Ministerio Instituto Nacionalde ~ “Afio del Bicentenario del Perd: 200 afios de Independencia”
de Salud Salud del Nifio - Brefia

ne.11F. -2021-INSN-DG

RESOLUCION DIRECTORAL

Brefia, ... 20... de 2849 de 2021

VISTO:

El expediente con Registro N° 005998-2021, que contiene el Memorando N° 127-
2021-UGRD/INSN, Memorando N° 404-2021-DA/INSN, Memorando N° 535-2021-
DG/INSN e Informe N° 399-OEPE-INSN-2021;

CONSIDERANDO:

Que, el numeral VI del Titulo Preliminar de las Disposiciones Complementarias
Transitorias y Finales de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, sefiala que “es de
interés plblico la provisidén de servicios de salud, cualquiera sea la persona o institucién
que los provea. Es responsabilidad del Estado Promover las condiciones que garanticen
una adecuada cobertura de prestaciones de salud a la poblacién, en términos
socialmente aceptables de seguridad, oportunidad y calidad”;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 188-2015/MINSA, se aprueban los
1 \Lineamientos para la Formulacién y Aprobacién de los Planes de Contingencia, con la

§ finalidad de fortalecer la preparacion de las entidades integrantes del SINAGERD,
/&/ estableciendo lineamientos pue permitan formular y aprobar los planes de Contingencia
ante la inminencia u ocurrencia de un evento particular, en concordancia con la
normatividad vigente;

e Que, mediante Resolucién Ministerial N© 643-2019/MINSA, se 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, el cual
establece los procedimientos especificos del Sector Salud, para la formulacién de planes
de contingencia ante la inminencia u ocurrencia de un evento adverso, emergencia y
desastre;

Que, en ese contexto la Unidad de Gestién de Riesgos de Desastres del Instituto

= Nacional de Salud del Nifio, elabora la propuesta del Documento Técnico: Plan de

. Contingencia contra incendios 2021, con el objetivo de prevenr y reducir los riesgos de
incendio del Instituto Nacional de Salud del Nifio, ante cualquier evento antropico;

Que, mediante Memorando N° 535-2021-DG/INSN, el Director General del
Instituto Nacional de Salud del Nifio, deriva a la Oficina Ejecutiva de Planeamiento
Estratégico la propuesta del Documento Técnico: Plan de Contingencia contra Incendios
2021, para su revisién y elaboracién de la resolucién correspondiente;

Que, segin documento de visto, el Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico, emite opinién favorable a la propuesta del Documento
Técnico: Plan de Contingencia contra Incendios 2021 del Instituto Nacional de Salud del
Nifio; v -
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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; y,

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

o o

SE RESUELVE:

Articulo 1°. Aprobar el Documento Técnico: Plan de Contingencia contra
Incendios 2021 del Intituto Nacional de salud del Nifio, el mismo que consta de cincuenta
y cuatro (54) folios, que forman parte de la presente resolucion.

Articulo 2°. Encargar a la Unidad de Gestion de Riesgos y Desastres el
cumplimiento del Documento Técnico: Plan de Contingencia contra incendios 2021 del
Instituto Nacional de Salud del Nifo.

Articulo 3°. Encargar a la Oficina de Estadistica e Informatica la publicacion de
_—--.la presente Resolucién en el Portal de Transparencia del Instituto Nacional de Salud del
NS hec o NifD.
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El fuego es un elemento de la naturaleza, considerado como una herramienta que se ha venido
utilizando en actividades ganaderas, domésticas, agricolas, forestales e industriales; el ser humano ha
convivido con el fuego practicamente desde sus origenes, habiéndose constituido en un factor esencial
de la mayoria de las civilizaciones. Cuando el fuego no es controlado por el hombre, se denomina
incendio.

El objetivo del presente plan de contingencia es disminuir 0 minimizar el impacto que puede provocar
un incendio, teniendo en cuenta que la seguridad de las personas es lo primordial, capacitando al
personal administrativo y asistencial concientizando sobre la importancia de adoptar medidas de
prevencion y estar preparados para responder de manera eficiente ante un conato de incendio o
incendio declarado. Todas las acciones encaminadas deber ser coordinadas en los primeros momentos
de la deteccion del fuego, siendo esta misma, pieza fundamental para el éxito de la extincion del
fuego.

Es importante que se den lineamientos técnicos en base a las realidades y experiencias de respuesta
nacional, ya que esta nos contempla en el marco de las emergencias y desastres segin la Politica de
Estado N° 32, direccionando un desarrollo sostenible con ordenamiento territorial ante la gestion de
riesgos para desastres. Asi mismo, el presente plan se articula con el Plan Nacional de Gestién del
Riesgo de Desastres (PLANAGERD), constituyendo una sinergia prospectiva en la gestion reactiva
del Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD), la cual forman parte las
doscientos treinta y ocho compaiiias de bomberos voluntarios del Perti (Figura N°1).
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Figura N° 1 Ubicacién de Compaiiias de bomberos y comandancia departamentales a nivel nacional.
Fuente: Reporte de Investigacion y Gestién de la Informacién (RIGI) N. 001-2018-DPNR/IN, versién 1
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La casuistica de incidentes con fuego no es ajena a los establecimientos de salud, ya sea a nivel
internacional o nacional.

El 13 de Septiembre del 2019, se produjo un incendio en el Hospital Badin, region norte de Rio de
Janeiro, dejando lamentablemente once fallecidos. El incidente se origin6 aparentemente por un corto
circuito en un generador del complejo médico, originandose una enorme carga de humo que se
propago a los espacios fisicos del recinto. Se logré evacuar a una gran cantidad de pacientes de los
servicios criticos, la respuesta hospitalaria fue inmediata.

Figura N° 2 Incendio declarado en Hospital Badin (lzquierda) , Determinacion de Areas de Expansién Hospitalaria
(Derecha)
Fuente: https://www.elpais.com.uy/mundo/diez-muertos-incendio-hospital-badim-rio-janeiro.html g

En dicho incidente, la coordinacién inter hospitalaria fue clave para responder la carga de pacientes
distribuidos en el area de expansion. Asi mismo, la coordinacion inter sectorial, permitié que los
familiares de los pacientes se pudieran encontrar salvaguardando su integridad.

Figura N° 3 Referencia hospitalaria (lzquierda) , Respuesta Hospitalaria (derecha)
Fuente: https://www.dw.com/pt-br/inc%C3%AAndio-em-hospital-no-rio-deixa-11-mortos/a-50413208
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En nuestro pais también se han dado incidentes con relacion a incendios, es el caso del siniestro
ocasionado el 06 de julio del 2013 en las instalaciones del Hospital Dos de Mayo. El incidente se
originé en el laboratorio del servicio de inmunologia, ubicado en el segundo piso del nosocomio

Hasta el lugar se movilizaron ocho unidades de bomberos. La emergencia fue controlada después de
40 minutos.
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Figura N° 4 Incendio declarado en Hospital Dos de (Derecha)
Fuente: https://peru?.l.pe/lima/incendio-hospita|-dos—mayo-causo»aIarma-medicos-pacientes-114366—noticia/

Otro mncendio que tiene relevancia para la respuesta hospitalaria, fue el incidente acontecido en el
Hospital Arzobispo Loayza el 23 de abril de 2019, donde los pacientes del Servicio de Cirugia
Plastica y Quemados, tuvieron que evacuar por la gran concentracién de humo en el pabellon. El
incidente aparentemente se inicié por un corto circuito en una maquina para anestesia, las unidades
de bomberos llegaron rapidamente para controlar el incendio.

Figura N 5: Evacuacién de pacientes del Servicio de Cirugia Plastica y Quemados del Hospital Nacional Arzobispo Loayza
Fuente: https://rpp.pe/lima/seguridad/minsa-informo-que-43-pacientes—fueron-evacuados-tras—incendio-en-hospital-loayza-
noticia-1193312

Ante tales incidencias, es importante tener en cuenta el indice de Seguridad Hospitalaria, a fin de que
la respuesta hospitalaria sea mas resolutiva.
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Indice de Seguridad Hospitalaria (ISH) en Hospitales

PROVINCIA | NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO CATEGORIA ISH VULNERABILIDAD CATEGORIA ARNO
ISH
Lima INSTITUTO NACIONAL MATERNO -2 0.340 0.66 C 2016
PERINATAL
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
Lima MENTAL HONORIO DELGADO HIDEYO -2 0.550 0.45 B 2015
NOGUCHI
Lima INSTITUTO NACIONAL DE SALUD DEL
NINO-SAN BORJA 111-2 0.810 0.19 A 2016
INSTITUTO NACIONAL DE
Lima REHABILITACION "DRA. ADRIANA -2 0.630 0.37 B 2015
REBAZA FLORES" AMISTAD PERU -
JAPON
2015
Lima INSTITUTO NACIONAL DE 1-2 0.190 0.81 C
OFTALMOLOGIA
2013
Lima INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS -2 0.210 0.79 C
NEUROLOGICAS
2011
Lima HOSPITAL SERGIO BERNALES 1-1 0.180 0.82 C
Lima HOSPITAL SANTA ROSA 10-1 0.550 0.55 B 2018
2015
Lima HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO -2 0.410 0.59 B
Lima HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE -1 0.260 0.74 C 2012
v
Lima HOSPITAL NACIONAL DOCENTE MADRE 1i-1 0.300 0.7 C 216
NINO SAN BARTOLOME
Lima HOSPITAL NACIONAL CAYETANO -1 0.420 0.58 B 215
HEREDIA
Lima HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO Ii-1 0.300 0.7 C 2012
LOAYZA
Lima HOSPITAL NACIONAL 2 DE MAYO 111 0.350 0.65 C 2013
-
Lima HOSPITAL MARIA AUXILIADORA 111 0.380 0.62 B 2012
Lima HOSPITAL LARCO HERRERA 1-1 0.270 0.73 C 2013
Lima HOSPITAL JOSE AGURTO TELLO - -2 0.140 0.86 C 2010 -
CHOSICA
Lima HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN -1 0.39%0 0.61 B 2016
Lima HOSPITAL EMERGENCIAS PEDIATRICAS -E 0.560 0.44 B 2015
Lima HOSPITAL DE VITARTE -1 0.170 0.83 C 2016
Lima HOSPITAL DE EMERGENCIA JOSE 1-1 0.270 0.73 C 2012
CASIMIRO ULLOA
Lima HOSPITAL CARLOS LAN FRANCO LA HOZ -2 0.310 0.69 C 2010

Fuente: DIGERD -2017
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Promedio de Seguridad Hospitalaria en Hospitales

REGION TIPO ISH VULNERABILIDAD CATEGORIA ISH

LIMA HOSPITALES 0.25 0.75 C

Fuente: DIGERD -2017

En Lima los incendios urbanos tienen una gran tasa de incidencia, ello es debido a la vulnerabilidad
de material que cada vivienda tiene. En la mayoria de viviendas de todo el Lima es comiin encontrar
almacenamiento de combustible sélido o recintos sin las medidas de seguridad respectivas, sumado
al hacinamiento.

Los incendios urbanos se deben principalmente a cortocircuitos ocasionados por instalaciones
defectuosas, sobrecargas o falta de mantenimiento a los sistemas eléctricos. Adicionalmente, la
operacion inadecuada de aparatos electrodomésticos, falta de precaucion en el uso de velas, anafres
y €l manejo inadecuado de sustancias peligrosas son causas de incendios. También pueden intervenir
los fenémenos naturales y los de tipo intencional. La industria moderna contina en la senda de la
expansion y cambios haciendo que el manejo del riesgo de incendio sea cada vez mas complejo.

TIPO DE EMERGENCIA ENE_FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP 0CT _NOV DIC TOTAL
Incendios 166 196 1211 793 B3/ W6 M 1506 140 1266 1290 1130 1449
TS AL RS | /N ‘B /S BN S ¢ g
Fuga de gas licuado 926 W3 oM %0 g5 M8 G4 01 8% 818 695 812 11339
Emergencias medicas ST 4588 16 1295 o4 1318 1308 1413 1602 1787 1625 1939 27082
Rescates S6 48 T W6 0 08 M KT 2 B2/ %8 w50
Derame de productos § 6 12 5 9 5 18 1 § 1 2 2 9
Corto circuto 0 210 180 188 138 14 188 16 185 173 149 153 2048
Servicios especiales % 4 65 M 4 W 4T | %5 8 N7 419 sus
. Agnidentes vehiculares 90 1292 %0 M 4% 66 T 49 895 1086 1007 157 1074
Falsa dlama € % W M B’ W 2 M M W B w0
TOTAL 1016 10289 6667 4824 4380 4737 53 5706 5768 6406 6133 6305 79536

Figura N 6: Consolidados de emergencias del Cuerpo de Bomberos del Perd en el 2020
Fuente: Direccién de Comunicaciones del CGBVP/ Enero-2021

Como se evidencia en la Figura N°6, los incendios forman parte de 17.9% de emergencias urbanas a
nivel nacional en el 2020, a pesar que la gran parte del afio 2020 el Perti tuvo restricciones de
actividad economica, y ain asi la cifra considerable para realizar su prevencién

Entre los desastres antropicos destacan los grandes incendios urbanos. El 29 de diciembre de 2001 5
en un area comercial tugurizada del centro de Lima, Peru se produjo un gran incendio que causé
277 muertes, 247 heridos, millonarias pérdidas y un gran dolor en el pueblo peruano. Esta situacion
se habia previsto, pero no se tomaron las acciones necesarias para evitarla.
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Porcentaje por tipo de emergencio v otros

Comandancio Depertamenteal IV - Limo Centro

Fuente: Reporte de Investigacion y Gestion de la Informacion (RIGT) N. 006-2018-
DPNR/IN, versién 1

11 FINALIDAD

Destinar y organizar la actuacion 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 de incendio en el INSN Brefia

I1I.  OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GENERAL

Prevenir y reducir los riesgos de Incendio en el Instituto Nacional de Salud del Njfio —
Brefia, ante cualquier evento antropico.

32 OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Evitar y reducir las condiciones de riesgo de los servicios de salud del Instituto
Nacional de Salud del Nifio — Brefia.

» Fortalecer la capacidad de respuesta ante emergencias y desastres del Instituto

" Nacional de Salud del Nifio — Brefia.

» Fortalecer las capacidades institucionales para el desarrollo de la gestion del
riesgo de desastres.

» Promover la participacion de la comunidad organizada para el desarrollo de una
cultura de prevencion en salud.

IV. BASE LEGAL

Ley N° 26842, Ley General de Salud

Ley N° 28101, Ley de Movilizacién Nacional

Ley N° 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.

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

W=
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6. Decreto Supremo N° 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° 034-2014-PCM, que aprueba el Plan Nacional de Gestion del Riesgo
de Desastres - PLANAGERD. 2014-2021.

8. Decreto Supremo N° 007-2014-SA, que aprueba el Reglamento del 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 daiio 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.Resolucion Ministerial N° 276-2012-PCM, que aprueba la Directiva N° 001-2012-PCM-
SINAGERD “Lineamientos para la Constitucion y Funcionamiento de los Grupos de Trabajo
de la Gestion del Riesgo de Desastres en los Tres Niveles de Gobierno” en el marco de la Ley
29664 y su Reglamento.

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

12 Resoluciéon Ministerial N° 220-2013-PCM, que aprueba los “Lineamientos Técnicos del
Proceso de Reduccion del Riesgo de Desastres™.

13 Resolucion Ministerial N° 222-2013-PCM, que aprueba los “Lineamientos Técnicos del
Proceso de Prevencion del Riesgo de Desastres™.

14 Resolucion Ministerial N° 046-2013-PCM, que aprueba la Directiva N° 001-2013-
PCM/SINAGERD “Lineamientos que definen el Marco de Responsabilidades en Gestion 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 gestion reactiva”.

17 Resolucion Ministerial N© 366-2017/MINSA, que aprueba los “Lineamientos de Politica de
Promocion de la Salud en el Pert”.

18.Resolucion Ministerial N° 845-2016/MINSA, que modifica el articulo 2 de la Resolucion
Ministerial N°® 154-2014/MINSA.

19.Resolucion Ministerial N° 850-2016/MINSA, que aprueba las Normas para la Elaboracion de
Documentos Normativos del Ministerio de Salud.

20.Resolucion Ministerial N° 907-2016/MINSA que aprueba el Documento Técnico:
“Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion de Avances de los
Programas Presupuestales™.

21.Resolucion Ministerial N® 970-2016/MINSA, que aprueba el Plan de Continuidad Operativa
del Ministerio de Salud.

22 Resolucion 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™.

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

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

25 Resolucion Ministerial N° 643-2019/MINSA que aprueba la Directiva Administrativa
N°271-MINSA/2019/DIGERD: Formulacion de Planes de Contingencia de las entidades e
instituciones del Sector Salud.
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El presente plan es aplicado al Instituto Nacional de Salud del Nifio en relacion con la poblacion

de areas de afluencia asi como las areas internas del establecimiento.
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CONTENIDO

6.1 Determinacion del escenario de riesgo

Es la representacion de la interaccion de los diferentes factores de riesgo (peligro y vulnerabilidad),
en un territorio y en un momento dado. En Calderos, Carpinteria y el Taller de mantenimiento del
Instituto Nacional de Salud del Nifio Brefia, existe una alta probabilidad de ocurrencia de incendio,
debido a los materiales con los que laboran y por la cercania a las redes de distribucion de gas.
Ademas, el INSN Brefia, no cuenta con un sistema contra incendios operativos y la capacidad del
pozo tubular no forma parte de un sistema contra incendio ante siniestros.

6.1.1 Identificacion del Peligro

Escenario de Riesgo Posibles Causas Consecuencias

v" Cortos circuitos por cables | v Dafio a la salud mental de
expuestos al medio las personas.
ambiente sin canalizaciony | v Interrupcion de
proteccion. suministros de servicios

Incendios v’ Ambientes con equipos basicos.

electronicos (Laptop, | ¥ Quemaduras, asfixia, etc.
computadora, carga de | ¥ Daifio a la infraestructura
celulares). del INSN Brefia.

v Presencia en el hospital de | v Perdidas economicas.
material combustible e
inflamable. ‘

Explosiones

\ |

Fuga de gas no detectadas a
tiempo.

v Tanques de oxigeno en mal
estado o sin mantenimiento
adecuado.

-

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 prevencion de la poblacion

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

En ese sentido, el analisis 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.
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Poblacién

De acuerdo a la estimacion al afio 2015 por el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica - INEI,
la poblacién estimada para el Distrito de Brefia es de 75,925; de la cual, la poblacién femenina
asciende a 40,011 representando el 52.7% y la masculina asciende a 35,914 representando el 47.3%
de la poblacion total del distrito de Brefia. En su composicion la poblacion segiin edades se tiene que
en el grupo de 0 a 14 afios asciende a 14,138 y representa el 18.62%, la poblacién de 15 a 64 afios,
asciende a 51,894 y representa al 68.35% y la poblacion con mas de 65 afios, asciende a 9,893
representa el 13.03% de la poblacion total del distrito de Brefia. Se observa un comportamiento
diferenciado en cada una de las edades o grupos de edad.

Poblacion Breiia
90,000 87,01 86,609
85,433
84,213 8 087
85,000 *_ 81,788
oy 80618 54 1cc
78,291

80,000 77,116 75,925
70,000

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica e Informatica — INEI

Y -

Establecimiento de Salud
Ubicacion de los establecimientos de salud

En situacion 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 encuentra aledaiios al Instituto Nacional de Salud del Nifio - Breiia, tal como es el Centro
de Salud de "Brefia", que inicié operaciones el 3 de mayo de 1969 y se ubica en el jiron Napo 1445.
Tiene la 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 1955, 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 tanto es menester mapearlos para la integracion de respuesta.
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Establecimientos de Salud de Primera Linea
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Ceutro de Salud Breiia (Izqulerda) v Centro de Salud Chacra Colorada (Derecha)

En cambio, los hospitales mas cercanos al INSN - Brefia, cuentan con recursos esenciales para el
manejo de una emergencia masiva, estos se concentran en la zona central, en particular en el centro
histérico de Lima, hacia Pueblo Libre y Jesuis 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, 31% de la poblacion 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
nstituciones, siendo el MINSA la tinica institucion que ofrece un servicio sin restricciones

Solo tres hospitales grandes estan ubicados mas hacia la periferia y constituyen el inico acceso auna
atencion de salud de alta complejidad en estas zonas, tal como es el Hospital Arzobispo Loayza,
Hospital Santa Rosa de Lima y Hospital EsSalud Edgardo Rebagliati Martins. Siendo el Hospital
Arzobispo Loayza el tinico con un pabelléon de atencion de pacientes quemados medianamente
extenso.

6.1.3 Determinacién del Nivel de Riesgo

" CBnato de Incendio: Etapa inicial o incipiente que puede ser extinguido en los primeros momentos

por personal capacitado, con los siguientes elementos: extintor, agua, arena, entre otros. Antes de la
intervencion especializada (CGBVP).

Incendio: Es la propagacion de fuego descontrolado de grandes proporciones el cual no pudo ser
extinguido en sus primeros momentos y los que generalmente causan dafios materiales y pérdidas de
vida humanas.

Caracteristicas y Fases: Las fases del incendio son fase incipiente (inicio del incendio, se presenta
flama), fase de libre combustion (incendio declarado) y fase latente (presencia de humo y gases, hasta
un punto que se ve forzado a salir al exterior por el aumento de la presion).

Impacto: Los desastres por incendio son situaciones que demandan extraordinarios esfuerzos al sector
salud para brindar atencion a las victimas, desde la primera atencion hasta su completa recuperacion
y reincorporacion al espacio familiar, social y laboral. Los dafios a la vida y a la salud de las personas
en las situaciones de incendios se deben a: sindrome asfictico — inhalatorio o sindrome de inhalacién
de humo, sindrome por explosion y las quemaduras internas (via aérea y digestiva) y externas.
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Ademas, se producen alteraciones psicologicas y del comportamiento de las personas que estan
presentes en un incendio.

CLASIFICACION DEL FUEGO

e (lase A: Fuego que se produce y desarrolla en materiales combustibles sélidos
comunes (madera, papel, carton, etc.).

e C(lase B: Este tipo de fuego se produce y desarrolla sobre la superficie de liquidos
inflamables (petroleo, pintura, gasolina, etc.).

e Clase C: Es aquel que se produce en equipos o sistemas eléctricos energizados (TV,
radio, licuadora, lap top, etc.).

e C(lase D: Fuego que se produce y desarrolla en metales combustibles o reactivos
(aluminio, magnesio, sodio, potasio, cobre, etc.).

e Clase K: Este tipo de fuego se produce y desarrolla en aceites vegetales o grasas
animales, encontrados en las cocinas.

CLASIFICACION DE INCENDIOS URBANOS

Nivel de emergencia I Nivel de emergencia I Nivel de emergencia I1I-
(cbdigo 0, 1 y codigo 2) (Codigo 3y 4) (Codigo Sy 6)
CODIGO 0: Amago de| CODIGO 3: Incendio de| CODIGO 5: Incendio de grandes
incendio, controlado por | medianas proporciones, | proporciones, movilizar personal
. | ciudadanos movilizar personal y material | y material de todas las brigadas
- s de una sola la brigada, mas de | de la IV CDLC y posiblemente
3 unidades de bomberos. otras comandancias.
CODIGO l: Incendio,

controlado por una a unidad

de bomberos, no requiere | CODIGO 4: Incendio | CODIGO 6: Incendio masivo,

apoyo medianas proporciones con | fuera de control de gran
alta probabilidad de | magnitud, incluye catastrofe
| Peopagacicel, movilizat Un evento mayor o de gran
CODIGO  2:  Incendio, | personal y material de 2 o mas ; :
. ; : magnitud, cuya emergencia o
requiere apoyo de mas de una | brigadas.

consecuencia superen la
capacidad de respuesta y
mitigacion de las brigadas de

unidad de emergencia de la
misma brigada

Cuando la emergencia o sus
consecuencias pueden ser
controlada.

Cuando la emergencia y sus
consecuencias deben  ser
controladas por las brigadas
de emergencia al mando del
jefe o jefes de brigada.

emergencia al ando del jefe de
seguridad, causando ademas
dafios al medio ambiente.
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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 Abastecimiento de agua para las unidades contra incendio del CGBVP.

Un sistema de abastecimiento de agua contra incendios esta formado principalmente por una fuente
inagotable de agua o depdsito conectado a unas bombas, que en funcién de la complejidad de los
sistemas que estén conectados al mismo, asegura el correcto funcionamiento de estos, el
abastecimiento de agua podra alimentar a varnas unidades contra incendios, si es capaz de asegurar
los caudales y presiones de cada uno, en el caso de que sea necesario su utilizacion simultanea.

a) Hidrantes: Los hidrantes de incendios, conocidos popularmente como bocas de incendios,
son aparatos conectados a una red de abastecimiento de agua destinado a suministrar agua en caso de
mncendio. Las bocas de incendio no tienen mangueras, sino que son agua para que los bomberos o los
servicios de emergencia puedan conectar sus mangueras y/o equipos de lucha contra incendios.
También sirven para abastecer de agua las cisternas de las unidades de bomberos del CGBVP. Los
hidrantes de incendios forman parte de la red de agua publica, administrada por SEDAPAL, por lo
que estan conectados directamente a dicha red, si estos son cortados y direccionados al foco del
incendio, facilitaria mucho la lucha contra incendio en el desarrollo ofensivo del mismo.

b) Componente de un sistema de abastecimiento: cualquier sistema de abastecimiento de
agua contra incendios debe cumplir tres requisitos basicos, también conocidos como necesidades de
abastecimiento:

+ Presion (P), que se expresara normalmente en bar o mca (1 bar = 10,197 mca). .
+ Caudal (Q), que se expresara normalmente en 1/min o m3/h.

+ Tiempo de autonomia (T), que se expresara normalmente en minutos u horas.

g La fuente de agua facilita la reserva necesaria para garantizar el funcionamiento de los
sistemas de extincion o lucha contra incendios durante el tiempo de autonomia necesario. Los dos
tipos de fuentes de agua mas frecuentes son cisternas de riego de parques y/o carreteras y la red
publica que utilizamos en el CGBVP.

Para el calculo del agua contra incendios requerida para enfriamiento se puede hacer una
distincion basica entre tres situaciones de exposicion al incendio, cada una con su propia
recomendacién de cantidad de agua de aplicacion para su mayor eficiencia, (ver Tabla 1).

EXPOSICION AL INCENDIO CANTIDAD DE AGUA DE APLICACION
Calor radiante 4-8 Litros/minuto/ m?
Llama directa incidente 1° Litros/ minuto / m?
Llama dardo 1000- 2000 Litros/ minuto

Tabla 1: Agua contra incendios requerida para enfriamiento (NFPA 15)
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6.2.2 El Grupo de Trabajo de Gestion de Riesgo de Desastres (GT-GRD)

El grupo de trabajo se constituye como un espacio interno de articulacion para la formulacion de
normas y planes, evaluacion y organizacion en los procesos de la GRD.

Definicion Operacional del GT-GRD

DIRECTOR GENERAL Y/O
DIRECTOR ADJUNTO

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

Liderara como representante del sector ante el Grupo de
Trabajo de Gestion del Riesgo del distrito. Dispondra
de la Movilizacion del Puesto Medico de Avanzada en
caso necesario. Es el presidente del GT-GRD INSNS.

JEFE DE LA OFICINA DE
GESTION DEL RIESGO DE
EMERGENCIAS Y DESASTRES

Sera quien recabe la informacion para la toma de
decisiones, coordina con el jefe operativo ante la
intervencion de las brigadas de intervencion inicial
(primera y segunda respuesta) de las dos redes de salud.
Realiza la funcion de secretaria técnica.

Responsable de la instalacion del puesto médico de
avanzada (PMA) si se requiere.

JEFE DE OFICINA SALUD
AMBIENTAL

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

albergues, etc.

JEFE DE OFICINA DE

Responsable de 1dent1ﬁcar y monitorizar mediante la
vigilancia centinela la probabilidad de alteracione’s en

EEBEEMIOLOGIA el proceso salud enfermedad post impacto.
) Responsable de Proporcionar, abastecer y monitorizar
JEFE DE LOGISTICA los medicamentos e insumos necesarios para la atencion

del desastre.

DIRECTOR EJECUTIVO DE LA
OFICINA DE ADMINISTRACION

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

JEFE DE SERVICIO DE
EMERGENCIAS

Identifica los problemas inmediatos sobre la prestacion
de los servicios de salud, asi como también se encarga
de conducir el sistema de referencia y contra referencia,
y de la recuperacion, rehabilitaciéon de la salud en el
lugar del desastre.

JEFE DE DEPARTAMENTO DE
AREAS CRITICAS

Responsable de movilizar los recursos humanos |
necesarios y al lugar del desastre, previa solicitud y |
coordinacion con el secretario técnico del GTGRD.
Coordina con los otros jefes de servicios para la oferta
en salud. j

JEFE DE LA OFICINA DE
SERVICIOS GENERALES

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

b)

Puesto de Comando (PC)

Ubicado en el EMED (UGRED) o en el area de expansion.

Lugar donde se ejerce la funcion de mando y se dirigen las acciones durante la emergencia o
desastre.

Integrado por el GT-GRD.

El Puesto de Comando debe tener:

- Seguridad

- Visibilidad

- Facilidad de acceso y circulacién

- Disponibilidad de comunicaciones

- Alejado de la escena, del ruido y la confusion

- Capacidad de expansion fisica

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

Area de Concentracion de Victimas ( ACYV)

Se ubicara en la zona de expansion, para recepcion de victimas, triaje, estabilizacion

y posterior referencia a hospitales especializados. El area debe ser:

- Sector seguro, ampliable y libre de amenazas.

- Lugar cercano a la escena, cuidando que el 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:
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c) Area de Espera (E)

d)

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
(CI), puede establecer las Areas de Espera que considere necesarias.

Se identificara a través del pictograma:

Base (B)

Lugar donde se coordina y se administran funciones logisticas primarias como:
hidratacion, alimentacion, 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 un incidente:

Si cubre una gran area

Si continuara por un tiempo largo, requiriendo una gran cantidad de recursos que
deberan rotar por turnos en las asignaciones operacionales.

Se identificara mediante el siguiente pictograma:
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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,
Informacion Puablica y Seguridad). .

a) Preside, coordina y dirige, en conjunto con los miembros del GTGRD, la situacion de

emergencia, analizandola y tomando decisiones en salud.

b) Determina objetivos, prioridades, estrategias y tacticas a seguir del Incidente.

c) Informa periddicamente al ente superior las acciones desarrolladas.

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

e) En coordinacion con los responsables de la informacion y comunicacion emite comunicados

Iy de prensa para informar y orientar a la comunidad.

f) Gestiona la obtencion de recursos adicionales, mediante asistencia externa.
g) Solicita informacion en forma periddica de la Sala de Crisis.

Jefe de Operaciones
Puede ser el jefe de la UGRED O el coordinador de brigada.

a) Apoya permanentemente al PC en las actividades de atencion de emergencias.

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

c) Supervisa: Las actividades de los responsables de Logistica y de Informacion. El
funcionamiento del sistema de comunicaciones internas y externas, y la movilizacion de
recursos humanos y fisicos para la respuesta a la emergencia.

d) La activacion de la sala de crisis, de los planes de contingencia y planes internos de salud
ambiental y vigilancia epidemiologica.

e) Garantiza:
La coordinacion operativa de las areas que sean activadas en el sector salud.
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La disposicion de inventarios actualizados de insumos.
La integracion operativa de las areas de salud activada y la activacion de recursos humanos
y fisicos.

Responsable de Administraciéon vy Finanzas

Puede ser el jefe de la Oficina de administracion 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 negociacion de los contratos y servicios.

¢) Documenta y procesa los reclamos de accidentes y lesiones ocurridos en el incidente.

d) Lleva un registro continuo de los costos y prepara el informe de gastos.

e) Colabora con Epidemiologia e Informacién y Comunicaciéon en la creacion y el
mantenimiento de la Sala de Crisis.

f) Dispone de la relaciéon actualizada de los recursos humanos y su respectiva ubicacion
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 informacion y requerimiento de los responsables de las areas de trabajo en
salud: salud ambiental, vigilancia epidemiolégica.

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

Responsable Logistico ‘

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

a) Garantizay agiliza los procedimientos administrativos para la provision de insumos
a los diferentes servicios de acuerdo a las necesidades por Equipos.

b) Gestionay proporciona el envio de los recursos y servicios requeridos, considerando
inicialmente los inventarios disponibles.

c) Capta recursos extraordinarios de suministros para la contingencia.

d) Coordina logisticamente la disposicion 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 dinamica de las
actividades que se desarrollan interna y externamente.

f) Actualiza constantemente la informacion y la remite al responsable de informacion
o al coordinador de atenci6n médica.

Responsable de Planificacion

Puede ser el Jefe de la Oficina de Planeamiento, Presupuesto o personal a cargo

oNAI. (3

QUEEND
T

DEL -

a)
b)
c)

d)
e)

Registra y lleva el control del estado de los recursos del incidente y de la situacion.
Previene las necesidades en funcién del incidente.

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

Elabora el Plan de accién del incidente y recopila toda la informacion escrita.

Planifica la desmovilizacion de todos los recursos del incidente.
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6.3 Procedimientos especificos
6.3.1 Procedimiento de preparacion para reducir daiios en la Salud.

Antes del Incendio

a) La mejor forma de lucha contra el fuego es la prevencion.

b) Recordar la prohibicion de fumar dentro de las instalaciones del INSN Breiia.

c) Asegurarse de conectar los equipos eléctricos en los enchufes adecuados.

d) Extremar la precaucion en el comedor, contando con extintores de Acetato de Potasio.

e) Los trabajos de mantenimiento que requieren el empleo de herramientas generadoras de calor
y/o chispas deberan ser supervisados por un especialista y contar con equipo de extincion
rapida en las inmediaciones.

Durante el incendio

En caso de que el incendio se produzca se debe evitar que el fuego se extienda rapido y libremente,
es decir solamente debera causar el menor dafio posible. En caso de incendios, estas son las
indicaciones minimas que se deben considerar:

a) Todas las personas que detecten fuego intentaran extinguirlo (siempre y cuando no sea una
fuga encendida), o contener las llamas para que no se expanda, con los medios disponibles
(extintores detallados en el Anexol, arena, agua, etc.).

b) El personal que se encuentre en el area de ocurrencia del incendio, notifica de inmediato al
area de Riesgos y Desastres para coordinar las acciones a seguir en la extincion del fuego.

c) Se activa la brigada de Lucha contra incendios, quienes deben evaluar y aislar el entorno del
incendio. ‘

d) Se solicitara la presencia del Cuerpo General de Bomberos Voluntarios del Pert, para ello se
dispondra en lugares visibles los nimeros telefonicos de emergencia, a efectos de obtener
una pronta respuesta al acontecimiento.

e) Evacuacion de todo el personal (asistenciales, administrativos, pacientes, familiares de los
pacientes, etc.), encontrados dentro de las instalaciones del Instituto Nacional del Nifio Brefia,
hacia el exterior. Cada jefe de area debera asegurarse que todo su personal a cargo haya

" logrado evacuar. De no ser asi, debera informar a la brigada de Blsqueda y Rescate.

T " =~ f) Deactivarse la Brigada de Buisqueda y Rescate, notifican a los heridos para su traslado a una

atencion médica en el Area de Concentracion de Victimas — ACV.
g) EIINSN Breifia tiene una cisterna de agua subterranea para complementar el abastecimiento
ante la lucha contra incendio.

.

Después del incendio

a) Mantener la calma y cerciorarse que se haya sofocado todo tipo de llamas asegurandose que
no existan focos de reinicio de llamas o fuego.

b) Acordonar o restringir el acceso a personas no autorizadas al establecimiento.

¢) Evaluar los dafios ocasionados al entorno, asi como evaluar las pérdidas sufridas nivel
humano, de infraestructuras y patrimonial.

d) Elaborar la Evaluacion de dafios y analisis de necesidades del incendio y remitirlo a la
instancia correspondiente dentro de las 24 horas de producido de acuerdo a los
procedimientos y a los formatos establecidos.

QM (3
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A fin de contar con suministros adecuados de medicamentos e insumos médicos, la respuesta ante
incendios debe de incluir lo siguiente:

-

Medicamentos Cantidad
 Agua destilada 1000 ml 200
_Agua destilada 10 ml 100
Amiodarona 150 mg 100
Atropina 1 mg. 200
Adrenalina 1/10000 x 1ml 200
Bicarbonato de sodio 8.4% x 20ml 2000
Captropil de 25 mg 200
Clorfenamina 10 mg 200
Cloruro de Potasio 14.9% 300
Cloruro de Sodio 0.9%, 1000m| 500
Cloruro de Sodio 20% 300
Dexametasona 4mg 200
Dextrosa 33% x 20ml 200
Dextrosa 5%, 1000ml 200
Diclofenaco 75mg 100
Dimenbhidrinato 50mg 100
Dopamina 200mg 100
Fenoterol solucién al 5% 100
Furosemida 20 mg. ampollas 200
Expansor de plasma 500ml 200
Hidrocortisona 500mg, vial 100
Metamizol 01gr, ampollas 300
Midazolan 5mg 100
Ranitidina 50mg, ampollas 300
Salbutamol, inhalador 500
Material e Insumos Cantidad
Agua oxigenada, frasco por 20ml 100
Aguja descartable N° 21 500
Aguja descartable N° 25 500
Alcohol medicinal, frasco por 20mi 100
Algodon estéril en torundas, en tambor pequefnia 100
Baja lenguas descartables 1000
Bolsa colectora 100
Canula binasal 100
Catéter venoso N° 25 200
Catéter venoso N° 21 200
Catéter venoso N° 18 2000
Electrolitos, set 1000
Equipo de microgotero 1000
Equipo de venoclisis 2000
Espaciador Aero-camara pediatrico 100
Gases estériles 10 X 10 cm en tambor pequerio 100
Guantes descartables estériles N° 8, pares 1000
Guantes descartables estériles N° 7 %, pares 1000
Guantes descartables para examen 1000
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Jeringa descartable de 20ml| 200
Jeringa descartable de 10mi 200
Jeringa descartable de 5ml 200
Mascara para nebulizar pediatrico 100
Mascara para nebulizar adulto 100
Mascara con reservorio pediatrico 100
Mascara con reservorio adultos 100
Mascara de Venturi pediatrico 100
Mascara de Venturi adulto 100
Sonda de aspiracion diferentes nimeros, juego - 200
Sondas Foley diferentes nimeros, juego 200
Sonda nelaton diferentes numeros, juego 200
Sonda nasogastrica, juego 200
Termémetro oral y rectal 200
Tubo de Mayo, set 200

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

Una vez notificada la situacion (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 Contra Incendio
sera el Director General y en su ausencia el Jefe de Guardia, o quien designe el grupo de trabajo.

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

Notificacion del Evento

Identificacion, notificacion y reporte del evento adverso a la méaxima autoridad presente en la

- Institucion. La persona que recibe la llamada o notificacién del evento adverso, debe identificar los

siguientes criterios de informacion basica:

Tipo y magnitud del Sismo.

La zona afectada.

Dia y hora de concurrencia.

Daiios visibles registrados a la salud.

Tipo, cantidad y gravedad de heridos para referencia o atencion en area de expansion.
Acciones de control implementadas y las mstituciones de ayuda presentes en la zona.
2. Nombre del informante y medio de comunicacion utilizado.

MO 0l oP

Se debe establecer la validez de los datos recibidos para que sea informacién 1til y confiable, lo cual
permitira la de toma de decisiones y la activacion del plan; confirmada la llamada, se debe de informar
mmediatamente a la maxima autoridad presente del INSN Brefia (Director General). La maxima
autoridad en ausencia del director sera el jefe de la UGRED.
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Si la fuente de informacion 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 mstituto.

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 situacion declarada por la Autoridad de Salud con el proposito de adoptar las acciones
que aseguren la atencion 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 efectien 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 atencion adecuada y oportuna a los
pacientes. Acciones a considerarse:

e Actualizar o revisar recursos necesarios de personal, medicamentos y otros.

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

e Evaluar la operatividad del sistema de comunicacion.

 Disponer del directorio actualizado del personal del establecimiento de salud. ”

e Revisar el Plan de Contingencia segun la ocurrencia de un posible evento adverso especifico.

Alerta Amarilla

Situacion ante inminente o alta probabilidad de ocurrencia de un evento adverso o destructivo,
determinando que las dependencias de salud efectiien acciones de preparacion para posible ejecucion
de tareas especificas de autoproteccién y auxilio. Acciones a considerarse:

S -

¢ Convoca al GTGRD.

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

 Garantiza la operatividad del Sistema de comunicacion y la existencia de un adecuado stock
de medicina e insumos para la atencion de los pacientes.

« Restringe los procedimientos de ayuda diagnostica (imagenes y laboratorio).

e Asegura la continuidad de los servicios contando con reservas de agua segura, alimentos y
combustible; asi como la operatividad de la casa de fuerza y del grupo electrogeno.

Alerta Roja

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

e Activael GTGRD y suspende toda actividad programada.
e Realiza la EDAN con caracter de inmediato ante la situacion presentada.
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En horario nocturno, el que asumira el mando sera el jefe de guardia, quien debera
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 fuerza y del grupo electrégeno durante la emergencia.

Alarma

El director del INSN o maxima autoridad presente dara la alarma respectiva.
b. La alarma sera dada mediante el uso de megafonos y del Sistema de Perifoneo con la palabra
“ALERTA CLAVE ROJA”.

. Lareunion del GTGRD se realizara dentro de la primera hora de ocurrido el evento si éste sucediera

en horario laboral, y 3 horas de ocurrido el evento fuera de las horas laborables.

d. La autoridad maxima presente en el instituto y los integrantes del GTGRD analizaran la situacién y
los riesgos generados, con el fin de adoptar las acciones que aseguren la atencion adecuada y oportuna
de los dafios a la salud de la poblacion.

Luego de emitida la alarma se efectuaran en forma inmediata las acciones de respuesta respectivas
segun el Plan de Operaciones de Emergencias.

6.3.3 Procedimiento de Comando v Coordinaciéon

Cadena de Llamadas

Involucra la comunicacion por via telefonica y/o mensajeria personal, 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 Comunicacion Interinstitucional — INSN y miembros del GTGRD.

a.

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 3,4y
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 comunicarse con el director del Hospital o maxima autoridad y con el jefe de
Operaciones, iniciando la cadena de llamadas

. Cada integrante del GTGRD se comunicara segun flujograma, y debera comunicarse con los

jefes de equipos pertenecientes a su servicio, quienes a su vez se comunicaran con los jefes de
grupos pertenecientes a su servicio y ellos con el personal a su cargo.

. El jefe de Operaciones se comunicara con el coordinador 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 comunicacion, se debera comunicar al Oficial de Enlace quien tiene la
responsabilidad de evitar la ruptura de llamadas ante condiciones adversas mediante el
directorio telefonico y otros medios de comunicacion.

1 Directiva Administrativa Organizacion y Funcionamiento del Centro de Operaciones de Emergencia y de los
Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del Sector Salud. Directiva Administrativa N° 250-2018
MINSA/DIGERD (R.M. N° 628-2018/MINSA), pag. 20.
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e. La cadena de llamadas involucra la comunicacion via telefonica, celular, radial, WhatsApp,
mensajeria personal y redes sociales.

M

b |

Maxima Miembros GTGRD
Autoridad de (SCI-INSN) Jefe de (_ﬁ
la Institucién Operaciones,
presente Coordinador de PC-AMPLIADO (ﬁ
Brigadistas/ 6 Jefes de
Responsables de
Q enlace Equipos de Miembros
Interinstitucional Brigadas Equipos de
\ J Brigadas INSN

N

S

Organizacion sistema de comando de incidente hospitalario— INSN.

¢ ElPlan de Respuesta 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.

e El Plan contempla una organizaciéon funcional temporal, representada por miembros del
Grupo de Trabajo de Gestion del Riesgo de Desastres, durante la atencion de una emergencia,
al cual, sustituira temporalmente la estructura organica formal de la Institucion.

e (Cada trabajador del Instituto debera ponerse a disposicion 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 Accion se encuentran en este Plan y siguen el esquema de Sistema de
Comando de Incidente Hospitalario propuesto.

e Evaluada las capacidades disponibles en el Instituto Nacional de Salud del Nifio, se ha
considerado que del modelo de Gestion en situaciones de Emergencia debe basarse en el
Sistema de Comando de Incidentes cuyo esquema se muestra a continuacion.

Existencia y operatividad del sistema de telecomunicaciones

item Ndmero Condicién Observacién
Central Telefonica 330-0066 Buena -
Radio portatil Canal Minsa Buena Antena de corto alcance
Radio Tetra Grupo GRD — Zona 2 Buena Satelital
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RADIOS TETRA DIGERD MINSA
w|] © Grupo USUARIO
1| 100003 GRD  [CENTRAL MINSA Radic Base o
2| 1000180 GRD  |CENTRAL MReSA Radio Portats Jrotate
3| 1oo00s GRD  |CENTRAL COE SALUD Radic Base [rotateee
«| 1000188 GRD COE SALUD Radio Portati
5| 100006 GOR tal de Campafa Avacen DIGERD (Base)
6 | 3500200 GRD JHospital de Campadia Almacen Portatd Movi 1
7 | 3500260 GRD iHospital de Campana Aimacen Portati Movi 2
8 3500203 GRD Pi‘us Lima Centro
& | 3500204 GRD hRIS Lima Suwr
10] 3500205 GRD hﬂls Lima None
11] 3500208 GRD JIDIRIS Lima Este
12] 3500207 GRD EMED ESSALUD
13| 3500179 |  Zona s li:trm MINSA Radio Portatil S

14] 3500208 ZONA 1 }mwms«mw
15] 3500208 ZONA 1 }mumamyvcmm

16] 3500210 ZONA 1 Loanaw Naconal Hpdio Unanue

17] 3500211 ZONA 1 Insttuto Nacons Materno Perinatal
18] 3500212 ZONA 1 ratauts de Cencias Newologicas
19] 3500213 ZONA 1 inca San Bora - SANNA

20] 3500214 ZONA 1 Iﬂonouw de Emergencias Pecdmcas

21] 3500215 ZONA 1 IClirnca Internacional Sede Lima

22] 350027é ZONA 1 tal Naconal Docente Madre Ndo San Bartoome

23] so0217 ZONA 1 nvca Ricardo Paima Centrad

24] 3500218 ZONA 1 IMospital Naconal Dos de Mayo

25| 3500219 ZONA 1 [instiuto Naconal de Sakud del Nifo - San Borja I aits ertregar

=~ |96 3S00220 ZONA 1 reCa Intermaconal Sede San Borja
27] 3s00168 ZONA 1 [Hospitsl Maris Auxliadons

28] 3soo2z2 ZONA 1 IHEVES Hosgital de Emergencias de Vit Ei Satvador

29 223 ZONA 1 knr-u Santa Maria ded Sur |F alta entregar
30] 3500224 ZONA 1 tireca Montefion

31| 3so0z2s ZONA 1 [insttutc Naconst de Enfermedades Neopiiscas

12| ss001ee | Zons2 MINSA Radio Portatil vots Docsgued
3| so0z3s | zomaz  Joimes San Gabriel

M| ¥S00182 ZONA 2 tai Medico Naval Cingano Mayor Santago Tavara

35| 3soo241 ZONAZ  [instiuto Nsconal del Niffo - Brefa

36| 3500242 ZONA2  [Hospial Centrs FAP

37| 3500243 ZONA2  [Clirsca Desgada IF atts ertreqe

Ja] 1500244 ZONA 2 HoSDItal Mistar Centrad Crt Luis Arias Schieiber

3] 1500245 ZONA 2 [Clinsca San Felipe S A

40] 3500246 ZONA 2 Hospital Samta Rosa

ZONA 2 }WU Vickr Larco Mermeds
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L [+] Grupo USUARIO E
42| 3500248 ZONA 2 0 Nacons de Ofiaimologis INO
43| 3500249 ZONA2  [Hosoital PNP Luss N Saenz
44] 3s00250 ZONA 2 [Hosoital Naconal Arzobispo Loayzs
45| 3so02st ZONA 2 Icuv-c.m
e8] 3500252 ZONAZ  |instituto Naconas ce Renatilitacion INR
47| 3500253 ZONA 2 Hospital Las Paknas HOLAP Centro de Salua FAP
48| 13500254 ZONA 2 Hospital de Emergencas José Casimre Ulce
a9 3s00187 | Zons3 MINSA Radio Portatil E"‘"“'l""'
50] 3500255 ZONA 3 jHosgital Carios Lanfranco La Moz Puente Plecra
51] 3500258 ZONA 3 tal San Juan de Lurigancho
s2] 3500257 ZONA 3 [Hospital Vitane
53] 3500258 ZONA3  [Hospitsl de Husycan
s4| 3sc02ss ZONA3  [Hospital José Agurio Telio De Chosica
s5] 3500261 ZONA 3 [Red de Saluc Huarochn - Santa Eulalis
s6| asooze2 ZONA3  [Hosgital Chancay
57| 3sooe? ZONA 3 tal Vaklizan 2Ma ertiegar
sa| 3seo1ee Caliso lc-rm-luuunn- (Faits entregar INS)
sa| 3500235 | zONA Catiee |DIRESA CALLAG
60| 3500236 | ZONA Caliso [Hospital Naconal Damnel Alcides Camaon
61] 3500237 | 2ONA Cailac [Hospital San Jose del Caliso
62| 3500238 | ZONA Caliso 15l de Ventania
&3] 3scotes Alta D Ph-n-w
s4| 300170 AnsD.  [VMSP Vice Ministro de Setud Pobiica g
65] 3500172 Ana D [VMPAS Vicernnistro de Prestacones y Aseguraniento en Salud
66| 3500173 AtaD  JOGA - Direccion Genersi de Adminisiracion
a7] 3IS00174 Ana D hooamecomuumdm(»mxmmuud
eal 3soo17s Ana D Dwecctn Genersl de Salue Ambients
sl 3500178 Alta D hmc«-uo—cunumwazam Prevencion y Contros de
70| 3500177 | AmsD  |secrstaria Genersi
T71] 3soo1et Alna D Jcaunu Centro Nacional de Abastecmmento de Recursos Estratégicos en Seud
72] 3500182 Ala D bﬂm~mc-¢mmaw.m—nymm
73] 3500183 Ans D loummmmwmolnvmmimwmn
74| 3500184 Ana D Funcional de Defensa Nacons en Sakud
7S] 3500185 Ans D JUndad Funcioanal de Geston de Riesgo de Desastres en Saua
76| 3spo188 Ana D Funcional de Movillzacion en Salud
T7] 3500161 Ana D Iocn Ofcra General de Tecnalogias de 1a Infornmecedn
78| 3500154 | AmsD  |oioEPS - Dreccisn Genersi de Personel de 1s Saiua
78] 3500165 Ala D leononm. Geneal de Planesmientc Presupuesio y MOGe zscdn
sa| 3s00196 Atta D de Gabinels
81] 00302 Ala D eccon General de Medcamentos Inswmos y Drogas
#2] 3500180 SAMU Oireccion Genersl de Telesakd Refevenci y Urgencias -SAMU
83| 3s00240 SAMU [cmw.mumwkum
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6.3.4 Procedimiento de respuesta para la organizacion de la atencién de salud
Comprende el conjunto de acciones y actividades que se ejecutaran frente a emergencias o desastres
por fenémenos naturales o eventos generados por la accion humana, como los que a continuacion se
detallan:
Organizacion de la atenciéon médica de la 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 I, amarillo: urgente o prioridad I, y verde: pacientes que pueden esperar su
atencion o prioridad I11 y negros: cadaveres). Luego los pacientes se atenderan segtn su prioridad.
Tipo de s -
Atencién Equipo Atencién iingtiing »i sepails Capacidad
camas por drea
At De Pacientes asignados con el Auditorio San .
Priorida I Estabilizacion color rojo Martin/Admision Central 10 canalias
De Obsesain | P simudocon o
Médico- Pt Auditorio San Martin 5 camillas
A y los asignados con el color
Quirargico :
amarillo
Pacientes asignados con el
Prioridad 11 e Ter:-npla c°l°li r0Jo que requieren Auditorio San Martin/UCI 5 camillas
Intensiva continuar su manejo en
terapia intensiva
Pacientes por orden de 5 camillas
L & De 1;\t'enc.|6n . pnondadl que fegm_eren Auditoric San Martin/. SOP 2 camas
Quirirgica intervencion quirurgica de 2 sop
urgencia
Pacientes asignados con el )
color verde, ademas Area de espera de .
Prioridad Hosbi tall)iiacién realizaran las laboratorio Sg(_‘i?rmna;n:e
11 p Altas y hospitalizaciones, 5 CAMAS DE recuperacibn
transferencias requeridas HOSPITALIZACION '
asi como las altas
Camas T
TOTALES Camas de recuperacion 5
’ Camillas 35
Sala de Operaciones 2
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Area de Expansion
El 4rea 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

a) Servicio de Emergencia
- Corredor del 1er piso entre Topico y Sala de Observacion 1.

- Corredor que abarca desde Rx hasta el Laboratorio de Emergencia.
- Corredor entre la sala de Observaciones 2 y Reposteria.

b) Areas de Hospitalizacion Institucional
- Los corredores y Consultorio externo del 1er y 2do piso del Monoblock
- Auditorio San Martin
- Aulas del ler Piso Docencia.
-Admisién Central
9.6.2.2 Zona de Expansién Externa Institucional

- Calle Fernandini
- Jiron Independencia

=zZ0zZpzZ2IMTM QOrmwpPv A&

RX
EMERGENCIA

LABORATORIO)

DE
EMERGENCIA

ADMISION
CENTRAL

EMERGENCIA

EX CLINICA

ESTACIONAMIENTO

JR RESTAURACION
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Equipos de intervencién

Los equipos de intervencion son las instancias operativas del Instituto Nacional de Salud del Nifio
Breiia, lo mas importante a tener en cuenta es que los equipos de primera respuesta o las Brigadas de
Intervencion Inicial (BII), constituyen una respuesta especifica a las condiciones, caracteristicas y
riesgos presentes en una instalacion en particular. Por lo tanto, cualquier intento de estructuracion
debe hacerse en funcion de la naturaleza y caracteristicas propias de estos estamentos y de la
instalacion. El proceso para ello se inicia con la determinacion 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 movilizacion ante situaciones de emergencias 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

Incendio Oferta Movil

Neutralizacion de la Emergencia

Sera prioritario garantizar la seguridad de los ocupantes por medio de la evacuacion. 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 telirico, se evaluaran los dafios a través del EDAN SALUD vy 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 articulacion de los
establecimientos de salud aledaiios, para la mejor distribuciéon de asistencialidad medica ante las de
victimas en masa por un incendio de gran magnitud.

Activacion
del Plan

Incendio Respuesta

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

Articulacion de Respuesta con Hospitales y Centros de Salud

cs
Chacra
Colorada

Establecimientos mas cercanos al
INSN
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6.3.4 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 éstos han sufrido dafios. Varias
instituciones han adquirido recientemente hospitales de campafia. 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 Campaiia nuevos, para atender 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 Brefia cuenta con el resultado *B”, el mismo que indica
requerimientos de medidas urgentes ya que la seguridad 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
enbase ala oferta movil en sus areas de expansion, asi como los recursos de asistencia y operatividad
del sistema de agua y sistema eléctrico, el cual se detalla a continuacion.

RECURSO UBICACION OBSERVACION
1 Equipo electrogeno Monoblock
2 Equipos electrogenos Clinica Solo uno operativo
2 Bombas de agua pesada Monoblock Funciona alternadamente
2 bombas de agua blanda Monoblock Funciona alternadamente ~ *
Pozo Tubular Zona externa de emergencia Capacidad para dos dias
RECURSO UBICACION OBSERVACION
1 Tanque triogenico de 2500 Central de Oxigeno( al costado de Se llena mensualmente apenas marca
la puerta 13) 12 000
1 tanque triogenico de 1700 Central de Oxigeno( al costado de | No operativo(En caso de emergencia se
la puerta 13) cuenta con 23 balones de oxigeno y 14
@ balones de aire comprimido)
20 Balones de oxigeno Sétano de Monoblock -
41 balones de aire comprimido Sétano de Monoblock -
30 balones pequefios Sotano de Monoblock -

6.4 Lineas de accién identificadas y actividades articuladas a los procesos

Son aquellas actividades que se deben de desarrollar para prepararse y enfrentar los eventos adversos,
emergencias o desastres ocasionados por fenomenos naturales o eventos generados por la accion
humana, las cuales deben estar articuladas a los objetivos, procesos (preparacion y respuesta), y las
lineas de accion del Plan. Expuesto ello, el INSN Brefia ha previsto enfocar esas lineas de accién en
la Preparacion, Respuesta y Rehabilitacion a fin de alcanzar en su maxima expresion 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 accion.
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PREPARACION Y RESPUESTA

— Generar acciones que contribuyan a mantener la continuidad de los servicios de salud ante un
incendio de proporciones en el INSN.

— Atender de manera adecuada y oportuna los dafios a la salud de las personas que podrian presentarse,
garantizando la continuidad de prestacion de los servicios regulares de Las unidades prestadoras de
servicios, con énfasis en las correspondientes al primer nivel de atencion.

ACTIVIDADES RESPONSABLE

Declarar en alerta amarilla o roja a los establecimientos de
salud comprometidos en la atencion de salud de emergencia,
conforme a la Directiva N° 036-2004-OGDN/MINSA-
V.0laprobado por R-M. N° 517-2004/MINSA. EMED INSN Brefia

Recopilar y analizar la informacion sobre el comportamiento de
los factores de riesgo que amenazan la jurisdiccion durante un

sismo de gran magnitud.
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 Breiia
Contar con movilidad operativa las 24 horas
" " Y'Brindar atencién de salud en forma adecuada y oportuna de
acuerdo a las necesidades identificadas.
DEPARTAMENTO DE
EMERGENCIAS

Activacion del Centro de Operaciones de Emergencia de Salud
del nivel local, de acuerdo a la Directiva N° 044-2004-

MINSA/OGDN-V.01, aprobado por R M. N° 948- GI-GRDINEN Brebs
2004/MINSA, declarandolo en sesion permanente
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REHABILITACION

Fortalecer la ejecucion del Plan de Contingencia Contra Incendio.

ACTIVIDADES RESPONSABLE

Consolidar la informacion de los reportes recopilados hasta la finalizacion

del Plan Contingencia Contra Incendio e

Consolidar el informe final y las lecciones aprendidas en la ejecucion del

Phia 36 Conbingencis Contra Incendio EMED TSN Byetia

Desactivacion de la respuesta y continuidad de monitoreo con el Centro
de Operaciones de Emergencia Salud a nivel local. de acuerdo a la
DIRECTIVA N° 250-2018-MINSA/DIGERD aprobado por RM N° 628-
2018/MINSA.

EMED INSN Breiia

6.5 Presupuesto y Financiamiento

El presupuesto total del “Plan de Contingencia Contra Incendio *°, asciende a S/. 92,000.00 soles con
los cuales se implementaran las estrategias detalladas en este Plan, conforme a la siguiente tabla:

OBJETIVO ESTRATEGIA CS)STO
Evithe y: tesicir law comtdicione de rieago de Impulsar intervenciones para mejorar los niveles de
los establecimientos de salud del Ministerio .~ P 1,000.00
oy seguridad en los establecimientos de salud
de Salud con un enfoque territorial.
Fortalecimiento del Sistema Contra Incendio interno 40,000.00
- Fortalecer la capacidad de respuesta ante Z:‘:z;b;:dad de ::clpos mc(glao%de Cnserpencin paea la 1,000.00
emergencias y desastres del INSN Breiia.
Disponibilidad de medicamentos para la atencién de salud
o ; 6,000.00
en situaciones de emergencia en zonas afectadas
Konth has oapac .lvnstlmc%onales Pam | Eormular documentos normativos para la reduccion del
el desarrollo de la gestion del riesgo de . . 5,000.00
riesgo de los establecimientos de salud.
desastres.
Promover la participacion de la comunidad S g .
il ol denn i | e b e ity oeed |
de prevencion en salud. pa P
TOTAL
54,000.00
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6.6 Monitoreo y Evaluacion

PROGRAMACION
ACTIVIDADES RESPONSABLE

Mayo 2021-Mayo 2022

| Declarar en sesion permanente al GTGRD para la toma

| de decisiones, de acuerdo al marco normativo de la EMED INSN X

T DIRECTIVA N° 250-2018-MINSA/DIGERD aprobado
| por RM N° 628-2018/MINSA, la misma que brinda
| lineamientos técnicos para los EMED MINSA.

Salud del Nifio Brefia, dando prioridad a los servicios de
emergencias mas vulnerables a fin de preparar la

|
f
" Monitorear de manera secuencial el Instituto Nacional de
|
| respuesta y garantizar la continuidad.

[

!

EMED INSN X

-

VII. DISPOSICIONES FINALES

La Ejecucion del “Plan de Contingencia Contra Incendio 20217 a todos los servicios asistenciales y
administrativos del Instituto Nacional de Salud del Nifio Brefia.

La implementacion de las Disposiciones contenidas en la Resolucion Ministerial N° 517-
2004/MINSA, que aprueba la Directiva N° 036-2004-OGDN/MINSA-V.01 que norma la
Declaratoria de Alertas en situaciones de Emergencias y Desastres, sera de responsabilidad de la
Direccion General del Instituto Nacional de Salud del Nifio Brefia, quien a su vez informara dicha
ir‘qplementacic')n a la Unidad Funcional de Gestion del Riesgo de Desastres.
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ANEXO N1
Lista General de Distribucion de Extintores del INSN Breiia
TEM DESCRIPCION [ “ODICD | SERVICIO UBICACION COLOR
1 Extintor de 10 Lb. CO2 19306 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
2 Extintor de 10 Lb. CO2 19305 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
3 Extintor de 10 Lb. CO2 19304 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
4 Extintor de 10 Lb. CO2 19301 UGRED Sétano Emergencia - Almacen N° 6 Rojo
5 Extintor de 10 Lb. CO2 19302 UGRED Sotano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
6 Extintor de 10 Lb. CO2 19303 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
7 Extintor de 05 Lb. CO2 19317 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
8 Extintor de 05 Lb. CO2 19318 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
9 Extintor de 12 Kg.. PQS | 00245 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
10 Extintor de 09 Kg.. PQS | 19324 UGRED Sotano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
11 Extintor de 06 Kg.. PQS | 19319 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 g Rojo
12 Extintor de 06 Kg.. PQS | 19320 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
13 Extintor de 06 Kg.. PQS | 19321 UGRED Sotano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
14 Extintor de 06 Kg.. PQS | 19322 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
15 iﬁg‘;ﬁ: g: f’fta(ilia 19323 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
16 E:;ig:?irzgg:s GL.Agua 8705 UGRED Sétano Emergencia - Aimacen N° 6 Rojo
17 Extintor de 09 Kg. PQS 19326 UGRED Soétano Emergencia - Pazadizo Rojo
18 Extintor de 09 Kg. PQS 19325 UGRED Sétano Emergencia - Pazadizo Rojo
19 Extintor de 10 Lb. CO2 19327 UGRED Sotano Emergencia - Pazadizo Rojo
2 |Exinorde09Kg.PQS | 19328 | UGRED | [ FisoEmergencia-Casetade Viglanda Rojo
21 Extintor de 06 Kg.. PQS | 11927 UGRED 1° Piso Emergencia - Admision Rojo
22 Extintor de 09 Kg.. PQS | 19428 UGRED 1° Piso Emergencia - Admision Rojo
23 |Extintor de 06 Kg.. PQS | 2454 Ugep. | 1 Tlee Emamenciy ek Cors. B8 Rojo
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25 |Exinordei5lb.CO2 | 19433 | UGRED | L Ps0EMemenc -Pazadizo Cons. Ext Rojo
26 | Extintor de 06 Kg.. PQS 19429 UGRED | 1° Piso Emergencia - Pasadizo Externo Rojo
27 |Extintorde06Kg.PQS | 19430 | UGRED \‘,:'g'i’;s:cii’f;f;‘;"‘a = FPERzE0 Exipm Rojo
28 | Extintor de 06 Kg.. PQS 946 UGRED | 1° Piso Emergencia - Puerta Acceso Restringido Rojo
29 | Extintor de 06 Kg.. PQS 19436 UGRED | 3° Piso Emergencia - Dormitorio Médicos Rojo
30 | Extintor de 06 Kg.. PQS 19434 UGRED | 3° Piso Emergencia - Aimacén Rojo
31 Extintor de 06 Kg.. PQS 19437 UGRED | 4° Piso Emergencia - Entrada Rojo
32 | Extintor de 06 Kg.. PQS 5396 UGRED | 4° Piso Emergencia - Vestuario Enfermeria Rojo
33 | Extintor de 06 Kg. PQS 017638 UGRED | 1° Piso Monoblock (Costado C.E. Otorrino) Rojo
34 | Extintor de 06 Kg. PQS 016656 UGRED | 1° Piso Monoblock (Costado C.E. Traumatologia) Rojo
35 | Extintor de 06 Kg. PQS 016705 UGRED | 1° Piso Monoblock (Frente Call Center) Rojo
36 | Extintorde06Kg.PQS | 3314 | UGRED &r',’ti:f) wonobiock (ren Puera iniema Cat . Rojo
37 | Extintor de 10 Lb. CO2 017665 UGRED | 1° Piso Monoblock CENTRAL TELEFONICA Rojo
38 | Extintor de 10 Lb. CO2 017667 UGRED | 1° Piso Monoblock CENTRAL TELEFONICA Rojo
39 | Extintor de 06 Kg. PQS 017660 UGRED | 1° Piso Monoblock (Costado Informes) Rojo
4. Exintorde 12Kg.PQS | 017659 | UGRED :&Sphiff Maotioioos, (Al iade Pustta Pincio Rojo
M |Extitorde101b.CO2 | 017658 | UGRED ::;spriﬁo Manatieek (Al ledo Puerta Prncipal Rojo
42 | Extintor de 09 Kg.. PQS 3313 UGRED é ‘I’SPiso Monoblock (Costado bafio caballeros) Rojo-
43 | Extintorde 06Kg.PQS | 015866 | UGRED ;Li‘,;;’s"fg"“'“" {lostand orieramiont Rojo
4 |Exintorde12Kg.PQS | 015750 | UGRED |g s Monoblock (Costado impresoraLexmark)| g
45 | Extintor de 06 Kg. PQS 015665 UGRED | 1° Piso Monoblock (Auditoria y Digitacion) SIS Rojo
4 |pamorde25Gl-A0a | 06262 | UGRED |1 Piso Monoblock (Auditora y Digitacien) SIS Rojo
47 | Extintorde09Kg.PQS | 015728 | UGRED ;;(';‘; e Rojo
48 | Extintorde06Kg.PQS | 016668 | UGRED ;;gf%%‘ggﬁf"k (Denio Area Degpacho) Rojo
49 | Extntor de 15 Lb. 016669 | UGRED |1 -0 onoblock (Costado Caja) FARM. Rojo
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50 | Extintorde06Kg.PQS | 17661 | UGRED :,::r:‘s:) Monatiock (Parle conrel Frantiacia Rojo
51 | Extintorde06Kg.PQS | 17666 | UGRED ;mgg}%%‘m(’“ fondo Fannacia intema) Rojo
52 |Extintorde12Kg.PQS | 017653 | UGRED ;;Eﬁ:gg;‘ébc'm"" RGOSR Rojo
53 |Extimorde09Kg.PQS | 17655 | UGRED &gg%?gﬁ%‘}gp&“&";g&gm Rojo
54 | Extintorde04Kg.PQS | 017656 | UGRED :;n';fm’;'_“?g&tz el Rojo
55 |Exinorde06Kg.PQS | 07197 | UGRED |7 me0-Puerta A Modulos23456LAB. Rojo
56 | Extintorde10Kg.CO2 | 10346 | UGRED |1° Piso (Costado URO) HOSPITAL DE DIA Rojo
57 |Extimorde06Kg.PQS | 16615 | UGRED g;g;‘;ggg;‘;‘)"fﬁc°s‘a"° Pueria;de Enirada Rojo
58 | Extintor de 06 Kg. PQS 3251 | ucRep |0 ('j‘;‘:s"fg'ggk (Costado Puerta Cuidados Rojo
59 | Extintor de 10 Lb. CO2 3252 | UGRED gu:r‘t:l:‘g‘r’::g‘{f;ép asadzo Ilemo costado Rojo
60 | Extintor de 12 Kg. PQS 16613 UGRED | 8° Piso Monoblock - Laboratorio UCI Rojo
61 |Extintorde10Lb.CO2 | 16610 | UGRED g'E;iij"g‘,’{‘E"g'°°" (Frens Ascensor) AREA DE Rojo
62 | Extintorde12Kg.PQS | 16614 | UGRED g'szfﬁEER"f’ge"cia (Subiendo a Azotea) Rojo
63 |Exintorde06Kg.PQS | 14682 | UGRED |2 o0 Monoblock (Costado primera enirade) Rojo
64 | Extintorde06Kg.PQS | 7839 | UGRED |2° PisoMonoblock (Costado C.E. Alergia) Rojo
65 | Extintor de 06 Kg. PQS 16663 UGRED | 2° Piso Monoblock (Costado Ascensor chico) Rojo
66- - Extintorde06Kg.PQS | 16665 | UGRED én;;scmmggc:ggimgggem Neoneblogi|  mes
67 | Extintor de 06 Kg.. PQS 16664 UGRED | 2° Piso Monoblock (Costado C.E. Pediatria 6) Rojo
68 | Extintorde06Kg.PQS | 16666 | UGRED ﬁ;gm¥gzg%olkaggg§S%BlMlENTO Rojo.
69 |Extintorde06Kg.PQS | 16667 | UGRED |5 P60 Monoblock MEDICINADEL Rojo
70 | Extintorde06Kg.PQS | 16662 | UGRED gﬂgfo“fg‘g&“" (Entrada Hospitalizacion) Rojo
71 Exinorde06Kg.PQS | 16659 | UGRED |fnn oo ook (Entrada Hospitaizacion) Rojo
72 |Extintorde06Kg.PQS | 16661 | UGRED | D10 Morabiock (Entrada Hospitalzacion) Rojo
73 |Extintorde 06Kg.PQS | 12611 | UGRED 3£;i§ﬁ§§22’3'§’§'&‘5§??&%%2?i’"° Rojo
74 | Extintorde06Kg.PQS | 17700 | UGRED |ADMISION CENTRAL INGRESO - Rojo
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75 | Extintor de 10 Lb. CO2 17599 | UGRED |ADMISION CENTRAL ATENCION PAC Rojo
INGRESO
76 | Extintor de 10 Lb. CO2 17600 | UGRED |ADMISION CENTRAL ATENCION PAC FINAL Rojo
77 |Extintorde06Kg.PQS | 17601 | UGRED |ADMISION CENTRALCOSTADORAMBLA | Rojo
78 | Extintor de 10 Lb. CO2 17191 | UGRED |LABORATORIO DE EMERGENCIA 1ER PISO Rojo
79 | Extintor de 10 Lb, CO2 17159 | UGRED |LABORATORIO DE EMERGENCIA 200 PISO Rojo
80 |Extintorde06Kg.PQS | 17157 | UGRED |LABORATORIO DE EMERGENCIA 3ER PISO Rojo
81  Extimorde06Kg.PQS | 17602 | UGRED |DIAGNOSTICO POR IMAGENES HOLL Rojo
82 |Extintorde06Kg.PQS | 6500 | UGRED &'?SQ‘OST'CO POR IMAGENES ADMISION Rojo
83 | Extintor de10lb CO2 6449 | UGRED |DIAGNOSTICO POR IMAGENES SOTANO Rojo
84 | Extintorde06Kg.PQS | 17538 | UGRED E'ﬁf&%ﬁ”co POR IMAGENES ARCHIVO Rojo
Extintor de 2.5 GL AGUA DIAGNOSTICO POR IMAGENES ARCHIVO .
g |gelares 1759 | UGRED |Jochs Rojo
86 | Extintor de 10 LB CO2 17548 | UGRED |DIAGNOSTICO POR IMAGENES ALMACEN Rojo
87 | Extintorde09Kg.PQS | 17540 | UGRED |INFECTO PRIMER PISOENTRADA Rojo
. INFECTO PRIMER PISO COSTADO .
88 | Extintor de 09 Kg.. PQS 177541 UGRED ENFERMERIA TOPICO Rojo
. INFECTO PRIMER PISO COSTADO .
89 | Extintor de 09 Kg.. PQS 17542 UGRED NUTRICION Rojo
90 |Extintorde09Kg.PQS | 17543 | UGRED g‘ggggSApR'MER PISO HOSPITALIZACION Rojo
91. . Extintorde 06Kg.PQS | 17544 | UGRep |NFECTO SEGUNDOPISO COSNUTRIC Rojo
| Bx DERECHA
92 | Extintor de 06 Kg. PQS 9841 | UGRED |INFECTO SEGUNDO PISO COS MONOBLOK Rojo
93 | Extintorde06Kg.PQS | 17545 | UGRED |NEUMOLOGIA FRENTE AL PATIO Rojo-
94 | Extitorde06Kg.PQS | 17546 | UGRED |NEUMOLOGIA SEG PISO DERECHA Rojo
. NEUMOLOGIA SEG PISO IZQUIERDA COST .
95 | Extintor de 06 Kg.. PQS 17547 UGRED PSICOLOGIA Rojo
96 | Extintorde09Kg.PQS | 17168 | UGRED |NEFROLOGIAESCALERA Rojo
97  |Extimorde06Kg.PQS | 17220 | UGRED EESFJ*OLOG'A HOSPITALIZACION PRIMER Rojo
98 |Extintorde09Kg.PQS | 6321 | UGRED gggomem HOSPITALIZACION PRIMER Rojo
99 | Extitorde06Kg.PQS | 17228 | UGRED |NEFROLOGIADIALISIS Rojo
100 |Exintorde09Kg.PQS | 17221 | UGRED |NEFROLOGIASEGUNDOPISOPASADISO |  Rojo
|
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101 | Extintorde 06Kg.PQS | 17222 | UGRED |LABBANCO DE SANGRE HOLL Rojo
102 |Extintorde10LBCO2 | 17223 | UGRED |LABBANCO DE SANGRE DENTRO Rojo
103 | Extintorde06Kg.PQS | 16589 | UGRED |BIOQUIMICA ESCALERA " Rojo
104 |Extintorde06Kg.PQS | 6352 | UGRED |BIOQUIMICA DENTRO PASADISO Rojo
105 |Extintorde06Kg.PQS | 7647 | UGRED |MICROBIOLOGIA ENTRADA HOLL Rojo
106 |Extntorde10LBCO2 | 17224 | UGRED |MICROBIOLOGIA ADENTRO Rojo
107 | Extntorde09Kg.PQS | 17225 | UGRED |HEMATOLOGIACOSTADOSERVHIGENI | Rojo
108 | Extinorde09Kg..PQS | 17226 | UGRED |HEMATOLOGIA SALA DE EQUIPO " Rojo
109 |Extintorde09Kg.PQS | 17227 | UGRED |HEMATOLOGIA LAVADO Rojo
110 | Extintorde09Kg..PQS | 15971 | UGRED |HEMATOLOGIA LAVADO Rojo
111 |Extintorde09Kg.PQS | 16409 | UGRED E;gg;gh%ﬁ“ FASADEC FONDO Rojo
112 | Extintorde 12Kg..PQS | 2964 | UGRED |ROTONDA COSTADO DE LOS KIOSKOS Rojo
113 |Exintorde12Kg.PQS | 17654 | UGRED |ROTONDA COSTADO DE RPP Rojo
114 |Exintorde09Kg.PQS | 17750 | UGRED |[pttl ONIPRIMERPISOCOSTADODE - Rojo
115 | Extintorde 15Lb.CO2 | 17220 | UGRED |PABELLON |PRIMERPISO IMPRENTA Rojo
116 |Exinorde09Kg.PQS | 17230 | UGRED |h/or OV ! PRIMERPISO IMPRENTA Rojo
117 |Extintorde09Kg.PQS | 7232 | UGRED |gnooriON | PRIMERPISO COSTADO AULA Rojo
118 |Extintorde 12Kg. PQS | 17233 | UGRED |PABELLON IPRIMER PISO PUERTAS Rojo
M9 |Exintorde6Kg.PQS | 580 | UGRED |FADLLON'FRIMERPISO COSTADO Rojo
120 | Extintor de 6 Kg.. PQS 612 | UGRED |Ee st R MEDGESIAG Rojo
121 |Extitorde09Kg.PQS | 2986 | UGRED |SEGUNDO PISO MED C PASADISO Rojo
122 |Extintorde 09Kg..PQS | 17237 | UGRED |TERCER PISO PASADISOMED D Rojo
123 |Extintorde09Kg..PQS | 17238 | UGRED |TERCER PISO PASADISO GASTRO Rojo
124 | Extintorde15Kg.PQS | 2971 | UGRED |PATIO CENTRAL COSTADO RPP Rojo
125 | Extintor de 6 Kg.. PQS 2051 | GOED [erlars S eos ne G Rojo
126 | Extintorde 12Kg.PQS | 2965 | UGRED |PATIO CENTRAL COSTADO OCIAUDITORIA Rojo
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ANATOMIA PATOLOGICA COSTADO “

127 | Extintor de 6 Kg.. PQS 17230 | UGRED |grioeramia Rojo
128 | Extintor de 10 Lb. CO2 gz | ueen RS FAIMICKFONDO Rojo
129 | Extintor de 6 Kg.. PQS 17245 | UGRED |SERVENDOCRINOLOGIA DENTRO Rojo
130 | Extintor de 9 Kg.. PQS 16675 | UGRED |PABELLO Il PRIMER PISO ENTRADA Rojo
131 | Extintor de 6 Kg.. PQS 0671 | DGRED [ DNE 0 FIROMEDA Rojo
132 | Extintor de 9 Kg.. PQS 16672 | UGRED |poocb ol SEGUNDO PISOMEDD Rojo
133 | Extintor de 6 Kg.. PQS 5617 UGRED  |RA. RS NS Rojo
134 | Extintor de 6 Kg.. PQS el | ueRED ||F e ieea et FIRAEDA Rojo
135 | Extintor de 12 Kg.. PQS 16674 | UGRED |peoo-h il SESUIRD PISOMEDS Rojo
136 | Extintor de 12 Kg.. PQS 17246 | UGRED | Qcon iain o D DE EVERGENCIA Rojo
137 | Extintor de 12 Kg.. PQS et | boeEn |eoa EROSIRSICEVERIENC Rojo
138 | Extintor de 12 Kg.. PQS 2092 UGRED | SO PISO CIRUGIA GENERAL Rojo
139 | Extintor de 10 Lb. CO2 7247 | uGReD | [RCERFISOPISOCRUGIAPLASTICA * g,
140 | Extintor de 6 Kg.. PQS 0667 | USRED |t R OORIBT RESIARE Rojo
141 | Extintor de 10 Lb. CO2 8169 | UGRED |CIRUGIA EXPERIMENTAL ESCALERA Rojo
142 _ | Extintor de12 Kg.. PQS 16681 | UGRED |MANTENIMIENTO COSTADO JEFATURA Rojo
143 | Extintor de 6 Kg. PQS 16682 | UGRED |MANTENIMIENTO JEFATURA Rojo
144 | Extintor de 6 Kg.. PQS 16683 | UGRED |MANTENIMIENTO TALLER MECANICA Rojo
145 | Extintor de 12 Kg.. PQS 15605 | UGRED |NERTEMMENIOALTLIOGORT Rojo
146 | Extintor de 10 Lb. CO2 10018 | UGRED |GENETICAJEFATURA Rojo
147 | Extintor de 6 Kg.. PQS 6849 | UGRED |CASADE FUERZAULTIMO Rojo
148 | Extintor de 15 Lb. CO2 9533 URED | Rojo
149 | Extintor de 6 Kg.. PQS 16679 | UGRED | CASADEFIERZAGRUPO Rojo
150 | Extintor de 6 Kg.. PQS 16678 | UGRED |choaDeFUERZAGRUPO Rojo
151 | Extintor de 9 Kg.. PQS 16680 | UGRED |MANTENIMIENTO TALLER DE PINTURA Rojo
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152 |EXTINTORDE6KG.PQS | 16569 | UGRED |MESADE PARTES1PISODOSCENCIA | Rojo
153 |EXTINTORDEGKG.PQS | 16704 | UGRED |ENTRADA 1PISO DOSCENCIA Rojo
154 |EXTINTORDEG6KG.PQS| 3304 | UGRED |UNIDAD DE EDUCACION FORMATIVA Rojo
155 |EXTINTORDE6KG.PQS | 16749 | UGRED |PASADIZO 1PISO Rojo
156 | anhTORDETOLBRAS | 5709 UGRED | OEAIDE 2 PISO Rojo
157 |EXTINTORDE 9KG.PQS | 16644 | UGRED |FRENTE OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Rojo
158 |EXTINTOR DE6KG.PQS | 16636 | UGRED |PASADIZO 2PISO Rojo
159 | EXTINTOR DE6KG.PQS | 3305 UGRED |55l O VIGILANCIAEPIDEMIOLOGIA | g,
160 |EXTINTORDE 2KG.PQS | 3306 UGRED |yoqy O VIGIANCIAEPIDEMIOLOGIA - gy,
161 |EXTINTOR DE6KG.PQS | 3307 | UGRED |SITTININSN3PISO " Rojo
162 |EXTINTOR DE6KG.PQS | 16604 | UGRED |PASADIZOENTRADAASITTN3PISO | Rojo
163 |EXTINTOR DE6KG.PQS | 16598 | UGRED |AULASANTAROSA 1 PISO Rojo
164 |EXTINTOR DE6KG.PQS | 16509 | UGRED |AULASANTAROSA1PISO Rojo
165 |EXTINTOR DEGKG.PQS | 3308 | UGRED |5 SANTOTORIBIODEMOGROVEIO Rojo
166 |EXTINTOR DE6KG.PQS | 9650 | UGRED |AULASAN JUAN MASIAS 1 PISO D Rojo
167 |EXTINTOR DE6KG.PQS | 3309 | UGRED |AULA SANTATERESA DE J°C" 1PISO Rojo
168 _| EXTINTOR DE6KG.PQS | 3310 UGRED | AULA SANTA TERESA DE J *C" 1 PISO Rojo
169 | EXTINTOR DE6KG.PQS | 3303 UGRED | ENTRADA DE FARMACIA CAFAE Rojo
170 |EXTINTOR DE6KG.PQS | 3311 UGRED |AULA SAN JUAN MASIAS 1 PISO D Rojo
171 |EXTINTORDE6KG.PQS | 16658 | UGRED || ADADELACOCINA-CONA Rojo
172 |EXTINTORDE6KG.PQS | 3314 | UGRED |EN LA COCINA - CUNA JARDIN Rojo
173 |EXTINTORDE6KG.PQS | 16612 | UGRED | FsDlA0 AL AULADE LACTANTES- Rojo
174 |EXTINTORDE6KG.PQS | 16587 | UGRED |PASADIZO 3PISO - CUNA JARDIN Rojo
75 |EATAORDETOLBRAS | 16639 | UGRED | DIRECCION - CUNA JARDIN 1PISO Rojo
176 E’g 'nggR DE 12 3361 UGRED | GARITA DE ALMACEN 635 Rojo
177 |EXTINTOR DEOKG.PQS | 3362 | UGRED |GARITADE ALMACEN 635 Rojo
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178 |EXTINTOR DEQKG.PQS | 3363 | UGRED | GARITA DE ALMACEN 635 Rojo
179 |EXTINTORDE6KG.PQS | 3364 | UGRED |GARITADE ALMACEN 635 Rojo
180 |EXTINTOR DE9KG.PQS | 3365 UGRED Eﬁg‘gw NEEEFCION AMACEN B30 Rojo
181 |EXTINTOR DE9QKG.PQS | 3366 UGRED E'EBTQADQ;‘N%“QA&ELTA%EN - Rojo
18 |gop o C Do | a7 | UGRED | per 08 <ALMAGEN 635 Roj
183 |EXTINTOR DEGKG.PQS | 1819 | UGRED | orcith DF CAEFATURADE Rojo
184 |EXTINTOR DE2KG.PQS | 3368 | UGRED |ALMACEN DE TRANSPORTE - SOTANO Rojo
185 |EXTINTOR DE4KG.PQS | 3369 | UGRED |ALMACEN DE TRANSPORTE - SOTANO Rojo
185 |EXTINTOR DE4KG.PQS | 3370 | UGRED |ALMACEN DE TRANSPORTE - SOTANO Rojo
187 |EXTINTOR DE6KG.PQS | 5342 | UGRED |ALMACEN DE TRANSPORTE - SOTANO Rojo
188 | s hoOn DE 12 16686 | UGRED |DENTRO DE LAVANDERIA Rojo
189 |EXTINTOR DEGKG.PQS | 16687 | UGRED || pontion /D0 DE LAESCALERA - Rojo
190 |EXTINTOR DEGKG.PQS | 16688 | UGRED |ENTRADAAVESTIDOR-LAVANDERA | Roo
191 | Extintor de 09 Kg.. PQS 2062 | UGRED |LAVANDERIA AREA ROPA SUCIA Rojo
162 | Extintor de 6 Kg.. PQS 3315 | UGRED |LAVANDERIA AREA ROPA SUCIA Rojo
193 | Extintor de 10 Lb. CO2 3316 UGRED |- ARICIA FRENTE AL INSN ENTRADA Rojo
194+ Extintor do 6 Kg.. POS 15609 | UGRED SE“Q'SS'C%EE;‘; RADA BRASIL COSTADO Rojo
195 | Extntorde 6 Kg.. PQS 6754 | UGRED |COVID-19 QUINTO PISO Rojo
,
196 | Extintor de 6 Kg.. PQS 13380 | UGRED |COVID-19 CUARTO PISO Rojo
197 | Extintor de 10 Lb. CO2 3328 UGRED |COVID-19 CUARTO PISO Rojo
198 | Extintor de 10 Lb. CO2 3317 | UGRED |COVID-19 TERCER PISO Rojo
199 | Extintor de 09 Kg.. PQS 3318 | UGRED |COVID-19 TERCER PISO Rojo
200 | Extintor de 12 Kg.. PQS 3319 | UGRED |COVID-19 SEGUNDO PISO Rojo
201 | Extintor de 10 Lb. CO2 3320 | UGRED |COVID-19 SEGUNDO PISO Rojo
202 | Extintor de 10 Lb. CO2 33%6 | UGRED |COVID-19 PRIMERPISO Rojo
203 | Extintor de 6 Kg.. PQS 335 | UGRED |COVID-19 PRIMERPISO Rojo
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04 | aiorce 25 Galones de | 19445 | UGRED | SERVICIO DE NUTRICION Rojo
205 |JxintordedSGalomesde | 10444 | UGRED |SERVICIODE NUTRICION | Rojo
206 | xmor & gftai‘;‘;”"s % | 49438 | UGRED |SERVICIODE NUTRICION Rojo
207 | Extintor de 10 Lb. CO2 19440 | UGRED |SERVICIO DE NUTRICION Rojo
208 | Extintor de 4 Kg.. PQS 19447 | UGRED |AREADE TRANSPORTE (AMBULANCIA) Rojo
200 | Extintor de 4 Kg.. PQS 13380 | UGRED |AREADE TRANSPORTE (AMBULANCIA) Rojo
210 | Extintor de 2 Kg.. PQS 3328 | UGRED |AREADE TRANSPORTE (AMBULANCIA) Rojo
211 | Extintor de 2 Kg.. PQS 3317 | UGRED |AREADE TRANSPORTE (AMBULANCIA) Rojo
22 | ERNOR D10 19318 | UGRED |ALMACEN DE UGRED . ROWO
213 gg’NTOR DE 12KG.. 245 UGRED | ALMACEN DE UGRED ROJO
214 | EXTNTORDE SLBRAS | 40317 | UGRED |ALMACEN DE UGRED ROJO
25 |ATATORDE 6KG 19319 | UGRED |ALMACEN DE UGRED ROJO
216 | ENINTOR DETOLBRAS | 40304 | UGRED | ALMACEN DE UGRED . ROJO
Ay | et i BRO 16667 | UGRED |ALMACEN DE UGRED ROJO
218 |SATNTOR DEOLBRAS | 40303 | UGRED | ALMACEN DE UGRED ROJO
219 |EATATORDE 9KG 19324 | UGRED |ALMACEN DE UGRED ROJO
-l ik 19306 | UGRED |ALMACEN DE UGRED ROJO
21 | SRINTOR o AGUA 19323 | UGRED |ALMACEN DE UGRED " PLOMO
R Ll 8705 | UGRED |ALMACEN DE UGRED PLOMO
223 |EXTINTORDE6KG.PQS | 16447 | UGRED |ALMACEN DE UGRED ROJO
224 |EXTINTORDE6KG.PQS | 12745 | UGRED |ALMACEN DE UGRED ROJO
225 |EXTNTORDE TOLIBRAS | 46600 | UGRED |INGENIERIA CLINICA - SOTANO ROJO
26 [ene T O LERE | g UGRED |NUTRICION -SOTANO ROJO
27 |FXTNTOR DEISLIBRAS | 3367 UGRED | AREA DE VIDEO VIGILANCIA - 1 PISO ROJO
2 (| ooe e U 3356 UGRED |LACTARIO- 1PISO ROJO
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' EXTINTOR DE AGUA

I (e 3351 UGRED |IMPRENTA 2PISO ROJO
20 | S e 3353 | UGRED |CUERPO MEDICO-1PISO ROJO
231 | EORTORDE OKG 3354 | UGRED |OF.LEGAJOS-2PISO ROJO
2. [ P00 335 | UGRED |OF.LEGAJOS-2PISO PLOMO
T el Ll RS 16404 | UGRED |HEMATOLOGIA- JEFATURA 3 PISO PLOMO
| EXTNTORDE 2KG 57 | uoRep | CONSULTORIODE OFTALMOLOGAN™ 4| o
% (e 3358 | UGRED |ARCHIVO-SOTANO ROJO
26 [t R 3359 | UGRED |ARCHIVO - SOTANO ROJO
257 |EITRORDE 9KG 330 | UGRED |ARCHIVO - SOTANO ROJO
2 | TATORDE 9KG 3372 | UGRED |ARCHIVO - SOTANO { ROJO
- I Sl 3349 | UGRED |AMBULANCIAN® 359 . ROWO
g |EXTATORDE 4KG 3350 | UGRED |AMBULANCIAN® 359 ROJO
a1 |DNTORDEZKG 3374 | UGRED |CONSULTORION®5-2PISO ROJO
gz |pamrvonee BRE- 3375 | UGRED |SALADE DERMATOLOGIA -3 PISO ROJO
" f;((‘gg‘JTOR DE 6KG w1 | Uokep | OSPALIZACION MEDIDCINA-D-3 000
25 ~ | EXFNTORDE 9KG 3378 | UGRED |REPOSTERIAQUEMADOS-3PISO |  ROJO
W e 2983 | UGRED |MEDICINA-C-2PSIO ROJO
a7 |EITATORDE BKG 10698 | UGRED |OF.DE REMUNERACIONES - 1 PISO ROJO
g |EXTRTORDE BKG 7220 | UGRED |AULAPEDIATRICA-1PISO ROJO
TN b 3379 | UGRED |AULAPEDIATRICA-1PISO ROJO
250 | EATATORDE BKG 3380 | UGRED |PASADIZO DE PSICOLOGIA- 1 PISO ROJO
L 3381 UGRED |ENTRADA A PSICOLOGIA- 1 PISO ROJO
252 |EXTINTORDE10LB.CO2 | 3128 | UGRED |SALA OPERACIONES EMERGENCIA ROJO
250 | EXINTORDE 6KG.. 52 | UGReD | SALAOPERACIONES EVERGENCIA- m—
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254 |EXTINTORDE10LB.CO2 | 3130 | UGRED |EMERGENCIA TOPICO 1PISO RO
255 |EXTINTORDE 10LB.CO2 | 3131 UGRED |CENTROQUIRURGICO7MOPISO |  ROJO
256 |EXTINTORDE10LB.CO2 | 3132 | UGRED |CENTRO QUIRURGICO 7MO PISO ROJO
257 |EXTINTORDE10LB.CO2 | 3133 | UGRED |CENTRO QUIRURGICO 7MO PISO ROJO
258 |EXTINTORDE10LB.CO2 | 3134 | UGRED |CENTRO QUIRURGICO 7MO PISO ROJO
250 |EXTINTORDE10LB.CO2 | 3135 | UGRED |CENTRO QUIRURGICO 7MO PISO ROJO
20 |EXTNTORDE10LB.CO2 | 3136 | UGRED [AoMACENDEFARMACIA-AV.BRASL ROJO
21 |EXTNTORDE10LB.CO2 | 3137 | UGRED |ApMACEN DEFARMACIA-AV. BRASL ROJO
22 | EXTINTORDE 5LB.CO2 | 3138 ligED, [T s e TR - R Ak ROJO
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