"DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES”
instituto Nacional de “Afo de la unidad, la paz y el desarrollo”

Salud del Nifio - Brefia

VISTO:

El expediente con Registro N° 21614-2023, que contiene el Memorando N° 215-
2023-EMED-UGRD/INSN, Memorando N° 871-SE-DEAC-INSN-2023, Memorando N° 1486-
DEAC-INSN-2023, Memorando N° 1600-DA-INSN-2023, Memorando N° 664-2023-DG/INSN
e Informe N° 765-OEPE-INSN-2023;

CONSIDERANDO:

Que, el numeral VI del Titulo Preliminar de las Disposiciones Complementarias
Transitorias y Finales de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, scnala que: “Es de interés
publico la provision de servicios de salud, cualquiera sea la persona o institucion que los
provea. Es responsabilidad del Estado promover las condiciones que garanticen una
adecuada cobertura de prestaciones de salud a la poblacion, en términos socialmente
aceptables de seguridad, oportunidad y calidad”;

Que, el articulo 3° de la Ley 28551, Ley que establece la obligacion de elaborar y
presentar planes de contingencia, sefala que todas las personas naturales y juridicas de
derecho privado o publico que conducen y/o administran empresas, instalaciones,
edificaciones y recintos tienen la obligacion de elaborar y presentar, para su aprobacion ante
la autoridad competente, planes de contingencia para cada una de las operaciones que
desarrolle;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 188-2015/MINSA, se aprueban los
Lineamientos para la Formulacion y Aprobacion de los Planes de Contingencia, con la
alidad de fortalecer la preparacion de las entidades integrantes del SINAGERD,
Ntableciendo lineamientos que permitan fermular y aprobar los Planes de Contingencia ante
gl inminencia u ocurrencia de un evento particular, en concordancia con la normatividad

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 643-2016/MINSA, se aprueba la Directiva
Ne 271-MINSA/2019/DIGERD: “Formulacion de Planes de Contingencia de las Entidades e
Instituciones del Sector Salud”, con la finalidad de fortalecer la organizacion del Sector Salud
para una oportuna y adecuada respuesta, ante la inminencia u ocurrencia de un evento
adverso, emergencia o desastre, que pone en riesgo la salud de la poblacion y e
funcionamiento de los establecimientos de salud;
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Que, conforme a los documentos de visto, la Direccion General del Instituto Nacional
de Salud del Nifio, remite a la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico la propuesta del
Documento Técnico: Plan de Contingencia Fiestas Navidefas y Aio Nuevo 2024, el mismo
que cuenta con la opinién favorable de las instancias respectivas, para su revision vy
elaboracion del acto resolutivo correspondiente;

Que, mediante documento de visto, la Directora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico, emite opinion favorable a la propuesta del Documento Técnico:
Plan de Contingencia Fiestas Navidenas y Ano Nuevo 2024,

Y
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Con las visaciones de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y de la Oficina
de Asesoria Juridica del Instituto Nacional de Salud del Nifio; vy,

De conformidad con lo dispuesto en el Reglamento de Organizacioén y Funciones del
Instituto Nacional de Salud del Nifio aprobado con Resolucion Ministerial N°083-2010/MINSA;

S

SE RESUELVE:

Articulo 1°. Aprobar el Documento Técnico: Plan de Cantingencia Fiestas Navidenas y
Ano Nuevo 2024 del Instituto Nacional de Salud del Nifio, que consta de treinta y cinco (35)
folios, la misma que forma parte de la presente resolucion.

Articulo 2°. Encargar a la Unidad de Gestion de Riesgos y Desastres el cumplimiento
mencionado Documento Técnico.

Registrese, comuniquese y publiquese.

MINISTERIO RPE SALUD
INSTITUTO NACIONAL

JATM/ECLLCH/MPVA/dome.

DISTRIBUCION
() DG

( ) OEPE

( ) UGRD
()on

( ) OE




@ ‘WW"NMM

Lo - | Ministerio
@ PERU | de salud

PLAN DE CONTINGENCIA DE FIESTAS
NAVIDENAS Y ANO NUEVO 2024

35



cS3TON o

ot ‘M ‘0*
%
St st Karswma e At 01 Vo ;f 2

@ B s
2 e Salu “ de C. ia de Fiestas Navidefias y Afio Nuevo 2024”
‘Plan ontingencia y %, UFGRD

INDICE

. INTRODUCCION
I. FINALIDAD

. OBJETIVOS

IV.  BASE LEGAL

V. AMBITO DE APLICACION

VL. CONTENIDO -

VILI. DISPOSICIONES FINALES

Instituto Nacional de Salud del Nifio / Unidad de Gestién de Riesgos de Emergencias y Desastres 2




oz PERU M|n|$terlo % s Simast o St 0 ke
; de Salud “Plan de Contingencia de Fiestas Navidefias y Afio Nuevo 2024”

l.  INTRODUCCION |

La Navidad y Afio Nuevo, se celebran en nuestra ciudad, como en todo lugar del mundo,
como fiesta de reencuentro de familia, de amistad, de vecindad, etc.

Durante la dltima semana del mes de diciembre y la primera del afio préximo, se
incrementan los flujos poblacionales de las diferentes ciudades y pueblos de la region,
por lo que en esas fechas se eleva, también el indice de accidentes de tréansito,
intoxicaciones alimenticias, desordenes y violencia social, etc.

Considerando el alto volumen poblacional y las condiciones que rodean a estas fiestas de
fin de afio, es necesario implementar mecanismos que garanticen la atencién de la salud
frente a dafios que se pueden producir durante dichas celebraciones.

El Instituto Nacional de Salud del Nifio, en cumplimiento de las responsabilidades que le
son inherentes como integrantes del Sistema Nacional de Gestién del Riesgos de
Desastres, conduce las acciones sectoriales de planeacién, preparacién y respuesta para
hacer frente a emergencias y desastres.

Producto de los riesgos derivados de las celebraciones de la Navidad y Afio Nuevo, la
Unidad de Gestion del Riesgo de Desastres (UGRD) del INSN ha elaborado el presente
Plan de Contingencia en el que se establecen los objetivos, las acciones y las
responsabilidades a nivel institucional, organizadas en los tres momentos del ciclo de los
desastres antes, durante y después, lo que permitira se brinde una adecuada atencién a
la poblacion infantil que pueda resultar lesionada, con la atencién correspondiente y
derivacion de paciente si el caso lo amerite a centros asistenciales segun el grado de
complejidad o situacién del paciente.

En lima los incendios urbanos tienen una gran tasa de incidencias en los Gltimos meses
del afio, ello es debido a la vulnerabilidad de material que cada vivienda tiene sumado a
la decoracién con luces o dispositivos electrénicos navidefios.

Los incendios urbanos se deben principalmente a cortocircuitos ocasionados por
instalaciones defectuosas, sobrecargas o falta de mantenimiento de los sistemas
eléctricos. Asimismo, la operacion inadecuada de aparatos electrodomésticos, falta de
precaucion en el uso de velas, el manejo inadecuado de sustancias peligrosas, son causas
de incendios y se agudizan en los ultimos meses del afio.

Los incendios forman el porcentaje mas alto de emergencias urbanas a nivel nacional en
el 2022, cifra considerable para realizar su prevencién. Se evidencia que en el mes de
diciembre tiene un considerable aumento por las variables que ya se han mencionado.
Entre los desastres antrdpicos destacan los grandes incendios urbanos. El 29 de
diciembre de 2001, en un drea comercial tugurizada del centro de Lima, Perti se produjo
un gran incendio que causé 277 muertos, 247 heridos, millonarias pérdidas y un gran
dolor en el pueblo peruano. Esta situacién se habia previsto, pero no se tomaron las
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Il. FINALIDAD

Destinar y organizar la actuacién de los equipos de prevencion existentes en el
establecimiento. Asi como coordinar acciones atribuyendo responsabilidades y orientar
la funcionabilidad de recursos disponibles para reducir los riesgos en el INSN en las
celebraciones de fin de afio.

M. OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GENERAL

Prevenir y reducir los riesgos en las Fiestas Navidefias y Afio Nuevo 2024 en el Instituto
Nacional de Salud del Nifio — Brefia, ante cualquier incidencia.

3.2 OBIJETIVOS ESPECIFICOS -

» Evitar y reducir las condiciones de riesgo de los servicios de salud del INSN.
» Fortalecer la capacidad de respuesta ante emergencias y desastres del INSN.

IV. BASE LEGAL

El presente Documento Técnico se sustenta en las siguientes Leyes y politicas que
orientan la gestién de riesgo de los diversos niveles de gobierno del Estado Peruano.

1. Ley N2 26842, Ley General de Salud.

Ley N2 28101, Ley de Movilizacién Nacional.

3. Ley N2 29664, Ley que crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres
(SINAGERD).

4. Decreto Legislativo N° 1156, que dicta medidas destinadas a garantizar el servicio

publico de salud en los casos en que exista un riesgo elevado o dafio a la salud y la vida

de las poblaciones.

Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud.

6. Decreto Supremo N2 048-2011-PCM, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 29664,
que crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD).

7. Decreto Supremo N° 038-2021-PCM, que aprueba el Plan Nacional de Gestién del
Riesgo de Desastres — PLANAGERD 2022 al 2050.

8. Decreto Supremo N° 007-2014-SA, que aprueba el Reglamento del Decreto Legislativo
N2 1156, que dicta medidas destinadas a garantizar el servicio publico de salud en los
casos en que exista un riesgo elevado o dafio a la salud y la vida de las poblaciones.

9. Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud, modificada por el Decreto Supremo N° 011-2017-SA.

10. Resoluciéon Ministerial N° 276-2012-PCM, que aprueba la Directiva N° 001-2012-PCM-

SINAGERD “Lineamientos para la Constitucién y Funcionamiento de los Grupos de
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Trabajo de la Gestién del Riesgo de Desastres en los Tres Niveles de Gobierno” en
el marco de la Ley 29664 y su Reglamento.

11. Resolucién Ministerial N° 334-2012-PCM, que aprueba los “Lineamientos Técnicos del
Proceso de Estimacion del Riesgo de Desastres”.

12. Resolucion Ministerial N° 220-2013-PCM, que aprueba los “Lineamientos Técnicos del
Proceso de Reduccién del Riesgo de Desastres”.

13. Resolucién Ministerial N° 222-2013-PCM, que aprueba los “Lineamientos Técnicos del
Proceso de Prevencién del Riesgo de Desastres”.

14. Resolucién Ministerial N° 046-2013-PCM, que aprueba la Directiva N° 001-2013-
PCM/SINAGERD “Lineamientos que definen el Marco de Responsabilidades en Gestién
del Riesgo de Desastres, de las entidades del Estado en los tres niveles de gobierno” y
su anexo en el marco de la Ley N° 29664 y su Reglamento.

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

16. Resolucion Ministerial N° 185-2015-PCM, que aprueba los “Lineamientos para la
implementacion de los procesos de la gestién reactiva”. -

Resolucién Ministerial N° 366-2017/MINSA, que aprueba los “Lineamientos de Politica
de Promocién de la Salud en el Peru”.

- 18. Resolucién Ministerial N° 845-2016/MINSA, que modifica el articulo 2 de la Resolucién

Ministerial N° 154-2014/MINSA.

19. Resolucién Ministerial N2 907-2016/MINSA que aprueba el Documento Técnico:
“Definiciones Operacionales y Criterios de Programacién y de Medicién de Avances de
los Programas Presupuestales”.

20. Resolucién Ministerial N° 970-2016/MINSA, que aprueba el Plan de Continuidad
Operativa del Ministerio de Salud.

21. Resolucién Ministerial N°1003-2016/MINSA, que aprueba el Documento Técnico: “Plan
de Contingencia de Salud ante un Sismo de Gran Magnitud de Lima Metropolitana y las
Regiones de Lima y Callao”.

22. Decreto Supremo N° 027-2017-SA, que aprueba la “La Politica Nacional de Hospitales
Seguros frente a los Desastres”

23. Resolucién Ministerial N° 628-2018/MINSA que aprueba la Directiva Administrativa
N°250-2018 MINSA/DIGERD: Organizacién y Funcionamiento del Centro de Operaciones
de Emergencias y de los Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del Sector
Salud".

24. Resolucion Ministerial N° 643-2019/MINSA que aprueba la Directiva Administrativa
N°271-MINSA/2019/DIGERD: Formulacién de Planes de Contingencia de las entidades e
instituciones del Sector Salud.

25. Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprueba la Normas para la Elaboracién
de Documentos Normativos del Ministerio de Salud.

26. Decreto Supremo N° 038-2021-PCM - Politica Nacional de Gestién de Riesgos de
Desastres al 2050.

17.
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V. AMBITO DE APLICACION |
7

El presente plan es aplicado al Instituto Nacional de Salud del Nifio en relacién con la
poblacién de dreas de influencia, asi como las dreas internas del establecimiento.

400 v m o < v %0

-t e e = oo

IR & - : il
—— e =
i = N NEY | o SR St vy
Areas de influencia del Instituto Nacional de Salud del Nifio - Brefia
e N

LIMA

Ubicacién del Instituto Nacional de Salud del Niiio - Breiia

f e Safund el N / Unidad de Cestion e Ricsgos oe Emery

2

Y _




]
(CESON oy,

o' ﬁ“n 2
/“\ e ats Novanet e beind on Wobe P‘? %é
B PERU Ministerio % 3 g ; w £
d de Salud “Plan de Contingencia de Fiestas Navidefias y Afio Nuevo 2024” i %1 m:gg: o“r

7 <

VI. CONTENIDO l
- -y

6.1. Determinacion del escenario de riego

Es la representacién de la interaccion de los diferentes factores de riesgo (peligroy
vulnerabilidad), en un territorio y en un momento dado, que alteren la continuidad de los
servicios de salud y la oferta mévil del Instituto Nacional de Salud de Nifio — Brefia

6.1.1 Identificacion del Peligro

Escenario de Riesgo

Incendios

Explosiones

SISMOoSs

Propagacion del Contagios por

el COVID 19

Liuvias intensas

<

Posibles Causas
Cortos cwreurtos por cables
expuestos al medio
ambiente sin canalizacion vy
pre neccIon
Ambientes

con equIpos

electronicos (Laptop
computadora carga de
celulares)

Presencia en el hospital de
matenial  combustible ¢

inflamable

Fuga de gas no detectadas a
tiempo

Tanques de oxigeno en mal
estado o sm mantemmiento
adecuado

Movimiento de placas

Nivel de Exposicion
Poblacion sin vacunarse
Nuevas cepas

Cambio Climatico

\

Consecuencias

Dafio a la salud mental de
las personas

Interrupcion de
suministros de  servicios
basicos

Quemaduras, asfixia. etc
Dano a la nfraestructura
del INSN Brefia

Perdidas economicas

Derrumbes

Aumento de cantidad de
pacientes
Colapso de servicios

Crtcos

Cortos cucuitos v

filtraciones de agua
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6.1.2. Analisis de la Vulnerabilidad
La vulnerabilidad puede ser expresada en las siguientes variables:
1. Carencia de cultura de seguridad de las personas.

2. Carencia de cultura de prevencién de la poblacién.
Las condiciones de vulnerabilidad de la respuesta del sector salud, en términos de las
operaciones médicas para la atencién inmediata de las victimas en los hospitales, clinicas
y establecimientos de salud del primer nivel de atencién que funcionan 24 horas al dia,
estarian asociadas a las condiciones del entorno y a las condiciones intrinsecas, tanto de
la poblacién como de las edificaciones de salud.

En ese sentido, el andlisis a realizar esta en base a los elementos expuestos.
Establecimientos de salud y poblacién, considerando para cada uno de ellos las
condiciones del entorno y las condiciones intrinsecas. =

Poblacién

De acuerdo al censo del afio 2018 por el Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica —
INE, la poblacién estimada para el Distrito de Brefia es de 79,474; de la cual, la poblacién
femenina asciende a 40,818 representando el 51.36% y la masculina asciende a 38,656
representado al 48.64% de la poblacion total del distrito de Brefia. En su composicién la
poblacién segun edades se tiene que en el grupo de 0 a 14 afios asciende a 14,13 y
representa el 7.5%, la poblacién de 15 a 64 afios, asciende a 51,894 y representa al
68.35% y la poblacién con mas de 65 afios, asciende a 9,893 representa el 19.03% de la
poblacion total del distrito de Brefia. Se observa un comportamiento diferenciado en
cada una de las edades o grupos de edad.

POBLACION DE BRENA

02018
m2015

10% 9% 8% 7% 6% 5% 4% 3% 2% 1% 0% 1% 2% 3% 4% 5% 6% 7% 8% 9% 10%

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — INEI
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Establecimiento de Salud

e Ubicacion de los establecimientos de Salud

En situacién de emergencia, el factor predominante es la distancia a un establecimiento
de salud.

Los establecimientos de salud de menor capacidad ofrecen una buena cobertura
territorial, en particular los que se encuentran aledafios al Instituto Nacional de Salud del
Nifio tal como es el Centro de Salud de Brefia, que inicio operaciones el 3 de mayo de
1969 y se ubica en el jiron Napo 1445, tiene categoria I-3 y cuenta con Laboratorio. El
segundo es el Centro de Salud Chacra Colorada del Ministerio de Salud con categoria I-2,
que inicié operaciones en 1995 y se ubica en el Jirén Carhuaz 509. Estos seran un soporte
para el saldo masivo de victimas en cuanto a los pacientes que no requieran soporte
médico especializado, por lo tanto, es menester mapearlos para la integracién de
respuesta. :

ESTABLECIMIENTO DE PRIMERA RESPUESTA

y v
Flipiipr(eagruil

Wi

Centro de Salud Brefia (izquierda) y Centro de Salud Chacra Colorada Derecha)

En cambio, los hospitales mas cercanos al INSN, cuentan con recursos esenciales para el
manejo de una emergencia masiva, estos se encuentran en la zona central, en particular
en el centro histérico de Lima, hacia Pueblo Libre y Jesis Maria. Esta reparticion de los
hospitales deja grandes zonas desprovistas, en particular las zonas de Pueblo Libre, San
Miguel y San Isidro. Como consecuencia de ello, el 31% de la poblacién de Lima, es decir
mas de 2,5 millones de personas, se encuentra a mas de 5 km de un hospital principal. El
acceso se diferencia, ademas, en funcion de las instituciones, siendo el MINSA la Gnica
institucion que ofrece un servicio sin restricciones.
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Solo tres hospitales grandes estan ubicados mas hacia la periferia y constituyen el
Unico acceso a una atencién de salud de alta complejidad en estas zonas, tal como es el
Hospital Arzobispo Loayza, Hospital Santa Rosa de Lima, Hospital Essalud Edgardo
Rebagliati Martins, siendo el Hospital Loayza el Ginico con un pabell6n de atencién para
pacientes quemados medianamente extenso.

6.1.3 Determinacién del Nivel de Riesgo

Heridosd y fallecidos entre los ocupantes del hospital
Atencion psicologica en la mayoria de pacientes
Atencion de la Infraestructura hospitalaria

: Abandono del hospital por parte del perosnal de salud
Shivg Bxterno i o Afectacion y/o perdida de equipos, mobiliario
insumos Interrupcion de suministros basicos
Afectacion de la capadidad para la coordinacion de
acciones de respuesta

Quemados
Incendio Interno Medio Medio - Afectacion psicologica en algunas perosnas
Perdida de equipos, mobiliario e insumos

o " Incremento de la demanda de la atendion de
Accidentes emergencias Saturacion del servicio de emergencia
Transito i Ao Medio Aglomeracion de familiasy allegados de los afectados
directos en los servicios de emergenda

Epidemias Externo Alto Medio Incremento de la demanda de atencion diferenciada
Fenomeno del Ext Medi Aniegamiento en diversos sectores del hosptal
Nifio Baja Cortocircuito por exposicion de cableado

Niveles de Emergencia y Capacidad de Respuesta en el marco del SINAGERD
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6.2 Organizacién frente a una Emergencia
6.2.1 El Grupo de Trabajo de Gestion de Riesgo de Desastres (GT-GRD)

El grupo de trabajo se constituye como un espacio interno de articulacién para |

formulacién de normas y planes, evaluacion y organizacion en los procesos de la GRD

Definicién Operacional del GT-GRD

cESTION o
Mol %

F
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* UFGRD
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DIRECTO GENERAL Y/O DIRECTOR
ADJUNTO

Es quien autoriza la movilizacion de los recursos
disponibles para la contingencia.

Lidera como responsable del sector ante el Grupo de
Trabajo de Gestion del Riesgo de Desastres del distrito.
Dispondra de la movilizacion del Puesto Comando Medico
de Avanzada en caso sea necesario. Es el Presidente del
GT- INSNB

JEFE DE LA OFICINA DE GESTION DEL
RIESGO DE DESASTRES

Sera quien recabe la informacion para la toma de
desiciones, coordina con le jefe operativo ante la
intervencion de las brigadas de intervencion inicial
(primera y segunda respuesta) de las dos redes de salud.
Realiza |a funcion de secretaria tecnica.

Responsable de la instalacion del Puesto Medico de
Avanzada(PMA) si se requiere.

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE AREAS
CRITICAS

Responsable de movilizar los recursos humanos
necesarios al lugar de la emergencia o desastre, previa
solicitud y coordinacion con el secretario tecnico del GT-
GRD. Coordina con los otros jefes de servicios para la
oferta en salud

JEFE DEL SERVICIO DE EMERGENCIA

Identifica los problemas inmediatos sobre Ia prestacion de
los servicios de salud, asi como tambien se encargara de
conducir el sistema de referencia, contra referencia,
recuperacion y rehabilitacion de la salud en el lugar de la
emergencia o desastre.

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE
ENFERMERIA

Responsable de disponer al personal asistencial del area
de emergencia, previa solicitud y coordinacion con el
secretario tecnico del GT-GRD.

DIRECTOR EJECUTIVO DE LA OFICNA DE
ADMINISTRACION

Responsable de abastecer con recursos logisticos y
financieros necesarios para la intervencion y atencion en
el lugar de la emergencia o desastre. Movilizara vehiculos
necesarios al lugar del evento.

JEFE DE LA OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA

Responsable de identificar y monitorizar mediante la
vigilancia centinela la probabilidad de alteraciones en el
proceso salud enfermedad post impacto.

JEFE DE LA OFICINA DE LOGISTICA

Responsable de proporcionar, abastecer y monitorizar los
medicamentos e insumos necesarios para la atencion de
la emergencia o desastre.

JEFE DE LA OFICINA DE SERVICIOS
GENERALES

Responsable de la movilizacion de insumos logisticos
necesarios al lugar de la emergencia o desastre en
coordinacion con la direccion de administracion.

JEFE DE LA OFICINA DE SALUD
AMBIENTAL

Sera el responsable de realizar las coordinaciones para
detectar problemas de contaminacion ambiental, manejo
de excretas, residuos solidos, agua segura, albergues,
etc.

Instituto Nacional de Salud del Nifio / Unidad de Gesti6n de Riesgos de Emergencias y Desastres
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SECRETARIA TECNICA L
UGRED

JEFE DE DEPARTAMENTO
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6.2.2 Sistema de Comando Hospitalario (SCH)

El SCH es una herramienta operativa que permite administrar los recursos y operativizar
la respuesta en base a la incidencia. Dicha herramienta, tiene la siguiente estructura:

a. Puesto Comando (PC)
Ubicado en el EMED (UGRD) o en el drea de expansion
Lugar donde se ejerce la funcién de mando y se dirigen las acciones durante la
emergencia o desastre
Integrado por el GT -GRD
El Puesto Comando debe tener:
Seguridad
Visibilidad
Facilidad de acceso y circulacion
Disponibilidad de Comunicaciones
Alejado de la escena, del ruido y la confusién
Capacidad de expansion fisica

VVVVVYY
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a. La sefial de Puesto de Comando consiste en un rectangulo de fondo
naranja que contiene las letras PC de color negro.

b. Area de Concentracion de Victimas (ACV)

Se ubicara en la zona de expansion, para recepcién de las victimas, triaje,
estabilizacién y posterior referencia a hospitales especializados. El drea debe
ser:
» Sector seguro, ampliable y libre de amenazas -
» Lugar cercano a la escena, cuidado que le viento y el declive del
terreno no pongan en riesgo al personal y a los pacientes.
» Lugar aislado del publico o idealmente fuera de su vista.

Se identificara a través del pictograma

c. Areade Espera (E)

» Se concentran recursos disponibles del hospital mientras esperan ser
distribuidos.

» A medida que un incidente crece se requieren recursos adicionales.

» Para evitar los problemas que podria provocar la convergencia masiva
de recursos a la escena y para administrarlos de forma efectiva, el
comandante del incidente (Cl), puede establecer las Areas de Espera
que considere necesarias.

Se identificara a través del pictograma:
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d. Base (B)

» Lugar donde se coordina y se administran funciones logisticas

primarias como hidratacién, alimentacién, suministro de materiales y

equipos, servicios sanitarios, area de descanso (no para dormir)
» EL Puesto de Comando puede estar en la base
» Se establece una base si hay un incidente
» Sicubre una gran area
» Si continuara por un tiempo largo, requiriendo una gran cantidad de

recursos que deberian rotar por turnos en las asignaciones
operacionales.

Se identificara mediante el siguiente pictograma

Estructara Basica SCIH

Seguridad
inf. Pub

Planificacion Operaciones

Administracion

/ Finanzas
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Comandante del Incidente

Puede ser el presidente del GT — GRD o personal a cargo, tiene a tres oficiales de apoyo
(Enlace, Informacién Publica Seguridad).

a. Preside, coordina y dirige, en conjunto con los miembros del GT — GRD, la
situacion de emergencia, analizandola y tomando decisiones en salud.

Determina objetivos, prioridades, estrategias y tacticas a seguir del Incidente.
Informa periédicamente al ente superior las acciones desarrolladas.

Apoya sus decisiones en base a informacion actualizada y permanente del PC.

En coordinacién con los responsables de la informacién y comunicacién emite
comunicados de prensa para informar y orientar a la comunidad.

Gestiona la obtencién de recursos adicionales, mediante asistencia externa.

g. Solicita informacién en forma periddica de la Sala de Crisis.

Pooo

-

Jefe de Operaciones ~

Puede ser el jefe de la UGRD o el Coordinador de la Brigada.

a. Apoya permanentemente al PC en las actividades de atencién de emergencias.

b. Implementa y ejecuta el Plan de Accidn Inicial (PAl), determinando las estrategias
y tacticas necesarias para el manejo de la contingencia, emergencia masiva o
desastre.

. Supervisa las actividades de los responsables de Logistica y de Informacién. El
funcionamiento del sistema de comunicaciones interna y externa, y la
movilizacion de recursos humanos y fisicos para la respuesta a la emergencia.

d. La activacién de la sala de crisis, de los planes de contingencia y planes internos
de salud ambiental y vigilancia epidemiolégica.

e. Garantiza:

La coordinacién operativa de las dreas que sean activadas en el sector salud.

La disposicion de inventarios de insumos.

La integracion operativa de las areas de salud activada y la activacién de recursos
humanos vy fisicos.

Responsable de Administracién y Finanzas

Puede ser el jefe de la Oficina de Administracién o personal a cargo.

a. De apoyo administrativo general para todas las acciones en las que se necesita
movilizar recursos, personas, equipos, etc.

b. Responsable de todos los aspectos del analisis financiero y de costos del

incidente, incluyen la negociacién de los contratos y servicios.

Documenta y procesa los reclamos de accidentes y lesiones ocurridos en el

incidente

Lleva un registro continuo de los costos y prepara el informe de gastos.
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e. Colabora con Epidemiologia e Informacién y Comunicacién en la creacién y el
mantenimiento de la Sala de Crisis.

f. Dispone de la relacién actualizada de los recursos humanos y su respectiva
ubicacién de las diferentes areas de operaciones

g Lleva el registro de necesidades y solicitudes realizadas a fin de controlar las
consecuciones de insumos prioritarios.

h. Recibe la informacién y requerimiento de los responsables de las 4reas de trabajo
en salud, salud ambiental y vigilancia epidemiolégica.

i. Realiza las gestiones correspondientes cuando sea necesaria la adquisicién de
recursos fisicos o econémicos para la respuesta.

Responsable Logistico

\

Puede ser el Jefe de la Unidad de Logistica o personal a cargo.

a. Garantiza y agiliza los procedimientos administrativos para la provisién de insumos
a los diferentes servicios de acuerdo a las necesidades por Equipo.

b. Gestiona y proporciona el envié de los recursos y servicios requeridos,
considerando inicialmente los inventarios disponibles.

c. Capta recursos extraordinarios de suministros para la contingencia.
Coordina logisticamente la disposicién de vehiculos en los diferentes sitios donde
sean requeridos para el traslado de personal y suministros.

e. Realiza un analisis de necesidades permanente de acuerdo con la dindmica de las
actividades que se desarrollan interna y externamente.

f. Actualiza constantemente la informacién y la remite al responsable de
informacién o al coordinador de atencién médica.

Responsable de Planificacién

Puede ser el jefe de la Oficina de Planeamiento. Presupuesto o personal a cargo

a. Registra y lleva el control del estado de los recursos del incidente y de la
situacion.

b. Previene las necesidades en funcidn del incidente.

c. Ayuda a garantizar que el personal de respuesta cuente con la informacién
precisa y proporciona recursos como mapas y planos de los sitios.

d. Elabora el Plan de accién del incidente y recopila toda la informacién escrita.
Planifica la desmovilizacién de todos los recursos del incidente.
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6.3 Procedimientos especificos

6.3.1 Procedimientos de preparacion para reducir dafios en la Salud.

a. Proteccién interna: Inmediatamente sucede el evento adverso, el personal se
dispondra en las areas de seguridad mas cercanas a s persona, sea esta una zona
de seguridad interna (generalmente las columnas de la edificacion) o externa (la
cual debe estar sefializada). Aledndose de los objetos que puedan caer, deslizarse
0 quebrarse (como ventanas amplias, etc.). No usar el ascensor ni escaleras

mecanicas.

b. Evacuacién al exterior: Abandonar ordenadamente el Servicio dirigiéndose a las
areas externas, alejandose de postes, arboles o edificaciones dafiadas; asi como
de los cables de electricidad si los hubiera. Esta funcién estard a cargo de la

Brigada (personal asignado). :

c. Control del Siniestro: En caso de incendios, aniegos, etc. A través de la brigada
(personal asignado) procederan al corte de fluido eléctrico, controlar el derrame

de sustancias (liquidos o gases inflamables) y controlaran el amago de incendio.

d. Busqueda y Rescate: Se activa la brigada para realzar los trabajos de busqueda de
las personas que puedan estar atrapadas dentro de las instalaciones de la

Institucion, adonde atencidn de primeros auxilios.

e. Evaluacion de Dafios y Andlisis de Necesidades: Se evaluara los dafios producidos
en la Institucién, con la finalidad de decidir si continda funcionando o no, lo cual
estara a cargo de Ingenieros de la Unidad de Infraestructura. Ademas, se realizara
una lista de requerimientos para afrontar el evento (medicamentos, instrumental,
ropa, alimentos, etc.), ademas de la evaluacién de los servicios basicos.

f. Referenciay Contra Referencia de los pacientes: Los pacientes que sobrepasen la
capacidad del servicio seran trasferidos de acuerdo a la prioridad de gravedad y a
la patologia (Instituto Nacional Cardiovascular — INCOR, Instituto de Ciencias
Neurolégica, Centro Nacional de Salud Renal, Hospital Victor Larco Herrera,
Hospital Dos de Mayo, Hospital A. Loayza, Instituto Nacional de Oftalmologia,

Hospital de Emergencias Pediatricas).
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A fin de contar con suministros adecuados de medicamentos e insumos médicos, la
respuesta ante un evento antrépico no antrépico debe de incluir lo siguiente

!  Medicamentos | Cantidad
| Agua destilada 1000 mi - [ 200
| Agua destilada 10mi 100
|"Amiodarona 150 mg 100 A
 Atropina 1 mg. _ e = VREEN W ]
Adrenalina 1/10000 x 1m! 200 ‘
" Bicarbonato de sod:o 84% x 20ml - e i 2000
| Captropiide25mg 20 |
| Clorfenamina 10 mg 200 "

" | Cloruro de Potasio 14 9% = 300 \

| Cloruro de Sodio 0.9% 1000mi Ll | 500 1

| Cloruro de Sodio 20% g " « 300 ‘

f | Dexametasona 4mg S el Bucmsiien 3-8 i ine 200 )

| Dextrosa 33% x 20mi _ 200

| Dextrosa 5%, 1000mi T e——— =200 ‘
| Diclofenaco75mg SIS TSR ) 100 J
| Dimenhidnnato 50mg | 100
DQP'M_?PQ"E N E R N ]
" Fenoterol solucion al 5% 100
| Furosermida 20 mg_ampollas e ST e
| Expansor de plasma 500mi e R 200
Hidrocortisona 500mg, vial 100

| Metamizol 0gr, ampoilas ' : I 300

' Midazolan 5mg - 100 ‘
Ramudmo 50mg, ampollas o ‘ 300
Salbutamol inhalador 500 |

Material e Insumos Cantidad |

Agua oxigenada, frasco por 20m! 100
Aouja descartable N°21 e 500 1
""Aguja descariable N° 25 - R

" Alcohol medicinal, frasco por 20mi 100

' Algodon esténl en torundas, en tambor pequefia 100

{ Bapa lenguas descamues ‘ 1000

: Bolsa colectora = “ 100

; Canula binasal ’ [ 100

‘ Catéter venoso N° 25 7 ’ [ 200

[ Cateter venoso N° 21 200

| Catéter venoso N° 18 2000

| Electrolitos, set 1000

| Equipo de microgolero il 1000

| Equipo de venoclisis 2000

" Espacuédér Aero-camara pediatrico 7 100
Gases estériles 10 X 10 cm en tambor pequeﬁo 100
Guamos descartables estériles N° 8_pares I 00 |
" Guantes descartables esténies N° 7 %. pares : 1000
Guantes desc.anables para examen 1000

ImﬂadoNaclomldeSaludddNMo/thdaddoMMdoRlugoschmwgondumesm
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Jeringa descartable de 20ml| 200
| Jennga descartable de 10m| 200
" Jeringa descartable de 5m I 200
' Mascara para nebulizar pediatrico 4 100
Mascara para nebulizar adulto | 100
| Mascara con reservorio pediatrico | 100
| Mascara con reservorio adultos ] 100
[ Mascara de Ventun pediatrico { 100
| Mascara de Venturi adulto I 100
| Sonda de aspiracion dferentes numeros juego [ 200
" Sondas Foley diferentes numeros, juego | 200
' Sonda nelaton diferentes numeros, juego ' f 200
' Sonda nasogastnca, juego | \ 200
Termometro oral y rectal ‘ 200
Tubo de Mayo, set ‘ 200

6.3.2 Procedimiento de alerta
Declaratoria de la alerta y/o activacién de la alarma

Una vez notificada la situacién (Autoridad de Salud declara la Alerta Roja o naturaleza del
impacto del evento adverso lo exija) la persona encargada de activar el Plan de
Contingencia sera el Director General y en su ausencia el Jefe de Guardia, o quien
designe el grupo de trabajo para la coordinacién con la UGRD.

Quien hace la declaratoria de activacion del Plan debera ordenar la emisién de la alerta
respectiva por medio de uso de cédigos, cadena de llamadas y sirena general.

Notificaciéon del Evento

Identificacién, notificacion y reporte del evento adverso a la méxima autoridad presente
en la Institucién. La persona que recibe la llamada o notificacién del evento adverso,
debe identificar los siguientes criterios de informacién basica:

Tipo y magnitud del evento

La zona afectada

Dia y hora de ocurrencia

Dafios visibles registrados a la salud

Tipo, cantidad y gravedad de heridos para referencia o atencién en area de
expansion.

Acciones de control implementadas y las instrucciones de ayuda presentes en
la zona

Nombre del informante y medio de comunicacién utilizado.

®ao0oTw

f.
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Se debe establecer la validez de los datos recibidos para que sea informacién util y
confiable, lo cual permitird la de toma de decisiones y la activacién del plan, confirmada
la llamada, se debe de informar inmediatamente a la maxima autoridad presente del
INSN — Brefia (Director General). La maxima autoridad en ausencia del director sera el
jefe de la UGRD.

Si la fuente de informacién no es confiable se debe, ademas de informar a la autoridad
maxima, hacer contacto con el EMED de la DIRIS LIMA CENTRO. Se repite el
procedimiento a fin de confirmar el evento y notificar los resultados a la maxima
autoridad del instituto.

DECLARATORIA DE ALERTAS

Se encuentra normada por la Directiva N° 036-2004-OGDN/MINSA-V.01 en la que define
a la ALERTA como la situacién declarada por la Autoridad de Salud con el propésito de
adoptar las acciones que aseguren la atencién adecuada y oportuna de los dafios a la
salud de la poblacién, asi como la proteccion de la infraestructura y la operatividad de los
establecimientos de salud ante la ocurrencia de emergencias o desastres.

Alerta Verde

Situacion de expectativa ante la posible ocurrencia de un evento adverso o destructivo,
lo cual determina que las dependencias de salud efectten las acciones de preparativos.
Se activa para determinar las previsiones que se deben adoptar para evitar o mitigar los
dafios que pudieran producirse sobre el establecimiento de salud y asegurar la atencién
adecuada y oportuna a los pacientes. Acciones a considerarse:

® Actualizar o revisar recursos necesarios de persona, medicamentos y otros.

En horario nocturno, el que asumira el mando sera el jefe de guardia.

Evaluar la operatividad del sistema de comunicacion.

Disponer del directorio actualizado del personal del establecimiento de salud.
Revisar el Plan de Contingencia segun la ocurrencia de un posible evento adverso
especifico.

Alerta Amarilla

Situacién ante inminente o alta probabilidad de ocurrencia de un evento adverso o
destructivo, determinando que las dependencias de salud efectien acciones de
preparacion para posible ejecucién de tareas especificas de autoproteccién y auxilio.
Acciones a considerar:

e Convocar al GTGRD.

* En horario nocturno, el que asumira el mando sera el jefe de guardia.

e Garantiza la operatividad del Sistema de comunicacién la existencia de un
adecuado stock de medicina e insumos para la atencién de los pacientes.
Restringe los procedimientos de ayuda diagnostica (imégenes y laboratorio).
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e Asegura la continuidad de los servicios contando con reservas de agua
segura, alientos y combustible; asi como la operatividad de la casa de fuerza y del
grupo electrégeno.

Alerta Roja

Situacion establecida cuando se han producido dafios a la poblacién, sus benes y su
entorno debido a un evento adverso o destructivo, lo cual determina que las
dependencias de salud efectiien en forma inmediata las intervenciones y acciones de
respuesta que sean necesarias. Acciones a considerarse:

e Activa el GTGRD y suspende toda actividad programada.

* Realizar la EDAN Salud con caracter de inmediato ante la situacién presentada.

* En el horario nocturno, el que asumira el mando seré el jefe de guardia, quien
deber desarrollar actividades o labores de respuesta contenidas en el Plan de
Contingencia.

* Mantiene el control de las lineas vitales y servicios basicos para asegurar el
abastecimiento de agua, energia eléctrica, alimentos y combustible; asi como la
operatividad de la casa de fuera y del grupo electrégeno durante a emergencia.

Alarma

a. El Director del INSN o méxima autoridad presente daré la alarma respectiva.

b. La alarma sera dada mediante el uso del megafono y del Sistema de Perifoneo
con la palabra “ALERTA CLAVE ROJA”.

c. La reunién del GTGRD se realizard dentro de la primera hora de ocurrido el
evento si este sucediera en horario laboral, y 3 horas de ocurrido el evento fuera
de las horas laborales.

d. La autoridad méaxima presente en el instituto y los integrantes del GTGRD
analizaran la situacion y los riesgos generados, con el fin de adoptar las acciones
que aseguren la atencién adecuada y oportuna de los dafios a la salud de la
poblacién.

e. Luego de emitida la alarma se efectuardn en forma inmediata las acciones de
respuesta respectivas segun el Plan de Operaciones de Emergencia.

6.3.3 Procedimiento de Comando y Coordinacién

Cadena de Llamadas

Involucra la comunicacién por vi telefénica y/o mensajeria persona, con las
Instituciones de Primera Respuesta y de apoyo, necesarios en la fase de impacto, para lo
cual dentro del modelo organizacional adoptado por el Instituto Nacional de Salud del
Nifio existe el Oficial de Enlace Interinstitucional como miembro del Sistema de
omunicacioén Interinstitucional -INSN y miembros del GTGRD.
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El director o maxima autoridad presente del hospital se comunicara con el Oficial
de Enlace quien llamara a la DIRIS LIMA CENTRO y el COE SALUD en emergencias
de nivel 3, 4 y 5 para coordinar la respuesta bajo el enfoque de red integrada de
servicio de salud.

El EMED del INSN BRENA funcionara las 12 hrs del dia los 365 dias del afio, siendo
el encargado de comunicaciones con el director del hospital o maxima autoridad
y con el jefe de Operaciones, iniciando la cadena de llamadas.

Cada integrante del GT-GRD se comunicard segun flujograma, y deberd
comunicarse con los jefes de equipo pertenecientes a su servicio, quienes a su
vez se comunicaran con los jefes de grupo pertenecientes a su servicio y ellos con
el personal a cargo.

El jefe de Operaciones se comunicara con el coordinar de brigadas, el cual
llamara al jefe de equipo de cada brigada y estos con los 3 primeros integrantes,
quienes a su vez se comunican con los 3 siguientes y asi hasta comunicar a todos
los integrantes de la brigada. Si se tiene dificultades en la comunicacién, se
debera comunicar al Oficial de Enlace quien tiene la responsabilidad de evitar la
ruptura de llamadas ante condiciones adversas mediante el directorio telefénico
y otros medios de comunicacion.

La cadena de llamadas involucra la comunicacién via telefénica, celular, radial,
WhatsApp, mensajeria personal y redes sociales.

Organizacion Sistema de Comando de Incidente Hospitalario — INSN

EL Plan de Respuesta Hospitalaria en conjunto con el presente plan, sera
orientado y dirigido por el Comandante del Incidente cuyo cargo debe ser
asumido por el Director, solo en caso de que esté ausente sera asumido por el
Director Adjunto, o quien asigne.

El Plan contempla una organizacién funcional temporal, representada por
miembros del Grupo de Trabajo de Gestiéon del Riesgo de Desastres, durante la
atencién de una emergencia, al cual, sustituird temporalmente la estructura
organica formal de la Institucion.
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e (Cada trabajador del Instituto deberd ponerse a disposicién de un Jefe de
Brigada de Trabajo Hospitalario que le corresponde por competencia y cumplir
con las acciones descritas en su tarjeta de accion.

e Las Tarjetas de Accién se encuentran en este Plan y siguen el esquema de Sistema
de Comando de Incidente Hospitalario propuesto.

* Evaluada las capacidades disponibles en el Instituto Nacional de Salud del Nifio, se
ha considerado que el modelo de Gestién en situaciones de Emergencia debe
hacerse en el Sistema de Comando de Incidentes cuyo esquema se muestra a
continuacioén.

Existencia y operatividad del Sistema de telecomunicaciones

\

tem | Nimeo | Condiden | Observacion
Cental Telefomca |~ 3300066 | Buema |
Radio portat " CaalMms | Buem | Antena de corto alcance
RadoTeta | (rrupb(iRI) a2 | Bum | Sateltal
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6.3.4 Procedimiento_de respuesta para la organizacién de la atencién de salud

Comprende el conjunto de acciones y actividades que se ejecutaran frente a
emergencias o desastres por fendmenos naturales o eventos generados por la
accién humana, como lo que a continuacion se detallan.

Organizacion de la atencién medica de |a emergencia:

De acuerdo a la llegada de las ambulancias las cuales ingresaran por la puerta de
Emergencia (Jr. Restauracion), trasladaran a los pacientes hacia el Area de Triaje la
misma que estara en la zona externa de emergencia, cuya funcién sera clasificar a
las victimas de acuerdo a su gravedad en colores (rojo, graves o prioridad |,
amarillo urgente o prioridad Il, verde pacientes que pueden esperar su atencién o
prioridad Il y negro cadaveres). Luego los pacientes se atenderdn segun su

prioridad.

Tipo de

Atencion Equipo
De

Pricridad 1 | o bilieacide

De Observacion
Médico-
Quirargico

De Terapia

Prioridad 11 i
Intensiva

De Atencidon

Quirtrgica
Prioridad . l).e e
Hospitalizacion y
m g
Altas

Atencidn

Pacientes asignados con el

(l‘l\'l o

Pacientes asignados con ¢l

color rojo ya estabihizados

v los asignados con el color
amanllo

Pacientes asignados con el
color rojo que requieren
continuar su manejo en

ferapia miensiva

Pacientes por orden de
prioridad que requieren
ntervencion quinrgica de
urgencia

Pacientes asignados con ¢l
color verde, ademas
reahizaran las
hospitalizaciones,
transferencias requeridas
asi como las altas

TOTALES:

Ubicacién y nimero de
camas por drea

e ———————

Capacidad

Auditono San

: 10 camullas
Martin’Adnusion Central

Auditonio San Martin 5 camillas

Auditorio San Martin'UCl 5 camullas

S camllas

2 camas
Auditorio San Marun/ SOP =
~ S0p
Area de espera de .
9Camulla

laboratono
SCAMAS DE
HOSPITALIZACION

S Camas de
recuperacion

Camas 7
Camas de recuperacion 5
Camillas 35

Sala de Operaciones 2
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El area de expansion del INSN se basa en los espacios fisicos que se determinan
para la asistencia del saldo masivo de victimas en un incidente. El cual es
clasificado por prioridades y con personal de salud asignado segun la necesidad

del paciente.
Zona de Expansion Interna Institucional

Servicio de Emergencia

- Corredor del 1er piso entre Tépico y Sala de Observacion 1.
- Corredor que abarca dese RX hasta el Laboratorio de Emergencia.
- Corredor entre la sala de Observaciones 2 y Reposteria. *

Area de Hospitalizacién Institucional

- Auditorio Central I y Il)

- Moddulos de Laboratorio de Emergencia (Prioridad 11)
- Moddulos de Manejo de Residuos (Prioridad V)

Zona de Expansion Externa Institucional
- Calle Fernandini
- Jirén Independencia

=Z0zZ»zZzamm Qrw>»v A

PRIORIDAD i

EMERGENCIA

EX CLINICA

ESTACIONAMIENTO

JR RESTAURACION

PRIORIDAD II
ADMISION
CENTRAL

PRIORIDAD |
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Equipo de Intervencién

Los equipos de intervencion son las instancias del Instituto Nacional de Salud del Nifio
Brefia, lo mas importante a tener en cuenta es que los equipos de primera respuesta o
las Brigadas de Intervencién Inicial (Bll), constituyen una respuesta especifica a las
condiciones, caracteristicas y riesgos presentes en una instalacién en particular. Por lo
tanto, cualquier intento de estructuracién debe hacerse en funcién de la naturaleza y
caracteristicas propias de estos estamentos de la instalacién. El proceso para ello se inicia
con la determinacién de la necesidad y conveniencia de tener una Brigada hasta el
entrenamiento y administracion permanente de ella. Por ello la Brigada se pondra a
disposicion para la movilizacién ante situaciones de emergencia y desastres con los
equipos e insumos logisticos necesarios para afrontar la respuesta en el ambito
jurisdiccional y nacional en caso lo requiera por la autoridad competente, en este caso
para un Sismo de Gran Magnitud. El equipo de brigadistas del INSN Brefia se presenta en
el Anexo 2.

Brigadistas
Hospitalarios
- EMT

Neutralizacién de la Emergencia

Sera prioritario garantizar la seguridad de los ocupantes por medio de la evacuacién. En
caso de que la emergencia no sea de gravedad o que haya finalizado, se adoptaran las
medidas de acuerdo a la magnitud del movimiento teldrico, se evaluaran los dafios a
través del EDAN SALUD y se hara el informe respectivo para el registro de respuesta
institucional.
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Articulacion de Respuesta con Establecimientos de Salud Alternos.

En el marco de los sub procesos de la respuesta, se debe considera la articulacién de los
establecimientos de salud aledafios, para la mejor distribucién de asistencialidad medica
ante las de victimas en mas por un incendio de gran magnitud.

Activacion

Evento

Respuesta

del Plan

Se realizara las coordinaciones permanentes con los jefes de emergencia ante la
posibilidad de realizar |a referencia de pacientes derivados del evento adverso, asi mismo
estos deben de indicar sus necesidades logisticas a fin de Operatuvuzar todas sus
decisiones.

Se coordinara la capacidad de respuesta de los establecimientos de salud aledafios a fin
de no ocasionar un desastre hospitalario o una sobredemanda por encima de la
exacerbacion de sus servicios. Ejemplo: Cuantas camas disponibles cuenta el Hospital
Nacional Arzobispo Loayza actualmente, a fin de verificar cuantos pacientes se puede
referir a dicho hospital.

Articulacién de Respuesta con Hospitales y Centros de Salud

Establecimientos mas cercanos al
INSN
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6.3.5 Procedimiento de continuidad de servicios

Representan un recurso especifico esencial del manejo de emergencia y permiten la
oferta de un servicio de salud donde no se cuenta con establecimientos o donde estos
han sufrido dafios. Varias instituciones han adquirido recientemente hospitales de
campafa. La movilizacién de estos recursos es un tema bastante complejo, aunque
presentan ventajas, son costosos y con capacidades limitadas.

El MINSA cuenta con 03 Hospitales de Campafia nuevos, para tender las situaciones de
emergencias, y estos a través de la DIGERD se distribuyen en medida a las estrategias de
salud publica que la situacién amerite.

Segun el ISH del afio 2018 el INSN cuenta con el resultado “B”, el mismo que indica
requerimientos de medidas urgentes ya que las seguridades del establecimiento no son
suficientes para proteger la vida de los pacientes y el personal después de un desastre.

En tal sentido, como parte de los procedimientos de continuidad el INSN manejara su
continuidad en base a la oferta mévil en sus éreas de expansién, asi como los recursos de
asistencia y operatividad del sistema de agua y sistema eléctrico, el cual se detalla a

continuacion.
RECURSO UBICACION OBSERVACION
| Equpo clectrogeno Monoblock
2k qt.upa;\ clectrogenos - Clinica ] Solo uno operativo
2 Bombas de agua pesada Monoblock | Funciona alternadamente
2 bombas de agua blanda 1 Monoblock | Funciona altermadamente
Pozo Tubular ! Zona externa de emergencia Capacidad para dos dias
RECURSO UBICACION OBSERVACION
| Tanque tnogenico de 2500 Central de Oxigeno alcostadode | Se liena mensualmente apenas marca
la puerta 13) 12 000
| tangue nogenico de 1 700 " Central de ( yagenof al costado de | No operativol En caso de emergencia s
la puerta 13) cuenta con 23 balones de oxigeno v 14
balones de awe comprinudo)
20 Balones de oxigeno Sotano de Monoblock
41 balones de are comprinudo Sotano de Monoblock
30 balones pequenios Sotano de Monoblock
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6.4 Lineas de accidn identificadas y actividades articuladas a los procesos
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Son aquellas que se deben de desarrollar para prepararse y enfrentar los eventos
adversos, emergencias o desastres ocasionados por fenémenos naturales o eventos
generados por la accién humana, las cuales deben estar articuladas a los objetivos,
procesos (preparacién y respuesta), y las lineas de accién del Plan Expuesto ello, el INSN
ha previsto enfocar esas lineas de accién en la Preparacién, Respuesta y Rehabilitacién a

fin de alcanzar en su méxima expresién resolutiva el

Manejo del incidente sismico. Las actividades se formulan teniendo en cuenta los
procedimientos establecidos en la Directiva Administrativa 271-MINSA/2019/DIGERD, la
misma que hace hincapié a las lineas de accién.

PREPARACION Y RESPUESTA :
— Generar acciones que contribuyan a mantener la continuidad de los servicios de salud aate sismos
de gran magnitud. =
= Atender de manera adecuada y oportuna los dafios a la salud de las personas que podrian presentarse,
garantizando la contmuidad de prestacion de los servicios regulares de Las unidades prestadoras de
servicios, con énfasis en las correspondientes al primer nivel de atencidn.
ACTIVIDADES RESPONSABLE
Declarar en alerta amarilla o roja a los establecimientos de
salud comprometidos en la atencidn de salud de emergencia,
conforme a la Directiva N* 036-2004-OGDN MINSA-
V.0laprobado por R M. N° 517.2004 MINSA. EMED INSN Bredia
Recopilar y analizar la informacién sobre el comportamiento de
los factores de nesgo que amenazan la jurisdiccion durante un
s1smo de gran magnaitud.
EMED INSN Brefia
Realizar la Evaluacion de Dafios y el Analisis de Necesidades,
de acuerdo a la Directiva N® 035-2004- OGDN MINSA-V .01
aprobado por R M. N° 416-2004 MINSA.
EMED INSN Brefia
Contar con movilidad operativa las 24 horas
Brindar atencion de salud en forma adecuada y oportuna de
acuerdo 2 las necesidades identificadas.
DEPARTAMENTO DE
EMERGENCIAS
Activacion del Ceatro de Operaciones de Emergencia de Salud
del nivel local, de acuerdo a la Directiva N° 044-2004- N
MINSA/OGDN-V.01, aprobado por R M. N* 948. ST IO Beel
2004 MINSA, declardndolo en sesién permanente
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6.5 Presupuesto y Financiamiento

i

El presupuesto total del “Plan de Contingente Fiestas Navidefias y Afio Nuevo 2024”,
asciende a S/. 15,000.00 soles con los cuales se implementaran las estrategias detallas en
este Plan conforme a la siguiente tabla:

OBJETIVO ESTRATEGIA COSTO
Evatar y reducir las condiciones de nesgo de : : .
los establecimientos de salud del Ministerio ':mp“l“’miz‘mmm‘.’m m:il‘:;’;‘“‘l“ - 2,000.00
de Salud con un enfoque temitonial. = 0
Dispomibilidad de equipos médicos de emergencia para la 400000
Fortalecer la capacidad de respuesta ante slencida en zonas afictadas (EMT) - o
emergencias v desastres del INSN Disponibilidad de medicamentos para 2 atencion e salod |
en situaciones de emergencia en zonas afectadas e
Fon:]lecu e, oo P2 | Fommular documentos nomativos para la reduccion del
desarrollo de la gestion del nesgo de o de los avtablechusiinton i skl 2,5000.00
P niesgo de los os de ;
Promover la participacién de la comunidad Fortalecer la participacién de la comunidad y sociedad
orgamzada para el desarrollo de una cultura 2 : 1,000.00
= orgamzada para el desarrollo de una cultura de prevencion
de prevencion en salud. =
TOTAL
15,000
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6.6 Monitoreo y evaluacion

PROGRAMACION

ACTIVIDADES RESPONSABLY
Diciembre

ociar 15 SOWOn permanenic al s )
-~ (SN \ X, OC KTdo a i f 3 b
MIRECTIVA N® 250. 201 8-MINSADIGERD sprobed EMED INSN
I 3 RMINS | X
ne
¢ ' K t N
. §¢ odad =T\

£ e ‘ EMED INSN X

Vil. DISPOCISIONES FINALES :

1. La Ejecucién del “Plan de Contingencia Fiestas Navidefias y Afilo Nuevo 2024” a todos
los servicios asistenciales y administrativos del Instituto Nacional de Salud del Nifio —
Brefa.

2. La implementacién de las Disposiciones contenidas en la Resoluciéon Ministerial N°
517-2004/MINSA, que aprueba la Directiva N° 036-2004-OGDN/MINSA-V.01 que norma
la Declaratoria General del Instituto Nacional de Salud del Nifio — Brefia, quien a su ve
informara dicha implementacién a la Unidad Funcional de Gestién del Riesgo de
Desastres.
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