MINISTERIO DE SALUD
HOSPITAL DE EMERGENCIAS Ne R90-20 A-DG-NEJU
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Resolucion Directoral

Miraflores 29 de. Noviem b.ce... del 2012

VISTO:

El Expediente N° 12-014517-001, que contiene el Informe N° 038-DME-HEJCU-2012, emitido por el
Director Médico y el Informe N° 151-2012-OEPP-HEJCU, emitido por el Director de la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento y Presupuesto que se adjunta al presente, y;

vy \\ CONSIDERANDO:

' "‘Que, en virtud de lo dispuesto en el numeral VI del Titulo preliminar de la Ley N° 26842 - Ley General de Salud,
" establece es responsabilidad del Estado promover las condiciones que garanticen una adecuada cobertura de
prestaciones de salud a la poblacion, en términos socialmente aceptables de seguridad, oportunidad y calidad,;

Que, la Ley 27657 — Ley del Ministerio de Salud, sefiala que el Ministerio de Salud disefia y norma los procesos
organizacionales correspondientes en el ambito de su gestion institucional y sectorial, para lograr sus objetivos
funcionales, siendo uno de estos objetivos, la prevencion y control de la epidemias y el desarrollo de
capacidades suficientes para recuperar y mantener la salud de las personas y poblaciones que sean afectadas
por desastres;

Que, el Articulo 105° de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, sefiala que corresponde a la Autoridad de
Salud competente, dictar las medidas necesarias para minimizar y controlar los riesgos para la salud de las
personas derivados de elementos, factores y agentes ambientales;

Que, el “Plan de Contingencias por Fiestas de Fin de Ano 2012 — HEJCU", tienen por objetivo general
responder oportunamente ante la posible ocurrencia de un suceso adverso o por situaciones no previsibles que
pueden afectar la integridad o salud de las personas que se origine como producto de la movilizacion masiva
por los feriados largos.

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 517-2004/MINSA, se aprobd la Directiva N° 036-2004-OGDN/MINSA-
V.01 “Declaratoria de Alertas en situaciones de Emergencias y Desastres”, cuyo objetivo es establecer
lineamientos y procedimientos para la aplicacion de la Declaratoria de Alertas ante emergencias y desastres a
nivel nacional;

1 Que, Mediante Resolucion Ministerial N° 768-2004/DM de fecha 26 de julio de 2004, aprueba la Directiva

T N° 040-2004-OGDN/MINSA-V.01 “Procedimiento para la elaboracion de Planes de Contingencia para
Emergencias y Desastres”, cuya finalidad es, mejorar los niveles de proteccion de la salud de la poblacién y de
los servicios de salud frente a eventos adversos previsibles de probable y cercana ocurrencia, y asegurar la
respuesta oportuna y adecuada frente a las emergencias y desastres que de dicho evento se deriven;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 623-2009/MINSA, se aprobé constituir el Comité Nacional de
Hospitales Seguros frente a los Desastres;

Que, en ese contexto y con la finalidad de garantizar una adecuada atencion de salud a los participantes de
dicho evento, el Director Médico, mediante el Informe N° 038-DME-HEJCU- 2012, propone a la Direccién
General del Hospital, la aprobacion del “Plan de Contingencia por Fiestas de Fin de Afio 2012 — HEJCU”;



Que, mediante Informe N° 151-2012-OEPP-HEJCU, el Director de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y
Presupuesto a través del Equipo de Organizacion y Planeamiento, emite opinién favorable en el marco de sus
competencias y responsabilidad; que en este contexto es necesaria su aprobacién mediante la Resolucion
Directoral respectiva;

‘v-rEstando a lo propuesto e informado por la Direccién Médico;

/

: Con las visaciones del Director Médico, Director de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto y la Jefa de

la Oficina de Asesoria Juridica del Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”;

De conformidad con lo dispuesto en el literal d) del Articulo 11° del Reglamento de Organizacion y Funciones
del Hospital de Emergencias José Casimiro Ulloa, aprobado con Resoluciéon Ministerial N° 767-2006/MINSA,;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR Aprobar el Plan de Contingencia por Fiestas de Fin de Ao del Hospital
de Emergencias “José Casimiro Ulloa", que en anexo forma parte de la presente Resolucién, por las razones
expuestas en la parte considerativa de la presente resolucion.

ARTICULO SEGUNDO.- ENCARGAR a los Directores y Jefes de las Unidades Organicas del Hospital de
Emergencias “José Casimiro Ulloa", programar las medidas preventivas y de atencién de emergencias al personal
participante del referido evento, debiendo de informar a la Oficina de Personal para los fines consiguiente.

ARTICULO TERCERO.- ENCARGAR a la Direccién Médica, la implementacién, difusién, ejecucién, monitoreo y
supervision del citado Plan.

ARTICULO CUARTO..- ENCARGAR a la Oficina de Comunicaciones la publicacion en el portal Institucional.

Registrese, Comuniquese y Cumplase.

E LCHEZ ZALDIVAR
DIRECTOR GENERAL
C.M.P. 13552

MAVZ/LEAH/Vmr
Distribucién
Cc
Direcciéon Médica
Of. Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto
Of. de Asesoria Juridica
Of. de Comunicaciones
Archivo
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FORMULARIO PARA ELABORACION DEL PLAN DE CONTINGENCIA
PARA EMERGENCIAS Y DESASTRES

1. TITULO

PLAN DE CONTINGENCIA POR FIESTAS DE FIN DE ANO 2012
HOSPITAL DE EMERGENCIAS “JOSE CASIMIRO ULLOA”

2. INFORMACION GENERAL

DISA / DIRESA: DIRECCION DE SALUD V LIMA CIUDAD

Red / Micro Red de Salud:

Establecimiento de Salud: HOSPITAL DE EMERGENCIAS “JOSE CASIMIRO ULLOA™

Fecha de elaboracion: 09 de noviembre de 2012

Fecha de aprobacion:

Fecha de actualizacion:

Responsable: DIRECCION GENERAL

3. INTRODUCCION

El HOSPITAL DE EMERGENCIAS “JOSE CASIMIRO ULLOA", como integrante del Pliego Ministerio de
Salud debe contar con un PLAN DE CONTINGENCIA para prevenir y enfrentar la posibilidad de un
incremento de la demanda de salud por las FIESTAS DE FIN DE ANO 2012 que le permita garantizar
una adecuada y eficaz atencion de salud entre las fechas comprendidas desde las 00.00hrs del jueves 20
de Diciembre del 2012 hasta las 00:00 hrs del Viernes 04 de Enero de 2013.
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4. BASE LEGAL

Decreto Ley N219338 (28.MARZ0.1972) y sus modificatorias: Ley del
Sistema Nacional de Defensa Civil.

Ley N228551 (27.MAYO0.2005): Ley que establece la obligaciéon de
elaborar y presentar Planes de Contingencia.

Resolucion Suprema N20092004-SA (02.JUNIO.2004): Plan Sectorial

de Prevencién y Atencidn de Emergencias y Desastres del Sector Salud

(al 2014).

Decreto Supremo N2098-2007-PCM (17.DIC.2007): Plan Nacional de
Operaciones de Emergencia.- Plan NOE

Resolucion  Ministerial N2247-1995-SA/DM  (28.MARZ0.1995):
Disponen que los Hospitales del Sector Salud constituyan su respectivo
Comité Hospitalario de Defensa Civil.

Resolucién Ministerial N2517-2004/MINSA  (14.MAYO0.2004)
Aprueba la Directiva N2036-2004-OGDN/MINSA-V.01 “Declaratoria de
Alertas en Situaciones de Emergencias y Desastres”.

Resolucion Ministerial N2768-2004/DM (26.JULIO.2004): Aprueba la
Directiva N2040-2004-OGDN/MINSA-V.01 “Procedimiento para la
elaboracién de Planes de Contingencia para Emergencias y Desastres”.
Resolucién Ministerial N2767-2006/MINSA (10.AGOSTO0.2006):
Aprueba el Reglamento de Organizacidén y Funciones del Hospital de
Emergencias José Casimiro Ulloa.- Funciones Generales.- Art. 82.-
literal “c”.

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

Resolucion Ministerial N° 517-2004/MINSA que aprobd la Directiva N° 036-2004-
OGDN/MINSA-V.01 “Declaratoria de Alertas en situaciones de Emergencias y
Desastres’”.

Ley N° 28101 - Ley de Movilizacion Nacional.

Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de Salud

Resolucion Directoral N° 091-2012-DG-HEJCU de fecha 20 de abril de 2012, que
aprueba el Manual de Organizacion y Funciones del HEJCU.
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5. ESTIMACION DEL RIESGO

5.1. IDENTIFICACION Y CARACTERIZACION DE LA AMENAZA / PELIGRO

a. Suceso previsible: FIESTAS DE FIN DE Natural Antrépico Social
ANO - MOVILIZACION MASIVA DE No Si Si
PERSONAS
. A o f. Poblacion
b. Fecha de ocurrencia |c. Magnitud d. Duracién e. Lugares afectables afecihble
La jurisdiccion del HEJCU |La que asista a los
20.DIC.2012 al GRANDE 16 DIAS centros comerciales,
04.ENERO.2013 poblacion en general

Sl e  Disa vLIMR | Oficina de MAPA JURISDICCIONAL
‘ My | Epidemiologia
de Salud winess DISA V LIMA CIUDAD

Poblacion DISAV- 2012
3878273
22 Distritos

Distritos de la Jurisdiccion
DISAVLIMA CIUDAD
Lima Cercado: 01

Hospitales FFAA y Policiales LaVictaria: 02

FAP San Miguel 03
= SanBorjadt  RedPuentePiedra
oo suguo %S Pobla: 360705
Policia Miraflores: 06
PNP B.Leguia Brefia: 07
G puebio tibre: 03 Red Tupac Amaru
Sanisidro: 09 Pobla: 1002345
Lince: 10
= Jests Maria: 11
el Sanluk:12
Mongrut, Grau y Angamos. Magdalena: 13
Po]ignnm: Cmﬂa’ F‘m‘ San Martin de Porras: 14 RedRimac
cﬂmy pabbwez los Olvos: 15 Pobla.: 1173224 *®
; : Rimac: 16
Instituto: INCOR Comas: 17
Independendia: 18
Carabaylio: 19 RedLima
Cliwicie Privesiee Puente Piedra: 20 - " Pobla. 1341990
;ﬁ e e Ancon: 21 Lima 04 N
g o | Elaborado: Oficina de Epidemioiogia. SantaRosa: 1) @ Microredes
- J Fuente: Oficina de Estadistica Informatica y Telecomunicaciones
g
5.2. ANALISIS DE VULNERABILIDAD
5.2.1. COMUNIDAD
A. Poblacion:
a. Poblacién total expuesta: NII:OI Ad;)iescente: Ad:JIto: Ad:llto mayor:
3878273 30% 25% 25% 20%

Grupos de la poblacién mas vulnerables:
TODA LA POBLACION
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b. Perfil Epidemiolégico:

E. No Transmisibles: Causa Extema:
ASFIXIA X AGLOMERACION
ASALTO

ASALTO CON AGRESION
HDA

DBM

VIGILANCIA POR FEBRILES
CONTUSIONES X TUMULTO
ACCIDENTES X FUEGOS
ARTIFICIALES

ACCIDENTES DE TRANSITO
INTOXICACION ALCOHOLICA

E. Transmisibles:

EDA, IRA

Antecedentes epidemioldgicos relacionados al evento:

ASFIXIA X AGLOMERACION EN CENTROS COMERCIALES Y ALEDANOS
ASALTO

ASALTO CON AGRESION

HDA

DBM

VIGILANCIA POR FEBRILES

CONTUSIONES X TUMULTO

ACCIDENTES X FUEGOS ARTIFICIALES

ACCIDENTES DE TRANSITO

ETILISMO
c. Principales actividades econémicas: Poblacioén en situacion de pobreza:
DIVERSA Pobreza: Pobreza extrema:
35% 13%

d. Preparacion y capacitacion de la comunidad para casos de desastre:
La que difunden los medios de comunicacién, Comunicados Oficiales.

B. Servicios Basicos:

a. Vias de acceso a la localidad: Condiciones de vulnerabilidad:
Terrestre MEDIA
VARIABLE
Medios de transporte disponibles o cercanos: Condiciones de vulnerabilidad:
Microbuses, Combis, automoviles MEDIA
Hay acceso a la Avenida Roosevelt
b. Sistemas de comunicacion existentes: Condiciones de vulnerabilidad:
TELEF. FIJA, MOVIL, RADIO, TV y INTERNET ALTA , se congestionan los servicios de comunicacion
c. Energia eléctrica:
Disponible Alumbrado puablico: | Poblacién con | Condiciones de vulnerabilidad:
localmente: Si(X ) No () servicio
Si(X) No () domicilianio Media, puede haber cortes de fluido
(100%)
d. Agua potable:
Servicio Poblacion con | Calidad del agua: Condiciones de vulnerabilidad:
di . servicio : APTA PARA | MEDIANA: SEGUN NECESIDAD DE SU USO
isponible: domiciliario (% CONSUMO
Si(X)No( ) ; omiciliario (%)
- 100% HUMANO

e. Disposiciéon de desechos:

Sistemas disponibles:
DESAGUE,
CAMION RECOJO DE

RESIDUOS SOLIDOS Poblacioén con servicio Condiciones de vulnerabilidad:

domiciliario (100 %) BAJA
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C. Recursos locales para la respuesta:
INSTITUCIONES QUE PODRIAN APOYAR:
Institucion Tipo de apoyo Responsable Direccion Teléfono/
OGDN MINSA Director OGDN Av. Salaverry cdra. 8 2221199
DISAVLC DISA V Lima Ciudad Director ODN Av. Paseo de Ia
Republica 3820 S.I. 304840
MUN. MIRAFLORES | Encargado Local COE | Alcalde Av. Brasil 3501 Mag. | 418.07.00
Del Mar 222.02.22
BOMBEROS Central
Compaiiias de Cmdte. Regién Mariscal Caceres 170 | 2425823
Miraflores, Miraflores 4457447-
116
POLICIA NAC Policial Comisario Av. Tomas Marzano
1180
SERENAZGO Director de Serenazgo | Director de Serenazgo | Av. del Ejercito 1300 4451793
Estadio Bonilla 4445118
CRUZ ROJA Atencién con voluntarios | Representante  oficial | Av. Arequipa Cuadra 15 | 2227519
de la Cruz Roja 2227529
2227521
2980898
D. Otra informacién de importancia:
APOYO CON AMBULANCIAS y MEDICAMENTOS
5.2.2. ESTABLECIMIENTOS DE SALUD
a. Establecimientos MINSA EsSalud FFAA Privados
Puestos 01 01
Centros 42 04
Hospitales 10 05 04
Institutos 04
Otros 08
b. Recursos Humanos MINSA EsSalud FFAA Privados
Médicos Generales - - - -
Médicos  Especialistas
(especificar:....)
Enfermeras - - - -
Obstetrices - - - -
ptros...... - - - -
' }. Ares Criticas SOP ucl Spaa:zg: Emergencia ci(izfzge Otras
Namero 04 01 NO TSHOCK S
Operatividad S/ S/ Si S/
d. Comunicacién Radio UHF Radio VHF Teléfono Fax Otros
Existencia N 85 ANEXOS 03 INTERNET
11 _DIRECTOS
Operatividad S/ Sl S/ S
e. Abastecimiento y Conexion a red Cisterna Tanque Otros
almacenamiento H20 publica
Operatividad (Si ) Si S/ S/ CALDEROS
f. Energia Eléctrica Conexion a red publica Grupo Electrégeno Otros
Operatividad S/ Si
| g. Medios de transporte| Ambulancias Vehiculos Motos Otros
Numero 03 02 NO NO
Operatividad (Si / No) S/ S/
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h. Medicamentos e insumos médicos:
SE CUENTA CON 20 KITS de SUTURA DE EMERGENCIAS

SE CUENTA CON 14 KITS de CURACION
SE CUENTA CON 02 KITS de CIRUGIA MENOR

OTROS PARA ADICIONAR

i. Organizacion y preparacion en emergencias y desastres:
COMITE HOSPITALARIO DE EMERGENCIA

PERSONAL CAPACITADO

BRIGADISTAS

j- Vulnerabilidad de los establecimientos:
ESTRUCTURAL: MEDIA

NO ESTRUCTURAL: MEDIA

FUNCIONAL: MEDIA

Otra informacion de importancia: LA INFORMACION QUE SE GENERE, ESTARA A CARGO DE LA
DIRECCION GENERAL DEL HOSPITAL DE EMERGENCIAS “JOSE CASIMIRO ULLOA”, LA CUAL SERA
COMUNICADA INMEDIATAMENTE A LA DIRECCION GENERAL DE LA DISA V LIMA CIUDAD Y A OFICINA
GENERAL DE DEFENSA NACIONAL.-MINSA

5.3. ESTIMACION DEL RIESGO

5.3.1. SOBRE LA COMUNIDAD

a. Muertos:
b. Lesiones traumaticas:
Tipo:(Lesiones ~ consecuencia de  accidentes:  fracturas, | Grave: No reporta | Moderado:  No | Leve: No reporta
contusiones, heridas, quemaduras u otros) reporta
Traumatismo encéfalo — craneano 60 60 60
Traumatismo de mano 100 107
Traumatismo de pie 62 60
Traumatismo de rodilla 45 45
Traumatismo multiple 88
Traumatismo de antebrazo 68
60 423 272
c. Enfermedades transmisibles:
Enfermedad: Grave: Moderado: Leve
No aplica No aplica No aplica No aplica
- d. Problemas de salud mental:
Q'D\Q;S\“Lﬂg o\ No aplica | Grave: | Moderado: | Leve:
£% 4 2152 e. Desplazamiento de la poblacién:
= . A Origen: Destino: Poblacion:
d&-eﬁ wed/ | Interior del pais Lima
Lima Interior del pais
f. Dafios a los servicios basicos:
Servicio dafnado: Tipo de dario: Severidad del dario:
Luz CORTE TOTAL Y/O PARCIAL MODERADA
AGUA CORTE TOTAL Y/O PARCIAL MODERADA
DESAGUE COLAPSO MODERADA
TELEFONIA CORTE TOTAL Y/0 PARCIAL MODERADA
| 9. Dafios a la infraestructura productiva:
Infrestructura dafiada: Tipo de dafio: Severidad del dafio:
NO APLICA NO APLICA NO APLICA
h. Escasez de alimentos: NO APLICA
i. Darios al medio ambiente:
Elemento darado: Tipo de dario: Severidad del dario:
NO APLICA NO APLICA NO APLICA
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Otros dafios de importancia:

BLOQUEO VIAS DE COMUNICACION

ACTOS VANDALICOS

PARALIZACION DE ACTIVIDADES PRODUCTIVAS
INCENDIOS DE LOCALES COMERCIALES

5.3.1. SOBRE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD

a. Danos sobre la infraestructura de salud:

Area dafiada: Tipo de dario: Severidad del dafio:
NO NO NO

b. Dafios sobre los servicios basicos y el equipamiento:

Elemento danado: Tipo de dano: Severidad del dario:
NO NO NO

c. Daros sobre la poblacion (cantidad):

Tipo de dafio: Grave: Moderado: Leve:

Otros dafos de importancia:
INTERRUPCION DEL FUNCIONAMIENTO DEL HOSPITAL : no aplica

6. OBJETIVO GENERAL DEL PLAN DE CONTINGENCIA

EL HOSPITAL SE ENCUENTRA EN CONDICIONES DE RESPONDER UN INCREMENTO DE LA DEMANDA
DE PACIENTES, QUE SE ORIGINA COMO PRODUCTO DE LA MOVILIZACION MASIVA DE PERSONAS
POR LAS FIESTAS DE FIN DE ANO, PRESENTANDOSE EN EL AMBITO QUE CON REGULARIDAD SE
ATIENDE ADEMAS DEL QUE SE PRESENTE A NIVEL NACIONAL, Y COMO INTEGRANTE DEL SECTOR
SALUD RESPONDER EN EL ANTES, DURANTE Y DESPUES DE OCURRIDO EL EVENTO.
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7. OBJETIVOS ESPECIFICOS Y ACTIVIDADES SEGUN MOMENTOS

7.1. MOMENTO ANTES:

7.1.1. OBJETIVOS ESPECIFICOS: GARANTIZAR QUE LA CAPACIDAD DE RESPUESTA DEL HOSPITAL SEA
OPTIMA ANTE LA AFLUENCIA DE PACIENTES.

7.1.2. ACTIVIDADES:

Unidad de

Actividades de Prevencién medida Meta | Cronograma Responsable Presupuesto
* MONITOREO DE LA ALERTA | Informe 1 20.DIC.2012- MIEMBROS DEL COE
VERDE. 04.ENE.2013
1 MIEMBROS DEL COE
e REVISION DEL PLAN DE | Informe 20.DIC.2012-
CONTINGENCIA. 04.ENE.2013
+ VERIFICAR LA DISPONIBILIDAD 2 MIEMBROS DEL
DE LOS RECURSOS | Informe 20.DIC.2012- COE/OEA/FARMACIA
NECESARIOS (PERSONAL, 04.ENE.2013
CAMAS, AMBULANCIAS, 2
MEDICAMENTOS)
MIEMBROS DEL COE
* CALIFICAR LA OPERATIVIDAD DEL 1 20.DIC.2012-
SISTEMA DE REFERENCIA Y |Accion 04.ENE 2013
CONTRARREFERENCIA
2 MIEMBROS DEL
*REPROGRAMACION Y  DIFUSION 20.DIC.2012- COE/PERSONAL
DEL ROL DEL  PERSONAL | Accion 2 04.ENE.2013
PROGRAMADO
*CALIFICAR LA OPERATIVIDAD DE 1 MIEMBROS DEL
LOS SISTEMAS DE COMUNICACION Y | Accion 20.DIC.2012- COE/COMUNICACIONES/TRA
TRANSPORTE DEL HOSPITAL. 04.ENE.2013 NS
MIEMBROS DEL COE
*CALIFICAR LA OPERATIVIDAD DE
LOS SERVICIOS CRITICOS Accion 20.DIC.2012-
04.ENE.2013 MIEMBROS DEL COE
* VERIFICAR QUE EL DIRECTORIO
DEL PERSONAL SE ENCUENTRE | Accién
ACTUALIZADO 20.DIC.2012-
04.ENE.2013
. s e Unidad de
Actividades de Mitigacion medida Meta | Cronograma Responsable Presupuesto
- A Unidad de
Actividades de Preparacion medida Meta | Cronograma Responsable Presupuesto

7.2. MOMENTO DURANTE

7.2.1.
OPORTUNA'Y SOSTENIDA

OBJETIVOS ESPECIFICOS: GARANTIZAR QUE LA ATENCION MEDICA A LA POBLACION, SEA

7.2.2. ACCIONES DE RESPUESTA:

Accién UNID. MED. Responsable Presupuesto
ACTIVACION DEL COE REUNION PRESIDENTE COE COE
ACTIVACION DEL PLAN DE|CONVOCATORIA DIRECTOR GENERAL

CONTINGENCIA

7.2.3. ACTIVACION DE LA RESPUESTA:

¢ Quién?
LA MAXIMA AUTORIDAD

¢ Cuando?
SUCEDE EL EVENTO

¢, Cémo?

SE TOMA CONOCIMIENTO DEL EVENTO QUE

CAUSA DANO

7.2.4. COMANDO Y COMUNICACIONES:
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Comando:

Integrantes:
DIRECTOR GENERAL

Funciones:
LIDERA LAS ACCIONES DE
RESPUESTA

Area de trabajo:
SEDE DEL HOSPITAL Y/O DONDE SE
PRESENTE EL EVENTO

MIEMBROS DEL COE A CARGO DEL PROCESO
Comunicaciones:
Radiocomunicacion: Telefonia: Otros:
#956580013 Director General/ Presidente del COE
#956580467 Director Médico
#956580590 Director de la Oficina Ejecutiva de Administracién
Jefe del Departamento de Medicina
#956567189 Jefa del Departamento de Enfermeria
#956568101 Jefe de Guardia
#956575074 Jefe de la Oficina de Servicios Generales
#956563845 Jefe de la Oficina de Comunicaciones
#956564354 Jefe de Transporte
#956570118
7.2.5. RED DE REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA
Establecimiento  de | Darios que | Capacidad | Responsable Direccion Teléfono
Salud pueden recibir
7.2.6. INSTITUCIONES DE APOYO
Institucién Tipo de apoyo Responsable Direccion Teléfono
7.2.7. FIN DE LA EMERGENCIA:
¢ Cuando? ¢ Cémo?

¢ Quién?
LA MAXIMA AUTORIDAD DE
SALUD

CUANDO SE REDUZCAN
LOS EFECTOS DEL
EVENTO

FIN DE LA ALERTA

7.3. MOMENTO DESPUES: Desmovilizacién del personal que participo en la emergencia

7.3.1. OBJETIVOS ESPECIFICOS: Desactivar el Plan de Contingencia

7.3.2. ESTRATEGIAS: Mediante comunicacion oficial, se declara la desmovilizacion del personal y fin de la

Emergencia

10
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8. ANEXOS: RELATO CRONOLOGICO DE ACCIONES

INICIO
Acciones iniciadas, sedara inicio ante la activacion del evento (20 de diciembre 2012 al 04 de enero 2013.)

TERMINC PROGRAMADOQ
Al disminuir o no existir posibilidad de dafios a la salud (pasadas las fiestas).

TERMINQO TENTATIVO EN CASO DE PERMANECER TODO EN CALMA
Al no existir posibilidad de dafios a la salud (pasadas las fiestas).

INDICACIONES ANTES
» Integracién del accionar con La Direccién de Administracién-Transporte, garantizando
operatividad y combustible para 24 hrs. de la ambulancia.
» Mantener los Kits de Emergencia de medicamentos (farmacia).
» Se establece el Flujo de la Informacién a cargo del COE.
» Presentar al analisis de situacion de salud del evento.

DURANTE

» Ante la presencia del evento y posterior a la instalacion del COE se procede a la organizacién del
Comité de Salud.

» Deberan constituirse al Hospital los brigadistas y el personal programado.

[

» Mantener actualizada la informacién en sala situacional de los dafios y riesgos atendidos

DESPUES

Se realiza el documento, que sugiere al Despacho de la Direccion General poner fin a la Alerta
Declarada.

Se procede a la desmovilizacion de los Brigadistas y personal programado.

Analisis de la informacién presentada por el evento para propuestas de mejora continua.

Se redacta el Informe Final

YV VYV A4

9. RECURSOS : HUMANOS, LOGISTICOS Y FINANCIEROS

INICIO

Las acciones se daran inicio, ante la activacion del evento.
La Alerta se iniciara el 20 de Diciembre del 2012 desde la 00:00 hrs

_| TERMINO PROGRAMADO

- gov

El Dia 04 de Enero 2013, hrs 00:00.
)iECURSOS.-

Se debera proveer los recursos que sean necesarios que participen en el antes, durante y después:

HUMANOS.-

» Personal nombrado (466 servidores) y contratado (250 servidores) entre asistenciales y administrativos.
En total 716 trabajadores.

LOGISTICOS.-

» Se Movilizara los recursos que dispone el Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”, segln la
magnitud del Dafio, en lo que respecta a medicamentos e insumos médico quirdrgicos la Fuente sera el
SISMED.

» Se seguiran los movimientos de movilizaciéon de personal y recursos considerados en la presente y los
existentes en la normatividad vigente mediante el monitoreo por parte de los funcionarios del Hospital.
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PLAN DE CONTINGENCIA POR FIESTAS DE FIN DE ANO 2012

ANEXO 1

PRESUPUESTO SEGUN ACTIVIDADES
HOSPITAL EMERGENCIAS JOSE CASIMIRO ULLOA

ACTIVIDAD MOMENTO ANTES DIRECCIONES Y OFICINAS RESPONSABLES PRESUPUESTO
Monitoreo de la Alerta Verde ; g'ggCC'ON GENERAL

3.- DIRECCION EJECUTIVA DE ADMINISTRACION

Revisar el Plan de Contingencia 1.- COE.
2.- OFICINA EJECUTIVA DE ADMINISTRACION

3.- OFICINA DE LOGISTICA.
4.- OFICINA DE ECONOMIA

Revisar los recursos necesarios de 1.- COE
barsonal, medicamantos, cames 2- OFICINA EJECUTVA DE  PLANEAMIENTO Y]

! PRESUPUESTO.
ambulancias 3.- OFICINA DE PERSONAL.

Evaluar la operatividad de los recursos |1~ COE
asistenciales, el sistema de referenciay |2~ OFICINA _EJECUTIVA DE  PLANEAMIENTO Y

. PRESUPUESTO
contrarreferencia 3- OFICINA DE APOYO A LA DOCENCIA E INVESTIGACION

Elaborar y difundir el rol de personal’- COE. ‘
programado. 2.- DEPARTAMENTOS: FINALES, INTERMEDIOS Y DE|

APQYO
3.- OFICINA DE PERSONAL

Evaluar la operatividad del sistema de 1~ COE
comunicacion y transporte 2.- OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL

3.- OFICINA DE ASESORIA JURIDICA.

Evaluar la operatividad de los servicios |1~ COE
criticos UCI, Emergencia, Hospitalizacion| 2 OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL

3.- OFICINA DE GESTION DE LA CALIDAD.

4.- OFICINA DE SERVICIOS GENERALES

5.- DEPARTAMENTOS: FINALES, INTERMEDIOS Y DE
APQYO

Verificar el directorio del personal - COE
actualizado 2.- SEGURO INTEGRAL DE SALUD.

3.- OFICINA DE COMUNICACIONES

Efectuar el monitoreo permanente de la1- COE
ejecucion del Plan
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