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“INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL HONORIO DELGADO HIDEYO NOGUCHI"

PLAN DE CONTENGENCIA SEMANA SANTA 2024

INTODUCCION

La solemnidad de Semana Santa es uno de los acontecimientos mas importantes en el
mundo cristiano y demandan un mayor desplazamiento de la poblacién o movimientos en
masa. En cada rincdn del orbe catdlico, esta festividad adquiere diversas expresiones
segun la tradicién y las costumbres locales, movidos por su fervor religioso. En el Peni,
este fervor religioso ccasiona una gran movilizacion al interior y exterior del pais a lugares
publicos y privados, que suele sobrepasar su capacidad segun aforo, convirtiéndose en el
centro de atencién de peruanos y exiranjeros.

La Semana Santa es el momento litdrgico mas participativos de la poblacion de todo el
aho. Igualmente, para muchos catélicos es una fecha de descanso, furismo o actividades
sociales masivas

Ante dicha estimacién de riesgo, El Instituto Nacional de Salud Mental siendo un
Establecimiento de Salud de Nivel IlI-2, el cual brinda atencién altamente especializada
de Salud Mental; de todo el Perd. Como parte de sus procesos de preparacién para la
respuesta frente a la posihilidad de presentarse algon evento adverso de tipe natural o
antropico como incendios, atentados, disturbios sociales, asaltos, entre otros sumado a
ello las IAS (Infecciones asociadas a las Atenciones de Sailud). Ante estas situaciones y
en correspondencia al cumplimiento de la Ley N° 29664 Ley del Sistema Nacional de
Gestion de Riesgo SINAGERD #l Instituto de Saiud Mental, ha elaborado su Plan de
Contingencia con medidas a desarrcllar en estas fechas de feriade por semana santa
para atender las emergencias que pudieran presentarse a consecuencia de un evento
adverso Tales como: enfermedades mentales entre ofras que son las mas comunes en
estas fechas como consecuencia de atentados vandaficos, pandillaje, delincuencia,
asaltos y robos a mano armada por arma de fuego y arma blanca, accidentes con heridos
en masa, o por coincidencia un sismo. Aunado a ello las |AS, la cual constituye una
emergencia de salud publica de importancia nacional e internacional

En ese sentido, La Unidad de Gestion de Riesgo, ha desarrollado el Instrumento de
Gestién: “Plan de Contingencia INSM HD HN, Semana Santa 2024", el cual permanece
activo y vigente, en cumplimiento de todas las disposiciones del ente superior.

Direccién General de Gestidn de Riesgos de Emergencias y Desastres y Defensa Nacional
en Salud del Ministerio de Salud, dicho Plan define y orienta las actividades institucionales
en el antes, durante y después, de un evento adverso en general de presentarse durante
las fechas de Semana Santa 2024 con el objetivo de velar por la proteccién de la vida y la
salud de las personas a nivel institucional y poblacién en general, a través de una
respuesta eficiente antes, durante y después de producido el evento adverso para
garantizar la continuidad operativa de los servicios de salud que brinda la Institucion.

FINALIDAD DEL PLAN DE CONTINGENCIA

Contribuir en la proteccion de la vida, saiud individual y colectiva de las personas a nivel
de Lima y nivel Nacional a fin de asegurar la continuidad operativa de la oferta de servicio
de la especialidad en salud mental brindan en el Instituto Nacional de Salud mental y
que podrian verse afectada a consecuencia de los eventos producidos por el
desplazamiento masivo de personas al interior y exterior del pais, la asistencia a lugares
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publicos y privados de farrma masiva por semana santa, Aunado a ello, un evento
adverso de origen natural o causado por el hombre.

1. OBJETIVOS DEL PLAN DE CONTINGENCIA

3.1. OBJETIVO GENERAL

Asegurar la oferta de prestacién de servicios de salud del Instituto Nacional de Salud
Mental HD- HN', respondiendo como sector en el antes, durante y después de un evento
adverso de emergencias por desastres, que genere mayor demanda de atencién masiva
de la poblacién como consecuencia del desplazamiento masivo de personas al interior y
exterior del pais, la asistencia a fugares publicos y privados de forma masiva por semana
santa, las IAS {(Infecciones asociadas a las Atenciones de Salud), u eventos naturales yfo
provocados por el hombre.

3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS MOMENTOS

EN EL. ANTES:

e Conocer los puntos vulnerables de la institucidén que pudieran afectarse a fin de
minimizarlos y corregirlos.

¢ Contar con numero de camas disponibles, para asegurar la implementacién de
expansién asistencial para la atencidn de casos segUn sobredemanda ocasionada
por efecto de los eventos adversos que pudieran presentarse

» l|dentificar los factores de riesgo de dafios a ias personas y estimar la magnitud de
las enfermedades trazadoras que se puedan presentar para su prevencion y control
oportuno.

e Disponer con la programacion del personal asistenciales y administrativos para el
llamado ante aigun incidente o contingencia.

DURANTE:
s Supervisar el cumplimiento de las normas en caso de alerta verde, amarilla o roja.
e \Verificar el adecuado funcionamiento para una respuesta oportuna y eficaz de los
Servicios Asistenciales de Emergencia.
e Constatar el cumplimiento de las normas de notificacién obligatoria, de
enfermedades infectocontagiosos emergentes o reemergentes a fin de contribuir al
control de brotes y/o epidemias.

DESPUES

« Organizar |a transferencia o traslado de los pacientes que han sido estabilizados y
atendidos de acuerdo con la urgencia y nivel de gravedad de su condicion de salud
como resultado del incidente.

o Confirmar la situacién y funcionamiento de los servicios medicos y administrativos
de la institucién en caso de haber ocurrido alglin contratiempo o situacion de
emergencia.

e Analizar el efecto de la ejecucion del Plan de Contingencia en la operatividad
general de la institucion.

IV. AMBITO DE APLICACION
El presente Plan es de aplicacion obligatoria para todos los niveles operativos,
administrativos y de servicios, por todos y cada uno de los colaboradores que
desempefian labores en el Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado Hideyo
Noguchi” en caso de ocurrir un evento adverso durante ia conmemoracion de la Semana
Santa 2024, que ponga en riesgo la integridad de las personas dentro y fuera de la
Institucion.
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Nombre de la Institucion

Dependencia
Nombre del
Establecimiento
Nivel

Director General
Ubicacion

Pagina Web
Teléfonos

Fecha de alerta
Responsables

MINISTERIO DE SALUD

Instituto Nacional de Salud Mentat “Honorio Delgado —
Hideyo Noguchi”

Nivel 11l-2

M.P. Betty Misaico Revate

Jr. Eloy Espinoza Saldafia 709- Urb. Palao-San Martin de
Porres

www.insm.gob.pe

Emergencia: (01) 7485600 anexo 1145

Jefe de Guardia: (01) 7485600 anexo 1063

Del 26 al 31 de marzo

Mediante Resolucion Directoral N°183-2023-DG/INSM “HD-
HN" se constituye el GRUPO DE TRABAJO DE LA GESTION
DEL RIESGO DE DESASTRES DEL INSTITUTO NACIONAL

DE SALUD MENTAL “HONORIO DELGADO-HIDEYO

NOGUCH)".

MAPA DE UBICACION GEOGRAFICA DEL INSM “HD-HN"

V. BASE LEGAL

L]
[ ]
L]

Ley N°® 26842, Ley General de Salud.

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

Politica de Estado N° 32 del Acuerdo Nacional referide a ia Gestién del Riesgo de
Desastres.

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

Ley N°28551, Ley que establece ia obligacion de elaborar y presentar planes de
contingencia.

Ley N°30779, Ley que dispone medidas para el fortalecimiento del Sistema Nacional
de Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD).

Decreto |egislativo N°1161, Decreto legislativo que aprueba la Ley de Organizacién y
Funciones del Ministerio de Salud.

Decreto Supremo N°002-2022-DE, Decreto Supremo que aptueba el Reglamento de
la Ley N° 31081, Ley de Movilizacién para la Defensa Nacicnal y el Orden interno.
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= Decreto Supremo N°048-2011-PCM, Decreto Supremo que aprueba el Reglamento de
la Ley N°29664, que crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres
(SINAGERD).

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

¢ Decreto Supremo N° 051-2010-MTC, que aprueba el “Marco Normativo General del
Sisterna de Comunicaciones en Emergencias™.

» Decreto Supremo N°027-2017-SA, Aprueban Politica Nacional de Hospitales Seguros
frente a los Desastres que contiene el Plan de Accidn 2017-2021 y crean la Comisién
Multisectorial de Hospitales Seguros Frente a los Desastres.

¢ Decreto Supremo N°115-2022-PCM, que aprueba el Plan Nacional de Gestién del
Riesgo de Desastres - PLANAGERD 2022-2030.

¢ Resolucion Ministerial N°194-2005-MINSA, que aprueba la Directiva N°053-2005-
MINSA/OGDN-V.01, “Organizacion y Funcionamiento de las Brigadas del Ministerio de
Salud para Atencion y Control de Situaciones de Emergencias y Desastres”.

» Resolucion 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” en el
marco de la Ley N° 29664 y su Reglamento.

¢ Resolucién Ministerial N°628-2018-MINSA, Aprueban la Directiva Administrativa
N°250-2018-MINSA-DIGERD “Organizacién y Funcionamiento del Centro de
Operaciones de Emergencia (COE Salud) y de los Espacios de Monitoreo de
Emergencias y Desastres del Sector Salud”.

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

¢ Resolucion Ministerial N°258-2021-PCM, que aprueba los "Lineamientos para la
organizacion y funcionamiento de los Centros de Operaciones de Emergencia — COE".

» Resolucion Ministeriai N°320-2021-PCM, Aprueban los “Lineamientos para la Gestién
de la Continuidad Operativa y la Formulacién de los Planes de Continuidad Operativa
de las Entidades Publicas de los tres niveles de gobierno™,

» Resolucion Ministerial N°826-2021/MINSA, que aprueba las "Normas para la
Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud®.

¢ Resolucion Ministerial N°816-2023/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
Procedimientos para Implementar la Respuesta en los Establecimientos de Salud
frente a Emergencias y Desastres.
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CONTENIDO.

6.1. DETERMINACION DEL ESCENARIO DE RIESGO

Para la determinacién del escenario de riesgo se tendra en consideracion los siguientes
puntos:

6.1.1. IDENTIFICACION Y CARACTERIZACION DE LA AMENAZA/PELIGRO

» Las celebracicnes de semana santa son eventos que congregan un gran ntimero de
personas que desplazan hacia zonhas especificas de mayor concentracién urbana,
como son las Iglesias de diferentes congregaciones, y se movilizan dentro y fuera del
pais en vehiculos de transporte.

¢ Amenaza, es el factor externc de riesgo, representado por la potencial ccurrencia de
un suceso generado por la actividad humana incrementada en estas fechas de
semana santa, sin embargo, no se descarta la posibilidad de presentarse eventos
antropicos y de origen natural, o la combinacion de ambos, que puede manifestarse
en un lugar especifico diversos con una magnitud y duracion determinadas.

s Es asi que la posibilidad de un evento de cualquier origen se pueda presentar,
originando el despliegue humano para acercarse a €l, desde el interior y exterior del
pais, permitiendo asi establecer tres amenazas o peligros basicos a los que estan
expuesios las personas, los servicios y los bienes a través de desérdenes sociales,
accidentes del transporte masivo, de carreteras y vias de alto transito; violencia social
{delincuencia, entre ctros),

a. Accldentes de transito

Dias anticipados a las celebraciones semana Santa, el caos vehicular se intensifica en

los distritos centrales de Lima Metropolitana, ante una eventual afiuencia masiva de

personas en los Iglesias de las diferentes religiones, también se considera en los

mercados; posteriormente el trafico de vehiculos sufrira un notable aumento por el

desplazamiento de personas que realicen viajes al interior del pais por la Via

Panamericana, direccidn norte y sur, ¥ las probables incidencias se prevén:

e Uso inadecuado de los medios de transporte (vehiculos en mal estado, informalidad,
vehiculos sin SOAT).

« Accidente vehicular durante el transporte masivo por avenidas calles y carreteras, o

producto de la ingesta de sustancias alcohdlicas entre otros.

Exceso de velocidad en las carreteras.

Conductores en estado etilico.

Fallas mecanicas.

Maniobras temerarias.

Imprudencias de los peatones.

Violencia social

Asaltos a mano armada en vias publicas y viviendas.

Actos antisociales producto de la Ingesta excesiva de alcohol,

Desplazamiento en masa de personas.

Conflictos entre vendedores ambulantes y agentes de seguridad ciudadana.

Intoxicaciones alimentarias

Alimentos en mal estado expendido por vendedores ambulantes.

Poco o inexistente control sanitario.

El expendio de alimentos en la via plblica los cuales no cumplen con las minimas

normas sanitarias que pueden causar problemas de intoxicacion alimentaria,

¢ Presencia de vendedores ambulantes sin respeto a las normas de seguridad, muchos
de ellos cuales emplean artefactos con llama viva para la preparacion de alimentos o
balones de gas que pueden provocar incendios.

® & & & & & » & & * & & & @



Instituto Nacional de Salud Ments!
“Honorle Dalgado—Hideys Noguchl*

PLAN DE CONTINGENCIA POR SEMANA SANTA 2024
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL “HONORIO DELGADO-HIDEYO NOGUCHI”

b. Incendios

Uso inadecuado y la mala manipulacidn de velas por los laicos que asisten a las iglesias

durants las ceremonias religiosas. Se destacan los casos de nifios, adultos y adultos de

la tercera edad que puedan sufrir de quemaduras, situacion que incluso puede provocar

la muerte o lesiones deformantes de manos y pies, las que ademas pueden terminar en

amputaciones y pérdida de vidas humanas.

» Falla de los mecanismos de lucha contra incendios en centros comerciales, lugares
de recreacion, iglesias, atc.

¢ Mala manipulacién de fuegos artificiales provocando explosiones o incendios.

+ Incendios provocados por conflictos sociales.

c. Alteraciones Sociales
se conslituye una amenaza que se manifiesta como ocurrencia del desplazamiento
sUbitos y violentos de las personas.
La probable ocurrencia de accldentes y alteraciones subitas en fa salud de las personas
puede deberse a una o la combinacién de mas de una de las siguientes causas:
- Actos antisociales, producto del desorden, confusion y protesta: actos
violentistas, terrorismo (bombas, incendios, entre otros).
- Actos vandalicos, saqueos, robos, agresiones fisicas, pandillaje,
explosiones, entre otros.

d. Accidente del Transporte Masivo,

El desplazamiento masivo con un alto flujo vehicular desde y hacia el interior del
pais y el extranjero representa un riesgo potencial de accidentes, lo que podria
ocasionar daios a la salud y |a integridad de las personas, asi como a la
comunidad y al medio ambiente.

e¢. Intoxicaciones alimentarias

Venta de alimentos en mal estado por parte de vendedores ambulantes.

Escaso o nuic control sanitario.

Exposicion de alimentos al calor, lo que facilita la proliferacion de microorganismos

darfiinos.

+ Venta de alimentos en |a via publica sin cumplir con las normas sanitarias minimas,
fo que puede provocar intoxicaciones alimentarias e infecciones estomacales.

» Presencia de vendedores ambulantes que no cumplen con las normas de seguridad,

algunos de los cuales utitizan dispositivos con llama abierta o cilindros de gas que

podrian causar incendios.

Ofro tipo de eventos

Sismos, con posibilidad de tsunami.

Huaycos y deslizamientos, liuvias intensas.

Aglomeracion desordenada de personas en mercados por compras.

Aglomeracion de personas en iglesias y espacios confinados por celebraciones de

Semana Santa.

¢ Ahogamientos en playas debido a actos temerarios influenciades por la ingesta de
alcohol.

+ Actos antisociales producto del desorden y confusién: robos, agresiones fisicas,
confusion, consumo de sustancias toxicas.

e Accidentes de transito masivos en las carretas de alta velocidad.

Mendicidad, estafas a los transetntes y explotacion infantil.

e o & & ™
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Problemas de conjuntivitis en personas que asisten a las piscinas.
Incremento de casos de dengue por desplazamiento de la poblacién a zonas de
riesgo.

» Golpes de calor, cuadros de deshidratacién, exposicion a radiacion UV,

El Fenomeno del Nifio:

El Fendmeno del Nifio se asocia ¢on un calentamiento andémalo de las aguas
superficiales del Océano Pacifico tropical en la region ecuatorial. Este calentamiento
puede tener efectos profundos en el clima global. Algunos de los efectos comunes de El
Nifio incluyen el aumento de las temperaturas del mar en la costa de Perl y otros lugares
cercanos.

ESTADO DEL SISTEMA DE ALERTA: ALERTA DE EL NINO COSTERO
e Segun el Gitimo comunicado oficial del ENFEN (N° 03-2024 del 16 de febrero), El
Nifio costero (region Nifio 1+2) continuara hasta fines de verano, como consecuencia
de la evolucién de El Nifio en el Pacifico central y a la variabilidad de las condiciones
climaticas regionales recientemente desarrolladas. En la region Nifio 1+2 son mas
probables las condiciones célidas moderadas en febrero y célidas débiles en marzo.
En abril se espera una transicion de condiciones célidas débiles a normales.

» Ei pronostico vigente para febrero-abril 2024 indica Ia persistencia de las temperaturas
del aire por encima de lo normal a lo largo de la costa norte y centro. Por otro lado, es
mas probable que las lluvias en ia costa norie registren valores normales con eventos
puntuales de lluvia de moderada intensidad; mientras que en la sierra norte las lluvias
estarian entre valores normales y sobre lo normal.

» Entre febrero y mayo se prevén caudates en condiciones hidrolégicas normales en los
rics de i@ zona noroccidental del pais, con la poslble pcurrencla de crecldas,
principaimente, en febrero y marzo. En |la zona centro-occidental, se espera en
promedio caudales normales, sin descartar eventos de crecidas repentinas que
podrian afectar las actividades en los rios y areas aledafias, ademas de posibles
activaciones de quebradas.

PROBABILIDADES MENSUALES DE LAS CONDICIONES CALIDAS, FRIAS Y
NEUTRAS

PACIFICO CENTRAL MING v 2

zscenanio J |

Fuente: SENAMHI - Probabiidades mensuales estimadas para condiciones célidas, fr[as ¥ neutr_als en el
Pacifico central {regitn Nifio 3.4, barras de Ia izquierda) y en el extremo del Paclfico oriental {regién Nifio
142, frente a la costa de Perd, barras de la derecha) entre febrero y agosto de 2024,

10
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*____IDENT!FI_CACION Y CARACTERIZACION 'DE LA AMENAZA / PELIGRO i)
NATURAL ANTROPICO SOCIAL
SUCESO PREVISIBLE -
X X X
" FECHADE | e 2T P SRR v T POBLACION
GUURRMICIA : MAGNITUD | DURACION LUQARES AFECTABLES AFECTABLE
= Viviendas en general La poblacién de
= Lugares Lima, incluyendo
Pablicos, Centros personas de
Comerciales y de todas las edades,
Recreacidn. como nifios,
® Calles, parques, j6venes, adulios
Plazas. mayores,
& dias. g persuhas con
Martes 26 . as * Pl-ayas ¥ piscinas discapacidad vy
i Moderado | = Discotecas
al domingo 31 a Severo i restobares ) adultos en
de marzo 2024 i &5 general, que
' visitan  lugares
= Restaurantes publicos
u Int:en'ory exterior del concurridos,
pais | como parroquias,
* Instituciones plazas y centros
Publicas y recreativos, entre
i Privadas. otros.
- o ) | = Sistema de Transporte. o

6.1.2. ANALISIS DE VULNERABILIDAD

En la evaluacion de la vuinerabilidad se evaltan los factores existentes como la
exposicion, la fragilidad y la resiliencia de la poblacién y de sus medios de vida. Es decir,
se analiza el grado de debilidad o exposicion que tiene un elemento o conjunto de
elementos de una poblacién frente a la ocurrencia de un peligro natural o peligro
generado por al ser humano, que pueda causar dafios humanos y materiales.

Se llevara a cabo este analisis, identificando y caracterizando los elementos expuestos
en una determinada area geografica, que puedan verse afectados por los efectos
negativos de un peligro adverso.

Poblacion Expuesta

Los fieles asistentes a la Iglesia especialmente los adultos mayares v nifios.
Compradores y vendedores ambulantes.

Personal de resguardo del orden y seguridad y atencion de salud.

Personal de los medios de informacidn social.

Publico asistente y personal de actos publicos masivos,

Poblacién que habita en zonas aledafias a zonas de eventos masivos o centros
comerciales

e Conductores de unidades moviles,

Factores adversos

s Carencia de cultura de prevencion de parte de la poblacidn gue no toma
precauciones y origina situaciones de riesgo. Este hecho es una constante de peligro
muy frecuente.

e Carencia de cultura de salubridad por parte de la poblacion que se dedica a la venta
ambulatoria de alimentos.
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El punto critico de congestion peatonal ocurre mayormente durante las horas de la
maiiana y tarde, en los centros de peregrinacion religiosa y lugares turisticos en el
Centro Historico de Lima, cuya caracteristica es poseer calles estrechas y anfiguas,
lo que dificulta el fluir de la masa humana, asi como también el ingreso de unidades
de rescate y atencién de salud en emergencias.

Todas estas particularidades dificultarian una adecuada y ordenada intervencion o
participacion de la pobiacién; en el cual, en caso de algiin evento, la evacuacion a
zanas seguras serfa dificuitada.

Factores positivos.

Coordinacion  interinstitucional: [a colaboracién entre el secior salud,
municipalidades vy las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud {IPRESS) es
esencial para activar y ejecutar planes de contingencia de manera oportuna y
coordinada,

Estos puntos resaltan la importancia de una coordinacion interinstitucional efectiva y
colaboracién entre diferentes entidades para una respuesta eficiente ante
emergencias:

Trabajo conjunto y compromiso: La colaboracion entre instituciones de salud como
el MINSA, EsSalud, Cruz Roja, Sanidad de |la PNP, Cuerpo de Bomberos Voluntarios
del Perd y otras instituciones de apoyo voluntario garantiza una respuesta integral y
coordinada ante situaciones de emergencia.

El compromiso de estas instituciones es clave para brindar atencion efectiva y salvar
vidas.

La presencia de efectivos de la Policia Nacional det Perl (PNP) en situaciones de
emergencia, con equipos de comunicaciones y unidades de rescate, contribuye a la
seguridad y coordinacion en el area afectada, facllitando la Intervencion de los
equipos de salud y rescate.

La cobertura de los medios de comunicacion en sefal abierta permite una difusion
rapida y amplia de la emergencia, lo que facilita a los equipos de salud ubicar la
emergencia y coordinar una respuesta inmediata. La colaboracién entre fos medios
y los equipos de emergencia es fundamental para informar a ia poblacion y coordinar
la ayuda necesaria.

Vulnerabilidad social

»

Densidad poblacicnal incrementada

Lipotimia por ayuno exhaustivo que realizan los fieles.

Congestion vehicular.

Desplazamiento de personas asintomaticas y personas vulnerables con alto riesgo
de contagio de Covid 19.

Colapso funcional de los establecimientos de salud ante la demanda masiva de
atenciones de emergencia que supera la capacidad de servicios de salud.
Mendicidad y riesgo de trata o explotacién de menores, estafas a los  transeuntes.
Micro comercializacion de drogas.

Puntos de accest al agua en mal estado o inexistentes.

RECURSOS INSTITUCIONALES PARA EMERGENCIAS
Se debe tener las siguientes caracteristicas:

INFRAESTRUCTURA- Distribucion fisica

El instituto Nacional de Salud Mental Honorio Delgado - Hideyo Noguchi se localiza en el
Jr. Eloy Espinoza N° 709 y est4 compuesto por estructuras erigidas en 1980, las cuales
ocupan un area dispersa de alrededor de 40,000 m2. Este terreno estd situado en ia
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interseccién de dos importantes vias, la Av. Juan Vicente Nicolini y el Jr. Eloy Espinoza,
ademas de estar limitado por una via secundaria llamada Vifla Salud v los terrenos del
Hospital Cayetano Heredia.

Médico

Trabajador soclal 13 1 - - 1
Enfermera 67 3 3 2 7
Nutricionista 2 - - - 2
Obstetras 2 - - . .
Psicélogo a3 2 - 1 11
Quimico farmacéutico 2 - - 1 3
Tecndlogo Médico 9 - - - <)

Bidlogo

Profaslonal Categorizado

Técnico
Catagorizado

Auxlliar Catagorizacidn

Funcionarios
Directivos

Profeslonales
categorizados

Técnico categorizado

Auxiliar categorizado
Fuente: INSM HD-HD EN LA UFGRD
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‘CARTERA DE SERVICIOS DEL INSM “HD-HN"

UNIDAD PRODUCTORA
J N* DE SERVICIOS BE PRESTACIONES DE LA CARTERA DE SERVICIOS DE SALUD
| SALUD
1 Pabellon Psiquiatria en pabelldn
2 |consulta externa Psicologia 1,2y3 -
3 Consulta axterna Psicologia de emergencias
I -4 “(‘.nnsulta externa Unidad funcional de atencion de rﬁtv;l-l-;lhjlulmies agudas y cronicas
5 Consulta externa Nifios y adolescentes
6 Consulta externa IAdultos y adultos mayores
( 7 IConsulta externa Medicina interna
8 Consulta externa Neumologia
9 Consulta externa Nutricién
10 IConsulta externa Neurologfa (solo los viernes)
.W a 11 Consulta externa -» Rehabilitacion
I 12 ——HDb[JI{-l“Z:’!;EI: - Varones, damas, nifics y adolescentes
13 Farmacia Medicamentos para pacientes psiquiatricos
“ 14 Nutricidn y dietética Usuarios (pacientes y personal de guardia)

Fuente: INSM HO-HD EN LA UFGRD

CUADROQ DE RECURSOS HUMANOS DEL INSM HD- HN
El instituto, cuenta con total de 628 trabajadores, personal asistencial y administrativos
sagun cuadro de asignacion de personal:

Resumen de trabajadores
NOMBRADOS CAS TOTAL

527 101 628

Vehiculos asignados- ambulancia a la emergencia:

MARCA ARO CATEGORIA MODELQ ESTADO
PEUGEOT 2017 TIPO I BOXER QPERATIVO
HYUNDAI 2012 TIPO | H-1 M/IMUS OPERATIVO

Ambientes susceptibles de aumentar la capacidad operativa

Se refiere a las caracteristicas de las areas y ambientes transformables que podrian ser
utifizados para aumentar la capacidad del establecimiento en caso de emergencias o
desastre.

AMBIENTE |AREA Mz _ AGUA Luz TELEFONO | 5gSERVACIONES
Si No Si No Si No

COCHERA | 600 m? | «x X

SERVICIOS BASICOS

Las variables de afectacion tomadas en cuenta para el andlisis efectuado se refieren a la
seguridad no estructural v a la seguridad funcional del INSM "HD-HN" en caso de
producirse un evento adverso relacionado con las celebraciones por semana Santa 2024.
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SERVICIO DE AGUA

Reserva de agua para 48 horas.

CISTERNA (tancue)

Se cuenta con 2 tanques uno al ras del piso, el otro tanque alto de
130m?3 que cubre por 72 horas es 300 litres por cama.,

ENERGIA ELECTRICA

Combustible Gas Natural.

GRUPO
ELECTROGENO

Combustible Gas Natural y petrolea.
Capacidad suficiente para un minimo de 5 dias.

DATOS ADICIONALES

El Instituto cuenta con las siguientes ofertas moviles:

N° CARPAS | DIMENSION EN METRO [COLOR MATERIAL
| 1 220 m x 6.00m x Beige Lona plastificada (Tela polyester recubierta de
| ©.00m aprox. % | pve)
Lona PVC 680 G,
1 2.20 m x €6.00m x Beige 100% impermeable con recubrimiento de PVC
9.00m aprox. g ambas caras de lona contlenen un tejido de
poliéster (nailon)
2.20 m x 6.00m x
3 8.00m Azul | Lona Pesada

Capacidad Hospitalaria
El Instituto, cuenta con camas hospitalarias distribuidas en los diferentes servicios:

N* SERVICIOS N° DE CAMAS OPERATIVAS
1 HOSPITALIZACION ADICCIONES VARONES 18
2 HOSPITALIZACION VARONES B1 10
3 HOSPITALIZACION VARONES B2 20
4 HOSPITALIZACION DAMAS 19
§ HOSPITALIZACION ADICCIONES DAMAS 12
& HOSPITALIZACION NINOS Y ADOLESCENTES 12
7 EMERGENCIA 15

VULNERABILIDAD INSTITUGIONAL
El instituto cuenta con estudio de indice de seguridad hospitalaria el cual se sncuentra
en 0.49 y de indice de vulnerabilidad 0.51; cuya clasificacidn corresponde a la categoria

B:

indice de seguridad y vulnerabilidad:

100
090 -
(R
QT0 4
080 -
050 1
049
030
020 4
uIUT
000 4

Indice

Indice de Seguridad Hospitataria

Hospitak
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indice de Seguridad

0.49

Indice de Vulnerabilidad

0.51

Clasificacion del establecimiento: B

Ei presente grafico representa e} resultado total del ISH para el Instituto en el cual se
muestra que prevalece la vulnerabilidad en més dei 50% reflejado con un indicador de
0.51, derivando el resuitado del ISH en 0.49, el modelo matematico es la categeria "B,
lo cual Hleva a considerar acciones inmediatas frente a las observaciones planteadas

para cada componente a fin de llegar a la seguridad adecuada que deberia tener el
establecimiento de salud.

Resultados por graficos

iNDICE DE SEGURIDAD

SEGURIDAD NO
ESTRUCTURAL

SEGURIDAD
FUNCIONAL

DESCRIPCION

En el grafico se observa que el grado
de seguridad alto representa un 33%,
el grado medio un 36% y el grado bajo
un 31% relacionado a la seguridad del
componente no-estructural. Lo que
signlfica que el Hospltal se encuentra
vulnerable e inseguro ante un evento
adverso. Se requleren medidas
urgentes para mitigar jos problemas
encontrados en la evaluacion.

l.a capacidad operatlva del Hospltal
durante y después de un desastre
se estima también en funcion de 'a
organizacion técnica y
administrativa de su personal para
responder a dichas situaciones
adversas que se puedan presentar,
Esto refleja gue, en la evaluacion
del componente funcional, la
seguridad del establecimiento de
salud se encuentra en un nivel alto
an 72%, Medio con 4% y Bajo en
24% y con respecto al conocimiento
y actlitud del personal que labora en
ta Institucidn.

GRAFICO
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Se requieren medidas urgentes de manera
inmediata, ya que los niveles actuales de
0-0.35 c seguridad del establecimiento no son
suficientes para proteger la vida de los
paclentes y el personal durante y después de
un desastre.

Se requiere medidas necesarias en el corto

plazo ya que los niveles actuales de seguridad
del establecimiento pueden potenciaimente

0.36 - 0.65 B ) )

ponet en riesgo a los pacientes, el personal y

su funcionamiento durante y después de un

desastre.

Aungue es probable que el hospital continde
funcionando en caso de desastres, se
recomienda continuar con medidas para
0.66 -1 A mejorar la capacidad de respuesta y ejecutar
medidas preventivas en el mediano y largo
plazo, para mejorar el nivel de seguridad frente
a desastres.

6.1.3. DETERMINACION DEL NIVEL DE RIESGO

POBLACION TOTAL CORRESPONDIENTE A LA JURISDICCION DE DIRIS LIMA NORTE

POBLACION

DISTRITO DIRIS LIMA
NOBIE POBLACION LIMA NORTE POR DISTRITOS

Sy 91.479 Ancén
Carabaylio 423,892 Santa Rosa 3%
1% Carabayilo

Comas 586,912 14%
Independencia 228,124
Los Olivos 358,906
Puente Piedra 412,169 “:“;C
Rimac 182,882

a Puente
gz:rr: e 770,723 Piedra | . Olivos Independencia

13% 12% 7%

Santa Rosa 42,106

TOTAL 3,007,193

Fuente: DIRIS Lima Norte

Segun el gréfico, San Martin de Porres alberga el 25% de la poblacion dentro de la
jurisdiccion de DIRIS Lima Norte. Este dato es importante para ejecucion de posibles
planes de contingencias durante las celebraciones de Semana Santa 2024, ya que este
distrito se encuentra bajo la atencion sanitaria del INSM "HD-HN". Utiizando la
informacion sobre peligros y vuinerabilidades, podemos proyectar un escenario de riesgo
en caso de que ocurra algun incidente, como se detalla en la siguiente tabla:
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ESCENARIO DE
RIESGO

Colapso no
estructural parclal
del INSM “HD-HN”

Colapso funcional
parcial del INSM
“HD-HN”

Aislamiento del
instituto

Robos y saqueos
al INSM

Incendios

Explosiones

Instituto Nacional de Salud Mental
“Honorie Delgado~Hideyo Noguchi”
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TABLA DE ESCENARIO DE RIESGO

POSIBLES CAUSAS

e Dafios estructurales generados
por el evento y las condiciones
del entarno.

s Evantos durante y posteriores a
la procesion (incendios,
disturbios, explosiones)

» Falta de atencion por parte de
bomberos y equipos de rescate.

¢ Interrupcion del suministro de
gases medicinales

» Falta de stock de medicamentos
e insumos médicos.

¢ Ausencia de personal.

» Desorganizacion y falta de
planes para la respuesta.

¢ Sobredemanda.

» Inferrupcion de las vias de
comunicacion debido a
manifestaciones.

» Ausencia de medios de
transporte urbano.

e Inseguridad y delincuencia en el
entornoe urbano.

+ Falta de seguridad en el
perimetro del establecimiento por
ausencia de FFAA y PNP.

» Falla del sistema de seguridad
interna del establecimiento.

» Exposicion de las dreas internas
del establecimiento debido a
vandalismo.

« Presencia de material
combustible e inflamable en los
exteriores.

+ Corto circuitos por cables
expuestos al medio ambiente sin
canalizacién y proteccién en e!
perimetro exterior.

+ Uso de bombas caseras tipe
molotov por parte de los
manifestantes.

» Uso de gases lacrimdgenos por
parte de las FFAA y PNP.

Fuente: Elaboracidn propia UFGR IN5M HD-HD

CONSECUENCIA

¢ Heridos entre ei personal y usuarios.

» Dafos y pérdidas de los blenes, materiales e
insumos médicos.

» Demanda no atendida.

» Incremento de las referencias a otros
establecimientos de saiud.

« Interrupcion parcial de los servicios criticos.

+ Demanda no atendida.

+ Incremento de las referencias a otros
establecimientos de salud.

¢ Escape de pacientes con problemas
mentales.

» Limitaciones del acceso a pacientes y al
personal.

» Interrupcidn de la cadena de medicamentos
y suministros

» imposibilidad de apoyo para contro! de
siniestros y provisidn de recursoes.

= Interrupcion de los servicios criticos y de la
referencia a otros establecimientos de salud.

¢ ingreso de personas exirarnas al
establecimiento de salud.

s Sustraccion de bienes, materiales e insumos
meédicos.

¢ Peligro de agresi6n al personal y ocupantes
del establecimiento.

¢ Limitaciones a la atencién de emergencia.

+ Quemaduras, asfixia

¢ Afectacion psicologica a la mayoria de las
personas.

¢ Perdida de mobiliario, equipos e insumos.

¢ fnterrupcién de suministro de servicios
basicos

+ Heridos y fallecidos del entorno por explosién
por estampidas.

+ Afectacion grave a la infraestructura, equipos
y materiales.

« interrupcién del servicio plblico.

¢ Colapso no estructural por efectos de la
explosion y las esquirlas.

» Ansiedad, panico y depresion.
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6.2. ORGANIZACION FRENTE A UNA EMERGENCIA
La organizacién frente a una emergencia se realiza segln los siguientes grupos:

6.2.1 Grupo de Trabajo de Gestion de Riesgo de Desastres

El Grupo de Trabajo de Gestion de Riesgos de Desastres se organiza en el contexto del
cumplimento de las funciones de Gesticn del Riesgo de Desastres, en el marco de la Ley
N° 29664, que crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres
(SINAGERD) y en su reglamento, aprobado medianie Decreto Supremo N° 048-2011-
PCM vy la Directiva N° 001-2012-PCM/SINAGERD “Lineamientos para la Constitucion y
Funcionamiento de los GTGRD en los tres niveles de gobiemo” aprobada con Resolucidn

Ministerial N° 276-2012-PCM.

El INSM “HD-HN" constituye su Grupo de Trabajo de la Gestidn del Riesgo de Desastres
(GTGRD) con Resolucién Directoral N° 183-2023 -DG/INSM “HD-HN".

GRUPO DE TRABAJO DE GESTION DEL RIESGO DE DESASTRES DEL INSM “HD-HN"
R.D. N° 183-2023 -DG/INSM “HD-HN"

Presidente del GT- GRD — INSM “HD- HN"

'PRESIDENTE
[ Director (a) General del Instituto

SECRETARIO TECNICO

Secretaria Técnica del GT-GRD- INSM “HD-HN"

Coordinador {a) de la Unidad Funcional de Gestion del Riesgos
de Desastres

MIEMBROS

Miambre del GT-GRD- INSM “HD-HN"

»Miembro del GT-GRD-@SM “HD-H_N"

Miembro del GT-GRD- INSM “HD-HN"

J Director {a) Ejecutivo (a) de la DEIADE de Adultos Mayores

bBirector(a) Ejecutivo (a)_ de la DE!D&E_C_!_E_NiﬁQS y Adoles_c_eﬂlis

Director(a) Ejecutivo (a) de Apoyo al Diagndéstico y Tratamiento

Miembro del GT-GRD- INSM "HD-HN"

Director (a) Ejecutivo {a) de la Oficina Ejecutiva de Administracion

Miembro del GT-GRD- INSM "HD-HN"

Director (a) Ejecutivo (a) de la Oficina de Planeamiento Estratégico

| Miembro del GT-GRD- INSM “HD-HN"

Jefe(a) de la Oficina de Epidemiologia

‘Miembro del GT-GRD- INSM “HD-HN"
Miembro del GT-GRD- INSM “HD-HN"
Miembro del GT-GRD- INSM “HD-HN"
Miembro del GT-GRD- INSM “HD-HN"

Miembro del GT-GRD- INSM “HD-HN"

7 _Jt_aff.-_(a) de la Oficina de Personalﬁ

Jefe (a) q;l Dt_epanamengp qeiE_rtle_rqepcia

Jefe (a) del Departamento de Enfermerla

Jefe(q} dela Oficina de Logistica

Miembro del GT-GRD- INSM “HD-HN"

Miembro del GT-GRD- INSM “HD-HN"

. Jefe(a) de la Oficina de Economia
1 5

Jefe{a} de la Oficina de Servicios Generales
Jefe(a) de la Oficina de Comunicaciones

Miembro del GT-GRD- INSM "HD-HN"

6.2.2. Brigadas Hospitalarias

Jefe(a) de la Oﬁcinﬁaiqfis_tadfgtjca e informatica

Resolucion Directoral N° 054-2023 -DG/ANSM "HD-HN™

Brigada de Salud Mental:

s Brindar soporte psicoldgico por una situacién de emergencia ocasionada por la
acurrencia de eventos adversos.,
» Realizar sesiones de autocuidado con el personal y de las brigadas del INSM.
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BRIGADA DE SALUD MENTAL

Med. Psig. Olaf Zenon Romero Solorzano

Psic. Gladys Lourdes Rosales Gabino

Psic. Becky Roxana Saavedra Ruiz

Psic. Guisella Flor Soria Ormachea

Psic. Carlos Efrain Marchena Cardenas

Ing. Sist. Ivan Ang@! Arévalo Astudilio ]

Brigada de Evacuacién y Rescate

Realizar la busqueda y rescate de personas no habidas ¢ atrapadas haciendo uso
de las técnicas y recursos disponibles, sin poner en riesgo, bajo ninglin motivo, la
integridad del brigadista.

Si la busqueda y rescate requiere de técnicas y recursos sofisticados, eximirse de la
accién inmediatamente, e informar de la situacion al Espacio de Monitoreo de
Emergencias y Desastres de! INSM, quienes determinaran las acciones
convenientes.

Trasladar a las victimas de {os lugares peligrosos hacia las zonas de seguridad
establecidas para ia atencidn de victimas (ACV). Apoyar en mantener informado al
Espacio de Monitoreo de Emergencias y Desastres del INSM,

BRIGADA DE EVACUACION Y RESCATE
M.C. Yancarlos Martin Chocce Pachas
Med. Psiq. Rocio del Pilar Ramirez Flores
Sr. Carlos Ivan Artica Concha
Sra. Felicita Palpa Peralta
Lic. Enf Martin Sabing Francia Pacheco
Sr. Luis Antonic Moya Sclano
Lic. Enf Marina Sotelo Quispe

Brigada de Lucha Contra Incendios

Al presentarse un incendio, llamar inmediatamente al nimeroc de los bomberos
voluntarios (1186) constituirse en la zona del siniestro con sus equipos respectivos.
Evaluar la situacién y determinar las medidas de seguridad para ias personas y las
instalaciones afectadas.

Iniciar y combatir el incendio haciendo uso de técnicas y recursos que tengan
disponibles, sin poner en riesgo la integridad de los brigadistas.

8i la situacién lo amerita, dejar el combate del incendio a los bomberos brindéandoles
las facilidades correspondientes.

Mantener informado al Espacio de Monitoreo de Emergencias y Desastres del INSM
sobre la situacion.

~ BRIGADA DE LUCHA CONTRA INCENDIOS
Med. Psiq. Paola Elena Marta Lazo Rojas
Sr. Gregorio Alberto Huaman Coronado
Sr. Jorge Nolasco Oré
Sr. Amador Pozo de la Cruz

T e —

20

instituto Nacional de Satud Mental %
“Honorio Delgado=Hideyo Noguchi® - -



g

PLAN DE CONTINGENCIA POR SEMANA SANTA 2024
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL “HONORIO DELGADO-HIDEYO NDGUCHI”

Sr. Juan Eduardo Cuadros Grey
5r, John Richard Obregén Quispe
Sr. Guillermo Enrique Thombourne Arias

Brigada de Evaluacion de Daiios y Andlisis de Necesidades

Identificar y registrar de manera inmediata y preliminar los dafios sobre la
infraestructura, en los componentes estructural y no estructural de la Institucion,
empleando las metodologias y herramientas disponibles del Ministerio de Salud.
Determinar las condiciones de las instalaciones y emitir las recomendaciones
pertinentes.

De ser el caso, solicitar evaluacion de dafios de mayor detalle.

BRIGADA DE EVALUACION DE DANOS
Med. Psiq. Nilton César Aragén Marcalupu
Biol. Yakima Torres Rengifo
Sr. Roger Herrera Huaman
Lic. Mercedes Pilar Maria Carrefio Carrera
Sra. Carmela Concepcién Torres Mori
Sra. Nadith Estrada Zumaeta
Sr. Diego Santiago Varillas Fernandez

6.2.3 Sistema de Comando de Salud

El SCS esta basado en el Sistema de Comando de Incidentes (SCI), es un sistema de
organizacion que forma parte del sector salud e integrado al Comando Unificado de
entidades de primera respuesta; este sistema se debe activar en situaciones de
emergencias o desastres, siendo su principal fortaleza la organizacion funcional bajo un
organigrama funcional y la disposicidn de herramientas (formatos, planes y mapas) para
facilitar la toma de decisiones. Este Sistema de Comando de Salud se encarga de
mantener una interaccidn continua de las instalaciones, equipamiento, personal,
procedimientos y comunicaciones, con la finalidad de administrar los recursos disponibles
y alcanzar los objetivos propuestos frente a una emergencia o desastre.

Comandante

Incidente

Oficial de Oficial de enlace
U fririmina L& Coord.

Oficial de

- Pu P |

lefe de Jefe de Jefe de Jefe de
Operaciones Planeamiento logistica finanzas
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Por tal motivo, el Instituto Nacional de Salud Mental “Honario Delgado-Hideyo Noguchi
en el amparo de la Ley N°® 29664, ha recogido v adaptado este sistema de organizacion
para que su aplicacién funcional y modular, garantice |a atencion en salud de la poblacian.

SISTEMA DE COMANDO DE INCIDENTES

I DIGERD/ COE Salud COMANDANTE DE INCIDENTE
MINSA Directora General ,-.| Mddulo de Monltoreo |
S |
DIRIS Lima Norte-HCH fg— i"l Mddulo de Operaciones
Sanidades (PNP y FF.AA) [+ ! > Médulo de Andlisis
ENLACE e COORDINADO;- —Dl g I_.I
Cuerpo de homberas del INTERSECTORIAL UFGRD-EME 8 Moddulo de Prensa
distrito: J— §
CBP Luis Ponce La Yara < !
"8' Médulo de
COE Nacional y Sectorlal [« 3 “ Comunicaciones/VHF
SEGURIDAD S
LEGAL 2
EsSalud fe—{ Médulo Intersectorial
y clinicas privadas
— INFOFMAGON J-r' Médulo Logistico
Universidad Cayetanoy PUBLICA
colegios I SEGURIDAD L
EXTERNA -»|  Méodulo de Seguridad
Municipalidad de SMP |«
JEFE DE JEFE DE JEFE DE JEFE DE
OPERACIONES PLANEAMIENTO LOGISTICA FINANZAS
Planeamiento Hospitales Oferta Kits de ‘ PPR 068
Estratégico | Seguros Mévil Medicamentos
| Coordinador UFGRD Operador
’_T INSM “HD-HN” jefe de Guardia de
] Coordinador UFGRD [ ] ‘[

DIRIS Lima Norte

Tarjetn TarEEt. -
. | |
Coordinador UFGRD Amadle e & nears

Hasmidabme dal Caaban 4 22
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Puesto de comando (PC)

Lugar desde donde se gjerce la funcion de mando.

Es un lugar fijo o movil, bien sefafizado (vehiculo, carpa, remolque, camién u otro que
pueda ser facil y rapidamente reubicado). Lo establece 8l comandante del Incidente
cuando la situacién lo exige, sea por la complejidad del incidente, por cantidad de
recursos que debera administrar para controlarlo o por su duracion. Cuando es posible y
no se compromete la seguridad, el PC se ubica en linea visual con ef incidente.
Condiciones para establecer un PC

Un PC debe tener seguridad

Visibilidad

Facilidad de acceso y circulacion
Disponibilidad de comunicaciones
Alejado de la escena, ruedo y ta confusién
Capacidad de la expansion fisica

PC

Area de Espera (E)

Lugar donde se concentran los recursos disponibles mientras esperan sus asignaciones,
La sefial que identifica al Area de Espera es un circulo con fonde amarillo y con una letra
E de color negro en su interior,

Area de Concentracion de Victimas (ACV)

Lugar establecido para efectuar la clasificacion, estabilizacién y transporte de las
victimas de un incidente.

Al llegar [a primera noticia confirmada de victimas y debido a que el tiempo puede
ser critico, un ACV debe ser instalado rapidamente para tratamiento de emergencia
El lugar seleccionado debe ser: un sector seguro, libre de amenazas, cercano de la
escena, cuidando que el viento y el declive del terreno no pongan en riesgo al
personal y a los pacientes. accesible para los vehiculos de transporte (ambulancias,
camiones, helicdpteros, ete.), faciimente ampliable, el ACV debe ser preparado para
un flujo eficiente, tanto de victimas como de personal médico de acuerdo con la
magnitud y complejidad del incidente, evento u operativo. Cada area debe estar
claramente sefalizada.
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e (B)
Lugar donde se coordinan funciones logisticas primarias.

La Base esta bajo la respoftsaomuanueraseccion de Logistica. Solo 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 primaras son hidratacién, alimentacion, suministro de
materiales y equipos, setvicios sanitarios, area de descanso (no para dormir). El
Puesto de Comando puede estar en la Base.

Campamento (C)

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

l.os Campamentos estan 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. La sefial de Campamento consiste en un circulo de
fondo amarillo que contiene la letra C de color negro.

Helibase (H)

Lug

ar de estacionamiento, reabastecimiento, mantenimiento, reparacién y equipamiento

de helicopteros.
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6.3 PROCEDIMIENTOS ESPECIFICOS

6.3.1 Procedimientos de preparacion para reducir dafios en salud

« Capacitacion al personal en respuestas a situaciones de emergencia mediante
charlas en temas relacionados a la Gestion del Riesgo.

» |dentificar [as vulnerabilidades para fortalecer la seguridad estructural, no estructural
y funcional de la institucion frente a una emergencia o desastre.

s  Monitorear los peligros que correspondan a los distritos de la jurisdiccién de la
institucion, que puedan causar dario fisico al personal piblico usuario de los
servicios de salud.

¢ Gestionar la informacion pablica y sensibilizar a los integrantes del Grupo de Trabajo
GRD/INSM “HD-HN" en la gestion del riesgo haciendo énfasis en los procesos de

preparacion y respuesta, asi como también en los sub procesos y su aplicacién en
salud.

6.3.2 Procedimientos de alerta

El procedimiento de alerta a Nivel Institucional se encuentra normada por la Resolucién
Ministerial N°517-2004/MINSA que aprueba la Directiva Administrativa N°036-2004-
OGDN/MINSA-V.01 "Declaratoria de Alertas en Sifuaciones de Emergencias y
Desastres” la cual define a la alerta como la “situacién declarada por la Autoridad de
Salud con el proposito de adoptar las acciones que aseguren fa atencién adecuada y
oportuna de ellos dafios a la salud de la poblacion; asi como la proteccién de la
infraestructura y la operatividad de los establecimientos de salud ante la ocurrencia de
emergencias o desastres que por su intensidad o magnitud pudieran afectar todo o parte
del territorio nacional”

De acuerdo a esta Diractiva existen tres tipos de aleria:

DECLARACION DE ALERTAS
ESTADO
DE | CONDICION | ACCIONES |  PREPARATIVOS Ac“":f;ﬂ" DEL
ALERTA

Se preparan las alarmas | Aislamiento y
y se alerta para la disponibilidad de los

Alerta Peligro o s
Preparacion | movilizacion de recursos | recursos locales

amarilla inminente

logisticos, humanos ante | disponibles y del
cualquier emergencia. personal entrenado.

Se entra en respuesta Respuesta institucional
ante la emergencia interinstitucional y
cuando se ha producido comunitaria total, se
darios a la poblacion, sus  prevé coordinacion a
bienes y su entorno nivel nacional.

debido a un evento

Emergencia Impacto y

Alerta roja
real respuesta
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adverso, emergencia o
desaslre.

6.3.3 Notificacion del evento:

Ei Plan de Contingencia se activara automaticamente ante un evento que afecte
directamente la integridad del Instituto; o ante el aviso de una autoridad competente de
la ocurrencia de un svento que genere una cantidad extrema de victimas o ante la
declaratoria oficial de un estado de alerta que signifique afluencia masiva de pacientes y
que sobrepasen la capacidad de resolucion del servicio de emergencia del Instituto
Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado-Hideyo Noguchi”.

La informacién debera de hacerse liegar a la maxima autoridad presente en el instituto,
quien a su vez comunicara, de ser necesario a la autoridad respectiva del MINSA
(DIGERD).

- Momento antes

1. Ante la declaratoria de Alerta Verde por ia autoridad de salud, serd de
responsabilidad de la Unidad Funcional de Gestidn del Riesgo de Desastres del
INSM “HD-HN" la actuacion y apropiado cumplimiento de las medidas tomadas y
acogidas.

2. Se debera tener en cuenta las disposiciones siguientes:

a) Queda desautorizado todo cambio de turno de guardia.

b) Se constituye como personal de retén aquel que se encuentre programado para
la guardia institucional en las siguientes 24 horas.

c) Se debe tener personal asistencial (médico y no médico), en roles retenes
previamente sstablecidos, segln grupo ocupacional.

d) El Medico jefe de Guardia asumira la responsabilidad de convocar al personal
de reten brindandole las facilidades para su desplazamiento.

3. Se asumira en cuenta los recursos necesarios de:

a) Personal asistencial programado y una programacion de retén, la misma que
debera ser entregada en forma anticipada a la direccion correspondiente.

b) Personal de las diferentes brigadas de atencion, complementadas con personal
no asistencial (administrativos o de apoyo logistico entrenados) programado;
ademas de una programacion de reten de brigadistas, la misma que deber4 ser
entregada en forma anticipada a la direccién correspondiente.

¢) Stock de medicamentos en la farmacia de emergencia.

d) Camas disponibles de hospitalizacion.

e) Sala de observacion de emergencia.

f}  Ambulancias operativas de acuerdo a su nive! de competencia.

4. Mantener la operatividad al 100% de los Servicios de Emergencias y Areas Criticas:
a) Servicio de Emergencia
b) Unidad de Cuidados Intensivos
¢} Farmacia.
d) Casa de Fuerza.
e) Seguridad interna.

5. Actualizar el directorio del personal médico y no médico del INSM “HD-HN" tanto
asistencial como administrativo.
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Se debera garantizar la operatividad de los servicios indispensables.

a) Abastecimiento de agua.

b) Alimentacion.

c) Combustible.

d) Grupo electrogeno,

e) Adecuada provision de uniformes; cascos proteciores, chalecos impermeables
y antitérmicos, botas, linternas y baterias al personal de brigada institucional.

Momento durante

Ocurrido los danos a |a salud de las personas/poblacién, o cuando este sea imperioso en
el plazo inmediato, se procedera de la siguiente manera:

1.

Ante la Declaratoria de Alerta Roja, por la autoridad de salud, la direccidn de las
acciones inmediatas de respuesta serd de respensabilidad de la Unidad Funcional
de Gestién de Riesgo del Desastre del INSM “HD-HN", el cual se impulsara bajo la
presidencia dsl director general del INSM o director de Linea a quien le delegue. Asi
mismo, la coordinacion en ausencia del director general o su representante, durante
horas no laborales del personal administrativo, estara a cargo del jefe de Guardia de
Emergencia.

Se establecera como medio de comunicacion prioritaria;
a) El perifoneo institucional
b) Los anexos telefénicos internos, las lineas telefonicas externas, los celulares.

Se movilizaran las brigadas de intervencion inicial y brigadas hospitalarias del INSM
“HD-HN",

Se movilizara a personal administrative de apoyo complementario a las diferentes
brigadas institucionales, de acuerdo, al organigrama institucional pre establecido en
el plan de respuesta institucional frente a una situacion de emergencias y desastre.

Se especificard a las victimas que acuden a la Institucién por el servicio de
emergencia de acuerdo a los criterios de triaje (ESI, o Start), asi mismo se manejaran
las gulas de atencién aprobadas y las directivas autorizadas por el departamento de
Emergencia y Areas Criticas.

Luego de la estabilizacidn de las victimas de acuerdo al caso, de ser necesaria su

hospitalizacion y no contar con camas, se evacuara teniendo en cuenta el sistema
de referencia y contra referencias de emergencias, aprobada por MINSA,

Momento despuds

Se estableceran como red de referencia para el presente pian, la de derivacion de
pacientes de acuerdo a cercania y capacidad de los establecimientos de salud, siempre
cuando la institucidn no pueda manejar la carga del desastre.

6.3.4 Procedimientos de Comando y Coordinacion

Consiste en establecer las acciones que se deben desarrollar para asegurar la
participacién y articulacion intra e inter institucional, de los diferentes niveles de la
Jurisdiccion de del INSM “HD-HN",
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Es responsabilidad de todos los servicios de la institucion. Se reunira el Grupo de Trabajo
de Gestion del Riesgo de Desastres de la Institucién, en los primeros minutos después
de ocurrido el evento con la intencién de decidir ta accién de respuesta y continuidad de
la operatividad del Instituto.

Asimismo, la coordinacion en ausencia del jefe institucional o su representante, durante
horas no laborales del persenal administrativos, estard a cargo del Médico jefe de
Guardia del Servicio de Emergencia (Decreto Supremo N°013-2006-SA, que aprueba el
Reglamento de Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo).

COMANDO Y COORDINACION
FUNCIONES

« Autoriza, dirige, lidera las
acciones de respuesta

« Evaluar la situacién
generada por el evento
adverso.

¢ Tomar decisiones para el
control y atencion de dafos

» Canalizar las decisiones
tomadas entre los érganos
de salud correspondientes.

» Hacer seguimiento de las
decisiones tomadas

AREA DE TRABAJO

Direccién General o lugar del evento en caso
sea necesario

INTEGRANTES

Director General

Grupo de Trabajo de
Gestidn del Riesgo
de Desastres

Sala de Crisis —Oficina de Gestidn del
Riesgo de Desastres

Jefe del Dpto. de
Emergencias (en su
ausencia lo
reemplaza el jefe de
Guardia)

Jefatura de Departamento, Guardia o lugar
del evento si es necesario

« Jefe Operativo, organiza,
dirige, efecuta.

« Evaluar ia situacion
generada por el evento
adverso,

» Tomar decisiones para €l
control y atencion de dafios

Equipo de trabajo de
Gestién del Riesgo
de Desastres en
Salud

» Canalizar las decisiones
tomadas entre fos érganos
de salud correspondientes.

Oficina de Gestion del Riesgo de Desastres
— Espacio de Monitorec

* Hacer seguimiento de las
decisiones tomadas

«+ |Informar al COE SALUD de
la situacién y ias acciones
tomadas

» Nivel operativo, prestan
sefvicios segln su nivel de
competencia y capacitacién

Oficina de Gestién del Riesgo de Desastres

Brigadistas N
9 y lugar del evento en caso sea necesario

6.3.5 Procedimientos de respuesta para la organizacion de la atencion de salud
Son el conjunto de aclividades y acciones que deben activarse frente a un incidente que
suceda durante el desarmollo de la celebracion por Semana Santa 2024, o
inmediatamente después de ocurrido, con la finalidad de resguardar en primer lugar, la
integridad fisica del personal de salud que labora en el INSM "HD-HN" y Ia proteccién de
los bienes patrimoniales de la institucidn. Este procedimiento es de responsabilidad de
la Institucion, el monitoreo, conduccién y coordinacién de la respuesta a la emergencia
que le compete. Las instituciones de salud publicas y no publicas deben facilitar los
recursos gue se soliciten.

Las actividades priorizadas son:
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s Conocer la situacion para actuar de forma coherente y eficaz una vez producido el
avento adverso.

e Activar el despliegue de recursos humanos para la ejecucion de tareas que impliquen
el manejo de materiales de los que dispone el INSM.

¢ Coordinar las acciones de respuesta involucrando a todos los miembros del Grupo de
Trabajo en las actividades funcionales que son de su competencia; las acciones a
desarroliar durante la atencion de la emergencia seran las mismas que se indican en
el Pian de Respuesta Hospitalaria del INSM “HD-HN" 2023.

» Garantizar ia continuidad de |a atencién con el rol de turnos y alternancias previamente
elaborados, actualizado y puesto a disposicién en un lugar visible y accesible.

6.3.6 Procedimientos de continuidad de servicios

Comprende el conjunto de acciones y actividades orientadas a garantizar la continuidad
de la atencion frente a eventos adversos relacionados con las ceiebraciones por semana
santa 2024,

Protocolos para la Continuidad de Servicios en el INSM “HD-HN"

» Revisar los recursos necesarios: personal, medicamentos, camas y ambulancias.
Evaluar la operatividad del sistema.
Elaborar y difundir el rol de personal programada para retén en caso de alerta.
Existencia de almacén con material logistico para cubrir emergencias.
Designar actividades y roles al Grupo de Trabajo y Brigadas Institucionales.
Monitereo de la alerta verdefamarilla o roja segun comresponda.
Revisar el Plan de Respuesta Hospitalaria ante Emergencias y Desastres.
Se dispone de insumos médicos y medicamentos para la contingencia en areas
criticas en la farmacia del INSM.
« Disponibilidad de profesionales de la salud y administrativos con conocimiento del

evento previsible.

® & ¢ & & 9 0

6.3.7 Procedimientos de activacion

¢ Evaluacion inicial
Aplicacion de ficha de evaluacion inicial y recomendar la condicién de habitabilidad
o no habitabilidad, asi como la capacidad de operatividad o no operativa de las
oficinas y servicios a ser habilitados para la expansion asistencial, para asumir la
conduccion dei evento.

¢ Activacion
Comunicacion directa, por todos los medios disponibles, de los responsables de
aplicacion de la ficha de evaluacion principal, con el presidente del Grupo de Trabajo
de Gestion del Riesgos y Desastres (GTGRD) o quien le suceda en la funcion,
teniendo en cuenta el cuadro se sucesion de mando y rol de disponibilidad y retenes
previamente difundido y colocado en un lugar visible y accesible.

TARJETA DE LINEAMIENTOS DE LA GESTION DE LA CONTINUIDAD DE LAS
OPERACIONES

» Proceso efectuado por todos los niveles de las organizaciones de

una entidad mediante el cual frente a un desastre genera un riesgo

Gestion del riesgo operativo u operacional (fallas en procesos, perscnas, sistemas y
operativo eventos externos) son identificados y tratados, con la finalidad de
coadyuvar en el logro de los objetivos de la entidad. Incluye al plan

de continuidad operativa y al plan de seguridad de la informacion.
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Gestidn de la
continuidad
operativa

Objetivos de la
continuidad
operativa

Componentes de la
gestion de la
continuidad
operativa

Integracién de la
gestion de la
continuidad
operativa a la
cultura
organizacional

* Es ol proceso continuo, efectuado por la Direccidén General de!
instituto y el personal, y liderado por un equipo dedicado, que
implementan respuestas efectivas para que la misién de la entidad
contintie siendo cumplida de manera razonable, ante la ocurrencia
de eventos que puedan crear una interrupcién o inestabilidad en
las operaciones de ia entidad. Las entidades deben realizar una
gestion de la continuidad operativa adecuada a su tamafio y a la
complejidad de las operaciones y servicios.

» Asegurarse de que la entidad pueda seguir cumpliendo su mision,
durante la fase critica del evento: a sobredemanda de
enfermedades trazadoras, incluso desde ubicaciones geograficas
diferentes a las habituales.

» Asegurarse de que la cultura de la gestion de la continuidad
operativa sea parte integrante y permanente de la labor diaria del
personal de la entidad. Asequrarse de que la gestion de la
continuidad operativa sea introducida e implementada sin la
introduccion de procedimientos administrativos que creen plazos
adicionales sin necesidad real, generando asi riesgos adicionales
para la continuidad operativa de la entidad.

» Analisis de Riesgos de Proceso y de Recursos.

¢ Evaluacion ds riesgos.

» Analisis de impacto.

» Determinacion de procesos criticos,

» Determinacién de RRHH criticos.

» Determinacion de procesos informaticos y de informacion criticos.
« Determinacion de los recursos fisicos criticos.

« Integrar la gestién de |la continuidad operativa a la cultura
organizacional.

« Desarrollo y mejora de la cultura de continuidad.

¢ Monitoreo permanente.

» Discusién colegiada permanente de la evolucion de la gestion de
la continuidad.

FIN DE LA EMERGENCIA

El jefe [nstitucional en calidad de presidente de! Grupo de Trabajo de GDR de INSM “HD-
HN" dara por finalizada la situacién de emergencia a través del sistema de perifoneo del
instituto una vez que se haya controlado el evento.

MOMENTO DESPUES

e Desmovilizar al personal.

s  Desactivar el Plan de Contingencia.

s  Emitir documento Oficial de desmovilizacién del personal y fin de la emergencia.
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6.4 ACTIVIDADES ARTICULADAS A LOS PROCESOS Y LINEAS DE ACCION

ACTIVIDAD

DESCRIPCION RESPONSABLE
+ Instalacion y desplisgue de carpas y otros equipos en las
" dreas deslgnadas,

Op e;f:a':';? N e Evacuar a las victimas de clasificacion rojo a las dreas de Comandante d
axpansio expansién asistencial. m‘;‘;g:t:;‘ Jeef: s
asistencial . grt:.;e;‘vca\rl & las victimas de clasificacién amarlllo y referlr al Operaclones

hospitalari :

noohglspi?arll:zays . ?::‘ra::l‘:;i c:.;al;ns victimas de clasificacion verde y las de alta BIFORE

+ Lag victimas de clasificaclén negro ne serén trasiadadas,
» Coordinar con SAMU la refsrencia de victimas a otros
Atencién pre nosocomios de mayor nivel de resolucion Comandante de
hospitalariay |e Evacuacion de victimas rojo y amarilio. Incidente / Jefe de
referancia ¢ Enviar ambutanclas a les areas de axpansion, QOperaciones de
hospitalaria | » Sollcltar el apoyo de ambulanclas de otras EESS s! se UFGROD/INSM
- _sobrepasa la capacidad de atencidn. - - ]
+ Activar las brigadas internas de la Institucion
« Implementar el procedimiento de evaluacion de la Comandante de
Bﬂ“;‘;‘ﬁ;’ de adificacidn. Incldente v Jefe de
s Impiamsentar el plan de svacuacion retirando [os blenes que | Operaciones
se puedan rescatar.
mEg:ﬂg:‘Z B * Movliizacién del EMT asignados ai INSM, ﬁiﬁ:ggj}'ﬂﬁe ds
emergencia « Arrlbo del squipo EMT instalacidn e inicio de oparaciones. Operaciones
{EMT) . Elaboriclﬂlde estra;terglas de sﬁaﬂiqua EM‘_If:* - | UFGRD
+ Evaluacién de daiios y andlisis de necesidades.
+ Vigilancia epidemiolégica.
* Implementacién y conduccidn de ia gestion presupuestal y
cumplimisnto de metas f(sices de la Emergencia Sanitatlay | Comandante de
Intervenciones Decreto de Urgencia, incidente / Jefe de
de salud publica | « Implementacion de un sistema informal de comunicacion Operaciones
comunal. UFGRD
« Vigilancia de aprovisionamlento de agua y sanesamiento.
» Movilizacidn de brigadas de salud mental.
PROCESO Lz‘fg‘%:'s ACTVIDADES Y TAREAS PRIORIZADAS | RESPONSABLE
Desarrollar e Implementar accionss

E comunivacionales de difusidn a través de
P los correos Institucionales, redes soclales y
o GESTIONAR LA : - UFGRD
E INFORMACION wel?, a fin de adoptar medidas para la
3 pUBLICA Gptima  respucsta ante los evenios
E producidos durante las festividedes por
o semana santa 2024
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B [ Desarrollar reuniones con los miembros del |
Grupo de Trabaje de GRD del INSM para
i la formulacidn, validacidn y aprobacién del
COORDINACION | Plan de Contingencia por semana UFGRD
INSTITUCIONAL | sants2024, y como consacuencia
establecer el Sistema Comando de Satud
INSM para la toma de decisiones
—— ]
GESTIONAR LOS Realizar el aimmado de oferta mévil (eq‘uipos.
RECURSOS mobiliario, grupo electrégeno, UFGRD
PARA LA electrobombas, entre otros).
CONTINUIDAD
OPERATIVA DEL : P s ; T _ ]
P " | DE FARMACIA
LINEAS DE ACTVIDADES Y TAREAS
PROCESO ACCION PRIORIZADAS RESFONSABLES
! | Reallzar el desplazamiento del personal
clave del Servicio Médico de
' l Emergencias y de las brigadas
ATENCION DE LA | hospitalarias para la atencién de salud a
SALUD DE LA los usuarios internos y exiernos en EMERGENCIA /
POBLACION respuesta a los efectos producidos UFGRD
1 AFECTADA | durante los posibles eventos veurridos
durante las celebraciones por semana
' | santa 2024.
'E — l
i i [ Realizar el transporte asistido terrestre
z | de pacientes en situaciones de EMERGENCIA/
ﬁ emergencia o estado critico. UFGRD
ASEGURARLA | Realizar el mantenimiento comeciivo a
CONTINUIDAD DE | los equipos e infraestructura afectada 03G
LOS SERVICIOS |
DE SALUD | Realizar el analisis y monitoreo de la
| disponibilidad de productos DEPARTAMENTO
farmacéuticos y dispositivos medicos DE FARMACIA
para la atencidn de la salud.
i |

6.5 PRESUPUESTO Y FINANCIAMIENTO
Este plan de contingencia se activara, solo en caso de que acontezca el evento adverso
o contingencia de la emergencia, de lo contrario permanecera como previsto.

El presupuesto visto para la implementacion del presente Plan de Contingencia por
semana santa 2024, responde al Programa Presupuestal PPri68 que otorga el Instituto
Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado-Hideyo Noguchi”. De existir una demanda
adicional 0 mayar respecto a la implementacion se recurrira a gestionar a traves de la
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cadena de Emergencia 5006144 Atencion de Actividades de Emergencia del PPro68 y
olras fuentss adicionales de financlamiento.

Las medificaciones presupuestarias se ejecutan en el marco de las tipologias de
actividades de emergencia aprobadas en el Decreto Supremo 132-2017-EF y del
Programa Presupuestal 068 Reduccion de fa Vulnerabilidad y Atencién de Emergencias
y Desastros,

6.6 MONITOREO Y EVALUACION

El monitoreo tiene la finalidad de realizar las medidas correctivas que permitan cumplir
con los objetivos planteados antes los posibles eventos adversos ocasionados por la
festividad de semana santa 2024, mientras que la evaluacion tiene el propdsito de
identificar las oportunidades de mejora.

En este sentido, el cumplimiento de las actividades y la implementacién del presente Plan
es de responsabilidad de la Unidad Funcional de gestion del Riesgo de Desastres y cada
érgano funcional del INSM "HD-HN”" en el marco de sus competencias.

Asi mismo la UFGRD del INSM “HD-HN" es responsable de realizar el monitoreo de la
implementacion de las actividades establecidas en el presente plan. Para tal efecio la
UFGRD solicita a cada érgano y unidad organica el INSM, el informe de las acfividades
desasrolladas v el cumplimiento de metas a fin de consolidar dicha informacion en un
informe técnico de acciones ejecutadas, que posteriormente serd remitido al presidente
del Grupo de Trabajo de GRD del INSM.
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Anexo 2:

Procedimiento de declaratoria de alerta frente a emergencias y desastres

S8ECUENCIA DE ETAPAS

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO DE ALERTA

Mantener el registro de las victimas atendidas
y referidas.

Prepara los reportes de situacion. El Primer
reporte dentro de las 24 horas de ocurmido el
avento, y luego con perlodicidad de al menos
24 horas.

ACTIVIDAD RESPONSABLE

[} E:aiua la situacion Yy efectos del evanio Comandante de
adverso originade por celebraciones de

Alsita semana santa 2024, Coordinar con el MINSA IvcidemsOrSRT.Jote
la declaratoria de aleta en caso de ser de Guardia
necesario.

+ Activa el Plan de Respuesta Hospitalaria del
INSM “HD-HN" ante el evento.

» Activa la cadena de llamadas con los
responsables del Grupo de Trabajo GDR del Comandante de
g\losrxouc*:D'ng:po de Trabajo GRD inclienity SRORY/

. a rabajo } i ;

Liderazgo ¢ Suspende los servicios y programas no Equnpge:i:;a::jo ds
esenciales. . .

+ Autoriza el Ingreso de personat critico de otras Rnesgoslje'fe de
organizaciones de salud, en caso sea Guardia
necesario para asegurar la continuidad de la
respuesta.

s Aprueba la evacuacion del establecimiento de
salud.

e Activa el Espacio de Monitoreo de
Emergenctas y Desastres EMED.

» Las brigadas internas evallan los datos y
analiza las necesidades

« Bl EMED-INSM *“HD-HN" centraliza fa
informacién para la toma de decisiones del Cf)mandante de
Grupo de Trabajo de la Gestién del Riesgo de |  fncidente/ UFGRD/

Gestion de la Desastres (GTGRD). Equipo de Trabajo de
informacion e Asegura la operacidn del sistema de Gestidn de
comunicacién y coordinacién del EMED-INSM Riesgos/jefe de
y ofros organismos, Guardia

Operaciones de
respuesta

Activa a las brigadas hospitalarias del INSM,
priorizando la brigada de Ilucha contra
incendios.

Implementa el procedimiento de evaluacion de
la Infraestructura, componente estructural y no-
estructural.

implementa el plan de evacuacion en caso se
requiera.

Moviliza recurscs humanos y materiales para
la atencidn de salud.

Moviliza stock de medicamentos e insumos
médicos para asegurar la atencién en la zona
de expansion de la Institucidn.

Asegura las reservas de agua, combustible y
alimentos.

Comandante de
Incidente/ UFGRD/
Equipo de Trabajo de
Gestién de
Rlesgos/Jefe de
Guardia




RESPONSABLE DE LA
DECLARATORIA DE ALERTA

LA AUTORIDAD QUELE
CORRESPONDE LA
DECLARATORIA DEL
ALERTA ES EL DIRECTCR
GENERAL/COMANDANTE DE
INCIDENTE

Instituto Nacional de Salud Mantal
*Honarlo Delgado-Hideyo Noguchi®
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DECLARATORIA DE ALERTA

SITUACIONES QUE COINCIDAN
CON LA DECLARATORIA DE
ALERTA

Alerta Verde:

Ante la poslble ccurrencia de un
evento adverso o destructivo, lo cual
determina que las dependencias de
salud efectien acclones de
preparativos.

Alerta Amarilla:

Ante la inminente o alta probabilidad
de ocurrencia de un evento adverso o
destructivo, lo cual determina que las
dependencias de salud efectien
acclones de preparaclon para la
posible gjecucion de tareas de
autoproteccién y de auxilio.

Alerta Roja:

Cuando se han producido dafios a la
poblaclén, sus blenes y su entorno
debido a un evento adverso o
destructivo, lo cual determina gue las
dependencias de salud efectiien en
forma inmediata las intervenciones y
acclones de respuesta que sean
necesarias.

RELACION ENTRE LA
DECLARATORIA DE ALERTA
Y EL PLAN DE
CONTINGENCIA

En alerta Verde:

Se debera revisar/actualizar y
aprabar el plan de contingencia
seguln ocurrencia de un posibie
evento adverso especifico.

En Alerta Amarilla:

Se deben implementar y
glacutar las acclones
contenidas en el plan de
contingencia aprobado.

En alerta Roja:

Se deberan ejacutar las
acclones de respussta
contenidas en el Plan de
Contingencia aprobado.

FINALIZACION DE LA VIGENCIA DE LA DECLARATORIA DE ALERTA

RESPONSABLE DE LA
FINALIZACION DE ALERTA
DIRECTOR GENERAL/
COMANDANTE DE
INCIDENTE

LA AUTORIDAD DE SALUD
QUE DECRETO LA
DECLARATORIA DE LA
ALERTA

Situaciones gque condicionen la finalizacldn de alerta.

Nuevos conocimientos sobre el evento previsible que permite establecer
que no ocurtlrd o que deja de ser una amenaza.
Una alerta posterior sobre un mismo evento y zona comprormetida anula

la anterior

En el control de la situacidn o de los dafios ponen fin a la Alerta Roja.
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Anexc 3: Sistema de Comando de Incldente

SISTEMA DE COMANDO DE INCIDENTES SCI ~ INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
MENTAL “HONORIO DELGADO - HIDEYO NOGUCHI"

DIGERD/ COE Salud - COMANDANTE DE INCIDENTE ( ‘
MINSA - Directora Ganeral | s Médulo de Monltoreo
DIRIS Lima Norte-HCH +— -b- Mdodulo de Operaclones
\ | | | |
Sanidades (PNP y FF.AA) | . Méodulo de Andlisls l
| | | =
ENLACE COORDINADOR- | @« |
— ——— X »l | \
Cuarpo de bombaros del INTERSECTORIAL UFGRD-EMED g > Mddulo de Pransa
distrito: nd | 5
CBP Luis Ponce La Jara E .
| g L] Médulo de
COE Naclonal y Sactorlal |+ | 5 || Comunlcaciones/VHF |
- SEGURIDAD | 8|
LEGAL L E
EsSalud ¢ »  Mbdulo intersectorial
y clinicas privadas
INFORMACION N
J— 5 B Madulo Logistico
Universidad Cayetano y PUBLICA _
colegios . SEGURIDAD L
EXTERNA »  Modulo de Seguridad
Municipalidad de SMP +—J
JEFE DE JEFE DE JEFE DE JEFE DE
OPERACIONES PLANEAMIENTO LOGISTICA FINANZAS
| I
Planeamiento Hospitales | Oferta Kits de PPR 068
Estratégico Seguros Mdvil Medicamentos
|| Coordinador UFGRD Operador
INSM "“HD-HN" Jefe de Guardla de
| | Coordinador UFGRD ] B ]
DIRIS Lima Norte )
| Coordinador UFGRD Amarhks nggra y
Hospitales del Sector 1

— Coordinador SAMU 38
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TARJETAS DE ACCION DE EQUIPOS DE ATENCION HOSPITALARIA

COMANDANTE DE INCIDENTE / DIRECTOR GENERAL

MIEMBROS DEL GRUPO DE TRABAJO DE GESTION DE RIESGOS DE DESASTRES
Director General, presidente del Grupo de Trabajo.
Coordinador de la Unidad Funcional de Gestién de Riesgos de Desastres.
Director Adjunto
Director de la Oficina Ejecutiva de Administracion.
Director Ejecutivo Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico.
Director Ejecutivo de Apoyo al Diagndstico y Tratamiento.
Director de la DEIDAE de Nifios y Adolescentes.
Directar de {a DEIDAE de Adultos y Adultos Mayores.
Director de la DEIDAE de Adicciones.
Director de {a DEIDAE de Salud Colectiva.
Director Ejecutivo Oficina de apoyo a la Investigacién y Docencia Especializada.
Jefe del Departamento de Emergencia.
Jefe del Departamento de Rehabilitacidn.
Jefa def Departamento de Enfermeria.
Jefa del Departamento de Psicologia.
Jefe de la Oficina de Servicios Generales.

En caso de ausencia de las jefaturas, el personal de guardia asumira el cargo hasta que se decida la
_transferencia de mando.

CADENA DE MANDO:
Es el unico autorizado para trasmisién de informacién verbal o escrita fuera del Instituto durante la
Emergencia.

FUNCIONES DESPUES DEL INCIDENTE QUE GENERA EL DESASTRE
Comandante de incidente activa el EMED
Coordina con la jefatura del Dpto. de Emergencia y éste con la Unidad Funcional de Gestion de
Riesgo et desarrolle del Plan de Respuesta Hospitalario ante desastres y define la necesidad de
determinar nuevos objetivos y estrateglas.
Determinar el puesto de comando en condiciones de escenario s{smico.
Coordina con el jefe de operaciones el desarralto del plan de respuesta hospitalario ante desastres.
Constata el diagnostico preliminar de tos dafios con el equipo de EDAN mediante recorrido general
del Instituto y plantea las estrategias y soluciones inmediatas de acuerdo con el plan de respuesta
hospitatario.
Reporta situacion segtin formulario a la DIGERD.
Determina la necesidad de apoyo externo y solicita a su representante de enlace interinstitucional y
Unidad de Gestidn de Riesgo la ayuda respectiva segun el Plan de Contingencla frente a Slsmos
de Gran Magnitud del INSM "HD-HN": EMED-HCH; DIGERD; Defensa Civil.
Determina con el Jefe de Seguridad, la estralegia de seguridad y apoyo externo dentro del INSM
“HD-HN" y en las éareas de expansion interna.
Prepara informe para transferir el mando.

Comandante de Incidente (DG)

Jefe de Guardia de Emergencia / UFGRD

Jefe de Operaciones del Departamento de Emergencia
Reporta y coordina con Jefes de equipos.

Responsable de seguridad interna.

Jefe de Brigada Hospitalaria

Enlace interinstitucional.

Jefe de Comunicacionas e Informacién Publica.
Asume el cargo el personal de guardia en caso de gusencia de jefe
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AREA DE TRABAJO:
Alternativa 1: Unidad Funcional de Riesgos de Desastre

Alternativa 2: Areas de expansion interna (carpa que se ubicara al costado del estacionamiento del INSM
“HO-HN").

TELEFONOS: JEFE DE GUARD}A DE EMERGENCIA:
DIGERD: Teléfone fijo: 6119930 Anexos: 5821 Emergencia: 7485600 anexo: 1019
DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN: UFQRD- INSM “HD-HN":
Telf. Fijo 7485600 (01) 7485600 Anexo: 1132
Anexo 1001 COORDINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN":
M. P. Betty Misaico Revate: 999961707 M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 990093227
UFGR-EMED (HCH):
JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA: Teléfono fijo: 3426529  Anexo: 147
Winet Eider Vargas Segovia: 931799731
"RECURSOS DISPONIBLES

s Chatecos de identificacién de la UFGRD INSM “HN-HN"

e  Cascos para brigadistas hospitalarios de la UFGRD- {NSM “HN-HN"

¢ Lentes de seguridad para brigadistas hospitalarios de la UFGRD- INSM “HN-HN"

¢  Guantes de seguridad para brigadistas hospitalarios de la UFGRD ~INSM “HD-HN"

+ Tres carpas para la expansion interna.

o Teléfonos celulares.

e  Radio VHF.

» Formatos de notificacién y/o desastres.

¢ Formatos de EDAN

s Directoric telefdnico actualizado del personal.

JEFE DE OPERACIONES /JEFE DE EMERGENCIA

Jefe de Departamento e Emergencia

En caso de ausencia de la jefatura asume cargo en este orden:
Jefe del servicio de Emergencia

Médico jefe de Guardia

Médico asistente de Emergencia

Médico desighado por comandante de Incidente

FUNCIONES INMEDIATAMENTE POSTERIOR AL INCIDENTE QUE GENERA DESASTRE

En ausencia del comandante de incidente activa el EMED y toma comando de la situacion,

Se reporta con el comandante de incidente en Puesto de Comando en la carpa que estara ubicado
al lado del estacionamiento / Sala Mariategui; supervisa, dirige y coordina con la Unidad de Gestién
de Riesgos en el desarrolio del plan de respuesta hospitalario ante desastres y define necesidad de
determinar nuevos objetivos y estrategias.

Reporta situacion segln formulario a la DIGERD por encargo de comandante de incidente.
Supervisa las funciones de los jefes de brigada hospitalaria,

Canaliza y prioriza las necesidades de Ios Jefes de areas de implementacién.

Coordina con planificacién y logistica los requerimientos priorizados.

Prepara informe para transferir el mando.

Reporta situacion y desarroflo del plan de respuesta al comandante de incidente.

CADENA DE MANDO:
+ Reporta al Director General o Comandante de incldente Jefe de Operaciones del Departamento de
Emergencia-UFGRD- INSM “HD-HN"
* Repoita y coordina con jefes de equipos, Jefes de areas de expansion, Jefe de brigada hospitalaria,
Enlace interinstitucional.
s Asume el cargo. el personal de guardia en caso de ausencia de jefe.

| AREA DE TRABAJO:
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En Emergencia y carpa que se ubicara al costado del parqueo del INSM "HD-HN" S —"']

TELEFONOS: =
ey . JEFE DE GUARD}A DE EMERG : |
DIGERD: Teléfono fijo: 6119930 Anexos: 5821 b méncm |

DIRECTOR GENERAL INSM "HD-HN: UFGRD- INSM “HD-HN":

Telf. Fijo 7485600 (01) 7485600 Anexo: 1132

Anexo 1001
' COORDINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN":
M. P. Betty Misaico Revats: 999981707 M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 960093227

JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA: UFGR-EMED (HCH):
Winet Elder Vargas Segovia: 931799731 Teléfono fijo: 34255ég Anexo: 147

RESPONSABLE DE LA UNIDAD FUNCIONAL DE GESTION DE RIESGO DE DESASTRES }

FUNCIONES INMEDIATAMENTE DESPUES DEL INCIDENTE QUE GENERA EL DESASTRE
Se reporta al Jefe de Comandante de Incidente.
Se reporta al jefe de operaciones (Jafe del Dplo. de Emergencla)
Trabaja con [os Jefes de equipos an momento de desastres segun plan de respuesta hospltatarlo.
Ayuda en la coordinacion con los jefes de equipos y brigadistas al acondicionamlento de las areas
de expansidn mediante el sefialamiento respectivo.
Facilita el trabajo coordinado entre el jefe de seguridad interna y representantss del HCH.
Pregunta via radio a las instituciones de apoyo que recursos estan destinados al INSM "HD-HN" y
designa su derivacion al area de espera (estacionamiento de Nuastro Instituto)
s Apoya en la generacidn de nuevas estrategias ante desastres con el equipo de la unidad de
gestion de riesgos de diferentes instituciones militares.
Orienta a cada equipo de manejo del plan de respuesta.
»  Supervisa el cumplimiento del plan de respuesta ante desastres y propone camblos en funcion a la
contingencia.
e Comunica al jefe de operaciones el anélisis de la situacion actual.
e Trabaja con el equipo de brigadistas en INSM "HD-HN" las estrategias propuestas en el plan de
respuesta.
s Apoya a cada jefe de equipo en el desempefio dei plan de respuesta y canaliza necesidades a
responsable al comandante de incidente y jefe de operaciones.

CADENA DE MANDO:
« Jefe de camando de incidente: Director General- DIGERD -Jefe de aperaciones: Jefe de Emergencia
y Jefe de Guardia de Emergencia-Jefes de areas de expansién-Brigada del INSM “HD-HN"-Enlace
- ___interinstitucional. e ]
AREA DE TRABAJO:
s En la campa que se ubicara al costado de| estacionamiento del INSM “HD-HN" Departamento de

Emergencia.
| TELEFONOS: © JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA:
DIGERD: Teléfono fijo: 6119930 Anexos: 5821 Emergencia: 7485600 anexo: 1019
DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN: UFGRD- INSM “HD-HN":
Telf. Fijo 7485600 {01) 7485600 Anexo: 1132
Anexc 1001 COORDINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN":
M. P. Betty Misaico Revate: 999961707 M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 990093227
JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA: UFGR-EMED (HCH):
Winet Elder Vargas Segovia: 931799731 Teléfono fijo: 3426520 Anexo: 147
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RESPONSABLE DE ENLACE INTERINSTITUCIONAL
FUNCIONES DESPUES DE INCIDENTE QUE GENERA EL DESASTRE
» Se dirige al EMED — (COE) (en escenario no sismico) o al area de expansién e implementacion de
dreas criticas del HCH (area del HCH) y recibe ia informacion y comunicacién de Comandante de
Incidente en relacion a la necesidad de enlace interinstitucional,
* Recibe la radio portatil para fa comunicacion interinstitucional.
e Sereporta al comandante de incidente del INSM “HD-HN" para recibir las Indicaciones pertinentes.
| CADENA DE MANDO: S )
¢ Reporta al Director General / Direccién Administrativa
¢ Jefe de Guardia de Emergencia |
s UFGRD- INSM “HD-HN"/ COE-HCH

| . Asume el cargo el personal ﬂa guardia en caso de ausencia de jefo
TELEFONOS: ‘ JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA:
DIGERD: Teléfono fijo: 6119930 Anexos: 5821 Emergencia; 7485600 anexo: 1019
DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN: UFGRD- INSM “HD-HN":
Telf. Fijo 7485600 (01} 7485600 Anexo: 1132
Anexo 1001 o COORDINADOR DE LA UFGRD INSM "HD-HN":
M. P. Betty Misaico Revate: 999961707 M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 990093227
JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA: UFGR-EMED {HCH):
Winet Elder Vargas Segovia: 931799731 Teléfono fijo. 3426528  Anexo: 147

EQUIPO EDAN - SALUD PARA SOLUCION INMEDIATA

¢ Jefe de Equipo: Jefe de Servicios Generales / brigadista / personal de guardia

* Jefe de Mantenimlento

+«  Arquitecto

» Personai de Servicios Generales y Mantenimiento o guienes asuman las especialidades
respectivas (eléctricas, sanitarias, estructural)

FUNCIONES DESPUES DEL INCIDENTE QUE OCASIONA EL DESASTRE

» Reportar con el Comandante de Incldente en las carpas instaladas.

¢ Jofe de equipo conduce al equipo EDAN- SALUD para el recorrido por el Instlituto y efectuar el
primer reperte de dafios y necesidades.

« Liena el formuiario inicial para reporte a DIGERD.

+ Entrega reporte a comandante de incidente {DG).

« Divide ] equipo para su derivacion a las dreas de expansion (carpas del INSM "HD- HN)

s« Cada miembro atendera las necesidades de un Area especifica designada para la habilitacién
corraspondiente y coordinacidn con el squipo de mantenlmiento.

e Cada miembre coordinara con el jefe de equipo de cada 4rea.

« Coordinar con el jefe de mantenimiento para cubrir cada drea con necesidades bésicas como

agua, energia eléctrica saneamiento basico.
Distribuir los equlpos biomédicos en las dreas de expansion.
¢ Operatividad los equipos biomédicos en las éreas de expansidn.

= S —

CADENA DE MANDO:
+ Reporte a comandante de incidente y jefe de operaciones.
» Coordinar con los jefes de equipo.
s Asume el cargo el personal de guardia en caso de ausencia de jefe.

AREA DE TRABAJO:
s En la carpa que se ubicard al costado del estacionamiento del INSM “HD-HN" /
Departamento de Emergencia.
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TELEFONOS:

DIGERD: Teléfono fijo: 6119930 Anexos: 5821
DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN:

Telf. Fijo 7485600

Anexo 1001

M. P. Betty Misaico Revate: 999961707

JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA:
Winet Elder Vargas Segovia: 931799731

JEFE DE GUARD!A DE EMERGENCIA;
Emergencia: 7485600 anexo: 1019

UFGRD- INSM “HD-HN":

(01) 7485600 Anexo: 1132

COORDINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN";
M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 990093227
UFGR-EMED {HCH):

Teléfono fijo: 3426529  Anexo: 147

B e i
RECURSOS DISPONIBLES: -

rortTattos EDAN -~ SALUD. Anexas N° 1, 2y 3 -MINSA-OPS, aquipos biomédicos que existan en el
nstituto.

EQUIPO DE MANTENIMIENTO

» Jefe de Equipo: Jefe de mantenimiento/técnico de guardia
integrantes:

* Servicios Generales

s Técnlcos de mantenimiento

o Personal de serviclo

FUNCIONES DESPUES DEL INCIDENTE QUE OCASIONA EL DESASTRE

+ Acompafia al equipo EDAN - SALUD para el recorrido por el instituto y efectuar el primer reporte de
dafios y necesidades.

s Participa en el ltlenado del formulario inicial para reporte EDAN - SALUD.

+ Sereporia al jefe de EDAN - SALUD y comandante de incidente.

« Divide a su equipo para trabajar en la habilitacion de las areas de expansion interna armado de
carpas.

e Cada miembro coordinara cen el jefe de equipo de cada area.

e Reporia a jefe de servicios generales para cubrir cada area con necesidades basicas como agua,
energla eléctrica y determinar el periodo de autonomia de reservas de agua, combustibie para piantas
eléctricas, calderas, etc.

» Revisa el buan funcionamiento y distribucion de servicios basicos a las dreas implementadas.

» Revisarla disponlbllidad de extintores, hidrantes, y otros alemantos que sean necesarlos para
atender una emargencia intarna.

T'CADENA DE MANDO:

» Reporte a comandante de incidente y jefe de operaciones
¢ Coordinar con los jefes de equipo
« Asums el cargo e! personal de guardia en caso de ausencia de jefe S -
AREA DE TRABAJO:
» Toda la infraestructura e instalacionas del INSM "HD-HN".
« Areas de expansién Incluyendo los perimetros y vias de acceso ]
TELEFONOS: JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA:
DIGERD: Teléfono fijo: 6119930 Anexos: 5821 Emergencia: 7485600 anexo: 1019
DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN: UEGRD- INSM "HD-HN™:
Telf, Fljo 7485600 (01) 7485600 Anexo: 1132
Anexa 1001 COORDINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN":
M. P. Betty Misalco Revate: 989961707 M.C. Lourdes Diaz Espinoza; 990003227
JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA: UFGR-EMED (HCH):
Winet Eider Vargas Sagovia: 931799731 Teléfono fijo: 3428528 Anexo. 147
RECURSOS DISPONIBLES:

Formatos EDAN.MINSA-OPS Anexos N° 1,2, 3.
Fichas de evaluacion estructural y no estructural.
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EQUIPO DE SEGURIDAD INTERNA ]

¢ Jefe de Equipo: Jefe de seguridad interna/ supervisor de vigilancia/personal de guardia
¢ Integrantes: Vigilantes internas

FUNCIONES DESPUES DEL INCIDENTE GUE OCASIONA EL DESASTRE

* Presentarse con el comandante de Incldente en carpas del INSM "HD-HN" y reclbir informacion de
la seguridad de la zona por su equipo.

»  Distribuir a su equipo para dar seguridad y reforzar control de puertas periféricas y servicios de
acceso restringido en las puertas del Instituta.

¢ Permitir desplazamiento solo de personai de salud entre las puertas designadas y rutas
previamente descritas de flujo de pacientes.

Control de flujos de personal y vehiculos en zonas criticas,

Reportar de manera periddica a comandante de incidents la situacién de seguridad y fivjo de
trénaito existente hacia el Instituto Honotio Delgado - Mideyo Noguchi,

* Reporiar a responsable de! enlace el momento de arribo de apuyo interinstitucional.

» Informar las rutas de acceso a las 4reas de expansldn a la autoridad pollcial de apoyo.
& Verificar identificacion de personai.

*» Apoyara la entrega de cadéveres a los familiares.

¢ Reporte a comandante de incidente y jefe de operaciones
s Coordinar con los jefes de equipo
* Asume el cargo el personal de guardla en caso de ausencla de jefe

Area ds trgbajo:
e Toda la infraestructura e instalaciones dei INSM "HD-HN".
¢ Areas de oxpansion (ncluyendo los perimetros y vias de acceso o]

TELEFONOS: JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA:
DIGERD: Tetéfono fllo: 6119930 Anexos: 5821 Emergencia: 7485600 anexo: 1019

DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN: UFGRD- INSM “HD-HN™:

Telf. Fijo 7485600 {01) 7485600 Anexo: 1132

Anexo 1001 COORDINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN":

M. P. Belty Misaico Revate: 999861707 M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 990093227
JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA: UFGR-EMED (HCH):
Winet Elder Vargas Segovia: 831799731 Teléfono fijo: 3426528  Anexo: 147

Recursos disponibies:
Radio portatil
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FEET TR 1 MEDICO DE TRIAJE

(ATENCION DE TARJETA ROJA, AMARILLA Y VERDE)

» Examinar de forma agil e Integral a las victimas, con el fin de detarminar la prioridad de atencién
medica como de transporte o evacuacion.

e Controlar el lenado de las tarietas de Triaje.
Ordenar las medidaes, procedimientos y terapéutica necesarios de iniciaree en forma inmediata.

Definir el tipo de transporte mds adecuado, de acuerdo a las lesiones y alegir el Hospital segun la
complejidad de la patologla existents.

* Definir el destino de la victima de acuerdo con la prioridad establecida.

* Rojo: Critico recuperabie Urgencias; Amarillo: Diferible areas de consulta externas o areas escogidas;
Verde: ievermnente !esionado,
Puesto establecido para ambulatorios.
Personal se incorporard al servicio de emergencia una vez terminada su labor.

| Cadena de mando: o o ]
¢ Repora y coordina con jefes de equipos.
e Reporta al Director General / Jefe de Guardia de Emergencia / UFGRD
e Asume el cargo el personal de guardia en caso de ausencia de jefe
Area de trabajo:
¢ Enla carpa que se ubicara al costado de! estacionamiento del INSM “MD-HN"/

Departamento de Emergencia. o
TELEFONOS: JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA: ]
DIGERD: Teléfono fijo: 6118930 Anexos: 5821 Emergencia: 7485600 anexo: 1019
DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN: UFGRD- INSM “HD-HN":

Telf, Fijo 7485600 {01} 7485600 Anexo: 1132
Anexo 1001 COORDINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN":
M. P. Betty Misaico Revate: 999961707 M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 990093227
JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA: UFGR-EMED (HCH):
Winet Elder Vargas Segovia: 931799731 Teléfono fijo: 3426529  Anexo: 147
e r— —— — i e ——— ————————————————————— S—

ENFERMERA DE TRIAJE

¢ Participara con el Medico Jefe de Triaje en las labores de clasificacion

+ Colaborara e instaurara las medidas, procedimientos y terapéutica segin laindicacion médica
Controlara el llenado de las tatjetas de trigje.

¢ Sera responsable de garantizar la fijacidn de la tarjeta de trigje al cuerpo del accidentado (mediante
cordel, cinta adhesiva, etc.).

¢ Garantizarad el cumplimiento de la orden scbre tipo de transporte, posicion adecuada, destino del
paciente, de acuerdo a la pricridad establecida.

#  Se reincorporaré al servicio de emergencia una vez terminada su labor.

Cadena de mando: o T
* Reporta y coordina con jefes de equipos.
+ Reporta al Director General / Jefe de Guardia de Emergencia / UFGRD.
|__* Asume el cargo el personal de guardia en caso de ausenciadejefe.

Area de trabajo:

_* __Enla carpa que se ubicara al costado del estacionamiento del INSM "HD-HN"/ Emergencia.
TELEFONOS: JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA: |
DIGERD: Teléfono fljo: 6119930 Anexos: 5821 Emergencia: 7485600 anexc: 1019
DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN: UEGRD- INSM “HD-HN™:

Telf. Fijo 7485600 (01) 7485600 Anexo: 1132
Anexo 1001 COORDINADOR DE LA UFGRD INSM "“HD-HN":

M. P. Betty Misaico Revate: 599961707 M.C. Lourdes Difaz Espinoza: 990093227
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JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA:  UFGR-EMED (HCH):
Winet Elder Vargas Segovia: 931799731 Teléfono fijo: 3426529  Anexo: 147

~_ EQUIPO DE SALUD MENTAL PARA INTERVENCION EN CASO DE CRISIS
e Jefe de equipo conduce a su personal al area de expansidn designada para atencion de pacientes.
Se reporta al jefe de 4rea de implementacién.
Desarrollo dei plan de Atencidn Psicosocial
Manejo de crisis

Cadena de mando:
» Reporta y coordina con jefes de equipos.
* Reporta al Director General / Jefe de Guardia de Emergencia / UFGRD-INSM "HD- HN"
* Asume el cargo el personal de guardia en caso de ausencia de jefe

Area de trabajo:
¢ En la carpa que se ubicara al costado del estacionamiento del INSM “HD-HN"

TELEFONOS: JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA:
DIGERD: Teléfono fijo: 6119930 Anexos: 5821 Emergencia: 7485600 anexo: 1019

DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN: UFGRD- INSM “HD-HN":

Telf. Fijo 7485600 (01) 7485600 Anexo: 1132

Anexo 1001 COORDINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN”:
M. P. Betty Misaico Revate: 999961707 M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 990093227

JEFE DEPARTAMENTC DE EMERGENCIA: UFGR-EMED {HCH):

Winet Elder Vargas Segovia: 931799731 Teléfono fijo: 3426529  Anexo: 147

EQUIPO DE EPIDEMIOLOGIA

¢ Jefe de Equipo: Jefe de Epidemiologia.
* |ntegrantes: perscnal de guardia

' EUNCIONES;

& Realizar vigilancia epidemioitgica.
Control de posibles epidemias.
Mantener operativo los extintores.

Vigilar el mantenimiento de bioseguridad.

Coordinar con responsable de la UFGRD y representante de enlace la obtencién de recursos para
los servicios basicos de agua y desagle y lo necesario para medidas sanitarias de las dreas
implementadas.

Informar sobre ta morbilidad de los pacientes.
Informar sobre los diferentes acontecimientos a la instancia superior.

Organizar el depdsito de caddveres (tarjeta negra) tanto en dreas de expansidn interna como
externa,

e & & 8

Cadena de mando:
¢ Reporta y coordina con jefes de eguipos.
¢ Reporta al Director General / Jefe de Guardia de Emergencia / UFGRD-INSM “HD- HN"
s Asume el cargo el personal de guardia en caso de ausencla de jefe

| Area de trabajo:
s Alternativa 1: En foco.

e Alternativa 2: Epidemiologia
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[ TELEFONOS: JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA:
DIGERD: Teléfono fijo: 6119930 Anexos: 5821 Emergencia: 7485600 anexo: 1019
DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN: UFGRD- INSM “HD-HN"™;
Telf. Fijo 7485600 (01) 7485600 Anexo: 1132
Anexo 1001 COORDINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN":
M. P. Befty Misaico Revate: 999961707 M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 890093227
JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA: UFGR-EMED (HCH):
Winet Eider Vargas Segovia: 831799731 Teléfono fljo: 3426528  Anexo: 147
.
EQUIPO DE FARMACIA ]
» Jefe de Equipo: Jefe del departamento/guimico farmacéutico de guardia. Integrantes:
s Quimico — farmacéuticos
+ Técnicos de farmacia
 FUNCIONES: - S -
¢ Jefe de equipo conduce al equipo de farmacia ai drea de expansién segun corresponda.
+ Jefe de equipo o responsable de farmacia Nevara medicacién al drea de expansion.
s Cada miembro atendera las necesidades de un drea especifica designada.
s Cada miembro coordinara con el jefe de equipo de cada &rea para el reparto de materiales,
insumos y medicamentos requeridos.
# Coordinacién con logistica la gestién de pedidos en tiempo real.
Cadena de mando:
¢ Reporta y coordina con jefes de equipos.
¢ Reponta al Director General / Jefe de Guardia de Emergencia /UFGRD
¢ Asume el cargo el personal de guardia en caso de ausencia de jefe
Area de trabaio:
¢ Alternativa 1: famnacia de nuestro instituto,
* Alternativa 2: areas de expansion.
TELEFONOS: JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA: 1
DIGERD: Teléfonio fijo: 6119930 Anexos: 5821 Emergencia: 7485600 anexo: 1019
DIRECTOR GENERAL INSM "HD-HN: UFGRD- INSM “HD-HN":
Telf. Fijo 7485600 (01) 7485600 Anexo: 1132
Anexo 1001 COORDINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN":
M. P. Betty Misaico Revate: 999961707 M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 990093227
JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA: UFGR-EMED (HCH):
Winet Elder Vargas Segovia; 931799731 Teléfone fijo: 3426528  Anexo: 147
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" EQUIPO DE COMUNICACIONES it

Jefe de Equipo: Jefe de comunicaciones/ jefe de guardia
Integrantes: 1 personal de central telefénica; equipo de comunicaciones —prensa y protocolo.

FUNCIONES RELACIONADAS AL CARGO
El jefe de equipo debera reportarse con el comandante de Incidente.

Coordinar con el jefe de estadistica e informatica detailes de manejo de informacién de registro de
pacientes y personal de salud.

¢ Definir dentro de las dreas de expansion donde tendrén su centro de prensa e informacién.

Distribuir ai personal a su cergo para recepcionar procesamisnto de informacidn de estadistica e
informatica previo visado por comandante de incidente.

Publicar y actualizar permanentemerite la pizarra de informacion.
Preparar los Informes oficiales de fa direccion,

Recepclonar a la prensa y autoridades.

Captar imagenes y video.

Actualizar los directorios de autoridades y prensa.

Confecclonar todos los letreros y avisos,

En caso de contar con un sistema de intarcomunicacién intarno, sera responsabilidad transmisién de
mensajes de voz calmada y con contenidos cortos, limitados a los estrictamente necesario.

» Estar en permanente contacto con el grupo de trabajo de gestién de riesgo.

Cadena de mando;
¢ Reporta y coordina con jefes de equipos.
¢« Reporta al Director General / Jefe de Guardia de Emargencia / UFGRD
e Asume el cargo el personal de guardia en caso de ausencia de jefe

Area de trabaio:
s Area de triaje-carpa armada en zona de expansién.
TELEFONOS: JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA:
DIGERD: Taléfono fijo: 8110930 Anexos: 5821 Emergencia; 7485600 anexo: 1018
DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN: UUFGRD- INSM “HD-HN":
Telf. Fijo 7485600 (01) 7485600 Anexo: 1132
Anexo 1001 COORDRINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN":
M. P. Betty Misaico Revate: 899961707 M.C. Lourdes Dfaz Espinoza: 990093227
JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA: UFGR-EMED (HCH):
Winet Elder Vargas Segovia: 931799731 Teléfono fijo: 3426529  Anexo: 147
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EQUIPO DE SERVICIO SOCIAL

* Jofe de Equipo: Jefe de servicio soclal/ personal de guardia
¢ Integrantes: asistentas sociales

N P INCIDENTE:
El jefe de equipo conduce a su personai al drea da expansidn desighada paratriale de paclentes.
Se comunlca con jefe de Incldente/jefe de aperaclones/UFGRD.
Liena el formato de registro de pacientes.
Coordina con jefe de estadistica el registro de pacientes NN con RENIEC, colabeora en bisqueda e
identificacion de victimas.
Atiende las necesidades de informacion de las victimas y pacientes admitidos y evacuados.

Coordina con transpories y olras entidades extra hospitalarias para el traslado de victimas o
evacuados a su residencla y ofras Instituclones.

Establecer a] puente con el coordinador de voluntarios.

Terminado su turno reporta material a colega.

Mantener permanentemente contacto con el grupo de trabajo de gestién de riesgo.
Entrega formato a jefe de estadistica/ UFGRD,

Cadena de mando:
* Reporta y coordina con jefes de equipos.
¢ (Coordina con jefe de estadistica
¢ Reporta al Director General / Jefe de Guardia de Emergencia / UFGRD
¢ Asume el cargo el personal de guardia en caso de ausencia de jefe

Area de trabaio:
Emergencia

o Carpa armada en zona de expansion.
TELEFONOS: JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA:
DIGERD: Teléfono fijo: 6119930 Anexos: 5821 Emergencia: 7485600 anexo: 1019
DIRECTOR GENERAL INSM “HD-HN: UFGRD- INSM “HD-HN":
Telf. Fllo 7485600 {01) 7485800 Anexo: 1132
Anexo 1001 COORDINADOR DE LA UFGRD INSM “HD-HN":
M. P. Betty Misaico Revate: 398961707 M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 990093227
JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA: UFGR-EMED {HCH):
Winet Elder Vargas Segovia: 931799731 Teléfono fijo: 3426529  Anexo: 147

EQUIPO DE TRANSPORTES

e Jefe de Equipo: Jefe de servicio / personal de guardia y dos brigadistas

FUNCIONES DESPUES DEL INCIDENTE:

Una vez declarada ia emergencia se suspenden los servicios no prioritarios,
Hacer un completo inventarlo de los vehlcules disponibles, su estado de mantenimiento,
combustible, equipo de radio comunicaciones y equipamlento médico basico.

» Solicitar a ia jefa de enfermeria la presencia de una tripulacién minima para trasiado de
pacientes dentro de la ambulancia (técnico en enfermeria),
Todo desplazamiento debera estar de acuerdo con las prioridades médicas establecidas.
Mantener permanentemente contacto con el grupo de trabajo de gestién deriesgo.

L ]
Cadena de mando;
¢ Reporta y coordina con jefes de equipos.
s  Reporta al Director General / Jefe de Guardia de Emergencia / UFGRD-~ INSM “HD- HN"
s Asume el cargo el personal de guardia en caso de ausencia de jefe,
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“Honorio Delgado-Hideyo Noguchi®

PLAN DE CONTINGENCIA POR SEMANA SANTA 2024
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL “HONORIO DELGADO-HIDEYO NOGUCHI"

Area de trabaio:
¢ Emergencia
¢ Carpa armmada en zona de expansién.

TELEFONOS;

DIGERD: Teléfono filo: 6119930 Anexos: 5621
DIRECTOR GENERAL INSM "HD-HN:

Teff. Fijo 7485600

Anexo 1001

M. P. Betty Misaico Revate: 899961707

JEFE DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA:
Winet Elder Vargas Segovia: 931799731

JEFE DE GUARDIA DE EMERGENCIA:
Emergencla: 7485600 anexo: 1019

UFGRD- INSM "HD-HN":

{01) 7485600 Anexo: 1132

CQORDINADOR DE LA UFGRD INSM *HD-HN":
M.C. Lourdes Diaz Espinoza: 980093227
UFGR-EMED (HCH):

Teléfono fijo;: 3426529  Anexo: 147
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ou Ministerio SRSV instituts Naclonai da Salud Mantsl ﬂ
de Salud th - il “Honarlo Delgado—Hideyo Noguchl”

PLAN DE CONTINGENCIA POR SEMANA SANTA 2024
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL “HONORIO DELGADO-HIDEYO NOGUCHI"

ANEXO 6

RED RADIAL Y DE TELEFONIA, INCLUYENDO LOS ESPACIO DE MONITOREO DE
EMERGENCIAS Y DESASTRES (EMED) Y COE SALUD

N| I TETRA | ID POC Grupo USUARIO Responsable

1| 100003 GRD CENTRAL MINSA Radio Base Rolativo

2 | 3500179 AREA1 |CENTRAL MINSA Radio Portati Manuel Ballena
3 | 3500190 AREA? |CENTRAL MINSA Radio Portati) Jimmy Vanturo
4 | 3500189 AREAJ |CENTRAL MINSA Radio Portatll Fernando Valle
5 | 3500187 Zona Callao | CENTRAL MINSA Radio Portatll Fernando Valle
N°|ID TETRA| ID POC Grupo USUARIO Sectores

" [seanass T R ——— s I

7 {3800236| Hospital Necional Daniel Alcides Carrin : | T
o | as00237 Hospital San Joas dal Callao 50

9 | 3500238 Hospital de Ventanilla 1
w[3soo205| ] B .
11| 3500265 RREaT Hospital Carlos Lanfrancoe La Hoz - Ex Puente Piedra 2

12| 3500209 | Hospital Nacional Cayetano Hergdia 3

13} 3500208 Hospital Nacional Sergio Bernales 3

14| 3500262 N Haospltal Chancay 9

15| 3500192 Hospital Medico NAVAL Cirujano Mayor Santiago Tévera 5a

16| 3500185 Instituto Nacional de Salud Mental Hydeyo Noguchi - Honoro Delgade 3

17| 3500239 | Clinica San Gabriel " 5a |
N°|ID TETRA| ID POC Grupo USUARIO Sectores
18| 3500203

19| 3500218 Hospitet Nacional Dos de Meyo B¢

20| 3500250 Hospital Nacional Arzeblspo Loayza Sh

21| 3500214 Hospital Emergencias Pediatricas 5¢

221 3500246 Hospital Santa Rosa 5c

23] 3500256 Hospital San Juen de Lurigancho 4

24| 3500216 Hospital Nacional Docente Madre Nifio San Bartolomeé 5c

25| 3500247 Hospital Victor Larco Herrera

26| 3500211 Instiluto Naclonal Materno Perinatal 5c

27| 3500248 Instituto Nacional de Oftaimologia INO

28| 3500212 Instituto Nacienal de Ciencias Neurolégicas Oscar Telles Montes 5c

20| 3500241 Instituto Nacional de Salud del Ning — Brefa 5b

30| 3500219 Instituto Nacional de Salud del Nifio — San Borja

31| 3500225 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas INEN 5c

12| 3500257 ey Clinica Ricardo Palma Ceantral (Pendiente de entrega) 5¢

33| 3500213 Clinica San Borja - SANNA 5c

34| 3500243 Clinica Reigato 5b

35| 3500248 | Clinica San Felipe SA. RN

36| 35002158 o Clinica Internacional Sede Lima T Sc

37| 3500220 Clinica Internacional Sede San Borja Sc
o i i sk ain  wewes oo I
39| 3500210 Hospital Nacional Hipolito Unanue Sc

40] 3500197 Hospital Hermilio Valdizan Ga

41| 3500217 Hospltal Emergencias Ate Vitarte HEAY £a

42| 3s00258 Hospital Huaycan - I 6a
43] 3500259 | Hospital José Agurto Tello - Chosica -  6a

14| 3500249 e Hospltal PNP Luls N. Séanz

451 3500244 Hospital MILITAR Central Cnel. Luis Arias Schreiber 5b

46| 3500242 | Hospital Central FAP

473500261 Red de Salud Huarochiri - Santa Eulalia 8

57
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Ministerio

de Salud

Instituto Naclonal dw Salt Mental
“Honorio Delgado-Hideyo Noguchl

PLAN DE CONTINGENCIA POR SEMANA SANTA 2024

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL “HONORIO DELGADO-HIDEYO NOGUCHI”

N°*|ID TETRA| ID POC Grupo USUARIO Sectores
A | s
40| 3500254 Hospital de Emergencias José Casimira Uliba HEJCU 5d
50| 3500222 Hospital Emergencias de Villa E Salvador HEVES s
51| 3500253 Hospltai Les Paimas HOLAP Caniro de Saiud FAP .. =
52| 3800221 1 areas Hosplal Maria Auxilladors &b
53] 3500252 Instituto Nacional de Rehabllitacién INR Dra. Adrisng Rebaza Flores 5d
54| 3500199 = Instituto Nacional de Salud INS )
55| 3500224 Clinica Montsfiori ]
_ - ] Dunehs = : R — i
58| 3500223 Clinica Sarta Martha del Sur (Santa Maria del Sur / San Pablo) 6b
57| 3500251 Clinica inca
N°|ID TETRA| iDPOC Grupo ALTA DIRECCION Responsable
58| 3685121 | BO020224 Alta D Ministro de Salud
50| 3685120 | 80020216 Al O VMSP Vice Ministra de Salud Piblica
00| 3685119 | 80020218 Ana D VMPAS Viceministro de Prestaclones y Aseguramiento en Salud
61| 3685118 | 80020222 AnaD Jefe de Gabinete
02| 3685117 | 80020221 Ata D Secretaria General
63] 3685116 | 80Q20225| AxaD OGA - Dilcina General de Administracion
64| 3685115 | 80020217 AltaD DGOS Direccion General de Operaciones en Salud
65] 3685114 | BOO20219 ARaD OGTI Oficina Genaral de Tacnologias de ia informacion
66| 3685113 | 80020220 SAMU  |DICTEL Direccion Genaral de Telesslud, Referencia y Urgencias -SAMU
. —_— - - g 4 — — = —
DIGEMID
67136851121 80020223  ANaD |1y occisn General de Medicamentos, Insumos y Drogas
68| 3685111 | 80020210 AlaD OGPP Oficina Generai de Flaneamiento, Presupuestio y Modernizacion.
60| 3685110 | 80020208 AtaD DIGEPS - Direccion Ganaral de Persconal de Ia Salud
70| 3685109 | 80020204 Alts D DIGESA Direccion General de Salud Ambienial
= CDC Director General del Centro Nacional de Epidemiclogia, Prevencion
71]3685108 (50020202 |  ARaD | ool de Enfermedades
) DIGERD - Direccion General de Gestion de Riesgo de Desastre y
773685107 | 80020221 | AM3D  |pofensa Necionel _ i
73| 23885104 | 80020212 AtaD COE si.IALUD Responsable Centro de Operaciones de Emergencia Radio
74| 100005 GRD CENTRAL COE SALUD Radlo Base Rotativo
75| 3500198 GROD CENTRAL COE SALUD Radio Portatil Rotativo
76| 3685106 | 80020209 Ata D DIGERD — MOVIEIZACION / Unidad Funciona! de Movitizecién en Seud
77| 3685105 | sgoz0207 ARsD DIGERD - UFGRD / Unidad Funcional de Gestion de Riesgo de
S i 1 Desastres en Salud SN ool 18 5 S 0
78| 3685103 | 80020211 Alta D DIGERD ~ DEFENSA / Unidad Funcional de Defansa Nacional en Salud
70| 3885102 | 80020215 AtaD DIGERD Pendlante
60| 100004 GDR DIGERD / HOSPITAL DE CAMPANA ALMAGCEN Radilo Base Rotative
- - B — - —
81] 3500200 GRD Hospital de Campafia Almacén Portétll Mavit 1
82| 3500260 GRD  [Hospital de Campafia Almecen Portatl) Moavil 2
CENARES -Centro Nadonal de Abastecimiento de Recurscs
#§] anoan MED  eciratégicos en Salud
04| 3500207 GRD EMED ESSALUD
85| 3500240 SAMU  |CGBVP Compariia General de Bomnberos Voluntario del Peru
8011012157 | 8107798 SAMU  |CENTRAL 105 PNF

il
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