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N° /2 -2023-DE-HEVES

RESOLUCION DIRECTORAL
Villa El Salvador, 7 § JUN. 7023
VISTO:

La Nota Informativa N° 00532-2023/DAEYCC/HEVES (E) del Jefe del Departamento de
Atencion de Emergencia y Cuidados Criticos, el Memorandum N° 00120-2023/OPP/HEVES
(E) de la Jefa de la Oficina de Planeamiento y Presupuesto, y el Informe N°
00030/2023/UAJHEVES (E) del Jefe de la Unidad de Asesoria Juridica;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Decreto Supremo N° 008-2017-SA, modificado por el Decreto Supremo
N°011-2017-SA , se aprobo el Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud,
estableciendo al Hospital de Emergencias Villa El Salvador como un érgano desconcentrado del
Ministerio de Salud, dependiente de la Direccién de Redes Integradas de Salud de su
jurisdiccion;

Que, el Viceministro de Prestaciones y Aseguramiento en Salud del Ministerio de Salud
mediante Resolucion Viceministerial N° 055-2021-SA/DVMPAS, designa al M.C. CARLOS LUIS
URBANO DURAND en el cargo de Director Adjunto (CAP-P N° 002) de la Direccion Ejecutiva
del Hospital de Emergencias Villa El Salvador del Ministerio de Salud;

Que, el Ministro de Salud del Ministerio de Salud mediante Resolucion Ministerial N°
1130-2021/MINSA, designa temporalmente al M.C. CARLOS LUIS URBANO DURAND en el
cargo de Director de Hospital (CAP-P N° 001) de la Direccion Ejecutiva del Hospital de
Emergencias Villa El Salvador del Ministerio de Salud, en adicién a sus funciones de Director
Adjunto;

Que, el numeral VI del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud,
establece que es responsabilidad del Estado promover las condiciones que garanticen una
adecuada cobertura de prestaciones de Salud a la poblacion, en términos socialmente
aceptables de seguridad, oportunidad y calidad;

Que, la Ley 28551, establece la obligatoriedad de elaborar Planes de Contingencia,
cuyo objeto establece la obligacion y procedimiento para la elaboracion y presentacién de
planes de contingencia, con sujecidon a los objetivos, principios y estrategias del Plan
Nacional de Prevencién y Atencién de Desastres;

Que, la Ley N° 29664, “Ley que crea el Sistema Nacional de Gestion de Riesgo
Desastres (SINAGERD)" y modificatorias, tiene la finalidad de identificar y reducir los riesgos
asociados a peligros o minimizar sus efectos, asi como evitar la generacién de nuevos
riesgos, y preparacién y atencion ante situaciones de desastres mediante el establecimiento
de principios, lineamientos de politica, componentes, procesos e instrumentos de la Gestion
del Riesgo de Desastres;

Que, la Resolucion Ministerial N° 188-2015-PCM, que aprueba los “Lineamientos
para la Formulacion y Aprobacion de Planes de Contingencia”, establece las disposiciones
relacionadas a la formulacion, aprobacién, difusion y evaluacién de los planes de
contingencia ante la inminencia u ocurrencia de un evento particular, en concordancia con
la normativa vigente;
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Que, con Resolucién Ministerial N° 643-2019-MINSA, se aprueba la Directiva N° 271-
MINSA-2019-DIGERD, Directiva Administrativa para la Formulacién de Planes de
Contingencia de las Entidades e Instituciones del Sector Salud , cuyo objetivo es establecer
los procedimientos especificos del sector salud, para la formulacién de planes de
contingencia ante la inminencia u ocurrencia de un evento adverso, emergencia o desastre,
en el marco de la Ley 29664, Ley que crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de
Desastres (SINAGERD);

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 826-2021/MINSA, se aprobé las “Normas
para la Elaboracién de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”, con el objetivo de
establecer las disposiciones relacionadas con las etapas de planificacion, formulacion o
actualizacion, aprobacién, difusién, implementacion y evaluacion de los documentos
normativos, que expide el Ministerio de Salud, en el marco de sus funciones rectoras;

Que, mediante Resolucién Directoral N° 160-2021-HEVES, de fecha 19 de julio del
2021, se aprobd la Directiva Administrativa N° 001-HEVES/2021/OPP/V.01 “Directiva
Administrativa para la Elaboracion de Documentos Normativos en el Hospital de
Emergencias Villa El Salvador”, que tiene por finalidad contribuir en el adecuado proceso de
elaboracion de los Documentos Normativos en el Hospital de Emergencias Villa El Salvador;

Que, mediante Informe Técnico N° 033-2023/CPPR068-SE-DAEYCC-HEVES, de
fecha 20 de junio de 2023, el Area de Gestion de Riesgo de Desastres remite a la Jefa del
Servicio de Emergencia el Proyecto de Documento Técnico: “Plan de Contingencia por
Festividad de San Pedro y San Pablo del Hospital de Emergencias Villa El Salvador- 2023",
asi como el sustento técnico correspondiente, para su aprobacion mediante acto resolutivo
correspondiente;

Que, el referido Plan tiene por finalidad establecer un plan de contingencia solido
con el propdsito de salvaguardar la integridad de la comunidad, brindando una respuesta
oportuna y eficaz ante posibles emergencias durante las festividades de San Pedro y San
Pablo;

Que, con Nota Informativa N° 00532-2023/DAEYCC/HEVES (E) de fecha 21 de
junio de 2023, el Jefe del Departamento de Atencién de Emergencia y Cuidados Criticos
eleva a la Direccion Ejecutiva el Proyecto de Documento Técnico: “Plan de Contingencia por
Festividad de San Pedro y San Pablo del Hospital de Emergencias Villa El Salvador- 2023”,
para su respectiva revision y aprobacion;

Que, mediante Memorandum N° 00120-2023/OPP/HEVES (E), de fecha 27 de junio
de 2023, la Jefa de la Oficina de Planeamiento y Presupuesto, ha emitido pronunciamiento
favorable sobre el Proyecto de Documento Técnico: “Plan de Contingencia por Festividad
de San Pedro y San Pablo del Hospital de Emergencias Villa El Salvador- 2023", en atencion
al Informe N° 0032-2023-AP-OPP-HEVES del Jefe del Area de Planeamiento de la Oficina
de Planeamiento y Presupuesto;

Que, en el citado Informe se concluye que el financiamiento del citado plan sera
atendido de acuerdo a la disponibilidad presupuestal, de ser necesario y prioritario se
realizaran las modificaciones presupuestales, a fin de atender lo solicitado;

Que, la referida propuesta de documento técnico, cumple con los criterios
establecidos en la Resolucién Ministerial N° 826-2021/MINSA “Normas para la elaboracién
de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”, asi como lo establecido en la
Resolucion Directoral N° 160-2021-HEVES, que aprobé la Directiva Administrativa N° 001-
HEVES/2021/OPP/V.01 “Directiva Administrativa para la Elaboracion de Documentos
Normativos en el Hospital de Emergencias Villa El Salvador”;



“Decenio de la lgualdad de Oportunidades para Mujeresy Hombres”

“Afio de la unidad, la paz y el desarrollo”

. .-f’g“"«
% PERU | Ministerio
de Salud

Que, el Plan de Contingencia, contribuira a la mejora de los procesos asistenciales
y administrativos, y a fin de alcanzar los objetivos y metas programadas, resulta pertinente emitir
el acto resolutivo correspondiente y aprobar el Documento Técnico: “Plan de Contingencia por
Festividad de San Pedro y San Pablo del Hospital de Emergencias Villa El Salvador- 20237

Con la visacién de la Jefa de la Oficina de Planeamiento y Presupuesto, el Jefe () de la
Unidad de Asesoria Juridica y el Jefe del Departamento de Atencién de Emergencia y Cuidados
Criticos del Hospital de Emergencias Villa El Salvador;

De conformidad con lo dispuesto en el Decreto Supremo N° 008-2017-SA y su
modificatoria que aprueba el Reglamento de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud;
el inciso ¢) del articulo 10° del Manual de Operaciones del Hospital de Emergencias Villa El
Salvador, aprobado con Resolucion Jefatural N°® 381-2016/IGSS | la cual faculta al Director
Ejecutivo, la atribucién y responsabilidad de expedir Resoluciones Directorales en asuntos de
su competencia, y, las conferidas mediante Resolucién Viceministerial N° 055-2021-
SA/DVMPAS y Resolucion Ministerial N° 1130-2021/MINSA;

SE RESUELVE.

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR el Documento Técnico “Plan de Contingencia por
Festividad de San Pedro y San Pablo del Hospital de Emergencias Villa El Salvador- 2023”,
que forma parte integrante de la presente Resolucion Directoral.

ARTICULO SEGUNDO.—- DISPONER que la Oficina de Planeamiento y Presupuesto, en
mérito a sus funciones establecidas en el Manual de Operaciones del Hospital de
Emergencias Villa El Salvador, gestione el financiamiento presupuestario para el logro de
los objetivos y metas programadas por el Hospital, y asi mismo efectle los tramites
necesarios para otorgar la disponibilidad presupuestal, conforme a la normativa vigente,
segun corresponda.

ARTICULO TERCERO.—- DISPONER que la Unidad de Comunicaciones e Imagen
Institucional publique la presente Resolucién Directoral, en el Portal Institucional del Hospital
de Emergencias Villa El Salvador.

MINISTERIO DE SALUD

PITAL DE EMERGENCIA VILLA EL SALVADOR

CLUD/ EJ%&Q%CM?{kahb

Distribucién:

( ) Oficina de Planeamiento y Presupuesto

( ) Departamento de Atencion de Emergencia y Cuidados Criticos
( ) Unidad de Asesoria Juridica

( ) Unidad de Comunicaciones e Imagen Institucional
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SALVADOR

I. INTRODUCCION

El Hospital de Emergencias Villa El Salvador (HEVES) es un hospital categorizado como
nivel 1I-2 que se encuentra ubicado entre la avenida Pastor Sevilla y la avenida 200
Millas. La construccion del hospital comenzé en el afio 2012 y fue inaugurado el 07 de
abril del 2016. Es una de las edificaciones mas modernas del Ministerio de Salud y
beneficia a una poblacién estimada de 432.170 de habitantes pertenecientes a los
distritos de Villa El Salvador.

Cada afio se conmemora el martirio de Roma de los apostoles Simén Pedro y Pablo de
Tarso es cada 29 de junio.

En Peru, este dia es un feriado que se celebra con diversas manifestaciones de
devocién, entre las cuales destaca la pesca artesanal y tradicional procesion en el mar
de los apéstoles.

e Durante esta festividad, tanto fieles como turistas tienen la oportunidad de participar en

Ejecutiva

diferentes puertos de nuestro pais para rendir tributo a esta festividad religiosa.

Por nuestra jurisdiccion estamos cercanos al mar en lo cual muchos pescadores
rendiran su devocion y los distritos aledafios son San Bartolo, Punta Hermosa, Punta
Negra y Lurin en donde atenderemos ante cualquier suceso que pueda surgir con el
objetivo de responder de manera rapida y eficiente a cualquier situacién de emergencia
que se presente.

Finalmente, es importante tomar medidas y acciones inmediatas que permitan actuar en
forma correcta, eficaz y eficiente ante la probable ocurrencia de un evento masivo. Por
lo que es necesario hacer frente a cualquier eventualidad y con fin de poder brindar una
oportuna respuesta, se ha elaborado el presente Plan de Contingencia por Festividad
de San Pedro y San Pablo del 2023 en el Hospital de Emergencias Villa El Salvador a
través del area de Gestion de Riesgos de Desastres (GRD) y en colaboracién con la
DIRIS Lima Sur.
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SALVADOR

Il. FINALIDAD

Establecer un plan de contingencia sélido con el propésito de salvaguardar la
integridad de la comunidad, brindando una respuesta oportuna y eficaz ante posibles
emergencias durante las festividades de San Pedro y San Pablo.

ill. OBJETIVOS
3.1. Objetivo General:

3.1.1.Establecer una respuesta ante posibles incidencias durante las actividades de la
festividad de San Pedro y San Pablo en el Hospital de Emergencias Villa El
Salvador, asegurando una gestion eficiente de los riesgos para salvaguardar la
seguridad, el bienestar de los pacientes y el personal de salud.

3.2. Objetivos Especificos:

‘ 3.2.1. Adecuar las areas de atencién médica para responder ante una posible
Slecotive demanda de pacientes que puedan saturar las areas y servicios del Hospital de
' Emergencias Villa El Salvador.

3.2.2.Instalar las areas de expansion interna y externa para evitar la aglomeracion de
pacientes clasificados con prioridad I, II, lll y IV.

3.2.3. Gestionar correctamente el uso de recursos médicos y farmacolégicos para
todos los pacientes que son atendidos en el hospital.

BASE LEGAL

4.1. Ley N° 26842, Ley General de Salud y modificatoria.

4.2. Ley N° 31061, Ley de movilizacion para la defensa nacional y el orden interno.

4.3. Ley N° 28551, Ley que establece la obligacion de elaborar Planes de
Contingencia.

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

4.5. Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

4.6. Decreto Supremo N° 001-A-2004-DE/SG, que aprueba Plan Nacional de
Prevencion y Atencion de Desastres.

4.7. Decreto Supremo N° 017-2008-DE, que aprueba la Directiva N° 001-2008-MD-
DIGEPE Directiva Nacional de Movilizacion.

4.8. Decreto Supremo N° 005-2012-TR, que aprueba el Reglamento de la Ley N°
29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

4.9. Decreto Supremo N° 034-2014-PCM, que aprueba el Plan Nacional de Gestién
del Riesgo de Desastres - PLANAGERD 2014-2021.

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

4.11. Resolucion Suprema N° 009-2004-SA, que aprueba Plan Sectorial de
Prevencidn y Atencién de Emergencias y Desastres del Sector Salud.
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4.12.

4.13.

4.14.

4.15.

4.16.

4.17.

4.18.

4.19.

SALVADOR

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

Resolucién Ministerial N° 276-2012-PCM, que aprueba la Directiva N° 001-2012-
PCM-SINAGERD “Lineamientos para la Constitucién y Funcionamiento de los
Grupos de Trabajo de la Gestion de Riesgo de Desastres en los Tres Niveles de
Gobierno”.

Resolucion Ministerial N° 154-2014-MINSA, que constituye el Grupo de Trabajo
de Gestion del Riesgo de Desastres del Ministerio de Salud.

Resolucion Ministerial N° 028-2015-PCM, que aprueba los Lineamientos para la
Gestion de la continuidad Operativa de las entidades publicas en los tres niveles
de Gobierno.

Resolucion Ministerial N° 185-2015-PCM, que aprueba los “Lineamientos para la
Implementacion de los Procesos de la Gestién Reactiva”. -

Resolucion Ministerial N° 188-2015-PCM, que aprueba los “Lineamientos para la
Formulacién y Aprobacién de Planes de Contingencia”.

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.

Resolucion Directoral N° 66-2022-DE-HEVES, reconforma el “Grupo de Trabajo
de Gestién de Riesgo de Desastre (GT-GRD) del Hospital de Emergencia Villa
El Salvador”.

AMBITO DE APLICACION

El plan sera ejecutado por todas las Unidades de Organizacion del Hospital de
Emergencias Villa El Salvador.

CONTENIDO

6.1.

Determinacion del escenario de riesgo

El distrito de Villa El Salvador enfrenta distintos escenarios de riesgo ante posibles
eventos adversos derivados en la festividad de San Pedro y San Pablo, los cuales
estan denominados por la amenaza y la vulnerabilidad de la zona. Entre dichos riesgos
se encuentran disturbios, manifestaciones, accidentes de transporte masivo en
carreteras y violencia social (como delincuencia).

Tabla 1
Identificacion y caracterizacion del escenario de riesgo

Tipo Antrépico - Social
Ocurrencia Muy probable
Magnitud Moderada - Alta
Duracién Del 29 de junio al 2 de julio del 2023
Lugares Afectados Villa El Salvador y zonas aledaiias
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Dentro de los eventos masivos mas resaltantes que se registraron en el hospital
podemos citar los siguientes:

Tabla 2
Registro de eventos

echayhora | RIEISS | Wpacientes|| | Eventa | Deserfpeion |

Institucion " Se manifiesta a
03/10/19 a las 18:00 Educativa T través de
L horas Rodrigo Lara e Intoxicacion vémitos y dolor
Bonilla de Lurin abdominal
Av. Villa del Mar
. con Mariano Pacientes con
2 23/0“22 oar ;23 07:30 Pastor Sevilla 39 Deflagraciéon | quemaduras de
ruta C de Villa El Il'y lll grado
Salvador
) Pacientes
03/02/22 alas 09:00 il 7 Accidente . :
3 hasis Distrito de Lurin 18 vehicular polnraur;latlzado
e . y Pacientes
01/07/22 a las 18:00 Distrito de Villa Accidente . .
L horas El Salvador 10 vehicular po]nraur;\ahzado
J Pacientes
23/07/22 a las 18:00 — " Accidente ; :
5 Py— Distrito de Lurin 15 e poiltraursnattzado
6 30/04/23 alas 10:10 Distrito de Villa 12 Accidente Traumatismos
horas El Salvador vehicular multiples

6.1.1. Identificacion del peligro

El distrito de Villa El Salvador se encuentra en la zona sur de Lima, entre los kildbmetros
15.5 y 25 de la carretera Panamericana Sur, y tiene una extension de 35,460 km?. Esta
situado en el desierto de la Tablada de Lurin, en la intercuenca de Lurin y Rimac.

La poblaciéon econdmicamente activa se dedica principalmente a servicios personales y
ventas, tanto en comercios formales como informales, representando el 22.5% de la
ocupacién, mientras que los trabajadores no calificados, peones y vendedores
ambulantes representan el 22.4%. Un 17.1% trabaja como obreros en fabricas e
industrias, y el 15.7% son obreros de construccion y otros afines.

Asi mismo en las festividades se estima que las personas se desplazan fuera de sus
hogares dirigiéndose a lugares recreativos y centros turisticos por lo que aumenta
significativamente y puede generar diversos riesgos como accidentes de transito,
lesiones, asaltos, entre otros.
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6.1.2. Analisis de la vulnerabilidad
6.1.2.1. Poblacién

Elincremento de la poblacién es un factor clave al analizar la vulnerabilidad en cualquier
localidad, debido a su alta exposicion, fragilidad y resiliencia de acuerdo a
caracteristicas epidemioldgicas, demogréaficas y socio-culturales.

Tabla 3
Poblacion de la jurisdiccion que corresponde al Hospital de Emergencias Villa El Salvador

Distriitos | Poblacién

Villa El Salvador 441,794
Pachacamac 153,189
= Lurin 115,330
e San Bartolo 9,424
Punta Hermosa 23,080
Pucusana 17,885
Punta Negra 8,914
Santa Maria del Mar 1,251

: 'Toté‘l

R 770,867
Fuente: Poblacién DIRIS Lima Sur -2023

Tabla 4
Analisis de vulnerabilidad de la poblacién

| Poblacian total Nifio Adolescente Adulto Adultoimayor

expuesta . (0:a12anos) | (13318 anos) | (18 a 60 afios) (62;0‘:}35

768,116 137,326

220,400

Adulto y adulto mayor

Enfenmedades

ot Enfermedades No Transmisibles Causa Externa
Transmisibles | :

Crénicos de hipertension arterial

| Enfermedades . 5 Intoxicaciones alimentarias
Perfil epidemiologico™ digestivas Dlabci’;es _r:eclilltus Intoxicaciones alcohdlicas
, Enfermedades Episo digsdle;resivo Mala higiene
respiratorias moderadolgrave Ausencia del uso de
(COVID-19) Fteste siioide elementos de bioseguridad

T Antecedantes

R Rt Hipertension arterial - Contusiones - Accidentes de transito - Etilismo - Perdida de
SRidemioiodIGRs, conciencia
.relacionados al e
Principales actm_dades Sector metal mecanico - Sector confecciones -  Sector carpinteria Sector
aconomicas de calzado y cuero - Sector alimentos — Sector artesania y afines

i Al Pobrez : Pobreza extrema
Poblacién enriesga . . i :
social

13%
Preparacion i
eeliclaiete e CHEWS | La que estd difundida por los medios de comunicacién, comunicaciones oficiales sobre
comunidad para casos viajes seguros, promocién de la salud y prevencion de enfermedades.

dedesastre

Fuente: DIRIS Lima Sur/ Analisis de situacion de salud 2019/ Analisis de situacion de salud hospitalario (ASISHO)
2020 HEVES
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6.1.2.2. Aseguramiento en salud

Segln el censo realizado en 2017, el porcentaje de la poblacion de los distritos de
influencia del Hospital de Emergencias Villa El Salvador que cuenta con el seguro del
SIS fue del 36.2%.

Tabla 5
Cobertura de afiliacién al Seguro Integral de Salud (SIS) por distritos — 2017

Distrito

Pucusana

Pachacamac 41.3%
Villa El Salvador 35.7%
Punta Negra 34.8%
San Bartolo 33.5%
Punta Hermosa 32.4%
Lurin 31.5%
Santa Maria del Mar 22:7%

Fuente: Censo nacional Xl de poblacion, VIl de vivienda 2017 y Il de comunidades indigenas

6.1.2.3. Alteraciones sociales

La amenaza se manifiesta como la ocurrencia de desplazamientos subitos y violentos
de las personas, lo cual puede afectar su integridad fisica y salud. Algunas de estas
consecuencias pueden incluir las siguientes:

» Actos antisociales producto del desorden, confusién y protesta, actos violentistas,
terrorismo (bombas, incendios, entre otros).

* Actos vandalicos, saqueos, robos, agresiones fisicas, pandillaje, explosiones, entre
otros.

e Accidentes de transito en calles y carreteras de la ciudad.

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

» Aglomeracion de personas en calles, centros comerciales, plazas de Lima y Callao,
asi mismo hacia el interior del pais y reuniones no permitidas de alta afluencia.

¢ Presencia de vendedores ambulantes para venta masiva de alimentos, bebidas sin
las medidas sanitarias adecuadas de conservacion y/o adulterados sin respeto a las
normas de seguridad sanitaria.

e Competencia por lugares preferentes para el comercio ambulatorio.

» Colapso de estructuras temporales (cercos u otros) por transito masivo de personas,
con incremento de aforos no permisibles.

e Eventos naturales no previsibles, que desencadenen un evento de movilizacién en
masa de personas en lugares publicos y privados.

6.1.2.4. Accidente del transporte masivo

Se presenta un alto transito vehicular hacia y desde el interior del pais, lo cual genera
un riesgo potencial de accidentes y consiguiente a dafio a la salud e integridad de las
personas, bienes, comunidad y medio ambiente.
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6.1.2.5. Factores adversos

Estos pueden presentarse segin el tipo de localidad, algunos de estos son los
siguientes:

* Insuficiente cultura de prevencion de la poblacién que se moviliza en vehiculos que
no cuentan con la minima seguridad.

¢ Comerciantes en lugares de afluencia masiva.

e Falta de practicas higiénicas en la preparacion y manipulacién de alimentos.

6.1.3. Analisis de la vulnerabilidad del HEVES

La infraestructura instalada se distribuye en 07 bloques predominantes, con niveles o
pisos variables desde el primero hasta el cuarto, en las cuales se distribuyen los
diferentes ambientes hospitalarios y administrativos.

El Hospital de Emergencias Villa El Salvador se encuentra
6.1.3.1 Equipos hospitalarios

El Hospital de Emergencias Villa El Salvador esta equipado con los siguientes equipos:

e 1,480 equipos biomédicos.

e 2,647 equipos complementarios.
e 4,006 mobiliarios clinicos.

e 3,341 mobiliarios administrativo.

e 3 unidades moviles.

Hasta la fecha, se cuentan con 1480 equipos biomédicos, de los cuales 810 fueron
instalados por el Consorcio Equipador VES. Durante la pandemia, se han adquirido mas
equipos para la atencién de los pacientes con COVID-19, tales como ventiladores
volumétricos y monitores de funciones vitales.

6.1.3.2. Las zonas de atencion hospitalaria

Estan organizados y establecidos en las siguientes torres, tanto asistencial como
administrativa:
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Tabla 6

Distribucién de areas en la torre hospitalaria

Departamento de Atencion de Emergencias y Cuidados Criticos.
Gestién de Riesgos y Desastres — Espacio de Monitoreo de Emergencias y
Desastres.

Emergencia Adulto.

Emergencia Pediatrica.

Admisién de Emergencia.

Caja de Emergencia.

Farmacia de Emergencia.

Farmacia Central.

Departamento de Articulacion Prestacional.

Unidad de Nutricion y Dietética.

Unidad de Diagnéstico por Imagenes.

Unidad de Patologia Clinica.

Anatomia Patoldgica.

Direccién
Ejecutiva

Hemoterapia.

Banco de Sangre.

Consultorios Externos con todas las especialidades.
Unidad de Seguros, Archivos, Historias Clinicas.
Unidas de Medicina Fisica y Rehabilitacion.

UCI Adulto.

UCI Pediatrico.

UCI Neonatal.

Unidad de Pediatria

Unidad de Recuperacion Post Anestésica (URPA).
Centro Quirtrgico.

Central de Esterilizacion.

Centro Obstétrico.

Alojamiento Conjunto

Hospitalizacion de Medicina.
Cirugia y Salud Mental.

Hospitalizacion de Gineco-Obstetricia.
Hospitalizacion Ginecologia.
Hospitalizacion Ginecologia Oncolégica.
Neonatologia.

Hospitalizacion Pediatrica.
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Tabla 7
Distribucion de areas en la torre administrativa

| - Unidad de Tecnologias de la Informacion.

: - Area de Patrimonio.

4 | - Unidad de Gestion de la Calidad.

; - Departamento de Atencion Ambulatoria y de Hospitalizacion.

- Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion Bienestar Social.

- Oficina de Gestion de Recursos Humanos.

- Oficina de Administracion.

- Oficina de Planeamiento y Presupuesto.

- Unidad de Economia.

- Unidad de Asesoria Juridica.

- Unidad de Logistica.

- Unidad de Ingenieria Clinica Hospitalaria y de Servicios.

- Unidad de Comunicaciones e Imagen Institucional.

- Unidad de Inteligencia Sanitaria.

- Direccion Ejecutiva.

3 - Coordinacion Técnica

‘ - Secretaria Técnica de los Organos Instructores de los Procedimientos
Administrativos Disciplinarios.

6.1.3.3. Capacidad hospitalaria:

El Hospital de Emergencias Villa El Salvador cuenta con la siguiente disposicion de areas
y camas para hacer frente a emergencias y desastres que puedan ocurrir durante el
evento masivo por fiestas del Dia San Pedro y San Pablo.
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Tabla 8
Capacidad hospitalaria del Servicio de Emergencia
SapvikT A Camas Chailones Silla
SN At habilitadas | habilitados | Habilitada
Unidad de Trauma 6 )
Shock Adulto "
Obs. Varones 10 - -
Obs. Mujeres 9 - -
Observacion
Quirdrgica 2 14 18
Observacién
Medicina 1 3 8 -
Observacién } ) )
Medicina 2
Observacion
Medicina 3 & 7 16
Observacioén 6 i i
Medicina 4
Observacion 4 i )
Gineco-Obstetricia
Ambiente Aislados - -
Unidad de Trauma 3 )
Shock Pediatria -
Observacién
Pediatria 9 3 =
Observacion Aislado 1 ) i
1
Observacion Aislado 1 } i
2
id ia Ambul: UCA 2 11 .

Fuente: Reportador del HEVES — 06/06/2023

Tabla 9
Capacidad hospitalaria del Servicio de Cuidados Criticos

Servicio

UCI Adultos A
UCI Adulto

Camas habilitadas

UCI Adultos B2

UCI Pediatrica UCI Pediatrica

UCI Neonatologia UCI Neonatologia sala 2

UCIN Neonatologia

UCIN Adulto UCIN Adultos C 10
UCIN Pediatrica UCIN Pediatrica
UCIN Neonatologia sala 1 13

UCIN Neonatologia sala 3

Sala de Atencitn Inmediata

Fuente: Reportador del HEVES — 06/06/2023
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Tabla 10
Capacidad hospitalaria del Servicio de Anestesiologia y Centro Quirdrgico

Servicio. P | Camas habilitadas

Sala de Operaciones 7
URPA (Unidad de Recuperacion Post
B 12
Anestésica)

Fuente: Reportador del HEVES — 06/06/2023

Tabla 11
Capacidad hospitalaria del Servicio de Hospitalizacién Clinico Quirdrgico

 Servicio ||  Area Camas habilitadas
Ho : :.Z.a',K_m Hospitalizacion Obstetricia ARO o]
segundo piso
E Bl : Hospitalizacion Medicina No COVID-19 48
- Hospitalizacion e e
; ft_efé:ér--_pisb : Hospitalizacion Cirugia No COVID-19 52
Do Hospitalizacion Salud Mental 4
Hospitalizacién 2 Gineco-Obstetricia No COVID- 36
e 19
i Hospitalizacién Ginecologia No COVID-19 9
Hospitalizaciéon Ginecologia Oncoldgica 3
~ cuarto piso
Ge bl Hospitalizacién Pediatria No COVID-19 37
Alojamiento Conjunto 2 36

. Fuente: Reportador del HEVES — RESUMEN DE CAMAS POR PISO 06/06/2023

6.1.3.4. Capacidad estructural y funcional

Los resultados del indice de Seguridad Hospitalaria 2021, realizado en el Hospital de
Emergencias Villa El Salvador, mencionan los siguientes componentes:

Tabla 12 ‘
Capacidad estructural y funcional del indice de Seguridad Hospitalaria

. Com ponénte'é,

- Estrutral "
(infraestructura de 85% 15% 0%
edificaciones)
‘i."-'_'-_ No estructural 50% 49% 2%
X Funcional 68% 29% 3%

Fuente: Indice de Seguridad Hospitalaria HEVES — 2021
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Tabla 13
Resultado del Indice de Seguridad Hospitalaria — HEVES 2021

Indice de Seguridad Hospitalaria

1.00
0.90
0.80
0.70
0.60
0.50
0.40
0.30
0.20
0.10
0.00

Indice

Direcclén
Ejecutiva

Hospital

Clasificacion del establecimiento de salud: Categoria A
Fuente: Indice de Seguridad Hospitalaria HEVES - 2021

Tabla 14
Comparacién de Indice de seguridad con recomendaciones

Medidas urgentes son requeridas inmediatamente ya que el
estado integral de la instalacién de salud no esta en condiciones
de proteger adecuadamente a los pacientes y empleados
durante y después de un desastre.
Medidas necesarias son requeridas en algin momento ya que
0.36 — 0.65 Categoria B el est.ado integral de Ia. instalaci()rj de saludl puede
potencialmente poner en riesgo las vidas de pacientes y
empleados durante y después de un desastre.
2 e _ Medidas preventivas son sugeridas en algin momento ya que
": 0.66.— 1 = 'Caiegorfa n el estado de la instalacion de salud puede pei‘mltlr que dafios
: aceptables ocurran después de un desastre, reduclendo la
7 ‘| seguridad integral de la instalacién de salud.
Fuente: Indrce de Segundad Hosp:tafana HEVES - 2021

0-0.35 Categoria C
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6.1.4 Determinacion del nivel de riesgo

El siguiente cuadro presentado muestra la identificacion de los determinantes sociales
relacionados con los peligros y vulnerabilidades, asi como sus causas y consecuencias

correspondientes.

Tabla 15

Determinantes sociales de la salud del distrito de Villa El Salvador

Delincuencia

Determinante |

Falta de empleo
Drogadiccién

Falta de educacion.

Programacion televisiva con contenido violento

Cansecuencia

Robos, asaltos.
Asesinatos
Violencia

Aumento de desercion escolar

Desconocimiento del horario de recoleccion de basura.

S im R Propagacion de
e . . i

]n?'di‘h%%?f?:de .| Insuficientes camiones recolectores de basura municipal enfermedades
i L Falta de educacion de las personas en relacion al buen Contaminacién
Seiid ds' % desecho de la basura. ambiental por
oL aE acumulo de basura
R Pr ion de
' Haplna_miento‘ en?gr?r?:gades
s I_a_qu:lamon Incremento poblacional inmigrante extranjera Incremento de
IEEne S enfermedades
-extranjera

infectocontagiosas

Fuenté: Anaélisis de Situacién de Salud Villa El Salvador 2019 — DIRIS Lima Sur

Se llevo a cabo un analisis de la distribucién que se muestra en el plano estratificado de
Villa El Salvador, y se concluyé que solo existen tres estratos socioecondémicos validos
en este distrito: medio, medio bajo y bajo.

Figura 1
Plano estratificado de Villa El Salvador

VALLA BEARLE TFL TRIURFD

CHORMLLOS

Medio bajo -
ﬁ]sufo Wy

Fuente: Municipalidad Villa El Salvador -2022
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6.2. Organizacion frente a una emergencia

6.2.1.Grupo de Trabajo de Gestion de Riesgo de Desastres (GT-GRD)

Con la finalidad de responder ante cualquier tipo de evento adverso que pueda producirse
durante la festividad de San Pedro y San Pablo del 2023 y garantizar el flujo de atencién
de victimas las 24 horas del dia, el Grupo de Trabajo de Gestién de Riesgos de Desastres
(GT-GRD) iniciara coordinaciones para activar la Brigada Hospitalaria institucional en
caso sea necesaria su accion y a su vez realizaran coordinaciones con cada una de las
areas hospitalarias para garantizar la atencion de pacientes segun los procedimientos
constituidos en el presente plan.

6.2.2 Sistema de Comando de Salud

Es un sistema que adopta la metodologia del Sistema de Comando de Incidentes — SCI
para el sector salud, permite una organizacion funcional y modular con el objetivo de
garantizar el control de la respuesta en salud ante la ocurrencia de un incidente (evento
adverso, emergencia o desastre), se adapta a las funciones criticas del sector salud y se
activa en una emergencia o desastre, dispone de herramientas (formatos, planes y
mapas) para facilitar la toma de decisiones.

6.3 Procedimientos Especificos
6.3.1 Procedimiento de preparacion para reducir dafios en salud

El Espacio de Monitoreo de Emergencias y Desastres (EMED) tiene como funcién la
identificacion y supervision de la operatividad de las lineas vitales, areas e implementos
que ayudan a obtener una adecuada respuesta ante emergencias y desastres, dentro
de estas tenemos lo siguiente:

Tabla 16
Identificacion de la operatividad de las dreas del HEVES

Areas criticas

Ped:01
Adulto:04 01 02 o1 -
Neo:04

02 ambientes

Si

Comtnicacich

953301774

No Si Si - = «
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Abastecimiento y almacenamiento de agua

Direccién
Ejecutiva

Medicamentos e insumos medicos

Se cuenta con maletines de primera respuesta, kits de sutura de emergencias, kits de curacion
menor y entre otros para adicionar.

Qrganizacion y preparacion'en emergencias y desastres

*Grupo de trabajo de Gestién del Riesgo de Desastres
*Area Funcional de Gestion del Riesgo de Desastres
*Personal capacitado

*Brigadistas

Fuente: Indice de Seguridad Hospitalaria 2021

Tabla 17
Identificacion de fa operatividad de las dreas del HEVES

Capacidad de redundancia dellineas vitales

1 con capacidad de 200 mt3
1 con capacidad de 200 mt3

Capacidad de 100 mt3

Electricidad

2 1 con capacidad de 550 kva
1 con capacidad de 5500 kw

Otras lineas vitales

Con:
3 dias de duracién (9000 mt3)

gl 1 Operativo

it

Fuente: indice de Seguridad Hospitalaria 2021
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Tabla 18
Identificacién de operatividad de fa ambulancia

Marca "~ Placa ~ Ubicacion | Estado |  Tip
PEUGEOT EUH - 413 HEVES operativo Il
FIAT EUE - 468 HEVES operativo 1]

Fuente: Patrimonio HEVES - 2023

6.3.2 Procedimiento de alerta
Notificaciones del evento:
a. Emergencia o desastre externo al hospital:

Durante la llamada al personal del hospital, se tendran en cuenta los siguientes
datos:

Seesthn. Tipo de evento adverso, fecha y hora de ocurrencia, dafos registrados, cantidad y
gravedad de heridos que estan camino al hospital (hora de salida), nombre del
informante y otros datos relevantes.

Después de recibir la informacién sobre un evento, es necesario establecer la
validez de los datos recibidos, mediante la confirmacién del EMED (anexo
1053/celular: 953301774), ellos se ocuparan de confirmarlo con las organizaciones
de respuesta (GT-GRD, INDECI, Bomberos, PNP, DIRIS).

b. Emergencia interna hospitalaria:

Todo tipo de comunicacién de emergencia dentro del hospital debe ser reportado
por el area afectada al Espacio de Monitoreo de Emergencias y Desastres -EMED
(anexo 1053 /celular: 953301774) y a su jefe directo seguidamente.

Dentro de esta informacién se debe proporcionar datos como: ¢ cual es el evento?,
¢que esta sucediendo?, jdénde es exactamente?, ;jhora exacta del evento?,
icomo empezd?, jcuantos afectados existen?, ;cuantas personas atrapadas
existen? y el nombre de la persona que reporta. Como la informacién es interna, se
considerara una fuente confiable, se procedera a darla por confirmada la
emergencia.

Tabla 19
Identificacién de operatividad de comunicacién

Sistema de comunicacion

Equipo | Dénbmi_n‘aﬁiéh 'N't’lmerd_'- | Caiit;_id'ad ;;O'per'atividad

- Radio Tetra : 1 100%
_ Telefono Central (01) 6409875 - 1053 1 100%
 Celular EMED 953301774 1 100%
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* Sistema de comtinicacion

" | eantidad |[oper:

::::::

Perifoneo HEVES ANEXO :720 1 100%

Radio VHF-movil - 10 100%
Radio VHF-mévil (iCom) . 6 50%
Radio VHF-fijo - 1 Sin operador
Radio HF-fijo - 1 Sin operador

Fuente: Indice de Seguridad Hospitalaria HEVES — 2021

c. Alerta

La alerta es la situacion declarada por la autoridad de salud con el fin de adoptar
las acciones que aseguren la atencion adecuada y oportuna de los dafios a la salud
Dircccin de la poblacién, asi como la proteccién de la infraestructura y la operatividad de los
establecimientos de salud ante la ocurrencia de emergencias o desastre.

» Alerta verde: situacion de expectativa ante la posible ocurrencia de un evento
adverso o destructivo.

o Alerta amarilla: situacion que se establece cuando se recibe informacién sobre
la inminente o alta probabilidad de ocurrencia de un evento adverso o
destructivo.

e 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
que determina que las dependencias de salud efectien en forma inmediata las
intervenciones y acciones de respuesta que sean necesarias.

El Espacio de Monitoreo de Emergencias y Desastres del Hospital de
Emergencias Villa El Salvador, toma conocimiento de la ocurrencia de un evento,
sea interno o externo que representa un riesgo al establecimiento o conlleva la
llegada masiva de victimas, por lo tanto, el EMED es el encargado de la
activacion de la alerta.

La alerta se activara a través del perifoneo (anexo: 720) o a través del megafono
en caso el perifoneo no esté operativo.

Segun el tipo de alerta se tomara las siguientes medidas:

En caso de alerta verde:

e Actualizar y revisar los recursos necesarios de personal, medicamentos, camas
y otros con el fin de hacer frente al evento adverso.

¢ Difundir el rol de retenes de personal.

e Evaluar la operatividad del sistema de comunicacién y transporte.

e Evaluar la operatividad de los servicios criticos: Emergencia, Cuidados Criticos
y Centro Quirlrgico.

e Disponer el directorio del personal del Servicio de Emergencia al Jefe de
----- } Guardia.

. Gesticn
‘o de Fasae
% 53!
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En caso de alerta amarilla:

e Refuerzo preventivo de guardia.

¢ Operativizar el rol de retenes domiciliarios.

e Garantizar la operatividad del sistema de comunicaciédn y transporte.

¢ Asegurar la disponibilidad de camas libres, al menos el 20% de camas.

e Restringir las intervenciones quirdrgicas y los procedimientos de ayuda
diagndstica que no sean de emergencia.

o Garantizar la existencia de un adecuado stock de medicinas e insumos.

En caso de alerta roja:

e Activar el COE

¢ Realizar la evaluacion de dafios y analisis de necesidades ante la situacién
presentada.

e Activar al personal que figure como retén en cada area, debe estar presente en
el establecimiento de salud.

e [ncrementar el nimero de camas operativas y hacer uso efectivo de todas las
camas disponibles del hospital.

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

Tabla 20

Cuadro de procedimientos para la respuesta hospitalaria

| Situacion de expectativa ante la posible ocurrencia de un evento

ALERTA VERDE :
S | adverso o destructivo.

Situacion que se establece cuando se recibe informacién sobre la
ALERTA AMARILLA |inminente o alta probabilidad de ocurrencia de un evento adverso
o destructivo.

Situacién que se establece cuando se han producido dafios a la
poblacién, sus bienes y su entorno debido a un evento adverso o
ALERTA ROJA destructivo, lo que determina que las dependencias de salud
efectien en forma inmediata las intervenciones y acciones de
respuesta que sean necesarias.

Fuente: Plan de Respuesta de Heves — 2021-2022 RD-344-2021-DE-HEVES

6.3.3 Procedimiento de comando y coordinacion

Este plan comprende las acciones que se desarrollaran entre las entidades o
instituciones del sector salud con el objetivo de garantizar una adecuada
organizacion funcional y modular para el control de la respuesta en salud ante la
ocurrencia de un evento adverso, emergencia o desastre.
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Esta estrategia sera abordada por el Sistema de Comando de Salud (SCS).
Ademas, se garantizara una comunicacion efectiva entre el Grupo de Trabajo de
Gestion de Riesgo de Desastres para asegurar una correcta coordinacion de
acciones durante emergencias o desastres.

Asimismo, se coordinara de manera inmediata y constante con las instituciones
publicas especializadas en emergencias y desastres para establecer una red de
informacion que facilite el registro, seguimiento y traslado de pacientes.

6.3.4 Procedimiento de respuesta para la organizacién de la atencidn de salud
a. Responsables de la declaracion de alerta ante eventos de gran magnitud:
e Cuando la zona afectada sea un nivel de emergencia tipo 3,4,5 el responsable

de la activacién es la Alta Direccion del MINSA, y la Direccion General de
Gestion del Riesgo de Desastres (DIGERD) es la encargada de la difusion.

¢ Cuando la zona afectada sea un nivel de emergencia tipo 1 y 2 el responsable
de la declaraciéon de alertas corresponde al Director General de la DIRIS en
coordinacion con la Direccién General de Gestidn del Riesgo de Desastres
(DIGERD) y Defensa Nacional en Salud.

b. Responsables de la declaracion de alerta y activacion del plan de
contingencia en el HEVES:

e La declaracion de alerta sera responsabilidad del Espacio de Monitoreo de
Emergencias y Desastres, se activara el presente plan de contingencia y luego
se iniciara con las llamadas en cascada, se comunicara con el Director (de estar
ausente se seguira la tabla N° 21, que se encuenira dentro de organizacion de
la contingencia), todos los miembros del GT-GRD y con los responsables de
las areas que nos puedan apoyar segun sea el evento. .

e El personal del HEVES debe estar capacitado para procesos de activacion del
plan, se debera seguir las siguientes etapas mostradas en la tabla N°22 que
también se encuentra dentro de organizacion de la contingencia.

Tabla 21
Responsables de la activacién del plan de contingencia HEVES

il

Director del Hospital de Emergencias Villa El Salvador

En caso se presente una

Director Adjunto emergencia o desastre

del jueves 29 de junio al

Jefe del Servicio de Emergencia domingo 02 de julio del
2023.

Jefe de Guardia
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Tabla 22
Procedimientos de alerta y activacion del plan de contingencia HEVES

Actividad * Responsable

1.1 Evalla la situacion y efectos del evento Area afectada

1.2 Coordina por via telefonica el EMED con el area Area afectada/EMED
| afectada, recabar datos.
1.3 Declara la alerta a través de los codigos por EMED GRD
perifoneo.

| 1.4 Activa la alarma (sirena) EMED GRD

1.5 Activa el plan de contingencia del HEVES EMED GRD

| 1.6 Llamada en cascada Ver tabla N°22

1.7 Instala el to comando Comandante de Incidente
- Instala el puesto com (Director/ Jefe de Guardia)

1.8 Inicia operacion de respuesta SCI-HEVES

Direcclén
Ejecutiva

c. Procedimiento ante el evento:

e Fase de alerta: Cuando se ha establecido la existencia de una emergencia
interna, se iniciara con las llamadas de alerta al Espacio de Monitoreo de
Emergencias y Desastres, se recabard los datos necesarios de Ia
emergencia. Se dara la alerta a través del perifoneo con los cédigos de
colores que se designen (anexo N° 4), se activara la alarma con el sonido
de la sirena para la evaluacion del personal.

En caso sea una emergencia externa al HEVES, al Espacio de Monitoreo de
Emergencias y Desastres una vez identificada la emergencia, se
comunicara con el Director o quien se encuentre al mando en ese momento
(ver tabla N°21) para poder activar el plan.

» Fase de accion: El SCS se activa, luego mediante las tarjetas de accién
- cada personal tiene asignadas funciones que le corresponden y en base a
las cuales debe actuar, para esto es necesario realizar capacitaciones para
que el personal involucrado tenga conocimiento de sus funciones y los roles
establecidos en el plan.

» Fase de cierre o desactivacién: Una vez finalizada |a emergencia se debe
evaluar las acciones realizadas durante la emergencia, para asi poder
analizar las modificaciones necesarias, errores que hubieron, deficiencias,
etc. para poder mejorar el plan.

d. Procedimiento para la habilitacién de espacios de expansiéon y aumento
de la capacidad de camas del Servicio de Emergencia y otras areas
criticas:

Se identifican varias dreas del Hospital de Emergencias Villa El Salvador que
tengan espacios para poder ser transformados y ser utilizados para aumentar
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la capacidad del establecimiento en caso se requiera, por causa de una
emergencia o desastre.

Para poder habilitar estas areas es necesario tener en consideracion:

e Habilitar conexiones temporales de corriente eléctrica para los equipos que
se utilicen.

e Implementar conexiones para abastecer de agua el area de expansion.

e Contar con carpas necesarias para la instalacion SCI| en el area de
expansion.

e Ubicar las instalaciones para verificar las emergencia y desastres.

Tabla 23
Instalaciones se activaran en desastres

Direccién
Ejecutiva

wrin 6m x 4m x 5
PMA Iglt beige 27m Triaje X X
ESGN'CIO d? 32 m? Prioridad | Shock trauma X X
mergencia
; : 8m x 5m x Hospital de camparia -
PeleyigiEmarmn 2.8m Prioridad Il X X
. " 8m x 5m x Hospital de camparia -
PMA Iglt marrén 28m Prioridad Il X X
. 10m x 4m x Sistema de Comando de
PMA Igid blanca 2.7m Incidencia X X
. 15m x 6m x s
PMA Igld blanca Hospitalizacion X X
3.3m
Se""c'o de 5 m? EMED X %
mergencia

Para asegurar una respuesta oportuna y adecuada, actualmente contamos con
dos carpas instaladas en el area de expansion de emergencia, listas para ser
utilizadas en caso de contingencias o desastres. En caso de ser necesario
aumentar |la capacidad de atencién de pacientes durante los dias de contingencia
por el Dia del Trabajador, se armaran las carpas que se encuentran almacenadas
para este fin.

e. Procedimiento para admisién en emergencias y desastres:

De acuerdo con la Ley General de Salud, todos los establecimientos de salud, sin
excepcion, estan obligados a brindar atencion inmediata a toda persona en
situacion de emergencia, la cual serd proporcionada de acuerdo a su nivel de
atencion.

En caso de ocurrir una emergencia o desastre, la admisién sera inmediata como
parte del proceso operativo para su resolucion.
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Tabla 24
Flujo de atencién de pacientes

Ingresa el paciente

SALVADOR

Actividad

Se le dirige al area de triaje

A -Résp_onsabi’e

Personal de seguridad

*Triaje/Apertura de cuenta

Se clasifica y se asignara una

prioridad (tarjeta roja, amarilla,

verde y negro) y se genera el
ndmero de cuenta

Personal de salud/Brigadista
institucional/Personal de
admision

Atencidn de pacientes

Se brindara la atencion segln

Personal de salud

-, Gestinite Riesgo
NG, e Meshetres

prioridad

OBS: El 4rea de admision generara el nimero de cuenta de manera manual o digital las cuales
deberan tener los datos minimos necesarios, ser facil de aplicar y contar con una reserva de estos
documentos para casos de desastres.

Prioridad | (ROJOS)

Personal médico, residente, interno, enfermera, obstetra, de guardia.

Apoyo: Personal asistencial de otras areas criticas.

Prioridad Il (AMARILLOS):

Personal medico, residente, interno, enfermero, obstetra, de guardia de emergencias.

Apoyo: Personal asistencial de hospitalizacién

Prioridad lll (VERDE):

Personal medico, residente, enfermera obstetra de guardia de emergencia.

Apoyo: Personal de consultorios externos.

Prioridad IV (NEGRO)

Paciente fallecido, personal de la Unidad de Anatomia Patolégica.

*El HEVES cuenta con tarjetas de admisién en caso de desastres (ANEXO 6.7)

f. Procedimiento para triaje, reanimacion, estabilizacién y tratamiento:

El triaje es un método que nos ayuda en la clasificaciéon de victimas de acuerdo a
su gravedad y prondstico, en situaciones en las que hay desequilibrio entre el
numero de victimas y el de rescatadores. El triaje tiene como objetivo establecer
las actividades que se realizara para la valoracion y clasificacién rapida de los
pacientes adultos y nifios que ingresan en situaciones de emergencias vy
desastres.

En el Hospital de Emergencias Villa El Salvador, en un evento masivo, el triaje
sera realizado por el personal asistencial que se encuentre en ese momento y se
designara la atencién un equipo que se encargue netamente de triaje.

El jefe del Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos, en calidad de
coordinador se hara cargo de la comisién de salud.

g. Descripcion de los pasos:

» Elequipo de triaje recibira a la victima en un lugar determinado (el ingreso sera
por la puerta de emergencia N° 1).

* El médico o personal de salud capacitado evaluara y clasificara a la victima
(color rojo, amarillo, verde, negro). En caso de victimas adultas se utiliza el
sistema START y el JUMP START para nifios. (figura 6)
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e El personal responsable del triaje colocara la tarjeta o cinta con el color que le
corresponde (figura 7).

e El personal de la unidad de registros médicos apunta los datos personales de
la victima evaluada (nombres y apellidos, DNI, sefiales personales, color
asignado y destino para atencion).

e El técnico de enfermeria trasladara al paciente a las areas de atencién segln
prioridades.

* Los pacientes designados con color negro, seran dispuestos en el mortuorio.

e En cada instalacién se contara con personal hospitalario y de brigadas del
HEVES, quienes apoyaran en la atencion de pacientes.

e Elrequerimiento de insumos y medicinas sera emitido por el Jefe de la Seccién
de Operaciones a la Unidad de Farmacia, quienes en coordinacién con Unidad
de Logistica se encargaran de abastecer los kits de atencién para desastres.

h. Mecanismos para elaborar un censo de pacientes en desastres:

El proceso de poder llevar la cuenta de pacientes de las respectivas areas estara
a cargo del servicio de estadistica del HEVES. Se usara el formulario de registro
de victimas del Plan de Contingencia por (formato N° 1).

6.3.5 Procedimiento de continuidad de servicios

La emergencia se finaliza una vez controlada la situaciéon que llevo a declarar la
alerta. El Director del hospital como encargado del Grupo de Trabajo de Gestion del
Riesgo de Desastres, una vez que se haya controlado el evento, dara por finalizado
la situacion de emergencia a través de los altoparlantes del hospital. Luego que se
ha declarado el final de la emergencia, se recomienda efectuar las siguientes
acciones:

° Consolidar la informacién de las personas atendidas para preparar los
informes respectivos y estadisticas.

° Cada jefe de servicio/Jefe de Guardia redactara un informe de las
actividades realizadas.

° Complementar los registros médicos y la documentaciéon requerida para
tramites administrativos.

° Dar salida a los pacientes en condiciones de alta.

° Reubicar los pacientes de las areas de expansion hacia las areas de
atencion normal.

o Normalizar los turnos del personal asistencial, administrativo y de apoyo.

o Reiniciar la prestacion de los servicios que se hayan suspendidos
momentaneamente por el evento.

® Levantar un cuadro de necesidades que se deban cubrir a corto, mediano y
largo plazo.

° Gestionar recursos necesarios para la reparacion del material médico
utilizado en la mitigacién del evento.

25 de 51



LS epog

Z0

‘uoideuieibold

ayo-19

ugioeledsld

ajgesuodsay || 0sa201d

'sodinba
A sownsui ap
ouelUaAUl [ap
uQIoeZIeNOY

saijsesap A sepuabiawe
ap oalojuow ap
S0JJUSD SO| 8p ojjoLesa(]

‘lendsoy |2 ua
soplpuale uos anb sajusped so| sopol
eled sooibgjooeuLIB) A SO2IpaW sosINDal
8p O0SN |@ 9jUSWED8L0D IEUONSID)

salsesap
sepebuq se| |A sepusbiows e ajuay
3p UQIEAIDY | ugpuale e eied sepeblq
ap uomejuawajdw|
‘seljsesap
A sepusBiawsa
e ajualy saljsesap ap sobsau
ejsendsal ap |ap uonsab ap eusjew us
sauoiooe se| | ugpejoeded A ugpewIO
us |euosiad [e
uope)oeden

"ALA 111 ‘] pepuoud uoo sopedyisefo
sauaped ep  ugoeiswo|be e|
Jejns eled ews)xa A eussjul ugisuedxa
ap seale sg| sjuswependape 1899|qels]

ugisuedxa ap
seale se| ap
ojusiwedinbg

uoisuedxa ap
seale se| ap

ugoeziuebipn

uQIoYy

salisesap A sepuablawa
B 9luay epusjsisE g
eled [IAQw BINJONIISaEYUI
ap ojusiweUadELlE
A UoREeNsIuIWpY

PEPIAROY

uQIooE ap SBBUJ| 9P SOABIGO A Sepejnalue sepepIAY
sZeqel

“JopeAes
I3 e|pa sewousbiowg op [eldsoy
[ap sooines A sease se| Jeinjes uepand
anb ssjusioed ap epuewsp a|qisod eun
alue Jepuodsas ered Eolpaw UQIDUBIE
ap seale se| ouawzeoys Jezjuebip

. oAlalgo

uoiooe ap seaul| A sosasold So| B sepe|noiUe SapepIAldY $°9

YOAVATYS 13 VTTIA SVIONIOYINI 30 TVLIASOH 130 ZZ0Z SOHOVIIN SOT 3d HON3S 7130 VIONIONILNOD 30 Nv1d

eanndal3
ugyrand



L SNy

Sysksey 3
oBsely ppdonsan Y2

[§9p LT

xo

00'sy

£E 81915

S

nt
X souew eled
|eusjoeqHuUE
189

1000050026€}

0o'oce

00°0ce

02’} X Wog'}
ap oy2109
ap enez|d

9000 1000091 L

oy

s¢'9l

se

S9'0

Bgpx
EPOS Bp B18|ED

€2101000896

oY

00'GL

0s

0s'L

JwGzg x seb uis
esew ep enby

2600400016

od

80'IE

9e'0L

006 x enbedwa
"J0j0d ep

e ouewe) 6y

op puoq [eded

0€€050002L1L

oY

JOpENIOg UOD
Z.U oibau zide

SP00F00009 1L

oy

|nze eoas
euj) ap ojeifijjog

802010000914

215 1'ee

S
IYLISYS3A

S341svs3aa

FHLSVSad

ASVIO ASY i
NEREEE] IONID¥3INT v
306 dk ETENER
TUOLINOW | OFUOLINOW | “oo=isd,
=[e] =[] ANOI
SOI0vdSsS3 SOI0vdS3 JvHVdINd
A ABOMINED | LEARSS
SOYLN3ID S013a0 QVIVLSNI
SO130a 01 110YYYsS3da a
._.oMmmMowommn_ “ZLOB008 | wengviavs
- £2000€
ERTEEEL]
ASY
VAILOVIY [ON3OH3W3
NOILS39 YALLOYEH v 3N
NOILS3D N3
N3 S S Nis | visands3y
OUOVINWIS i Ao
300 |
TIouuYS30 o._.._mﬂ._g.wwommmo V1 vavd
- 0955008 VOVTVLSNI
Qvaovayd
- p£10008
STWISVeaa
g s3u1sVsaa
0963730 | 30 09sEN
NOILS3O | 730 NOILS3D
VIVOVI SO |  vivavds
0193LviISA | 00193IVHIS | SINORoy
SOL S ~ 1000008
NIWMILSNI | OLNIWNYLSNI
300 el
Tiou¥vsIa | OTIONUYSIO

- 0825005

S341SVYS30
y0d 5Y
ION3OU3INT
30
NOION3ALY
AQval
TEYHININA
3a
NOIDONa3Y

)
QI3 WLHOS
S3IHLISVYSIA
Ele]
098318 TV
JINTYA SV
avzINVOHO
53
avaiNnNWwod
sv13a:
VION3MIS3Y
v13a
OLNIWNY
A Qval
TA8VHINTNA
v13d
NOIDONAZY
AN

QIONIAFHI
V1vivd S
3avarnisvH
N3 OLN3
IWNVYNIYLNT
P0'80°13V

HOAVATVS 73 V11IA SYIONIDUIWT 30 TVLIdSOH 130 019Vd NVS A 0¥A3d NYS 30 AVAIAILS3H ¥0d VIONFONILNOD 30 Nv1d

83
¥1s¥s3a
A SVID
NERIEILE]
SALNY
YSN343a
A09SAN
130
NQILSTD
AEED)
ERAR{eE]
80130

‘JopeAjes |3 ejjiA serousbilaws ap |eydsoH [ap 890 sassesa( Jod sepusbiaws ep uglously A pepljiqesauin
Bl op uoioonpay e| eled sopejnsay Jod |eysendnsald ewelboid |@ Jod operoueuly se ueld syussald |op ugionosfe el esed ojsiA ojsendnsald

VIO
NIOY3W3
Ele]
010IAd3S

e\ BALVA A

92 elqel

i,




PLAN DE CONTINGENCIA POR FESTIVIDAD DE SAN PEDRO Y SAN PABLO DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL
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6.6 Monitoreo y evaluacion

El Espacio de Monitoreo de Emergencias y Desastres sera responsable de realizar las
actividades de monitoreo, seguimiento y evaluacién para la implementacion del plan. Se
presentard un informe de avance cada mes y, al final, se presentara un informe de
evaluacién,

Tabla 27
Coordinacion

Departamentos / Unidad | Coordinaciones

Llevara a cabo las coordinaciones necesarias o a quien

Direccién Ejecutiva
delegue.

Departamento de Atencion | Coordinara con la Central Nacional de Referencias de
de Emergencias y Emergencias para asegurar las referencias de pacientes
Cuidados Criticos criticos durante el evento masivo.

Unidad de Comunicaciones

e Imagen Institucional Se Coordinara toda la informacion

GENCi4
\“"%VOB us "’%
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7.3. Sistema de Comando de Salud
7.3.1 Organigrama del sistema de Comando de Salud

Figura 5
Organigrama del Sistema de Comando Salud

‘GENCM;‘,’,
«.“3‘& vepe &

| /
" Direccla i
Ejecutiva

Plan de Respuesta de Heves — 2021-2022 RD-344-2021-DE-HEVES
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7.3.2 Instalaciones del Sistema de Comando de Salud

Tabla 28
[nstalaciones del Sist

entificacion

PUESTO COMANDO: Es un lugar fijo o movil, bien sefializado (vehiculo,
carpa, remolque, camién u ofro que pueda ser facil y rapidamente
reubicado). Lo establece el comandante del Incidente cuando la situacion lo
exige, sea por la complejidad del incidente, por cantidad de recursos que
debera administrar para controlarlo o por su duracién. Cuando es posible y
no se compromete la seguridad, el PC se ubica en linea visual con el
incidente. En el PC se instalan el comandante del Incidente, los Oficiales
del Staff de Comando y los jefes de seccion.

ENCIAS
Q6T v,
* c l"‘?‘

TAL 0
¢,
4,
7,

oSPIT

AREA DE CONCENTRACION DE VICTIMAS: Las ACV seran necesarias
en incidentes que involucran victimas que exceden la capacidad de
atencion.

DAl llegar la primera noticia confirmada de victimas y debido a que el tiempo

puede ser critico, un ACV debe ser instalado rapidamente para tratamiento
g emergencia.

Direccion
Ejecutiva

=

- 14
N
‘}ﬁ, vege
kN -
&
£ a

AREA DE ESPERA: Lugar donde se concentran los recursos disponibles
mientras espera sus asignaciones.

La implementacién de un Area de Espera es variable en funcién de las
conformaciones de la estructura del SCI. Es un area de retencion, cercana
la escena, donde permanecen los recursos hasta que son asignados.

w
>

.......

g =< .
csanitarios, area de descanso

£

%ASE: La Base esta bajo la responsabilidad de la Seccion de Logistica.
Soélo hay una Base por cada incidente, aunque no se descarta que puedan
activarse bases auxiliares (el nombre del incidente u otra designacién se
agregara al término Base). Las funciones logisticas primarias son
hidratacion, alimentacion, suministro de materiales y equipos, servicios
e (no para dormir). El Puesto de Comando
Pouede estar en la Base.

‘a\‘&f
&

/

CAMPAMENTO: Lugar con instalaciones sanitarias equipado y atendido
para proporcionar al personal a un lugar para alojamiento, alimentacion,
higiene y descanso.

Los Campamentos estéan separados de la Base y estan localizados a
manera de satélites desde donde podran apoyar mejor las operaciones. Los
Campamentos proveen apoyo, tal como alimentos, areas para dormir e
instalaciones sanitarias. También proveen mantenimiento menor y servicio
a los equipos. Los Campamentos podran ser reubicados para cumplir con
los cambiantes requerimientos operacionales.

HELIBASE: Instalacién fija de estacionamiento, reabastecimiento,
mantenimiento, reparacion y equipamiento de helicopteros.

HELIPUNTO (HELIPUERTO, HELIPISTA): Lugar temporal preparado para
que los helicopteros puedan aterrizar, despegar, cargar y descargar
personal, equipo y materiales.

El Hospital de Emergencias Villa El Salvador cuenta actualmente con un
helipuerto en caso de emergencias que se ubica fuera del hospital, en el
Parque Zonal Huascar, para el traslado del hospital al helipunto o viceversa

ne

se contara con ayuda del SAMU, para el fraslado.

b

W

S mmemeea .-_-..._2
5 Gwmﬂ{g:mesga 5
de Masestres ©

)
. 2
MinsA

X

L

Fuente: Curso Bésico de Sistema de Comando de Incidentes-USAID
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7.3.3 Equipamiento para el Sistema de Comando de Salud

Tabla 29
Equipamiento para el Sistema de Comando de Salud

Materiales : Destino

a) 01 PMA para el puesto de comando.

b) 03 PMAs para el area de concentracion de
c) victimas.

d) 02 PMAs para el area de espera.

e) 01 PMA para la base.

f) 01 PMA para el campamento.

Area de concentracién de victimas, triaje (4rea roja, amarilla,
verde, negro), Puesto de Comando, Base, Campamento, Puesto
Medico Avanzada y Espera.

Letreros para las
instalaciones del SCS

Direcclon Sillas de plastico Para las instalaciones del SCS

Ejecutiva

Mesas de plastico para cada

A Para las instalaciones del SCS
drea

Material de oficina y Pizarras, papelografos, plumones y lapiceros, hojas bond,
utensilios para la tableros, tarjetas de triaje, tarjetas SCS, televisor, internet, radios
instalacion del SCS y planos arquitecténicos del HEVES

Il e M ETERE RSS2 Fluorescentes LED y tomacorrientes con cable vulcanizado.

Soporte porta suero con ruedas de 2 a 4 ganchos. (6 porta

Porta I
B i sueros)

Camillas ' 30

Equipo aspirador de
secreciones

Guantes x caja y tallas S, M,

L 100

» Registro de pacientes.

e Tratamiento

¢ Censo de pacientes

» Tarjetas de triaje

Formatos e Tarjetas de accion del personal

e Informe preliminar por area al PC

¢ |dentificacién de pacientes

* [nventarios de equipos e insumos

e Vigilancia epidemioldgica en desastres

Destinado para |a atencion de: Primeros Auxilios, Soporte

S el Basico, Trauma Kit de parto, Quemados, Kit para SOP
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7.3.4 Flujograma y tarjetas de accion

Figura 6
Flujograma de Triaje START

TRIAJE START

sl R e PR e
¢ CAMINA? g o [IORABLE
. PRIORIDAD 3
NO s T b 3
J, . NO ABRIR | NoResPRA  SEECFNETINT O
{RESPIRA? ————b| VIA " |
AEREA. | PRIORIDAD 4
sl
v
SI RESPIRA
FRECUENCIA >
RESPIRATORIA Sl
>30R/MIN
INMEDIATO
1 NO PRIORIDAD 1
PULSO NO
RADIAL
OBEDECE
ORDENES S URGENTE
SENCI — —
e PRIORIDAD 2

Controlar hemorragias y abrir via aérea cuando sea
preciso.

Fuente: Plan de Respuesta de Heves — 2021-2022 RD-344-2021-DE-HEVES
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Figura 7
Tarjeta de triaje

Dbt

il
By
@ . 08 Crwrn

& s o 8 ¥ awen
B SR BT B ASRaL P S8, A &

- ?l:l;htef P!én de Respueéta He Hevés - 2021-2022 RD-544';202717-DE-HE VES

Tabla 30
Tarjeta de accién de triaje

Equipo: Triaje

Procedimiento: Determmar la pneﬂdad y el Iugar de ateucaon de las
sistermna de triaje START S o

Tareas lntegrantes del Equipo

Equipamiento Basico

; , ; - Médico General
a. Organizar el area de atencién.
- Licenciados en

b. Administrar los recursos. Enfermeria

c. Realizar una evaluacion inicial rapida a
las victimas del desastre con la
finalidad de determinar su gravedad.

- Técnicos de Enfermeria

Nota: La cantidad
; o dependera de la magnitud
d. Determinar el lugar de atencién de dal evento.

cada victima segin su prioridad de
atencién.

e. Realizar la identificacién y etiquetado
de cada victima que solicita una
atencion médica.

Equipo de proteccion
personal

bioseguridad

Linterna de mano
Megéafono

Equipo de radio

Luces de emergencia
Tableros

Cuaderno de registro
Materiales de escritorio
Tarjetas de triaje
Pizarra

Papelografos

Camillas con correajes
Sillas de ruedas

Fuente: Plan de Respuesta de Heves — 2021-2022 RD-344-2021-DE-HEVES
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- [Equipo de proteccién personal y
bioseguridad
- Médicos Emergencidlogos - Linterna de mano
a) Organizar el area de - Meédicos Intensivistas - Megafono
Atencion. - Medicos Pediatras - Equipo de radio
- Médicos Cirujanos - Luces de emergencia
b) Administrar los recursos. - Cirujanos Pediatras - Tableros
- Meédicos Traumatélogos - Cuaderno de registro
¢) Brindar atencion meédica para |- Médicos Neurocirujanos - Collarines (Adulto y Pediatrico)
victimas con prioridad | (Rojo). |- Médicos Ginecologos - Camillas con correajes
- Licenciados en Enfermeria| - Pizarra
A d) Verificar la identificacion y el Licenciados en Obstetricia - Papelégrafos
2\ namero de victimas. - Técnicos de Enfermeria - Porta Sueros
g - Equipos Biomédicos
~£) Notificar al supervisor. Nota: La cantidad dependerade | - Farmacos e Insumos
la magnitud del evento. - Materiales de escritorio
- Formatos de historia clinica
- Férulas
Procedimiento: Atencion inmediata y oportuna a los pacientes Prioridad |l (amarillo).
4:Tareas: Integrantes del Equipo Equipamiento Basico
a) Organizar el area de atencion. | - Médicos Internistas y | - Equipo de proteccion personal vy
de otras bioseguridad
b) Administrar los recursos. especialidades clinicas Linterna de mano
%@eﬁ‘i‘{{ﬁfrf, y quirtirgicas Megafono
J}“ VB o ¢) Brindar atencion médica para | - Médicos Psiquiatras Equipo de radio
3 9 victimas con prioridad |l | - Psicologos Clinicos Luces de emergencia
2 e ;_;) (Amarillo). - Licenciadas de Tableros ‘
Jb&aesw,gf:;zwmc? Enfermeria de Cuaderno de registro
TNS > d) Verificar la identificacion y el consultorios externos. Pizarra
ndmero de victimas. Papelografos
Farmacos e Insumos
e) Notificar al supervisor. Materiales de escritorio

PLAN DE CONTINGENCIA POR FESTIVIDAD DE SAN PEDRO Y SAN PABLO DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL

Tabla 31

Tarjeta de accion de atencion de Prioridad | (Rojo

SALVADOR

Procedimiento: Atencion inmediata y oportuna a los pacientes Prioridad | (Rojo)

Tareas:

Integrantes del Equipo

Equipamiento Basico

Formatos de historia clinica
Férulas
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Tabla 33
Tarjeta de accién de atencién de Prioridad Il (Verde)

imiento: Atenc ata y op

Tareas: Integrantes del Equipo Equipamiento Basico
a) Organizar el 4&area de | - Médicos Internistas y | - Equipo de proteccion personal y
atencion. de otras bioseguridad
especialidades - Linterna de mano
b) Administrar los recursos. clinicas y quirtrgicas | - Megafono
- Médicos Psiquiatras - Equipo de radio
c) Brindar atencién médica | - Psicologos Clinicos - Luces de emergencia
para victimas con prioridad | - Licenciadas de | - Tableros
Il (Verde). Enfermeria de | - Cuaderno de registro
consultorios - Pizarra
d) Verificar la identificacion y el externos. - Papelografos
nimero de victimas. - Farmacos e Insumos
- Materiales de escritorio
=\ e) Notificar al supervisor. - Formatos de historia clinica
5 - Férulas
3
Direccion

Ejecutiva /4-'uente: Plan de Respuesta de Heves — 2021-2022 RD-344-2021-DE—HE VES

Tabla 34
Tarjeta de accién de Equipo de Monitoreo de Eme

Integrantes del Equipo Equipamiento Béasico

Activacion de la alarma. - El equipo de EMED. - Equipo de proteccion
Organizar el 4rea de atencion. personal y bioseguridad

¢) Administrar los recursos de | - Brigadistas de rescate, | - Linterna de mano
EMED. EDAN y primeros | - Megafono
Desplazamiento del EDAN a auxilios. - Equipo de radio
los 4 puntos del hospital. - Luces de emergencia
Formacion de equipos de | - Equipo multidisciplinario. | - Tableros
armado de carpas. - Cuaderno de registro
Preparacion para la activaciéon | - Voluntarios. - Pizarra
del SCI. - Papelégrafos

- Farmacos e Insumos

- Materiales de escritorio

- Formatos de historia clinica
- Férulas

Procedimiento: mavilizacion y desmovilizacion

Tareas: Integrantes del Equipo | Equipamiento Basico

a) Cada grupo se organizara en el area - Equipo de proteccion
designada. - Brigadistas EDAN personal y bioseguridad

'b) Activar la alarma de las bocinas. - Linterna de mano

c¢) Comunicarse por via radio tetra con |- Equipo - Megéfono
el EMED de victimas atrapadas. multidisciplinario - Equipo de radio

d) Brindar informacion de estructuras - Luces de emergencia
colapsadas. - Seguridad

e) Comunicacién de cadaveres
encontrados.

Fuente: Plan de Respuesta de Heves — 2021-2022 RD-344-2021-DE-HEVES
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Tabla 36

Brigada de rescate

S Integrar?tes Egu_ipamiento
del Equipo Basico
a) Preparacion de los implementos para el rescate designado - Equipo de
b) Esperar la ubicacion de EDAN. - Brigadistas proteccion
¢) Presentarse en el lugar se encuentra la victima que le llevaran Rescate personal y
a buen recaudo. bioseguridad
d) Si es posible identificar que prioridad se considera en el [- Equipo - Linterna de
momento (colocando una pulsera de color: amarillo, rojo o multidisciplin mano
verde). ario - Equipo de
e) Preparacion de los implementos para el rescate designado. radio
f) Esperar la ubicacién de EDAN. - Luces de
g) Presentarse en el lugar se encuentra la victima que le llevaran emergencia
a buen recaudo. - Tablarigida
h) Si es posible identificar que prioridad se considera en el - Maletin de
momento (colocando una pulsera de color: amarillo, rojo o rescate
verde).

~ sJarjeta de accion de Brigada de Primeros Auxilios
ireccién
Ejecutiva

: i =
Tareas: ?;ﬁig;ntes del Equipamiento Basico
:\a) Preparacién de los implementos para la - Equipo de proteccion personal
-\ atencién a las victimas. - Brigadistas y bioseguridad
zb) Dirigirse a los 4 puntos de designacion del primeros - Linterna de mano
§--’ hospital. auxilios - Equipo de radio
-¥ ¢) Presentarse en el lugar de la victima en la - Luces de emergencia
cual se brindara la atencion. - Equipo - Maletin de primeros auxilios
d) Si es posible identificar por prioridades multidisciplinario | - Férulas
considerando a las victimas colocando - Collarines
una pulsera de color: amarillo, rojo, verde - Cintas de colores para el trigje
.y negro (fallecido). - Tarjetas de trigje
v:€) Si necesita un traslado comunicarse con
' el equipo de rescate.

Fuente: Plan de Respuesta de Heves — 2021-2022 RD-344-2021-DE-HEVES

x_.’"rocedimiento: atencion medica ambulatoria

yT areas: Integrantes del Equipo Equipamiento Basico

a) Tener la operatividad de las ambulancias | - Medico Emergencidlogo + Equipo de proteccion
tipo Il y 111 - Medico Gineco personal y
b) Preparacion de la lista de los pacientes Obstétrico bioseguridad
gue necesitan traslado. - Licenciada en - Equipos biomédicos
c) Comunicarse con otros hospitales para Enfermeria operativos
su derivacion por prioridades. - Enfermera con -  Documentos llenados
d) Solicitar refuerzos de ambulancias tipo Il Especialidad de correctamente
y L Emergencia y Desastres | El nombre del médico
e) Tener la informacion de los pacientes | -  Licenciada en que lo va recibir
referidos del hospital. Obstetricia
f) Solicitar el traslado por via area de los | -  Técnico en Enfermeria
pacientes de prioridades 1y Il - Piloto de Ambulancia

———add vlFuente: Plan de Respuesta de Heves — 2021-2022 RD-344-2021-DE-HEVES
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PLAN DE CONTINGENCIA POR FESTIVIDAD DE SAN PEDRO Y SAN PABLO DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL

SALVADOR

7.5. Directorio telefonico para la coordinacién interinstitucional

Tabla 43
Directorio de Instituciones

Direccion General GRD Y Defensa
Nacional (DIGERD)

ORGANIZACION ~  RECURSOS |

Recursos varios

' DATOS DE CONTACTO

COE-Salud (01) 6119930 —
6119933 - 946 285 617

Direccién De Redes Integradas De Salud
(DIRIS -Lima Sur)

Recursos varios

(01) 477 5360 - 477 5770
EMED DIRIS: 966 249 010

Compaiiia General de Bomberos Villa El

. m Salvador
<

Rescate y lucha
contra incendios

287-3087/ 287-7423
Central BOMBEROS: 116

A5 joz
& V°B

LECATIN
9
& g A

I~ ”Ua‘vm}

unicipalidad de Villa El Salvador

Recursos varios

(01)3192530

Serenazgo Villa El Salvador

Seguridad y rescate

319-2530 - *2000

Policia Nacional del Peru

Seguridad, rescate,
aerotransporte

CENTRAL PNP: 105
COMISARIA:
(01) 2873804

SEDAPAL Agua, cisternas (01) 317-8000
Transporte asistido de 1
. SAMU victimas Central SAMU: 106
Luz del Sur Electricidad (01)617-5000
SEDAPAL Agua, cisternas {01)317-8000

Morgue Central de Lima

Manejo de cadaveres

(01) 6255578

AL

MINSH

A
gty | Bl
[ G&tw@lesgo =
%

Wl ot S
', de res
. iy

-
w
>
-

Fuente: Plan de Respuesta de Heves — 2027-2022 RD-344-2021-DE-HEVES
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PLAN DE CONTINGENCIA POR FESTIVIDAD DE SAN PEDRO Y SAN PABLO DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL

Tabla 44

SALVADOR

Directorio de las Areas GT- GRD

DIRECTORIO DE RESPONSABLES DE AREAS - GTGR_p.

CARGO RESPONSABLE . ANEXOS
Presidente Director Ejecutivo 3023/3022
Vicepresidente | Coordinador Técnico 3040
. Jefe (a) del Departamento de Atencion de
Secretario Emergencias y Cuidado Criticos 10521054
Miembro Jefe (a) de la Oficina de Administracion 2048/2036/2035
B\ Biemibiro Responsable de la Oficina de Planeamiento y 2017/2011
5 Presupuesto
1 Jefe de la Unidad de C icacio |
Mierribio efe de la Unidad de Comunicaciones e Imagen 2031
Institucional
. Jefe (a) de la Unidad de Tecnologias de Ia
A Miembro Informacion 1103/1095/1252
y Miembro Jefe (a) de la Unidad de Inteligencia Sanitaria 3011
Miembro Jefe (a) de la Unidad de Gestion de la Calidad 2028/2023
Miembro Jefe del Departamento de Articulacion Prestacional | 1028/1030
; Jefe (a) del Departamento de Atencion Ambulatoria
hliembro y de Hospitalizacion 1124-1005
. Jefe (a) de la Unidad Prestadora de Servicios de
Miembro Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento 2073
Miembro Jefe (a) del Servicio de Enfermeria 1031
Miembro Coordinador (a) del Programa Presupuestal 068 1053
Fuente: Resolucion Directoral-142-2022-DE-HEVES
g)
qs’ di chres \
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PLAN DE CONTINGENCIA POR FESTIVIDAD DE SAN PEDRO Y SAN PABLO DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL
SALVADOR

7.6. Red radial y de telefonia, incluyendo los Espacios de Monitoreo de Emergencias y
Desastres (EMED) y COE Salud

Tabla 45
Directorio de radiocomunicaciones

Dependencia | Eq’u-ipq- Frecuiencia Telefono Correo electronico
HEVES Radio VHF 953301774 emedgrdheves@heves.gob.pe
DIGERD- ; mesadepartes.digerd@minsa.gob.pe
MINSA reatig Vel 19139390 informes.digerd@minsa.gob.pe

Fuente: Plan de Respuesta de Heves — 2021-2022 RD-344-2021-DF-HEVES

Tabla 46
recuencia radial — MINSA

Canal ‘ Frecuencia Jurisdiccion

Canal 1 MINSA (repetidoras)

Canal2 i ol MINSA
Canal3 MINSA
Canal4 = MINSA
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PLAN DE CONTINGENCIA POR FESTIVIDAD DE SAN PEDRO Y SAN PABLO DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL
SALVADOR
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