MINISTERIO DE SALUD

INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION
“Dra, Adriana Rebaza Flores” N° -2022-SA-DG-INR

AMISTAD PERU-JAPON

RESOLUCION DIRECTORAL
Chorrillos, } 4, de fDiqum’, del 2022

& (% Visto, el Expediente N° 22-INR-018550-001, que contiene el Informe N° 306 y 347-2022-UFGRED-INR,

e la Unidad Funcional de Gestion de Riesgos para Emergencia y Desastres, Informe N° 106-2022-
AC/INR, del Equipo de Archivo Central, Nota Informativa N° 112-2022-ARC-HC-OEI/INR, del Equipo de
Archivo de la Oficina de Estadistica e Informatica, Informe N° 29-2022-EP-OEPE/INR, del Equipo de
Planes y Proveido N° 756-2022-OEPE-INR de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico del
Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU - JAPON;

CONSIDERANDO:

Que, el articulo 105° de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, establece 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, de conformidad
con lo que establece en cada caso, la ley de la materia;

Que, el articulo 1° de la Ley N° 29664, Ley que crea el Sistema Nacional del Riesgo de Desastres,
sefala que se crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD) como
sistema interinstitucional, sinérgico, descentralizado, transversal y participativo, con la finalidad de
identificar y reducir los riesgos asociados a peligros 0 minimizar sus efectos, asi como evitar la
generacion de nuevos riesgos, y preparacién y atencion ante situaciones de desastre mediante el
establecimiento de principios, lineamientos de politica, componentes, procesos e instrumentos de la
Gestion del Riesgo de Desastres:;

Que, mediante Ley N° 25323, se crea el Sistema Nacional de Archivos con la finalidad de integrar
estructural, normativa y funcionalmente los archivos de las entidades publicas existentes en el ambito
nacional, mediante la aplicacion de principios, normas, técnicas y métodos de archivo, garantizando con
ello la defensa, conservacién, organizacién y servicio del Patrimonio Documental de la Nacion:

Que, la Resolucion Ministerial N° 643-2019/MINSA, 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, con la finalidad de fortalecer la organizacién del Sector
Salud, para una oportunidad y adecuada respuesta, ante la inminencia u ocurrencia de un evento
adverso, emergencia o desastre, que pone en riesgo la salud de la poblacién y el funcionamiento de los
establecimientos de salud;

Que, mediante Decreto Supremo N° 038-2021-PCM. se aprueba la Politica Nacional de Gestion del
Riesgo de Desastres al 2050, estableciendo su aplicacion inmediata por todas las entidades de la
administracion publica sefialadas en el articulo | del Titulo Preliminar del Texto Unico Ordenado de la
Ley N° 27444, Ley del Procedimiento Administrativo General, aprobado por Decreto Supremo N° 004-
2019-JUS, en el marco de sus competencias:

Que, mediante documentos del visto, el Jefe de la Unidad Funcional de Gestién de Riesgos para
Emergencia y Desastres - UFGRED, sefala haber elaborado y socializado con los Equipo de Archivo
Central y Equipo de Archivo de la Oficina de Estadistica e Informética, el Documento Técnico: Plan de
Respuesta para la Proteccion de Historias Clinicas (Expedientes Médicos) y Acervo Documentario del
Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU — JAPON, el cual
tiene como objetivo general, establecer las medidas de prevencion y aplicar las acciones necesarias
para minimizar los riesgos de pérdidas humanas, materiales e informacién contenida en los documentos



custodiados; asi como responder oportunamente ante posibles incidentes, accidentes y/o estados de

emergencia que afecten la integridad de las Historias Clinicas (Expedientes Médicos) y acervo
documentario;

Que, mediante Informe N° 29-2022-EP-OEPE/INR y Proveido N° 756-2022-OEPE-INR, emitido por la
Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico, emiten opinién técnica favorable para la aprobacion del
Documento Técnico: Plan de Respuesta para la proteccion de Historias Clinicas (Expedientes Médicos)
y Acervo Documentario del Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD
PERU - JAPON, el cual cumple con los componentes minimos indicados, ajustandose a la estructura
dispuesta en 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, aprobada con
Resolucién Ministerial N° 643-2019/MINSA; el referido documento técnico, se encuentra articulado con
la Actividad Presupuestal 5004280 — Desarrollo de Instrumentos Estratégicos para la Gestion de Riesgo
de Desastres, Actividad Operativa: AOI000125000168 programadas en el Aplicativo POI-CEPLAN 2022
aprobada en el POI MINSA y del INR 2022, por lo que es pertinente proceder a su aprobacion con la
resolucion correspondiente,;

Que, en consecuencia el Documento Técnico: Plan de Respuesta para la Proteccion de Historias
Clinicas (Expedientes Médicos) y Acervo Documentario del Instituto Nacional de Rehabilitacion “Dra.
Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU — JAPON, constituye una herramienta de gestion basica, que
contribuira a minimizar los riesgos de ocurrencia de siniestros, estableciendo lineas de accion y
prevencion para la proteccién de Historias Clinicas (Expedientes Médicos) y acervo documentario de
concretarse un evento en Archivo General y Archivo de Historias Clinicas de la entidad;

Que, de conformidad con lo dispuesto en la Resolucién Ministerial N° 715-2006/MINSA, que aprueba el
Reglamento de Organizacién y Funciones del Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra. Adriana Rebaza
Flores "AMISTAD PERU- JAPON, modificada por la Resolucién Ministerial N° 356-2012/MINSA y en el
Decreto Supremo N° 004-2019-JUS que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley N° 27444 “Ley de
Procedimiento Administrativo General”; y,

Con el visto bueno de la Directora Adjunta de la Direccién General, la Directora Ejecutiva de la Oficina
Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y la Jefa de la Oficina de Asesoria Juridica del Instituto Nacional
de Rehabilitacion “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU - JAPON;

SE RESUELVE:

Articulo 1°. - APROBAR el Documento Técnico: Plan de Respuesta para la Proteccion de Historias
Clinicas (Expedientes Médicos) y Acervo Documentario del Instituto Nacional de Rehabilitacion
“Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU - JAPON, que en documento adjunto forma parte
integrante de la presente Resolucion.

Articulo 2°.- ENCARGAR al Jefe de la Unidad Funcional de Gestién de Riesgos para Emergencias y
Desastres la difusion, implementacion, seguimiento y evaluacion del documento técnico aprobado.

Articulo 3°.- NOTIFICAR la presente resolucion a las Unidades Organicas, e instancias administrativas
de la institucion para los fines correspondientes.

Articulo 4°.- ENCARGAR a la Oficina de Estadistica e Informatica la publicacion de la presente
resolucién en el Portal Web de la entidad.

Registrese, comuniquese y cumplase.

-------------------------------- jo-nn-c
MC. LILY PINGUZ VERGARA
(e) Directora Generd!
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Decénio de J& lgualda poriunidades para tujeres’y Hombres”
“Afics del Blcentenario def Perd: 200.afios de independencia’

“Afio delf Bicentenario del Cotigreso da la Repdblica del Peri”
DOCUMENTO TECNICO; PLAN.DE RESPUESTA PARA LA PROTECCION DE HISTORIAS CLINICAS
(EXPEDIENTES MEDICOS) Y ACERVO DOCUMENTARIO, DEL INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION
o “HRA. ADRIANA REBAZA FLORES™ AMISTAD PERU-IAPON

1. INTRODUCCION

El presente plan tiene como finalidad organizar-la respugsta. de proteccién de- Historias
Clinicas (Expedientes Medicos) y acervo documentario, y establecer las actividades que le
correspondea los directivos y personal de las areas de admisién y archivo del Instituto
Nacional de Rehabilitacién, para. la preservacion de los Historias Clinicas (Expedientes
Médicos), frente a diferentes tipos de eventualidades.

En-ese sentido busca ser un instrumiento- de gestién para afrontar desastres, internos y
externas, a fin de garantizar las acciones de proteccion de los Historias Clinicas (Expedientes
Médicos) ¥ acervo documentario.

Se -ha elaborado el presente documento a partir de un proceso de valoracion de las
capacidades disponibles, las expefiencias previas en manejo de emergencias masivas y
cofisenstiando los procedimientos operacionales que puede asumir el INR con Ios recursos
disponibles. - -

El Plan de Respuesta ha sido conceptualizado a partir de las actuales ca pacidades, contiene
procedirmientos. generales aplicados a todo los tipos de evento adversos, sin embargo se
establece procedimientos especificos segln los tipos de amenazas identificadas y valoradas
como de mayor probabilidad: de- ocurrencia en el interior del Instituto como e conato de
incendio, inundaciones, cortocircuitos asi como el sismo como la mayor amenaza para. el
Instituto. El Plan contiene procedimiéntos generales'y otros especificos para afrontar cada
una de estas amenazas. '

El sismo que afecte a la ciudad de Lima representarfa para el INR un escenario critico debido
al impacto gue tendria en el recurso humang, la infraestructura, equipamiento, servicios
basicos y por lo tanito en el funcionamiento de! servicio: hospitalario.

2.  FINALIDAD.

El presente plan de respuesta tiene la finalidad de Contribuir a minimizar los riesgos de
ocurrencia de siniestros, estableciendo lineas de accion y prevencion para.la proteccion de
Historias ‘Clinicas (Expedientes Médicos) y acervo documentario de concretarse un evento

en Archivo Ge'neral y Archivo de Historia Clinicas del Institute Nacional de Rehabilitacion.
3. OBJETIVOS

En el marco del Objetivo Estratégico Institucional (MINSA): OELO8 Fortalecer 1a Capacidad
de Alerta y Respuesta del Sistema de Salud y su Accidn Estratégica Institucional: AEI.08.02,
Conducir el planeamiento y -seguimiento para la atencidn integral de emergencias v
desastres, se han establecido los siguiente Objetivos:

3.1. Ob_jetivo-G_eneral

Establecer las medidas de prevencién y aplicar las accionies necesarias para
minimizar los riesgos de pérdidas humanas, materiales e informacién contenida en
los doctmentos custodiados; asi como responder oportunamente ante posibles
incidentes, accidentes y/o estados de emetgencia. que afecten la integridad de los
Historias. Clinicas (Expedientes Médicos) y acervo documentario.
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DOCUMENTO TECNICO: PLAN DE RESPUESTA PARA LA PROTECCION DE HISTORTAS CLINICAS
(EXPEDIENTES MEDICOS) Y ACERVO DOCUMENTARIO, DEL INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION
“DRA. ADRIANA, REBAZA FLORES" AMISTAD PERU-JAPON

. .

3.2, Objetivos Especificas

a) Optimizarla capacidad de respuesta del personal de admision y archivo.

b) Respender siguiendo. los proceses de gestion de riesgo-en el antes; durante y
después de ocurrido & evento, a fin de atender en forma oportuna y adecuada
dichas situacionés, _ _

¢) Mitigar los dafios sabre los Historias Clinicas (Expedientes Médicos) y acervo
documentario.

4.  BASE LEGAL

» Ley N° 25323, tey del Sistema Nacional de Archivos y su réglamento, aprobado
mediante: Decreto Supremo N° 008-92-JUS.

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

»  Ley N° 29664; Ley que trea. el Sistema Nacional de Gestién del Riesgo de Desastres
(SINAGERD) y su reglamenta, aprobado mediante Decreto Supremo N° 048-2011-PCM,

« Decreto lLegislativo N° 1156, Decreto Legislativo que dicta medidas destinadas a
garantizar el servicio ptiblico de salud en los casos en que exista un riesgo elevado o
dafio a Ia salud y Ia vida de las pobiaciones

» Decreto Supremo N°038:2021-PCM, que aprueba la Politica Nacional de Gestidn del
Riesgo de Desastres al 2050, :

»  Resolucion Ministerial N° 214-2018- MINSA, que aprueba la NTS N° 139
MINSA/ZOlB/DGAIN Norma Técnica de Saiud para Ia Gestidn de la Historia Clinica

e Resolucidn Ministerial N° 643-2019/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N©
271-MINSA/2019/DIGERD Directiva Administrativa para fa Formuiacion de Planes de
Contingencia de las Entidades e Instituciones del Sector Salud,

»  Resolucién Jefatural N° 180-2018- ~AGN/], quer aprueba la Guia para la Conservacion
Preventivade Documentos en Soporte Papel

5. AMBITO DE APLICACION
Et presente Plan es.de aplicacion para todos los servidores del Equipo de Archive de la Oficina
de Estadistica e Infarmatica {Archivo actlvo) y del Equipo de Archivo Central de la Direccidn
General {Archivo central y archiva pasivo) del Inistituto Nacional de Rehabilitacién.

6. CONTENIDO

6.1. Infraestructura Fisica:

6:1.1 Archivo de la Oficina de Estadistica e Informatica (Archivo Activo)

Ubicacién Fisica. Personal
Archivo Activo: 10 piso, colindante a :
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* “Afio del Bicentenatio det Perli. 200:aftos de Indépendencia”
vAfid del Bicentenario dai Cangresa de-la Repubiica del Perd”

DOCUMENTO TECNICO: PLAN DE RESPUESTA PARA LA PROTECCION: DE HISTORIAS CLINICAS

(EXPEDIENTES MEDICOS) Y ACERVO DOCUMENTARIQ, DEL INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION

“DRA. ADRIANA REBAZA FLORES” AMISTAD PERU-JAPON

6.1.2 Archivo Central de la Direcciéon General (Archivo Central)

' Ubicja'c'i'én Fisica Personal

Archivo Central: sétano, pabelion :
L 03

Administrativo.

6.1:3 Archivo'Central de la Direccién General (Archivo Pasivo)

Ubicacion Fisica Peisonal
Archive Pasivo: sotano, pabelldn
S 02
Administrativo

6.2. Responsables del Plan de Repuesta

a, Jefe/a def Equipo de Archivo de la Oficina de Estadistica & Informatica (Archivo
Activo) -

b. Jefe/a de! Equipo de Archivo Central de la Direccién General {Archiva central y
archivo. pasivo)

6.2.1. Funciones de los Jefes de Equipo:

- Coordinar y dirigir las actividades de prevencion, emergencia y
rehabilitacidn de los atchivos.

- Conoger y difundir las zonas ‘seguras; zonas de riesgos y rutas de
evacuacion

- Tener implementado un -botiquin de primetos auxilios y conocer donde
se encuentran ubicados los equipos necesarios para afrontar la
emergencia. '

- Solicitar al 4rea respectiva la realizacion de ejercicios ante eventos

adversos o

Coordinar la capacitacién y preparar a los trabajadores en acciones de.

prevencion y atencion.de siniestros de casos de emérgéncias.

Evaluar e informar los riesgos y probabilidad de siniestro.

1

6.3. Determinacién del escenario de riesgo
6.3.1. Identificacidn de Peligros

Considerando- las caracteristicas propias de las areas de Admisicn y-Archivo General,
se: puede establecer una serie de amenazas o peligros .a los gue pueden estar
expuestos las personas, los servicios y los bienes; ademas.de la posibilidad de ocurrir
2. un desastre natural o algin dafio producido por la mano del hombre.
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DOCUMENTO TECNICO: PLAN.DE RESPUESTA PARA LA’ PROTECCION DE HISTORIAS CLINICAS
{EXPEDIENTES. MEDICOS) X-ACERVO DOCUM ENTARIO, DEL INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION
“DRA; ADRIANA REBAZA FLORES™ AMISTAD PERU-JAPON

a.. Incendios

- Almacenamiento inadecuado de Historias Clinicas (Fxpedientes: Médicos) y acervo
documentario _ _

- Obstaculizacidn de mecanismos de lucha contra incendios (extintor),

- Conexiones eléctricas clandestinas y/o deficientes:

- Presencia de equipos energizados, con conexiones eléctricas deficientes.

b. Aniegos (Inundaciones)

- Falta de mantenimiento a conexiones de agua

- Exposicién de Historias Clinicas (Expedientes Médicos) y.acetvo documentario,

- Mal almacenamierto de Historias Clinicas (Expedientes Médicos) y acervo.
documentario

- Falta de mantenimiento a sistema de acondicionamiento de aire.

¢. Actos Vandalicos

- Producto de actos vandalicos: incendio premeditado, vandalismo, robo.

d. Sismos de Gran Magnitud

~  Anaqueles no anclados, caida de Historias Clinicas (Expedientes Médicos) y
acervo documentario.

- Dafo estructural en los ambientes de Admision y Archivo General

e. Epidemias o plagas

- Contaminacién de Historias Clinicas (Expedientes Médicos) y acervo
documentario

- Presencia de vectores

6.3.2. Andlisis de [a Vulnerabilidad

En hase a la identificacién de los peligros y a los dafios esperados, se determind los
factores de vulnérabilidad, de los mismos:

Definicion: _
Patencial ocurrencia de incendios, producto de la falta de prevencién en instalaciones
eiectrlcas, deficiencia en sistema contra incendio, y utilizacidn de conexiones gléctricas
clandestinas y/o deficientes. Asi comio tamibién producto de actps vandalicos.

Manifestaciones: o Fecha probable de ocurrencia:.
Incendios por almacenamiento inadecuado de  Tnopinado
Historias Clinicas (Expedientes Médicos) y

N Y
v Zhacervo  documeritario, obstruccion de los
- histemas  de Luqha Contraincendios 'y
i
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i e

presencia. de conexiones clandestinas vfo
deficientes {cortocircuitos)

Incendio premeditado producto de actos
vandalicos.

Elementos expuestus' EIementos expuestos.

% personal que asiste a laborar en las.aréas > Areas especificas comprometidas en

sefialadas. la atencién de dafios a la salud que
puedan presentarse:
Factores de vulnerabilidad: Factores de vulnerabilidad:

% Insuficiente cultura de prevencién del > Previsiones para atender demanda.
personal en lucha cotitraincendios. habitual.

» Insuficiente cultura de seguridad de > Insuficientes mecanismos
establecimientos  plblicos en lucha habituales de respuesta frente a
contraincendios. emergencias stbitas.

Factores positivos: Factores positivos:

3 Cuenta con mecanismos de Lucha » Compromiso y mistica del personal

Contraincendios.. de salud.

% Definicibn y  adopcién  de
mecanismos especificos de
respuesta frente a  hechos
pravisibles.

> Aplicabilidad de normatividad de

evaluacion de dafios y toma de

decisiognes frente a eventos

‘adverses.

La adlecuada coordinacion entre Jas
ituciones-del Sector Salud

W

'Casbé indi\i-idua"léé__y"'co!'ecfiv_o's' _de: Colapso funcnonal debido a Ia demanda'

> Lesiones traumaticas. de atenc;on_de emergencia que supefe
»  Quemaduras. las capacidades de los servicios de salud.
» Asfixia,

Definicion:
Potenicial ocurrencia de aniego (mundacnon), producto de la falta de prevencion en ¢l
mantenimiento de las mstalacmnes dé sanitarias (red de abastecimiento de agua) y a

falta de man AT de acondlcmnamiento de aire.

fento.

‘Manifestaciones: Fecha probable de ocurrencm.
Acumulacion de agua en espacios de Inopinado

almacenamiento de Histerias  Clinicas

(’E'xpedientes Médicos) y acervo
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mantenimiente de las instalaciones sanitarias
y sistemas de acandicionamiento de aire
‘Elementos expuestos: Elementos expuestos:

» Personal queasiste alaborar en las.dreas.  » Areas especificas comprometidas en

sefialadas. la atencidn de dafios a la salud que
e o puedan presentarse.
Factores de vulnerabilidad: Factores de valnerabilidad:

» Insuficiente cultura de. prevencidn del » Previsiones para atender demanda
personal, habitual.

» Insuficiente cultura de seguridad de » Insuficientes mecanismos
establecimientos en  materia  de ‘habituales de respuesta frente a
‘mantenimiento preventivo. emergencias sibitas.

Factores positivos: Factores positivos: _

% Instalaciones nuevas de la institucion » Compromisc y mistica del pérsonal

de salud.

» Definicion y  adopdén  de |
Mecanismos especificos de.
respuesta frente a hechos
previsibles.

Aplicabilidad de normatividad de
evaluacion de dafics y toma de
decisiones  frente a eventos

v

Casos individuales Y colectivos de: Perdzd'é de HTsforiés Cil’_hlca_s
> Lesiones a la piel, (Expedlentes Médicos) por mal
» Heridas almacenamiento o mabiliario inapropiada

lo cual al presentarse el evento hace la
perdida de los mismas,

Definicion:
Ocurrencia de actos vandalicos producto de situaciones adversas dé tipo antrépico que
generarian la congregacion y movifizacidn de personas, pudiéndose producif actes comio:

incendio premeditados, robo y/o vandalismo.

CLe A5
Manifestaciones: "Fecha probable de ocurrencia; E
Actos vandalicos producto de manifestaciones Inapinado.

Elementos expuestos. Elementos expuestos:
> Pets_onal gue asiste a faborar en las areas
sefialadas. . -
v il ’
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> Areas especificas comprometidas en
la atencién de dafios a la salud que
puedan. presentarse.

Factores de vulnerabilidad: " Factores de vulnerabilidad:

» Insuficientes mecanismos de proteccién 3> Previsiones para. atender demanda.
frente a actos vandalicos. habitual.

% Insuficiente cultura de seguridad de > Insuficientes. mecanismaos
establecimientos ptblicos en. habituales de respuesta frente a
manifestaciones pablicas. emergencias stbitas, ;‘

Factores positivos: Factores positivos:

| » Cuenta con mecanismos de Lucha » Compromisoy mistica del personal
Cortraincendios. de salud.

> Se cuenta con equipp de seguridad > Definicibn y  adopcion  de

institucional ' mecanismos  especificos  de
respuesta  frente a  fechos
previsibles.

» Aplicabilidad de normatividad de
‘evaluacidn de dafios y toma de
decisiones  frente a eéventos
adversos.

> La adecuada coordmamon entre las

|

Casos individuales y colectivos de: _Colapso funcmnai debldo ala demanda
% Lesiones traumaticas. de atencion de emergencia que supere
¥  Quemaduras. ‘s capacidades de los servicios de salud.
»  Asfixia,

: De inicidn;
Patencial ocutrencia de desastre natural o desastre provocado por la mian del ho b
.aracreristica
{ Manifestaciones: Fecha probable de ocurrencia
Terremoto, sismo, incendio,  tsunami, Inopinado
pandemias !
Lugar de Probable Ocurrencia: Duracion:

Lima Metropalitana Durarite las fechas indicadas

Elementos expuestOS' Elementos expuestOS'
» Poblacion del pais. » Red asistencial comprometida en la
% Personas que .asisten a lugares de atencidn de dafios a la salud que
afluencia masiva. _ puedan presentarse,
Personal de resguardo del orden y-
segutidad, ' e e
T i, i
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Persanas en transito.
Personal. de los medios de informacicn
social.

Factores de vulnerabilidad: _
Insuficiente cultura de prevencién de la
poblacién frente a desastre naturales.
Insuficiente cultura de prevencion de la
poblacién que participa y presencia los

actos publicos masivos.

Insuficiente cultura de seguridad de las
personas que se dedican al comercio en
las- inmediaciones del lugar donde se
redlizan los actos plblicos masivos.

Insuficientes mecanismos de seguridad y

respuesta a cargo de las autoridades
locales.

La psicologia de masas es altamente
susceptible de entrar en panico por
hechos que ‘muchas veces son falsas
alarmas o que no revisten mayor peligro.

Factores positivos;

Establecimientos del MINSA preparados
para atender con instalaciones y
personal cualquier eventualidad segtin el
grado.

Policfa Nacional que en ‘eventos de esta

naturaleza hace un despliegue de
seguridad en las diversas aiterias del de
zona'y que ademds cuenta con unidades
de rescate y con equipos de
radiocomunicacion,

Cobertura. periodistica desde diversos
puntos del Perd, dque facilita la
transmisién & la poblacién en general de
medidas de seguridad en casc sea
necesaric, asi como el conocimiento de
sucesos  que  requieren  inmediata
respuesta,

Factores de vulnerabilidad;

¥ Previsiohes para atender demanda
habitual,

> Insuficientes mecanismos
habituales de respuesta frente a
alteraciones sibitas.

Factores positivos:
» Compromiso-y mistica del perscnal

de salud. )

» Definicion y  adopcion  de
recanismos especificos de
respitesta  frente &  hechos
previsibles,

» Aplicabilidad de normatividad de
evaluacién de dafios y toma de

decisiones frente a eventos
adversos.

» Capacidad de apoyo regional y
nacional.

» La adecuada coordinacidn entre las
instituciones del Sector Salud:

Casos individuales y'colectwos de:

Politraumatismos
Aplastamiento
Heridas
Contusiones

Colapso fu'r:ici'_bn'a.l_'debidc': a la demanda

masiva de atencién de emergencia que

supere las capacidades de los servicios

i}
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Definicion:
Ocurrencia de casos de enfermedad u otros eventos de-salud con una incidencia mayor a
la-esperada para un area g ografica y. periodo det: ‘minados

: Lima Metropolitana

Manifestaciones: “Fecha probable de ocurrencia:
Aislamiento social, contagios, uso.dé EPP. Inopinade
Lugar de Probable Ocurrencia: Duracién: o -

e |

»
»

>

B

Elementos expuestos.

Poblacién del pais.

Personas que asisten a lugares de

afluencia masiva _
Personal de resguardo- del orden vy

seguridad.

Personas en trénsito.

Elementos expuestos-

% Red asistencial comprometlda en la
atencidn de dafios a la salud que.
puedan presentarse.

‘}.’

>

»

e

A

>

Factores de vulnerabilidad:
Insuficiente cultura de prevencién de la-

poblacion frente epidemias o plagas.

Instificiente cultura de la poblacion en el

uso de EPP.
Insuficientes mecanismos de seguridad y

respuesta a cargo de las. autoridades

locales..

Factores. positivos:

Establecimientos del MINSA preparados
para atender con instalaciones vy
personal cualquier eventualidad segin el

grado.

Policia Nacional que en eventos .de esta

haturaleza hace un despliegue de
seguridad en las diversas arterias del de
Zona y que ademas cuenta con unidades’

de rescate vy de

radiccomunicacion.

cen equmos

Cobertura periodistica desde diversos

puntos del Perl, que facilita la

‘transmision a la poblacion en general de

medidas de seguridad en caso sea
necesario, asi como el cohocimiento de
sucesos que requieren  inmediata
respuesta.

Factores de vulnerabilidad:

» Previsiones para-atender demanda
habitual.

¥ Insuficientes mecanisrmos
habituales . de respuesta frente al
evento.

Factores positivos:
» Compramise y mistica del personal

de salud.

» Definicibn y  adopcidn  de
mecanismos especificos de
respuesta frente a  hechos
previsibles.

» Aplicabilidad de normatividad de
evaluacién de dafios y toma de

decisiones frente a eventes
adversos.

> Capacidad de apoyo regional y
hacional.

La adecuada coordinacion entre: tas
instituciones del Sector Salud.

Y
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Casos individuales y colectivos de: Colapso funcmnal debldo a a demanda
> Segin el tipe de epldemia, aumento de masiva de atencién de emergencia' gue

€asos supere las capacidades de los servicios
» Impacto en {a salud mental de salud.

6.3.2 Determinacion del nivel de riesgo
(Ver Anexo N° 2).
6.4.  Organizacion frente a una emergencia

6.4.1. Grupo de Trabajo de Gestién del Riesgo de Desastres del INR
{GTGRD-INR)

El GTGREP-INR se constituye para el cumplimiento de las funciones. de la gestion del
riesgo de. desastres, en-el marco de lo dispuesto en la Ley N° 29664, que crea el
Sistema Nacional de Gestion del Riesga de Desastres (SINAGERD) y-en su reglamento,
aprobado mediante Decreté Supremo N° 048-2011-PCM.

EI'INR tigne constituido su Grupo de Trabajo de la Gestion del Riesgo de Desastres,
aprobado con Resolucién Directoral N° 209-2018-SA-DG-INR, e cual estd activo desde
la- fecha de creacidn.

6.4.2. ‘Sistema Comando Salud (SCS)

El Sistema Comando Salud como sistema de gestidn permite el manejo efectivo vy
eficienfe de incidentes mtegrando una-combinacién de instalaciones, equipo, personal,
procedlmlentos y comunicaciones que operan dentre de una estructura organizacional
‘comn, disefiada para habilitar-el manejo efectivo y-eficiente de los incidentes.

Este SCS adapta la doctrina y terminclogia del Sistema Comando de Incidentes (SCI)
(Anexo N° 3), formando parte de esta a través de la rama de salud € integrando el
Comando-Unificado junto a las demas entidades de primera. respuesta.

Las funciones a ejercer en el esquema organizacional del Sistema de Comando Salud
son las siguientes:

¥ Comandante de Salud Hospitalario (CSH)
Es la méaxima autoridad del SCSH, responsable de establecer el -PCs en el
‘hospital e implemientar las areas de expansion intérnas y externas hospitalarias.
Esta funcién debe ser asumida por el Ditector General de la Institucion o por
Médico de Guardia.

Desgigha las funciones (tarjetas de accién} del SCSH
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_ _

Designa al Oficial de Seguridad para que efectué la evaluacion de dafios en el
INR.

Designar al Jefe' de Operaciones, para la atencién itinerante como para la
centinuidad operativa de los-servicios, en coordinacién con la brigada realizara
ja.evacuacion, la atencién médica y atencion en salud mental.

Designar al Oficial de Enlace que establecerd la coordinacion con otras
entidades de primera respuesta. '

Designar al Oficial de Comunicacidn quien se encargard de preparar los
mensajes comunicacionales de acuerdo a los momentos.

Designar al Jefe dé Logistica, responsable de verificar las comunicaciones ¥
responsable del almacérn seglin necesidades;

Designar al Jefe de Presupuesto, quien definira lo.disponibilidad financiera segn
fas necesidades en funcidn ai reporte de CSH.

Designar al Jefe de Planificaciéh quien supervisara el Plan de Accion Inicial (PAI)
del SCSH.

v Funcién Gestion de-la Informacion (EMED o delgados del COE Salud segtin
-corresponda): '

E! CSH _deberé_desig’nar uri equipo gue sea responsable de recopilar, ordenar y
sistematizar la informacion de tas atenciones médicas, busquedas activas, uso
de mapas, entrega de insumgs a victimas entre otras attividades efectuadas por
ja funcién operaciones.

Coordinar.con personai de la funcion operaciones y CICOM.

Organizar y administrar el PCs donde se gestioria la infé_}rmapién de las
atenciones y acciones de la contingencia y se implernenta ia GICOM.

v Funcién de Oficial de Seguridad:
implementar medidas de seguridad en el ambito legal, bioseguridad y de
resguardo de la integridad fisica y material en el ugar hospitalario 6 en su area,
de expansion interna y éxterna del hospital donde se brinda la atencién médica,
Colocar los cordones de seguridad
Coordinar con la.PNPla evacuacion fuera de! INR.
Reporta acciones al CSH.

v Funciones de Oficial de Eniace:

Establecer . comunicacion con las IPRESS seleccionadas y de las zonas
“involucradas en este plan.
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-Asegurar que el eniace comunitario sea sostenible con las diferentes entidades
-de primera respuesta del incidefite y con autoridades del gobiemo local o
regional segun corresponda,
Reporta accicones ai CSH.

v Funciones de Oficlal de Comunicacion e Informacién Publica:

Sistematizar y consolidar ia informacion disponible de fos dafios establedidos y
las acciones efectuadas de [os repartes del COE Salud.

Preparar la informacion para difundir a la comunidad visada por el C5H.
Reporta accicnes ai CSH,

v Funciones de Jefe de Logistica:
Proporcionar el inventario actualizado de: ios recursos y servicios dispo’nib
hospitalarios para la atencion de la contingencia, emergencia masiva o

desastres.

Deferminar los. requerlmlentos en agua, alimentacion, servicios médicos para.el
bienestar del personal que participa en la atencion del incidente.

Reporta acciones al CSH.
v"  Funciones de Jefe de Planificacidn;
Difundir y monitorizar el cumplimiento-def PAI.
Elaborar el plan del pericdo operacional siguiente-a la inicial.

Proporcionar Jos mapas y planos de ios sectores del organigrama institucional
de la iIPRESS afectados por el incidente..

Designar fuerza de tarea para determinar la brecha en recursos con la evaluacion
de danos y analisis de necesidades;

Reporta acciones al GSH.
¥ Funciones de Jefe de Presupuesto;
Efectuar el andlisis financierc de los costos del incidente.
Mantener un registro continuo de los costos e infarme de los gastos establecidos.

Reporta acciones al CSH.
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e et e

6.5. Procedimientos Especificos para el INR
6.5.1. Pracedimientos de preparacién para reducir el dafio en salud

- Organizar al GTGRD-INR para los procesos de prevencion, preparacion y
respuesta ante eésta contingendia.

- Gestionar fa infermacion plblica y ‘sensibilizacién con los. responsables de las
Areas correspondientes

- Desatrallar capacidades del personal de las dreas réspectivas para la respuesta
frente a riesgos y dafios derivados de los eventos. a presentarse.

6.5.2. Procedimiento de alerta

Las acciones a ejecutarse con anterioridad a la _p‘robable ocurrericia de eventos
adversos derivados de los actos que forman parte del presente Plan de Contindencia
(Anexo N° 4).

Alerta Verde:

Situacion de expectativa ante fa posible Ocurrencia de un evento adverso o
dastructivo, lo cual determina que las dependencias de-salud efectiien las acciones de
preparativos.

Alerta Amarilla:

Situacion ante la inminencia o alta probabilidad de ocurrencia de un evento adverso
o destructivo, lo cual determina que tas -dependencias efectien las acciones de
preparacion para posible ejecucion de tareas. especificas de autoproteccion y .de
auxitio.

Alerta Roja:
Situacion declarada por la-autaridad sanitaria para activar las-acciones de.respuesta

ante la verificacion de ocurrencia de danos sobre la peblacidn, sus bienes y-su entorne,
que_para su atencidn y control se requiere la mavilizacién de recursos adicionales a
los habitualmente disponibles para la atencion de emergencias.

La difusidn, monitoreo, supervisidn y evaluacion de las alertas declaradas, las realizara
el MINSA/DIRIS/DIRESAs/GERESAS, '

6.5.3 Actividades a realizar durante las Alertas;

a) Incendios

Acciones Preventivas

Establecer un Plan de revision de los sistemas eléctricos.

El cableado eléctrico deberd estar insertos en canaletas a fin-de evitar accidentes
y deterioro del mismo.

No sobrecargar las conexiones eléctricas, hacer uso de extensiones -eléctricas
para conectar més de un aparato eléctrico
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d. Evitar |a cercania de material inflamable a las conexiones eléctricas y/o productos
inflamables,

e, Ante la presencia de anomalias o deterioro de las conexiones eléctricas,
comunicar inmediatamente a la oficina respectiva para su ‘reparacion. y/o
reemplazo.

f.. Al término de la jornada laboral, designar a un responsable que realice la
verificacion de la desconexidn eléctrica y/o-apagado de los eqipos eléctricos

g. No obstruir las puertas, vias de acceso o pasadizos, con materiales que puedan
dificultar 1a libre circulacién' de las personas en caso de emergencias,

h.  Verificar {a existencia de extintores adecuados a! tipo de incendio, considerando
los procesos gue se realizan en el area y reportar cualguier anomalia en los
extintores a la: UFGRED.

Acciones de Respuesta: Durante el Evento

. Activar la alarma al presentarse el evento

Desactivar el sistema eléctrico general

Solicitar el apoyo de la brigada (Brigada de lucha contraincendios) y flamar al 116
Hacer uso de los mecanismos de lucha contraincendios (extintores y gabirietes
contraincendios), para evitar su propagacion.

e. Evacuaren forma ordenada, sin perder la calma.

o N o Tl v il

Acciones de Respuesta: Después del Evento

a, Una vez extinto el fuego, proceder a ventitar el ambiente afectado

b. Realizarel informe preliminar de los dafios ocasionados.

‘¢, Evaluar la documentacion afectada dando prioridad a la documentacién valiosa.

d. Clasificar y separar-la documentacion segtin su grado de afectacion (quemados
0 mojados) _

e. Realizar la limpieza de restos de cenizas, utilizando las medidas de proteccion
necesarias,

f.  Proteger la documentacion rescatada en contenedores ¥/ cajas, hasta que se
pueda reponer en los lugares asignados.

b) Inundaciones
Acciones Preventivas

a. Mantener libres los pasadizos, evitando colocar los ‘coches de transporte. de
archivo y documentacién en la‘ruta de circulacion

b. Verificar periddicamente el estado de conservacidn y solidez de la estanteria a fin

de comprob'ar posibles corrosiones, deformaciones por el peso. De presentar

alguna averia informar inmediatamente a Ja oficina respectiva para su correccion

Establecer un Plan de mantenimiento de tuberia de agua y desagiie, que incluya

la evaluacion periddica de las mismas ante la presencia de deterioro

De detectarse cualquier desperfecto de los sistemas sanitarios. comunicar

inmediatamente

Los anaquéles deben estar ubicados como minimo a 10 cm de la-altura del piso

como minimo y estar libre.
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Acciones de Respuesta: Durante el Evento.

. Ceyrar la llave general dél agua en la zona del evento

b, Desactivar el sistema eléctrico general

¢. Empezar las labores de drenaje

d. Evaluar, conducir y supervisar las acciones de rescate de los documentos y

equipos a fin de recuperar los bienes
Acciones de Respuesta: Después del Evento

Elaborar un informe. preliminar de los dafios acasionados

Extraer el exceso de agua mediante el prensado de documentos, colocar papel

de celuiosa entre hojas mojadas para absorber la hurnedad.

c. Evitar la activacion del fluido eléctrico, mientras exista humedad en el ambiente
dafado

d. Coordinar con el drea respectiva la evaluacién de las instataciones eléctrica y
realizar el reemplazo de las mismas si fuera el caso.

e. Aislar la documentacion que presente indicios de hongos

oo

c) Sismos
Acciones preventivas

a. Mantener siempre los pasadizos libres de obstéculos, difundir y publicar en un
lugar visible las rutas de escape y evacuacién, el cual debe ser de conocimiento
de todos.

b, Verificar petiddicamente el buen funcionamiento de fas luces de emergencia y
verificar que las sefiales de seguridad gstén en buen estado, asi como las zonas:
identificadas como seguras estén libre de obstaculos.

. Difundir el Pian de Respuesta institucional.con el personal que labora en las areas
respectivas '

d: FEstablecer la prioridad de informacion contenida en documentos y equipos. para
5u salvamento _

e. Establecer un punto de proteccidn para documentos y equipos, donde se pueda
garantizar su integridad y recuperacion.

f.  Participar activamente de los simulacros programadas
De ser posible promover ia. participacion del personal en las actividades de la
UFGRED.

Acciones de Respuesta: Durante el Evento

a, Acatar las érdenes e indicaciones de los Brigadistas

h, Evacuar hagcia los puntos designados de-coricentracion .

c. En los punto de seguridad verificar mediante una lista la posible ausencia de
algiin integrante del drea, para comunicar a la brigada para proceder con su
ubicacion _ _ ‘
Coordinar con los brigadistas, todos los que ayuden & la evacuacion

-y v «"‘:\J. ‘s

H 3 2 BICLNTEHARIC
Py Slempre I yhT by peAb
P40 PR A LT U £

; ﬁs : mn«rspueb}o Gt

15



Decenio-dé la lgualdad de Oportunidades para Mujeresy Hombres®
“Afio del:Bicenfenario del Per 200 afios de: Independenma
“Afio del. Bleentenario. det Congieso de la Repubhca del Perd”
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Acciones de Respuesta: Después del Evento

a. Esperar el primer reporte por parte de personat de la UFGRED; segln la
intensidad del sismo y en base a los dafios causados, para poder i ingresar a los
ambientes para iniciar e} levantamiento de la documentacién: y bienes; asi como
de la Ilmp|eza de los documentos, distribucién y reordenamiento, esta operacion
se empezara teniendo tomando-en cuenta la documeritacion consuderada valiosa.

b. En caso de dafios a las estructuras; primero. se debe asegurar la zona y
posteriormente proceder a retirar los documentos y ordenarlos en cajas,

¢ En cada caja se anotara la descripcion de su contenido para poder ser
depositados en un lugar seguro.

d. Sujetar con cuerdas de pabilo y -cartones protectores los documentos que
estuvieron colocados en archivadores de palanca, empastados, anilladas, etc.

d) Sabotaje

La ocurrencia de actos de sabotaje a los ambientes e instalacignes en las que se
custodia los Historias Clinicas (Expedientés Médicos) y acervo documentario, puede
afectar sensiblemente las actividades que se desarrollan en cada unidad orgénica del
Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra. Adriana Rebaza Flores"” Amistad Perd-Japdn,
por su pérdida o destruccién; las ocurrencias en relacidn a los ambientes de custodia
de los Historias Clinicas (Expedlentes Médicos) y acervo documentario, fuera del
horario laboral, deberd ser reportado a las ]efaturas respectivas por la empresa a
cargo de la seguridad del INR, segun fuera el caso.

Acciones preventivas

a. Solicitar al &rea respectiva {Prevencién y Vigilancia), realizar el analisis de las
vulnerabilidades y la estimacion de riesgos frente a los posibles actos de sabotaje,
can la finalidad de proponer acciones de mejora que favorezcan la seguridad de
los Historias Clinicas. (Expedientes Medlcos) y acervo documentario

b. Identificar las series documentales mas importantes o valiosos en custcdla, para
promover su dlgltallzadon y mantener una copia de respaldo, ante situaciones
de sabotaJe 0 sinjestros.

c.  Restringir el acceso-del personal ‘ho autorizado -a los ambientes en lo que se
custodian los Historias Clinicas {Expedientes Médicos) y acervo documentario.

d. Adoptar medidas dé seguridad para evitar que los ambientes sean. vulnerados
por personas extrafias a los mismos, identificando los lugares de: riesgo y
torriando las medidas necesarias de proteccion del acervo documental, tales
comp instalacién de camaras de video vigilancia.

e. Hacer de conocimiento al superior inmediato y al supervisor de seguridad, las
oeurrencias de algunas situaciories irregulares o-fuera de fo comin.

Reportar la ocurrendia de inmediato al 4rea respectlva, con la finalidad de tomar
las acciones que sean necesarias.

Solicitar al-servicio que estuviera a cargo de la vigilancia; un informe detaliado
de lo. ocurridos
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6:5.4. Equipos e insumos de emergencia para los archivos:-

Equipos para la "prbtet:ciﬁn- del grupo de salvamento;

Ropa protectora: delantales plasticos y/o mamelucos de plastico.

Botas de goma {(diversas:tallas})

Guantes de‘goma (diversas tallas}

Cascos de seguridad

Mascaras y/o mascarillas adecuadas (para proteccion contra polvo/emanaciones)
Lentes protectores ' '
Insumas para primeros auxilios

Linternas de mano y/o linternas manos libré

oo

Swume oan

Equipos para llevar el registro de las escenas de los dafios y las actividades
de recuperacion

a. Aspiradoras himedas/secas-

bh. Bolsa de polietileno gruesas (diversos tamafios) (tanto para documentos, como
‘para desechos). '
Cajas de cartdn

Papel secante

Papel de silicona-

Esponjas

Marcadores. de tinta indeleble

Cintas y etiquetas autoadhesivas resistentes al agua.

Tijeras, cuchilias

Cuerdas, cinta adhesivas y cintas de embalaje

Libretas de notas, para el registro

Camara. para registrar la evidencia

AT DR Mo o0

6.5.5. Procedimientos de Comando y Coordinacién

Organizacién del SCS Hospitalario {SCSH)

v Comandante de Salud Hospitalario (C5H)
Es Ja méxima autoridad de! SCSH, respansable de establecer el PCs en.el hos_pi_t‘al_
e implémentar las areas de expansion internas 'y externas hospitatarias. Esta
funcion debe ser-asumida por el Director Generai de la Institucidn © por Médico
de Guardia. '
Designa las funciones (tarjetas de accién). del SCSH

Designa al Oficial de Seguridad para que efectué fa evaluacion de da’ﬁos. en el
INR.

 Designar al Jefe de Operaciones, para la atencion itinerante: como para la
?3,;% continuidad operativa-de los servicios, en coordinacion con la brigada realizarg la
A evacuacion, 1a atencién médica y atencion en salud mental.
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Designar al Oficial de Enlace que establecera la coordinacién con otras entidades.
de primera respuesta,

Designar al Oficial de Comunicacién quien se encargara de-preparar los mensajes
comunicacionates de acuerdo a los momentos.

Designar al Jefe de Logsstlca, responsable de verificar las comunicaciones y
responsable del almacén segln necesidades,

Designar ai Jefe de Presupuesto, quien definira lo disponibilidad financiera segun
las' necesidades en funcion al reporte de CSH.

Designar al Jefe de Planificacion quien supervisara et Plan de Accin Inicial (PAI)
del SCSH.

v Funcién Gestién de la Informacién (EMED o delgados del COE Salud
seglin corresponda):

El CSH deberd designar un equipo que sea- responsable de recopilar, ordenar y
sistematizar la-informacién de las atenciones médicas, bisquedas activas, uso de
mapas, entrega de insumos a victimas entre otras actividades efectuadas por la
funcidn operaciones.

Coordinar con personal de la funcién operaciones y CICOM,

Organizar y administrar el PCs donde se gestiona-la informacién de las atenciones
y acciones de la contingencia y se. implementa la- CICOM.

v Funcion de Oficial de Seguridad:
Impiementar imedidas. de seguridad en el &mbito legal, bioseguridad y de
resguardo de la integridad fisica y material en el lugar hospitalario. o-en su area
de expansion interna y externa del hospital donde se brinda la atencién médica.
Colocar los cordones de seguridad
Coordinar con la PNP la évacuacion fuera del INR
Reporta acciones al CSH.

¥ Funciones de Oficial de Enlace:

Establecer comunicacién con las: 'IPRESS seleccionadas y de las zonas
involucradas en este plan.

Asegurar que el enlace comunitario-sea sosteriible con las diferentes entidades
de prlmera respuesta del incidente y ton autoridades del goblerno local o regicnal
Ssegun corresporida.
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Reporta-acciones al CSH.
v Funciones de Oficial de Comunicacién-e Informacion Piblica:

Sistematizar y consolidar la informagion disponible de’ los dafios: establecidos y
las acciones efectuadas de los reportes del COE Salud.

Preparar la informacion para difundir a la. comunidad visada por el CSH.
Reporta acciones al CSH.
¥ Funciones de Jefe de Logistica:

Proporcionar el inven’tari_o-__-a_ctualiz_a_do de los recursos y servicios disponibles
hospitalarios para la atencion de la contingencia, emergencia masiva o desastres.

Determinar los requerimientos en agua, alimentacion, servicios médicos para el
bienestar del personal que participa en la atencion del incidente.

Reporia-acciones al CSH.
¥ Funciones de Jefe de Planificacion:
Difundir y monitorizar el cumplimiento del PAL
‘Elaborar &l plan del periodo operacional siguiente a fa inicial,

Proporcionar los mapas y plands de l0s sectores del organigrama institucional de
la IPRESS afectados por el incidente.

Designar fuerza de tarea para determinar la- brecha en.recurses con la evaluacién
de dafios y analisis de necesidades.

Reporta acciones al CSH.
v Funciones de Jefe de Presupuesto:
Efectuar el andlisis financiero de los costos del incidente.

Mantener un registro-continuo de los costos e informe de ios gastos establecidos.
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6.5.6. Procedimientos de respuesta para la organizacion de la atencién de
salud

i Instituto Nacional de Rehabilitacion “Dra.
Adriana Rebaza Flores” Amistad Peru-

Av. Prolongacion Defensores del Morro
Cdra. 2, Chotrillos

(511)717-3200

http://www.inr.goh.pe

Actividades:

= Revision del Plan de Contingencia

» Verificar la disponibifidad de los recurses. necesarios (personal, camas,
ambulancias, medicamentos)

= Cafificar la operatividad del Sistema de Referencia y Contrarreferencia

=  Programacion y difusion def rol del persenal programado.

= Verificacidn dé la actualizacion del directorio.

= Intégracion del actionar con fa Direccion de Administracion y Oficina de
Servicio Generales, garantizando operatividad y combustible para 24 horas
de la-ambulancia.

=  Organizacion de kits de medicamentos de emergencia (Farmacia).

6.5.7. Procedimiento de continuidad de servicios

Para asegurar la continuidad de los servicios de atencién serd necesario la
implementacion de las siguientes medidas:

- Habilitacién de areas de expansion medica donde se’habilitard los PMA (Puesto
Médicos de Avanzada) '

- Habilitacion de dreas. para el almacenamiento de historias clinicas (expedientes
médicos) y acerva documentario. _

- Contar con suficientes equipos de respuestas para la. operatividad de los equipos
de respuesta. '

- Contar con un area de contentracion de-personal de salud. (medlcas, enfermeras,
técnicos, etc.).

- Reconocer donde estan ubicadas las areas de almacenamiento de logistica para
eventos adversgs,
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6.6. Actividades articuladas a los procesos y lineas.de accién

- Organizacion del GTGRD-INR para una respuesta oportuna; ello con la
organizacién-de reuniones constantes para la coordinacion de actividades.

. Gestionar la infarmacion con fos jefes inmediatos; ello con la participacién de
reuniones de coordinacion con el GTGRD,

- Desarrollar capacitaciones con el personal de las Areas respectivas, para la
preparacion y respuesta frente @ los eventos adversos.

- Gestionar los recursos con las-autoridades respectivas a fin de garantizar la
continuidad operativa-def instituto.

6.7. Presupuesto y financiamiento

Para el desarrolio de las actividades y tareas identificadas en el presente Plan se ha
consignado un presupuesto total, en articulacion ¢on el Plan Operativo Institucional
(POT) 2022, que asciende a 5/. 100.00 (CIEN Y 00/100 SOLES); cuyo financiamiento
se realiza con cargo al presupuesto del PP 068, en la fuente de financiamiento
Recursos Ordiriarios (RO}, cuyas acciones estan inmersas en fa actividad presupuestal
5004280: Desarrollo de Instrumentos Estratégicos para-la Gestion del Riesgo de
Desastres y a |a Actividad Operativa AQI00012500168 (establecidos en el POI Anual
2022 modificado V.01 y el Aplicativo dei CEPLAN V.01).

Ante una emergencia mayor se activara la cadena de Emergencia y se coordinara con
el presidente del GTGRD para habilitar el presupugsto.

DIRECCION GENERAL — UNIDAD FUNCIONAL DE-GESTION-DE RIESGQS BE.

Organo/Unidad Qrganica: EMERGENCIAS Y DESASTRES

Establecer las rriedidas.de prevencion Y aplicar las acciones necesarias parg
minimizar os riesgos de pérdidas humanas, materiales e informacicn '
conterida en los documentos custodiados; asf como responder
“dporturamente ante posibles incidentes, actidentes y/o estados de
emergencia que afecten-la integridad-de los Historias Clinicas (Expedientes
Médicos) ¥ acerve decumentaric.

Objetiva General del-Pian
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DOCUMENTO TECNICO: PLAN DE RESPUESTA PARA LA PROTECCION DE HISTORIAS CLINICAS

*Decenio de'la Jgualdad de- Oportunidades paraMujeres y Hcmbres
"Afio de! Bicentenario del Perl: 200 afios dé Indeperidentia’
"AfG del Bicentenarid del Congrese de [a Replblica del Perd”

(EXPEDIENTES MEDICOS} ¥ ACERVO DOCUMENTARIQ, DEL INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION
“DRA,; ADRIANA REBAZA FLORES” AMISTAD: PERIJ-JAPON

- _— e _ N Genérica .
Objetivos Especificos del Actividad . Categoria Actividad ’
Plan Qperativa Presupuestal Producto Presupuestal c_le ) Total Anual.
: i > -Gastos,
a) Optimizar 1a
capacidad de respuesta del
pers_on_gi_l -de admisién y
E;C““"o" Respander 5004280, 5004280
siguiendoos procesos de | Do RoHO | 68 REDUCCION DESARROLLO
gestidn de riesgo en el oy DE i e ; o
antes, durante y.despuds de. | o hOHENTOS |y neRagTL DA | 000001 | INSTRUMENTOS | 523
Lo ESTRATEGICOS Acciones | ESTRATEGICOS | Bienesy | 100.00.

ocurrido el.evento, a fin de ; Y ATENCION DE -

. PARA LA Comunes | PARA LA Servicios
atender en forma oportuna GESTION DEL EMERGENCIAS : " | GESTION DEL : :
y adecuada-dichas p . POR DESASTRES
situaciories RIESGO DE RIESGO DE
c) Mitigar los dafios DESASTRES: .DESASTRES
sobre los:Historias Cilnicas
{Expedientes Médicos) y
acervo documentario.

Total sf.. 5/.100.00

6.8. Monitoieo y evaluacidn

El Director General o Médico de Guardia con el apoyo de la Unidad Funcional de
Gestién de Riesgo para Emergenmas y Desastres del INR y el Jefe respectwo de area
-afectada, en cormunicacion y coordinacion constante promoveré la supervision de las
-acciones mencionadas en el presente Plan. Asi mismo, se hara las correcciones
pertinentés ante los eventos sucedidos en coordinacion €on ef GTGRD-INR.

7 ANEXOS

Anexo N° 1: Matriz de Actividades y Tareas

Anexo NO 2: Determinacién dé} Riesge

Anexo NO 3: Sisterna Comando de Incidentes — INR
Anexo N° 4: Declaratoria de Alertas’

Anexo N° 5: Directorio del INR

Anexo NO° 6: Instituciones de Apoyo

Anexo N° 7: Plangs
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Decenic de 1a igu; o para Mu eres y.Hombres”
*Afig del ‘Bicentenaria del Pert: 200 ‘ahos de Independencla
“Afa del Biceritenario de Ccngreso deJa Republica det Pérl”

DOCUMENTO TECNICO: PLAN DE RESPUESTA PARA LA PROTECCI@N DE HISTORIAS CLINICAS
{EXPEDIENTES MEDICOS) Y ACERVO DOCUMENTARIQ, DEL INSTITUTC NACIONAL DE REHABILITACION
"DRA. ADRIANA'REBAZA FLORES” AMISTAD PERU-JAPON

M—_

Anaxo N° 5: Directorio def INR

‘1. NOMBRE DE LA ENTIDAD:
Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra. Adriana Rebaza Flores” Amistad Peri-Japon

2, DIRECTOR/RESPONSABLE DE LA ENTIDAD:
‘Nombres y Apellidos 1 MC.- Lily Pinguz Vergara

Numero de Celular : 971 456 667
Correo electronico : da@int.gob.pe
Cargo ; Directora Gerieral del INR.

3. RESPONSABLES DE ARCHIVO Y ADMISION.
a. ARCHIVO ACTIVO/PASIVO (ADMISION)

Nombres y Apellidos ;. Inés-Gamarra Poma

Namero de Celutar : 974 159 041

Correo electronico : inesgamarrapoma@gmail.com
Cargo. : Especialista Administrativo

b. ARCHIVO CENTRAL

Nombres y Apellidos : Angie Denise Marquez. Gabriel
Nimero de Celular + 913 470 618

Correo electrénico = archivécentrai@inr.gob.pe

Cargo: : Jefe de Eqguipo del Archivo Central

4. UBICACION DEL RADIO TETRA:
EMED de la Unidad Funcional de Gestidn del Riesgo para Emergencia y Desastres

5. RESPONSABLE DEL AREA DE EMERGENCIAS Y DESATRES:
Nombres y Apellidos  : Christian Fernando Vera La Riva

Ndrmere de Celular : 986 731 918
Correa electranico : ufgred@gmail.com o veralariva@gmail.com
Cargo + Jefe de la Unidad Funcional de Gestién del Riesgo para

Emergencia y Desastres (UFGRED)

6. HORARIO DE TRABAJO O ATENCION CON LA RADIO TETRA:
Lunes a Viernes de 8:00 a 15:15 horas

7. NUMERO DE PERSONAS LABORAN EN EL AREA Y QUE OPERAN LA RADIO
TETRA 03 PERSONAS

RELACION DE OPERADORES

Nombres y Apellidos + Christian Fernando Vera La Riva

Nimero de Celular : 986 731 918

Correo electrénico.  + ufgred@gmail.com o veralariva@gmail.com
Cargo : Jefeide la UFGRED

. BICLHICHARLO
T DLl PRI
> RDIL. A6

- Siempre
1 1 senmpueblo




Decenio.de |aigualdad de Opertunidades:para Mujeres y.Hombres™

“Afo del Bicentenario-del Per(: 200 afios de Independengia”
“Afo del Bitentenario det Congreso de la” Repiblica del Pért”

DOCUMENTO TECNICO: PLAN DE RESPUESTA PARA LA PROTECCION DE HISTORIAS CLINICAS

Nombres y Apellidos
Numero de Celular
Correo. electrénico
Cargo

Nombres y Apellidos
Nimere de Celular
Correo electronico
Cargo

¥ 995 232 048
» ufgred@ogimail.com

: Coordinadora Administrativa de fa UFGRED

: Ofelia Judith Carranza Antén

: Janice Cristina Felipe Espinoza

: 969 745 488

: ufgred@gmail.com

: Secretaria de la UFGRED

“"':Jl

PR,

- Siempre
:conel p‘ueblo

(EXPEDIENTES: MEDICOS) Y ACERVC DOCUMENTARIO, DEL INSTIT uTo NACIONAL DE REHABILITACION
“"DRA. ADRIANA REBAZA FEORES” AMISTAD PERU-JAPON
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cenio ¢ Oportunidades gara Mujsres y Hombres™
*Aiio del Bigen! enario del Peril: 200 afos de Independencia”
“Afo.del Bicentenarin def Gongress de la Repliblica-del Perd”

Decenio d

DOCUMENTOQ TECNICO: PLAN DE RESPUESTA PARA LA PROTECCIGN DE HISTORIAS CLINICAS
(EXPEDIENTES MEDICOS) ¥ ACERVO DOCUMENTARIO, DEL INSTITUTO NACIONAL DE REMABILITACION
“DRA. ADRIANA REBAZA FLORES™ AMISTAD PERU-JAPON

’ e S

Anexo M° 6: Instituciones de Apoyo

Aeronautica (Central Emergencia) 221 0678

Av. Aramburu Cdra. 2 Mirafiores 440 2749

Hospital de Emergenicias José Casimiro Ulloa 445 9056

Av. Reptiblica dé Panama N° 6355, Miraflores. 204 0903
| Hospital Marfa Auxiliadora _

Av. M. Iglesias 586 San Juan de Miraflores 466 5535

Instituto Neurovascular de fas Américas — INCA 610 6666

Av. 28 de Julio N® 1327 Urb. San Antonio, Miraflores '

Cifnica. Maison de Sante. £10.

Av, Chorrillos N° 174, Chorrillos 619 6000

Clinica Miraflores o _

José Antenio’ Encinas N° 141, Miraflores: {esq. cuadra 18 Av. 610 9696

Behavides)

Clinica Guadalupe - i

Av. Defensores del Morro (Ex-Huaylas) N° 285, Chorrillos 467-4004

Hospital Las Palmas - :

Base Aérea "Las Palmas Avenida Jorge Chavez, Pasaje Sin Nurmero, %g ;g%g

Santiago de Surco .
DIGERD-MINSA 611 9930

S e 217 Gan Tei COE Salud

Calle _Marconjl N | 3}_7,_ San I.5|{.:|ro. _ 611_ 2933
_Amb‘ulancia's

SAMU _ _ 106

Calle Van Gogh N° 349-351

SAMU 315-3300

Calle Van Gogh N° 349-351 Anexo 3475

ESSALUD _ 117

Cruz Roja.Perudna 265-8783

Bombeéros

Central de Emergencia 116

Sede Central 222-0232

Cuerpo General de Bomberos Voluntarios 467 0729

Av. Defensores del.Marro N 298, Chorrilios 252 4761

4 BIGTHTEHNARO
DLl PERD
T T L F T

| Siempre
"% Lo c;pueblo

31



*Decenio de la [quaidad de Oportunidades para Mujeres'y Hombres”
"Afic del Bicentenario dal Per: 200.afi0 de Independencia®

*Afio del Bicentenario del Congreso de la Repiiblica de} Peri”
DOCUMENTO TECNICO: PLAN DE RESPUESTA PARA LA PROTECCION DE HISTORIAS CLINICAS
(EKPEDIENTES MEDICOS) Y ACERVO DOCUMENTARIO, DEL INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION
“DRA. ADRIANA REBAZA FLORES” AMISTAD PERU-JAPON
ettt e —— . ————

Evacuacion

ANEXO M° 7: Planos de Mecanismos de Respuestas contra Incendios y Rutas da

" Siempre
: <onetpueblo
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-’De'ce'r'ﬁo_:d'é'ia_'_l:gua'id'ad de Oportunidades para Mujeres y Hombres™
“Afio det Bicentenario del Pertt; 200-aics da Independenci’
“Afo del Bicentenario dei Congreso:de 1a Repiblica del-Pertl®

DOCUMENTO TECNICO: PLAN DE RESPUESTA PARA LA PROTECCION DE HISTORIAS CLINICAS:
(EXPEDIENTES MEDICOS) Y ACERVO DOCUMENTARIO, DEL INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION

“DRA. ADRIANA REBAZA FLORES” AMISTAD PERU-JAPON.
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