Gobierno Regional de Ap:irimac

S Direccién de Salud Apurimac ll
REPBLICA DEL PER( “Afo de la Unidad, la Paz y el Desarrollo”

RESOLUGION DIRECTORAL

N° CLl& -2023-DG-DISA-APURIMAC II.
Andahuaylas,

VISTOS: El Memorandum N° 021-2023/DG-DISA APURIMAC Il -AND, de fecha 23 de Enero del 2023, donde se
dispone la proyeccion de la Resolucion Directoral de Aprobacion del Plan de Respuesta Frente al Paro Nacional por
Coyuntura Sociopolitico del Gobiemno de Transicién del Perti y ;

CONSIDERANDO:

el I Que, segin la Ley N° 26842, Ley General de Salud establece que la salud es condicion indispensable del
- | desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el bienestar individual y colectivo. La proteccion de la salud es
/ de interés pablico por lo tanto es responsabilidad del estado regularla, vigilarla y promoveria;

Que, mediante Ley N° 28478, Ley del Sistema de Seguridad Nacional de Gestion de Riesgo de desastre, La
presente Ley tiene por objeto reqular la naturaleza, finalidad, funciones y estructuia del Sistema de Seguridad y
Defensa Nacional. El Sistema de Seguridad y Defensa Nacional comprende, ademéas de sus 6rganos componentes,
. todos los organismos publicos, personas naturales y juridicas de nacionalidad peruana.

7 Que, mediante Ley N° 28101, Ley de Movilizacién Nacional, La presente ley tiene por objeto establecer el marco
" legal que regula:1. La participacion, derechos y deberes del Estado y de las personas naturales y juridicas frente a
situaciones propias del estado de emergencia, contemplado en el articulo 137 de la Constitucion Politica.2. El
funcionamiento, las competencias y responsabilidades en la utilizacion de los recursos, bienes y servicios disponibles
para la movilizacién nacional. Estén comprendidos dentro de los alcances de la presente ley las entidades que
componen el Sistema de Defensa Nacional, las entidades que componen el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo
de Desastres (SINAGERD), las personas naturales y juridicas nacionales residentes en el pais o en el extranjero, y
los extranjeros residentes en el pafs, con las excepciones que establece el ordenamiento juridico.

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 514-2014/MINSA se aprob la Directiva N°® 036-2014-OGDN/MINSA -
V.01" Declaratoria de Alerta en Situaciones de Emergencia y Desastres *, cuya finalidad es normar los lineamientos
generales y especificos para la aplicacion de la declaratoria de alertas de alertas ante los casos de emergencia y
desastres, en las Direcciones Regionales de Salud , Hospitales e institutos especializados a nivel nacional, a fin de
disminuir / evitar el nivel d dafio y preparar la respuesta;

Que, a través de Resolucion Ministerial N° 974-2004/MINSA se aprob la Directiva N° 043-2004-OGDN/MINSA-
V.01 “Procedimiento para la elaboracién de Planes de Respuesta Frente a Emergencias y Desastres” , la cual tiene
por finalidad mejorar los niveles de articulacion de la respuesta frente a situaciones de emergencias y desastres que
comprometen la vida y la salud de las personas , el ambiente y la operatividad e integridad de los establecimientos de
salud;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 643-2019-MINSA se aprobd la Directive Administrativa N° 271-MINSA-
2019-DIGERD, ‘Directiva Administrativa para la formulacion de planes de contingencia de las Entidades e
Instituciones del Sector Salud”, que tiene por finalidad fortalecer la organizacion del Sector Salud , para una oportuna
y adecuada respuesta , ante la inminencia u ocurrencia de un evento adverso, emergencia o desastre, que pone en
riesgo la salud de la poblacion y el funcionamiento de los establecimientos de salud;

El pais viene soportando diversas manifestaciones de Violencia y Conflicto Social, las protestas, iniciadas el
pasado 7 de Diciembre tras la salida de Pedro Castillo y la asuncién de Dina Baluarte, se extienden desde el Sur del
Peru hasta la capital Lima. El pueblo movilizado exige la inmediata renuncia de la presidenta, la convocatoria a
elecciones y una Asamblea Constituyente y el fin de la represion.

Pero la respuesta de las autoridades sigue siendo la misma: represién. El Ejecutivo Peruano anuncio que regira al
Estado de Emergencia en las regiones. La medida autoriza a los militares a intervenir junto a la policia frente a las
protestas, que de todas maneras siguen vigentes con un centenar de bloqueos de rutas 1 0 de las 24 regiones del

pais;
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Situaciones de Riesgo y posibles hechos de violencia social, ameritan que la Direccion de Salud Apurimac I,
adopte acciones necesarias para mitigar y garantizar la atencién de salud y minimizar los riesgos y posibles dafios a
la salud de las personas (individuales y colectivas); por ende el Sector Salud en cumplimiento de sus
responsabilidades sectoriales e institucionales, ha previsto realizar acciones conducentes a dicho proposito
involucrado a todas las Direcciones de la DISA , Hospitales y Establecimientos de Salud, a traves de un Plan de
Respuesta que precisa los objetivos , las acciones y las responsabilidades y los recursos;

Que, el Plan de Respuesta Frente al Paro Nacional por Coyuntura Sociopolitico del Gobierno de Transicion del
Pert, tiene por Objetivo Asegurar la capacidad de respuesta del Sector Salud frente a Emergencias y desastres y
fortalecer la capacidad de respuesta de los Establecimientos de Salud de la DISA APURIMAC Il, para la adecuada
y oportuna atencién de los dafios a la salud de las personas que puedan ocasionarse durante el paro Nacional por
Coyuntura sociopolitico del Gobiemo de Transicion del Perd, convocado por las principales organizaciones de
Andahuaylas , Frente de defensa, Organizaciones populares, sindicatos, Gremios, asociacion de licenciados, centros
poblados, comunidades campesinas, estudiante de universidades y Organizaciones Sociales de base;

En uso de las facultades conferidas mediante RESOLUCION EJECUTIVA REGIONAL N° 020-2023-
GR.APURIMAC/GR. Ley N° 27867, Ley Orgénica de los Gobiernos Regionales; Ley N° 27783, Ley de Bases de la
Descentralizacién; TUO de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General; R.M. N° 701-2004/MINSA;
Resolucién Ejecutiva Regional N° 715-2009-GR-APURIMACIPR), que aprueba la Estructura Organica del Sector
Salud de la Region Apurimac;

Con el Visado de la Oficina de Asesoria Legal, Direccion Ejecutiva de Gestion y Desarrollo de Recursos Humanos
, Direccion Ejecutiva de Administracion y Direccion Ejecutiva de Planeamiento Estrategico de la Direccion de Salud
Apurimac II- Andahuaylas;

SE RESULVE:

ARTICULO 1°-APROBAR, El Plan de Respuesta Frente al Paro Nacional por Coyuntura Sociopolitico del
Gobierno de Transicion del Perd, que tiene por objetivo Asegurar y Fortalecer la capacidad de respuesta frente a
Emergencias y desastres, brindando una adecuada y oportuna atencion de los dafios a la salud de las personas que
puedan ocasionarse durante el paro Nacional en los Establecimientos de Salud de la jurisdiccion Direccion de Salud
Apurimac Il, el mimo que forma parte integrante de la presente resolucion.

ARTICULO 2°.-DISPONER, al Jefe de la Oficina de Centro de Prevencion y Control de Emergencias y Desastres de
la Direccion de Salud Apurimac Il, la difusion, implementacion, supervision y cumplimiento del citado plan.

ARTICULO 3°-ENCARGAR, a la Oficina de estadistica e informética la publicacién de la presente resolucion en el
portal Web de la institucién.

ARTICULO 4°.-NOTIFICAR, la presente Resolucién & las Direcciones Ejecutivas competentes de la Direccion de
Salud Apurimac 1.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

Cec

D.G
D.Ejec.
Interesado
Archiraym
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Direccion de Salud
APURIMAC Il

Mg. Porfirio Mufioz Vasquez,
DIRECTOR GENERAL DISA APURIMAC II

g

indahuaylas, enere 23 dell 2023




PLAN DE RESPUESTA FRENTE AL PARO NACIONAL POR COYUNTURA SOCIOPOLITICO DEL
GOBIERNO DE TRANSICION DEL PERU

INTRODUCCION

La violencia social es un fenémeno acerca del cual tenemos intensas vivencias; como parte de nuestra

,,///;: BRZ‘\ experiencia cotidiana en la Sub Region Chanka. En muchas ocasiones se presenta en forma invisible, su
=\ %_:__‘. = i H & 5 g - i ) . J .

§ . 1‘1 presencia acompafia nuestras interacciones diarias, podria decirse que la violencia social circula en nuestro
L EgoE S ) entomo.

oz gt

Nuestra sociedad esté sumida por la violencia, como toda sociedad de clases, se establecen relaciones de
poder entre dominadores y dominados, donde aparece la opresion, el autoritarismo y la discriminacion.
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\ Existen distintas formas de violencia en el mundo: guerras, asesinatos, torturas, desapariciones, violencia
=\ propiamente dicho y conflicto social; para las cuales se han buscado diferentes formas de combatirla. Pero
|| existe también la violencia intra familiar o doméstica frente a la cual nuestra sociedad no ha encontrado
caminos de solucion suficientes.

La violencia social se ha hecho algo cotidiano, al punto que sélo consideramos como tal la agresion fisica, los
o atentados contra la propiedad, agresiones verbales, " desmanes" en los estadios de fiitbol o espectaculos;
~£7.5 esto lo observamos constantemente a través de los medios de comunicacion.

' '?‘-“‘E! Pais viene soportando diversas manifestaciones de Violencia y Conflicto Social, como lo ocurrido el 26 de
abril del 2004, como un acto de rebelion a la autoridad cuando el indignado pueblo Aymara de llave, asesiné
al Alcalde Cirilo Robles, acusandolo de corrupcion y nepotismo.

El castigo popular hacia las autoridades locales se replico en otros distritos del Pais, tal es asi que en el
distrito de Tilali, en la zona de Puno, los pobladores intentaron matar al Alcalde, al no encontrarlo en su
- despacho, secuestraron a los cinco Concejales Ediles de la Municipalidad. Por ofro lado, el Alcalde la
__;{ocaﬁdad amazonica de Cahuapana, fue liberado el pasado 28 de abril del 2004, luego de ser secuestrado
\_por indigenas aguarunas. La informacién que llegaba de Cahuapana, un pueblo del noreste de Pert, hizo
_-;Jﬁi,{gﬁemer al gobiemno que se repitieran de los sucesos de llave.

5" También en la municipalidad de Chiclayo, al norte del pais, hubo un intento de tomar por asalto la sede de

gobierno, pero fue dispersado por la policia.

%I Hechos reciente como el que se produjo el 1 de julio de 2004, en Ayacucho en el marco de una
-\ manifestacion del Sindicato Unico de Trabajadores de la Educacion Peruana (SUTEP) de Huamanga, en este
* /s, escenario el hospital Regional de Huamanga fue declarado en Alerta Roja con el fin de adoptar las medidas
" " necesarias para salvaguardar la salud de la poblacion.

El dia 14 de Julio del 2004, se produjo una manifestacion publica a nivel Nacional convocada por la CGTP
con adhesion CUT, SUTEP y otros grupos organizados, con la alta probabilidad de generar violencia social,
estimando dafios a la integridad fisica.




En abril del afio 2005 el Frente de Defensa Regional Agraria (FEDRA), convocd a paro agrario indefinido, por
plataformas y promesas incumplidas del gobierno central y en contra del gobiemo regional, protagonizando
violencia social en la ciudad de Andahuaylas.

Las protestas, iniciadas el pasado 7 de diciembre tras la salida de Pedro Castillo y la asuncion de Dina Boluarte,
se extienden desde el sur del Peru hasta la capital Lima. El pueblo movilizado exige la inmediata renuncia de la
Presidenta, la convocatoria a elecciones y a una Asamblea Constituyente y el fin de la represion.

Pero la respuesta de las autoridades sigue siendo la misma: represion. El Ejecutivo peruano anuncié que regira
el Estado de Emergencia en las regiones. La medida autoriza a los militares a intervenir junto a la policia frente a
O%e v las protestas, que de todas maneras siguen vigentes con un centenar de bloqueos de rutas en 10 de las 24

5 ‘1 i regiones del pais.

Para el jueves 19 de enero del 2023, asociaciones, gremios, sindicatos, comunidades, organizaciones de
base y otros colectivos sociales del Perd, participan de la protesta denominada ‘Toma de Lima’ o ‘Marcha
de los 4 suyos’, convocada desde regiones del sur y norte del Pert.

En paralelo, contintian las protestas como parte del paro indefinido civico y popular, que esté siendo acatados en
varias regiones del Pert, contra el Gobiemo de Dina Boluarte y el Conrego de la Reptiblica, en su mayoria del
lado centro y sur.

El Frente de Defensa Regional Agraria (FEDRA), ha convocado Paro Indefinido, a partir del 07 de diciembre
2022, donde se han adhiriéndose los agricultores, comerciantes, pequefios industriales, profesionales,
estudiantes, organizaciones sindicales, por plataformas y promesas incumplidas del gobiemo central y en contra
del gobiermno nacional, con una plataforma tinica:

* Renuncia de la Presidente de la Reptiblica por sucesién Dina Ercilia Boluarte Zegarra.

=il e Cierre del Congreso de la Republica del Pert

25/5) » Adelanto de Elecciones Generales.

7« Nueva Constitucion Via Asamblea Constituyente.

Situacion de riesgos y posibles hechos de violencia social, ameritan que la Direccion de Salud Apurimac I,

-~ =~ adopte acciones necesarios para mitigar y garantizar la atencion de salud y minimizar los riesqos y posibles

: . darfios a la salud de las personas (individuales y colectivas); por ende el Sector Salud en cumplimiento de sus

responsabilidades sectoriales e institucionales, ha previsto realizar acciones conducentes a dicho propésito

K \-' _involucrando a todas las Direcciones de la DISA, Hospitales y Establecimientos de Salud, a través de un Plan de
-+ -Respuesta que precisa los objetivos, las acciones y las responsabilidades y los recursos.

< BASEIEGAL

Constitucion Politica del Estado

La Ley N° 29664, Ley que crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastre

Ley N° 26842, Ley General de Salud.

Ley N° 27657, Ley del Ministerio de Salud.

Ley N° 28478, Ley del Sistema de Seguridad y Defensa Nacional.

Ley N° 28101, Ley de Movilizacion Nacional.

Ley N° 27867, Ley Organica de los Gobiemos Regionales.

Decreto Supremo N° 037-2010-PCM, Aprueba Plan de Prevencion por Sismos 2010.

Resolucion ~ Ministerial N° 517-2004/MINSA, Aprueba Directiva N° 036-2004-OGDN/MINSA-V.01
‘Declaratorias de Alertas en Situaciones de Emergencias y Desastres”.

Resolucion Ministerial N° 984-2004/MINSA, Aprueba Directiva N° 044-MINSA/OGDN-V.01“Organizacion y
: Funcionamiento del Centro de Operaciones de Emergencias del Sector Salud (COE -SALUD)".

Resolucion Ministerial N° 1753-2002-SA/DM, Aprueba Directiva del Sistema Integrado de Medicamentos e
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e Resolucion Ministerial N° 367-2005/MINSA, Modifica Directiva del Sistema Integrado de Suministro
de Medicamentos e Insumos Médico-Quirtirgicos —SISMED.

e Resolucion Ministerial N° 794-2019/MINSA, Aprueba Directiva Administrativa N°  097-
MINSA/DIGEMID V.01 sobre Suministro y Financiamiento de los Medicamentos e Insumos Médico-
Quirdrgicos para acciones de Defensa Nacional y Defensa Civil del MINSA.

e  Resolucion Ministerial N° 486-2008/MINSA, Modifica Directiva Administrativa N° 097-
MINSA/DIGEMID V.01 sobre Suministro y Financiamiento de los Medicamentos e Insumos Médico-
Quirdrgicos para acciones de Defensa Nacional y Defensa Civil del MINSA.

e Resolucion Ministerial N° 1019-2019/MINSA, Aprueba NTS N° 053-MINSA/DGE-V.01, Norma
Tecnica de Salud para la Vigilancia Epidemiologica con Posterioridad a Desastres
(naturales/antropicos) y otras Emergencias Sanitarias (Epides) en el Pert.

*  Resolucion Ministerial N° 623-2009/MINSA, Constituye el Comité Nacional de Hospitales Seguros
frente a los Desastres.

e  Ley Orgénica de Gobiernos Regionales N° 27867 y su modificatoria N° 27902.

e Resolucion Ministerial N° 071-2011/MINSA.-Comisién Sectorial de Gestién del Riesgo de Desastres
en Salud en cumplimiento de la Ley N° 29644.-Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de
Desastres (SINAGERD) y D.S. N° 048, Reglamento de la Ley N° 29644.

ESTIMACION DE RIESGO

Identificacion y caracterizacion de la Amenaza (Peligro)

Amenaza: Violencia Social
Incendios
Intoxicaciones masivas

% ..~ Caracteristicas de la amenaza:

a. Tipo de suceso: Antropico
b. Probables causas de generacion del suceso:

La probable ocurrencia de sucesos de violencia social ocasionarse por una o la combinacion de las méas

de las siguientes causas:

e Alta concentracion de personas en las movilizaciones durante el paro indefinido.

° Presencia de vendedores ambulantes sin respeto a la norma de seguridad.

. Conductas antisociales producto del desorden: robos, agresiones fisicas y verbales.

° Précticas riesgosas para la seguridad: manipulacion de fuegos artificiales, venta de comida
ambulatoria que requiere de cocinas de llama viva, efc.

® Eventos aleatorios que pueden alterar el orden y la tranquilidad de la masa humana: movilizacion
masiva en marchas de protesta, falsas alarmas, explosiones, etc.

& Fecha de probable ocurrencia:
Paro Regional indefinido a partir de las 00 horas del dia 19 de enerc del 2023.

d Magnitud: Individuales, colectivos y masivos.
e. Duracién: variable de acuerdo al tipo de evento especifico y las causas que lo originan
f Lugares expuestos: Andahuaylas (20 Distritos).




Andlisis de Vulnerabilidad de los Elementos Expuestos
Poblacion Expuesta:

a.  Insuficiente cultura de prevencion de la poblacion que asisten a lugares de movilizaciones masivas,
mercados, ferias, tiendas comerciales, efc.

b.  Personas dedicadas al comercio ambulatorio en lugares que no prestan la sequridad necesaria.

¢.  Moradores de los distritos y comunidades a lugares de concentracion y movilizacién de protesta
masiva.

d.  Transelntes y peatones que transitan por arterias més concurridas y de concentracién durante el
paro.

e.  Conductores y pasajeros de los vehiculos, especialmente de los destinados al transporte masivo.

. Resguardo del orden y seguridad y atencion de salud.

Factores Adversos:

sl a. Insuficiente cultura de prevencion de la poblacion que acuden a las calles y lugares de
' concentracion masiva con ocasion del paro.

[ b.  Insuficiente cultura de seguridad de las personas que se ubican en las inmediaciones de lugares de

‘% 3 concentracion masiva, mercados, calles, tiendas comerciales, ferias, efc.

L e A c.  Lasicologia de masas es altamente susceptible de entrar en panico, por hechos violentos producto
N s del par indefinido.

d. La sicologia de masas es altamente susceptible de entrar en pénico, por hechos que en muchas
veces son falsas alarmas y que no revisten mayor peligro.
e. ldiosincrasia de la poblacion.

Factores positivos:

a.  Compromiso que vienen asumiendo muchas autoridades locales en determinar normas y acciones
de seguridad para la respuesta por posibles efectos adversos productos del par indefinido.

b.  iaadecuada coordinacion entre las instituciones del Sector Salud.

¢.  Compromiso y trabajo conjunto entre los diversos organismos del Sector Salud: Ministerio de Salud,
Essalud, Sanidad de PNP, CIA de Bomberos, Defensa Civil, Municipalidad Provincial y Distritales,
efc.

d.  Policia Nacional del Pert, que en eventos de esta naturaleza realiza un despliegue de seguridad en
las diversas arterias de la ciudad de Andahuaylas, San Jerdnimo, Talavera, y que ademés cuenta
con unidad de rescate y equipos de radiocomunicacion.

e.  Cobertura periodistica desde diversos puntos de Apurimac y el Pert, que facilita la transmision a la
poblacion en general de medidas de seguridad en caso sea necesario, asi como el conocimiento de
sucesos que requieren inmediata respuesta.

Estimacion de Riesgo:

Producto de las condiciones expuestas, podria generarse riesgos y darios a la salud de las personas
individuales, colectivas y masivas, con el siguiente perfil epidemioldgico:

Asfixia por aplastamiento.

Asfixia por efectos de explosion de bombas disuasivas
4

a.  Lesiones traumaticas: heridas cortantes y contusas de diversa gravedad, quemaduras
b.  Sindromes ansiosos

c.  Crisis hipertensiva

d.  Codlicos abdominales

e.  Paro cardio-respiratorio

f.  Desvanecimientos

g.

h.

I

Otros.




OBJETIVO GENERAL

Asegurar la capacidad de respuesta del Sector Salud frente a Emergencias y Desastres, derivados del Plan
de Respuesta Frente al Paro Nacional por Coyuntura Sociopolitico del Gobierno de Transicion del
Perd, convocado por las principales organizaciones de Andahuaylas, Frentes de Defensa, Organizaciones

MOMENTO ANTES

OBJETIVO ESPECIFICO

OBJETIVOS ESPECIFICOS Y ACTIVIDADES SEGUN MOMENTOS

Populares, Sindicatos, Gremios, Asociacion de Licenciados, Centros Poblados, Comunidades Campesinas,
Estudiante de Universidades y Organizaciones Sociales de Base.

%\ Fortalecer la capacidad de respuesta de los Establecimientos de Salud de la DISA APURIMAC i, para la
) adecuada y oportuna atencion de los dafios a la salud de las personas que puedan ocasionarse durante el

Paro Nacional por Coyuntura Sociopolitico del Gobierno de Transicién del Perti, convocado por las

principales organizaciones de Andahuaylas, Frentes de Defensa, Organizaciones Populares, Sindicatos,

Gremios, Asociacion de Licenciados, Centros Poblados, Comunidades Campesinas, Estudiante de

Universidades y Organizaciones Sociales de Base.

__ ACTIVIDADES
; {ACTIVIDAD RESPONSABLE OBSERVACIONES
%é '?'Dec!é;ar en alerta roja en los Establecimientos de | DISA/CPCED La alerta es para todos los
Salud-de la DISA APURIMAC I, a partir del 19 de Establecimientos de Salud de la
" <.lenero del 2023, concordante con Ia Directiva N° DISA APURIMAC Il.
S5 71036-2004-O0GDN/MINSA-V.01
| Adecuar la capacidad de respuesta de los DISA/DESP Debe priorizarse a los EE.SS.que se
Establecimiento: de Salud de la DISA APURIMAC encuentran en lugares de mayor
=L para la atencién adecuada y oportuna de posibles riesgo, utilizando los recursos
u/;%* daivs a la salud de las personas que puedan existentes de la DISA APURIMAC Il
<7V Blsustifarse durante el paro indefinido
: “Manténer Equipos de primera respuesta y DISA/DESP/CPCED | Los equipos deberén estar
operatives, desde el inicio hasta el
< cierre de la alerta roja.
*%ér%’fﬁvar los mecanismos de coordinacion sectorial | DISA/CPCED El mecanismo de coordinacion debe
|| para el manejo de situaciones de emergencias y Hospital Andahuaylas, | estar activo desde el inicio hasta el
... | desastres, Comision de Salud, COE Salud. y todos los cierre de la alerta roja.
L. Establecimientos de
7= ]) Salud de la DISA
77, APURIMAC II.
| Realizar ejercicios de telecomunicaciones DISA/CPCED Los equipos deberan estar
- (radio/teléfono) entre establecimientos de salud y los operativos, desde el inicio hasta el
centros de toma de decisiones. cierre de la alerta roja.
Elaborar y difundir planes especificos de atencion | DISA/CPCED/DC Socializacion y difusion del plan de
de salud que integre a las diversas instituciones del respuesta a nivel del sector salud.
ctor salud.
pe(visar en establecimientos de salud el DISA/CPCED Seguimiento y monitoreo efectivo de

DIRECTS

&)
i

' iento de la alerta roja, la ejecucion y
jcagi6n de planes especificos.

alerta roja, la ejecucion y aplicacion
de planes especificos.
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MOMENTO DURANTE

Linea de Trabajo ACTIVIDADES

1. Vigilancia y Monitoreo

2. Reforzamiento de la oferta de atencion de Servicios de salud en Establecimientos de
Salud con medicamentos.

3. Fortalecimiento con alimentos frios para el personal de salud que participa en
atencion de darios a la salud de las personas.

4. Combustible para desplazamiento de ambulancias y camionetas

personas

5. Fortalecimiento con mantenimiento de vehiculos y ambulancias para intervencién por
micro redes.

darios a la salud de las

6. Evaluacion de dafios y anélisis de necesidades.

7 Implementacion con el instrumento de identificacion estandarizado para el personal de
salud que participa en atencién de dafios a la salud de las personas.

Fortalecimiento de los EE.SS.
para atencion y control de los

ACTIVACION DE LA RESPUESTA:

¢ Quién? ¢Cuéando? ;Coémo?
DISA/CPCED A partir del 19 de enero del DECRETANDO LA ALERTA
2023.

a) La respuesta sera activada por la autoridad de salud del lugar donde se ha producido que en este caso
corresponde a los Establecimientos de Salud de alta vulnerabilidad de la Disa Apurimac I, dando cuenta
del suceso que causara dafio o comprometiera seriamente la salud las personas en plazo inmediato.

El hecho seré reportado inmediatamente a la instancia superior conforme a la Directiva 036-2004-
OGDN/MINSA-V.O1.

La autoridad de salud superior monitorizara el evento y de acuerdo a lo solicitado movilizara los equipos
de segunda respuesta previa evaluacion en aplicacion a la Directiva 035-2004-OGDN/MINSA-V.01.

MOMENTO DURANTE: Ocurrido darios a la salud de las personas.

OBJETIVO ESPECIFICO:

a)  Atender oportunamente los dafios producidos por el impacio del evento focalizado en concordancia a
factores de eficiencia, eficacia y efectividad basicamente

: _ Elevar oportunamente la Informacion emitida por los EE,SS, sobre las acciones de control en el
o EY& escenario en foco .

/ACCIONES DE RESPUESTA:

Acciones Responsable |

1. Declarar en alerta roja a los establecimientos de salud
comprometidos en la atencion de salud de emergencia,
conforme a la Directiva N° 036-2004-OGDN/MINSA-V.01
aprobado por R.M. N° 517-2004/MINSA.

DISA APURIMAC Il/CPCED

2. Activacion del Centro de Operaciones de Emergencia de
Salud del nivel local, de acuerdo a la Directiva N° 044-2004- DG/CPCED/EESS
MINSA/OGDN-V.01, aprobado por R.M. N° 948-2004/MINSA

3. Realizar la Evaluacion de Dafos y el Analisis de
Necesidades, de acuerdo a la Directiva N° 035-2004- CPCED/EESS

OGDN/MINSA-V.01 aprobado por R.M. N° 416-2004/MINSA.

Al %! Fl reten de guardia debe estar presente en el Hospital y

pised 5] Establecimiento de Salud desarrollando  actividades y CPCED/EE.SS

¥ _labores de respuesta contenidas en el plan de contingencia.




5. Pnoqzar toda atencion de emergencia reprogramando las de CPCED/EE.SS
caracter programado
6. Incrementar el nimero de camas Hospitalarias operativas. EE.SS y HOSPITALES
7. Hacer uso efectivo de las camas disponibles del Hospital
los Establecimientos de Salud. ’ e EESS pHdSHIALES
8. Mantener el control de las lineas vitales y servicios basicos
para asegurar el abastecimiento basico de agua, energia CPCED/EESS
eléctrica, combustible y alimentos.
_ | 9. Brindar atencion de salud en forma adecuada y oportuna y de EE.SS y HOSPITALES.
2| acuerdo a las necesidades que se presenten

.lﬁ

s MOMENTO DESPUES:

| Consolidar la informacién y evaluar la correcta aplicacion del plan de contingencia, insumos y manejos de
Potencial Humanos para la asistencia de efectos adversos del evento de Paro Nacional por Coyuntura
Sociopolitico del Gobierno de Transicién del Peri, convocado por las principales organizaciones
de Apurimac, Frentes de Defensa, Organizaciones Populares, Sindicatos, Gremios, Federacion Regional de
Licenciados, Federacion de Comunidades Campesinas y Organizaciones Sociales de Base

Programacion Responsables
Actividad Unidad de | Meta
Medida | Total | ®"" | DiSa/CPCED /JEFES DEEE.SS Y
1. Sistematizacion de la ejecucion Informe HOSPITALES
del Plan de Respuesta 01 12

AN

% | RED DE REFERENCIA Y CONTRAREFERNCIA

- [Establecimiento de Salud_| Capacidad: Teléfonos:
| Hospital de Andahuaylas 083 - 421020 083 - 422545
Hospiial Chincheros 083 - 420201
083 - 423282
Y, Z‘:jl‘s'{_u'STfTUC.'ONES DE APOYO
o Hnstitucion Tipo de apoyo Responsable Teléfono/ E Mail
- __.=1uA" | G, :Regional Politico y logistico Gobernador Regional | 083 - 322118
7| |Defensa Civil Soporte de suministros | Presidente D. Civil 083 - 421037
. / Evacuacion de
b Victimas.
Bomberos Comando Gral Cia.
- - -Primeros Auxilios Bomberos

-Extincion de Incendios.
-Busqueda y Rescate
en espacio confinados

PNP Comando Provincial
DISA APUR.II Orden Publico Director General 083 -421161
SR\ Técnico Logistico

: Asistencial 01-2222143 - 01-2222097
— A Ases. Tecn. y Logistico

#IN DE LA EMERGENCIA:




¢ Quién? ¢ Cuéndo? ¢ Como?
DIGERD/CPCED SEGUN DOCUMENTO DE POR INFORME Y DOCUMENTO OFICIAL
SOLUCION DE PROBLEMA
COMUNICACIONES
De’f ;:de Medio Frecuencia Indicativo Teléfono Correo electrénico
DIGEERD | Radio 11055 Delta november (01)255_22'3;;3 y defensa@minsa.gob.pe
DISA Radio 7715 083 - 421161

EJECUCION
CONCEPTO DE LA OPERACION

Es el conjunto de acciones que los organismos del SINAGERD, desarrollan ante la ocurrencia de peligros
de indole natural o tecnolégica, dentro de su competencia y responsabilidades comprendidas en el Proceso
de Administracion de Desastres, antes, durante y después, orientando sus capacidades para afrontar las
tareas en la emergencia y rehabilitacion.

En la ejecucion del Plan de Respuesta del Sector Salud, las operaciones y acciones de emergencia
CENTRO DE OPERACIONES DE EMERGENCIA - COE SALUD

. | Ambito/Nivel Responsables Operativo Teléfono
2\| Nacional Oficina General de Defensa Nacional (01) 222-2143
= 222-2059
= /=/| Andahuaylas | Centro de Prevencion y Control de 083-421161 Anexo 202
Emergencias y Desastres 983999886

relacionadas al sector Salud seran ejecutadas y dirigidas por la COMISION DE SALUD y DEFENSA
CIVIL, en coordinacion con el Comité Provincial del Sistema Nacional de Gestién de Riesgo de
Desastres y Comités: Provincial y Distritales donde se resaltara la participacion de los integrantes
de la Plataforma Provincial, organizados en Comisiones y en especial de la poblacion en general.

Plan de Gestion del Riesgo de Desastres

Es un documento de gestion que tiene por finalidad la reduccion del riesqo, mejorando los niveles de

prevencion y reduccion de vulnerabilidades frente a eventos adversos; y asequrar la respuesta y

reconstruccion oportuna y adecuada en el marco de la Gestion del Riesgo de Desastre.

Nueva Ley N°29664: Ley que Crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres.

1. Define la Gestion del Riesgo de Desastres para el pais.

2. Describe los procesos de la GRD.

3. Brinda una nueva composicion del Sistema.

4.  Definen la relacién entre el SISEDENA y el SINAGERD.

J.  Establece las infracciones y sanciones en los casos de incumplimiento de las obligaciones de
la ley.

MOMENTO ANTES:

TAREAS ESPECIFICAS

Todos los Comités de las instituciones integrantes del Sector Salud del Comité Operativo de Emergencias
Provincial, respetando su nivel y su &mbito jurisdiccional, formularan sus planes de Operaciones y
ejecutaran las tareas siguientes:




e Realizar las coordinaciones necesarias para efectivizar las acciones a desarrollarse durante el paro
indefinido:

o Activar el sistema de alertas mediante la declaratoria de alerta, durante el paro indefinido durante,
ejercer sensibilizacién sobre paro indefinido en tiempos de la Pandemia Covid-19.

e Promover en el sector Salud, realicen la Sefializacion de Rutas de Evacuacion, Zonas de Sequridad
internas y externas y areas de reunion.

e Organizar y poner en funcionamiento el Comité de Defensa Civil de la DISA APURIMAC I, y las
Brigadas de Emergencia de Defensa Nacional.

e  Establecer un Sistema de Comunicaciones, para mantener contacto permanente con los diferentes
niveles.

COMITE OPERATIVO DE EMERGENCIA - COMITE SALUD

Formular el Plan de Operaciones de Emergencias del Sector Salud

Formular el Plan de Operaciones para el Plan de Respuesta del Sector Salud

Actualizar el Plan de Seguridad.

Sefializar las Zonas de Seguridad Intera y Externas, las Vias de Evacuacion o Escape y las Zonas

Vuinerables.

e Mantener operativos los recursos materiales y potencial humano

e Realizar charlas de orientacion a los servidores de la institucion sobre Ia realizacion del paro indefinido
y las medidas que se deben adoptar.

o Organizary preparar a las Brigadas Operativas de Defensa Civil en Salud.

e  Convocar y comprometer oportunamente Ia participacion decidida de las instituciones integrantes del
Comité Operativo de Emergencia de Salud.

e Establecer un sistema de comunicaciones para recibir informacion del desarrollo del paro indefinido en

- o wrisdiecion.
P R las provincias de su jurisdiccion
g "%pyRANTE EL PARO INDEFINIDO:

i

Los funcionarios integrantes de la Comision de Salud, deben encontrarse en alerta total y se
constituiran de inmediato en el Comité, quienes deben estar sensibilizados y sensibilizar a los
usuarios internos sobre paro indefinido en tiempos de la Pandemia Covid-19.
e Emitir las disposiciones pertinentes para que el personal de salud, para que se pongan a disposicion
los equipos, unidades motorizadas, entre otros, ante el Presidente del Comité Provincial del
SINAGERD para la Atencion de la Emergencia.
Poner en ejecucion el Plan de Evacuacién de los locales.
Activar su Centro de Operaciones de Emergencia, ejecutando las funciones de sus responsabilidades
y competencia.
Centralizar, analizar y evaluar los dafios en el ambito de su jurisdiccion.
Disponer que las instituciones realicen y comuniquen la Evaluacion de Dafios en el area de su
competencia.

="« e Brindar informacidn a la poblacion, por los medios de comunicacién disponibles

) DESPUES DEL PARO INDEFINIDO:

Evaluar el resultado del Paro indefinido en el sector y efectuar el reporte pertinente en forma oportuna
al Centro de Operaciones de Emergencia Provincial.

o Centralizar y consolidar la Evaluacion de los Resultados del Paro indefinido, a fin de informar dentro
del plazo estipulado los resultados al Comité y DISA APURIMAC II.

Formular el Informe Final sobre el resultado del Paro indefinido y remitirio al Responsable Provincial
del SINAGERD.

el QS




INSTRUCCIONES DE COORDINACION

e  El presente Plan de Respuesta, se pondra en ejecucion el dia programado para el desarrollo del Plan
de Respuesta del Sector Salud en Tiempos de Pandemia Covid-19, su adecuada implementacion
constituye responsabilidad de los integrantes de la Comisién de Salud de la DISA APURIMAC Il.

e Se realizaran acciones de coordinacion con el Director General, a fin de garantizar la participacion de
los trabajadores.

e El Centro de Operaciones de Emergencia (COMITE), en coordinacion con la Direccion General,

m conformaran comisiones de observadores en diferentes puntos estratégicos que tendran como tarea

PN el evaluar y verificar el cumplimiento de las disposiciones del Plan de Operaciones, para ello el Comité

& ﬁé%%“xc :é% El} de Defensa Civil, debera formular la lista de verificaciones que corresponde.

% ; R \;}/ e Al final del paro indefinido las Comisiones de Observadores deberan constituirse al Centro de
L

Operaciones de Emergencia COMITE, a fin de informar a la Direccién General, los aspectos positivos
y negativos del Paro indefinido realizado en las areas que les corresponde.

ADMINISTRACION
DE PERSONAL:

Cada integrante de la Comisién de Salud, dispondra del personal necesario para el adecuado desarrollo del
Paro indefinido.

DE LOGISTICA:

Los recursos materiales, vehiculos, local y otros, sera de responsabilidad de los miembros que integren la
Comision de Salud de la DISA APURIMAC Il, haciende un uso racional de los mismos.

FINANCIEROS:
&/ Conformacién de la Comisién Sectorial de Gestion del Riesgo de Desastres en Salud
(RM N° 071-2011-MINSA):

Viceministra de Salud (Preside)

Oficina General de Defensa Nacional (Secretario Técnico)
Oficina de Descentralizacion

Direccion General de Salud de las Personas

Direccién General de Promocion de la Salud

Direccion General de Epidemiologia

Direccién General de Medicamentos, insumos y Drogas
Direccion General de Infraestructura, Equipamiento y Mantenimiento
Direccién General de Salud Ambiental

Oficina General de Comunicaciones

Oficina General de Administracion

Oficina General de Planeamiento y Presupuesto

Oficina General de Estadistica e Informatica

Seguro Integral de Salud

Instituto Nacional de Salud

o000 0ooog

Los gastos que demande el Plan de Respuesta del Sector Salud en tiempos de Pandemia Covid-19, seran
solventados por las instancias que integran la Direccion de Salud Apurimac Il, para el adecuado desarrollo
del ejercicio en sus respectivas areas de competencia




COMANDO Y COMUNICACIONES
PUESTO DE COMANDO:

e  ANTES DEL PARO INDEFINIDO
Direccion de Salud Apurimac |I.

e  DURANTE Y DESPUES DEL PARO INDEFINIDO:
La Oficina del Centro de Prevencion y Control de Emergencias y Desastres de la Direccion de Salud

Apurimac II.
COMUNICACIONES
COMITE PROVINCIAL DEL SALUD - SINAGERD
= Presidencia Telfs. 083-421161
= CPCED Telfs. 083-421161
= [ndicativo 88 alfa
& Frecuencia de Radio. 50.90
"o Ndmero de Fax Telf. 083-421161

y " @ Secretaria Técnica CPCED

FRECUENCIAS DE RADIOS FRECUENCIA H.F

-... COMITE SUB PROVINCIAL APURIMACII........
~<“.TRANSPORTES ..
_— AGRICULTURA

- -SAL‘UD 50.90

D.'RECC:'ON DE SALUD APURIMAC II:

Puesto Comando. DISA APURIMAC Il

Telefono : 421161

Radio HF : Frecuencia 50.90, Indicativo 50.90

Telefax : 083-421161
Radio HF: 50.90
Indicativo: 88 Alfa
Radio VHF:

GRUPO DE TRABAJO DEL EQUIPO DE GESTION DEL RIESGO DE DESASTRES DE LA DISA
o APURIMAC Il

) Director General DISA APURIMAC II
/*/ - Coordinador de Defensa Nacional.
Direccién Ejecutiva de Planeamiento Estratégico.
Director Oficina de Epidemiologia

Direccion Ejecutiva Promocion de la Salud
Direccién Ejecutiva Medicamentos y Drogas
Director Ejecutivo Salud Ambiental.

. Director Ejecutivo Salud de las Personas.
=:Director Oficina Servicios de Salud.
;Drreccron Ejecut.'va de Adm.'msrragao

Koy el




Director Oficina Telecomunicaciones e Informética
Director Oficina Comunicacion.

Jefe de Atencion de Emergencia Hospital Andahuaylas
Observadores y Evaluadores:

FUNCIONES DE LOS INTEGRANTES DEL COMITE DE SALUD
DIRECTOR GENERAL

Presidir, coordinar y dirigir el Comité Salud y en conjunto con los miembros del Comité, analizar la situacion
y tomar decisiones en Salud.

1. Informar periodicamente al Ministro de Salud, Comité Provincial y Comité Nacional las acciones
desarrolladas.

2. Emitir las directrices para la respuesta del sector Salud ante la emergencia.

3. Apoyar sus dediciones en base a informacion actualizada y permanentemente disponible en la sala

situaciones.

Dar declaraciones oficiales a la prensa.

En coordinacion con los responsables de informacién y comunicacion, emitir comunicados de prensa

para informacion y orientacion a la comunidad.

Realiza la coordinacion administrativa de todos los aspectos relativos a la atencién de la emergencia.

Gestiona la obtencion de recursos adicionales con el Comité Provincial o a través de asistencia

extema, para la atencion del evento.

8. Solicita informacion en forma periodica de la sala de Situacion.

9. El Director de Salud tiene la capacidad de cambiar o modificar temporalmente el rol de los
participantes en el ejercicio, de acuerdo a las necesidades creadas.

COORDINADOR DEL CPCED.

1. Apoyar permanentemente al Director de Salud en las actividades de atencién a emergencias en el
sector Salud.

Coordina con el Director de Salud, la aciivacion del Comité de Salud, cuando este no esa activado
desde la fase previa.

Supervisa la activacion de la sala de situacion.

Supervisa la activacién de los planes hospitalarios de emergencias.

Activa los planes intemos de Salud ambiental y Vigilancia Epidemiolégica cuando se notificada Ia
alarma del evento.

Supervisa las actividades de los responsables de logistica e informacion.

Garantiza la coordinacion operativa de las areas que sean activadas en el sector Salud para
responder a la emergencia.

Garantizar la disposicion de los inventarios actualizados de Ia red de servicios de Salud y los recursos
humanos y tecnoldgicos.

Supervisa la movilizacion de recursos humanos y fisicos para la respuesta a la emergencia.

Garantiza la integracion operativa de las areas de Salud activada,

Participa en las reuniones del Comité General cuando sea delegado por el Director de Salud.
Supervisa el funcionamiento del sistema de comunicaciones intemas y externas, para la respuesta a
emergencia.

Apoya el responsable de informacién en la elaboracion de boletines de prensa y en los comunicados a
la opinion puablica

T s |
(;f

2

P T )
7 avwf‘}y/

DIRECTOR DIRECCION PLANEAMIENTO ESTRATEGICO
1. Elaborar restimenes de avance de gestion en condiciones de Desastres en distintos niveles corto,

mediano y largo plazo, con la finalidad de disponer de sustento técnico para priorizacion de recursos.
2. Relaciones internas:

> Reporta a Comandante de incidentes

» Coordina con Jefe de Administracion y Finanzas




o o

> Coordina con Jefe de Operaciones

Relaciones externas:

> Coordinacion con CPCED-DISA, Comité de Salud segtin lo disponga el Comandante de incidente.
Coordinar con el Comandante de incidentes y Jefe de Operaciones el planeamiento de la gestion
priorizada de pedidos del EDAN a fin de garantizar el cumplimiento de la prevision presupuestal.
Coordinar con el Jefe de administracion y finanzas el reporte de la gestion de pedidos.

Elaborar informes de avance y logros de gestion de pedidos

DIRECTOR OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA

Activa el plan de vigilancia epidemiolégica cuando el director de Salud lo indica de acuerdo con los
eventos presentados.

Coordina el desarrollo de la sala de situacion, asi como el procesamiento, anélisis y presentacion de
informacion con resultados oportunos que faciliten la toma de decisiones en el Comité de Salud.
Coordina logistica y operativamente el desarrollo de las actividades de la comision de vigilancia
epidemiologica, relacionadas con las actividades que se menciona a continuacion.

Revision del estado de las unidades notificadoras para garantizar la continuidad de la vigilancia de las
patologias.

Realiza un registro epidemioldgico por grupos poblacionales.

Realiza control de vectores en las areas que sean de riesgo en Salud para la poblacion.

Establece comisiones de trabajo en alojamientos temporales, en colaboracion con el drea de Salud
Ambiental y de albergues.

Verifica con el responsable de logistica, la existencia de recursos humanos calificados en el manejo,
captura y reporte de informacion epidemiologica.

Elabora copias de seguridad de los registros de informacion epidemiolégica vital e importante de ser
necesario para el restablecimiento del sistema de vigilancia.

Lleva un registro actualizado de casos y activa el area de servicios de Salud cuando se requiera
implementar planes de contingencia especificos.

Remite informacion en forma permanente, al responsable de informacion del Comité de Salud d, para
coordinar acciones

Establece mecanismos de comunicacion con el responsable de servicios de Salud, para coordinar
acciones respecto a los casos identificados.

DIRECTOR PROMOCION DE LA SALUD

Ofrecer una oportunidad, un llamamiento a la union, o constituir un motivo para que las autoridades
consigan el apoyo multisectorial necesario para promover la reduccion del riesgo para la poblacion y
la infraestructura de Salud.

La promocion de la Salud en el marco de la mitigacion de los desastres abarca diversas estrategias,
muchas de las cuales se han integrado a un proyecto de varios afios para reducir la vulnerabilidad
humana e institucional.

La habilitacién de las comunidades para tomar parte activa en la adopcion de decisiones sobre
desastres figura en un lugar destacado en esta actividad.

Los dirigentes municipales y comunitarios han recibido materiales informativos y otros instrumentos
con el fin de prepararse para los desastres y abordarfos.

Los profesionales del campo de desastres de la Sub Region participantes apoyan a las poblaciones
locales en la realizacion de actividades en ciertas comunidades.

Los municipios Distritales de la Provincia de Andahuaylas participan activamente en la identificacion
de riesgos locales, la preparacion de planes de respuesta, la determinacion de las responsabilidades
de los diferentes grupos dentro de la comunidad y la coordinacion con otros proyectos de Salud de la
zona.

La creacion de un ambiente Saludable para vivir es una meta dificil de alcanzar en la Provincia de
Andahuaylas, donde la violencia ha desplazado a un sinnimero de habitantes de las zonas rurales.

La equidad es un asunto de importancia en el debate sobre el acceso a los servicios de Salud para




9.  El problema del desplazamiento de la poblacion se extiende ahora a la zona urbana del Valle del
Chumbao, y la DISA APURIMAC Il ha proporcionado servicios de capacitacion y asesoramiento a las
poblaciones que acogen a los refugiados.

10.  En el campo de la gestion de desastres, que cambia a gran velocidad, la reorientacion de los servicios
de Salud incluye la adquisicion de competencias criticas en el sector para mantener el méximo nivel
de servicio durante un desastre y después de ocurrido.

DIRECTOR EJECUTIVO DE MEDICAMENTOS Y DROGAS

1. Garantizar el funcionamiento de los establecimientos farmacéuticos de los establecimientos de Salud
que distribuyen, dispensan y expenden producto farmacéuticos y afines en el dmbito de la DISA
APURIMAC II.

2. Monitorear, supervisar y evaluar el funcionamiento de los establecimientos Farmacéuticos privados, a
fin de garantizar el suministro de medicamentos comerciales.

DIRECTOR DE SALUD AMBIENTAL

Coordina las actividades de los planes de Salud ambiental.

De acuerdo con el evento, identifica las areas de intervencion prioritaria de Salud ambiental.

Coordina logistica y operativamente el desarrollo de las actividades de la Comision de Salud
Ambiental, relacionadas con la actividad que se menciona a continuacion.

Coordina con el responsable de logistica, la disposicién de insumos y recursos para la realizacion de
las tareas.

Realiza busqueda activa de vectores, control de roedores, plagas e inmunoprofilaxis rabica, atencion
de caninos y félidos traumatizados.

Mantiene le panorama de higiene e inocuidad de alimentos.

Realiza acompafiamiento para el montaje de alojamientos temporales.

Realiza acciones que permitan el manejo adecuado de desechos sélidos en las areas de
concentracion humana.

Establece programas de monitoreo permanente de la Salud publica en alojamientos temporales y en
las areas afectadas por el evento.

. Apoya en la definicion de areas para la ubicacion de personas fallecidas, en casos de ser requerido.
Realiza monitoreo permanente de la calidad del agua para el consumo humano en toda el area de
influencia del evento.

Colabora en el manejo de cadéveres in situ tanto humanos como animales y coordina con los
organismos de seguridad, la disposicion de los mismos.
Elabora informes periédicos para el Comité de Salud, respecto a las actuaciones del area de Salud

S\ ambiental
Pl e imele BN
e =2 RESPONSABLE DE ATENCION DE EMERGENCIAS DEL HOSPITAL DE ANDAHUAYLAS.
Lol 45/ 1. Coordina las actividades del personal del servicio médico (turno, disponibilidades, rotaciones, efc).

2. Garantiza que los elementos, insumos, y demas requerimientos para el servicio se tramiten a través
de las instancias administrativas del hospital.

3. Actualizar y poner en practica su Plan de Emergencias y tenerlo articulado bajo el plan hospitalario.
(Organizar y preparar el servicio para situaciones de emergencias).

.\ " 4 Responder por los informes del servicio de urgencias (comunicados, reportes, datos, etc.).

J* > 5. hacer las coordinaciones con los deméas servicios del hospital para el rapido flujo de pacientes hacia

' los servicios.

6. Coordinar con los organismos de atencion prehospitalaria y rescate para la actuacion de casos de
desastres. Coordinacion de remisiones desde los centros de atencién y clasificacion de heridos, etc.

7. Responder por el trigje hospitalario en caso de arribo de victimas en masa y disponer lo necesario
para la aplicacion de la expansion hospitalaria y la respuesta inicial de urgencias.

8. Coordinar con los demés hospitales de la red en caso de ser necesario la referencia y
contrarreferencia de pacientes en caso de atencion masiva de pacientes.




DIRECTOR OFICINA DE LOGISTICA

Garantizar la provision de insumos de acuerdo a las necesidades por éareas.
Garantizar la operacion de la central de ambulancias en asocio con los organismos basicos.
Coordina Logisticamente la disposicion de vehiculos en los diferentes sitios donde sean requeridos
para el traslado de personal y suministros.
Dispone de la relacion actualizada de recursos humanos y su respectiva ubicacion de las diferentes
areas de operaciones.
Dispones de los medios fisicos y financieros para el adecuado funcionamiento del Comité de Salud y
el bienestar del personal en operaciones.
Realiza un anélisis de necesidades permanentes, de acuerdo con la dinamica de las actividades que
Se desarrollan intera y externamente.
Lleva el registro d necesidades y solicitudes realizadas, a fin de controlar las consecuciones de
insumos prioritarios.
8. Implementa el sistema unificado de suministro de emergencia SUMA.
9. Recibe la informacion y requerimiento de los responsables de las éreas de trabajo en Salud: Salud
ambiental, vigilancia epidemiolégica, efc.
5 10. Gestiona el envid de los elementos requeridos, considerando inicialmente con los inventarios
disponibles.
11. Realiza las gestiones correspondientes cuando sea necesaria la adquisicion de recursos fisicos o
econcmicos para la respuesta.
12.  Realiza constantemente una actualizacion de la informacion y la remita al responsable de informacion
o al coordinador de Emergencias.

DIRECTOR DE TELECOMUNICACIONES E INFORMATICA, Y DIRECTOR DE COMUNICACION:
Colabora en la sala de situacion del Comité de Salud.
Establece un canal permanente de comunicacion con las diferentes areas de trabajo en Salud, a fin de
recibir informacion de las zonas donde se lleva a cabo la intervencion.
Colabora con el resto de areas técnicas para elaborar informes consolidados sobre las acciones
realizadas.
w.74.  Coordina todos los aspectos relacionados con la elaboracion de boletines de prensa y comunicados,
By . previa revision del Director de Salud o en su defecto del Coordinador de Emergencias.
. Convoca a rueda de prensa cuando sea solicitado por el Director de Saiud.

6.  Garantiza la disposicion de informacion sobre la zona en relacion a los aspectos de Salud o sobre

AL BN temas relacionados con la operacion por parte del Comité de Salud.
““7.  Establece un enlace directo con el area de informacién de otros sectores.

"8:  Colabora en el desarrollo de materiales de difusion e informacién publica, a requerimiento de algunas
“21, 0 delas areas técnicas.

| DIRECTOR EJECUTIVO DE ADMINISTRACION:

=" 1. Colabora con epidemiologia e informacion y comunicacion en la creacién y el mantenimiento de la

sala de situacion.
2. Da apoyo administrativo general para todas las acciones en las que se necesita movilizar recursos,
personas, equipos, elc, para atender la emergencia.

DELEGADOS DE APOYO EXTERNO Y ONG.

1. Apoya el sistema de Salud en la atencion del evento.

2. Colabora en la coordinacién con ONG y sociedad civil para tener una respuesta coordinada y
eficiente.

Colabora para garantizar la disponibilidad permanente de personal para actuaciones en los diferentes
eventos previo estudio de necesidades por parte del sistema de Salud.

Gestiona con entidades internacionales donaciones de acuerdo a las necesidades existentes.
Colabora en el manejo de suministros entregados en donaciones en coordinacion con la secretaria de

Salud, _ A N\




6.  Realiza acciones que permitan manejar una oportuna informacion con el sistema de Salud.
7. Colabora en el suministro de informacion a la comunidad internacional.

RUPO DE SOCORRO BRIGADA DE BIIED:
Brinda la atencion prehospitalaria basica a las personas lesionadas.
Realiza busqueda y rescate de personas.
Colabora en la evaluacion de dafios en la Salud.
En coordinacion con servicios de Salud desarrolla el triaje preliminar en la zona de impacto y realiza la
prioridad de los pacientes a ser atendidos.
Garantiza el traslado de pacientes y victimas a los centros asistenciales, cuando no se han instalado
modulos de triaje.
Lleva los registros de las personas atendidas y trasladas a centros de atencién o a médulos de triaje.
Dispone de los elementos necesarios para la atencion prehospitalaria.
Brinda informacién a la sala de situacion respecto a las personas atendidas.
. Brinda apoyo a Salud en el trabajo Psicosocial.
0. Colabora en el manejo de cadéver.
1. Brinda apoyo en la instalacion o adecuacion de los Médulos de ftriaje.
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RESPONSABLE DE ALBERGUES
1. Realiza la verificacion de las condiciones de Salud y saneamiento en cada lugar quesea seleccionado
con el comité de alojamientos, para la ubicacion de viviendas provisionales.
2. Participa en el comité de alojamientos temporales que prefende garantizar espacio adecuados para
alojar a los evacuados por la emergencia.
3. Colabora en el establecimiento de un Plan de Respuesta de Salud y saneamiento en cada alojamiento
temporal.
- 4. Colabora en la evaluacion y preparacion de los alimentos y las condiciones nutricionales en los
alojamientos temporales.
' 9. Colabora en la vigilancia continua en alojamientos temporales por un posible aumento de IRA,
3 dermatitis, intoxicaciones entre otras y su oportuna atencion a través de la Red de Salud.
6. Colabora en la vigilancia de ia calidad del agua en los alojamientos temporales.
7. Colabora en las acciones de apoyo psico social en los alojamientos temporales.

OBSERVADORES Y EVALUADORES:

Seguir atentamente la dinamica del ejercicio y realiza una evaluacion detallada que considere al menos
todos estos aspectos.

Participacion general y motivacional de los Miembros del Comité de Salud.

Dinamica general del grupo (Todos participan, todos se involucran).

Flujo de informacion, en cuanto a cantidad y oportunidad de la misma. ¢Los tiempos son los
adecuados, la forma en que se presentan la informacion es adecuada, es comprensible...?

El uso de las computadoras, ¢le da valor agregado al ejercicio, o por el contrario distrae el grupo y le
resta capacidad de coordinacion y decision?..

La coordinacion general del ejercicio, ;es adecuada, permite la participacion homogénea de todos?...
El escenario planteado ;es Util, atractivo, realista, didactico, préctico...?

El tiempo general del ejercicio es adecuado.

El'nimero de participantes y sus funciones.

La organizacion y logistica general del mismo.

Realiza otras observaciones, criticas, recomendaciones que permitan mejorar cualquiera de los aspectos o
electos del ejercicio de simulacion.

ESTRATEGIAS.
o  Declaratoria de Alertas en la DISA APURIMAC I.
. ®  Difusion, socializacion y sensibilizacion del plan de contingencia y planes de atencion sanitaria.



e  Prevision operativa de ambulancia y camionetas a movilizar para reforzar la capacidad de referencia y
contra referencia de posibles victimas como efecto adverso derivados de la realizacion del Paro
indefinido en tiempos de Pandemia Covid-19.

»  Vigilancia y monitoreo por Brigadas de Intervencion Inicial de Emergencias y Desastres de la DISA
Apurimac Il.

e Participacion, articulacién e involucramiento de pobladores, autoridades y agentes comunitarios, para
resolver problemas de emergencias en este evento.

e Reforzar la capacidad de respuesta de los Establecimientos de Salud del Valle del Chumbao,
suministrando medicamentos e insumos para atencion sanitaria.

e Prevision de apoyo logistico: combustible para vehiculos y ambulancia que se movilizaran para
participar en la realizacion del Paro indefinido.

GUION A TRABAJARSE DENTRO DEL PARO INDEFINIDO

*  Revision de los lineamientos y el plan de Paro indefinido por los brigadistas en el rea funcional de
Gestion del Riesgo de Desastres.

* Activacion de las Brigadas de la DISA APURIMAC Il (Proteccion y Evacuacion, primeros auxilios, lucha
contra incendios, EDAN, busqueda y rescate)

42 =+ Acciones en la zona de seguridad como organizacion y verificacion de la totalidad de evacuados
(censo)
vﬁ‘% *  El personal seleccionado para la participacion del paro indefinido continuara con las actividades.

*  Elresto del personal retorna a sus oficinas o lugares de trabajo.

FINANCIAMIENTO

Los gastos que demandan la implementacidn de las actividades del momento Antes, durante y despues,
sera asumido por recursos que cuenta la Disa Apurimac Il — Andahuaylas; cada Centro de Salud y
Hospital podra incorporar actividades que su propia situacion de riesgo asi lo demande, cuyo costo
debera ser asumido por la Disa Apurimac Il - Andahuayias.

Las acciones del momento durante sera ejecutado con los recursos disponibles localmente segun la
naturaleza del dafio y las necesidades de respuesta.

SEGUIMIENTO Y MONITOREO DEL PLAN.

El seguimiento de la ejecucion del Plan es responsabilidad de la Direccion General, Oficina del Centro
de Prevencion y Control de Emergencias y Desastres de la Disa Apurimac .

Al finalizar la ejecucion de este plan, las micro redes de salud deberan remitir los informes
=\, correspondientes a la DISA Apurimac II; la Disa Apurimac Il - Andahuaylas, debera elaborar un informe
A\Z\ dirigido a la Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud, que
involucre las acciones desarrolladas, uso de los recursos, logros obtenidos, dificultades encontradas,
asi como las recomendaciones que permitan mejorar el planeamiento frente a futuros eventos.




