MINISTERIO DE SALUD
DIRECCION DE REDES INTEGRADAS
DE SALUD LIMA CENTRO ne 2YY -2018-DG-HEICU
HOSPITAL DE EMERGENCIAS
“J0SE CASIMIRO ULLOA”

Resolucion Directoral
Misaflores, 16 dv_(¥Hobre & 2018

El Exgediente B2 19-015383-001 gue comtiene el Informe N® 132-2019-0EPP-HEICL emitido por el
Director Ejeoutive de la Dicna Ejecutiva de Maneambento v Presupusests, quien a su vez, remike ¢ Informe N®
030-2019-EP-OEPP-HEICU emitido o Coordinador del Equipo de Planeamienta da [a citada oficing y &l Informe
N® 313-2019-AFGRD-HEICY emtico por la Responsable deld Area Funclonal de Gestidn del Fiesgo de Desastres
del Hospital de Emergenclas Jose Casimin Loa; ¥,

VISTON

CONSIDERANDD:

Chse, e virtwed de bo dicpueste en al numeral VI del Tibhdo Prelimingr de la Ley N 36842 Ley Gensrs
de Salid, astablecs que es respansabilidad def Fstado promoser a8 condicones que garanticen una adecusda
coberties de prestacionss de salud 3 |3 poblacidn, en términos socalments acepiables de seguridad,
opartunidad v calidad,

Que, mediante Resclucion Ministerial N S17-2004-MINSA ze aprobo la Direchiva N® 036-2004-
DGDNMMINGA-Y 0L, Dedaratoria da Aleras en Sikuaciones de Emergendias v Desastres, oova finaBdad es
nearmar o5 insareentos generales ¢ especificos para la aplicacdn de |a Declaratora de Alertas ante 108 cesos
de EI“I"IE',I"I;H!’_“HS ¥ desasires, on |as Diredciones HEI',U'{EIEIJES e Salud, Hﬂﬁﬁﬂlﬂll'::i- & Instiiutos especializados 4
riivel nacional, 8 fnode disminuinfeviar el nivel del danic ¢ preparar g respus-ra,

Que, con Pesolucidn Minkgtenal M9 £43-1019-MINSA e aprobd 2 Directiva Admirdsratva MO 271-
MINSA-2019-DIGERD, Directiva Adminstrativa para la Formulacdn de Flanes de Contingenda de ks Entidades
g Instiuciones de! Sector Saled, que tiene por finalidad fortalecer ta organizacian del Sector Salud, para una
oporbuna y adecuada respuesia, ante la inminencia U oourrenda de un evento adverss, emergenca o desasie,
que pone en riesgo la salud de f2 poblacidn v al funcionamients de oz establecmientos de salud,

Que, b raves de Resolucdn Minlseral N= 974-2004-MINSA se aprobd la Déective N° 043-2004-
DGONMINSA-Y.01, Procadimiento para |8 eleboraadn de Pianes de Respuesta Fremte a Emergencas y
Desastes, la cual tene por finalidad mefcrar bos niveles de aticuladdn de la respuesta frenite a situaciores de
emergenciad ¥ desastres que compeometan la wida v la salud de fs poersonas, el ambiente v o operatividad ¢
integridad de los estableckmientos de Salud.

Que, medanta Informe N® 313-2019-ARGRD-HEINU, de fecha 05 de ochubre de 2019, la Responsabls
del Area Funcicnal de Gestidn del Riesgo de Desastres remite & Fan de Contingencia del E-Eﬁ-pr de los Milagros
v los Santas Difunbos del Hospial de Emergencles Jose Cazmirg Wloa, para su aprobadon mediante acts
resalutive,

Que, = Plan de Contagenca 4ef Serior de los Mdageos y 108 Santos [Hfuntos del Hospial de
Emeroenclas José Casiming Ulioa, tiene por oojeto contnbiuir @ 1a redisccion g rieson y aseqsr una respuesta
aportuna, atendlendo y contralando los dafios a la slud ante ea increments de lo demanda de padentes, como
prodwcto de la procesion del Sefor de los Milagros




Que, maedante Informe N* 132-2019%-0EPP-HEICU, de fecha 10 de octubre de 2015, el Directer
Ejecutivo de la Ofidna Ejerutiva de Plnsamiento v Presupuesto, remite el Informe N® 030-2019-EF-OEPP-
HEXL suscrito por el Coordinador del Equips de Planeamdento de ka cfada oficina, guien emite opinibn Eonica
favorable respecto & |a estruciurs gl Plan de Contingencla del Seficr de los Miagros.y los Sentos Difuntos del
Hospital de Emergencas Jose Casimirg Uikea, asimismea, informa que el ctado plan estora sujeto a disporibibidad
presupeestal.

e, conforme a lo sefislado en los pamafos precedentss y de la revisidn del Plan de Contingenci del
Sefor de Ins Miagros v los Santos Difuntos del Hospital de Emergendias José Casimira Ulloa se verficd que la
misma cumple con la normatividad vigente, por lo tanto, results peceserio aprobar el citado Plan 3 traves de |a
resolucion correspandisnbe,

Con el visada del Direckar Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de Planeam|ento y Presupuesto y del Jefe
de 3 Oficing die Asesoria Juridica o6l Hospital de Emergencias José Casimiro Ulka.

De conformidad con o dispuesto en ef Bteral d) del articulo 11 del Reglamento de Organizacion y
Funckones del Hospital de Emergendas José Casimire Ulloa aprobado por Resoluckdn Ministarisl N=767-
2006/MINSA y Resalucidn Ministerial N® 1364-2018-MINSA; ¥,

En usa de sus atribuciones y faculkades confaridas;

SE RESUELVE:

ARTICULO 1.- Aprobar | Plan de Contingencia del Sefior de los Milagros v los Santos Difuntos del
Hoepital de Emergencias José Casiriro Ullog, cuyo anexo foema parte integrante de la presente resiudon, por
fas razones expasestas en la parte consderatva.

ARTICULD 2.- Los gastos gue ocasione e presenbs plan estaran sujebos a disponibilidad presupuestal.

ARTICULD 3.- Encargar a la Responsable del Area Funcional de Gestidn del Riesge de Desastras a
difusicn, implementacion, supervision y cumplimients del citade plan.

ARTICULD 4.- Disponer gue la Dficing de Comunizaciones publigue an el Portal Institudoral |a

presente resolucidn,
Registrese, comuniquese y cumplase
E'Eﬂ"-ll-l-. LIica®
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1. TITULD

PLAN DE CONTINGENCIA DEL SENOR DE LOS MILAGROS Y CELEBRACIONES DE LOS FIELES

DIFUNTOS DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS JOSE CASIMIRO ULLOA 2019

2. INFORMACION GENERAL DEL HOSPITAL

Nombre de la instifucion:
Disal Diresa:

Director General:

Sub Director Ejecutivo:

Director Ejecutivo de Administracion:

Jefe de departamento de Medicina:

Jefe de Departamento de Enfermeria:

Responsable de AFGR- HEJCU D&8:
Direccian:

Teléfono:

Correo Electronico:

FPagina Web:

Nivel de Complajidad:

Fecha de Elaboracion del Plan:
Fecha de Aprobacion del Plan:

Hospital de Emergencias "José Casimire Ulloa®
Diris Lima Centro

M.C. Enrique Gutierrez Yoza

M.C. Luis Pancorvo Escala

Lic. Jose Torres Arteaga

M.C. Ada Margarta Andia Argote

Lic. Ceciia Hurtado Colfer

Mg. Katia Martinez Quiroz

Ay, Repdblica de Panama 8398- MIRAFLORES
(0132040500

gestionderiesgos@hejcu.gob.pe

hitpiwww. hejou.gob.pe/

n-E

Octubre - 2019

En Revision
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Hoy en dia la Procasion del Sefior de los Milagros recorre las calles de Lima en el mes de oclubre
{los dias 05, 18, 19, 28) y el 01 de noviembre, congregando & miles de personas de Lima
Metropolitana y de diferentes partes del pais. Come viene sucediendo afio tras afo. en la mayoria
de estos conglomerados prima la informalidad sobre Iz seguridad integral de [as personas, ya que
no cumplen con las condiciones minimas de seguridad, para afrontar situaciones de emergencias y
desasiras,

Asimismo, an nuestro pals el Dia de los Figles Difuntos, popularmente llamada Dia de los Mueros,
@s una celebracion cristiana gue tiene por lugar el 01 de noviembre. La tradicidn de asistir a los
cementerios viene acompafada de un profunde sentimiento de devocion, motivando que desde |as
primeras horas de la madrugada |as familias concurran masivamente & los cementerios para visitar



a sus fieles difuntos, llevandose: flores, misica costumbrista, bailes, comidas tipicaz y babidas
alcoholicas, sumandose a ello la presencia masiva de comercio informal con [a venta de flores,
velas y |a infaltable presencia de vendedores ambulantes de comidas costumbristas entre otros. En
Lima Metropolitana, los cementerios mas concurrides son: El Angel en &l centro histérico de Lima y
el de Mueva esperanza en el distrito de Vila Maria del Triunfo o Virgen de Lourdes, por ser el
cementerio mas grande del Perd y segundo en el mundo,; el sauce, en San Juna de Lurigancho, y
otros de menor concurrencia como el cementerio de Huachipa y el de la Balanza en el distrito de

Comas

Ambos despiazamientos masivos generan situacionas da riesgo, por probables dafios a la salud de
las personas, por estar expuastas a accidentes de transito, viclencia en las calles producto de
desdrdenes y robos, ingesta de alimentos en mal eslado de consarvacién por condiciones
inadecuadas, prasencia de vendadores ambulantes sin respetd a las normas de saguridad. ingesta
de bebidas alcoholicas.

El Hospital de Emergencias Jose Casimiro Ullsa, en cumplimiente de las responsabilidades que e

son inherentes como integrante del Sisterna MNacional de Defensa Civil, aplica las acciones

sectoriales de planeamients, preparatives y respuesta para hacer frente a emergencias vy

desastres, frenle a los cuales las condiciones normmales de oferta de servicios y de segundad

pueden ser insuficentes, siendo por tanto necesario adoptar las previsionas necesarias para
___garantizar la salud de la poblacién y la confinuidad de los servicios de salud especiaimente para la
.- poblacion infantl

=

%ducto de los riesgos derivados de ia Procesion del Sefior de los Milagros, el Dia de los Fieles
Difuntes 2019 y de las responsabiidades que le competen, el Area FUncional de Gestidn de
Riesgo de Desastres del HEJCU ha elaborade el presenta plan de contingencia en el que se
establecen los objetivos, las acciones y las responsabilidades a nivel institucional, organizadas en
los fres momentos del ciclo de los desastres: antes, durante y después, lo que permitird se brinde
una adecuada alencién a la poblacion en general que pudiera resultar lesionada, con la atencién
correspondiente y denvacion de pacients sl el caso la amerita a centros asistenciales sagun al
grado o complgjidad de situacidn del paciente.

El Hospital de Emergencia Jose Casimiro Ulloa deberd tener aprobado, ejecutado y difundido el
Plan de Contingencia Procesidn del Sefor de los Miagros y el Dia de los Fieles Difuntos 2018 y
decretar “ALERTA VERDE" en =u establecimiento segun acciones y fechas que estime el
Ministerio de Salud @n todos los establecimientos de salud.



'4. BASE LEGAL

~— 4, Ley General de Salud N° 26842,
—. 2. Constitucidn Politica del Peri
. 3. Ley de Moviizacion Macional, Ley N° 28101
4. Ley N° 20664 Crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD).
5. Reglamenio de la Ley N* 20664, Ley qua créa o] Sisterna Nacional de Gestion del Riesgo de
.  Desastres — DS - 048 = 2011 = PCM
. 5 LeyN° 27444 Ley del Procedimiento Administrafivo General
—__ 7. Ley N® 30779, Ley que dispone medidas para el fartalecimiento del sistema nacional de gestion
del riesgo de desastres (SINAGERD).
. B. Decreto Supremo N” 027-2017-SA Aprueba la Politica Nacional de Hospitales Seguros frente a
los desastres
~. 8, Decrelo Supremo N° 001-A-2004-DE/SG que aprueba el plan Naconal ce prevencion vy
atencién de desasires
_ 10, Resolucibn Suprema N* 008-2004-5A que aprueba el plan sectorial de prevenciin y Atencion
de Desastres del sector salud.
. . Ley N ¢ 28551 Ley gue establece la Obligacion de Elaborar y Presentar Planas de
Confingencia.

il

_“-E\Esmnmﬂu DEL RIESGO

2. F}f ies da evaluar &l riesgo debemos tener claros los siguientes conceptos:

« Riesgo: Probables dafios sociales, ambientales y economicos en una comunidad
ezpecifica, en determinado periodo de tiempa, en funcion de la amenaza y la vuinerabilidad

« Amenaza: Factor externo de nesga, representade por la potencial ccurrencia de un SUCeso
de origen natural, o generado por la astividad humana o la combinacion de ambos, que
puede manifestarse en un lugar sspecifica, con una intensidad y duracidn determinadas

« Vulnerabilidad: Factor interno de riesgo de un sujeto, objeto o sistema expuesto a una
amenaza, que comasponce 3 su predisposicion intrinseca a sef dafiada.

Entonces &l riesge de sufrir dafios esita dado por el producto de la amenaza y la
vulnerabilidad, siendo esta ultma en la que debemos ahondar en nuestro plan a fin de

lograr disminuira.



FPara la elaboracidn dal plan se ha tomado en cusnta el "Ciclo de los Desastres”, donde
establece las acciones a realzar en las siguentes fasss:

« Antes: Prevencion, Mitigacion y Preparacidn

* Durante; Respuesta

» Daspués: Renhabilitacion y Reconstruccidn

5.1 IDENTIFICACION Y CARACTERIZACION DE LAS AMENAZAS/ PELIGROS

Identificacidn de la Amenaza [Peligro)

Considerando |as caractersticas propias de la celebracion del Sefor de los Milagros 2019,
la oportunidad de contar con un ferado largo gque aslienta el turismo infermno, asi como las
circunstancias sociales que puedan estar afravesando diversas localidades del pais,
permiten establecer tres amenazas o peligros a los que pueden ester expuestos las
personas, los senvicios v los bienes: desordenes sociales, accidentes del fransporte masivo
y violencia social. Ademas de la probabilidad de ocurrir un fendmenc natural (terremoto,
sismo, &tc.) o algln dafio producido por la mano del hombre (incendio, etc.).

Alteraciones sociales

Ligado a |a celebracion de las Festividades del Sefior de los Milagros y Fieles difuntos 2019
gspecigimente en ciudades densamente pobladas Esla amenaza se manifiesta como la
niial ocurrencia de movimianios desordenados sabitos v violentos de la masa humana
ue presencia o paricipa en los eventas publicos comao la Procasian, ferias. fiestas, etc Las
. ‘-_,'f:v:ausas puedan ser dversas como |a ansiedad de ganar sitios preferenciales, colapso de
estructuras temporales (graderias, cercos, escenarios, etc.) falsas alarmas de peligros
aleatonos, entre otras
Como factores agravantes pueden mencionarse [os actos delncuenciales (robos, asaltos,

pandillaje, etc.) y sucesos naturales de ocurrencia subita. Una segunda manifestacion esta
refenda a2 la venta y consumo masivo de alimentos y bebidas en mal estado de

consarvacion y adulterados.

Accidente del Transporte Masivo

Producto del alto transito vehicular, particular y masivo, de las principales ciudades hacia
lugares gue ofrecen oportunidad de descanso y esparcimiento, es altamente potencial la
ocurrencia de accidentes que conlieven dafos sobre la vida y la salud de las personas, El
nimeno de viclimas fatales por accidente de transito al 2016 se pueden ver en el en el




siguiente cuadro.

HERIDOS POR ACCIDENTES DE TRANSITO
2006 - 2007
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| MUERTOS POR ACCIDENTES DE TRANSITO
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Durante los dias festives de la procesion del Seficr de los Milagros y feriadeos por los fieles
difuntos 2019, se incrementan significativamente el transito vehicular desde |as principales
cludades hacia lugares religiosos ademas de las que ofrecen descanso y esparcimiento. Tal
es &l case de Lima hacia cudades de 1a sierra central y selva central o viceversa.

Violencia Social

Diversos lugares del pais vienen presentande situaciones de conflicto entre grupos soclales
definidos. muchas de las cuales se manifiestan mediante enfrentamientos, agresiones &,
incluso, retencion de personas. Ofra forma frecuente de manifestaciin son los paros y
movilizaciones, la mayer parte de ellas pacificas; en tanto que en ofras como parte de las
protesias, s= disron bloqueos de vias de comunicacion.
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Desastre natural o provocado

Al encontrarse el Perl en zona de actividad sismolégica en la que pudiera ocurrir terremato,
eiemo, ete y existiendo también la posibilidad de algin desastre provocado por la mano del
hombre de grandes proporciones en zonas de masiva afluencia aprovechando las
festividades del Sefior de los Milagros v Fisles difuntos, constituye fuentes potenciales de

desastres, lo que nos motiva a estar preparados para responder Y enfrantar estas
eventualidades.

Grandes Incendios

Los incendios son fenomencs generados por el fuego no confrolado, que puede ser de
grandes proporciones y presentarse de manera subita o gradual. Por lo comumn producen
dafios materiales, lesiones o pérdida de vidas humanas y deterioro del ambiente. Se
clasifican en urbanos, industriales, forestales y de transportacion. Fueden ser casuales ©
intenclonales. Los incendios urbanos suelen deberse a cortocircuitos por instalaciones
defectuosas, sobrecargas o falta de mantenimiento de los artefacios eléctnicos.

DESCRIPCION DE LA
AMENAZA AMENAZA ELEMENTO EXPUESTO

Movimientos teiurcos
Inundaciones

Maturalas

Incendios Hospital de Emergencia

: ansi José Casimire Ulkca
Generados por el hombre Accidentes de transito

Viclencia Social




Efectos esperados en la organizacion interna del Hospital de Emergencias José Casimire

Ulloa

« [ncreamento en la demanda de recursos vy servicios

» Deseguilbrio entre la oferta v la demanda

» Alteracion de las comunicaciones

» Afectacion en los sislemas de agua y servicios electricos

» Aglomeracidn de familares y allegados de los afectados directos en el servicio de
BMergancias

+ Posible incremento en el nimero de victimas.

« Enfermedades transmisibles

AI'-IEHA;A GENERADAS POR EL HOMERE: ALTERACIONES SOCIALES I
Definicidn

Potencial ocurrencia de movimientos desordenados sdbifos y viclentos de la masa humana
que presencia o participa en los eventos plblicos como Procesion, desfiles, ferias, fiestas,
etc.; asi come el consume masivo de alimentos y bebidas en mal estado de conservacion y
adufterados.

Caracteristicas:

Manifestaciones: Fecha probable ocurrencia
Agolpamientos, tumultos, aplastamientos, | 05, 18, 19, 28 de Oclubre 2018
estampidas, sobre esfuerzos, consumo | 1 de Noviembre Noviembra 2018
inadecuado de alimentos y bebidas,
robaos, asaltos y agresiones.

Lugares de probable ocurrencia: Duracidn:

Ciudades y lugares con alta afluencia de | Con relevancia en fechas indicadas

plblica.

Magnitud probable:

Individuales y colectivas

s ANALISIS DE VULNERABILIDAD

Sobre la poblacion Sobre los Servicios de Salud

'Elementos expuestos: Elementos expuestos:

C Espectadores y participantes en los

actos pdblicos masivos. C Red asistencial comprometida an la atencion
[ Foblacian asentada en las de danos a la salud que puedan presentarse.
inmediacionas.




I 1 Vendedores y comerclantes formales e |
[Informakes

0 Personal de resguardo dal orden y
seguridad.

00 Personas an transito.

O Personal de los medios de

infurmacian social

Factores de vulnerabilidad:

[ Insuficierte cultura de prevencién de la
poblacion que participa y presencia los
actos publicos masivos.

1 Insuficients cultura de seguridad de las
personas que se dedican al comercio en
lag inmediaciones del lugar donde se
realizan |os actos plblicos masivos.

[ Insuficiertes mecanismaos de seguridad
y respuesta a cargo de las autoridades
locales.

[ La psicologia de masas es atamanta
susceptibie de entrar en panco por
hechos que muchas veces aon falsas
alarmas o gue no revisten mayor peligro.

Factores positivos:
' {0 Policia MNacional del Perd gue en

eventos de esta naturaleza

haca un
despliegue de seguridad en las diversas
artenas del de zona y que ademas cuenta
con unidades de rescate y con equipos de
radiocomunicacian.

[ Cobertura periodistica desde diversos
puntos ded Perd, que facilita la transmision |
a ia poblacién en general de medidas de |
seguridad an caso sea necesario, asi

como el conocimiento de sucesos quei
requieren inmadiata respuesta. '

Factores de vulnerabilidad:

[l Previsionas para atender demanda habitual.

[ Insuficientes mecanismos habiuales de
respuesta frente a alteraciones sibitas.

Factores positivos:

Ll Compromiso y mistica del personal de salud,

[ Definicidn y adopeion de mecanismos
especificos de respuesta frente a hechos
pravisibles.

[ Aplicabilidad de normatividad de evaluacion de

danos y toma de decisiones frente a eventos
adversns

[ Capacidad de apoyo reglonal y nacional.
O La adecuada coordinacion
institucicnes del Sector Salud.

entre

las

10




ESTIMACION DE RIESGOS

Sobre la poblacidn

Sobre los Servicios de Salud

Casos individuales v masivos de:

. Asiiia por aplastamiento.

. Lesiones traumaticas
Quamaduras,

. Colicos abdominales.

. Paro cardio-respiratonio.

. Desvanecimientos,

. Guadros hipertensivos.

. sindromes ansiosos.

. Enfermedad Diarreica Aguda

10. infecciones respiratorias agudas e

B o = & oin B W R =

influenza

Colapso funcional debido a la demanda
masiva de atencion de emargencia que supere
las capacidades de |08 servicios de salud,

)



AMENAZA: VIOLENCIA SOCIAL

Definicion

Exterionizacion violenta de objetivos ¢ intereses contrapuestos entre dos mas grupos

sociales, alterando la franquilidad, @l orden y 13 seguridad de la poblacion.

Caracteristicas:

Manifestaciones: Fecha probable ocurrencia
Enfrentamientos, agresiones, paros, |05, 18, 19, 28 de Octubre 2019
movilizaciones, tomas de locales, |01 de Noviembre 2018

bloqueo de cameteras, elc.

Lugares de probable ocurrencia
San Martin, Huanueco, Pasco, Junin,
Lima, Huancavelica, Areguipa, Puno,

Cusco, Gajamarca, Loretlo.

Duracion:
Con relevancia en fechas indicadas

Magnitud probable: Individuales v colectivas

ANALISIS DE VULNERABILIDAD

Sobre la poblacion

Sobre los Servicios de Salud

Elementos expuestos:

[ Grupos en conflicto.

1 Poblacidn  asentada
inmediacionas.

0 Personal de resguardo del orden y

seguridad.

en las

| Personas en transito.
0 Personal de
informacion social.

los medios de

Elementos expuestos:

[ Establecimientos de salud ubicados en
las zonas de manifestacion del conflicto.

0 Red asistencial comprometida en la
atencion de afios a la salud gque puedan
presantarse,

Factores de vulnerabilidad:
[ Insuficiente cultura de sequridad de la
poblacidén expuesta a la amenaza.

[ La psicologia de masas es altamente
susceplible de entrar en pdnico por
hechos gue muchas veces son falsas
alarmas o que no revisten mayor peligro.

1 ldiogincrazia de poblacién.

Factores positivos:
1 Policia MNacional del Perd gue en
evenios de esla naturaleza hace un

| Factores de vulnerabilidad:

0 Previsiones para atender demanda
habitual.

O Insuficientes mecanismos habituales de
respuesta frente a alteraciones sibitas.

Factores positivos:
0 Compromiso v mistica del personal de
salud.
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despliegue de seguridad en las diversas
arterias del de zona y que ademas
cuenta con unidades de rescate y con
equipos de radiocomunicacion.

I Cobertura periodistica desde diversos
puntos del Perd, que facilta =
transmision a la poblacion en general de
medidas de seguridad en caso sea
necesario, asi como el conecimianto de
SUCES05 requieren  inmediata
respuesia.

gue

Ir La adecuada coordinacion enire las

[ Definicién y adopcién de mecanismos
especificos de respuesta frente a hechos
pravisibles.

1 Aplicabiiidad de normativdad de
evaluacion de dafios v toma de dec'rsiunasl
frante a eventos adversos I
1 Capacidad de apoyo regional y

nacional.

inetitucionas del Sector Salud.

ESTIMACGION DE RIESGOS

Sobre Ia poblacion

Sobre los Servicios de Salud

Casos individuales y masivos de:
1. Asfixia por gases y humao.

2. Lesionas traumaticas

3. Quemaduras.

4. Cuadros hipertensivos,

5. Sindromes ansiQsos.

Demanda masiva de atencion de
emergencia que supere las capacidades
de los senvicios de salud.

I Colapso funcional de los servicios por
insuficiencia de recursos debido a bogueo
de cameleras,

[ Dificutad an la referencia de pacientes
por blogueo de carreteras.
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AMENAZA: ACCIDENTE DEL TRANSPORTE MASIVO DE PASAJEROS

Definicion
Potencial ocurrencia de accidentes en el transporte masivo de pasajeros,
especiaimente el referide al fransporte interprovincial preducto de los dias feriados

largos.

rl.‘.ara-l:turil-ﬁcas:
Manifestaciones: Fecha probable ocurrencia
Chogues e incendios vahicularas, 05, 18. 19, 28 de Octubre 2018
volcaduras, atropellos. 01 de Noviembre 2018
Lugares de probable ocurrencia: Duracién:
Carreleras y calles con alto transito Con relevancia en fechas indicadas.

wehicular de Lima, Junin, Ancash, La
Libertad, Lambayeque, Piura, |ca,
Arequipa, Cusco vy Puno.
Magnitud probable:
Individuales y colectivas

ANALISIS DE VULNERARILIDAD

Sobre la poblacion Sobre los Servicios de Salud

Elementos expuestos: Elementos expuestos:

[1 Pasajeros y personal de servicio del |C Red asistencial comprometida en [a
| transporte masivo, atencién de dafios a la salud que puedan
| [ Conductares de los vehiculos. presentarse.

[1 Peatonas.

[l Personas (comerciantss, pobladores)
ubicadas an las inmadiaciones). ;
] Pergonal de resguarde del orden y

| seguridad. '

Factores de vulnerabilidad: Factores de vulnerabilidad:

[ Insuficiente cultura de prevencidn de | C Previsiones para atender demanda

la poblacion expuesta a los accidentes | habitual.

de transito. C Insuficientes mecanismos habituales de

[ Insuficiente cultura de seguridad de | respuesta frente a alteraciones sdbitas.
empresarios dal transporte y propletarios

de vehiculos. Factores positivos:

C Compromigso y mistica del personal de
Factores positivos: salud.
" Policia Nacional del Per( que an _ Definicion v adopcion de mecanismos
evertos de esta naturaleza hace un -especificos de respuesta frente a hechos
desplisgue de seguridad en las diversas | previsibles,
arterias dal de zona y que ademas [ Desarmolio de la Estrategia Sanitaria
cuanta con unidades de rescate y con “Accidentes de Transito”
equipos de radiocomunicacian. O Aplicabilidad de normatividad de

evaluacion de dafios y toma de dacisionas
frente a evenlos adversos.
| [l Capacidad de apoyo regional y




nacional
[ La adecuada coordinacion entre |las
instituciones del Sector Salud,

ESTIMACION DE RIESGOS

Sobre |a poblacién Sobre los Servicios de Salud
Casos individuales y colectivos de: Colapso funcional debido a la demanda
[ Lesiones traumaticas. masva de glencion de emergencia que
0 Quemaduras. supera las capacidades de los servicios
de salud.

AMENAZA: DESASTRE GENERADO POR FENOMENO NATURAL O
PROVOCADO POR LA MANO DEL HOMBRE

Definicion
Potencial pcurmencia de un fenomeno natural o desastre provocado por la mano del
hambre

Caracteristicas:
Manifestaciones: Fecha probable ocurrencia
Siemos, huaycos, Incandio, tsunami, 05, 18, 19, 28 de Octubre 2015
erupciones volcanicas, pandemias al 01 de Noviembre 2018
Lugares de probable ocurrencia: Duracion
En cualguéer lugar del pais Con relevancia en fechas indicadas.
Magnitud probable:
Gran magnitud

TN ANALISIS DE VULNERABILIDAD

Sobre la poblacidn Sobre los Servicios de Salud

Elementos expuestos: Elementos expuestos:
0 Poblacion del pais. 7 Red asistencial comprometida en la
0 Personas gue asisten a lugares de atancion de dafos a la salud que puedan
afluencia masiva presantarse.
7 Personal de resguardo del orden y
saqguridad.

[ Personas an transito,
1 Pergonal de los madics da

mformacidn social.
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Factores de vulnerabilidad:
[0 Insuficients cultura de prevencion de
Ia poblacion frente a desastre naturales
0 Insuficients cultura de prevencion de
ia poblacion gue parficipa vy presencia
los actos publicos masivos.

[ Insuficiente cultura de seguridad de
las personas que se dedican al comercio
€n las inmediaciones del lugar donde se
realizan los actos publicos masivos.

|1 Insuficientes mecanismos de
‘aeguridad ¥ respuesta a cargo de las
 autoridades locales.

[ La psicologla de masas es altamenta
Isu-snaptihla da antrar en panico par

 hechos gue muchas vecas son falsas
alarmas o que no revisten mayor peligro.

Factores positivos;

B Ectablecimientos  del  MINSA
preparados para atender  con
instalaciones v personal  cuakjuier
eventualidad segdn el grado,

O Policia Nacional e Per

0 que en evertos de esta nafuraleza
hace un despliegue de seguridad en las
diverzas arteriaz del de zona vy gue
ademas cuenta con unikdades de rescate
¥ con equipos de radiscomunicacion

[0 Cobertura penodistica desde diversos
puntos del  Perd, facilita la
transmision a la poblacion en general de
|rr'redida$ de seguridad en casoc sea

que

|ne-c=aﬁarit:-, agi como el cenocimients de
Sucesos  que requisren  inmediata
respuesta.

Factores de vulnerabilidad:

C Previsiones para atender demanda
habitual
C Insuficientas mecanismos habituales de

respuasta frente a alteraciones sdbitas.

Factores positivos:

[ Compromiso y mistica del pereonal de
salud.

O Definicién y adopcidn de mecanismos
especificos de respuasta frante a hechos
previsibles.

1 Aplicabilidad de normatividad de
evaluaclén de dafos y toma de decisiones
frente a evenlos adversos.

1 Capacidad de apovo regional y
nacional.

1 La adecuada coordinacion entre las
instituciones del Sector Salud.

ESTIMACION DE RIESGOS

Sobre la poblacién

Sobre los Servicios de Salud
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Casos individuales y masivos de: Colapso funcional debido a la demanda
1. Asfixia por apiastamiento. masiva de atencidn de emergencia que
. Lesiones traumédticas supere las capacidades de los servicios
- Quemaduras. de salud,

. Cdlicos abdominales.

. Paro cardlo-respiratorio.

. Desvanecimientos.

. Cuadros hiperfensivos,

. Singromes ansiosos.

. Enfermedad Diarreica Aguda
10, Contagio influenza

B 0 = & oo oA W R

; FACTORES DE VULNERABILIDAD POSIBELES DANOS
ORGANIZATIVO FUNCIONAL * Colapso estructural de hospital
» S5a cuenta solo con 2 rutas de = Colapse funcional y operativo

evacuacion para todo el hospital

+ Personal poco capacitado y * Colapso no estructuralr Equipos,

comprometido ambiaenies.
* Poco  compromiso  del onal
brigadista £ = Colapso de servicios basicos
/{,rﬁu:\ + Hacinamiento de pacientes * [Damnificados provenientes de la
& Py i e
E_, ,r-*j-u.jj . ;Ilujm nﬁn:amnml y familiarez no coifianided
Hgi%l + Presencia de muertos y heridos
NQ ESTRUCTURAL
* Mantenimignto de sistema eléctrico,
telecomunicaciones, agua,

combustibles, pases  medicinales,
calefaccion y aire acondicionado

« Servicios basicos en  condiclones
inadecuadas (esporadico)

» Escaleras de emergencia sin puerias
conafuegos

» Falla de senalizacién, luces de
emargencia, extintores, detectores de
huma y laminas de seguridad,

ESTRUCTURAL
» Esfrechez de dreas en algunas zonas
dei hospital
. = estructura antigua




» ampliaciones sin tomar en ocuenta
aspectos Bcnicos

5.2 ANALISIS DE LA VULNERABILIDAD
§52.1 Comunidad

A. Poblacion:

a. Pablacion total expuesta:
= Nifics {00-14 afios): 475,774
«  Adulto (15-64 anos): 1°297,080
o Adulto mayor: 128,580

Grupos de |a poblacion mas vulnerables:
« Nifig, adolescente y adultos mayores

b. Perfil epidemiclégico

Enfermedades Enfermedades no | Causa Externa: Intoxicaciones alimentarias,

trasmisibles: Transmisibles: intoxicaciones alcoholicas, contusiones vy

= Epnfarmedadas Descompensacidn | hendas, poltraumatismos, quemaduras de
Diarreicas de enfermedades | diversos grados, asfixia por humo

Enfermedades cranicas

Respiratonas

c. Principales  actividades economicas: | Poblacién en situacion de pobreza:
Comerclo, indusiria manufaciurera, fransports, = Pobreza extrema 3.5%.
ﬁalma::anami&nm, servicios personales, no
'-FEﬁpEﬂi'ﬁEﬂdD.

d. Preparacion y capacitacitn de la comunidad para casos de desastra:

Mediante difusion por radio, television y realizacidn de simulacros en cenfros educativos y
establecimientos de salud. Se desconoce impacto de eslas acciones.

&. Coordinaciones con Municipio de manera mensual y con los brigadistas municipales para el
| apoyo en |a atencion.

B. SERVICIOS BASICOS:

4. Viazs de acceso a la | Condiciones de vulnerabilidad
localidad:

Terrestre Alta, calles en mal estado

Medios de ransporte | Alta, exceso de velocidad, no respeto sefiales de transito, mal
disponibles o carcanos: uso de medios de =egurdad [cinturén de seguridad, cascos),
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Bus Metropolitano, Microbuses | consumo de alcohol y drogas, exceso de pasajeros.

urbanos, automoviles, | Congestidn vehicular,
motociclelas, bicicletas
b, Si=stemas de | Condiciones de Vulnerabilidad

comunicacion existentes:

Teletonia fja. movil, radio, | Alta se pierde senal en casos de sismo o flujo alio de |

internet, radio tetra llamadas, no operativa durante las noches. La comunicacion
par radio tetra en los simulacros se satura
¢. Energia Eléctrica Condiciones de vulnerabilidad
Disponible localmente, Alumbrado Publico | Poblacion  con | Alta, posibilidad de
Si(x) Nol) Si(x) No(}) Senvicio colapso de redes por
domiciliario (%): | afectacién de  central
90% termo energética debido a

aclos de vandalismao,
Caida de tomes por sismo
0 actos de terrorsmo con
rismo resultado

d. Agua Potable Condiciones de vulnerabilidad
Sericio Dispaonible: Poblacion con Calidad del Mediana a alta, posibikdad
Si (@) Nol) sanvicio agua: de ruptura troncales ante
domiciliano (%) Potable, apta sismo de gran magnitud,
s T3 | para consumao ' Red  contra  incendio
humano ineficiente, poca presion
de agua o inexistencia de
Q."?d-:.’"":\ h la misma.
3 ﬁ‘ i g Disposicién de Desechos Condiciones de vuinerabilidad
=2 Sistema Disponibles: Poblacion con | Recojo de deseches sdlidos no operativo en
» Desagle SAVIicio caso de sismos fuertes por falta de personal,
« Camidn recolactor | domiciliano (%} | dafios en las vias de comunicacion,
25%

f. Recursos locales para la respuesta:

Instituciones que podrian apoyar

Imstitucion Tipo de Apayo Responsable | Direccion Telgfana |
amail
Compania de Bomberos | 1 Ambulancia Primer jofe de | Mariscal | 2425823 — |
de Miraflores N° 28 simple y 1 la Compania Caceres 4457447 —
| ambulancia 170 116({central
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medica Miraflores telefdnica)
1 magquina
telescopica para
realizer el rescate
de victimas en
altura.
| Policia Nacional Comisaria | Capacidad  de Mayor A, 4451793 -
San Antonio  Apoye a la labor | comisario del Tomas 4445118
| hospitalaria  para Distrita Marsano
segundad ¥ 1180
conservacion  del
| orden
Sarenazgo Capacidad da Director del Av. Del 2227519 -
apoyo a la labor SBrenazgo Ejercito 22XT529 -
Hospitalaria en 1300 2227521
vigilancia ¥ Estadio
conservacion  del Bonilla
orden

g. OTRA INFORMACION DE IMPORTANCIA:
Apoyo con medios de transporte: ambulancias SAMU, vy apoye con insumos:

medicamentos
_..:';"",a— o
P i, 1 q".‘.
%ﬁu ESTABLECIMIENTOS DE SALUD
{400 | 2, Establecimientos MINSA EsSalud FFAA Privados
Puestos 01_ 01
Centros 42 04
Hospitales 10 05 04
Imstitutos 04
Oiros = 08
b. Recursos Humanos HEJCU
Meédicos Especialistas 13
Enfermeras 160
| Oros I 360 |
_ Topico de .| Casade
c. Areas Criticas S0P LIC] Ginecologia Emergencia Rarsa CHras
Mimers 03 )] 01 TSHOCK Si
Operatividad S| S| Si sl sl
d. Comunicacion | Radio UHF E,mf = | Teléfono Fax Oiros
Existencia ] ' BE AMEXOS 03 | Intermst |
| 11 DIRECTOS Radio
] | 1 Tetra
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Operatividad [ 8 | 5l 81 | S

e. Abastecimientoy | Conexién a red Cisterna 'i Tanque Diros
almacenamiento H20 = publica | | .
Oparatividad (30 ) Sl sl 5l CALDEROS

o Conexion a ' |
f. Energia Eléctrica red plblica Grupo Electrégeno Dtros ;
Opearatividad Sl Sl |
' g. Medios de transporte|  Ambulancias Vehiculos Maotes Otros ,
Ndmero = 03 ? NO NO
Operatividad {Si / No) =

h. Medicamentos e insumos médicos:

SE CUENTA CON 03 MALETINES DE PRIMERA RESPUESTA, 20 KITS de SUTURA DE
EMERGENCIAS, 14 KITS DE CURACION, 02 KITS de CIRUGIA MENOR, OTROS PARA
ADICIONAR

i. Organizacion y preparacion en emergencias y desastres:

SISTEMA COMANDO DE INCIDENTES
COMITE HOSPITALARIO DE EMERGENCIA
PERSONAL CAPACITADO

BRIGADISTAS

A

CARACTERISTICAS GEOGRAFICAS DEL ESTABLECIMIENTO DE SALUD

B il

Divisién Politica y Administrativa. La organizacion del hospital esta conformado por una
Direccién General, un Organo de Contral Institucional, 02 Oficinas Ejecutivas (Direccion
administrativa y Direccidn de Plansamiento vy Presupuesta), 03 Oficinas de Asesoria, 0B
Oficinas de Apoyo, 11 Departamentos Asistenciales y 07 Servicios.

Superficie Territorial y Limites. El distrito Miraflores, donde se ubica el HEJCU, limita por
al Morte con San lsidre y Surguille; por el Sur con Barranco, por el Este con Surco y
Surguillo; por el Oeste con el Litoral Maritimao.

Analisis Situacional:

La poblacion que aliende el HEJCU, proviene de los distritos de Surco, barranco, San Juan
de Miraflores, Villa el Salvador, Villa Maria del Triunfo, Surquillo, Miraflores, San Isidro y
San Borja en razdn de su cercania y en menor proporcian de los distritos de San Juan de
Luriganche, San Martin da Porras, del Callao y referidos de otros puntos del Pais.

Topografia. Caracteristicas estructurales: Planta fisica: El Hospital esta construide sobre

un terreno de 1410.00M2. de esta area total de terrenc el Hospital ocupa 104686 M2
(74.24%), presenta O7 pisos y dos sotanos
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Sotano y subsotano: donde se encuentra la casa de fuerza, departamento de nutncion,
almacén genearal, almacén de farmacia, comedor de personal, area de lavanderia y costura.

Primer piso: Donde se encuentra el area de Informes, admision, la Oficina de Policia, Caja
1 y 2, Jefatura Farmacla Expendio, salas de espera, Wiaje, consultorio de urgencias,
Referencias, Topico de Ginecclogia, Jefatura de Traumatologia, Radiclogia, Trauma Shock,
Topicos N* 1, 2 y 3, Oficina de Seguros, érea de atencion ambulatoria de pediatria, salas de
reposo varones y damas, jefatura de guardia, sala de star dal cuerpe médico, garaje,
mortuorio, area de almacen final de residuos sdlidos hoespitalanos

Segundo Piso: Donde se encuentra la Direccion general, Direccién Médica vy Direccién
Administrativa, Oficina de Personal, Economia, Logistica, Asesorfa Legal, Docencia e
Investigacion Oficina de Neurocirugia y = hospitalizacion, Jefatura de Comunicaciones,
Auditorio Central, Laboratorio, Cﬂntra:‘ﬂ Esterilizacion, Epidemiclogia, Jefatura de
Enfermeria vy Ceniro de Computo.

Tercer Piso: Donde s= encuentra el drea de Hospitalzacion de Traumatologia, con su
respectivo star de enfermeria, Sala de Operaciones v Recuperacion. Unidad de Cuidados
Intensivos & Intermedics, Sala de Endoscopla y Oficina de Damas Voluntarias. Anexo star
de Residentes medicos

Cuarto Piso: Donde se encuentra el drea de hospializacién de cirugia, jefatura del
departamentc de crugia, topico de cirugia, oficina de sindicato de trabajadores HEJCU.

Quinto Piso: Se encuentra la jefatura y hospitalizacion de medicina, star de Enfermeria
sala de reuniones y capilla

Sexto Piso: Donde se encuentra o comedor médicao, oficina de estadistica, vestidor de
enfermaria de varones y damas; y residencia médica.

Séptimo Piso: Oficina de gestion de la calidad, Bienestar de personal, oficina de control
interno, oficina de planeamiento y presupuesto, oficina seguridad v salud en & trabajo
Archivo de Histonas Clinicas del Hospital de Emergencias Joseé Casimirao Ulioa.



NUMERO DE CAMAS | CAMILLAS

' FISO ESPECIALIDAD NUMERO DE CAMAS | CAMILLAS | CANTIDAD
1" pPis0 | EMERGENCIA REPOSO DAMAS - CAMILLAS 10
REPOSO VARONES - CAMILLAS 10|
TRAUMASHOCK CAMILLAS 3l
| TOPICO 1 CAMILLA 1]
[ TOPICO 2 CAMILLAS 2|
2 p150 | NEURCCIRUGIA CAMAS 11
2 Pi80 | TRAUMATOLOGIA CAMAS 14
RECUPERACION CAMILLAS 5
U. CUIDADOS
INTERMEDIOS CAMAS ¥, 8
U. CUIDADOS INTENSIVOS | CAMAS 5
#Pis0 | CIRUGIA CAMAS 2%
| & p1sa | MEDICINA CAMAS 18

Lineas Yitales del Hospital

Servicios Caracteristicas ‘Duracién
Sistema de energia eléctrica | 1 Grupo elecirogeno & dias
Agua Potable 2 Tanques elevados - |1dia
 Sistema de Desagie Cperativo

Gases Medicinales (oxigeno) | En constante abastecimiento 3 dias

' Telecomunicaciones Equipo de radio en el Segundo piso

PLACA
VEHICULD NUEVA ANO ESTADO Tipo
MERCEDES BENZ | .o | 2010 | Operativa I
MERCEDES BENZ E:‘;‘;" 2010 Oiperativa I
|
MERCEDESBENZ =520 | 2010 | Operative .
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8. OBJETIVOS DEL PLAN DE RESPUESTA: 3=, 1

El personal médico de las dreas crilicas, esta en la obligacion de conocer el empleo comrecto
de los equipos médicos de todo el hospital y el de las ambulancias, porgue de elle dependera
la vida o secuelas de los pacientes en condicion critico inestable.

La instruccion y entrenamiento en el personal no médico es importante para la adecuada
atencidn iniclal ‘in situ’, y la respuesta se traduce en la disminucidn de la morbilidad y
mortalidad de los pacientes en situacion de emergencia.

La instruccion y entrenamiento 2n el personal no médico administrativo y de apoyo logistico es
de vital importancia para la adecuada afencion inicial, soporte, apoye logistice, administrative y
complemento a las brigadas de rescate, evacuacion, conira incendios. elc. Y la respuesia se

traduce en la disminucion de la morbilidad y mortalidad de los paclentes segin ka magnitud del
evanta.

6.1. Objetive General

Garantizar la atencion de los pacientes frente a emergencias masivas yio situaciones de
desastres que se pusdan presentar, ya sean estos intemos o externas del Hospital de
Emergencias José Casimira Ulloa.

6.2 Objetivos Especificos:

« Fortalecer al Area de Emergencia, para que se encuentre preparade para beindar atencién
a la poblacion en casoes de emergencias masivas o no.

= Desarnollar acciones oporiunas con eficlencla y eficacia, dirigidas a reducir el resgo y
opiimizar la respuesta frente emergencias o dezastres.

« Desarollar acciones oportunas, con el fin de brindar atencién de salud a las victimas de

Una ermergencia.

Dar las pautas para que se& brinde proteccion de |las personas (pacientes, familiares,

personal que labora en el hospital) y Ias instalaciones hospitalanas

7. ACCIONES DE RESPUESTA:

Actividades:

Proteccidn interma

Inmediatamente se presente el evento, el personal se dispondra en las areas de seguridad
mas cercanas a su persona, sea esta una zona de seqguridad interna (generalmente las
columnas de la edificaciin) o externa sefializada.

Como precaucion deben alejarse de los objetos que puedan caer, deslizarse o quebrarse
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{como ventanas amplias, elc).

Mo usar el ascensor durante ni posterior a un SISMa,

Evacuacion al exterior

El personal v los pacientes que puedan movilizaree debersn abandonar ordenadamente el
servicio, dingendose al area de expansidn extema ubicado en al parque Pablo Arguedas,
alzjandose de postes o edificeciones dafiadas, asi como de los cables de elecfricidad si los
hubiera.

Esta funcidn estara a cargo de la Brigada de Proteccion y Evacuacion

Control Del siniestro

En caso se presentaran algunos eventos menores a consecuencia del evento adverso, que
pueden agravar la situacion, taies como incendios, aniegos, etc. a través de las Brigadas de
lucha confra incendios y de |a Brigada de Proteccion y Evacuacion, en coordinacion con el
personal de mantenimiento deberan interrumpir el fuego, flujos de energia, gases vy liquidos
inflamabies.

Blsqueda y rescate

Inmediatamentese tenga la segundad gue [a infraestructura es segura, se activa la Brigada de
busqueda y rescale para el personal y pacientes atrapados en el servicio de amergencia,
dando la atencidn de primeros auxibos.

Evaluacion de dafios y andlisis de necesidades
ﬂ_..-—-:“‘-,__La brigada capacitada en evaluacion de dafios (EDAN) y los directivos presentes, evaluaran
{' ' los dafios producidos en el servicio de Emergencia, con la finalidad de decidir si continuara
‘@‘P’"{ funcionando o no, la cual estard a cargo del Ingeniero del Servicio de Mantenimiento. Ademas
se realizara una lista de requerimientos para afrontar el evento (medicamentos, instrumental,
ropa, alimentos, etc); ademas de la evaluacion de los servicios basicos.De no continuar
funcionando el servicio de emergencia se realizara la atencion en las areas de expansion

externas ubicadas en el pargque Pablo Arguedas.

Atencion médica de emergencia en el hospital segin prioridades

Se contara con |a participacidn de personal capacitado en armado de carpas, con la finaldad
de contar con ambientes provisionales para la atencion de heridos. Conforme van llegando las
ambulancigs qua trasn a los herdos, éstas se ubicaran en |la puerta principal o en el area de
expansién, trasladaran a los pacentes hacia el area de Emergencia, donda se dispondra al
Equipo de tniage cuya funcidn sera designar a las victimas segun su gravedad, de acuerdo a la
tarjeta internacional de ewvaluacion segun colores (rojo o prioridad |0 graves o atencion
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inmediata, amarillo o priosidad Il; urgents o alencion mediata, y verde o prioridad |ll; pacientes
que pueden esperar su atencion), La sala de Shock Trauma $e usard para estabilizar a los
pacientes criticos, para lo cual se dispondra de 2 Equipos de Estabilizacion, posteriormente se
dispondra el tratamiento final de |os pacientes y seran trasladados de acuerdo a las prioridades
para Intervencion Quirdrgica, Unidad de Cuidados Criticos, hospitalizacién, ete.

Tratamiento final segun especialidades

El equipo de estabilizacion. a cargo del equipo especializado atendara a los pacientes prioridad
| en la sala de Trauma Shock o en la carpa destinada, donde se encuentran 3 camillas y en
los topicos 1, 2 v 3 de Cirugia que cuenta con 2 camillas en cada tdpico, se atenders los
pacientes que requieren atencidn quirirgica,

Salas de Observacion (varones y damas), a cargo del equipo de médicos emergenciologos e
internistas, atendara a los pacientes prioridad | - Il que hayan sido estabilizados, las que tienen
una capacidad de 10 camillas de atencidén cada una .y en casos pediatricos 3 camillas de
atencidn.

En Sala de Operaciones, &l equipo de atencidn quirirgica: Atendera a los pacientes que
requieran Intervencidn Quirdrgica de Urgencia Capacidad 3 SOP y 5 camas en sala de
recuperacion a cargo de los médicos anestesidlogos.

En las salas de hospilalizacidn, el eguipo a su cargo. implementara el area de expansion para
casns de desastres ubicada en los corredores del 1er piso donde se realizard la evaluacion de
los pacientes prioridad Ill, ademas se realizaran las transferencias requeridas y las altas segin
corresponda. La capacdad de ésta area es de 10 camas.

- EVACUACION DE LAS EDIFICACIONES

Identificacién de la sefalizacion de [as zonas de riesgo y de seguridad del lugar o edificio,

El Hospital cuanta con zonas de sagundad interna sefializadas desde al 2do piso hasta el Bto
piso. En el 1er piso donde se realizan las atenciones de emergencia, cuenta con
seNalzaciones para extintores, asl mismo cuentan con manguaras conectadas a la red de
agua. Ademas cuenta con dos ascensores, en cuyo frontis se encuentra sefalizado para no
ser usada en caso de Incendios o Sismos.

El hospital cuenta con zona de seguridad externa ubicada en la zona de estacionamiento
ubicada en el frontis del hospital,

Establecer y sequir |a sefializacion de las rutas de evacuacion.
En los pisos de hosptalizacion la evacuacion inmediata se llevara a cabo, sdlo con los
pacientes gue puedan movilizarse por sus propios medios siendo la Enfermera, la que

comenzara la evacuacion de los pacientes en colaboracion con ef personal técnico y auxiliar a
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5L cargo.

Los paclentes que se encuentran en la Unidad de Cuidados Criticos, Recuperacibn, Trauma
Shock y Sala de Operaciones, no seran evacuados en |3 primera etapa.

Los paclentes ambulatorios y los de las Salae de Reposo que se puedan maovilizar, saldran por
sus proplos medios utilizando |a puerta de emergencia.

Las rutas de evacuacién, por las que el personal gue labora en el HEJCU saldran estan
sefialadas y serd de |a siguiente forma:

s FEl personal que labora en el sétano 1, sotano 2 y cusrpo médico evacuara por |a puertadel
garaje.

« FEl personal del primer pise evacuara de [a siguiente forma: repeso oe damas, varones,
trauma shock, caja 1, cuenta pacienie y seguros saldran por la puerta principal. Los topicos,
pediatria, traumatelegia, servicio social, diagnostico por imagenes ¥ caja 2 saldra por la
puerta de pediatria.

« Del Segundo piso, el personal de |as areas de Logistica, Personal, Economia y Direcciones
saldran por la escalera qua se dirge a la puerta principal; Jefatura de enfermeria, central de
esterilizacion, laboratono bajaran por la escalera ceniral (Escalera A) y evacuaran por la
puerta de principal. Epidemiclogia, comunicaciones, departamento de neurocirugla, senvicio
de neurocirugiay | oficina de docenciaevacuaran por la escalera del lado de pediatria
{Escalera B) y saldran por la puerta de pediatria

« El personal dal tercer piso evacuara por |a escalera A hasta el primer pisa y saldran por la
puesta principal

» El personal del cuario plso evacusra por la escalera A hasta el segundo pigo y luego se
dirigira por la escalera B y saldran puerta de pediatria,

« El personal de! quinto piso evacuara por |a escalera A hasta el primer piso y saldran por |2
puerta principal,

« El personal del sexto y séplimo piso evacuaran par la escalera A hasta & segundo piso,
después se dirigiran hasta la escalera B y saldran por la puerta de pediatria.

Deben slejarse de las dreas donde se encuentran venianas por el peligro de caida de vidrios.
Una vez evacuado el edificio, todo el personal y los paclentes, permaneceran en Parque
Arguedas, sin entorpecer las labores de las brigadas de rescate, hasta que se evalle las
condiclones de segurnidad de las instalaciones para que puedan volver a sus ubicaciones
iniciales

Responsabilidades para la evacuacion. A carge de |a Brigada de proteccién y evacuacion

« Médicos: Jefe de Guardia quien dirigira la evacuacion, en coordinacion con los Medicos de
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las @reas del 1er piso.

s Enfermeras de la Unidad de Trauma Shock, de los servicios ambulatorios, pisos de
hospitalizados, Centro Quirdngico y servicios criticos

« Técnicos de Enfermeria de la Unidad de Trawna Shock, de los servicios ambulatorios,
pis0s de hospitalizados, COQ y servicios criticos

= Vigilantes del drea de emergencia.

Fin de la evacuacion
Se dara por finakzade la evacuacidén cuando se haya comprobado la desocupacitn de los
ambientas y 52 verifique el ndmero y estado de las personas.

8. ACTIVACION DEL PLAN:

Motificacion del evento:

El Plan de Respuesia se acfivara autométicamente ante un evento que afecte directamente la
integridad del Hospilal, o ante el aviso de una autoridad competente da la ocurrencia de un
evento gue genere una canfidad extrema de victimas o ante la declaratoria oficial de un
estado de alerta gue signifigue afluencia masiva de pacientes y que sobrepasen la capacidad
de resolucion del servicio de emargencia del Hospital de Emergenclas José CasimiroUlloa.

La informacion debera de hacerse liegar a la maxima autoridad presente en el hospital, quian
& 5U VeZ comunicara de ser necesario a la autoridad respectiva del MINSA (DIGERD).

laratoria de Alertas:

s 34 Anle un evento adverso, la situacidn de alerta es declarada por la Autoridad de Salud, con e
fin de adoptar las acciones que asaguren |a atencidn adecuada y oportuna de los dafics a la
salud de la poblacion, asi como la proteccion de la infraestructura y la operatividad de los
establecimientos de salud anfe la ocurrencia de emergencias o desastres y ésta se da por
Directiva Ministerial N* 036- 2004-0GDNMINSA-Y.01, en la gue se definen las vanables
operacionsles:

Alerta Verde: Fs la situacion de expectativa ante la posible ocurrencia de un evenio adverso
0 destructivo.

Alerta Amarilla- Es la situacidn que se presenta, cuando se reche informacion sobre |a
inminente o alta probabilidad de ocurencia de un evento adverso o destructivo.

Alerta Roja: Es |a situacion que sa presenta cuanda se han producide daflos a la poblacién,
sus bienes y su entorno debido a un evento adverso o destructive, o que determina gue |as
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dependencias de salud efeciien en forma inmediata las Intervenciones y acciones de
respucsta gue sean necesaras.

Actividades a realizar durante las Alertas:

En caso de alerta verde:
« Ante la declaratoria de Alerta Verde por la autoridad de salud, serd de responsabilidad del
Area Funcional de Gestién del Riesgo de Desastres del HEJCLU (EMED) la ejecucion vy
adecuado cumplimiento de las medidas tomadas v adoptadas

* Actualizar y revisar los recursos necesanos de personal, medicamentos, camas y ofros con
&l fin de hacer frente al evento adverso.

» Evaluar la operatividad del sistema de comunicaciones vy transporte.

» [ksponer el directorio actualizado del personal del serviclo de Emergencla al Jefe de
Guardia,

« Se deberd lener en clenta las disposiciones siguientes:
a. Queda prohibide todo cambio de guardia.
b. Se canstituye como personal de reten aguel gue se encuentre programado para |3
guardia hospitalaria en las siguientes 24 horas.
&, S& debe fener perzonal asistencial médico y no médico, an roles retenes praviamente
astablecidos, seglin grupo ocupacional.
d. El Médico Jefe de Guardia asumird la responsabllidad de convocar al personal de reten
brindéndole las faclidades para su desplazamiento
@. La jofa de enfermeras/Supervisora de turno debera tener disponibles |os recursos gue
fusran necesarios para la adecuada atencion y reaccion ante las posibles amenazas
{insumos y matenales madicos v no meadicos).

« Se tendrd en cuenta los recursos necesancs de;
a. Solicitar a Ia oficina de personal & rel de relenes del personal asistencial
Fersonal asistencial programado y una programacion de reten, la misma que deberd ser
entregada en forma anticipada a la direccion correspondiente.
b. Elaborar y difundir &l rol de ratenes de parsonal brigadista.
Personal de las diferentes brigadas de atencién, complementadas con personal no
asistencial (administrativos o de apoyo logistico entrenados) programado; ademas de una
programacion de reten de brigadistas, la misma que debera ser entregada en forma
anticipada & la direccion comespondiante.
¢. Stock de medicemenios en la farmacia de emergencia.
d. Camas disponibles da hospitalzacion
€. Sala de observacidén de amergencia
f. Ambulancias operativas de acuerdo @ su nivel de competencia.



Evaiuar y mantener la oparatividad da los ssrvicios criticos:
a. Servicio de Emergencia -Trauma Shock

b. Unidad de Cuidadog Intensivos

¢. Centro Quirirgico

d. Banco de Sangre

e. Farmacia

. Casa de Fuerza.

En caso de alerta amarilla:

Refuerzo preventivo de guardia

Operativizar el rol de retenes domiciliarios.

Garantizar la operatividad del sistema de comunicacian y transparte.

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

Reslringir las intervenciones quirlrgicas y los procedimientos de ayuda diagnostica que no
S8an 08 emengencia.

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

Actualizar el directoric del pereonal méadico y no médice del HEJCU tanto asistencial come
administrativo.

Tener las camas libres en los Servicios de Areas Criticas y de Hospitalizacion entre &1 20 y
30% del total, de acuerdo a la demanda actual

Se debera garantizar la operatividad de los servicios indispensables.

a. Abastecimiento de agua.

b Alimentacion

¢. Combustible

d. Grupo electrogenc

2. Ascensores

f. Adecuada provision de uniformes: cascos, chalecos impermeables y antitérmicos, botas,
linternas y baterias al personal de brigada insfitucional.

En caso de alerta roja:

L]

Activar el Grupo de Trabajo de GRD

Realizar la evaluacion de dafios y analisis de necesidades ante |la situacion presentada

El retén de guardia debe estar presenie en el establecimienta de salud,

Incremantar el nidmero de camas operativas y hacer uso efectivo de todas las camas
disponibies del hospital,

Martener al control de las lineas vitales y servicios basicos



Alarma:

» En caso de presentarse un evento adverso o emergencia interna, se dard la alarma
respactiva, mediants &l uso de la clave de Shock trauma por aproximadamente 30
segundos y activacion del sonido de la sirena por comunicaciones. posterior a la cual se
efecluaran en forma inmediata las acciones de respuesta respectivas segin corresponda,

« 5i se notificara de un evento extemo con inminencia de la llegada de victimas, se usara &
FERIFONEQ con la expresitn, "ALERTA CLAVEROJA"

El area de Emergencia desempena un papel de mucha importancia en nuestro Hospital, por
ello la preccupacion es dotarla de personal operativo especialista,

1. Ante la Declaratona de Alerta Roja por la autoridad de salud, la conduccion de las acciones
de respuesta inmediata serd de responsabilidad del espacio de monitoreo permanente del
HEJCU. el cual se activara bajo la presidencia del Director General del Hospital o a quien el
delegue. Asi mismo, la coordinacion an ausencia del Director General 0 su rapresentante,
durante horas ne |aborales del personal administrativo, estara a cargo del Jefe de Guardia de
Emergencia.

2 5a establecera como medio de comunicacion prioritania:

a El perifoneo nstitucional

b. Los anexos telefonicos intemos, las lineas telefinicas externas, los celulares.

3. 5@ movilizara la brigada hospitalaria y a los brigadistas de intervencién iniclal del HEJCU

4. Se movilizara a personal no asistencial {administrativos) de apoyo complementario a las
diferentes brigadas, de acuerdo, al organigrama institucional pre establecido en el plan de
respuesia frente a una situacion de amergencias y desastre.

5. Se clasificara a las vichmas que acuden a nuestro Hospital por el servicio de emergancia de
acuerdo a los criterios de tnage (Start), asi mismo se ullizaran las guias de atencidn
aprobadas y ias directivas autorizadas por &l departamento de emergencia v droas crilicas

6. Luego de la establlizacion hemodinamica de las victimas de acuerdo al caso, de ser
Pecasaria suU hospitalizacion y no contar con camas, se evacuard feniendo en cuenta el
sistema de referencia y contra referencias de emergencias.
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Tarjeta de Accion de equipos de Atencion Hospitalaria

Tarjeta de Accion del Grupo de Trabajo de Emergencias y Desastres

Equipo: Grupo de Trabgjo de | Ubicacion: Area Teléfono: 2040800
Emergencias y Desastres | Funcional de Gestitn
| del Riesgo de '
| Desastras
Procadimianto: Equipe conformadao por;
Manejo de la emergencia 2 * Director General
Tareas: # Director Médico
a. Esfructurar el plan operativo de emergencia v s Director da la of De
ﬂﬁaggm, asi como su actualizacion periddica y Planeamienio
sitn s D : AR
b Dirigir las acciones durante la emergencia o i’ﬁﬂi,ﬁtﬂggf"ﬂ apanie
desasztra " o
¢. Realizar las coordinaciones intra y extra . j;:: 3:: mg: g: Elrr?gfr;nl:rla
:"ggﬁﬂ:ﬁfm — ST » Jefe de traumatologia
y poneros a disposicitn de R PR
Ios Jefes de Guardia v de equipos o brigadas e s
a. Dar por finalizadao el operative y preparar el « Jefede anestesiologia
informe del MIH'HD # Jefedes Fl‘atdﬂgla clinica
= Jofe de diagnostico por imagenes.
+ Jofe del departamento de farmacia.
= Jefe de la of. De spidemicloga y
salud ambiental
= Jefe de Seguridad

= Jofe de la Oficing de Servicioz
Generales y Manienimiento

» Jefe del equipo Comunicaciones

» Jefe de logistica

» Jafe dela of Estadistica e
informatica

Jefe de Equipo: Director del Hospital / Alterno: Sub — Director! Responsable del Area Funcional
de Gestion del Riesgo de Desastres
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=~ i Proporcionar sopore

~Enci 5 Estabilizar

Equipo de Triaje Hospitalario

Equipo: Triaje (Clasificacion de los
_pacientes)

Ubicacion: Area de

Telsfono: 2040 800

Trizge
Objetivo:

Registrar y priofizar la atencién segan la gravedad de la
victima

Equipo conformado por
s Medico Traumatdlogo o
Cirujano

Taraas:

(Tarjata de triaje)

-
2 Establecar la gravedad de la victima para prionzar su |
atencion(l; emergencia; Il; urgencia mayor, ili- urgencia
menor. negro: fallecidos) y registrarlo en un formato

b, Destinar cada pacients al ambiente donde sera atendido |
¢ ldentificar a la victima y registrar ol ingreso hospitalano

Enfermera de piso
Téenicos de Enfermeria de
ambulancias

Equipamiento basico
Chaleco de identificacion
Tarjeta de actividades
Tarjetas de triaje

Lioro de registro para la
atencion en Emergencia
Lapiceros, 1ableros

" Jefe de Equipo. Madico Traumatologa =

| Supeniisor: Jefe de Guardia

Equipe de Atencién Prioridad | (Estabilizacidn): Dos equipos: Conformados por:

| Ubicacion: Shock-
| Trauma

| Equipo: Estabilizacion

Telafono: 2040 800

3 Fpd Objetiva:
avanzado de vida y frauma al

%_Hiutimas 5 Qraves

: Tareas.

funcion cardiorespiratora  en

victimas graves

b Acondicicnar 2 |a vietima grave para cirugia mayor
urgente o terapia inensiva

c Traslado asistido de la vicima al ambiente de
atencitn definitiva

las

Equipo conformado por

« Médico Emergensidlogo o
Internista

« Enfermera Emergencista de
Trauma Shock {1}

e Técnicos de Enfermeria (1)

Equipamiento basico:
Coche de paro equipado
Desfibrilador

Manitor muftiparametros
Ventilador Mecanico

Taneta de actvidades

Jefe de Equipo: Médico Emergerciologo

| Supervisor: Jefe de Guardia

i3



Equipo de Atencién Prioridad || (Cbservacion):

Equipo: Unidad de Terapia Intensiva Ubicacion: Sala de | Telefono: 2040 900
Reposo
| Varones - Mujeres
Objetivo: : :
Realizar tratamiento médico de urgencia en pacientes criticos. Equipa confarmado por;
Tatoar: - = Médico Intensivista

3. Realizar  diagndsticos, procedimientos  invasivos y | * Cirujano General
acendicionamiento clinica de victimas o pacientes graves | * 4 Enfermeras de Salas
(prioridad ) y moderados (prioridad 1) eon requerimientos de Reposos

medicos . 4 Técnicos de
b. Apoyar labores profesionales en especialidades criticas Enfermeria de =ala de
c. Hacer seguimiento de la evolucion de pacientes graves de Reposos

medicing

| Jefe de Equipo: Medico intensivisia | Supervisor. Jefe de Guardia |

Equipo de Intervenciones Quirtdrgicas

; uipo: Atencion quirirgica Ubicacion: Sala de | Teléfono: 2040 900
%_ Operaciones e
& | Objetivo: | Equipc conformado por
o lizar diagnosticos ¥ cirugla de Emergencia = 2 Traumatdlogos a cargo
Tareas: de piso
3. Realizar diagndsticos, procedimientos  invasivos y * 4 Cirujanos Generales

acondicionamiento pre quirirgico en viclimas graves * 3 Anestasidlogos de turmo
(prioridad 1} y moderados {prioridad 1) con necesidad * 4 Enfermaras

quirGrgica ; instrumentistas de Sala
b. Ejecutar cirugia mayor de urgencia ] el de Operaciones
& Hacer seguimiento de la evolucion de pacientes operados d * 2 Técnicos de Enfermeria
.5 S de sala de operaciones
Jefe de Equipa: Cirujana de guardia | Supervisar, Jefe de Guardia




Equipo de Atencién Prioridad Il {Hospitalizacion y Altas)

Equipo: Hospitalizaciones y altas Ubicacion: Areas| Teléfono: 2040 900
de
- - Expansion
Ohbjetiveo: Conformantes del equipo:
Realzar allas, intemamientos y afencion en pisos df « 1Medico internista
hospitalizacion = « 1 Enfermera Superviscra
Tareas: ; « 2 Enfermeras de
a Hmprlahzag at los pacientes que no  requieren UCKUCIN y/o de
estabilizacion o tratamiento guirdrgico Y
b, Prestar atencion a siniestrados dentro del hospital R TEAn
¢ Dar altas, actualzar cuadro de camas disponible e « 2 Tacnicos de sala da
informar al Jefe Guardia reposo
d Habiltar ambientes para necesidades especificas del
hospitalzacion
e, Hosgpitalizar sinlestrados, darles atencion y facihidades
para contacto con familiares
(. Apoyar las actividades de evaluacion y control de
dafios en dreas de hu?p_itaﬁzaciﬁ-n
Jefe de Equipo: Médico Intemista Supervisor: Jefe de Guardia

Equipos de apoyo asistencial Diagndstico por imagenes

Equipc: Diagnostico por imagenes | Ubicacion: Emergencia Teléfono: 2040 900

Objetiva: Egquipo Conformade por:
| Realizar examenas de radiologia — ecografia- tomografia « Jefe Médico de
Tareas: Radiclogia

a. Realizar examenes radicldgicos—ecogrificos o tomografices |« 1 Tecnolego Médico de

| COMO apoyo diagnostico para pacientes en estado critico guardia
b. Enviar informes médicos al personal asistencial para el « Teécnico Radidlogo
mangjo adecuado

- Medico Jefe de Radiclogla | Supervisor, Jefe de Guardia

Equipos de apoyo de Laboratorio:

Equipo. Laboratorio I Ubicacion: Teléfono: 2040 900
| Emergencia I
Ohbjativa: Equipo conformads por:
Realizar sxameness de laboratorio de emergencia como apoyo al| « 1 Medico de
 diagnostico laboratario
Tareas: e 2 Técnicos de
a. Realizar exdmeanas de laboratorio{autorizados) laboratonio
b Enviar infarmes médicos al personal asistencial para el mangjo
del paciente critico
Jele de Equipo: Medico Jefe de Laboratorio Supenvisor: Jefe de
Suardia




Equipos de apoyo Farmacia y Logistica

¢. Farmacia. Alistar y entregar madicamentos de stock para
Emergencias y kits respectivos a Brigadas exira hogpitalarias

d. Captar recursos extracrdinarios de suministros para la
contingencia

& Agilizar procedimientos administratives para proveer suministros
a los servicios.

Equipo: Logistica y Farmacia Libicacidn: Teléfono: 2040 00

(Puede ser separado en dos equipos Departamentos de

diferentes) Logistica y Farmacia

Dhjetivo: Eguipo conformada

Provear suministros, equipos, medicameantas y matenal médico por:

Tareas: « Jefe de Logistica

& Evaluacidn inmediata de dafos y pérdidas en almacenes. & 1 Asistente da
Informar a jefaturas. Logistica

. Proporcionar suministros, equipos, medicamentosg, maternal « Jefe de Famacia
miédico y otros iNsuMmas s 1 Técnico en

farmacia de turmo

Jefe de Equipo: Jefe de Logistica - Quimico Farmacéutico de
turno

Equipo de comunicaciones

Supervisor: Jefe de |

Guardia

Equipo. Comunicaciones

comunicaciones

Ubicacion: Central da

Telefono: 2040 900
Radio:

Dbjetivo:

Proporcionar servicios de telecomunicacian interna y externa
Establecer informacidn plblica sobre victimas y servicios en el
hospital

Tareas:

a Proporcionar telefonia -intema y extemna- y radio comunicacidn

b Proporcionar traslade de informaciones por otros medios

durante etapa de aislamianto.

Recibirfemitir mansajes indispensables para el servicio y el

| personal de guardia

id. Preparar informacidn del Director dirigida a las autoridades y
medios de comunicacion

‘& Redactar listados periddicos de pacientes internados y caddveres

' Atender | emitir meansajes del parsonal de guardia para sus
familiares

0. Captar informacidn de victimas y familiares respacto a la atencidn

recibida en el hospital

Equipo conformado

par:

» Jefe de
COMUMICACIOnes

» Radio operador de
tumea

= Jefe de informatica

= Operador de
informatica

= Técnico de
mantenimiento

Jefe de Equipo: Jefe de comunicacionas

| Diractor

Supervisor: Sub
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Equipo de Seguridad y Vigilancia

2 Reforzar control de puertas periféricas y servicios con
acceso restringide (Emergencia, Quirdfanos. UCI,
Casa de Fuerza, Almacenes, Direccion)

& Control de flujos de personas y vehiculos en zonas criticas

t. Revisar boleos personales ¥ portasquipajes de vehlculos

d. Coordinar con autoridad poficial medidas especiales de
seguridad externas e internas

Equipa: Seguridad | Ubicacion: Servicio de Saguridad Teléfono: 2040 800
Objetivo: Equipo conformado por; |
Elar proteccion personal y patrimonial, impedir acceso g Zonas s Jefe de Seguridad
_{_Ehﬂiﬂ;ﬁ Vigilantes

areas:

Jefe de Equipo. Jefe de Seguridad

Supervisor: Jeie de Guardia

Equipo de Esterilizacién
Equipo: Esterilizacion Ubicacién: Centralde | Telefono: 2040 600 |
Esterilizacion
Objetivo: Equipo conformado
Proveer servicio de esterilizacion por:
Tareas: = Enfermera Jefe de
a. Evaluacion inmediata de dafio de equipos y pérdidas en Esterilizacion
almacenes. Informar a jefaturas =  Asistente de
b. Proporcionar material esterilizado a las dreas criticas Esterilizacidn
¢. Recoger de almacenes ropa descartable ¥y recursos = Técnicas de
exiraordinanos para la contingencia enfermeria del
d. Coordinar con Casa de Fuerza para obtencién de vapor extra para Bervicio
esterilizacion * Personal de
i Roperia |
Jefe de Equipo: Enfermera Jefa de Estenlizacion fgl:lgﬂndmr: Jefe de
rdia
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Equipe de Servicios Generales ¥ Mantenimiento

'Eguipo: Mantenimiento

Ubicacion:
mantenimienio,
Casa de fuarza
{calderas)

Teléfono: 2040 800

0. Despejar accesos priorizanda
peligrosas o destruidas

t. Habilitacién contingente de servicios criticos
equipos inoperativos

reservas axtracrdingrias

Objetivo: Equipe conformado

Habilitar servicios criticos, mantener operativas las lineas vitales por.

Tareas: » Jefe de Servicios

a. Evaluar dafios, capacidad, instalaciones e infraestructura a su Generales
cargs y oel hospital para luegs informar al COE y al Jefe de |« Ingenieros
Guardia + Técnicos

las dreas criticas, clausurar zonas

d Mantener operativas las lineas vitales, racionalizar flujos v caplar

mantenimianio

¥ reemplazo de

Jefe de Equipo; Jefe de Mantenimiento

Supervisor: Jefe de

— Guardia
Brigadas Operativas:
Brigada de lucha contra incendios
'Especialidad: Brigadas de lucha contra Ubicacion: Emergencia | Teléfono: 2040 |
incendios | 900
Objetive: Equipo conformade por:

Controlar incendios y dar seguridad a dreas en
riesgo

Actividades en la respuesta:
Aiglar &l entorno de incendio e Impartir
medidas de sequndad
Amagar el foco de incendio o natificar & es
~ Preciso a los Bomberos
s 14 Rescalar y movilizar atrapados en la zona de
| fuego o humos

Supervisor: Jefe de Mantenimiento

Encargado de control de incendios:

Personal de seguridad: Vigilants de la puerta
da EMG

Personal asistencial y/o administrativo
tapacitado en lucha contra incendios
Personal de servicios Generales

Responsabiidades-

Encargado del control de incandios: personal
capacitado.

Personal de seguridad: aisiar ¥ evacuar
amblentes en riesgo

Mantenimiente: proveer agua, cortar energia
alécirica

Equipamiento basice:
Atuendo para lucha contra incendios
Unidad de comunicacién

Equipamiento del hospital:
Cisterna de agua para incendios y red seca,
operativos
Extintores portities operativos

Herramientas y equipos contra incandios,

|_dispenibles

Responsable: Jefe de Brigada de lucha contra incendios
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Brigada de busqueda y rescate

Especialidad; Brigadas de blsqueda y rES:al?_Llhimﬁﬁn: Emergencia | Teléfono: 2040 000 |

Objetivo: Equipo conformadeo par:
UIbicar y rescatar victimas en instalaciones Personal de capacitado en Rascate ¥
sinmestradas vighantes

Médico Cirujano o Traumaldlogo

Actividades en la rezpuesta:
Dar seguridad al entorno siniestrado antes de| Responsabilidades:

ingrasar Rescatistas:  ejecutan  la bisgueda
Linicacion v rescate de atrapados en 8xIricacion de personas siniestradas,
estructuras afectadas Medice Cirujano o Traumatdlogo: aplica
Aplicar medidas iniciales de supervivencia en | soponte bdsico de trauma en foco
atrapados
Equipamiento basico:
|

Atuendo para rescatistas

Linterna de mane o de casco y baterias,
operativas

Equipamiento de rescate

Equipo de comunicaciones {radio, fetra, eic)

Responsable: Jefe de Brigada de bisgueda

¥ rescate Supervisor: Jefe de Seguridad

Brigada de proteccién y evacuacién.
Especialidad: Brigadas de evacuasion | Ubicacién: Emergencia | Tmfnnfmn'l}j

Obpetivo:
Ayudar a la movilizacion de personas y bienes para | Equipe conformado por -

¢ | el procedimiento de evacuacion de instalacionas. Medicos: Jefe de Guardia,

' Emergencitloge Internistas a came de
| las ambulancias. '
Enfermeros: Enfermeros de Trauma |

Shock
Técnicos de enfermeria: Técnicos Enf Y |
| vigilantes
Actividades en |a respuests :

Ordenar |la desocupacion de ambientes y dirfgirla | Responsabilidades:
movilizacion Meédicoia) o Enfermero{a); priorizar
Comprobar la desocupacion de los ambientes movilizaeion, cierra columna
evacuados Enfermeria: conduce columna de
Detectar perzsonas atrapadas bajo escombros y evacuanies
Verificar nimero y estado de personas Tacnicos de Enfermeria; trasladan
evacuadas personas con limitaciones
Motificar al EMED




! Equipamiento basico:
Chaleco reflectante
| Linterna de mano y baterias,
| operativas Megéfono a baterias
| Equipo de comunicacisn

Responsable: Jofe de Brigada de evacuacion | Supervisor: Jefe de Seguridad

PLAN DE SEGURIDAD DE LAS INSTALACIONES

A cargo del personal de Seguridad del Hospital de Emergencias Josd Casimiro Ulloa

Brinda seguridad penmétrica de las instalaciones, controla al personal que ngresa por todas
las vias de acceso,

Detiene a toda persona gue pudiera considerarse coms sospechoso,

Canaliza, con orden, 2 los periadistas de les diferentes medios de comunicacidn desde la
puerta hasta la oficina de comunicaciones yo Direccién General,

DEFINICION DE ZONA DE EXPANSION
Lugares de ubicacién de los pacientes o victimasen orden secuencial, en caso de que la
demanda supere el ndmero de camas disponibles institucionales, ante una situacién de
Emergencia o Desastres local o nacional.

Zona de Expansion Interna Institucional

En caso de desastre, no contamos con ambientes para zona de expansion hospitalaria

En Caso de emergencia masiva se puede implementar an

a) Semnvicio de Emergencia

Corredor que abarca trauma shock hasta los reposos

Desocupar reposa de varones para el ingreso de los nuevos pacientes.

b)  Areas de Hospitalizacién Institucional

Auditoric de segundo piso yio servicio de neurocinigia.

Zona de Expansién Externa Institucional

- FParque Pablo Arguedas al lado del solerado se armard 3 carpas, de color: rojo,
amarillo, verde.

09. COMANDO Y COMUNICACIONES

SISTEMA DE COMANDO DE INCIDENTES
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El Comandante del Incidents (CI) es la persona a cargo, es quien posee la méxima
autoridad del Sistema de Comanda ¥ debe estar plenamente calificads para conducir fa
respuesta al incidente,

Las responsabilidades del ¢ 500,
= Asumir &l mando y establecer al FC

— Velar por la seguridad del persenal ¥ la seguridad poblica

—Evaluar las prioridades del incidents

= Determinar los objetivos operacionales

= Desarrollar y ejecutar el Plan de Accion del Incidents (PAI)

- Desarrollar una aslructuracrganizativa apropiada

— Mantener el alcance de control

= Administrar los recursos

= Mantener ia coordinacién general de las actividades

— Coordinar las accionas de las instituciones gue se incorporan al SCI

— Aulorizar la informacitn a divulgar por los medios de comunicacion publica
— Mantener una carlslera de comando que muestre el estado ¥ despliegue de los
FECLITSOs

— Llevar la documentacian ¥ control de gastos v presentar al Informe Final

peligrosas e inseguras, asi como del desarofio de medidas para |a seguridad del
personal. Aln cuando Puedesiercer autoridad de simergencia para detener o prevenir
acciones inseguras cuandose requiere de acciones inmediatas, el oficial genaralmente
COomige acciones o condiciones de inseguridad a traveés de a linea nermal de mando. Se
;| mantiene al tanto de toda | operacian,

Responsabilidades:

= Obtener un reporte rapido dei Comandante de| Incidente.

— ldentificar situaciones peligrosas asociadas con ef incidente,

~ Participar en las reunicnes deplanificacion, Revisarlos Planes de Aceidn del Incidents.
= Identficar situaciones potencialmentes inseguras durante las operacicnes lacticas

— Hacer uso de su autoridad para detener o prevenir acciones peligrosas

— Investigar loe accidertes que acurran en las dreas del incidente,

— Revisar y aprobar el Plan Médico (Formularie SCI 208)

— Plan de Accidn del Incidenta (Formutane SCI1 202)

Oficial de Informacian Pablica: Hard las veces de punio de contacto con los medios de
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Comunicacion u ofras Drganizacionss que busquen informacian directa sobre el incidents.
ALngue varios organismos pueden designar a miembros del Personal como Oficiales de
Infermacidn durante un incidente habra un soloOficial de Infermacidn. Los demas SErvirdn
tomo auxiliares. Toda la informacian debera ser aprobada por el G,

Responsabilidades:

=Cbtener un informe breve del Comandante del Incidente,

—Establecer contacto con la institucion jurisdiccional para coordinar las actividades de
Infermacion pablica.

—Establecer un centra tnico de infarmacion slempre que sea posible.

—Hacer log arreglos para proporcionar 2spacio de trabajo, materiales, teléfonos ¥
personal.

—Preparar un resumen inicial de informacion despuss de llzgar al incidente,

—Respatar las limitacionas para la emisién de informacin que imponga &l Comandante
del Incidente.

~Obtener la aprobacidn del Comandants del Incidente para la emisidn de informacian,
—Emitir noticias a los medies de prensa y enviaras al Puestg de Comande y ofras
mnslancias relevantes,

—Participar en lag reuniones para actualizar las notas de prensa

~Responder a las solicitudes eepeciales de informacian

Oficial de Enlace: es el contaclo para los representantes de las institucionas que astén
trabajando en el incidente o Quepledan ser convocadas, Esip ncluye a arganismos de

¥ lineas de comunicacian,
—Hesponder a |as solicitudes del personal del incidents para establecer contactos con
otras organizaciones.

~Vigilar |as operaciones de incldente para identificar problemas actuales o potenciales
entre |las diversas orjanizaciones.

Jefe de Seccién: Las funcicnes de esta Seccisn incluyen recolectar, avaluar, difundir y
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usar la informacién acerca del desarrolio del incidente y lisvar un control defos MBCUrSos
Elabora el Plan de Accitn del Incidente (PAl), el cual define las actividades de respuesta
v @l ugo de los recursos durante un Periodo Operacional. Conduce a los Lideres de las
Unidades de Recursos, de Situacién, de Documentacion, Desmovilizacion y Unidades
Técnicas.

El Jefe de la Seccién Planifieacian fepona al Comandante del Incidente, determing la
eslruclura organizativa interna de la Seccifn ¥ coordina las actividades,

Responsabilidades:

~Obtener informacin breve del Comandante dal Incidente.

—Activar las unidades de la Seccién de Planificacian.

—Asignar al personal de intervencion a |as posiciones del incidente en forma apropiada.
=Eslablecer las necesidadas ¥ agendas de informacién para todo al Sisterma de Comando
del Incidente (SCI).

=Notificar a la unidad de recursos acerca de todas las unidades de la Seccion de
Planificacion que han sido activadas, mcluyende los nambres v lugares donde ests todo
el personal asignado.

~Establecer un sistema de adquisicién de informacidn meteoralogica cuando sea
necesaro.

=SUpervisar la preparacion del Plan de Accion del Incidente

~Organizar |a informacion acerca de estrategias alternativas,

~Organizar y deshacer los equipos de intervencion que no sean asignados a las
Operaciones.

—ldentificar la necesidad del uso de recursos especializados.

—Llavar a cabo la plan#ficacidn operativa de la Seccidn de Planificacian,

—Proporcionar predicciones periddicas acerca del potencial del incidente.

—Compilar y distribuir informacion resumida acerca del estado del incidente.

Seccion de Operaciones

La Seccion de Operaciones es |3 responsable de la ejecucion de las acciones de
respuesta. El Jefe de la Seccién de Cperaciones reporta al Comandante dal Incidente,
determina la estructura organizativa interma de la Seccion, dinge y coordina todas las
Operaciones, cuidando la seguridad de! personal de Ia Seccién, asiste al Comandanie da|
Incidente enel desarrollo de los objetivos de |a respuesta al incidente ¥ ejecuta el Plande
Accién del Incidente (PAI). Conduce a los Coordinadores de Rama de Operaciones; al
Coordinador de Operaciones Aereas; a losSupervisores de Divigidn/Grupa; a los
Encargados de Area de Espera, Area de Concentracion de Victimas, de Helibase, de
Helipuntos y a los Lideres de las Fusrzas de Tarea. de los Equipos de Intarvencitn y de
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los Recursos Simples.

Responsabilidades:

—Obtener un reporte rapido dal Comandante de! Incidente.

~Desarrollar la parte operacional del Plan de Accion del Incidente.

~Informar brevemente ¥ asmnar el personal de operaciones de acuerdo con el Plan de
Accion del Incidents,

=Supervisar las operaciones.

~Determinar las necesidades ¥ solicitar recursos adicionales

~Conformar los aquipos de intervencion asignados a Ia Seccidn de Operaciones
—~Mantener informadao al Comandante del Incidente acerca de aclividadesespeciales ¥
olras contingencias de |a operacidn,

Seccion de Logistica

La Seccidn de Logistica es la responsable deproveer nstalaciones, servicios ¥
materiales, inciuyendg el personal que operars los equipamientos solicitadas paraatendar
el incidente Esta saccién &5 Indispensable cuande |gs Operaciones se cumplen en
grandes extensiones y cuando son de larga duracion, Las funciones de la Seccidn son de
apays exclusivo a los que responden al incidente. Conduce al Coordinadar de la Rama
de Servicios y de la Rama de Apoyo; a los Lideres de lag Unidades Médica {proporciona
atencion al personal de respuesta al incidente v no a las viclimas), de Comunicaciones,
de Recepcion y Distribucitn, de Instalaciones, de Frovisiones, de Apoyo Temestre v de
Alimentacion; a los Encargados de Bass, de Equipes. de Campamento, de Segunidad y
de Requisiciones.

| El Jefs de I Seccitn reporta al Comandante dal Incdente, determing |a estructura
organizativa interna de la Seceian ¥ coordina las actividades.

Responsabilidades:

—Planificar la organizacion dela Seccisn de Logistica,

=Asignar lugares de trabajo y tareas preliminares 3| personal de la seccidn,

—Notficar a la unidad de recursas acerca de las unidades de la Seccidn de Logistica que
sean activadas, incluyendeo nombras ¥ ubicaciones del personal asignado,

—Conformar |as ramas ¥ Proporeionar informacion breve a os directores y a los lideres de
las unidades

—Farticipar en la preparacién del Flan de Acclén del Ingidente,

~ldentificar los servicios ¥ Necesidades de apoyo para las cperaciones planificadas ¥
esperadzs



—Proporcionar epiniones v revisar elplan de comunicaciones, al plan médico y el plan de
trafico.

~Coordinar y procesar las solicitudes de recursos adicionales.

—Revisar el Plan de Accién del Incidente y hacer una estimacién de las necesidades de |a
Seccidn para ef siguiente peripdo operacional,

—Proporcionar consejos acerca de las capacidades disponibles de servicios ¥ apoya,
—Freparar los elementos de servicios y apayo del Plan de Accién del Incidante.

~Hacer una estimacidn de las necesidades futuras de servicios Y apoyo,

—Recibir el Plan de Desmovilizacién de |a Seccién de Planficacian,

—Recomendar el descargo de los recursos da fa unidad en conformidad con el Plan de
Desmovilizacian.

—Asegurar el bienestar general y seguridad del personal de la Seccisn de Logistica

Seccion de Administracion y Finanzas

A pesar de gue frecuentemente no sa le da la Importancia que merece, la Seccidn de
Administracion y Finanzas es critica para llevar el control contabieds| incidente, Es
responsable de justificar, controlar y regestrar todos los gastos v de mantener al dia la
documentacion requerida para gestionar reembolsos,

La Seccion de Administracién v Finanzas es espacialmente Impeortante cuando gl
ncdente es de un porte que pudiera resultar en una Declaracion de Deszastre.

Conduce los Lideres de fas Unidades de Tiempos, de Proveeduria, y de Costos,

El Jefe de la Seccidn repora al Comandante del Incidente. determina Ia estructura
organizativa interna de la Saceitn ¥ coordina las actividades.

Responsabilidades:

—Lbtener informacion breve del Comandante del Incidents.

—Participar en las reuniones de informacian a los representantes de instituciones para
recibir informacion.

~Participar en las reuniones de planificacién para obtener Informacion.

—ldentificar y solictar insumes y necesidades de apoyo para la Seccidn de
Administracidn/Finanzas,

=Desarrollar un plan operativo parael funcionamiento de las finanzas en el incidente.
~Preparar objetivos de trabsjo pars sus subalternos, informe brevemente a su personal,
haga las asignaciones y evalje desampenos.

-Informar al Comandante del incidente y al personal cuando su seccign Bslé an completa
operatividad.

—Reunirse con les representantas de las instituciones de apoyo cuando sea necesano
~Mantener contacto diario con las instifuciones en Io que respecta a asuntos financieros.



—Asegurar que todos los registros del tiempe de personal sean transmitidos a |a
Institusidn de acuerdo a las normas establecidas,

—Participar en toda 1a planificacion de desmovilizacian.

—Asegurar que todos los documentos de obligaciones iniciados durantes| incidente estan
debidamenta preparados y completados,

=Informar al personal adminisirativo sobre toda asunto de manejo de negocios del
incidente que requisra alencion, y proporciéneles seguimients antes de dejar &l incidente.

= COMANDANTE DE INCIDENTE:
Director (a) del Haspital de Emergencias Jose Casimira Ulloa
Alternativas:
= Sub Director (a)
o Jefe de Guardig
= JEFE DE OPERACIONES:
Responsable del Area de Gestién de| Riesgo de Desastres
Alternativas:
= Equipo técnico de la USRD
o Jefe de Guardia
o Coordinader de Brigadistas
* REPRESENTANTE DEL ENLACE INTERINS TITUCIONAL -

Jefe de la Oficina de Comunicaciones

Los pacientes que sobrepasen |a tapacidad del zervicio serdn transferidos previg
coordinacidn de acuerdo a la patologia (Instituto de Ciencias Neuroldgicas, Hespital Dos
de Mayo, Maria Auxiliadora, Institute Macional de Oftalmuologia, ESSALUD, FAP, PNP.
efc.) y de acuerdo al grupo etareo (Instituto de Salud dal Nifio, Hospital de Emergencias
Pedidtricas, Emergencias Grau, etc.)
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[1. INSTITUCIONES DE APOYO

| ____ DIRECCIGN | TELEFONO

| Alg Essalud | 472 2300

| Aeronautica (Central Emergencia) 2210678
Av. Aramburu Cdra. 2 Miraflores | 440 2749

 Arzobispo Loayza (Central Emergencia) N E )
Av. Alfonso Ugarte 848 Lima | 330 0241

Cayetano Heredia (Central Emergencia) | 4820402

| Av. Honorio Delgado s/n Ingenieria . SMP | 481 9570

Hospital Central de la Policia Nacional del Perg 4630708
| Av. Brasil Cdra. 26 s/n Jests Maria
Hospital de Emergencia Casimiro Ulloa | 445 9096
| Av. Repiblica de Params Cdra, 62 Miraflores JG: *388907
Daniel Alcides Garrian (Central Emergencia) 429 G06E
Av. Guardia Chalaca 2178 Ballavista, Callan 429 6062
Dos de Mayo (Central EFnTrgeEla] - e . 3280028
| Parque de la Medicina s/n. Alt. Cdra. 13 Av. Grau | 328 1424
[ Edgardo Rebagliati (Central E?al‘n‘e_m:.ia}_" = 2654904
| Jr. Rebagliati y Av, Salaverry | 265 4955
' Eﬁidg?a"tl':?ﬁ"ahﬁrﬂi'ﬁ'j_ T A 467 1162 |
| Nueva York 5681 Urb. Los Laureles. Chorrillos
|_Eaiiﬁannn_ ilﬁi?tﬁ'ﬁﬁaﬁﬁ'{'ﬁﬁrgﬁlnj_ I 324 2983
Av. Grau Cdra. 8 La Victoria |
| Hermillo Valdizan ~ —— —— — ——— 494 2410
Carretera Central Km. 6.5 |
|"|'-ripdﬁm Unanue (Ex Brave Chico) T sEmEe
Cesar Vallejo 1390 El Agusting ‘
#7752, | Inst. Madre Nifio (Hosp. Rebagliatij | 2654940
i ”h Jr. Rebagliati v Ay, Salaverry
8 it aciorat s cronis —————— | 3280508
12857 | Neurolgicas SL. Toribio |
if—*“.-‘_‘E?%h_“"-E?ﬁ_ﬂ.ﬁ!fﬁﬂ_&ﬂPﬁ_ __________ MR o (LA
| Inst. Nacional de Enfermedades Neoplasicas i 449 9137

Av. Angamos Este 2520 Surguilic
| Inst. Nacional de Oftaimologia | 4255080
LAy, Tinga Maria 398 Lima

|Inst. Nacional def Nike - 330 0066

- Av. Brasil 600 Brefig

|Larco Herrera [ EiEmm
Av. Del Elercito 600 Magdalena |
[ Maria Auxiliadora ——
Av. M. Iglesias 588 San Juan de Miraflores
Matornidadde ima — . azmosss
I Ay, Miré Quesada 841 Barrios Altos

|
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| Matermidad infantil San Bartolomé T
Av. Alfonso Ugane 825 Lima

————

Militar (Centra | Militar Emergencias) 4635885

| Av, Pershing Cdra, 1 Jesis Maria | 463 5737
[Newal = ————— B
Av. Venezuela Cdra. 25

Puente Piedra N e e e e I B4 1sep '|
| Av. Sdenz Pefia Cdra g |
i'iiEﬁiE'L?vﬂT&n_quuﬁ Macedo (Hogar de ja H_Ilad_ru]lT 7T ET T —
Gervasio Santillsn 260 Miraflores _ |
| San José - Callag e A L i 451 4282 |
| Las Magnclias 475 Carmen de la Legua | !
San Juan de Dios (Carreterg Central) | sEveas
Av, Nicolas Arrigla 3250 San Luis |
o i Dlos By ——————— =3
| AV, Guardia Chalacs 2176 Bellavisia | |
SantaRosa 1 as3ssrg
| Av. Bolivar Ccra. 8 Pustio Libre |
| Sergio Bernaies (Ex Collguey  ~ — ————1— 5580186
| Av. Tdpac Amary Km. 141 Comas | |
|'za1h'ii'i:a'Ena'a? (Sabogal) 4297744 |

| Av. Argentina 551 & 1 cdra, Del Obelisca, Callag |
e, . e = e = i

E 2. FIN DE LA RESPUESTA

S ST

Luego que cese s fidjo de heridos ¥ los pacientes ingresades han sido atendidos en sy
totalidad, la maxima autoridad hospitalaria debe dar por finalizads ‘a respuesta y dehe ser

L= Inmediatamente difundidg a fodo el personal del hospital,

El Director del hospital como Encargado dal Grupo de Trabajo de Gestion del Riesgo de
Desastres, una vz que se haya contrelada ef evento, dard por finalizado Ig situacion de
EMmergencia a través de log altoparlantes del hospital.
Lusgo que se ha declarada el final de iz BINEFJENCia, se recomisnda efectuar las siguientes
BCciones;

* Congolidar [g mformacion de lag Personas atendidas para Frepamar los informes y

* Complementar los registros médicos ¥ la documentacian Féquenda para framites
administratives




)
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Dar salida a los pacientes an condiciones de alia

Reubicar los pacientes de las sreas de expansion hacia las dreas de atencion normal,
Normalizar los tumos del personal asistencial, administrativo y de apoyo.

Reiniciar [2 prestacicn de los servicios que se Nayan suspendido por el evento.
Levantar un inventario de necesidades que se deban cubrir a cono, mediano ¥ largo
plaze

Gestionar recursos para reparaciones o adecuaciones, teniendo &n cuenta las medidas
de mitigacian.

13. PRESUPUESTO y FINANCIAMIENTO: por RO — PPR 063

El presupuesio contemplado para la elabor
financiado por el Hos

acién, difusion ¥ sosten del presente plan es

pital de Emergencias José Casimiro Ulloa

ALTIVIDAD PRESUPUESTO OCURRENCIA
SO0M280, DESARRDLLD OE =
I'HEFH:I.IMEHTEE: ESTHATEGICOS FARS
" | LAGESTION BEL RIESED pE s/ 33.500,00 ANTES
| DESASTRES.
| 505560 DESARROLLO DE
e, | SIMULACROS EN GESTION REACTIVA, | & RAG00 R
| 5005610, ADMINISTRACION ¥
| AAcENAMIENTD DE ANTES /
INFRAESTRUCTURA MOVIL PARA LA | g/ 264,406 00 P
SRS, | ASISTENCIA FRENTE A EMERGENCIAS ¥ DURANTE
| DESASTRES.
Alada | 5005561, IMPLEMENTACION DF
ST | BRWGADAS FARA LA ATENCION FRENTE T 174,000.00 ANTES
5. | A& EMERGENCIAS ¥ DESASTRES.
; 5005612, DESARROLLO DF L0S ANTES /
- | CENTROS Y ESPACIOS DE MONITORED | 4/ 160, 300,00 DURANTE /
5. | OF EMERGENCIAS ¥ DESASTRES, DESPLIES
| 5005570, DESARROLLO DE ESTLIDNDS
| DE VULNERABILIDAD ¥ RIESGO) EN 5 32,000.00 ANTES
| SERVICIOS PLALICTS,
1. | 5005580, FORMACKN 1
CAPACITACION EN MATERIA (F
| GESTION DE MIESGO DE DESASTRESY | S&iEN0D ATES
| ADSPTACION AL CABMEID CLIMATICD
[ SODSSHES. SEGURIDAD FISIC
FUNCIONAL BE SERVICIDS PUBLICOS. | 194,000.00 ANTES

MNOTA D ANTE LN DESASTRE 5
SUMGIERE OETEMER naAs
MATERMLEE P AR LA ATENCION,
L0 CULIE LLEVA, A TEMER LipA
INVECCMIN DE RECLIRSOS
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Bescripcids del bien o i Costy fanitaria
AETAADAD TAREA '“:‘mﬁh medica bien o | Cantiad | Y| agenes sl RESPONSABLE
2|lafxls5|@
Mieretiidad docal DA% FERSOSLA =] 20 S, 200.00 nle|elx AFGRD
Formatearia pars wl T
FORBAATOS 5006 s 25000 i £x ARGAD
Ftonitoneno pasa &l forahecimento do TEEEITG ik 2 -
&hfas situscionnbes para s viglancls Combustiaks GALAN 1004 12 5/12,000,0i) O B AFGRD
Arlruic e B8 simentos
pira pens KIT 300 I 5/3.600.00 a|lafe|s AFGRD
Vitheos AL PERSORA o p L) S5 00 00 Dl efi|n AEGRD
1
Byl |ocal DlAsSPERSONA il ] 15 5150000 FR N ] AFGRD
rasvilEcn de brigadas de Redudr b risgos on informgda | 500 | kibde medicamaniag KT 500 4l 5420000, 00 £ W ]x AFCRD
Incervgncadn imciad SMErgENCiEs v desattnes | gervEncicen &00 it b insunes KT 50 it Eﬁm alw|s|a AFGREO
100G | ki eancha frin KT &00 iz 51730000 Elm|w|x AFGRDO
63 | Unifosmes de beigada UNIEOSRE =] 450} B1E7 00400 alwlalx AFTOG
Promexiin de praciicss v sntomas
waluidalided pars [z disminucitn de
dafios 3 L salud por enfermedados
teatadores e ks escnnamias de a0 | Chaleens tipe perorista chaluea 70 =0 535000 alw|a]x|a AFGRD
lmﬂm.mrnml:hd,:enh'mhhaales.
Imhuclwreaudunthmynuriunw
Comtraiaciin do prescnal
Realzar ol Congral de Enfarmer s par el CONTRAT ¥ 3,000,040 521,000:30 U A AFGAD
Fortafecor bis Arclones de Conirol Larvario gn ks Distribos i 3 Aoy en gl Moz,
Criscen N presenda dal vector Contratacks de persanal
Aedos Aaggti. do Mexbco para ol apepo | CONTEATG EY 500000 SASO00000 [k = v w|w|e| aconm
= by EESS,
Fortalecimiends de
HPJHL TALLERES 2 540000 SO0,00000 | w fxlw|xfx|x| arceo
Kil de Seguridad
Efectusr Acpones de mﬂ”’m“i’“ﬂ LHIDAD 0 180 srra0000 | x lx|x %% |x] Ao
Implgsnenteciin de 3 &rones de Motsfizacidn ¢a Wl 1 F ﬂn:"ﬁ
Cantrof de Brotas Localidades ¢ e hospital e —puante
i e Alimentos y bebidas BEFRIGERIC §00 5 S3.00000 | x [x | x|« AFGRD
Veshmeh v s ocesoeias
(kiL: gorra T kglonara UNIDAD a0 200 £/8.000.00 Mjx|s|x|n AEGRD
+ Cakdch panatalan P
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Teutins y Mbldﬂlﬂli-&h—l
arganza) METRO BLO 5540000 BFGRD
fowdidad ol DIsS/FERIOIMA 158 %6, 320.00 AFGRD
Contratacion de poranal
de sarvicin de terengs CONTRATE 40 5/40,000.00 AFGRD
Pare fumigacion sspeci=d

TOTAL 5/208,670.00




Pi. ANEXOS

TELEFONOS DE IMPORTANCIA
MUNICIPALIDADES

MIRAFLORES B17-7272

CHORRILLOS 457-0667 / 467-5553 / 487-0814

SURQUILLD 241-0413

SAN BORJA 812.5555

LA VICTORIA 330-3737 / 424-6663

Lina, 315-1300 / 427-8080, Seguridad Ciudadana: 482-2523
JESUS MARIA Central: 614-1212, Seguridad Ciudadana: 471-7387
LINCE 619-1818, Seguridad Ciudadana: 619-1818 anexo 824
PUEBLO LIBRE 261-8080, Seguridad Ciudadana: 319-3180
CALLAD Central: 201-6411 201-8412 4208477, 420-1 031
COMISARIAS

MIRAFLORES 445-7043

CHORRILLOS 4570184

sURQUILLD 445-9083

SAN BORJA 225-5184

BREFA 424-4263, 431-1425

JESUS MARIA 431-8786, 332-4413

LINCE 471-2677, 265-1088
FUEBLO LIBRE 463-0504, 261-8744
CALLAD 4209220,

LA VICTORIA 330-8804, 324-8357
CERCADO DE LIMA 428-8423

SERENAZGO

CHORRILLOS 251-7001

BRENA 423-9492

JESUS MARIA 4717451 / 261-3000

LINCE 619-1802,

Sub-Gerencia Serenazgo: 619-1818 Anexo 822

PUEBLO LIBRE

423-4297, RPM, #711273 y #711302

CALLAD 465-7509, 4596520, 0801-12270
LA VICTORIA 313-3011

LIMA 318-5050, 0B00-12270

MORGUE

CALLAC 429-83116

Linaa 328-B8580

FISCALIA

LIMA B25-5555

CENTRAL SAMU 106

CENTRAL BOMBEROS 116
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AEROPUERTO

CENTRAL 575-00912

VUELOS NACIONALES 574-5529

VUELOS INTERNACIONAL ES 5751712

DEFENSA CIVIL

CENTRAL EMERGENCIAS 115

CENTRAL TELEFONICA 225.0808

AMBULANCIAS

ALERTA MEDICA 225-4040

CLAVE 5 467-5171

CLAVE MEDICA 437-7071

CRUZ ROJA 265-8783

CENTRO ANTIRRABICO

CENTRAL 4256313

EMERGENCIAS POLICIALES

CENTRAL TELEFONICA 225-9R05

LISTADO DE ERIGADISTAS:
N° |APELLIDOS Y NOMBRES GRUPD DCUPACIONAL

geaa 1 |ALVARADO AZABACHE, ANGEL FELIPE TEC. ADMINISTRATIVO

ANA RIOS ABARCA MEDICO

b
ol ANICAMA VENTURA. MIGUEL
BURGOS ARBULU, HEIDY

TECNICO ADMINISTRATIVO

MEDICO

MEDICO

CALERD CABRACANCHA, LILIANA

CANCINO HUARAYA, MARIA VICTORIA

LIC. ENFERMERIA

TEC. ENFERMERIA

2

3

4

5 |CACERES ARROSPIDE, JOHAMNELLA,
Fi

8

g

10 | CASTRO HUAMAN, ALL HEEERT

CARDENAS DE LA CRUZ, MANUEL MEDICO
MEDICO

11| CCOSI TTITO, YOVI PATTY MEDICO
12 _|CHAVARRY DELAGADO, HENRY MEDICO

13 _|CHILE QUISPE, ELOY BONIFICIO

LIC. ENFERMERIA,

14

CHINCHAY CANAHUALPA. MANUEL

LIC. ENFERMERIA

15 | CIFUENTES CABALLERD, SYLVIA

—

MEDICO

16_|CORONADO CASAS, JUAN JOSE

TEC. ADMINISTRATIVO-DIRIS |

[_17 | CRUZ CONDORI, DIANA LIZET

MEDICO




18 | DANNY MIGUEL, BUENO MALLMA | MEDICO
19_| DARWIN HARRY, AHUNANI RAMIREZ TEC. ENFERMERIA-HOSP FAP
20 |DELFIN TEMOCHE, DANIEL ANGEL LIC. ENFERMERIA
21 | ECHEGARAY OLIVERA, MADELEINE LIC. ENFERMERIA
22 |FANY HUAYHUAS TAIPE LIC. ENFERMERIA
23 |FARFAN ZAPATA. FRANK TEC. ADMINISTRATIVO
24 |GARCIA IPANAGQUE, JUAN GARLOS TEC.MANTENIMIENTO
25 |GOMERO CHERRE, JOHN ROBERTO ABEL MEDICO-DIRIS
26 |GOMEZ GARCIA. OMAR ALl MEDICO
27 | GONZALES CHAVEZ, PILAR LIC. ENFERMERIA,
28 | GONZALES QUING, CATHERINE LIC. ENFERMERIA
29 | GUILLEN GARCIA, MARIA ROSARIO TEC. ENFERMERIA
30 _|GUTIERREZ ALFARC. RENZON TEC. EN SERV. GENERALES
31 | HERNANDEZ CARRILLO, MARTHA AMELIA TEC. ENFERMERIA
| 32 |HUAMAN CHALLQUI, LINDON TEC. ENFERMERIA
33| HUAMANTINGO BARRIENTOS. WUALTER OF. SERVICIOS GENERALES
34 |HURTADO COLFER. CECILIA LIC. ENFERMERIA
35 | JULCA MANTILLA, SEGUNDO ALEJANDRO LIC. ENFERMERIA
36 LAZO CRUZ, ANGELICA MARIA ING. AMBIENTAL
37_|LORC CHERO, LUIS MELCHOR MEDICO
38 |LOZANO BULEJE, SONIA LIC. ENFERMERIA
33 | MAMANI CONTO, GABINA LIC. ENFERMERIA
40 |MARTINEZ PADILLA, FLOR DE MARIA JEFE OFICINA DE COMUNIC.
41_|MARTINEZ QUIROZ, KATIA VERONICA LIC. ENFERMERIA,
43 | MEDINA PEREZ. CLAUDIA YVONNE TEC. ENFERMERIA
44 _|MEJIA ARCOS, VERONICA ADMISIONISTA
MENDOZA GARCIA, EDWIN TEC. EN MANTENIMIENTO
|MONTOYA ZAMORA, DANIEL MEDICO

MORA CARBAJAL, PILAR

TEC. ENFERMERIA-DIRIS

NAVARRO CHUMBE, ANGELA, DENISSE

MEDICO

FACHECD MEDINA, LOURDES LiLA

LIC. ENFERMER|A

PAJUELD APOLINARIO, JULIA MERCEDES

TEC. ENFERMERIA

PALACIOS CUBA, LILIANA

LIC. ENFERMERIA

52_|PALOMINO BIEBERACH JUANA ELIZABETH TEC. ADMINISTRATIVA
53 |PEREZ CRIOLLO, NORMITH TEC. ENFERMERIA
54 | PEREZ MOORRE, PERCY LUIS MEDICO
| 55 |PEREZ SEGURA. KARIN MEDICO
56_| PILAR GOMALES CHAVEZ | LIC. ENFERMERIA-HVES
57 | PRIALE MOR!, JEPHRAY KERVIN | MEDICO
| 58_|QUIZA GOMEZ, PERCY KIMET MEDICO
| 58 |RAMIREZ TORRES, FLOR DE MARLA, TEC. ENFERMERI|A
60 | RAMOS PALACIOS, LIZ ZAIDY MEDICO
61 | RICHARD CARHUAYAL HUARANGA PSICOLOGO
B2_|RIVAS DE LA CRUZ, FREDY |AUX, EN MANTENIMIENTD




63 | ROBINSON ROSADO, GONZALES MEDICO
| 64 |ROCA LIZARBE, GLORIA JANETH LIC. ENFERMERIA

65 |RODRIGUEZ DOMINGUEZ, MAGALY TEC. ENFERMERIA

86 |RODRIGUEZ ROLDAN, AMILCAR ENFERMERO MAVAL

67 |ROJAS BUJAICO FELIX JESUS | MEDICO

BB |SALAS RAMCS, ROCIO LIC. TUMD

69 |SALAZAR SANCHEZ MARGARITA LIC. ENFERMERIA

70 | SANCHEZ JARANDILLA, MARIA ROSA, LIC. ENFERMERIA

71 _|SANCHEZ PORTUGUEZ, FANNY TEC, ENFERMERIA

T2 _| BARAVIA ANICAMA MILTON MICHAEL TEC. ENFERMERIA,

73 | SILVA BENITES, MILAGROS ESTHER TEC. ENFERMERIA

74 _|SILVA BENITES, MILAGROS ESTHER TEC, ENFERMERIA

T8 | SUAREZ VENTURA, WILSON MEDICO

76 | SULCA ARONE, MARIBEL TEC. ENFERMERIA

77 _|TAIPE ROJAS, JUAN FRANCISCO LIC. ENFERMERIA

79 | TELLO GUTIERREZ, GISELLA FAOLA LIC, ENFERMERIA

80 | TOMAIRO GARCIA, ROSA, EDUCADORA PARA LA SALUD
81 _|TORRES GONZALES DE PACHECO, NINOSKA TEC. ENFERMERIA

B2 |UGAZ BAYONA, JULIO TEC. ADMINISTRATIVO-DIRIS

83 |VARGAS ZAMORA, SILVIA SUSANA LIC. ENFERMERLA,

B4 |VEGA CONCHUCOS, JACQUELINE JESSICA LIC. ENFERMERIA

85 |VELASCO SOLOGUREN, LUIS FERMANDO TEC. ENFERMERIA

B7 |VERGARA ZAVALETA, TERESA ANGELICA MEDICO

88 |YATACO CAQUIAMARCA, DANIEL INGENIERD




Organizacién Territorial en Salud

Sector distritos EE.SS, Principales EE.55 Saletites
Hospital de
Bellavista Hospital Alberts Sabogal T;:ﬁ::m-:i dnel Callan
Callag Sﬂrﬂﬂumn
Eal'mE'I'I e |a H. ital € Pdedi MD"'ErUt
Lagtia e Medien | Ll Bellavista- ALINA
SA Maval Cirujang Mayor Clinica San Gabrie|
Reynasa Santlago Tdvara Mgl
La Perla 5 ’ pital San Jose de|
Hospital Daniel Alcides Callag
La F'-l.lm Carridn
lifma Hospital Alberto Barten
San MiﬂLﬂE| Thnrnpmn
Instituto Macional
Cardiovascular - INCOR
Centra Naclonal de
salud Renal
Hospital Vietor Larco
Herfrera
Instituto Nacional de
Cftaimologia
Ulnica Anglo Americana
Clinica Centenario
f;elf:hﬂa ria | /Nstitute Nacional de Salud FF“‘E“D hp;mm
i del Nifio - Brefia Clinica el Go
Hice Clinica Delgado Medic Sar Crn‘m:' Good Hope
Magdalena Clinlea San Felipe  Hospital | € Inica Javier Prado
58 g Central FAP  Hosgital Clinica Los Andes
Mirafloras Edgardo Rebaglati artng c"-nm b
Hospital Militar Central crl. | Mirafiores
Pueblo Libre Scherei Clinica Santa Monics
San lsidre ,';uuf:ﬂ:'ii,mhl 'hEL:] Clinica Stefla Maris
San Miguel e Hospital P.ALP Luls M.
Saenz
Hospital P.N.P Gerlatrico
San Jose Hospital
Suarez Angamos
Clinica Avendafio Clinica
Medavan Clinjcg
Repromedie Clinica San
Marcos Hospital Santa
Rosa Hospital Il Ramon
Cactilla
Barranco Instituto de Rehabilitacién | Clinica Maison de Sante
Chorrillos Dra. Adriana Rebazar. Clinica Miraflores
Miraflares Instituto Neurovascular de |Clinica Guadalupe
santiago de | las Amerjess - INCA Hospital Las Palmas
5D : ; |
Surco San Clinica complejo |
Juan de Hospitalario de Chorrillas |
Miraflores Hospital de Emergencias
| Jose Casimiro Llioa




SEGURIDAD ¥ PREVISION ANTE SINIESTROS:

La identificacion y criterios de sefializacién comespondiente de los elementos de seguridad estan
indicados en NTS N° 037-MINSA/OGDN-V.01, "Norma Técnica de Salud para senalizacién de
Seguridad de los establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoya” y NTE A, 130 del RNE
RNE, Requisitos de Seguridad, Capitulo |1,

Para calcular el nimero de ocupantes que pueden estar dentro de una edificacion en cada nivel y
Zona de serviclo, se emplearan los coeficientes de calculo indicados en el Art® 3.1 de Norma A, 130
Requisites de Seguridad del RNE:

+ Zona de senvicio ambulatorio v diagnostico 6.00 m? /pers.
* Zona de habilitaciones (Superficie total): 8.00 mipers.
+ Zona de tratamients de pacientes externos: 20.00 m*/pers
*» 3ala de espera 0.80 m? 'pars,
*  Senicios Auxiiares B.00 m¥pers,
« Amsa de refugio en instalaciones con pacientes en sillas de ruedas:
1.40m* fpers.

= Area de refugio en pisos que no alberguen pacientes 0.50 m fpers,
* Depdsitos 30.00 m” {pers,
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HOSPITAL DE EMREGENCIAS JOSE CASIMIRO ULLOA
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UBICACION DE LOS ALMACENES SOTERRADOS

" PARQUE UBICACION _ REFERENCIA
. - A la altura de 1a Cdra, 9 de g Av, Del ejérono
F 1l ; | i
1 arguee Yillarreal Ay, Federico Vilsarreal odra, 1 - A4 Cdras. dal Exadio Manue Bonills
; : - & la altwra de la Cdra. 4 de la fw, Genetal Cordove
S i S IR S poen, - ¥l alturade la Cdra. 13 de da Av. Angamos Oesle
- A 3 ousdras de e Huach Pucliana
B
. [TemuaNeneeizole |G Romdla e § - En la Celra 4 de Ia Ca. Chiclayo (a 4 cdras. de la Av. Arequipa)
- Frente ol Ministerio de fusticia
i Farque Clannda Matto Ca. 5cipion Uena cdra. 3 = Altura de 3 Cdra, 44 de la Ay, Petit Thousrs v 2 ba alyera de la Cdre, 40 de s Ay, Pasec
de la Republica
; - Frente al Teatro Marsano
3
3 Pt Mwients Ca. Gongajes Aelo oy, & - Altura de lp Cdra. 51 de ta Av. Paseo de la Replblica
B Pargue Villavicencio Ca. ose Antonio de Lavalle cdra 1 |- Altura de fa Cdra, 11 de 3 Ay Roca y BodoRa
T Pargue Paul Rivet &v. Ernesto Mootasne odra. 1 - Alturd de (o Cdra. 9 de i Av. Roda y Bolofa
: = Espaida del Col=gio Juzna Akarco
p F . . ; .
i3 argue Frangisod de Zefa | Ca, German Gomez Jancher cdra, B - Altura de |a Cra, 22 die Ia Av. Benavides
3 Pargue Humbolr Ca. Jara Schendng Cdra, 2 - Alyurg de lg Cdra, 29 de ko Ay, Bengvides
10 | Pargue Bustaments Co Bedra. 1 - Alturn de la Cora. 23 de la Av. Benovides (frente al colegee heana A Larco)
11 | Pargue Cigneros Aw, Jose Engiras cdem, 2 - Altura de |a Cdea. 12 de 1a Av, Benavides
. - Altura de la Cdra 12 e 13 Av, Benavides
- A
12 | Farque edlas Ca. Chariarse Cdra. & = Alrura de la Cdra 62 de & Ay, Roosevelt [Rep. De Panamd)
. . = altura de s Cora. 14 de Ia Av, La Fag
i
13 Farque Melitdn Paras Ca 5an lgnacia de Lowola Cdra. 4 - At de T Core. 15 de s Av. Rethato
14 | parque Bot : ro Wi e 8 - Altwra de Ip Cdra. 7 de la Av, José Parda

= Cdra. 4 de ia Ca. Bolognesi:
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Lo - 1m
Ubicacion de los O @awna™
almacenes
de emergencia

6 mw @ :".Inu- ffmnuel

4 Jre el 8 B

Parque Alexander

El HEJCU, se ubica a dos
cuadras  del  almaceén
soterrada N* 12
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Unidad/ Servicior JEFATURA DEL DPTD, DE ENFERMERIA
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F R R e e ROL DE PROGRAMACION DE HORARIOS
Octubre del 2019

Unidad /Servicio: CENTRAL DE ESTERILIZACION

CEN  |mar.[mie.| jue. | vie. s3b. Mo hun. [mar, [ [ ue. [wie, |sab. o] fa. fmar.| mie e, | vie, |sbb Hom o o Tk Ui [ vie, [s3b. [dombur [mear,
Apelidos y Nowbres — - o oo o 5 o o7 T 99 |18 |11 |53 |13 |5 e I IR E R E R O A e BB T
ARG TR BO | &n & | en H ERE ED | Gn (= =T o
WA NAIENTOS MOS00SE MELLY G| | G | 6w r & | on @ | o &0 | o
CAZES P MANT VILMA, G | &N Gl | G H | & 8 | GN w0 | 0N G | Gl Gh
CHAVEE MEJIR FRANCISCA = CRET = [ 0 | G o | o o | - :
LUCANA RANTARIA TERESTTA TOLANDA | G o | @ G0 | oA e | GN e &0 | on m | on Y
NEXIA QUESFR BETEY LENCA M ® | GH o | & o | Gh @ | R ED | e &b T
WS Lopez ENITH w0 0 (] ol (= o 60 G0 (o] @ ) " = 1=
BTN A LLER AFDSEA AGRIFITG 7] wm | cn T on | G AT @ | Gy 6o | " at 1=
DEUSUMT CHAVEE ELIZABETH RLTH G | R @ | Gu oo | o M & [ Gh &o 1
OLTVGE VARCAS CViLYH s G0 | & TR Gp | oh e GO | an ) 15
HOCK LIZRRBE GLORIA JANETH w0 = & Gn =] M oo ] i =] G0 & G 15
FICIME B DM B MA LA WITTORTA o | o | oA a0 &N ¥ W L W W b W o ¥ W L ¥ (1] id
'FAMEE APARICTO MaRTA LLIETLA & | G a0 | o @ | & | 6N &0 " oo | o s
FANTISTERAN CHAROH AN CAIMEN RO%A o | G H B0 | Gn | @ | G T RO | 64 13
TRUTILLED CARDERIAS CLARA AYDER oo 1] GD fo] [ 1] ri] e Gl ax =] G0 Lo 15
WELLENA HURTADD NORICA MIRTHA a | on uo | G & | GN = e[ ew & | o 15
ZEGATRA TONG YOLANDA 0 on A IE H i @ = @ 0 = &0 @ 15
Total Trabajaderes 17
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SALDEON REATEGUE MARIA DEL CARMERN | oy b | on T ;
BASURTD S/SAMD MARCELA ADSRIANA FREE]
CANALES WISAGTERUL IO5A

CASTANEGA VARGAS CORENA LISITT =
CABTILLEIC OLIVAS DILINA ETELVINA G | e o | =
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