta.

5)  Funcion Oficial de Informacion publica quien
definira los voceros y preparacion de mensajes
para la comunicacion.

Reuniones de
coordinacion

3 sectcgtl?al £/a 6) Designacion del Jefe de Logistica, responsable SIERD
: .5 de velar por las telecomunicaciones,
instituciones

coordinacion con DIGERD, COES, almaceén,
medicamentos, etc.

7) Designacion del Jefe de Presupuesto para
definir el tema de presupuesto seglin
necesidades.

8) Designacion del Jefe de planificacion quien
supervisara el desarrollo del Plan. Sera
revisado a las 6, 12, 24 y 72 horas de ocurrido
el evento.

= Participacion en la reunidn de la plataforma de
coordinacion del COER.

+ Reuniones de coordinacion, cada 24 horas y segun
necesidades de coordinacion entre las areas
técnicas de las organizaciones que forman parte de
la plataforma.

6.3.4. Procedimiento de Respuesta para la Organizacion de la Atencion
de Salud

Las Redes, Microrredes, Establecimientos de Salud y Hospitales

publicos en conjunto con la Oficina de Defensa Regional, realizaran

un conjunto de acciones y actividades que se ejecutaran frente a

emergencias y/o desastres ocasionados por fenémenos naturales o

eventos generados por la accion humana, como a continuacion se

detallan:

Resumen de los Procedimientos:

¢ Personal de Salud se repliega a los EE.SS.

e Evaluar la capacidad funcional y designar funciones.

e Evaluacion de dafios estructurales en los EE.SS.

e Estimar los recursos con los que se realizara la atenciéon de
pacientes.

¢ Recepcion de victimas.

e Triaje

¢ Atencion de salud prehospitalaria y hospitalaria.

e Salud Mental
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e Transporte asistido de pacientes.

¢ Reorganizacion de la oferta

o Gestion de suministros

¢ Vigilancia epidemiologica pos-desastre.

e Manejo de cadaveres

» Vigilancia y control del agua, alimentos, vectores y roedores.

e Vigilancia Sanitaria y Control de la Gestién Integral y Manejo de
Residuos Sodlidos en los Establecimientos de Salud de la
jurisdiccion de zona del evento/desastre ocurrido.

¢ Vigilancia y control de la bioseguridad, limpieza y desinfeccion en
los Establecimientos de Salud de la jurisdiccion de zona del
evento/desastre ocurrido.

A. Proposito
Establecer las acciones de respuesta oportuna y coordinada a la
emergencia.

B. Alcance
Este procedimiento es aplicable a todos los érganos, Unidades
Organicas y las Direcciones de Redes de Salud de la Direccion
Regional de Salud del Callao que pertenecen a la jurisdiccion de
la Region Callao y otros prestadores de salud.

C. Responsabilidades
Es responsabilidad de la Oficina de Defensa Regional
monitorear y conducir la respuesta a la emergencia en su
jurisdiccion. Las organizaciones publicas y no publicas de salud
deben coordinar la atencion de la emergencia y facilitar todos los
recursos disponibles.
Descripcién del procedimiento

Personal de Salud se repliega a los EE.SS.
« Evaluar la capacidad funcional y designar funciones.

Reorganizaciény |e Evaluacion de dafios estructurales en los EE.SS. ODR
1 designacionde | Estimar los recursos con los que se realizara la DESP
funciones del atencion de pacientes. REDES
Personal de Salud |« Evaluacion de dafios, analisis de necesidades, OEPI

mortalidad, comportamiento de la morbilidad bajo
vigilancia o con potencialidad epidémica.
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Operaciones en

nstalacién y despliegue de carpas, equipos,
mobiliarios y otros recursos de las areas de
expansion asistencial en los EESS Hospitalarias y
no hospitalarios.

Aplicara Triaje tipo Trauma Modificado utilizando las
tarjetas de clasificacion invertida. En caso no se
cuente con personal médico, se realizara Triaje
SHORT y/o STAR.

Realizar |la coordinacion para la evacuacién de las
victimas.

Evacua a las victimas clasificadas como ROJO a los
hospitales: Carrion, San José y Ventanilla, segtn
cartera de servicios.

Observa a las victimas clasificadas como
AMARILLO y las refiere a los Establecimientos de

las refiere a los Establecimientos de Salud I-2 y I-3.
Activacion de la Brigada de Salud Mental.

Las victimas clasificadas como color NEGRO no
seran trasladadas, se dispondran en un lugar
apropiado.

Movilizacion de equipos y materiales para toma de
muestra y medicién in situ de agua y/o alimentos,
asi como insumos para control vectorial y/o
roedores.

Traslado de profesionales y/o personal técnico a la
zona de desastre para vigilancia y control.

Areas de Salud I-4 y al Hospital de Rehabilitacion. ODR
o Mg e DESP
Expansion * Observa a las victimas clasificadas como VERDE y
2 : X 0 OEA
Asistencial las refiere a los Establecimientos de Salud I-2 y |-3.
3 S ; DESA
Hospitalarias y no | e Activacion de la Brigada de Salud Mental. OEPI
hospitalarias » Las victimas clasificadas como coler Negro no seran
trasladadas, se dispondran en un lugar apropiado.
« Manejo de cadaveres (humanos y animales)
» \Vigilancia y control del agua para consumo humano,
alimentos, vectores y roedores en albergues y zonas
afectadas por desastres.
« Vigilancia Sanitaria y Control de la Gestion Integral y
Manejo de Residuos solidos en los Establecimientos
de Salud de la jurisdiccion de la zona de
evento/desastres ocurridos.
+ Vigilancia y control de bioseguridad, limpieza y
desinfeccién en los Establecimientos de Salud de la
jurisdiccién de zona de evento/desastres ocurridos.
* Vigilancia activa que usa servicios médicos
existentes.
+ Movilizacién y despliegue de carpas, equipos,
mobiliarias y otros recursos de la oferta
complementaria en localidades que no cuentan con
EESS operativo cercano o de dificil acceso.
» Aplicara el Triaje SHORT y/o STAR.
» Realiza |a coordinacion para la evacuacion de las
victimas.
e Evacua a las victimas clasificadas como ROJO a los
hospitales: Carrién, San José y Ventanilla, segin
cartera de servicios.
* Observa a las victimas clasificadas como ODR
Operaciones en la AMARILLO y las reﬁere alos EsFe‘Ib[g(flmlentqs de MOVILIZACION
3 g Salud I-4 y al Hospital de Rehabilitacion.
Oferta Movil - ; DESA
Observa a las victimas clasificadas como VERDE y OPEI
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= Vigilancia Sanitaria y Control de la Gestién Integral y
Manejo de Residuos sélidos en los Establecimientos
de Salud.

» Vigilancia y control de limpieza y desinfeccion en los
Establecimientos de Salud.

» \figilancia y control de bioseguridad en los
Establecimientos de Salud.

* Vigilancia epidemiolégica post evento antropico

(dafios trazadores).

Previa evaluacion de EDAN preliminar y EDAN

complementario, se definird que EESS seran

designados como Puesto Médico de Avanzada.

Aplicara el Triaje SHORT y/o STAR.

Realiza la coordinacion para la evaluacién de las

victimas.

Evacua a las victimas clasificadas como Rojo,

Amarillo y Verde segun condicion.

Activacion de la Brigada de Salud Mental.

Las victimas clasificadas como color Negro no seran

trasladadas, se dispondran en un lugar apropiado.

Vigilancia sanitaria y contral del agua para consumo

humano, alimentos, vectores y roedores.

Coordina con SAMU Callao para la referencia de

Ll

Operacion de victimas a los Hospitales de referencia y/o ODR
4 | Puesto Médico de Establecimientos de Salud. REDES
Avanzada (PMA) | « Evacuacién de victimas clasificadas como Rojo y DESA
Amarillo.

Coordina el envio de ambulancias para la
evacuacion de victimas.

Envia ambulancias a las areas de expansion
asistencial, oferta complementaria, PMA u hospital
de campafia.

Solicita apoyo de otras organizaciones de salud con
ambulancias y vehiculos para el transporte de
victimas.

Limpieza y desinfeccién de Ambulancias en el
marco de la Guia Técnica de Procedimientos de
Limpieza y Desinfeccién en Ambientes de los EESS
y servicios médicos de Apoyo, segin RM N° 372-
2011/MINSA.

Coordina con SAMU para la referencia de victimas a
los Hospitales de referencia.

Evacuacién de victimas clasificadas como Rojo y
Amarillo,

Coordina el envio de ambulancias para la
evacuacion de victimas.

Envia ambulancias a las dreas de expansion
asistencial, oferta complementaria, PMA u hospital
de campana.

Solicita apoyo de otras organizaciones de salud con
ambulancias y vehiculos para el transporte de
victimas.

Limpieza y desinfeccion de Ambulancias en el
marco de la Guia Técnica de Procedimientos de
Limpieza y Desinfeccién en Ambientes de los EESS
y servicios médicos de Apoyo, seglin RM N° 372-
2011/MINSA.

010 NA[
a8 Emd,,é

ODR
SAMU CALLAO

Atencién pre
Hospitalaria
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« Despliegue e instalacion del hospital de campaiia.
« Implementa el procedimiento de atencién de
victimas (o sobredemanda)

Realiza el Triaje de victimas utilizando el Sistema

ESI/STAR a cargo de personal médico o SHORT a

Atencién en cargo de personal no médico. Se utilizaran pulseras ODR

6 Hospitales de de colores (Rojo, Amarillo, Verde y Negro) para el DESP

Campana Triaje SHORT y las tarjetas de clasificacion invertida REDES

para el ESI/START.

Realizar la atencion de las victimas segin

prioridades considerando el Triaje realizado.

Atencion de Modulos de Shock Trauma, UCIy

Centro Quirdrgico.

Activar las brigadas internas de los EESS.

Implementa los procedimientos de control de

incidentes (desabastecimiento de agua, falta de

fluido eléctrico, etc.) ODR

Brigadistas de Participa en la instalacién y operatividad de la DEMID

Salud expansion asistencial. DESP

Asegura el stock de medicamentos e insumos REDES

meédicos.

Asegura las reservas de agua, combustible y

alimentos.

* Evaluacion de dafios y analisis de necesidades.

+ \Vigilancia epidemiolégica basada en la comunidad.

* Investigacion de rumores

« Vigilancia epidemioldgica post-desastres

» Instalacion de la sala de crisis en el EMED.

* Vigilancia y control del agua para consumo humano,
alimentos, vectores y roedores en albergues.

¢ Movilizacién de brigadas de Salud Mental ODR

_ « Implementacion de un sistema de comunicacion. DESP

g | Intervencionesde |. Gestion de las necesidades y tareas del plan. OEPI

salud piblica |+ jmplementacién y conduccién de la gestion DESA
presupuestal y cumplimiento de metas fisicas de la DEMID
Emergencia Sanitaria.

» Vigilancia Sanitaria y Control de la Gestion Integral y
Manejo de Residuos Sélidos en los Establecimientos
de Salud de la jurisdiccion de zona de
evento/desastre ocurrido.

¢ Vigilancia y control de bioseguridad, limpieza y
desinfeccién en los Establecimientos de Salud de la
jurisdiccion de zona de evento/desastre ocurrido.

ORGANIGRAMA DE ATENCION MEDICA INDIVIDUAL Y MASIVA

. ATENCION DE
| URGENCIAS Y
Y| EMERGENCIAS

S

L

CENTROS DE |

HOSPITALES SALUD |

BRIGADAS | | PMA HOSPITALES

J

Fuente: Oficina de Defensa Regional-DIRESA Callao, 2021,
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RED DE AMBULANCIAS DE DIRESA CALLAO

RED VENTANILLA RED BONILLA RED BEPECA DIRESA ODR
EESS. EESS. EESS. EESS EESS
PACHACUTEC | MARQUEZ ACAPULCO GAMBETA BELLAVISTA SHtk
® @ D @ 9 o ® o @ o9 o

EL MEDICO DE GUARDIA DE EMERGENCIA DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION
ESTABILIZA AL PACIENTE Y DERIVA AL HOSPITAL, SIMULTANEAMENTE COORDINA LA REFERENCIA CON EL JEFE DE
GUARDIA DE EMERGENCIA DE LOS HOSPITALES O LA CENTRAL DE EMERGENCIA DE LA DIRESA.

\

EL JEFE DE LA GUARDIA DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DE LOS HOSPITALES RECEPCIONA AL PACIENTE Y
PROCEDE CON LA ATENCION DE EMERGENCIA SEGUN PRIORIDAD Y ESPECIALIDAD

/ \

HOSPITAL SAN JOSE HOSPITAL D.A. CARRION HOSPITAL VENTANILLA
oo vo@® Q@ o o ° @

TRIAJE - PRIORIDAD

l TRAUMA SHOCK

TOPICO DE EMERGENCIA » | GINECOLOGIA
\ MEDICINA
PEDIATRIA

%

EL MEDICO DE EMERGENCIA DE LOS HOSPITALES COORDINA LAS REFERENCIAS Y
CONTRA REFERENCIAS DE LOS PACIENTES

Fuente: Oficina de Defensa Regional-DIRESA Callao, 2021

6.3.5. Procedimiento de Continuidad de Servicios

a. Propésito
Establecer los mecanismos y procedimientos necesarios para
asegurar la continuidad operativa de la DIRESA Callao y los
Establecimientos de Salud de la Region Callao ante un evento
de emergencias y desastres.
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b. Alcance
Este procedimiento es aplicable a todos los érganos, Unidades
Organicas y las Direcciones de Redes de la Direccion Regional
de Salud del Callao que pertenecen a la jurisdiccion de la Region
Callao.

c. Responsabilidad
La Direccion Regional de Salud, frente a la afectacion de la sede
central y los EE.SS. por eventos generados por accién humana,
realizara acciones y actividades orientadas a mantener la
continuidad de la sede central de la DIRESA Callao y la atencién
en los establecimientos de salud afectados, inmediatamente de
ocurrido este, como son:

Personal priorizado para la continuidad operativa:

La relacion nominal y personalizada del personal prioritario,
minimo e indispensable para asegurar la Continuidad Operativa
de la DIRESA Callao y de los EESS, ante un evento. Es
necesario comprender que no es todo el personal, sino el minimo
que se necesita en esas condiciones.

El alcance del personal priorizado es para la DIRESA Callao,
cada organo desconcentrado y organismo publico ha de
desarrollar su priorizacion de personal en el marco de sus planes
de continuidad operativa institucional.

Horarios y turnos de relevo para funcionamiento de 24 horas

(cuando se precise):

- En la sede central y en algunos Establecimientos de Salud
podran ser convocadas a mantener continuidad operativa
durante 12 o 24 horas, segun corresponda y segun la
naturaleza del evento.

- Todos los EE.SS. tendran roles del personal para asegurar su
continuidad operativa, en turnos rotativos o fijos, segun se
requiera y segun corresponda.

- El personal estd obligado a cumplir dichos roles, bajo
responsabilidad.

Equipamiento minimo necesario para la Continuidad
Operativa

El almacén de la Oficina de Defensa Regional, como cada
unidad organica tiene una relacion de equipamiento (equipos,
mobiliario) minimo indispensable para facilitar su continuidad
operativa, ante un evento, en condiciones que impliquen una
reubicacion, reacondicionamiento de espacios, 0 de
desplazamiento a una sede alterna.
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Tanto el listado del personal minimo priorizado y el listado de
equipamiento minimo priorizado para el funcionamiento de la
continuidad operativa han de ser entregados al GTGRD de Ia
DIRESA Callao en el lapso de 5 dias calendarios una vez
oficializado el plan

Reubicacion para la Continuidad Operativa de la Institucion
Con fines de asegurar la Continuidad Operativa de la sede
central y de los Establecimientos de salud en el menor tiempo
de interrupcion del funcionamiento institucional, se debe
identificar con anticipacion por lo menos 3 eventuales
ubicaciones de lugares a donde se desplazaria la DIRESA
Callao para seguir operando con sus procesos priorizados.

Esto implica realizar las coordinaciones para que las potenciales
sedes alterativas estén coordinadas y preparadas para disponer
la implementacion necesaria, una vez ocurrido el evento, y en
cuanto se haya tomado la decision de la alternativa mas
recomendable para el desplazamiento, considerando |la
naturaleza del evento y las condiciones en las que se encuentren
las sedes identificadas como consecuencia del mismo.

Sede Alterna N.° 01

COER

Centro de Operaciones de Emergencia Regional - COER
Ubicado en Av. Juan Pablo I, Bellavista 07011, Callao — Lima.
Teléfono fijo: (01) 206-0430 Anexo 1251 / (01) 201-4433
1995818725

Correo Electrénico: coercallao@regioncallao.gob.pe

Pagina Web: http://web.regioncallao.gob.pe/defensa-nacional-
defensa-civil-y-seguridad-ciudadana/defensa-civil/

Sede alterna N. ° 02

GORE

Oficinas del Gobierno Regional del Callao

Ubicado en Av. Elmer Faucett 3970, Callao 07031, Callao —
Lima.

Teléfono fijo: (01) 206-0430 / (01) 201-4411

Pagina Web: https://www.gob.pe/regioncallao

Sede Alterna N.° 03

EMED Callao

Espacio de Monitoreo de Emergencias y Desastres de la
Direccion Regional del Callao

Ubicado en Colina 879 Bellavista, Callao, Callao - Pert
Teléfono fijo: (01) 429-8128 / (01) 465-5467 / (01) 465-2416
Correo Electronico: odrdiresacallao@gmail.com
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Activacion de la Continuidad Operativa

Momento del Evento Desencadenante y Activacion
Escenarios en los que puede ocurrir el evento, segun el
momento en que suceda, ya que ello implica diferentes acciones
a tener en cuenta.

¢ Feriado/ Fin de Semana: Es necesario dejar preciado que
normalmente en estas circunstancias, el Director General
suele estar con los procesos operativos reducidos al minimo.
Si el evento ocurre en este periodo, el personal de la entidad
debe reportarse en los tiempos establecidos en este Plan,
segun su rol y funcion, a los diversos niveles de organizacion,
para poner en marcha la Continuidad Operativa.

¢ Dia Laborable (en horas de trabajo): En el supuesto que el
evento ocurra durante el dia, el personal se encontrara en sus
labores habituales, por lo que, una vez ocurrido el personal,
debera reportarse en inmediato a sus respectivos comandos
operativos para saber la condiciéon en que se encuentran; asi
mismo es natural que el personal verificara las condiciones
de su entorno familiar, y se pondra a disposicién una vez
verificado esto.

¢ De noche/medianoche/madrugada: Si el evento ocurre en
la noche o la madrugada de dias laborables, el personal de Ia
entidad deberd saber que debe reportarse en los tiempos
establecidos en este Plan, segun su rol y funcion, a los
diversos niveles de organizacion, para poner en marcha la
Continuidad Operativa de DIRESA Callao. Salvo que no
medie indicacién en contrario, debera presentarse al centro
de labores en las horas habituales de ingreso.

Flujo de la Comunicacion para la Continuidad Operativa

En la DIRESA Callao la gestion de la informacién y la
comunicacion para la toma de decisiones y la conduccion de las
situaciones de emergencia se procesa en Espacio de Monitoreo
de Emergencias y Desastres (EMED).

Descripcién del Procedimiento

+ Evaluacion inicial de RRHH 4 Wi Hard 1A ODR
. Reporte del EMED eveiad énp e EMED
- Restablecimiento de la Operatividad del yrop OEGDRH

EMED (de ser necesario) de:RRHH REDES
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* Activacion de la Operatividad: Cadena de

Mando y sede alterna (de ser necesario).
+ Acondicionamiento y puesta en operaciones

de la sede alterna
* Inicio de Operaciones en la sede alterna:

Gestion de Crisis, Indicaciones para el Ambas fases se

personal gue no se desplazara a la Sede desarrollan de manera ODR

Fase de Alterna. simultanea y se DESP
Ejecucion |+ Coordinaciones con otros actores extienden hasta los 7 OEGDRH

+ Evaluacion y atencién de RRHH dias despues de OEA
+ Evaluacion detallada sede institucional sucedido el evento.
* Identificacion de bienes/servicios para

adecuacion de infragstructura y equipamiento

en sede temporal/definitiva.
+ Ocupacion de sedes temporales hasta la

indicacion de desactivacion

7 dias después del
evento, salvo
De::::i’v:zién * Desactivacion de la Continuidad Operativa disposicion contraria G‘IPGGRD
del Comando DIRESA
Callao

- Evaluacion de dafios EDAN: cada EESS reportara a la
Micro Red y ella a su vez reportara a la Red respectiva, siendo
la Red la que emite el reporte al EMED, el cual emitira un
informe procesado, analizado y validado al GTGRD para
tomar de decisiones y la conduccién y manejo de la
respuesta.

- Limpieza, desinfeccion y remocion de escombros en los
EESS afectados: Esta accion es transversal e
interinstitucional.

- Utilizacion de recursos disponibles: carpas, modulos de
emergencia, bienes, adecuacién de infraestructura, que
permita restablecer de forma inmediata y temporal la atencién
de salud. (Oficina de Defensa Regional, Direccion de
Servicios de Salud, Direccion Administracion, Direccién de
Economia).

- Aseguramiento de medicamentos e insumos: en los
lugares donde los pacientes vayan hacer reubicados cuando
la operatividad de los establecimientos de salud de su
jurisdiccion se vea afectado.

- Se coordinara con las instancias superiores, con el Centro de
Operaciones de Emergencia Regional - COER, a fin de
garantizar la calidad de agua apta para el consumo humano.

- Continuar la atencion de los pacientes durante el evento
adverso, el post evento, (emergencia o desastre), incluyendo
a los pacientes con enfermedades cronicas.
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Coordinaciones:

- Coordinacion con la Oficina Ejecutiva de Administracion

- Coordinacién con los diferentes Organos y Unidades
Organicas de la DIRESA Callao

- Unidad de atencion prehospitalaria, que corresponde a las
ambulancias

- Unidad de atencién hospitalaria que corresponde a las
unidades hospitalarias

- Central del Cuerpo General de Bomberos Voluntarios del
Pert — CGBVP de la Regién Callao.

- Central de la Policia Nacional del Perd — PNP de la Regién
Callao

- Central de Hospitales

- Espacio de Monitoreo de Emergencias y Desastres — EMED
de la Oficina de Defensa Regional - DIRESA Callao.

- Fuerzas Armadas

La Oficina de Defensa Regional coordinara con las direcciones
que correspondan, para la adquisicion de insumos,
medicamentos y lo requerido segun la necesidad de la
emergencia, evento adverso o desastres. Se informara de la
emergencia, evento adverso o desastres al COER y al COE
Salud.

6.4. Actividades Articuladas a los Procesos y Lineas de Accién

Linea Operaciones: seguira con la atencion médica buscando un lugar apto
para la atenciéon de pacientes, si su local de traslado sufre un evento
adverso.

Emergencia Sanitaria: procedera a la atencion de las emergencias y su
posterior traslado, de ser el caso.

Linea de Planificacion: Los establecimientos de salud informaran a las
Micro redes, y estas a la vez a sus Redes previa Evaluacion EDAN, de la
situacion del establecimiento y en el ambito de su jurisdiccion, asimismo con
toda la informacién recepcionada se hara un analisis de la situacion en
general para poder planificar la respuesta de salud, accioén que facilitara la
toma de decisiones del Grupo de trabajo de Gestién del Riesgo de
Desastres, priorizando la atencién para la respuesta adecuada.

Linea Logistica: Realizara los inventarios de todo lo que se cuenta y
movilizara en los puntos donde se requiera, para mantener la operatividad
de los establecimientos de salud, asi mismo informara a las lineas de
administracion y finanzas para la adquisicion de insumos y materiales.
Identificara los recursos disponibles, movilizandolos recursos de acuerdo a
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la priorizacion de atenciéon, en caso de no contar con los recursos
suficientes, informar a la linea de administracién y finanzas para que realicen
las acciones respectivas a fin de contar con los recursos materiales
necesarios.

Linea de Administracion y Finanzas: Evalia el presupuesto de la
Direcciéon Regional de Salud, con la finalidad de contar con los recursos
solicitados, asimismo solicitara presupuesto adicional por emergencia en
caso fuera necesario.

Recursos Humanos: Con respecto a la Evaluacion de las Necesidades de
Recursos Humanos para desarrollar de las actividades del presente plan de
trabajo, que garanticen la continuidad de la atencién y operativa frente a la
ocurrencia de un evento adverso, emergencia o desastre que pudiera
producirse durante la celebracion de Fiestas de fin de afio, se identifico que
no hay existencia de brechas, ya que las actividades se desarrollaran con la
disponibilidad del recurso humano que labora en los Establecimientos de
Salud, asignado en la programacién de turnos segun los horarios
establecidos.

6.5. Presupuesto y Financiamiento

6.5.1. Programacion de Bienes y Servicios
+ Cuadro de Necesidades

REQUERIDOS PARA EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES
Papeleria en general, ttiles y materiales de Oficina
Organo ylo Unidad Organica Papel Bond A4 80 Téner Lapicero Lapicero
GR. Paquete X KYOCERA TK- | Boligrafo Tinta Boligrafo Tinta
500 Hojas 3122 Seca Color Azul | Seca Color Negro
OFICINA DE DEFENSA REGIONAL 5 1 20 20
Total 5 1 20 20

6.5.2. Presupuesto Requerido para el Desarrollo del Plan de Trabajo

DESCRIPCION DEL ITEM (CN SIGA Prog) ESPECIFICA DE PRECIO CANTIDAD TOTAL
GASTO UNITARIO (viene del | PRESUPUESTO
ESTIMADO 6.5.1) ESTIMADO
Papel Bond A4 80 gr. Paquete x 231512
500 Hojas Papalataen 14.00 5 S/, 70.00
Toner Kyocera TK-3122 general, Utiles y 400.00 1 S/ 400.00
Lapicero Boligrafo Tinta Seca Color Azul materiales de 0.70 20 S/. 14.00
Lapicero Boligrafo Tinta Seca Color Negra Oficina 0.70 20 S/. 14.00
Subtotal Espec. Gasto 415.40 48 Sl 498.00
Total 415.40 46 S/, 498.00

* No se necesita la disponibilidad presupuestal ya que se cuenta con los items requeridos para el desarrollo
del Plan.
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6.5.3. Requerimiento Presupuestal para el Desarrollo del Plan de

Trabajo
Cad p | Total
#lofia Rrosupuesia Fuente i Presupuesto
Especifica de Gasto :
W de Fto. Requerido
Prog Ptal Meta SIAF | Producto | Actividad s/
) 9 ” 5004280
T > 85 3 P g Desarrollo de
5% 2 o3 a2 i
:§ § g |3 -5 a E 3 é £ '2:::::;8;;?: 2.3.1.5.1.2 Papeleria
S582|5E8g 3 89 9 00RO |en general, itilesy | S/ 498,00
SR | 858580 898 para la - 4
Log 2 BEP - 2¢ o materiales de Oficina
Xceceg(OQo2s5g|l o5 gestion del
03T E|nE @2 3] :
©> w|3 7 8 z riesgo de
o desastres
Total S/ 498.00

6.6. Monitoreo y Evaluacion

El monitoreo de las actividades establecidas en el presente plan estara a
cargo de la Oficina de Defensa Regional, quien, en coordinacion con los
miembros del Grupo de Gestion del Riesgo y Desastres de la DIRESA
Callao, disefiaran las necesidades de atencion prioritarias segln los
escenarios de riesgo.

Posteriormente, para la evaluacion, la oficina de Defensa Regional solicitara
un informe a cada ¢rgano y unidad organica responsable del cumplimiento
de las actividades y metas del presente plan en el marco de sus
competencias, con el fin de consolidar dicha informacién es un informe
técnico dirigido al presidente del Grupo de Trabajo de Gestidn del Riesgo de
Desastres de la DIRESA Callao.

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

NOTIFICACION DEL EVENTO:

Se activara la alerta roja por eventos adversos que afecten la integridad de la
poblacién de la regién Callac. La informacién debera de hacerse llegar a la
maxima autoridad presente, quien a su vez comunicara, de ser necesario, a la
autorizada respectiva del MINSA (DIGERD).

DECLARATORIA DE ALERTA/ALARMA:

La alerta es la situacién declarada por la Autoridad de Salud con el fin de adoptar
las acciones que aseguren la atencién adecuada y oportuna de los dafos a la
salud de la poblacién, asi como la proteccion de la infraestructura y la operatividad
de los establecimientos de salud ante la ocurrencia de emergencias o desastres,
y esta dada por la Directiva Ministerial N°036-2004-OGDN/MINSA-V01
“‘Declaratoria de Alertas”, en la que se definen las variables operacionales:

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

Acciones de prevision basica:

- Actualizar y revisar los recursos necesarios de personal, medicamentos,
camas y otros con el fin de hacer frente al evento adverso.
Elaborar y difundir el rol de retener de personal, evaluar la operatividad del
sistema de comunicacion y transporte.
Evaluar la operatividad de los servicios criticos. Disponer del directorio
personal y de otras instituciones.

e Alerta Amarilla
Situacion que se establece cuando se recibe informacién sobre la inminente o
alta probabilidad de ocurrencia de un evento adverso o destructivo.

Acciones de prevision basica:
Refuerzo preventivo de guardia.
Operativizar el rol de retenes domiciliarios.
Garantizar la operatividad del sistema de comunicacion y transporte.
Asegurar la disponibilidad de camas y camillas libres.
Garantizar la existencia de un adecuado stock de medicinas e insumos para
brindar los primeros auxilios a las victimas.

e Alerta Roja
Situacion que se establece cuando se han producido dafios a la poblacién,
sus bienes y su entorno debido a un evento adverso o destructivo, lo que
determina que las dependencias de salud efectlien en forma inmediata las
intervenciones y acciones de respuesta que sean necesarias.
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Acciones de prevision basica:

- Activar el COE

- Realizar la evaluacién de dafios y analisis de necesidades ante la
situacion presentada.

- Los brigadistas deben estar presente en EMED y coordinar con los
establecimientos de salud.

- Mantener el control de las lineas vitales y servicios basicos.

Alarma: En caso de presentarse un evento adverso o emergencia, se hara
la alarma respectiva mediante el uso de las sirenas de las ambulancias
asignadas a la emergencia, posterior a la cual se efectuaran en forma
inmediata las acciones de respuesta respectiva.

EMERGENCIA/DESASTRE: Activacion de la alarma mediante el uso de
perifoneo:

¢ Inundacion: A través de la Brigada de Proteccion y Evaluacion,
interrumpir los flujos de energia y liquidos inflamables, e iniciar la
evacuacion a las zonas altas del servicio; notificando inmediatamente al
EMED para el apoyo de las instituciones respectivas.

e Colapso estructural: A través de la Brigada de Proteccién y Evaluacion,
dar la alarma de inmediato e iniciar la evaluacion de las zonas de riesgo,
hacia las zonas de seguridad externa, comunicando de inmediato al
EMED; posteriormente la Brigada de Busqueda y Rescate realiza las
funciones preestablecidas una vez que la zona haya sido evaluada como
segura.

e Contaminacion: Se dara la alarma de inmediato, comunicando al EMED
para el apoyo de las instituciones. En caso de ser necesario evacuar las
zonas siniestradas, aplicando las medidas de bioseguridad respectivas.

REG | Ong
g 9
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ANEXO N° 03: LISTA DE VERIFICACION ANTE SITUACIONES DE ALERTA
VERDE Y AMARILLA

L0y o
e ;\ui o o v

>4 MmMr p

moaom<

VERIFICAR

SE SUGIERE

Personal de Guardia (profesionales, técnicos. choferes, ete.)
cresente en la unidad de emeroencis

De acuerdoa
programacién

Servicio de Emeroencia
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cenfeccicnario

Sistema de telefonis fijo operative
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mérien e hirma

Equipo de Centro Quirlrgice y Centro Obstétrico cperativos

oy p—

Eolicitar informa de
médico da turno

Equipos de Neonsatotogis, Hospdelizacion por Especislidades
operatvos.

~
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médico de turno

Equipos de Banco de Sangre, Patologia Clinica y Disgndstico per
imagenes cperalivos

"

Solicitar inferme da
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Existencis de Unidades de Sangre y Hemoderivados de Reserva en
el Banco de Sangre

S
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médico da furno
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ANEXO N° 04: ESQUEMA DE MANEJO DE PACIENTES SEGUN TRIAJE Y

NIVEL DE ATENCION

PRIMER
TRIAJE

S.CERNAS.

SEGUNDO
TRIAJE

ESTABLECIEMIENTO

FOCO:

Evento Adverso
Antropico

DE SALUD
I-2Y1-3

ESTABLECIMIENTO

PMA O ESTABLECIMIENTO

DE SALUD

SRR

A

rc—zI»=>»

ROJO: Gravedad
Urgencias absolutas,

puede demorar su asistencia.

AMARILLO: Graves. Urgencia
relativa. se puede demorar hasta
3 horas.

VERDE: Leves. No precisan

S DE SALUD -4 atencion  inmediata, puede
demorarse sin riesgo vital.
NEGRO O GRIS: Fallecidos o
HOSPITALES irrecuperables.
Color Prioridad Descripcign Ejemplos
Prioridad 3 | Puede esperarsin riesgo vital. Fracturas menores.
Asistenciademorable 4-6 horas. | Heridas o quemaduras
menores.
Contusiones, abrasiones.
Ansiedad.
Prioridad 2 | Sin riesgo vital inmediato. Pueden | Riesgo de shock.
esperarmax. 1 horasin ser Fx abierta fémur, Fx pelvis.
atendidos. Quemaduras graves.
Inconsciente.
TCE.
Prioridad1 | Requiere tratamientoy PCR presenciada.
estabilizacion inmediata Shock de cualquier causa.
Dif. Respiratoria.
TCE grave.
Hemorragia importante.
Prioridad 4 | Fallecido
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ANEXO N° 05: SISTEMA DE COMANDO DE SALUD (Ver numeral 6.2.2)

Este Sistema adopta la metodologia del Sistema de Comando de Incidentes — SCI
para el Sector Salud y es activado al momento del evento o emergencia. El
sistema se activa de manera modular, con la estructura de la Direccion Regional
de Salud del Callao, con el objetivo de garantizar el control de la respuesta en
salud para facilitar la toma de decisiones.

Organizacion Modular

La organizacién modular permite que la estructura pueda expandirse o contraerse
con facilidad de acuerdo al incidente, con los Organos y/o Unidades Organicas
que segun su jerarquia asumiran en funcién al desastre que se presente:

Funcién de Mando

Funcién de Planificacion

Funcién de Operaciones

Funcién de Logistica

Funcion de Administracién/Finanzas
Funcién de Seguridad

Funciéon de Comunicaciones
Funcién de Enlace

S AR R RN KRR

ORGANIGRAMA DE SISTEMA COMANDO SALUD DE LA DIRECCION
REGIONAL DE SALUD DEL CALLAO

Comandante

Direccidn General - Direccion Adjunta

o
— Municipabidades |

Oficlal de Comunicaciones

Oficina da Comunicaciones

Oficial de Sequridad

Oficina de Defensa Reglonal

Oficial de Enlace

Oficina de Defensa Regional
EMED

j—— S )

{ Pares GRO de ovos Ministerios |
f coe 5
e :

%G\DNAL

ide 26,
6: o8 EPide, <

Operaciones Planificacion

Direccidn Ejecutivade
Salud de las Personas

Logistica

Oficima &4 Dafensa Reglensl
Unidad de Flaneamienta de Extudios
Extratégicos y Doctrina de Dafensa Magional

Oficina de Economia

Oficina EJecutiva de
Administracién

Fuente: ODR-DIRESA Callao, 2022.
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GOBIERNO REGIONAL DEL CALLAO

| EUEIERNU DIRECCION REGIONAL DE SALUD DEL CALLAO
% A EGIONAL "Decenio de la Igualdad de Oportunidades para mujeres y hombres”
: * CALLAD “Afio de Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

ANEXO N° 08: RED RADIAL Y DE TELEFONIA, INCLUYENDO LOS ESPACIOS DE
MONITOREO DE EMERGENCIA Y DESASTRES (EMED) Y COE SALUD

ESTABLECIMIENTO DE SALUD CAT AEDILORE ML NEAL LY
FIJO RADIO | CELULAR
DIRECCION DE RED DE SALUD BONILLA
MICRORED BONILLA
P.S. MANUEL BONILLA (B. Microred) 1-2 4657256 | 0-62 | 980256641
C.S. ALBERTO BARTON 1-3 4535204 | 0-63 |922831025
GEOMS, SAN JUAN BOSCO 1-2 4655148 0-35 | 985194168
£y« PSZPUERTO NUEVO 1-2 4658662 0-13 | 995491617
) A@,”PSEIJA PUNTA 1-2 4650158 | O-53 | 985194168
.7 s WMICRORED SANTA FE
: {’F’/S SANTA FE (B. Microred) 1-2 4656988  [0-49 |973894931
P.S. JOSE BOTERIN 1-2 4535331 0-28 | 942069042
P.S. CALLAO 1-2 4647229 | 0-55 | 998083203
o hMICRORED JOSE OLAYA
. "1g'S. JOSE OLAYA (B.Microred) 1-2 4647363  |O-52 | 969145372
{P:S. MIGUEL GRAU 1-2 4647247 | 0-18 | 982062048
P.S. SANTA ROSA 1-2 4537822 0-56 | 985852392
MICRORED GAMBETTA
C.S. NESTOR GAMBETTA (B. Microred) 1-4 | 952202684 | 0-40 |998711487
ZZ7 IRS. RAMON CASTILLA 12 4656145 | O-41 | 992700017
¢ #ll, 'MERORED ACAPULCO
. ACAPULCO (B. Microred) 1-4 4290059 | 0-44 | 996639504
4%’S. JUAN PABLO |l 1-2 4534213 |0-34 | 999008672
P.S. CENTRO REGIONAL DE BIENESTAR EMOCIONAL Y SALUD i
MENTAL 4538688 0-15 |999381103
DIRECCION DE RED DE SALUD BEPECA
MWICRORED FAUCETT
. }? . §2 5771321 -
P.S. FAUCETT (B. Microred) 5639660 0-32 | 975065027
P;5. 200 MILLAS 1-2 5771351 O-54 | 980855951
 “P.S. PALMERAS DE OQUENDO 12 5771876 0-20 | 987187731
MICRORED SESQUICENTENARIO
GOUC.S. SESQUICENTENARIO (B. Microred) 1-3 5742790 | 0-30 |987187731
o° 5. PREVI 1-2 5746145 | 0-39 |999239655
2J\2:8. BOCANEGRA 1-2 4843241 0-19 | 961071334
RS kg, EL ALAMO 1-2 5748276  |0-12 980643158
Ly SICRORED AEROPUERTO
4:8.S. AEROPUERTO (B. Microred) 1-2 5722724 | 0-38 | 955651550
" LAYA RIMAC 1-2 5723712 | 0-46 | 959719421
* gl S¥ROLIGONO IV 1-2 5748993 | 0-14 |940090132
. _SZ/MICEORED BELLAVISTA
Retis b @ BELLAVISTA (B. Microred) 1-4 4647153 |0-29 941411075
T [C.S. ALTA MAR 1-2 4205994 | 0-60 | 996499631
P.S. LA PERLA 1-2 4658966 | O-61 | 946944840
S. CARMEN DE LA LEGUA 1-3 4518719 | 0-45 | 996499727
3. VILLA SENOR DE LOS MILAGROS 1-2 4522272 0-43 | 998594720

DIRECCION DE RED DE SALUD VENTANILLA




GOBIERNO REGIONAL DEL CALLAO
DIRECCION REGIONAL DE SALUD DEL CALLAO
‘Decenio de la Igualdad de Oportunidades para mujeres y hombres"
"Afio de Fortalecimiento de la Soberania Nacional"

ESTABLECIMIENTO DE SALUD CAT Ll s Dl

FIJO RADIO | CELULAR

MICRORED PACHACUTEC

C.S. MATERNO INFANTIL PACHACUTEC PERU-COREA (B. Microred) 1-4 978495275 O-73 | 965319170

P.S. 03 DE FEBRERO 1-2 952144677 0-64 | 996499820

P.S. BAHIA BLANCA 1-2 969135341 0-70 | 996512914

P.S. CIUDAD DE PACHACUTEC 1-2 969744493 O-72 |998713468

P.S. SANTA ROSA DE PACHACUTEC 1-2 988002204 0-71 | 998715202

MICRORED ANGAMOS

P.S. ANGAMOS 12 994540554 0-16 |998713474

P.S. HIJOS DEL ALMIRANTE GRAU 1-2 943763887 0-22 | 998714460

P.S. DEFENSORES DE LA PATRIA 1-2 988990128 O-75 |998714721

P.S VENTANILLA ALTA 1-2 988109525 0-57 |958572925

MICRORED VILLA LOS REYES

C.S. VILLA LOS REYES (B. Microred) 1-4 983400458 0-51 | 998714931

P.S. LUIS FELIPE DE LAS CASAS 12 941727542 0-48 | 998714792

C.S. Ml PERU 1-4 998714931 0-31 | 996549863

C.S. MENTAL COMUNITARIO MI PERU 1-2

MICRORED MARQUEZ

C.S. MARQUEZ (B. Microred) 1-4 986215196 0-101

P.S. VENTANILLA BAJA 1-2 0-26

P.S. VENTANILLA ESTE 1-2 0-74
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= gggllgﬁﬁf DIRECCION REGIONAL DE SALUD DEL CALLAO
% “Decenio de la Igualdad de Oportunidades para mujeres y hombres"
CALLAO “Afio de Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

ANEXO N° 11: CODIGO TETRAS POR SECTORES

AREA 01
Sector: 1, 2, 3, 5A Lima Norte, Callao
CODIGOS TETRA PUNTO DE COMUNICACION TELEFONO
3500238 Hospital de Ventanilla
3500255 Hospital Carlos Lanfranco La Hoz - Ex Puente Piedra 933657746
3500209 Hospital Nacional Cayetano Heredia 951267693
3500208 Hospital Nacional Sergio Bernales 935720364
3500192 Hospital Medico NAVAL Cirujano Mayor Santiago Tavara 996889532
3500236 Hospital Nacional Daniel Alcides Carrién 981512471
3500239 Clinica San Gabriel C.T. 6142222 - 1641
3500237 Hospital San José del Callao 941582125
3500235 DIRESA CALLAO 998042418
3500205 DIRIS Lima Norte 945256004
AREA 02
Sector: 4, 5B, 5C, 6A Lima Centro
CODIGOS TETRA PUNTO DE COMUNICACION TELEFONO
3500256 Hospital San Juan de Lurigancho 956484404
3500219 Instituto Nacional de Salud del Nifio — San Borja 940427331
3500243 Clinica Delgado 941900953
3500245 Clinica San Felipe S.A. 997892803
3500242 Hospital Central FAP 996319753
3500247 Hospital Victor Larco Herrera 991128226
3500248 Instituto Nacional de Oftalmologia INO 991966463
3500244 Hospital MILITAR Central Cnel. Luis Arias Schreiber
3500250 Hospital Nacional Arzobispo Loayza 995152037
3500225 INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLACICAS
3500241 Instituto Nacional de Salud del Nifio - Brefia 940427331
3500211 Instituto Nacional Materno Perinatal C,T. 01 3282501
3500213 Clinica San Borja - SANNA 969825911
3500214 Hospital Emergencias Pediatricas 997576265
3500218 Hospital Nacional Dos de Mayo 975753801
3500210 Hospital Nacional Hipélito Unanue 941734249-987759615
3500212 Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas 975130381
3500216 Hospital Nacional Docente Madre Nifio San Bartolomé C.T. 2010400 - 184
3500215 Clinica Internacional Sede Lima 955308578
3500220 Clinica Internacional Sede San Borja 936276555
3500197 Hospital Hermilio Valdizan
il Hospital Emergencias Ate Vitarte HEAV 937437068
3500257
3500258 Hospital Huaycan
3500259 Hospital José Agurto Tello - Chosica 995152525
3500206 DIRIS Lima Este
3500203 DIRIS Lima Centro 943970274
AREA 03
Sector: 5D, 6B Lima Sur
CODIGOS TETRA PUNTO DE COMUNICACION TELEFONO
3500252 Instituto Nacional de Rehabilitacion INR 969969758
3500254 Hospital de Emergencias José Casimiro Ulloa HEJCU 942631498
3500253 Hospital Las Palmas HOLAP Centro de Salud FAP 949420273
3500221 Hospital Maria Auxiliadora C.T. 2171818-3606
3500224 Clinica Montefiori
3500222 Hospital Emergencias de Villa El Salvador (HEVES) 966573641-966572942
3500223 Clinica Santa Martha del Sur (Santa Maria del Sur / San Pablo) 995388356
3500204 DIRIS Lima Sur 937417805
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ANEXO N° 12: RED DE AMBULANCIAS DE DIRESA CALLAO

RED DE AMBULANCIA - DIRESA CALLAO 2021
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ANEXO N° 14: FORMULARIO PRELIMINAR EDAN

P g,
5 Ministerio de Salud Direccion General de Geslion del Riesgo de Desastre
| y Defensa Nacional en Salud

“Decenio de la lgualdad de opartunidadet para myjeres y Hombres®
*Ana del Dialoge y la Reconciliacion Nacional”

Anexo N* 1
EVALUACION DE DANOS Y ANALISIS DE NECESIDADES DE SALUD
Formulario Preliminar

L. INFORMACION GENERAL

Zona afectada:

Pepartamento: | Provinca: |
Pistrito: ] Localidad (caserio, anexo y olros). |
Il. ACCESO

Vias da acceso disponibies para llegar a la zona aleclada:

[I. Via de transporte: ] E. Tipo de Vehiculo: |
B. Lugar de partida: | ji. Tiempo de llegada (horas, dias): ]
[ 5. Ruta alterna: |

Il CARACTERISTICAS DEL EVENTO GENERADOR DE DANOS:

1. DIAY HORA DE OCURRENCIA:
. EVENTO GENERADOR:
3. DESCRIPCION DEL EVENTO:

ra

4. EVENTOS SECUNDARIOS :

IV DANOS GENERALES
1. Poblacién Total: 2. Poblacion Damnificada:
3. Viviendas: [Total: ] = Habitables: ] + Inhabitable: | + Destruidas:

4. Afectacion de servicios basicos:

Agua potable:
Desague:

GIONA7
SoE Epio O

] e Epig, ¢,
Z X

By 5%

Energia eléctrica:

Comunicaciones:

Transporte:
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‘O' Ministerio de Salud Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastre
y Defensa Nacional en Salud

V. DAROS A LA SALUD

1. Heridos:
Heridos por lesion ' Necesidad de
Lugar de Tipo de lesién N*® heridos seguin gravedad tratamiento
atencion Grave |moderado| leve total = evacuacin
2. Nimero de Muertos: 3. Ndmero de desaparecidos:

4. Personal de Salud afectado:

Recursos Total Danos a la Salud Observaciones
Humanos personal | Heridos |Muertes | Damnificados
Médicos
Enfermeras
Otro personal
Total

5. Daios a los Servicios de Salud de lalocalidad:

Funcionamiento del Servicio de Salud

Establecimiento de Funciena ha LPor qué? Indcar dafios a la Observaciones
Salud e ey funciona ::aes:n.c!ufa. egupATIenIS,
menie mento s

Vi. ACCIONES PRIORITARIAS PARA EL CONTROL DE LA SITUACION Y ATENCION DE LA SALUD

2.
3.
4.
5.
6.
7.
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o
| ﬁ Ministerio de Salud Direccion General ce Gestion del Riesgo de Desastre
{ y Detensa Nacoral en Salud

Vil REQUERIMIENTO DE APOYO EXTERNO PARA EJECUCION DE ACCIONES PRIORITARIAS

Medicamentos y Suministros;
Articulo Presentacion Cantidad Prioridad

Equipos:

Equipo Fuente de energia Cantidad Prioridad

Recursos Humanos:
Profesion/oficio Especlalidad Cantidad Prioridad

COORDINACIONES REALIZADAS HASTA EL MOMENTO:

Lugar: Fecha: Hora:

Responsable cel repone: Cargo o funcicn.

Estableamiento de Salud:

Enwviaar reponte &t Centro de Operacones de Emergencias (COE Satug)

Teléfono : (01) 6119933 // Ced 046285817
Radio Gama HF 7.780.0 KHZ (convergenca - Central Minsa)
Gama VHF Canal 1 (OCCA-99)
Tetra 605 (COE Salud), 603 (Central MINSA) - Uma
E-mall : coesaludfminsa gob pe

G.GI.ONIA i
e Epig, ;\}
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