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VISTO:

El Expediente N° 21-002095-001, que contiene el Informe N° 038-2021-OESA-HEJCU emitido por
| Jefe de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambrental quien a su vez, remite e{ Inforrne N° 024-2021-

N© 029 2021 OEPP-HEJCU emitido por la Directora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de Planeamlento y
Presupuesto, quien a su vez, remite el Informe N° 009-2021-EP-OEPP-HEICU emitido por el Coordinador
del Equipo de Planeamiento de la citada oficina del Hospital de Emergencias José Casimiro Ulloa; v,

CONSIDERANDO:

Que, los articulos I y Il del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842 — Ley General de Salud, sefialan
gue la salud es condicién indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el
bienestar individual y colectivo, y que la proteccion de la salud es de interés publico, siendo responsabilidad
del Estado regularla, vigilarla y promoverla.

Que, el articulo 79° de la citada Ley, sefiala que la autoridad de salud queda facultada para dictar
las medidas de prevencion y control, para evitar la aparicién y propagacion de enfermedades transmisibles,
quedando obligadas todas las personas naturales o juridicas dentro del territorio al cumplimiento de dichas
medidas, bajo sancion.

Que, el segundo parrafo del articulo 5° del Decreto Supremo 013-2006-SA, Reglamento de
Establecimiento de Salud y Servicios Médicos de Apayo, establece que los establecimientos de salud vy
servicios médicos de apoyo deben contar, en cada area, unidad o serviclo, con manuales de procedimientos,
guias de préactica clinica referidos a la atencién de los pacientes, personal, suministros, mantenimiento,
seguridad y otros que sean necesarios, seglin sea el caso. En ese mismo sentido, en su articulo 57° se
dispone que para desarrollar sus actividades los establecimientos de salud con internamienta deben contar
con los documentos técnicos normativos y otros que sean necesarios, segun sea el caso.

Que, seglin Resolucién Ministerial N° 288-2015/MINSA, se aprobd la NTS N° 116-MINSA/DIGESA-
V.01 Norma Técnica de Salud para la implementacion de la vigilancia y control de Aedes Aegypti, vector
dengue v la fiebre chikungunya y la prevencion del ingreso del Aedes Albopictus en el territorio nacional.

Que, mediante Resolucién Ministerial N© 850-2016/MINSA, de fecha 28 de octubre del 2016, se
aprobd la norma para la Elaboracién de Documentos Normativos del Ministerio de Salud, la cual, tiene como
objetivo establecer disposiciones relacionadas con los procesos de planificacion, formulacion o actuallzaaon
aprobacién, difusion, implementacion y evaluacién de los documentos normativos, asi como establecer la
aplicacidn de procesos transparentes y explicitos para la emision de los documentos normativos.



Que, a través de Informe N° 038-2021-0ESA-HEICU, de fecha 08 de febrero de 2021, el jefe de la
Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental remite el informe N® 024-2021-ASA-OESA-HEICU, emitido por
la Responsable del Area de Salud Ambiental de la citada oficina, quien, a su vez, remite el documento
dencminado Plan de vigilancia, prevencién y control de aedes aegypti en el Hospital de Emergencias José
Casimiro Ulloa -2021, para la aprobacidon por medio de acto resolutivo.

Que, el proyecto del Plan de vigilancia, prevencion y control de aedes aegypti tiene como objetivo
general evitar la presencia del aedes aegypti en las instalaciones del Hospital de Emergencias José Casimiro
Ulloa, a través de la inspeccién constante para la prevencién, vigilancia y control del vector con la
participacidon activa de las Oficinas de Epidemiologia y Salud Ambiental, asi como de los funcionarios v
personal de las diferentes especialidades de la institucion hospitalaria.

Que, con Informe N° 029-2021-OEPP-HEICU de fecha 23 de febrero de 2021, |a Directora Ejecutiva
de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto remite el Informe N® 009-2021-EP-QOEPP-HEICU,
emitido por el Coordinador del Equipo de Planeamiento de la citada oficina, mediante el cual, emite opinion
técnica favorable respecto a la estructura del Plan de vigilancia, prevencion y control de aedes aegypti en
el HEJCU-2021, por lo que, recomienda proceder con los tramites correspondientes para su aprobacion y
sefiala ademas que la ejecucion del citado plan esta sujeta a la disponibilidad presupuestal.

Que, conforme a lo sefalado en los parrafos precedentes y de la revision del Plan de vigilancia,
prevencién y control de aedes aegypti en el Hospital de Emergencias José Casimiro Ulloa — 2021 se verifico
que la misma cumple con la normatividad vigente, por lo tanto, resulta necesaric aprobar el citado Plan a
traves de la resolucion correspondiente.

Con el visado del Jefe de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, de la Directora Ejecutiva
de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento y Presupuesto y del Jefe de la Oficina de Asesorfa 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 por Resolucion Ministerial N° 767-
2006/MINSA, la Resolucion Ministerial N® 1040-2019/MINSA y Resolucién Viceministerial N° 001-2020-
SA/DVMPAS.

SE RESUELVE:
ARTICULO 1.- APROBAR el Plan de vigilancia, prevencién y control de aedes aegypti en

el Hospital de Emergencias José Casimiro Ulloa -2021, el mismo que, como anexo, forma parte
integrante de la presente resolucion.

ARTICULO 2.- ENCARGAR a la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, la ejecucidn de las
acciones correspondientes para la difusion, implementacién, aplicacion y supervision del cumplimiento del
presente plan.

ARTICULO 3.- DISPONER que los gastos que ocasione el citado plan estaran sujetos a
disponibilidad presupuestal.

ARTICULO 4.- ENCARGAR a la Oficina de Comunicaciones la publicacion de la presente
resolucion en el portal web institudional de la entidad (www.heicu.aob.pe).
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MINISTERIQ DE SAL
Hospital de EmergenciagXlosé Cagigiro Ulloa”
”

LIPE/MACM /MRIA/LCD/ ysm T e Ca o ¥oora e s A
Distribucion: ? JULIO PANCORVO ESCALA
» Direccion General Director Genaral (&)

» Dirercion Médica CMP 9633 RNE 2547

= OF Ejecutiva de Planeamiento v Presupuesto
= Of. De Epidemiologia y Salud Ambientat

» f. de Asesorla Juridica

* Of de Comunicagiones

» Archive



PLAN DE VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL DE
AEDES AEGYPTI EN EL HOSPITAL DE EMERGENCIAS
“JOSE CASIMIRO ULLOA” 2021

OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL

2021




Plan de Vigilancia, Prevencion y Control de Aedes Aegypti en el “Hospital de Emergencias
José Casimira Ulloa” 2021

Dr. Luis Pancorvo Escala
DIRECTOR GENERAL

Lic. José Torres Arteaga ]
)IRECTOR DE LA OFICINA EJECUTIVA DE ADMINISTRACION

=

Dr. Miguel Augusto Carrion Moncayo
JEFE DE LA OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL

Ing. Angélica Maria Lazo Cruz
RESPONSABLE DEL AREA DE SALUD AMBIENTAL




Pian de Vigilancia, Prevencién y Control de Aedes Aegypti en el “Hospital de Emergencias
José Casimiro Ulfoa” 2021

Contenidp

L.+ INTRODUCCION: ....coocrevrrerren R
- METAS: ...
V.- OBJET!!VOS:

41 DIEtiVO GENETAL ....ccoiviiseiiiseanesnesenssssesemsssssse sonsessenssesnsess seasasnes

........................................................................................................................................

4.2 DJEHIVOS ESPECIIOS: ......ciuieruesisiesssinsisiecreenesmeeesaessamsesersass sesm sessensassesenemem e eeeesseeesee e sesessmenees

V.-BASE LEGAL: .....ccvoeine
VI.- AMBITO DE APLICACION: ... seesssessesesstess e seseese e

7.1 lanieamionto del PrOBIBMAL ..o creceeeieccseeeeereseeeseressesseesemsesssesesmssnssemsessesssmsresseens

..............................................................................................................

7.2 escripcion del vector:
73 Enrma 08 Vi@ DBl VBCIOT: ...t e sssssessssssescssasssrsessss s msemmensmsesesmesessnmeeseasseeseane
74 Frmas de Contagio: ........ciueeiniiniinninicsicsasaane

7.5 TEVENGION Y CONEIOL: ... ciiece e rsmesranssnsasss e

78 = LT
7.7 DL s omammmeoniom oo oot e s S EsS Le
78 L= o s s Loy 1= OO

7.9 If'rocedlmlentos
|
7.10 [

T ESconanion de INBIVENCIING ... uwmmanmssmsseosssisssissssn il iiomiasiios i st sasiassasss
7.12 Ret%uerimientus:
T 13 ProsSUPUESIO .. cieeerrceree e s sreer e e ssesmesenssnseses ssestsneanmnanesmsssessonassssanmesssass
.14 Cronagrama: .o aeseseseessessismsisses

Vill.- RESPONSABILIDADES:........ccoosvimrninsseiesnssensssmessssssnssssssses




Plan de Vigilancia, Prevencion y Control de Aedes Aegypti en el “Hospital de Emergencias
José Casimiro Ulloa” 2021

PLAN DE VIGILANCIA, PREVENCION Y CONTROL DE AEDES AEGYPTI
EN EL "HOSPITAL DE EMERGENCIAS JOSE CASIMIRO ULLOA” 2021

l.=- INTRODUCCION:

Las principales enfermedades producidas por la picadura de mosquitos en nuestra region son:
Dengue, Chikungunya y Zika, siendo el mosquito Aedes aegypti el principal vector causante de
la proliferacion de estas enfermedades. Las personas se infectan por picaduras del vector
(hembras finfectada), que a su vez se infecté al succionar la sangre de personas enfermas, de

esfa manera se fransmite el virus al momento de ser picadas por con fines exploratorios o
alimentarios del vector.

Por ello, la prevencién o reduccidn de la transmisicn de los virus mencionados depende por
completo del control vectorial que promueve interrumpir el contacto entre vector y los seres

. humanos. Debido a esto, se enfatizan acciones de vigilancia y control del vector Aedes aegypti
con la finglidad de propiciar ambientes saludables y libres de la presencia de este vector,
siendo necesario evitar condiciones y situaciones de riesgo que fomenten su presencia en
nuestro entorno.

En el Perd, el vector Aedes Aegypti, se encuentra ampliamente disperso en 21 departamentos;
en mayo |del 2020, se confirmd por primera vez la infestacidén del Aedes Aegypti en el
departamento de Tacna, como en otros lugares que antes no tenia presencia. En total se ha
logrado identificar el vector en 93 provincias y 525 distritos a nivel nacional con un reporte
anual de 33,330 casos de dengue teniendo 49 defunciones, entre ios departamentos mas
afectados se encuentran Loreto, lca, Ucayali, San Martin y Madre de Dios (73.6%).

En Lima, |este vector a cambiado su etologia (comportamiento y forma de vida) ya que
podemos |encontrarlo en época con temperaturas menores a 20° C, ademas sabemos
actualmente que este vector se encuentra en recipientes donde el agua no es en su totalidad
limpia, cofno los floreros, lo que demuestra que este zancudo, en sobrevivencia, se ha
adaptado @ otros microclimas. Asi ha mejorado su adaptabilidad y podemos encontrar su
presencia \en diversos recipientes como botelias, tachos, baldes, bebederos de animales,

portamacetas, tanques ubicadas tanto dentro de las casas como en patios, jardines, balcones y
terrazas.

Con Ia finalidad de mantener la vigilancia para evitar ia presencia del vector y erradicar las
condiciones favorables para su reproduccién en el hospital, se ha elaborado el presente plan

de accién jque permitira tomar acciones necesarias para evitar la presencia del vector en las

instalaciones, salvaguardando la salud de la comunidad hospitalaria.
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Il.- FINALIDAD:

La finalidad es mantener ambientes saludables y seguros, erradicando situaciones de riesgo
que propicien la presencia y proliferacion de Aedes aegypti, garantizando la salud de los
pacientes|y trabajadores de la Institucicn.

El HEJCU es un hospital de referencia Nacional, brinda atencién de pacientes en calidad de
urgencia y emergencia de diversos lugares de procedencia tanto nacionales como extranjeros,
por ello |es muy importante garantizar las condiciones sanitarias del establecimiento,
desarrollando un plan que establezca actividades de control del vector en las instalaciones.

lil.- METAS:
e Lograr la implementacién del Plan de Vigilancia y Control vectorial de
. Aedes aegypti al 100 %.
* Realizar el 100 % de las acciones planteadas para la vigilancia, prevencion
y control entomolégico del vector.

* Realizar la identificacién y monitoreo del 100% de las zonas de riesgo de la
presencia del Aedes aegypti en ] HEJCU,

« Erradicar las situaciones de riesgo que favorezcan la presencia de vectores
especialmente de Aedes aegypti.

Imagen N° 01

Evolucidn de casos de Dengue en el Perti
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Fuente: Centro Nacional de Epidemiciogia, Prevencion y Controf de enfermedades.
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IVOS:

4r1 Objetivo General:

Evitar la presencia del Aedes aegypti en las instalaciones del Hospital de Emergencia “José
Casimiro | Hloa®, a través de la inspeccion constante para la prevencion, vigilancia y control del
vector cor la participacion activa de las Oficinas de Epidemiologia y Salud Ambiental, asi coma
de los funcionarios y personal de las diferentes especialidades de Ia institucién hospitalaria.

4.i Objetivos Especificos:

Establecer procedimientos estandarizados para la vigilancia entomoldgica y control
vectorial del Aedes aegypti en las instalaciones del HEJCU.

Capacitar al equipo técnico para realizar el monitoreo y control del vector.
Emradicar los posibles criaderos del vector Aedes aegypti en las instalaciones del
Hospital.

Informar y sensibilizar al personal sobre las medidas de prevencion para evitar la
Presencia del vector en el HEJCU.

V.-BASE LEGAL:

Lely N° 26842, Ley General de la Salud y sus modificatorias.
Ley N° 28611, Ley General del Ambiente.

Resolucién Ministerial N°658-2010/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 037-
MINSA/DGE-V.01 “Notificacion de casos en la Vigilancia Epidemiolégica del Dengue”.
Resolucion Ministerial N° 288-2015/MINSA que aprueba la Norma Técnica N° 116
MIF\ISNDIGESA “Narma Técnica de Salud para la implementacion de la Vigilancia de
Aedes Aegypti, vector del dengue y fiebre Chikungunya y la prevencién del ingreso del
Aédes Albopictus en el territorio Nacional”,

Resolucion Ministerial N® 372-2011/MINSA que aprueba la Guia Técnica de Lim pieza y
Desinfeccién de Ambientes en los Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de
A;iloyo.

Resolucién Ministerial N° 523-2007/MINSA, Gufa Técnica de Evaluacion Intema de
Vigilancia, Prevencién y Control de Infecciones Intrahospitalarias.

Resolucién Directoral N® 899/2012-DG-DISA.V.LC, que aprueba la “Directiva Sanitaria
Procedimientos Para Vigilancia y Control del Aedes aegypti, Vector del Dengue, en la
Jurisdiccién Geo-Socio-Sanitaria de la Direccion de Salud V Lima Ciudad”.

Resolucion Directoral N° 285-2017-DG-HEJCU que aprueba el Manual de Organizacion
y Funciones del personal asistencial del Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa™
Resolucion Directoral N° 767-2006/MINSA Reglamento de Organizacion y Funciones
Hospital de Emergencias "José Casimiro Ulloa”.




Plan de Vigilancia, Prevenciin y Control de Aedes Aegypti en el “Hospital de Emergencias
José Casimiro Ullca” 2021

VI.- AMBITO DE APLICACION:

Las disposiciones contenidas en este Plan se aplicaran en todas las Jefaturas, Departamentos,
Oficinas, |areas y ambientes tanto administrativos como asistenciales del Hospital de
Emergencia José Casimiro Ulloa.

Su conocimiento es de caracter obligatorio por todo el personal de la institucién principalmente
para los \Jefes de Servicios, personal de Servicios Generales, operarios de limpieza de
ambientes entre otros, estando sujeto a supervision.

Vil.-CONTENIDO:

7.1 Planteamiento del problema:

El vector Aedes aegypti es causante de enfermedades metaxénicas como el dengue, zika y
chikungunya, ocasionando miles de casos cada afio en el mundo.

En el Per, la reintroduccién del Aedes aegypti fue detectada en 1984 en Loreto, luego se
dispersd hacia regiones vecinas como San Martin y la selva central (Satipo y Chanchamayo), y
hasta el 2|011 se habia identificado en 269 distritos y 18 regiones (casi la tercera parte del
pais). En Lima se registré por primera vez en el afio 2000 en cinco distritos (La Victoria, El
Agustino, Rimac, San Juan de Lurigancho y Cercado de Lima), posteriormente se extendio a
ofros 26 distritos de Lima y 3 distritos del Callao. Por otro lado, la identificacién de cinco

haplotipos de Aedes aegypti en nuestro pais nos indica que esta variabilidad genética se
deberfa Ijnto a la migracion activa del vector como a la migracién pasiva mediada por la
actividad humana.

El problen?a para la erradicacion del vector se debe principalmente a que los servicios de salud
y los programas de control se ven obstaculizados, con diferentes grados de complejidad por la
influencia \ de factores econdmicos, politicos, sociales y administrativos. En general, el
panoramal no es diferente en diversos paises de América Latina, lo que complica mas acabar
con la presencia de este vector, debido a varios determinantes y una combinacién de los
mismos, que son favorecidos por el cambio climatico, la escasa disponibilidad de agua para
consumo, (las intensas migraciones de dreas endémicas a areas no endémicas de dengue, la
urbanizacion ne controlada ni planificada, viviendas inapropiadas en centros urbanos,
inadecuada disposicion de residuos, uso cada vez mayor de envases no biodegradables en el
medio, el inadecuado saneamiento ambiental. Igualmente, se debe destacar la ain deficiente
coordinacipn intersectorial y la poca participacién de organizaciones y poblacién, por considerar
que el pfblema es un problema del sector salud, siendo indispensable la integracién
intersectonal y participacion comunitaria de forma activa.

Asi, actualmente vemos un incremento de casos de dengue en el pais, reportandose hasta el
afto 2020, 33,330 casos con 39 fallecidos. Para el presente afio se proyecta que se
incrementen los casos méas aun con las condiciones y limitaciones producidas por el
confinamignto social por pandemia de SARCOV2 que restringe la realizacion de actividades.
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Imagen N° 02: Niimero de casos de dengue segtin departamento,
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Fuente: Centro Nacional de Epidemioiogia, Prevencitn y Contro! de enfermedades,

: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de enfermedades.
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Imagen N° 03
r
’ Distribucion de casos de dengue por grupos de edad y sexo,
Perti 2020*
| N* casos % “:1: :I;:'m
| Segtin grupo de edad
Nifios (0 - 11 afios) 6135 18.41 94.84
| Adolescentes (12-17afos) 4806  14.42 154,78
| Joven {18 - 29 afios ) 8500 25.50 132.39
Adulto {30 - 59 afios ) 11695 35.08 93.62
Adulto mayor (60 + afos) 2194 6.58 52.99
Perd 33330 100 102.16
Segun género
Hombres 16284 48.86 100.58
‘Mujeres 17046 51.14 103.72
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7.2 Descripcién del vector:

Es un mosquito de la familia Culicidae llamado Aedes aegypti. Se distribuye en forma
pennanerite entre los 35° de latitud norte y 35° de latitud sur pero puede extenderse hasta los
45° norte ly hasta los 40° sur, la altitud promedio en donde se encuentra es por debajo de los
1.200 metros, aunque se ha registrado en alturas de alrededor de los 2.400 metros sobre el
nivel del mar.

Aedes aegypti es un mosquito con habitos tipicamente domiciliarios. Si bien se ha urbanizado,
cuando la presién sobre sus poblaciones ha sido muy marcada se comprobd su existencia en
ambitos beﬁurbanos e incluso silvestres. Los sitios de cria del Aedes aegypti son
lundameniaimente artificiales: urbanos (en baldios, cementerios, basurales) o domésticos
(neumaticps, floreros, botellas, bebederos de animales, latas abiertas o contenedores de
cualquier fipo, depésito de agua de bebida, cisternas, vasijas, tinajas, todo tipo de recipientes
en desusq, aun pequefios).

Cuando Iis condiciones son propicias, el mosquito no suele desplazarse a grandes distancias

de los sjtios de oviposicion, pero, eventuaimente bajo condiciones artificiosas puede
|

recunocerél;e un rango de dispersion activa de hasta 1-2 kilometros. Por otro lado la dispersion

pasiva a fravés de medios de transporte (automdviles, trenes, camiones, émnibus, barcos,

aviones, ofros) es uno de los factores méas importantes de diseminacién de estos rmosquitos

Su ciclo de vida manifiesta una metamorfosis completa, es decir que las formas inmaduras
salidas def huevo son completamente diferentes al adulto, las primeras son de vida acuatica,
las segundas de vida aérea.

Imagen N° 03: Fases de desarrolio del vector Aedes Aegypti

|
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CUARTO ESIADID
DA LARVA

Fuente: htfps:/ideleonscarieft. wordpress.com/2012/11/25/ciclo-de-vida-del-aedes-aegypti-2/
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El Aedes aegypti es un mosquito huidizo y silencioso, de habitos diumos, que reposa
habitualmente sobre superficies oscuras y pica preferentemente durante las Glftimas horas del
atardecer[y las primeras del amanecer. Cuando una hembra completa su alimentacion (2a3

7.3 Fonr; de vida del vector:

cm3 de sangre) desarrollara y pondra huevos dispersos en distintos lugares lo que asegura la
wabﬂadadlde la especie. La hembra es atraida hacia recipientes oscuros o sombreados con
paredes duras y lisas, prefiere aguas relativamente limpias con poco contenido de materia
orgénica; |Las superficies de reposo preferidas son las verticales como paredes, muebles,
objetos colgantes como ropas, toallas, cortinas, también se los puede encontrar bajo las camas
y a veces en el cielo raso de las habitaciones.

7.4 Formas de Contagio:

La hembra de Aedes aegyptt adquiere la enfermedad al alimentarse sobre una persona en
periodo de viremia (con el virus circulante en su sangre). El virus se replica en el intestino del
mosgquito y desde ahi migra hacia sus glandulas salivales en las que queda disponible para
infectar s!usceptibles a ftravés de una nueva picadura manteniendo la cadena persona

infectada-vector-persona susceptible.

Imagen N° 04: Sintomas de dengue y chikungunya

Dolor en los huesos . Nduseas o vémitos

Dolor en las
articulaciones

Fuente: hilps:#www.cde.govidengue/es/symptoms/index. htm/
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7.5 Prevencion y Control:
Para una puena planificacion preventiva del vector deben incluirse:

a) Eliminacion de lugares de riesgo que favorezcan la reproduccion del mosquito
(reales o potenciales)

b) La proteccién de areas suceptibles susceptibles

c) El control de las poblaciones adultas de mosquitos

d) Educacién al personal

e)l Comunicacion de riesgos y medidas de prevencion para evitar criaderos

Existen agciones que tienen cardcter permanente y deben estar sostenidas en el tiempo, con el
objeto de tener verdadero cardcter preventivo y disminuir notablemente el riesgo de ocurrencia
de brotes. Asimismo, hay acciones eventuales que solo deben realizarse como respuesta ante

la aparicidn de casos sospechosos o confirmados.

7.6 Estrategias:

Elaboracion del diagnéstico situacional de las instalaciones del HEJCU a fin de
determinar las condiciones potenciales de riesgos que favorezcan Ia presencia del A.
aggypti.

Difundir en el personal los alcances del Plan de Vigilancia y control del Aedes aegypti
en el HEJCU.

Capacitacion de todo el personal { con el uso de plataformas virtuales) para involucrarlo
tanto en la vigilancia del vector como para evitar los hébitos que favorezcan su
presencia.

Fartalecer la Vigilancia Entomolégica y Confrol Vectorial de Aedes aggypti con
participacion del personal de la Institucion.

Difundir materiales didacticos (tripticos, afiches) para saciabilizar los conocimientos y
medidas internas para evitar la presencia del vector, dirigido por el equipo de
Epidemiologia y Salud Ambiental, los cuales estan involucrados en la implementacion y

desarrollo del plan de prevencién, vigilancia y control del Aedes. aegypti.
- Monitorear y realizar seguimientos periodicos a las actividades de vigilancia y Contro}
de] Aedes aegypti implementados en el Ambito hospitalario.

Estas estrategias se desarrollaran a través de actividades programadas.

7.7 Actividades:

v' Elaboracién, socializacion ¢ implementacion del plan de *Prevencion, Vigilancia, y
antrol del Aedes aegypti en el HEJCU”.
v Capacitacion e informacién al personal para la concientizacién para evitar habitos que
ntribuyan a la presencia del vector (presencial y/o virtuai en pandemia),
v Detectar factores de riesgo que podrian facilitar la instalacion del Aedes aegypti en el
mbito intra hospitalario.
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v Implementar la vigilancia entomolégica activa en las instalaciones a través de su
ersonal capacitado.

v Comunicar periédicamente y de manera oportuna los avances y hallazgos en las
ctividades de vigilancia y control.

v Festionar las mejoras sanitarias para evitar la instalacién del Aedes aegypti.

v Detectar oportunamente lugares de riesgo sanitario para la presencia de Aedes
egypti vector del dengue para la toma de medidas correctivas (macetas, goteras de
gua, etc.).

v Realizar el recojo de articulos u objetos “inservibles” en el hospital con énfasis en las

zonas de tiesgo sanitario.

v I;Brindar mantenimiento y/o reparacién a las instalaciones de agua para evitar
potenciales criaderos.

¥ Realizar el monitoreo y evaluacion periddica del plan “"Prevencién, Vigilancia, y
ontrol del Aedes aegypti en el HEJCU" y proponer las alternativas de mejora
ontinua.

7.8 Metoqofagfa:

A

VIGILANCIA ENTOMOLOGICA: es la actividad principal que se hace en forma continua
para recoleccion, tabulacion, andlisis e interpretacion de la informacion sobre aspectos de
biologia y bionomia de los mosquitos del género Aedes spp. Esta vigilancia se hace con el
objeto de elaborar indicadores, que permitan evaluar los niveles de infestacién y el impacto
de las; acciones sobre la poblacion de mosquitos; un componente de la vigilancia
entoméldgica es el monitoreo de la resistencia o susceptibilidad de los mosquitos a los
larvicidas e insecticidas.

. CONTROL ENTOMOLOGICO: es la actividad principal que se hace con el objeto de

interrupir el ciclo de reproduccidn de los mosquitos del género Aedes spp. En sus fases
inmaduras y madura. Estd basado en la destruccion y proteccién de criaderos con la
utiﬁzacjén de larvicidas o inseclicidas.

CONTROL INTEGRADO DE AEDES: es la actividad que se realiza combinando los
métodas flsicos, quimicos y biolégicos con las medidas de prevencién, intervencion e
involucramiento de distintos sectores, lo que permite interrumpir el ciclo de transmisién del

virus del dengue, chikungunya u otras enfermedades similares, aprovechando de la mejor
manerd los recursos disponibles y protegiendo el ambiente.

! CONTZOL QUIMICO: E| control quimico es aplicable, tanto en la forma inmadura (larvicida)

como en adultos del vector (adulticida). En la actualidad se tiende a limitar el uso de los

productos quimicos para el tratamiento de los recipientes que puedan ser eliminados o
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tratadas por otros métodos, no asi para situaciones de emergencia. Cabe sefalar que se
debe considerar el uso adecuado en areas cercanas a la atencién de pacientes.

7.9 P limientos:

a. Busqueda de Criaderos: El personal del Area de Salud Ambiental realiza la inspeccion a
diversps ambientes tanto asistenciales como administratives, observando la presencia de
florergs, macetas, recipientes conteniendo liquidos, envases entre otros que puedan
aibe:j:r los huevecillos del vector. Asimismo, se observa si existe presencia del vector en
su forma aduita,

b. Destruccién de criaderos: parte importante de la encuesta es [a destruccion de criaderos,
como medida de reduccién de posibilidades de reproduccién de mosquitos. Se retiran los
recipiéntes con agua y se realiza la limpieza y desinfeccion.

Cada depésito de riesgo encontrado en el recomrido, necesitara el mas minucioso examen,

0 al encontrar larvas, deben ser mostradas a los trabajadores explicando de manera breve y
clara Ip que son y el peligro que representan.

¢. Capturas del Vector Adulto: De observar la presencia del vector en su fase adulta, se
procedera a la captura respectiva para verificar en el laboratorio a que tipo pertenece y
poder determinar el método de control.

d. Instalacién de Ovitrampas: Para determinar la generacion de larvas del vector, Se realiza
la instalacion de recipientes con agua en diversos puntos vulnerables, para posteriormente

estimar la tasa de reproduccion del vector.

|

indice de Recipiente (IR): recresenta el pcrcentaje de recipientes con
agua, infestados con larvas o pupas de Aedes aegypti.

NUmMero de recipientes positivos a larvas
iR= X100

NUmero de recipientes con agua inspeccionados

7.10 Puntas Principales de Monitoreo:
Existen en las instalaciones puntos vuinerables que presentan condiciones de riesgo y/o se

ha evidenciado anteriormente la presencia de Aedes Aegypti y por lo cual mantenemos la
vigilancia constante, siendo:

ZONAS DE RIESGO

Reen N° de Reciplentes
Hallados Actividades
Sub sétano Verificacién de tapas herméticas
2 Cisternas

y ductos de aireacién.
Vigilancia periddica y limpieza
1 Lavadero de manos | constante.

12




| Plan de Vigilancia, Prevencion y Control de Aedes Aegypti en el “Hospltal de Emergencias
| José Casimiro Ulloa” 2021

|
Sétano i iond i6
Canaletas de :e |:speccaano la:;cur::uk;cror_l de
Nutricion gua y se coordina la limpieza
canstante.
01 trampa de yeso en ;
Dpto. Traumatologia Se realiza la limpieza semanal
01 jardines extarios Se inspecciona la acumulacién de
agua constantemente
‘ Ller piso Vigilancia de limpieza en dreas de
i‘ 01 Area de Servicios | acumulacién de agua ( balones y
l termas)
[ 02 espacios de pozo | Limpieza y retiro de agua
[ tierra acumluada
3er Piso O1.0igssediride Pasillo
agua
01 Dispensador
w de Entrada de Jefatura
 agua
; 02 Bandeja con agua A
4to Piso del equipo de A/C Techo de Centro Quirtirgico
. 01 acumulacién de Limpieza y retiro periddico de
bienes en desuso objetos
Sto piso Servicios higiénicos Limpieza de duchas y lavaderos
| 06 canaletas en Se realiza la revision y limpieza
! techo de las dreas periédica para mantener la
' 7mopiso | administrativas vigilancia
aliza la vigilancia y limpieza
02 tanques elevados 5"7 realiza faiglla i
trimestral.

7.11 Escenarios de intervencién:
Escenarlo I: Localidad sin presencia del vector, pero con riesgo de su introduccion y

enfermedad.

epidemia.

7.12 Requerimientos;

b) Materiales:

a) Personal : -

Ing. Ambiental
Tecnico Sanitario

Personal de Mantenimiento

Personal de Limpieza

Mosquiteros
Pinza

Lupa
Lintemna

establecimiento (4reas sin condiciones ecoldgicas para el desarrollo del vector no se
consideran de riesgo). No hay transmision autdctona.

Escenario lI: Localidad con presencia del vector, pero sin transmision autdciona de la

Escenario Ill: Localidad con transmision autéctona de casos de dengue o chikungunya, o
localidad con incremento de casos por encima de lo esperado constituyendo brote o

- Papel toalla para ovitrampas
- Plastico transparente
- Repeiente en crema (sachet)
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c) Utiles de Escritoria:

idemiologia.

713 Presipuesto:

Frascos de Plastico ~ Afiches

Guantes quirtrgicos - Caja de 50 pares

Frascos lavadores - Papel Toalla
Tripticos - Chalecos
Dispositivas (insectacaptores) - Agua destilada

Papel bond A4 paquete 500 hojas
Lapicero

Lapices

Tablero

resaltador

Impresiones de formatos

Aiimismo, es necesario acondicionar un espacio como ALMACEN DE INSUMOS de
e

Para todas las actividades propuestas se tiene el siguiente presupuesto:
o Unidad de _ Costo
40 Articulo medida Cantidad Unitariofs/.) Costo(S/.)
Lupa entorrlalﬁgica unidad 1 15.00 15.00
Frascos da|pléstico unidad 10 1.00 20.00
Linterna unidad 1 16.00 10.00
Pinza entomolégicas unidad 1 20.00 20.00
Chalecos Unidad 6 60.00 360.00
Guantes quinirgicos estériles Caja X 50 1 20.00 20.00
Papel bond A4 paguete 500 hojas Millar 2 20.00 40.00
Lapicero caja 1 10.00 10.00
Lapices caja b § 10.00 10.00
Tablero unidad 2 5.00 10.00
resaltador unidad 5 2.00 10.00
Impreslonqs de formatos Millar 1 50.00 50.00
Agua destqada galén 1 20.00 20.00
Frascos lavadores (reciplente de Unidad 2 10.00 20.00
pldstico parg enfuogue)
Papel toalla Paguete 4 15.00 60.00
Mnsquiter#s Unidades 10 20 200.00
Papel toall+ para ovitrampa Paguete 12 10.00 120.00
Plistico tra;nsparente {Vinifan) unidad 1 5.00 5.00
Repelente ii:n crema (sachet) Caja 50 30.00 1500.00
Repelentes| eléctrico sanitarios Unidad as 500.00 2500.00
Repelentesi eléctricos Unidad 10 100.00 1000.00
Construccftin y Acondicionamiento Unidad o1 2,000.00 2,000.00
del almacé,
. Total /. 8,000.00

Elaborado: Salud Ambiental 2021
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i
Viil.- RESPONSABILIDADES:

Direccién General del Hospital de Emergencia “José Casimiro Ulloa”
Conduccién y Gestién Administrativa

- Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental
Coordinacién y Monitoreo

- Area de Salud Ambiental
Ejecucién, monitoreo y control

- Oficina de Servicios Generales
Apoyo Operativo de vigilancia

- Direccién Ejecutiva de Salud Ambiental
Asistencia Técnica y Supervision

- DIRIS LIMA CENTRO
Asistencia Técnica y Supervisién de las acciones de campo
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Ministerio

de Salud

FEGHA DE INTERVENCION: 4 i

GOS(LUGAR DE ALTA——
CONCENTRACIGN POBLACIONAL)

NOMEBRE DE LA ZONA DE RIESGO:

IX.- ANEXOS

Direcclén Ejecutiva de Satud Ambisntal

T de

P&e Vigilancia, Prevencion y Centrol de Aedes Aegypti en el "%itﬂl de Emergencias José Casimiro Uloa”

iny

FORMATO DE INSPECCION DE PUNTOS CRITICOS PARA Aedes aegypti
TIPO DE ACTIVIDAD: VIGILANCIA (

ALBERGUE( )

NEENCHA- AT,
PARQUES( ) TERRAPUERTO( } COMSARIA( )} IGLESIA( ) CENTRO PENITENCIARIO ( ) GARITA( ) OTRO( )

e —NOBOEOMG {—)—ENTIDAD FORMADORA{—)—DEPE

) CONTROL( ) POSTCONTROL{

ARF POLICIAL () ~CEMENTERIO () MERCADO () CENTROCOMERTIAL™

DIREGCION:

DIRECCION DE RED:

MICRO RED: ESTABLECIMIENTO DE SALUD:

NOMBRE DEL [NSPECTOR: SUPERVISOR:
5 gz TEQ DE RECEENTE <
2 | PABELLON/SECTOR/ZONA / s = TaNGUE | TA BARRIL, BALDE, FLOREROS, TOTAL 8

NOUE BAJD, = SUMIDERD POZO LATAS, OTROS
g AREA / PUESTO g 3 ; ELEVADD | YOCBTERNA [, CREORC: | BATEA L | HHANTAS [MACETAS| PLANTAS s SUBTERRANEO | BOTELLAS | RECIR. | RECFENTES %
1 [ 1 P T P T I P 1 28 [} P 1 P 1 P ] P T 1 P 1 P t P T
TOTAL
OTRO& RECTIP: cRECOS, da fnod Btg,

Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental

FILAA DEL INSFECTOR
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"José Casimire Ulloa®

e Hospial de E F&
‘ TR e Vigitancia, Prevencion y Confrol de Aedes Aegypti en el I‘nital de Emergencias José Casimiro Ulloa”
de Salud

ANEXO 2: FICHA DE DIAGNOST|CO BASAL DEL HECJU

INSPECCION SANITARIA PARA DIAGNOSTICO BASAL EN HOSPITAL DE EMERGENCIA “JOSE CASIMIRD ULLOA"

— D O 7/ O 72021
| DAIDS BENERALES

Hospitel Nacional/Instituta Espacializada: HOSPITAL DE EMERSENEIA "JOSE CASIMIRD ULLDA"

Dirsccién: AV, RODSVELT N° 6355 (EX. REPOBLICA DE PANAMA), MIRAFLORES- LIMA 1B
Jefe/Responsable de Epidemiclogis y Salud Ambiental: DR, NIBLIEL CARREN MONCAYD
dJefe/Responsable de Servicios Generales: Ing. Angélica lez crez

il DISTRIBUCIGN DE RECIPIENTES
Ubicacitn y caracteristicas de recipientes
N? de Tenques Elevados | 2] N? de Tanques Cisternas | 2]
Tanque elevadn L2 oTanque  elevado O
cisterna O cisterna
Ubicacitin: TECHD DEL 7MD PISO Ubicacian: SATAND 2
Matarial Plastico O Cementn ®] 0 Material Pléstico O Cemento R
Mantenimiento cada 3 meses ® Nunca O | Mantenimiento cada 3 meses ¥ Nunca O
Tapa Sanitaria ® Selladn O ] Tapa Sanitaria ® Selladn |
No Sellado O ] NoSellade OO
Especifique: Especifique:
TAPA DE CEMENTD TAPA DE ACERD
* POzOSEPNCO elevado 0
subterranen X
Oficina de Epidemiclogla y Salud Ambiental pég. 18




:ﬁ""\ = Hospizalde

i - i Emergencias
2 Ministerio R

s ) de Salud tosé Casimrico Ulloot

Pﬁe Vigilancia, Prevencion y Contral de Aedes Aegypti en el “.pﬂnl de Emengencias José Casimiro Ulloa"

Ubicaitn: SATAND 2
Material Pléstico O Cemento
Mantenimiento ANUAL #® Nunca O
Tapa Sanitaria 00 Sellado !
No Sellado O
Especifique:
TAPA DE TRIPLAY
N? Cajas/puntos de agua: CAJA | N? Cajas/puntos de agua : CAJA 2
Cajas/puntos de agua o Cajas/puntas de agua &
Cajas de desagile O Cajas de desagle O
Uibicazi6n: EXTERIDR ER PISD (PUERTA ADM.) Ubicacidn: VEREDA IER PISO
Tapada: Selladn ®  Sin tapa O Tapada: Sellado & Sin tapa (|
Tapas: Cemento O Madera O Tapas: Cemento O Madera a
Otros: TAPA DE ACERD Dtros: TAPA METAL
Recipientes Artificiales
Floreros | D] ® sumidares de macates L E rejillas/resumideras L 12
galoneras O baldes/tinas O sansdn/cilindro & |
bebederos de mascotas O canaletas i
Puntos criticos
capillas || ® piletas O
pozos subtarrénens I| ® taneles c/filtracitn (] Dbe.: PDZD SEPTICO
] 0

Oficina de Epidemiolagia y Salud Ambiental
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e Hospital de
e . Frsae.rgencra;s[] _ p’e Vigilancia, Prevencién y Controf de Aedes Aegypfi en el “\Qw de Emergencias José Casimiro Ulloa”
“*1 de salud losé Casmrg Ul

Il PERSONAL BUE REALIZA MANTENIMIENTD/LIMPIEZA
21 Personal

De Ia Institucién @ Servicins Complementarios B O

DBSERVACIONES:
EXISTEN TUBOS DE AIREACIAN DE CISTERNAS SIN MALLAS PROTECTORAS.

Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental péag. 20
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ANEXO 3: POSIBLES CRIADEROS DE VECTOR AEDES AEGYPTI
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ANEXO 4: SINTOMAS CARACTERISITICOS DE ENFERMEDADES PRODUCIDAS POR
VECTOR AEDES AEGYPTI

e

Sintomas del
Dengue

-. i_""?:-i;"-l

Fiebre muy ..-s Dolor
frecuente &= retroocular
s 7 0
@ - e Hemorragia

Erupciones e

en piernas 4 Dol
con puntos S Y e [
rojos y picor . & g
" y articular

Sintomas del

1 Zik
+ Zika
s Fiebre muy
S frecuentee
Conjuntivitis *
-o Inflamaciéon de

Erupolones s extremidades

en piernas
con puntos e Dolor
Tojos y picor muscuiar
y articular

! Sintomas del
Chinkungunya

e Fiebre muy

Sangrado frecuentee

del Higado,
« Inflamacion de
extremidades

-
Erupciones

en piemas = Dolor
con puntos oo muscular
rojos y picor S A y articular
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