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PLAN DE RESPUESTA FRENTE A EMERGENCIA Y DESASTRES DE LA RED INTEGRADA DE SALUD
CAJABAMBA 2025

IL.- INTRODUCCION

Los efectos de los diferentes tipos de eventos pueden generar dafios e interrumpir la atencién
de salud, dejando a la poblacién sin acceso a los servicios de salud durante situaciones de
emergencias y desastres, asimismo ante el riesgo de ocurrencia de desastres internos y externos,

el establecimiento de salud debe contar con planes que aseguren la continuidad de los servicios,
asf como atender a las victimas que lleguen al establecimiento de salud.

La Red Integrada de Salud Cajabamba debe garantizar la continuidad de los servicios
administrativos, para lo cual deben implementar procedimientos operativos que orienten la
actuacion de la organizacién ante emergencias y desastres.

El componente de gestién de emergencias es el més factible de implementar en un corto plazo,
dado que estd relacionado con la organizacién del establecimiento de salud y el planeamiento

hospitalario frente a emergencias y desastres.

En ese sentido se hace necesario contar con una planificacién estratégica en los establecimientos
de salud, ante situaciones de emergencias y desastres, dirigida a afrontar los riesgos y dafios al
establecimiento de salud y sus ocupantes, para lo cual es necesario establecer procedimientos
que orienten la respuesta ante estos eventos, como realizar una adecuada evaluacién de riesgo
del establecimiento de salud, contar con una organizacién para la respuesta, identificar los
procedimientos para [a activacién de la respuesta, conducir las actividades para la respuesta,
gestionar la informacion para la toma de decisiones, continuar la atencién en salud, realizar la
referencia y transporte asistido de pacientes, establecer las coordinaciones interinstitucionales
e instituciones de apoyo, gestionar los recursos e identificar los procedimientos para la
finalizacién de la respuesta

Ibl.- FINALIDAD

Contribuir a la proteccién de la vida y |a salud de las personas, y la operatividad de la Red
Integrada de Salud Cajabamba frente a emergencias y desastres.

IV.- OBJETIVOS

e Establecer la organizacién y procedimientos para implementar la respuesta las oficinas
y direcciones de |a Red Integrada de Salud Cajabamba frente a emergencias y desastres.

e Establecer la estructura y contenido del protocolo para implementar la respuesta de la
Red Integrada de Salud Cajabamba frente a emergencias y desastres.

V.- BASE LEGAL

Ley N°26842, Ley General de Salud, y sus modificatorias.

Ley N° 27783, Ley de Bases de la Descentralizacién, y sus modificatorias.

Ley N°27867, Ley Orgédnica de los Gobiernos Regionales, y sus modificatorias.

Ley N°27972, Ley Orgénica de Municipalidades, y sus modificatorias.

Ley N°29664, Ley que crea el Sistema Nacional de Gestién del Riesgo de Desastres
(SINAGERD), y sus modificatorias.

Ley N°30779, Ley que dispone medidas para el fortalecimiento del Sistema Nacional

de Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD).

VVV VVVVY
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» Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud, y
sus modificatorias.

» Decreto Supremo N° 038-2021-PGM, que aprueba la Polftica Nacional de Gestién del
Riesgo de Desastres al 2050.

» Decreto Supremo N°048-2011-PCM, que aprueba el Reglamento de la Ley N°29664, que
crea el Sistema Nacional de Gestién del Riesgo de Desastres (SINAGERD), y sus
modificatorias.

> Decreto Supremo N°008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacién y
Funciones del Ministerio de Salud y sus modificatorias.

» Decreto Supremo N°013-2006-SA, que aprueba el Reglamento de Establecimientos de
Salud y Servicios Médicos de Apoyo, y sus modificatorias.

> Decreto Supremo N° 026-2020-SA, que aprueba la Politica Multisectorial de Salud al
2030: "Peru, Pais Saludable".

> Decreto Supremo N°030- 2020-SA, que aprueba el Reglamento de fa Ley N° 30895, Ley
que fortalece la funcién rectora del Ministerio de Salud.

> Decreto Supremo N° 115-2022-PCM, que aprueba el Plan Nacional de Gestién del Riesgo
de Desastres - PLANAGERD 2022-2030.

» Resolucién Ministerial N°276-2012-PCM, que aprueba la Directiva N° 001-2012-PCM-
SINAGERD “Lineamientos para la Constitucién y Funcionamiento de los Grupos de
Trabajo de la Gesti6n del Riesgo de Desastres en los Tres Niveles de Gobierno”.

> Resolucién Ministerial N°046-2013-PCM, que aprueba la Directiva N° 001-2013-PCM-
SINAGERD “Lineamientos que definen el Marco de Responsabilidades en Gestién del
Riesgo de Desastres, de las entidades del estado en los tres niveles de gobierno” y su
anexo.

» Resolucién Ministerial N°185-2015-PCM, que aprueba los “Lineamientos para la
implementaci6n de los Procesos de la Gestién Reactiva”.

» Resolucién Ministerial N° 320-2021-PGM, que aprueba los "Lineamientos para la Gestién
de la Continuidad Operativa y la Formulacién de los Planes de Continuidad Operativa de
las Entidades Puiblicas de los tres niveles de gobierno”.

> Resolucién Ministerial N°1019-2006/MINSA, aprobar la Norma Técnica de Salud N°053-
MINSA/DGE-V.01 - “Norma Técnica de Salud para la Vigilancia Epidemiolégica con
Posterioridad a Desastres (naturales/antrépicas) y otras Emergencias Sanitarias (Epides)
en el Perd”.

» Resolucién Ministerial N°628-2018/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N°
250-2018-MINSA-DIGERD “Organizacién y Funcionamiento del Centro de Operaciones
de Emergencia (COE Salud) y de los Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres
del Sector Salud”.

» Resolucién Ministerial N°643-2019/MINSA que aprueba la Directiva Administrativa
N°271-MINSA-2019/DIGERD Directiva Administrativa para la Formulacién de Planes de
Contingencia de las Entidades e Instituciones del Sector Salud.
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Vi.- CONTENIDO

6.1 Anélisis de riesgo
6.1.1 Identificacién y Caracterizacién de la Amenaza

Inundaciones: Las inundaciones se producen cuando las lluvias intensas o continuas
sobrepasan la capacidad de campo del suelo, el volumen méximo de transporte del rio
es superado y el cauce principal se desborda e inunda los terrenos circundantes.

Las inundaciones generan dafios para la vida de las personas, sus bienes e
infraestructura, pero ademds causan graves dafios sobre el medio ambiente y el suelo
de las terrazas de los rfos.

Deslizamiento: Son movimientos que se producen en suelo, roca o combinacién de
ambos, a lo largo de una o més superficies planas o concavas, en donde la masa original

se desliza ladera bajo a distancias variables.
Flujo (Aluvién o huayco): Son movimientos de masas de bloques rocosos, detritos, lodo

y material fino disgregado, comportindose como un “fluido”, sufriendo una
deformacién continua y sin presentar superficies de rotura definidas, siendo el principal
factor desencadenante el agua.

Aluvién: Flujo muy répido de una crecida de agua que arrastra en su recorrido una gran
cantidad de detritos a lo largo de su cauce, formando rios de roca 'y lodo, alcanzando

grandes velocidades, con gran poder destructivo, impactando a los elementos
vulnerables a tal forma que quedan parcial o totaimente enterrados.
Sismos: Son movimientos bruscos del terreno producidos en la corteza terrestre como

consecuencia de la liberacién repentina de energfa en el interior de la Tierraoc a la

tecténica de placas. Esta energfa se transmite a la superficie en forma de ondas sismicas
que se propagan en todas las direcciones. El punto en que se origina el terremoto se
llama foco o hipocentro; este punto se puede situar a un maéximo de unos 700 km hacia
el interior terrestre. El epicentro es el punto de la superficie terrestre mas préximo al

foco del terremoto.
Terremotos: Movimientos vibratorios, répidos y violentos de la superficie terrestre,

provocados por perturbaciones en el interior de la Tierra (choque de placas tecténicas),
que libera una gran cantidad de energia, ya sea por procesos volcanicos, movimientos
de ladera o la energfa potencial eléstica que se acumula con la deformacién gradual de

las rocas que se encuentran junto a una falla activa.
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® Deslizamientos de Tierra: Son desplazamientos de masas de tierra o rocas por una

pendiente en forma stibita o lenta y su ocurrencia depende de variables como Clase de
rocas y suelos, Orientacién de las fracturas o grietas en la tierra, Cantidad de lluvia en el
area, Actividad sfsmica, Actividad humana (cortes en ladera, falta de canalizacién de
aguas, etc.), Erosién (por actividad humana y de la naturaleza).

6.1.2 Determinacién de dafios en salud y efectos previsibles.

De acuerdo a las responsabilidades que le competen a la Direccién Regional de Salud en

el proceso de Gestién de Riesgos y del Manejo de Desastres, los elementos que estarfan
expuestos a la probable ocurrencia de Emergencias y Desastres son:
v' Lapoblacién que puede verse afectada en su salud, conllevando incluso riesgos para
su vida.

v Los establecimientos de salud y el personal, cuyo funcionamiento y capacidad
resolutiva pueden verse condicionados por los efectos del fenémeno geodindmica
interno.

¥ El medio ambiente, cuya alteracién puede propiciar las condiciones para
incrementar el riesgo de mayor incidencia en dafios a la salud de las personas.

En el marco de los procesos de la Gestién del Riesgo de Desastres las Vulnerabilidades

de la DIRESA Cajamarca frente eventos naturales, antrépicos y mixtos, se detallan:

En la estimacién del Riesgo:
v’ Deficiencia de evaluacién de las redes de los niveles de seguridad de los EESS de la

Regién, en su aspecto estructural, no estructural y funcional.

v' Falta de identificacién y sectorizacién de los grupos vulnerables en la localidad:
gestantes, discapacitados, adultos mayores, etc.

v’ Escaso involucramiento de autoridades sanitarias y personal de salud en los procesos
de la gestién del riesgo.

v’ Falta de elaboracién de Mapas de Riesgo.

v Débil articulacién del sector salud con el sector educacién para incorporar en la

educacién formal e informal la gestién del riesgo de desastres.

v’ Falta de un estudio de investigacién que relacione el analfabetismo en mujeres y

madres de la localidad con la cultura de prevencién en emergencias vy desastres.

En la Reduccion del riesgo (Prevencion y mitigacién):
v Falta de sensibilizacién de las autoridades y de la poblacién en general frente a la
gestion del riesgo de desastres.

v' Débiles articulaciones sectoriales y multisectoriales para prevencién de desastres.
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¥ Falta de implementacién de expansion asistencial en prevision de una
sobredemanda: adquisicién de Puesto Médico de Avanzada (PMA), drea de
€xpansién externa en locales publicos comunales.

v Insuficiente conformacién de Brigadistas de salud y Brigadas Comunales.

v Alta vulnerabilidad no estructural de las instalaciones sanitarias: redes eléctricas,
sistemas de calefaccién, ventilacién, aire acondicionado, mobiliario, equipos fijos y
méviles; asf como, equipos médicos y de laboratorio o los elementos arquitecténicos
de edificacién.

v" Ausencia de sistemas de reservas de agua en los EESS de Ia Region.

v’ Escaso fortalecimiento de los sistemas de comunicacién bésica alterna

(radiocomunicacion).

En la Prevencién del Riesgo (Prevencién y Mitigacién):

v Realizacién de simulacros en el Sector Salud, con escaza frecuencia y con
participacién.

v’ Falta de sefializacién de los EESS.

¥" Ausencia de sistemas de alerta temprana incorporados en las instalaciones de Salud

de la Regién.
v Insuficiente capacitacién en primeros auxilios y enfermedades derivadas por

desastres,

v Falta de habilitacién de dreas de expansion, particularmente en los EESS de mayor
complejidad.

v Falta de organizacién de los anillos de respuesta.

v’ Falta de capacitacién Yy entrenamiento en intervenciones sanitarias tempranas.

En la Reconstruccién: Recuperacién social, econémica y fisica.
v’ Falta de organizacién de albergues comunales.

v Escaza capacitacién en proyectos de inversién publica.

v~ Escaza capacitacién en Evaluacién de dafios y Anélisis de Necesidades (EDAN)

6.1.3 Mapeo de recursos para la respuesta frente emergencias en salud.

En el inventario de recursos, se consigna la informacién basica a cerca de los recursos
con los que cuenta la oficina del centro de prevencién y control de emergencias y
desastres de la DIRESA Cajamarca para hacer frente a una emergencia o desastre (Anexo
N®01)
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1. Se actualizard periédicamente el inventario de recursos
2. Se establecerd el flujo y responsabilidades para acceder a dichos recursos.
3. Inventario de recursos de oferta fija y oferta mévil.

6.2 Organizacion para [a respuesta

Se establecera una organizacién por niveles de atencién, identificando responsables durante
la respuesta (estratégico y operativo), para el conocimiento, preparacién, atencién y control

de los diversos dafios esperados, tanto en la poblacién como en los establecimientos de salud
y la sede administrativa de la DIRESA Cajamarca.

6.2.1 Estratégico: Grupo de Trabajo de Gestién del Riesgo de Desastres - GTGRD o equipo
de gestién del establecimiento de salud

Esta instancia funcional ante emergencias y desastres estd conformada por:

- Direccién de la Red Integrada de Salud Cajabamba. quien preside
- Oficina del Centro de Prevencién y Control de Emergencias y Desastres. Miembro
- Area de Administracién. Miembro
- Direccién de Planeamiento Estratégico Miembro
- Oficina de Medicamentos Insumos y Drogas. Miembro
- Oficina de Salud Ambiental Miembro
- Oficina de Epidemiologfa Miembro
- Oficina de Promocion de la Salud — PROMSA Miembro
- Area de Laboratorio Miembro
- Oficina de Salud de las Personas Miembro
- QOficina de Informdtica, Telecomunicaciones y Estadistica Miembro
- Oficina de Asesorfa Juridica Miembro
- Oficina de Gestion y Desarrollo de Recursos Humanos Miembro
- Oficina de Unidad de Seguros Miembro
- Oficina de Comunicaciones. Miembro

6.2.2 Operativo: implementacién del Sistema de Comando de Incidentes de la DIRESA
Cajamarca.

Se implementara el sistema de comando de Incidentes (SCI) de un/a comandante de
incidentes, oficiales de enlace y jefes de seccién con su respectivo equipo como fuerza de
tarea de acuerdo a la funcién que se asigne a cada oficina y direccidn seguin corresponda;
asf mismo, en la organizacién debe constar el nombre y nimero de contacto de los
encargados de la implementacién de dicho modelo de organizacién (Anexo N° 02)

6.3 Procedimientos de Activacion de la Respuesta
6.3.1 Notificacién del evento

Estrategia que permite la recoleccién de datos sobre eventos adversos producidos en el

émbito, a partir de los cuales se puede mejorar la respuesta como sector salud. Se realiza
a través de repories



t GOBIERNO REGIONAL

‘ DIRECCION REGIONAL DE SALUD
A .r RED INTEGRADA DE SALUD CAJABAMBA
CAJAMARCA “Afo de la Recuperacién y Consolidacién de la Economfa Peruana”

¢Quién informa?

- Autoridad local

- Personal de salud

- Testigo

- Victimas

- Redes sociales

~  Medios de comunicacién

&Qué informa?

- Evento

- Lugar: la ubicacién lo mds exacta posible

- Hora

- Tipo de evento

-  Estimacion de afios: lesionados, fallecidos, desaparecidos y dafios a la estructura y no
estructural de los EESS

- Nombre y cel. De quien informa

- Nombre del que recibe la informacién

- Otros datos relevantes

¢A quién se notifica?

- Responsable del EMED Salud DIRESA Cajamarca
- Responsable del EMED Salud EESS, redes y hospitales
- Coordinacién del CPCED DIRESA Cajamarca

- Director de redes y hospitales
- Jefe del EESS
- Jefe de emergencia para hospitales

6.3.2 Gradacion del evento

Nivel 1: Evento localizado con efectos leves y que es controlado en forma local

Nivel 2: Evento con efectos moderados y no supera la capacidad habitual de respuesta y
que es controlado con los recursos disponibles en las dreas afectadas

Nivel 3: Evento con efectos severos y que supera la capacidad habitual de respuesta y que
requiere la utilizacién extensiva de los recursos.

.3.3 Activacién del plan de Respuesta

Se produce cuando se genera una sobredemanda de atencidn de victimas o un evento de
importancia para la salud pablica que excede las medidas de control previstas por el

establecimiento de salud y redes.

- Responsables
El director de Ia Red de Salud Cajabamba y jefe de EE.SS. es el responsable de la
implantacién del Plan de respuesta.

-  Criterios para la Gradacién

Se tendra en cuenta el nivel del evento (1, 2 y 3) disponiendo o ejecutando en grados
sucesivos, ascendentes o descendentes.
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6.3.4 Mecanismo de Alarma

La seleccién del medio empleado para difundir las alarmas dependerd en primer lugar de
su disponibilidad y también de aspectos como el tiempo de antelacién necesario, medio
de transmisién, contenido del mensaje, etc. Los medios utilizados podran ser combinados
para ser mas efectivos (sefiales sonoras, visuales, medios de comunicacién, etc.). El
sistema de alarma da aviso de que debemos actuar, puede ser:

e Sistema de aviso personal. Aviso verbal o escrito. En comunidades pequefias y
dispersas. Mayor credibilidad y respuesta répida.

Megafonia. Poblaciones concentradas en sitios fisicos.

Radio. El mejor, alcanza zonas dentro y fuera de peligro incluso en situaciones de
desastre.

e Televisién. Similar a Radio.
[ ]

Sirenas y alarmas. Sonidos especificos, de forma répida, pero sin mensajes ni
instrucciones.

e Telefonfa mévil, fija y radioteléfonos. Comunicacién verbal o escrita. La més répida.
Problemas de cobertura, saturacién de red.

6.3.5 Desactivacién del plan de respuesta

Procedimiento para declarar fin de la Respuesta.

Se realizard una vez que desaparezcan las circunstancias que provocaron la actuacién.

La desactivacién del Plan se produce una vez desaparecidas las circunstancias que
provocaron su actuacién, y por decisién de la autoridad competente.

La Direccion del Plan declarard la desactivacion del Plan de Emergencia una vez
programadas e iniciadas las actuaciones de restablecimiento. Esta desactivacion se
efectuard a través de aviso que emita la oficina del Centro de Prevencién y Control de
emergencias y desastres quien notificard la desactivacién del Plan de respuesta de la
DIRESA Cajamarca el cual activo al personal de salud, brigadas, personal e direcciones de
la sede administrativa que se encontrasen movilizados, alertados o notificados.

Medio de comunicacion para informar la desactivacién del plan.

Se realizara a través de la oficina de comunicaciones de la DIRESA Cajamarca

i Procedimientos Operativos para la Respuesta
¥4.1 Conduccién de actividades de Respuesta en la sede administrativa

Identificacién de Zonas Seguras y evacuacién

- Identificar las rutas de evacuacién mediante sefialética y deben ser plasmadas en un
mapa.

- Sefialética en un lugar visible y ser de conocimiento de todo el personal que labora en
el establecimiento de salud

- Lasvias de evacuacién son las vias sefialadas para salir del establecimiento de salud de
un lugar de peligro a uno seguro

- Las rutas deben estar operativas y libre de obstéculos.
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Las zonas de seguridad son las 4reas hacia donde deben dirigirse todos los/as
ocupantes de la sede administrativa.

Se debe permanecer estas areas hasta recibir la indicacién de evacuacién o retorno a
las instalaciones del establecimiento de salud.

Se debe retornar a los establecimientos de salud previa evaluacién de dafios y
seguridad que no haya riesgos asociados.

En las zonas de seguridad se debe hacer un censo de los ocupantes y podran
comunicarse.

Cadena de Llamadas

Procedimiento para contactar en el menor tiempo posible al/a la responsable
directo/a de cada drea, estableciendo una cadena funcional de llamadas al interior
de su oficina o direccién.

Enfasis durante horarios y perfodos esenciales como festivos, se debe poner énfasis
en la accesibilidad del personal.

Establecer una lista preestablecida tomando en cuenta el nivel de responsabilidad en
la toma de decisiones y en la implementacién de los procedimientos del drea.

implementacién del Sistema Comando de incidentes

El plan de respuesta identifica mediante un organigrama los/as representantes que
implementaran las funciones del SCI en el la sede administrativa de la Red Integrada
de Salud Cajabamba.

Se debe disponer de un/a comandante de incidentes, oficiales de enlace y jefes de
seccién con su respectivo equipo como fuerza de tarea.

As{ mismo en la organizacién debe constar el nombre y nimero de contacto de los
encargados de la implementacién de dicho modelo de organizaci6n.

Tarjetas de Accién

Las tarjetas de accién son una herramienta que ayudan al personal de salud para
recordar en forma facil y sencilla las actividades que les corresponde cumplir durante
la implementacién del plan de respuesta.

En el protocolo deben estar descritas las tarjetas de accion para el desarrollo de
acciones estratégicas, como para el desarrollo de acciones operativas durante la
emergencia o desastre.

Estas tarjetas deben ser elaboradas por el/la responsable de implementar la gestién
del riesgo de desastres en la Red Integrada de Salud Cajabamba (Anexo N° 03).

Apoyo en la blsqueda y salvamento

El apoyo en la busqueda y salvamento; se refiere a brindar primeros auxilios y trasladar
pacientes para su atencién de safud una vez se encuentren fuera de la zona de peligro.
Se debe contar con recursos y medios disponibles para intervenir

Se debe identificar en el plan cuéles son las instituciones que prestan servicios de
blsqueda y salvamento en la jurisdiccion de la Red Integrada de Salud Cajabamba para la

coordinacién respectiva.
Listado de entidades que hacen busqueda y salvamento y hacer coordinaciones (anexo
N° 05)
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Seguridad y Proteccién de Instalaciones

A nivel provincial los EESS y asf como la sede administrativa deberdn identificar las
instalaciones y clasificar las dreas, materiales, equipos y recursos, dando prioridad a
aquellas que sean las mas criticas y vulnerables para su evacuacién y de ser el caso, la
intervencién y proponer medidas para reducir su afectacién

Los medios de proteccién empleados deben garantizar la seguridad del establecimiento
de salud y sede administrativa para evitar exponer a sus ocupantes a dafios; de lo
contrario, pueden acarrear severos problemas comprometiendo la seguridad de la
instalacién y de sus ocupantes.

Implementacién de Areas de Expansién interna y externa

La sede administrativa tiene identificado las dreas de expansién(interna) y fuera (externa);
dentro del perfmetro al igual que los del establecimiento de salud a nivel provincial.
Estén ubicados en un local internos y adjuntos, que permitan garantizar la continuidad de

la atencién a través de la implementacién de la oferta mévil.

Identificados y marcados en un croquis estas dareas y determinando el nimero de camas
para ser colocadas en ellas, considerando espacio para otros equipos y las dreas de
circulacién evitando las infecciones asociadas a la atencién.

Las 4reas de expansidn deben contaran con instalaciones eléctricas, instalaciones de agua
y desagiie, sistema de comunicaciones, entre otros, asf como helipuntos, de ser el caso.
La implementacién del drea de expansion externa es coordinada con el gobierno local de
cada establecimiento de salud y la sede administrativa.

Continuidad Operativa de Lineas Vitales

Se establece y describe en el plan procedimientos que permitan garantizar la continuidad
operativa de las lineas vitales de los establecimientos de salud y la sede administrativa.

Estos servicios durante las emergencia o desastre deberén reponer su funcionabilidad en
el més corto plazo y de manera continua y debe contar con personal capacitado para

actuar.

A la vez, debe contar con personal capacitado para actuar en estas situaciones.

Acciones especificas por direccién y oficina para la respuesta provincial como Red de
Salud Cajabamba.

Direccién General

v Declaratoria de la Alerta segln corresponda.
¥ Declarar la activacién del Plan de Respuesta frente a Emergencias y Desastres.
¥ Convocar al Grupo de Trabajo de la Red de Salud Cajabamba.

Los Coordinadores de cada drea son responsables, bajo responsabilidad, de llamar a su vez
a los miembros que conforman las 4reas bajo su mando.

Centro de Prevencién y Control de Emergencias y Desastres

v Monitorear de manera permanente las 24 horas en los 365 dias del afio de los peligros,
emergencias o desastres que puedan producir dafios a la salud a nivel regional (segtn
su jurisdiccién), facilitando la gestién e intercambio de la informacién a fin de contribuir

a la oportuna toma de decisiones.
< Aetivacian del EMED Salud
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v Movilizar los diferentes tipos de Brigada al lugar de la emergencia segin niveles.

v’ Realizar coordinadamente la Evaluacién de Dafios y Anélisis de Necesidades en Salfud y
en el entorno, identificando los riesgos secundarios (EDAN Salud).

v Notificar y convocar al Grupo de Trabajo de GRD para presentacién el EDAN Salud, su
andlisis y toma de decisiones.

v Garantizar el cumplimiento de la Declaratoria de Alerta en el 4mbito respectivo, segtn
magnitud del evento.

¥ Coordinar con las instituciones competentes pdblicas y privadas para garantizar el
cumplimiento de funciones en salud relacionados a la Gestién del Riesgo y la Respuesta
a Emergencias.

v Elaboracién y actualizacién diaria de la Sala de Crisis POST EVENTO de la Emergencia y
Desastre.

v’ Implementar la Capacidad de Expansién Asistencial de los EESS estratégicos.

v’ Movilizar la Oferta Complementaria e instalarlo en puntos estratégicos.

Direccién De Salud Ambiental

v’ Evaluar los riesgos sanitarios del establecimiento de salud y de la comunidad.

v Definir las necesidades inmediatas para atender las demandas iniciales y las
proyectadas.

¥ Coordinar con autoridades locales y empresas de agua y saneamientos ptblicos y
privados el servicio de agua segura, manejo y disposicién de residuos sélidos, y excretas.

v Desarrollar acciones integrales de sensibilizacién, capacitacion sobre adecuado manejo
de residuos sélidos, buenas practicas de higiene, manipulacién y almacenamiento de

alimentos y agua segura.
¥ Coordinar requerimiento de materiales para restablecer la provisién de servicios bésicos.

v Desarrollar actividades de monitoreo y control vectorial integrado, focalizado, racional y

sostenido.
v Gestionar y Coordinar con autoridades competentes el adecuado manejo de cadéaveres.

Direcciéon De Insumos Medicamentos y Drogas.

v Gestionar el abastecimiento permanente y oportuno de medicamentos y dispositivos
médicos a los EESS de mayor capacidad resolutiva del dmbito de la emergencia o
desastre.

v Redistribuir medicamentos e insumos de otros EESS publicos y/o privados para atender
la emergencia de forma inmediata.

v Garantizar el abastecimiento y dotacién de los suministros y medicamentos necesarios
en la fase de emergencia a todos los establecimientos de salud que estdn atendiendo
pacientes o que van a recibirlos.

Direccién General Salud De Las Personas

v’ Activar la organizacién de la oferta de servicios de salud para la Atencién de Emergencias
y Desastres en EESS estratégicos.

¥ Redistribuir los recursos disponibles entre los establecimientos segn nivel de atencién
frente a la situacién de emergencia.

v Operativizar el Sistema de Transporte Asistido de Pacientes (unidades mdviles de
emergencia) con otros sectores para atender y evacuar oportunamente.

v Garantizar la atencién de salud de la poblacién damnificada.




GOBIERNO REGIONAL
: DIRECCION REGIONAL DE SALUD
1 : RED INTEGRADA DE SALUD CAIABAMBA
CAJAMARCA “Afio de la Recuperacién y Consolidacién de la Economia Peruana”

v’ Liderar y coordinar con demds sectores prestadores de servicios de salud publico y
privados la atencién a la poblacién afectada.

v’ Garantizar la disponibilidad del equipo vy los suministros médicos necesarios.

¥’ Desarrollar acciones de atencién de personas con afectacién psicolégica post desastre
en albergues y poblaciones expuestas; asi como la estrategia de atencién y seguimiento
a los pacientes que son tratados.

v Garantizar la cobertura de Inmunizaciones en nifios, priorizando rotavirus y neumococo,

sumada la Inmunizacién del Adulto Mayor y Gestantes contra la Influenza de las
poblaciones afectadas.

v’ Vacunacién contra el tétanos para la poblacién en riesgo (escenario vulnerable).

v Fortalecimiento del Sistema de Referencia y Contra referencia en los Establecimientos
de Salud Estratégicos y en los Establecimientos de Salud de mayor demanda para la
continuidad de la atencién en las personas afectadas.

Direccién De Promocién De La Salud

v' Coordinar con las autoridades, locales y regionales seglin corresponda para atender la
emergencia o desastres.

v' Sensibilizar y capacitar a los actores locales en prevencidn de riesgos de desastres.

v" Organizar el trabajo comunitario para facilitar la evacuacién de heridos/afectados, la
ayuda humanitaria a través de las brigadas comunitarias.

v’ Desarrollar actividades de sensibilizacién y educacién relacionada a la prevencién de
dafios a la salud de la poblacién.

Oficina De Epidemiologia

v’ Desarrollar diariamente acciones de vigilancia epidemioldgica de dafios trazadores post
desastre.

¥ Consolidacién diaria de la informacién y andlisis de la situacién de salud en vigilancia
epidemioldgica en las localidades afectadas e informar al Grupo de Trabajo de GRD —
DIRESA Cajamarca.

v’ Elaboracién y actualizacién diaria de la sala situacional de la Emergencia y Desastre.

v Intervenir en la investigacién y control de brotes durante una situacién de desastre.

v" Elaborar el informe de la situacién epidemiologia de los dafios post desastre.

v Movilizacién y capacitacién de grupos de Intervencién Répida para la Atencién de brotes.

Oficina De Comunicaciones.

v Difundir la declaratoria de alerta ante situaciones de Emergencia y Desastre.

v" Difundir la informacién de la situacién epidemioldgica, ambiental y sanitaria de la
Emergencia y Desastre, previamente validada por el drea técnica correspondiente, por
todos los medios disponibles los informes de la situacidn (diarios, semanales).

v Coordinar la designacion del vocero oficial autorizado para informar la situacién de la
Emergencia y Desastre.

v Organizar ruedas de prensa.

v' Difundir actividades promocionales en la poblacién concentrada a efecto de prevenir
enfermedades vinculadas al hacinamiento, en coordinacién con PROMSA.




t GOBIERNO REGIONAL

DIRECCION REGIONAL DE SALUD
%.r RED INTEGRADA DE SALUD CAJABAMBA
CAJAMARCA “Afio de la Recuperacién y Consolidacién de la Economia Peruana”
Oficina De Administracién

v Valorar los suministros disponibles y las brechas para la atencién de pacientes.

v Garantizar la movilizacién de los recursos disponibles a los establecimientos de salud
para garantizar la atencién de pacientes.

v' Agilizar nuevas adquisiciones de medicamentos e insumos para evitar la deficiencia de
los mismos.

¥ Planificar la cadena logistica para el continuo abastecimiento de los establecimientos.
Unidad De Seguros

v Garantizar fa Atencién af Componente/Régimen Subsidiado de fa pobfacién damnificada
en situacién de pobreza y pobreza extrema sin seguro de salud.

v Garantizar la Inscripcién al SIS de damnificados sin seguro de salud que se encuentren
en situacién de emergencia por salud.

Oficina De Asesoria Juridica

v* Opinar, informar, y absolver fas consultas de cardcter juridico que formulen las unidades
orgdnicas de la DIRESA, frente a emergencias y desastres.

v' Organizar, sistematizar y mantener el acervo documentario juridico de la DIRESA
Cajamarca frente a emergencias y desastres.

Oficina De Recursos Humanos

¥ Realizar el monitoreo del personal de salud, manteniendo actualizado el estado de salud
y las condiciones laborales frente a emergencias y desastres.

¥ Coordinar con los érganos correspondientes los documentos y las acciones permitentes
del modo de trabajo de personal frente a emergencias y desastres.

Oficina De OITE

v’ Organizar, dirigir, controlar, ejecutar y supervisar las actividades y procesos técnicos de
la informacién y comunicacién para la generacion de informacién estadistica sanitarias post
evento.

v Ejecutar la recoleccién, procesamiento de datos, contro! de calidad, consolidacidn,
andlisis y difusién de la informacion estadistica de salud post evento.

¥ Proveer de la informacién sanitaria a los usuarios internos y externos a través de
indicadores y reportes estadisticos necesario para el andlisis de salud post evento.

Oficina De Laboratorio

¥ Planificar, organizar, dirigir, controlar y supervisar; las acciones y procesos de gestion
frente a emergencias y desastres de la Red de Laboratorios regional del &mbito de la DIRESA
Cajamarca.

v Gestionar y coordinar la provisién de equipos, insumos y materiales para la red de
laboratorios de la jurisdiccién de la DIRESA frente a emergencias y desastres, previa
evaluacion de dafios y analisis de necesidades.

v Efectuar el control de calidad del proceso y diagnéstico de la red de laboratorios post
evento.
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6.4.2 Gestién de la Informacién

v Realizar el seguimiento, procesamiento, consolidacién y anélisis de la informacién sobre
peligros, emergencias o desastres en la jurisdiccién de la DIRESA Cajamarca que puedan
afectar a la salud de las personas, a sedes administrativas y establecimientos de salud;
ademds de suministrar informacién a las autoridades competentes y al COE Salud.

v’ Establecer de manera permanente un enlace técnico y operativo con el COE Salud y otros
EMED Salud de la Regi6n y a nivel nacional, segtin el tipo de evento suscitado.

6.4.3 Atencién en salud, Referencia y transporte asistido de pacientes

Comprende el conjunto de acciones y actividades que se ejecutan frente a emergencias o
desastres ocasionados por eventos naturales y de accién humana.

" Recepcién de victimas

5 Triaje

Atencion de salud prehospitalaria y hospitalaria
Salud mental

Transporte asistido de pacientes
Reorganizacién de la oferta

Gestidn de suministros

La vigilancia epidemiolégica durante el desastre y posterior al desastre
Manejo de cadédveres

Salud ambiental

® Informacién y comunicaciones.

6.5 Procedimiento de Coordinacién interinstitucional e instituciones de apoyo

La Red Integrada de Salud Cajabamba en ejercicio de la autoridad de salud dentro de su
jurisdiccién, mantiene relaciones de coordinacién interinstitucionales con las entidades del
sector, con otros sectores publicos, con organizaciones privadas y de bienestar social y con
la comunidad en general, para el cumplimiento de los lineamientos y planes de intervencion
en salud durante situaciones de desastres.

Declarada la emergencia, el director de la Red Integrada de Salud Cajabamba, hara contacto
via telefénica y/o por mensajeria personal con las instituciones de primera respuesta, tales
como bomberos, Policfa Nacional, Defensa Civil del Goblerno Local y Regional (INDECI) e
instituciones de apoyo tales como empresa de servicios de agua, municipios, empresa
privada y otros, para solicitar la ayuda necesaria para lograr la atencién integral de los
pacientes mientras dure la fase de emergencia.

6.6 Procedimientos para la Gesti6n de Recursos para la Respuesta
6.6.1 Gestién de recursos financieros
El Programa Presupuestal 0068 “Reduccién de la Vulnerabilidad y Atencién de
Emergencias por Desastres”, es el principal mecanismo financiero de la Gestién del
Riesgo de Desastres, y a través de la Oficina del Centro de Prevencién y Control de
Emergencias y Desastres se ejecutard los recursos financieros frente a emergencias y
desastres en el émbito de la Red Integrada de Salud Cajabamba.
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6.7 Procedimiento para la finalizacién de la respuesta

Cuando se ha dado la atencién en salud y garantizando que las condiciones del evento
adverso han cesado, el director de la Red Integrada Salud debe dar por finalizada la

activacién de la emergencia y debe ser inmediatamente difundido a todo el personal que se
ha movilizado.

Cada oficina y direccién integrante del Grupo de Trabajo de Gestién del Riesgo de Desastres
de la Red Integrada Salud, debe redactar un informe pormenorizado las actividades
desarrolladas en su drea (el informe a realizar es de trdmite reservado).

Vil. MONITOREO Y SEGUIMIENTO DE LA RESPUESTA
Se observard y recolectars informacién de cada proceso. En el seguimiento de la respuesta
se realizaré la evaluacién y andlisis sistemdtico de todos los procesos en su conjunto para

asfi verificar si seguimos la planificacién de respuesta correcta y en el monitoreo se

garantiza el resultado.

La oficina del Centro de prevencién y control de emergencias y desastres realizara el
monitoreo y seguimiento de la respuesta debiendo presentar el informe respectivo al

Grupo de Trabajo de Gestién de Riesgo de Desastres de la Red Integrada Salud Cajabamba.

VIiil. ANEXOS
DIRECTORIO Y COMUNICACIONES
COMANDO:
RED INTEGRADA DE SALUD CAJABAMBA
v Director de la Red Integrada de Salud | Funciones: Area de trabaijo:
Cajabamba.
& Espacios d itoreo de Emergencias
Y Coordinador del CPCED a. Evaluar la situacién e monitoreo de rgen y
Sectol d ~ Red Inte
v B iesaridossilid. generada por el evento Desastres del r Salu d Integrada de
v"  El drea de promocién de fa Salud adverso. Safud Cajabamba.
v El 4rea de salud ambiental.
< Dlsccisn s planeamiento b. Tomar decisiones para el
Estratégico. control y atencién de
v Direccién de Epidemiologia. datios
v Direccién de Laboratorio de :
Referencia Regional. ¢. Canalizar las decisiones
v gﬁmc;:: de Medicamentos y Insumos y soiiiadin iitie dos
v Oficina de Administracién. 6rganos de salud
v Oficina de Informética,
Telecomunicaciones y Estadisticas. correspondientes.
v" Oficina De Asesorfa Juridica. d. Hacer seguimiento de las
v'  Oficina de la unidad de seguros.
v Encargado de la oficina de Gacilones Tammias.
comunicaciones e. Informar a la DIRESA ~
EMED situacién y las
acciones tomadas.
COMUNICACIONES:
Radiocomunicacién: Telefonfa: Otros:
® EMED SALUD CAJAMARCA: ®  Director RIS Cajabamba Correo electrénico:
» 990206446
MODULO DE PRENSA Yia Res. CPCED Cajabamba:
COMUNICACIONES 976349593 emedsalud.diresacaiamarca@ggmail.com
Frecuencia: 7305.5 OAX-100
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Anexo N° 01
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ANEXO N° 02

Organigrama sistema de Comando de Incidentes de la Red Integrada de Salud Cajabamba

MANDO
{DIRECCION GENERALY

SEGURIDAD
SERVCIOS GENERALES)

INFORMACION PUBLICA
(COMUMNICACIONES}

ENLACE
{EMED)
o JEFE
JEFE JEFE did ADBINISTRACION Y
OPERACIONES PLANIFICACIG™N LOGISTICA FINANZAS
) DiR. PLANEAKNENTD OF. LOGISTICA DR ADMINISTRACION
OF. EPIDEMIOLOGIA ESTRETEGCO i

OF CPCED

DIR. LABORATORID

DiR. PROMESA

DIR SALUD
AMBIENTAL

[

DiR DIREMID

:
.
o




t GOBIERNO REGIONAL &
DIRECCION REGIONAL DE SALUD &
'.r RED INTEGRADA DE SALUD CAJABAMBA v
GAJAMARCA “Afio de la Recuperacién y Consolidacién de la Economia Peruana”
ANEXO N° 03
PRESUPUESTO REQUERIDO
ITEM DESCRIPCION CANTIDAD MONTO
Movilidad Combustible 30 galones s/. 450.00
Infraestructura Carpas 4 s/. 40,000.00
mévil
electricidad Generador eléctrico 2 s/. 8,000.00
Mobiliario Escritorio 10 s/. 5,000.00
Mobiliario Sillas plegables 30 s/. 3,000.00
Equipos Computadoras 10 s/. 30,000.00
Utiles de escritorio | Kits (papel, lapiceros, folder manilo,
engrapador, perforador, sellos, 10 s/. 10,000.00
corrector, resaltador, etc.)
SS.HH. Bafios Portétiles 2 s/. 3,000.00
TOTAL s/. 99,480.00

NOTA: el presente presupuesto este sujeto a cambios de acuerdo a las necesidades que se
pudieran suscitar y de acuerdo al tipo de local contemplado para la continuidad operativa de la

RIS Cajabamba
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ANEXO N° 04
TARIETAS ACCION
Denominacién: Encargado:
Cargo que va realizar Escriba aquf el nombre y el teléfono del encargado de realizar la funcién
durante Ja emergencia o
desastre
Funciones: Fuerza de Tarea: Teléfonos:
Describa las funciones de Escriba aquf en nombre de Escriba aquf el nombre de todos los
los miembros del equipo o todos los integrantes del integrantes del equipo.
brigada durante Ia equipo.
respuesta a la emergencia o
desastre, Cargo y Area de Trabajo en condiciones normales
*  Describa el cargo que desempefia normalmente
°___Escriba aqui el espacio fisico donde labora normalmente
Cargoy Area de Trabajo Durante |a Emergencia:
*  Describa el cargo durante la emergencia.
°  Escriba aqui el espacio fisico que se utilizard durante la’
respuesta a la
emergencia para la operacién del equipo.
- La alternativa 1 es el lugar donde normalmente funciona el equipo.
- La alternativa 2 es el drea que se utiliza si la alternativa 1 se inhabilita
por alguna razén.
Teléfonos dtiles para la Recursos Disponibles;

operacién del Equipo:

Coloque aquf los teléfonos
de las personas, 4reas o
instituciones Utiles para la
operacién del equipo

Cologue aquf el equipo y la cantidad de equipos disponibles funcionando
para la operacién del equipo.
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RELACION DE RESPONSABLES CPCED - EMED DE LAS IPRESS DE LA RED INTEGRADA

DE SALUD CAJABAMBA
RED V CAJABAMBA NIVEL BRIGADISTA PROFESION N° CEL
RED
HOSPITAL A, CAJABAMBA I-1 | ELMER HERNAN CHIQUEZ CESPEDES TEC.ENF. | 914076710
C.S. CAJABAMBA I-3 | PERCY MARQUEZ FLORES TEC.FARM. | 922283825
P.S. COLCABAMBA I-2_| ROCIO FELICITAS VERASTIGO GUTIERREZ |  TEC.ENF. | 988413456
P.S. CHANSHAPAMPA I-1 | LEINA LICETH ARMAS SILVA TEC.ENF. | 041976365
P.S. CAUDAY I3 | FLOR MARIA MORENO PAZ OBST. 976713088
P.S. OTUTO I-2 | MARTIN GAMBOA RUIZ TEC. ENF. 921953762
P.S. HUARIMBA I-2 | MARIA ELENA SANCHEZ TORRES TEC.ENF. | 995690646
~ |P.SCHICHIR -1 |SULLY MARILIN CHOMBA ACUNA OBST. 947504440
P.S HIGOSBAMBA I-1 | ROSITA NELY URQUIZA ARAUJO TECENF. | 944192822
P.S VIRGEN DEL ROSARIO -3 | DARWIN SEGUNDO ALAYO RONCAL TEC.LAB. | 999544587
et I3 | YENY MARIBEL BURGA MUNOZ psicoLoai | 931394081
MICRORED MALCAS
C.S. MALCAS -3 |LIDA LUZ LEZAMA ACUNA TEC. ENF. 942031954
P.S. EL HUAYO I-1 | ROXANA MAGALI MENDOZA CUEBA TEC.ENF. | 929019570
P.S. CACHACHI (CLAS) I3 | VICTOR ARMANDO VIGO CORDOBA TECENF. | 976283041
P.S. CALLUAN I-1 |JOSE ALINDOR CHAVEZ CHOMBA TECENF. | 906775611
P.S. CHOLOCAL (CLAS) I-2_| LUIS ARTURO ORBEGOSO MARIN TEC.ENF. | 962787973
P.S. HIERBA BUENA 1 | MILEYDI NUNEZ INFANTE TEC.ENF. | 987009997
MICRORED LLUCHUBAMBA
C.5. LLUCHUBAMBA I3 | WILDER MORENO CANO QUIMICO | 948226686
P.S. SITACOCHA (CLAS) I-1 | WILDER CHIQUEZ CESPEDES TEC.ENF. | 976700966
P.S. SANTA ROSA DE CRISNEJAS (CLAS) | |-2 |JORGE LUIS ULLOA CERNA TEC.ENF. | 965862228
P.S. JOCOS I-1 | GLADIS DALILA MEDINA CORDEGANA TEC.ENF. | 995738473
P.S. MARCAMACHAY I-1 | FIORELA GISELA POLO VILLANUEVA TEC.ENF. | 929071083
P.S. SAN JUAN DE LLUCHUBAMBA I-2 | ERLITA RODRIGUEZ JARA TEC.ENF. | 939960746
MICRORED CHUQUIBAMBA
P.S. ARAQUEDA (CLAS) I-2 | WILMER CASIANO TEC.ENF. | 952737092
P.S. ALGAMARCA I-2_ | ELDER GARCIA MIRANDA TEC.ENF. | 976632786
'\ CHUQUIBAMBA I-3 | JAVIER SANCHEZ ESTRADA TEC.ENF. | 953060217
<A Bl HUACADAY I-1 | IRMA FLORES POLO TEC.ENF. | 967229662
/8 coRRALPAMIPA I-1 | LIDIA VEGA IPARRAGUIRRE TEC.ENF. | 930612796
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