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Vistos: La Nota Informativa N° 167-2022/UFGRD-PPR 068/INQO, Nota Informativa N° 086-
2022-OEPE/INQ, v;

Que, la Ley General de Salud, Ley N° 26842, establece en los articulos | y Il de su Titulo
Preliminar que la salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio
fundamental para alcanzar el bienestar individual y colectivo, asimismo, que la proteccién
de la salud es de interés publico y que, por tanto, es responsabilidad del Estado regularla,
vigilarla y promoverla;

Que, mediante la Ley N° 29664 se cre6 el Sistema Nacional de Gestién 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 o minimizar sus efectos, asi como evitar la generacién de nuevos riesgos, y
preparacion y atenciéon ante situaciones de desastre mediante el establecimiento de
principios, lineamientos de politica, componentes, procesos e instrumentos de la Gestion
’ del Riesgo de Desastres. Asimismo, a través del Decreto Supremo N° 048-2011-PCM se
%M. . jlaprobd el Reglamento de la Ley citada, con el objeto de desarrollar sus componentes,
k &

procesos y procedimientos, asi como los roles de las entidades conformantes del
% mﬂod"g SINAGERD;

Que, mediante Decreto Supremo N° 027-2017-SA, de fecha 19 de septiembre de 2017,
se aprobo la Politica Nacional de Hospitales Seguros Frente a los Desastres;

Que, mediante Resolucion Ministerial 643-2019/MINSA, se aprueba la Directiva N° 271-
MINSA/2019/DIGERD, Procedimiento para la formulacién de Planes de Contingencia de
\ las Entidades e Instituciones del Sector Salud, que tiene como finalidad fortalecer la
zjorganizacion del Sector Salud, para una oportuna y adecuada respuesta ante la
hnmmencua u ocurrencia de un evento adverso, emergencia o desastre, que pone en
,, /riesgo la salud de la poblacién y el funcnonamlento de los establecimientos de salud;

Que, con Resolucion Directoral N° 134-2013-INO se cred la Unidad Funcional de Gestién
del Riesgo de Desastres del Instituto Nacional de Oftalmologia y mediante Resolucion
Directoral N° 043-2022-INO-D se aprob¢ la conformacion del Equipo Técnico encargado
de la elaboracion y validaciéon de los Planes de Contingencia del Instituto Nacional de
Oftalmologia “Dr. Francisco Contreras Campos”:

Que, mediante Decreto Supremo N° 008-2020-SA, se declaré la Emergencia Sanitaria a
nivel nacional por el plazo de noventa (90) dias calendario por la existencia del COVID-
19, y se dictaron medidas de prevencion y control para evitar su propagacién, plazo que
ha venido prorrogandose continuamente, siendo la dltima a través del Decreto Supremo
N° 003-2022-SA, hasta el 28 de agosto de 2022;



Que, por Decreto Supremo N° 016-2022-PCM, se declar6 el Estado de Emergencia
Nacional por las circunstancias que afectan la vida y salud de las personas como
consecuencia de la COVID-19 y establece nuevas medidas para el restablecimiento de
la convivencia social, por el plazo de treinta y dos (32) dias calendario, plazo que se ha
venido prorrogando, siendo la Ultima hasta el 31 de mayo de 2022, mediante Decreto
Supremo N° 041-2022-PCM;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 881-2021/MINSA, de fecha 19 de julio de 2021,
se aprobé la Directiva Sanitaria N° 135-MINSA/CDC-2021 “Directiva Sanitaria para la
Vigilancia Epidemioldgica de la Enfermedad por Coronavirus (COVID-19) en el Perud’”;

Que, asimismo, a través de la Resolucion Ministerial N° 1275-2021/MINSA, se aprobo la
“Directiva Administrativa N° 321-MINSA/DGIESP-2021, Directiva Administrativa que
Establece las Disposiciones para la Vigilancia, Prevencién y Control de la Salud de los
Trabajadores con Riesgo de Exposicion a SARS-CoV-2";

Que, en ese contexto, mediante Nota Informativa N° 167-2022/UFGRD-PPR 068/INQO, de
fecha 28 de abril de 2022, el Coordinador de la Unidad Funcional de Gestién del Riesgo
de Desastres, remitié a la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico, el Documento
PN\ Técnico: Plan de Contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 del

b\ Instituto Nacional de Oftalmologia — INO “Dr. Francisco Contreras Campos”— 2022, hasta
+Jlel 31 de mayo de 2022, para opinién y visto bueno;

7 Que, mediante Nota Informativa N° 086-2022-OEPE/INO, de fecha 29 de abril de 2022,
la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico, en atencién a los Informes N° 072-
2022/UO-OEPE/INO, N° 027-2022/UPLAN-OEPE/INO y N° 031-2022/UP-OEPE/INO, dio
conformidad de las opiniones favorables al Documento Técnico antes mencionado,
proponiendo continuar con el tramite de aprobacion correspondiente;

Que, el Plan de Contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 presentado,
tiene como finalidad reducir el impacto sanitario, social y econémico de la pandemia, asi
como brindar una oportuna y adecuada preparacion y respuesta del Instituto frente al
oronavirus COVID-19; asimismo, cumple con las disposiciones de la Directiva

VoB° qf; Administrativa N° 271-MINSA/2019/DIGERD, por lo que corresponde su aprobacién;
2, R*'@E“j;{
S Contando con las visaciones del Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico, del Coordinador Encargado de la Unidad Funcional de Gestion

del Riesgo de Desastres y del Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica y de conformidad

con las facultades conferidas en el articulo 6° del Reglamento de Organizacién y
Funciones del Instituto Nacional de Oftalmologia, aprobado por Resolucién Ministerial N°

447-2009/MINSA, modificado por la Resolucion Ministerial N° 660-2010/MINSA.

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- APROBAR el Documento Técnico: Plan de Contingencia frente a la
pandemia de Coronavirus COVID-19 del Instituto Nacional de Oftalmologia — INO “Dr.
Francisco Contreras Campos” — 2022, hasta el 31 de mayo de 2022, el cual consta de
treinta y cuatro (34) folios, en el que estan comprendidos siete (07) anexos, que forman
parte integrante de la presente resolucion.

Articulo 2°.- DEJAR sin efecto la Resolucion Directoral N° 064-2022-INO-D.

Articulo 3°.- AUTORIZAR al responsable del Portal de Transparencia la publicacion de
la presente resolucién en el Portal Web del Instituto Nacional de Oftalmologia “Dr.
Francisco Contreras Campos” www.ino.gob.pe.

Registrese y comuniguese,
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DOCUMENTO TECNICO:
PLAN DE CONTINGENCIA FRENTE A LA PANDEMIA DE CORONAVIRUS COVID-
19 DEL INSTITUTO NACIONAL DE OFTALMOLOGIA -INO “DR. FRANCISCO
CONTRERAS CAMPOS” - 2022

1. INTRODUCCION

El 11 de marzo de 2020, la OMS declaré al Coronavirus como pandemia. En el Perq,
mediante Decreto Supremo N° 044-2020-PCM se declaré Estado de Emergencia
Nacional por las graves circunstancias que afectan la vida de la nacién a
consecuencia del brote del COVID-19, el cual se encuentra vigente hasta el 31 de
mayo, mediante D.S N° 041-2022-PCM.

El Peru enfrenta la tercera ola del COVID-19, siendo la variante émicron que se
convirtio en la predominante de la zona de Lima Metropolitana. La variante 6micron
es la variante del virus SARS-CoV-2, considerada como una “variante de
preocupacion” por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Las caracteristicas
mas importantes de los virus de la familia dmicron son su alta contagiosidad y el
modo en que ingresa a las células.

Actualmente, el ministro de Salud, Jorge Lopez, indica que se estima una posible
cuarta ola del coronavirus que iniciaria en la quincena del mes de octubre hasta las
primeras semanas del 2023, a causa de la BA.2 la cual desciende de la variante
omicron del virus SARS-Cov-2. Asimismo, desde el 1° de mayo es opcional el uso de
mascarillas en espacios abiertos en departamentos que tengan el 80% de cobertura
de vacunacién con méas de 3 dosis, de conformidad con el Decreto Supremo N° 041-

2022-PCM.

Asimismo, desde la Declaratoria del Estado de Emergencia Nacional el Instituto
Nacional de Oftalmologia mantiene la atencion de emergencias oftalmolégicas
durante las 24 horas del dia en los 365 dias del afio. En ese sentido, actualiza el Plan
de contingencia frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 del Instituto Nacional
de Oftalmologia —INO “Dr. Francisco Contreras Campos” hasta el 31 de mayo de
2022 que tiene como componentes la preparacion y respuesta frente a la pandemia
del Coronavirus COVID-19.

2. FINALIDAD

Reducir el impacto sanitario, social y econémico de la pandemia, asi como brindar
una oportuna y adecuada preparacion y respuesta del Instituto frente al Coronavirus

COVID-19.
3. OBJETIVOS
3.1. Objetivo General
Responder adecuadamente frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19.
3.2. Objetivos Especificos
e Establecer acciones de preparacion en el Instituto frente a la pandemia de

Coronavirus COVID-19.
e Establecer acciones de respuesta en el Instituto frente a la pandemia de

Coronavirus COVID-19.
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4. BASE LEGAL

Ley N° 26842, Ley General de Salud.

Ley N° 28101, Ley de Movilizacion Nacional

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

Ley N° 31365, Ley de presupuesto del Sector Plblico para el afio fiscal 2022.
Decreto Supremo N° 008-2020-SA y sus ampliaciones, que declara en
Emergencia Sanitaria a nivel nacional por la existencia del COVID-19, el cual se
encuentra vigente con prorroga hasta el 28 de agosto de 2022, mediante D.S. N°
003-2022-SA.

Decreto Supremo N° 016-2022-PCM, que declara Estado de Emergencia
Nacional, por las circunstancias que afectan la vida y salud de las personas como
consecuencia de la COVID-19, el cual se encuentra con prorroga hasta el 31 de
mayo de 2022.

Decreto de Urgencia N° 115-2021-PCM, que prorroga la vigencia del trabajo
remoto para el sector publico y privado, hasta el 31 de diciembre de 2022.
Resolucion Ministerial N° 628-2018/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa Organizaciéon y Funcionamiento del Centro de Operaciones de
Emergencias y de los Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del
Sector Salud.

Resoluciéon Ministerial N° 643-2019/MINSA, que aprueba la Directiva N° 271-
MINSA/2019/DIGERD, Procedimiento para la Formulacién de Planes de
Contingencia de las Entidades e Instituciones del Sector Salud.

Resolucion Ministerial N° 095-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Plan Nacional de Reforzamiento de los Servicios de Salud y Contencién
del COVID-19.

Resolucion Ministerial N° 117-2020/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N° 285-MINSA/2020/DIGTEL: Directiva para la implementacion y
desarrollo de los servicios de telemedicina sincrona y asincrona.

Resolucién Ministerial 146-2020/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N° 286-MINSA/2020/DIGTEL; Directiva Administrativa para la
implementacién y Desarrollo de los Servicios de Orientacién y Telemonitoreo”
Resoluciéon Ministerial N° 225-2020-MINSA, que declara alerta roja en los
establecimientos de salud y en la oferta mévil complementaria instalada a nivel
nacional, ante los efectos del COVID-19.

Resoluciéon Ministerial N° 248-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Recomendaciones para el uso apropiado de mascarillas y respiradores
por el personal de salud en el contexto del COVID-19 y su modificatorias.
Resolucion Ministerial N° 309-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Lineamientos para el fortalecimiento de acciones de respuesta en
establecimientos de salud, redes de salud y oferta movil frente al COVID-19 (en
fase de transmision comunitaria).

Resolucion Ministerial N° 458-2020.MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N° 293-MINSA/2020/DIGEP: Directiva Administrativa que regula
el trabajo remoto en salud (TRS) para el personal de la salud y administrativo del
Ministerio de Salud y Gobiernos Regionales.

Resolucion Ministerial N° 498-2020-MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria
N° 110-MINSA/2020/DGIESP Directiva Sanitaria para el cuidado integral de la
salud de las personas con enfermedades no transmisibles en el contexto de la
pandemia por COVID-19.

Resolucion Ministerial N° 621-2021-MINSA, que aprueba el Plan Estratégico
Institucional (PEI) 2019- 2024 ampliado del Ministerio de Salud.
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= Resolucion Ministerial 835-2021/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
Plan de Respuesta ante Segunda Ola y posible Tercera Ola pandémica por
COVID-19 en el Peru, 2021.

* Resolucion Ministerial N° 107-2021-MINSA, que aprobar la NTS N° 172-
MINSA/2021/DGAIN: Norma Técnica de Salud para la atencién de salud
ambulatoria, quirtrgica electiva, en hospitalizacion y servicios médicos de apoyo,
frente a la pandemia por COVID-19 en el Peru.

" Resolucion Ministerial N° 804-2021/MINSA y su modificatoria, que aprueba
la Directiva para el uso y aplicacion de las pruebas rapidas para la deteccién de
antigenos del virus SARS.CoV-2 en el Peru.

* Resolucion Ministerial N° 881-2021/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria
N° 135-MINSA/CDC-2021 Directiva sanitaria para la vigilancia epidemiolégica de
la enfermedad por coronavirus (COVID-19) en el Peru.

* Resolucion Ministerial N° 1275-2021/MINSA, que aprueba la Directiva
Administrativa N°321-MINSA/DGIESP-2021 Directiva Administrativa que
establece las disposiciones para la vigilancia, prevencién y control de la salud de
los trabajadores con riesgo de exposicion a SARS-CoV-2.

* Resolucion Ministerial N°095-2022-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Plan frente a la pandemia por COVID-19, para el afio 2022, del
Ministerio de Salud.

* Resolucién Directoral N° 059-2021-INO-D, que aprueba la actualizacion del
documento técnico: Plan para la vigilancia, prevencién y control de COVID-19 en
el trabajo del Instituto Nacional de Oftalmologia.

* Resolucion Directoral N° 117-2021-INO-D, que aprueba la actualizacion de la
Guia Técnica: Guia de procedimiento asistencial para la atencién en emergencia
en relacion con la pandemia COVID-19 en el Instituto Nacional de Oftalmologia.

* Resolucion Directoral N° 169-2021-INO-D, que aprueba el Plan Operativo
Institucional (POI) anual 2022 del Instituto Nacional de Oftalmologia.

= Resolucion Directoral N° 043-2022-INO-D, que aprueba la reconformacion del
Equipo Tecnico encargado de la elaboraciéon y validacién de los Planes de
Contingencia del Instituto Nacional de Oftalmologia.

* Resoluciéon Directoral N° 044-2022-INO-D, que actualiza la conformacion el
Grupo de Trabajo para la Gestion del Riesgo de Desastres del INO.

5. AMBITO DE APLICACION

El presente plan es de aplicacién en el Instituto Nacional de Oftalmologia —INO
“Dr. Francisco Contreras Campos”, ubicado en la Av. Tingo Maria N°398 - Lima.

6. CONTENIDO
6.1. DETERMINACION DEL ESCENARIO DE RIESGO

e IDENTIFICACION DEL PELIGRO

De acuerdo a la Directiva Sanitaria N° 135-MINSA/CDC-2021 Directiva Sanitaria
para la Vigilancia Epidemioldgica de la Enfermedad por Coronavirus (COVID-
19), aprobada con RM N° 881-2021/MINSA, indica que la enfermedad COVID-
19 es generada por el agente causal denominado virus SARS-CoV-2, y tiene los
siguientes modos de transmision:

‘por contacto directo o estrecho sin proteccion entre personas infectadas y
susceptibles, a traves de secreciones o gotas respiratorias y aerosoles que son
expedidos al toser, cantar, hablar, estornudar o realizar actividad fisica que
incremente la frecuencia respiratoria. Ademds, por contacto indirecto si alguien
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susceptible tiene contacto con un objeto o una superficie contaminados con
secreciones que contengan el virus (transmisién por fémites)”.

Dicha directiva sefiala las siguientes definiciones de casos COVID-19:

Cuadro N° 01: Definicidon de casos COVID-19

1. Caso sospechoso de COVID-19

Persona que cumpla con cualquiera de los
siguientes criterios clinicos:

a) Paciente con sintomas de infeccidon
respiratoria aguda, que presente tos y/o
dolor de garganta y ademas uno o mas
de los siguientes sintomas:

Malestar general, fiebre, cefalea,
congestion nasal, diarrea, dificultad
para respirar.

Persona con inicio reciente de anosmia
(pérdida de olfato) o ageusia (pérdida
del gusto), en ausencia de cualquier
otra causa identificada.

Paciente con infeccién respiratoria agua
grave (IRAG: infeccién respiratoria
agua con fiebre o temperatura actual
mayor o igual 38°C; y tos; con inicio
dentro de los ultimos 10 dias; y que
requiere hospitalizacién).

b)

3. Caso confirmado de COVID-19

2

Caso probable de COVID-19

Quienes cumplan con cualquiera de los siguientes
criterios:

a)

b)

Caso sospechoso con antecedentes

epidemioldgico de contacto directo con un caso

confirmado, 0 epidemiolégicamente

relacionado a un conglomerado de casos los

cuales han tenido al menos un caso confirmado

dentro de ese conglomerado 14 dias previos al

inicio de los sintomas.

Caso sospechoso con imagenes de térax que

muestran hallazgos sugestivos de COVID-19,

en:

= Radiografia de térax: opacidades nebulosas,
de morfologia a menudo redondeadas, con
distribucidén pulmonar periférica e inferior.

* Tomografia computarizada de térax:
multiples opacidades bilaterales en vidrio

esmerilado, a menudo de morfologia
redondeada, con distribucién pulmonar
periférica e inferior.

= Ecografia pulmonar. lineas pleurales

engrosadas, lineas B (multifocales, aisladas
o confluentes), patrones de consolidacion
con o sin broncogramas aéreos.
= Resonancia magnética.
Caso de Sindrome
Multisistémico  (SIM)

Inflamatorio

en ninos y

adolescentes con COVID-19 (0 — 17 aiios)

Toda persona que cumpla con alguno de los
siguientes criterios:

a) Caso sospechoso o probable con
prueba molecular positiva para
deteccion del virus SARS-CoV-2.

Caso sospechoso o probable con
prueba antigénica positiva para SARS-
CoV-2.

Persona asintomatica con prueba
molecular o antigénica y que es
contacto de un caso probable o
confirmado.

b)

Nifios y adolescentes con fiebre desde hace 3 dias
0 mas, y dos de los criterios siguientes:

a)

b)
c)

Erupcién o conjuntivitis bilateral no purulenta o
signos de inflamacién mucocutanea (oral,
manos, pies).

Hipotensién o shock.

Caracteristicas de disfunciébn miocardica,
pericarditis, wvalvulitis o  anormalidades
coronarias (incluyendo hallazgos de
Ecocardiografia o elevacion de Troponina y de
péptido natriurético — proBNP)

Evidencia de coagulopatia (a partir de TP, TPT,
o valores Dimeros D elevados).

Problemas gastrointestinales agudos (diarrea,
vémitos o dolor abdominal).

Fuente: RM N° 881-2021/MINSA
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De acuerdo a la Sala Situacional COVID-19 del MINSA, al 24 de abril 2022, el
Per( presenta 3,561,677 casos confirmados, 3,541,523 personas dadas de alta

y 212,761 fallecidos (ver imagen N° 01).

Imagen N° 01: Sala situacional COVID-19 al 24 de abril de 2022
SALA SITUACIONAL COVID-19

Informacién oficial del dia 24 de abril de 2022

9. 22

Casos confirmados = 1
en fas ultimas 24 horas i?
Fallecidos

Informacion acumulada de la pandemia COVID-19

Personas dadasde alta }*' Casos confirmados

5 3541523 BRI

¥/ Resultados negativos Hospitalizados

%: 26111866 =% 1045

* Personas muestreadas
#8729 673543 O 212761

Numero de fallecidos

- Sl
;H gl

Fente: MINSA

En el cuadro N° 02 se identifica el peligro “pandemia”y sus dafios sobre la salud
de la poblacidn, cuyos efectos son el incremento en la demanda de atencion e
impacto en la operatividad del servicio de salud. El caso de pandemia de
Coronavirus es un tipo de peligro sanitario externo.

Cuadro N° 02: Identificacion y caracterizacion del pelig

: 2 DATOS DE LA ACONTECIMIENTOS
AMENAZA CLASIFICACION DESCRIPCION OCURRENCIA ACTUALES
Evento.  Pandemia | El Decreto Supremo N° 041-
» Pandemia se define | Coronavirus COVID- | 2022-PCM  prorroga el
Pandemia Sanitario como la propagacion | 19 Estado de Emergencia
externo mundial de una nueva | Lugar: a nivel Nacional hasta el 31 de
enfermedad. mundial. mayo de 2022,
Fecha: 11 de marzo
de 2020.
Magnitud: Muy Grave

Fuente: UFGRD - INO
e ANALISIS DE LA VULNERABILIDAD

A continuacion, se detallan los factores de exposicion, fragilidad, resiliencia y de
dafios a la salud que permitiran determinar el nivel de riesgo de una posible

pandemia.
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+« Factor de Exposicidn
a) Positividad COVID-19 a nivel nacional

De acuerdo a la Sala Situacional COVID-19 al 24 de abril de 2022, los casos
positivos se concentran en Lima Metropolitana con el 42% de casos y un 5.7%
de letalidad, y los departamentos con mayores casos positivos de COVID-19 son:
Lima Metropolitana, Arequipa, Piura, La Libertad, Callao, Ancash, Junin, Lima
Region, Cusco y Lambayeque.

Imagen N° 02:
Positividad COVID-19 por departamento al 24.04.2022

Total de Casos Positivos por Departamento Pais PCR(3]  PRUEBA PRUESA TOTAL  FALLECIDOS  LETAUDAD
RAPIDA [4) ANTIGENO{+]  CASOS [+] £
v

PERU 11.083.047 955380 1521949 3560876 212742 5,87 %

1, B LIMA METROPOLITANA | 642328 318745 $34311  1.495.384 83335 5%

: a AREQUIPA | 50834 50434 112815 214083 10,302 181%

PIURA Poaros: aers3 S4707  158.582 13,083 526%

LA LIBERTAD 32167 39659 74507 145733 10945 796%

CALLAO 64524 36528 45191 146584 10.4%% 716 %

ANCASH o2 29006 74574 127552 7,148 560%

JUNIN | 22042 #2385 60857 126225 7477 582%

LIMA REGION Yoa7ssa 31738 67768 117158 7741 561 %

CUsSCo 24228 25674 67035 116837 3172 442%

LAMBAYEQUE 25319 35397 44535 105602 923 3%

icA | 1sss 3325 58504 103.748 3326 860%

CAJAMARCA 29383 22806 37781 96.030 4457 a6d%

PUNO 10795 21434 33752 €588 278 722%

J SAN MARTIN 10347 23817 25715 61839 382 511%

LORETO 10877 2322 18747 S57.950 4385 5T %

% Positividad en la Gitima semana -r TACNA Yogm 1s8as 477 s3Ta4 213 397%
<0.18% >45% < HUANUCO i a0 2198 21158 52132 239 5545
N MOQUEGUA 12812 1828 17400 L8487 1622 336%

Segln la Agencia de Noticias Reuters, los contagios por COVID-19 en el Peru
estan aumentando y presenta 756 nuevos contagios reportados de media cada
dia, al 24 de abril de 2022.

Imagen N° 03:
Tendencias COVID-19 reportadas hasta el 26.04.2022

Nuevos contagios Muertes

Nuevos contagios diarios — — Nuevas muertes diarias

|

£

media 7.dia \_,J'“‘/‘\

Fuente:https://graphics.reuters.com/world-coronavirus-tracker-and-
maps/es/countries-and-territories/peru/
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v Factor de Fragilidad
a) Trabajadores con factores de riesgo para COVID-19

Ademas, la Directiva Administrativa N° 135-MINSA/CDC-2021 Directiva
Administrativa para la Vigilancia epidemiologica de la enfermedad por
Coronavirus (COVID-19) en el Perl (aprobada con Resolucion Ministerial N°881-
2021-MINDS), indica que las personas con mayor riesgo de enfermar
gravemente por la COVID-19 tiene las siguientes comorbilidades:

= Cancer

Enfermedad renal cronica

Enfermedad pulmonar cronica

Afecciones cardiacas

Diabetes mellitus

Obesidad

Personas inmunodeprimidas

Receptora de trasplante de érganos

Enfermedad cerebrovascular

Hipertension arterial

Sindrome de Down

Embarazo

Infeccidn por VIH

Otros que establezca la Autoridad Sanitaria Nacional.

+ Factor de Resiliencia
a) Causas de la presentacion de la segunda ola y riesgo de una tercera ola

Segun el Documento Técnico: Plan frente a la pandemia por COVID-19, para el
afio 2022 del Ministerio de Salud, considera las siguientes causas del
“Incremento del riesgo de exposicion a la COVID-19, con elevado impacto en la
morbilidad, mortalidad y discapacidad en la poblacién del pais” son:
= Limitada captacién de sospechosos y tamizaje a través de la prueba
molecular.
= |nsuficiente identificacidn, rastreo y seguimiento de contactos.
= |Insuficiente capacidad fisica y tecnolégica para la continuidad del
servicio.
= Brecha de camas de hospitalizacion y camas UCI disponibles para los
casos COVID-19 y no COVID-19 en la red publica de hospitales e
institutos especializados.

b) indice de Seguridad Hospitalaria

Segun el indice de Seguridad Hospitalaria 2021 del INO muestra un indice de
seguridad de 0.39 y 0.61 como indice de vulnerabilidad, ubicandose en la
categoria B. Esta categoria enfatiza que se requiere medidas necesarias debido
que el estado integral de la instalacion puede potencialmente poner en riesgo las
vidas de pacientes y empleados durante y después de un desastre.

En cuanto a la capacidad operativa durante y después de un desastre, la
evaluacion del componente FUNCIONAL representa un nivel alto con el 71%
que indica el conocimiento y actitud del personal que labora en la institucion.
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+ Factor de dafios a la salud

Segun la Sala Situacional actualizado al 24 de abril de 2022, los adultos
mayores, el género masculino y el grupo de edad de 60 a 69 afios son las mas
vulnerables frente a la pandemia por COVID-19. Segun estadisticas, el mayor
porcentaje de fallecidos por COVID-19 pertenecen del género masculino que
representa el 63.4% de las victimas mortales (ver imagen N° 04).

Imagen N° 04:
Estadisticas de mortalidad por COVID al 24.04.2022
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Asimismo, la pandemia del COVID-19 conlleva un incremento de los niveles de
estrés de toda la poblacion. El personal de la salud también se ve afectado y
puede presentar una serie de reacciones como: miedo a enfermar y morir, mayor
frustracién ante la mala evolucion de los pacientes, agotamiento fisico y mental,
sensacion de soledad y depresion debido al aislamiento, contacto insuficiente
con su familia. Esto puede afectar la calidad de atencién, comprensioén y toma
de decisiones.

e DETERMINACION DEL NIVEL DE RIESGO

A partir del analisis de vulnerabilidad se concluye que la Institucién debe estar
preparada para afrontar la pandemia de Coronavirus COVID-19, que representa
un riesgo latente en nuestra sociedad.

Cuadro N° 03: Niveles del riesgo frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19
NIVEL DEL

EVENTO CALIFICACION DEL PELIGRO VULNERABILIDAD RIESGO

Afecta la seguridad
funcional; por lo tanto,
la vulnerabilidad es
BAJA.

Es un peligro sanitario, el
coronavirus fue declarado
pandemia, por lo que, el peligro

es ALTO

Pandemia

Elaboracion: UFGRD - INO

Por lo tanto, el peligro de la potencial pandemia del Coronavirus COVID-19 tiene
un nivel de riesgo MEDIO. (Ver cuadro N° 03)
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6.2. ORGANIZACION FRENTE A UNA EMERGENCIA

e GRUPO DE TRABAJO DE GESTION DE RIESGO DE DESASTRES

El Instituto Nacional de Oftaimologia —INO “Dr. Francisco Contreras Campos”
cuenta con el Grupo de Trabajo para la Gestién de Riesgos de Desastres
reconformado mediante Resolucion Directoral N°044-2022-INO-D, en el marco
de la Ley N° 29664. Actualmente esta conformado por:

Cuadro N° 04: Integrantes del Grupo de Trabajo para la Gestion del Riesgo de
Desastres del INO

Miembros del Grupo de Trabajo para la Gestion del Riesgo de Desastres del INO

3 M.O. Malena Tomihama Fernandez Directora General

2 M.O. Betty K. Arakaki Miyahira Directora Adjunta

3 C.P.C. Alfonso S. Siguayro Loli Director .Ejecutivo dfa _Ia Oficina Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico

4 Abg. Ibet S. Contreras Franco Directora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de

’ Administracion

5. M.O. Emerson D. Mantilla Tirado Director Eje:cutivo de Atencion Especializada en
Oftalmologia
Directora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de

6. M.O. Ana Y. Carpio Medina Desarrollo de Servicios Oftalmoldgicos,
Prevencion y Promocién de la Salud Ocular
Director Ejecutivo Investigacién y Docencia

1 M.O Pedro A. Muro Mansilla Especializada en Oftalmologia y Desarrollo de
Tecnologias

8. M.O. Jesus A. Castillo Bances Jefe del Departamento de Emergencia

9. Lic. Enf. Rossana A. |barra Zavala Jefa del Departamento de Enfermeria

10. Ing. Israel S. Alarcén Quispe Jefe de la Oficina de Servicios Generales

L. e e, BaBly, BEER Jefe de la Oficina de Logistica

Carrasco

12. Lic. Elva G. Maza Flores Jefa de la Oficina de Personal

13. |Lic. Yuri Y. Molina Ozejo Jefe de la Oficina de Estadistica e Informatica

14. |C.P.C. Alfonso S. Siguayro Loli Coor.dinador de la Unidad Funcional de Gestion
de Riesgos de Desastres

< V
s A
3 fgﬂm_.;l/v/“f/f

Fuente: Equipo técnico UFGRD-INO

Presidente

Directora General del Instituto Nacional de Oftalmologia —INO “Dr. Francisco

Contreras Campos”

Funciones

a. Convocar y presidir las sesiones del Grupo de Trabajo para la Gestion del
Riesgo de Desastres — GTGRD, esta funcién es indelegable.
b. Cumplir y hacer cumplir las funciones establecidas para el Grupo de

Trabajo.

c. Cumplir y hacer cumplir el reglamento de funcionamiento interno del Grupo

de Trabajo.

d. Constituir e implementar la Secretaria Técnica.
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e. Solicitar a los integrantes del Grupo de Trabajo los reportes de las
actividades priorizadas, programadas y ejecutadas para la gestion del
riesgo de desastres.

f. Declarar en sesion permanente al GTGRD, en caso de emergencia o
desastre.

g. Apoyar y promover acciones conjuntas con otras instancias de articulacion
y participacién para la gestion del riesgo de desastres.

h. Convocar a los directivos superiores de otras unidades organicas y
funcionarios de los tres niveles de gobierno, exclusivamente para consulta,
cuando la necesidad lo requiera.

i. Designar un miembro del GTGRD para que ejerza las funciones de la
secretaria técnica.

Secretario Técnico

Coordinador de la Unidad Funcional de Gestién del Riesgo de Desastres

Funciones:

a. Organizar las reuniones del Grupo de Trabajo convocadas por su
presidente.

b. Proponer a la presidente del GTGRD el proyecto de agenda de las
sesiones y llevar el registro de actas.

¢. Coordinar con los representantes de los 6rganos conformantes del Grupo
de Trabajo la implementacién y la ejecucién de los acuerdos tomados.

d. Proponer a la presidente del GTGRD el programa anual de actividades y
realizar el seguimiento de su ejecucion.

e. Integrar y consolidar las acciones en materia de Gestion de Riesgos de
Desastres -GRD, que las unidades organicas integrantes del GTGRD, en
el marco de sus competencias, propongan y acuerden.

f. Coordinar la elaboracién de proyectos y normas para la GRD a ser
presentados por los integrantes del GTGRD, en el marco de sus
competencias.

g. Proponer el Reglamento Interno de Funciones del Grupo de Trabajo.

h. Mantener el acervo documentario debidamente ordenado y actualizado.

i. Otras que le asigne la presidente del GTGRD.

Miembros Integrantes:
Equipo multidisciplinario conformado segun cuadro N° 04.

Funciones de los Miembros

a. Participar de acuerdo a sus competencias en la formulacion de normas y
planes para los procesos de la Gestién de Riesgos de Desastres - GRD:
estimacion del riesgo, prevencién, reduccién del riesgo, preparacion,
respuesta, rehabilitacion y reconstruccion.

b. Participar de acuerdo a sus competencias en la planificacion,
implementacion y ejecucion de los procesos de la GRD de la entidad.

c. Informar sobre los avances en la implementacion de los procesos de la
GRD en el ambito de sus competencias.

d. Coordinar en lo que corresponde a su competencia con los integrantes de

la Plataforma de Defensa Civil, para la ejecucion de acciones de

preparacion, respuesta y rehabilitacién en caso de emergencia o desastre.

Participar en las sesiones de los GTGRD.

Otras que asigne el presidente del Grupo de Trabajo de la GRD.

10
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e SISTEMA DE COMANDO DE SALUD - SCS

El Instituto Nacional de Oftaimologia —INO “Dr. Francisco Contreras Campos’
se esta acoplando al Sistema de Comando Salud, siendo éste una
herramienta efectiva para planificar con base a probables escenarios de
riesgo y responder a incidentes; es un modelo de ordenamiento
organizacional predefinido, que dispone los recursos para optimizar su
rendimiento en la ejecucién de una operacion efectiva. En el anexo N° 03 se
muestra la estructura del Sistema Comando de Salud del Instituto conformado
con los directivos y jefes responsables.

11
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6.3.

o PROCEDIMIENTO DE PREPARACION PARA REDUCIR DANOS EN SALUD

Objetivo
Estratégico

02. Garantizar el

PROCEDIMIENTOS ESPECIFICOS

Cuadro N° 04: Acciones de pre

Accién
Estratégica

Actividades
Operativas

Actualizacion

Unidad de
medida

2022

Accion de preparacion

paracion frente a la pandemia de Coronavirus COVID-19 en el Instituto.

Cronograma

Area
responsable

Ppto

del Plan d Equipo técnico
acceso a cuidados y co?wtin:e?nciea Actualizacion y validacion del encargado de la
S Documento Plan de contingencia a la ; elaboracion y
i:earl\ilclj(;gso?ea?]?zlg?jc?se ;?;é?n?alze técnico pandemia de Coronavirus 4ta semana de abril de 2022 validacion de
Lo ?ntegra due| 02.03. Redes %oronavims COVID-19 del INO. planes de
de Salud; centradas Integrada§ de COVID-19 contingencia Lo realiza
enlapersona; | . Salud; personal
familia y comunidad; 'Epigsgﬁgﬁf’e Revision y aprobacion del plan Equipo técnico ag:'\lﬁ g L
con énfasis en la pa n?vef atbnal Analisis y difusion de contingencia frente a la 4ta semana de abril de 2022 planes de
promocion de la de informacion pandemia de Coronavirus contingencia
salud y la en el contexto de| Documento COVID-19 del INO. QOEPE
prevencion de la la pandemia por Andlisis y difusion de
enfermedad COVID-19 informacion en el contexto de =
la pandemia por COVID-19 Mayo de 2022 OEP!
(Alertas epidemiolégicas)
08.05. Gestion y : 5
08. Fortalecer la comunicacion 5005612 Monitoreo de Alerta Mayo de 2022
gestion del riesgo eficiente y Desarrollo de los fe y:
y defensa ante oportuna al COE centros y Reporte RENIslon § Eveluaeiin da loa Mayo de 2022*
. : recursos disponibles
emergencias y salud; de la espacios de
desastres informacion de monitoreo de UFGRD RO
casos de emergencias y R e
emergencias desastres oordinacion con las areas Mavo de 2022*
masivas y organicas. y
desastres;
fortalecida
-El cronograma se extendera de acuerdo a la prorroga del Estado de Emergencia Nacional.

-INO
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o PROCEDIMIENTO DE ALERTA
a) Notificacién del evento

De acuerdo con la NTS N° 178-MINSA/DGIESP-2021 Norma Técnica de
Salud para la prevencion y control de la COVID-19 en el Perd, la notificacion
de los casos por COVID-19 es obligatoria para todos los establecimientos de
salud publicos y privados, y debera realizar de acuerdo a la Directiva Sanitaria
N° 135-MINSA/CDC-2021 Directiva Sanitaria para la Vigilancia
Epidemiolégica de la enfermedad por coronavirus (COVID-19) en el Perl
(aprobada por RM N° 881-2021-MINSA) teniendo en cuenta que:

La notificacién, investigacién y analisis epidemiolégico, lo realizara el personal
responsable de epidemiologia del Instituto. La IPRESS debera realizar la
notificacién de manera inmediata a través de NotiCovid: para casos COVID-

19: https://app7.dge.gob.pe/covid19/inicio.
b) Declaratoria de la alerta

Mediante la Resoluciéon Ministerial N° 225-2020-MINSA, se ha declarado en
alerta roja a los establecimientos de salud y a la oferta mévil complementaria
instalada a nivel nacional, ante los efectos del COVID-19. Esto se debe a los
dafios producidos a la poblacion y en esta situaciéon se ejecutaran acciones
de respuesta para asegurar la adecuada y oportuna atencion médica de las
emergencias.

A continuacioén, se detallan las acciones inmediatas a tomar en cuenta ante la

declaracion de Alerta Roja:

o Activacion de cadenas de llamadas del GTGRD.

o Realizar la evaluacién de daflos y analisis de
necesidades ante la situacion presentada.

o Suspension de las actividades programadas.

o Elretén de guardia debe estar presente en la institucion.

o Incrementar el nUmero de recursos requeridos en las
areas criticas especializadas en oftalmologia
(emergencia, centro quirdrgico y hospitalizacion).

o Adecuar las areas de expansion medica para
incrementar el nimero de camas operativas y hacer uso
de las camas disponibles del Instituto.

o Mantener el control de las lineas vitales y servicios
basicos para asegurar el abastecimiento de agua,
energia eléctrica caza de fuerza, grupo electrégeno.

Por otro lado, el Centro Nacional de Epidemioclogia, Prevencién y Control de
Enfermedades (CDC-Peru) emitié el 19 de diciembre de 2021 la Alerta
Epidemiolégica Codigo AE-010-2021 que alerté la confirmacion de casos de
la variante de preocupacion (VOC) del SARS-CoV-2 Omicron en el pais.

Asimismo, la tltima Alerta Epidemioldgica cédigo AE-012-2021 se alerta a los
establecimientos de salud, ante la transmisién comunitaria de casos de
COVID-19 con la variante Omicron en el pais.

De la Alerta Epidemiolégica AE-012-2021 se resalta las siguientes acciones
a desarrollar:

13
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= Realizar una investigacién epidemiologica exhaustiva.

= [ntensificar la deteccion y notificacion oportuna de los casos.

* Todos los casos captados deberan ser ingresados por los
establecimientos de salud al NotiCovid del CDC PERU.

a) Cadena de llamadas

Ante las nuevas variantes e incremento de casos por Coronavirus COVID-19,
se activara la cadena de llamadas para las coordinaciones de las medidas
preventivas segun las disposiciones del Estado Peruano.

e Directora General

¢ Directora Adjunta

o Jefe del Departamento de Atencion Especializada
en Emergencia.

e Meédico Jefe de Emergencia

e Jefe de Epidemiologia

Coordinadora de la UFGRD

Miembros del Grupo de Trabajo

Jefes de Departamentos

Jefes de Servicios

Jefes de Oficinas

b) Activacion del plan

La maxima autoridad presente en la institucion en el siguiente orden: Directora
General, Directora Adjunta, Jefe de la Oficina de Epidemiologia, Coordinador
de la UFGRD, Jefe de Emergencia o Médico Jefe de Guardia comunicara a
los miembros del Grupo de Trabajo para la Gestion del Riesgo de Desastres
para la activacion del plan del Instituto.

o PROCEDIMIENTO DE COMANDO Y COORDINACION

a) Comando: la conduccién de las acciones de respuesta frente a una
emergencia o desastre se asegura a través de dos componentes:
= Componente estratégico: el Grupo de Trabajo para la Gestion del Riesgo de

Desastres.
= Componente operativo: Sistema de Comando de Salud del INO.

b) Coordinacién

La Oficina de Epidemiologia se encargara de notificar todo caso sospechoso,
probable o confirmado de COVID-19, segun la Directiva Sanitaria para la
Vigilancia Epidemiolégica respectiva.

o PROCEDIMIENTO DE RESPUESTA PARA LA ORGANIZACION DE LA
ATENCION DE SALUD

A continuacion se detallan las actividades que se ejecutaran frente a la pandemia
de Coronavirus de acuerdo con los procesos que define la Directiva
Administrativa N° 271-MINSA/2019/DIGERD para la formulacion de planes de
contingencia de las entidades e instituciones del Sector Salud:

14
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Planeamiento

Actualizar y revisar del Plan de Contingencia frente a la pandemia de
Coronavirus COVID-19 del INO.

Monitoreo de la alerta.

Gestion de requerimientos de bienes y servicios destinados para la
prevencién y respuesta frente a la pandemia por COVID-19.

Reporte diario de la situacién por sobredemanda a la DIRIS Lima Centro y
COE Salud.

Implementacion de sefialética aforo COVID-19 en las areas asistenciales.
Monitoreo de la emision del informe final calculo de aforo a cargo de la Oficina
de Servicios Generales, incluyendo todas las areas asistenciales y
administrativas.

Gestion de suministros

Se realizan pruebas rapidas serolégicas solo a pacientes programados para
cirugia y se realizan antigénicas COVID-19 para pacientes y personal del
Instituto, de acuerdo a criterios de Norma técnica.

Coordinacién con las areas asistenciales como el Servicio de Emergencia,
Epidemiologia y areas asistenciales para mejorar el proceso de solicitud y
realizacién de Pruebas Antigénicas y Serolégicas COVID-19, asi como su
adecuado registro.

Distribuciéon de elementos de proteccion personal para cada turno
programado al personal del area.

El servicio de Laboratorio cuenta con el material necesario para la
desinfeccion de las superficies de trabajo, asi como para la eliminacién de
desechos.

Atencién de pacientes en zona habilitada momentaneamente frente al Area
de Laboratorio Clinico e Inmunologia.

Cuenta con la necesidad de contar con un modulo de atencién para la toma
de muestra que cuente con las condiciones adecuadas de bioseguridad
(infraestructura y ventilacion) a fin de evitar el riesgo de contagio en la
institucion.

El Servicio de Farmacia gestiona los requerimientos de productos
farmacéuticos, dispositivos médicos y productos sanitarios para el afio 2022.

Reorganizacion de la oferta

Elaboracion y difusion de mensajes preventivo al publico objetivo (pacientes
y personal del Instituto) del INO y en plataformas virtuales (facebook).
Difusion de la plataforma de Teleconsulta.

Telellamadas, dirige el tipo de servicio que requiere el paciente

Adquisicién de ventana corrediza para mejorar ventilacion como medida de
bioseguridad por la pandemia COVID-19 en area administrativa.

Recepcion de victimas

Todo paciente debera ingresar al Instituto con doble mascarilla quirdrgica o
una mascarilla KN95 y respetando el distanciamiento social.

Limitar el numero de familiares que acompafan al paciente al momento de
la evaluacion. Maximo un acompafante, en caso de pacientes con
incapacidad por motivos de dependencia fisica, psiquica o social o en nifios
hasta la mayoria de edad (18 afios).

Antes de ingresar al area de Triaje, se realiza el protocolo de ingreso y
desinfeccién de manos, para lo cual se dispone de un lavadero de manos y
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Triaje

Se evaluara segun gravedad.

Se registra la ficha de vigilancia clinico-epidemioldgica de COVID-19, si
paciente cumple con criterios.

El médico oftalmélogo identifica si la atencién es una urgencia o emergencia
oftalmolégica, por lo que el paciente pasara al Servicio de Emergencia para
su atencién.

En caso de no fratarse de una urgencia o emergencia, se orientara al
paciente a solicitar una cita en admision o a través de la pag. web INO o
teleconsulta.

Si el paciente es sospechoso con sintomas para COVID-19 se referira a un
hospital COVID-19 mas cercano.

Si el paciente presenta una urgencia o emergencia oftalmolégica y es un caso
sospechoso o confirmado sin sintomas para COVID-19, pasara al area de
COVID-19 para su atencidn.

Atencion de salud prehospitalaria y hospitalaria

El médico de guardia atendera al paciente segun Guia de Practica Clinica
del diagnéstico identificado.

Si el paciente requiere tratamiento quirdrgico, el médico de guardia solicita
examenes de laboratorio, riesgo quirurgico y llenara la ficha de investigacion
clinica epidemiolégica.

Si el paciente esta en el area de COVID-19 pasara a la sala de operaciones
del area COVID-19.

Mantenimiento de aire acondicionado en Sala de Operaciones del Servicio

de Emergencia.

Salud mental

Asegurar que se brinde atencidén a los casos referidos por emergencia: el
paciente y familiar reciben la atencion de consejeria y soporte emocional por
el personal de Psicologia.

Entrevista y soporte emocional a los trabajadores del Instituto a través de via
telefonica y/o via WhatsApp, en coordinacién con el equipo de Bienestar de
Personal y la Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Vigilancia epidemiolégica

Vigilancia de infecciones asociadas a la atencion de la salud (IAAS) y demas
infecciones sujetas a vigilancia. Informe a DIRIS Lima Centro y CDC-MINSA.
Notificacion de casos de COVID-19 a través del NotiCovid segun normativa
de vigilancia epidemiologica.

Participacion en reuniones técnicas virtuales organizadas por
DIGESA/CDC/DIGIESP y otros segun programacion.

Priorizacién de trabajo remoto, mediante Oficios Circulares.

El personal asistencial y administrativo se encuentra vacunado contra la
COVID-19, incluido la dosis de refuerzo.

Monitoreo y seguimiento al personal considerado en los factores de riesgo,
de los que tienen sintomas y dan positivo, en coordinacién de la Oficina de
Personal y el Medico de la Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

Proceso de actualizacién del Plan de Vigilancia, Prevencion y Control del
COVID-19 del Instituto por el Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo,
2022.

Monitoreo y evaluacion del Plan de vigilancia, prevencién y control de
trabajadores del INO con riesgo a COVID-19 (vigente).
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Manejo de cadaveres

El INO es una entidad altamente especializada en oftalmologia y no cuenta
con la cartera de servicios hospitalarios de otras especialidades, por lo tanto,
el Instituto no realiza manejo de cadaveres por COVID-19.

Salud Ambiental

Limpieza, desinfeccion y esterilizacion de todos los ambientes, mobiliario,
herramientas, equipos, utiles de escritorio y vehiculos del Instituto.

Recojo de residuos soélidos periédicamente (L, M y V), a cargo de una
empresa externa.

Supervision de la gestion y manejo de los residuos sélidos. Informe a DIRIS
Lima Centro en plazos establecidos.

Supervision de la evaluacion de la calidad sanitaria del agua en el INO.
Informe a DIRIS Lima Centro.

Participacion en reunion técnica virtual organizada por DIGESA para la
socializacion de la Directiva Sanitaria para la Vigilancia de la Calidad del
Agua para Consumo Humano en Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud.

Transporte asistido de pacientes
Monitoreo de la operatividad y funcionamiento de la ambulancia.

Sistema de referencia y contrarreferencias

Entrega de mascarillas, protector facial y alcohol en gel al personal de la
Unidad Funcional del Sistema de Referencias y Contrarreferencias.
Coordinacion con los EE.SS del Sistema de Referencia y Contrarreferencia
para el traslado de los pacientes con complicaciones médicas a hospitales
cercanos.
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o PROCEDIMIENTO DE CONTINUIDAD DE SERVICIOS.

En caso suceda una posible pandemia se realizaran las siguientes actividades
para garantizar la continuidad de servicios:

Cuadro N° 06: Acciones de respuesta que garantizan la continuidad de servicios
Etapa Actividad Responsable
- Evalta los casos confirmados de Coronavirus en el

territorio nacional.

Liderazgo - Activa del Plan de Contingencia frente a la pandemia de
Coronavirus COVID-19.

- Activa la cadena de llamadas, convocando a los
miembros del GTGRD.

- Activacion de la alerta epidemiologica.

- Declaratoria de Estado de Emergencia Nacional.

Gestiondela | - Asegura la  operatividad del sistema de
informacion radiocomunicacién (VHF, HF y tetra).
- Se realiza el registro de los pacientes afectados, si se
presentara.

- Reorganizacion de horarios y turnos del personal
asistencial que asistira el Estado de Emergencia Nacional,
retenes programados de las diferentes sub-especialidades,
servicios y oficinas que permiten la operatividad del servicio
de emergencia.

y e i DAEE,

- El primer triaje se encarga de verificar la temperatura del DENFER

paciente y sintomatologia de casos sospechosos de DEAEO '

Opera§i0nes coronavirus cargo de la Lic. en Enfermeria de la guardia. OEPI
médicas - Si en caso el paciente presenta alguna sintomatologia, se | comUNICACI
le recomienda que sea evaluado en otro Establecimiento de | ANES Oficina
Salud para casos sospechosos de Coronavirus. de Per!sonal,

- Si el paciente no presenta ninguna sintomatologia, sera UFGRD, OGC,
evaluado en el triaje especializado que lo realiza el médico UFSRyC, OEI.
oftalmélogo quién evallia si se requiere una atencién de
emergencia especializada en oftalmologia.

- Asegurar que el personal de salud se abstenga de tocarse
los ojos, nariz y la boca con las manos (con o sin guantes).

- Se reanudaran de forma progresiva las atenciones de
consulta externa cumpliendo todas las medidas de
seguridad de acuerdo a las normativas vigentes.

- Solo se brindara atencién de emergencias oftalmoldgicas
(traumas oculares, quemaduras de la cérnea, glaucoma
agudo y herida ocular).

- Se suspenderan la atencién de consulta externa y cirugias

Continuidad electivas.
operativa - Se realizaran las cirugias de emergencia con personal
especializado en oftalmologia.

- Realizar la vigilancia de la salud de los trabajadores que
entren en contacto con un caso sospechoso.

- Monitorear el uso de equipos de proteccion personal.

Elaboracion: UFGRD - INO

6.4. ACTIVIDADES ARTICULADAS A LOS PROCESOS Y LINEAS DE
ACCION
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Cuadro N° 07: Matriz de actividades y tareas articuladas a los procesos y lineas de accion

FINANCIAMIENTO
T STRATI ORGANIZ N A
OBJETIVO ESTRATEGICO NIZACION DE L.

ATENCION EN SALUD

: DAD Di
ACCION ESTRATEGICA ACTIVIDAD OPERATIVA Rt i

MEDIDA

ACCIONES e

RESPONSABLE

PROCESO
GRD
LINEADE

‘GENERICA

DE GASTO e

FUENTE

02, Garantizar el acceso a
cuidados y sendcios de salud de
calidad organizados en Redes

2
S
02.03. Redes Integradas de | Actualizacion del Pian de 5 = Documento
Integradas de Salud; centradas en Salud; implementadas contingencia frente a la 8 2 Actualizar y revisar del Plan de Contingencia frente a la pandemia de técnico Lo realiza personal activo de la institucion. UEGRD
Ia persona; familia y comunidad; progresivamente a nivel pandemia de Coronavirus 5 5 Coronavirus COVID-19 del INO. )
con énfasis en la promocion de la nacional COVID-19 fri] g
salud y la prevencion de la E
enfermedad o
PLANEAMIENTO
* Monitoreo de la alerta
= * Geslion de requerimientos de bienes y senicios destinados para la
08.05. Gestion y prevencion y respuesta frente a la pandemia por COVID-19
08. Fortalecer la gestion del riesga eomunicacion eﬁcler,te ¥ 5005612 * Reporte diario de la situacion por sobredemanda a la DIRIS Lima Centro y
y defensa ante emergencias y oportuna al COE salud; de la Desarrpllo de los centros y COE Salud Reporte 23 $/1,200.00 RO PPR 068 / UFGRD
desastres lnfnrmacldp sie Cas0s cb espacios de monitoreo de * Implementacion de sefalética aforo COVID-19 en las areas asistenciales
Smeronciis masiv;s ¥ emergencias y desastres Monitoreo de la emisién del informe final calculo de aforo a cargo de la
desastres, fortalecida. Oficina de Senicios Generales, incluyendo todas las dreas asistenciales y
administrativas.
* Se realizan pruebas rapidas serologicas solo a pacientes programados
para cirugla y se realizan antigénicas COVID-19 para pacientes y personal
del Instituto, de acuerdo a criterios de Norma técnica.
* Coordinacitn con las areas asistenciales como el Senicio de Emergencia,
Epidemiologla y dreas asistenciales para mejorar el proceso de solicitud y
02. Garantizar el acceso a frealizacion de Pruebas Antigénicas y Serologicas COVID-19, asf como su
cuidados y sendcios de salud de 08.05. Gestitn y adecuado registro.
calidad organizados en Redes comunicacion eficiente y * Distribucion de elementos de proteccian personal para cada tumo
Integradas de Salud; centradas en | oportuna al COE salud; de la | Examen prueba de deteccion programado al onal del area : o o 5
I:gefsona, familia y comunidad; informacion de casos de de COVID-19 (Paciente INO) b Elgsam'ciu dep:a.:oralnno cuenta con el material necesario para la Examen Lo realiza personal activa de la institucion. Laboratorio Ciinico
con énfasis en la promocion de la emergencias masivas y desil de las si de trabajo, asl como para la eliminacién de
salud y la prevencion de la desastres; fortalecida. desechos.
enfermedad g " Atencion de pacientes en zona habilitada momentaneamente frente al Area
] GESTION DE SUMINISTROS |de Laboratorio Clinico e Inmunologla.
- " Cuenta con la necesidad de contar con un médulo de atencién para la
: toma de muestra que cuente con las condiciones adecuadas de
e -2 bioseguridad (infraestructura y ventilacion) a fin de evitar el riesgo de
3 = contagio en la institucion.
£ @
a @
02. Garantizar el acceso a 2 E
cuidados y senicios de salud de o
calidad organizados en Redes 02.03. Redes Integradas de N i i 5 _ &
ot P . ‘o El Senvcio de Farmacia gestiona los requerimientos de productos
'T;e;g;:sd:::eh?;:i‘f;u ?Q?::ﬁ:n ;zlgur:;:zﬂi:“‘:r:a;t' Sew:;:mf;:::ﬂ:?ums g: f;’;’v;cét.llicm. dispositivos medicos y productos sanitarios para el afo Accién Lo realiza personal activo de la institucion. Jelatura de Farmacia
con enfasis en la promocion de la nacicnal =
salud y la prevencion de la
enfermedad
04.01. Articulacion
intergubemarmental,
intersectorial y con la
sof:ledad e @ﬂa&eclda pea Reuniones de gestion de * Adquisicion de ventana cormrediza para mejorar ventilacién como medida de g Jefatura de la Oficina
1a implementacion de las evaluacion bioseguridad por la pandemia COVID-19 en area administrativa Acdon 2.3 5/2,850.00 RDR de Comunicaciones
politicas nacionales, planes y E
04. Fortalecer la rectorla y 1a LCaTH lecqlcas g2 salay
gobemanza sobre el sistema de pars.ta, ges_mn =
salud; y Ia gestion institucional, |°°Mtingencias y conflictos REORGANIZACION DE LA
para el desempenio eficiente; ético OFERTA
e 3 | m:
m:)rc‘!‘:r'i‘?z;:roz de?fac;ezi; . Elaboracién dg material * - Elaboracion y difusion de mensajes preventivo al publico objetivo y Jefatura de la Oficina
publica R informativo a solicitud de las (pacientes y personal del Instituto) en los exteriores del INO yen Accion de Comunicasiones
04.02. Gestion orientada a unidades organicas plataformas virtuales (facebook).
resultados al senicio de la
poblacidn; con procesos Lo realiza personal activa de la institucion.
optimizados y procedimientos
administrativos simplificados Desarrollo y administracion " Difusion de la plataforma de Teleconsulta. Accio EC:&:.;::;:::E
de Sistema Plataforma Web * Telellamadas, dirige el tipo de senvicio que requiere el paciente il ﬁ.h,ma“m
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OBJETIVO ESTRATEGICO

02. Garantizar el acceso a
cuidados y senicios de salud de
calidad organizados en Redes
Integradas de Salud; centradas en
la persona; familia y comunidad;
con énfasis en la promocién de la
salud y la prevencion de la
enfermedad

ACCION ESTRATEGICA

02.03. Redes Integradas de
Salud; implementadas
progresivamente a nivel

nacional

ACTIVIDAD OPERATIVA

Atencién de pacientes con
emergencia oftalmolégica y
sospecha del COVID-19

PROCESO
GRD

Respuesta

LINEA DE

Organizacion de servicios de salud

ORGANIZACION DE LA

A

mog zZO-OPN=-ZPORXOMRD

P<43mMMO >»r

TENCION EN SALUD

RECEPCION DE
vicTimas

ACCIONES

* Todo paciente debera ingresar al Instituto con mascarilia y respetando el
distanciamiento social.
* Limitar el nimero de familiares que acompanan al paciente al momento de
la evaluacién. Maxima un acompafiante, en caso de pacientes con
incapacidad por motivos de dependencia fisica, psiquica o social o en nifios
hasta la mayoria de edad (18 afios),

* Antes de ingresar al area de Triaje, se realiza el protocolo de ingreso y
desinfeccién de manos, para lo cual se dispone de un lavadero de manos ¥
dispensador de alcohal gel a la entrada y salida de la consulla

TRIAJE

" Se evaluard segun gravedad

* Se registra |a ficha de vigilancia clinico-epidemioclagica de COVID-19, si
paciente cumple con criterios

* El médico oftaimélogo identifica si la atencién es una urgencia o
emergencia oftalmoldgica, por lo que el paciente pasara al Senicio de
Emergencia para su atencién.

* En caso de no tratarse de una urgencia o emergencia, se orientara al
paciente a solicitar una cita en admisién o a través de la pag. web INO,
teleorientacién o teleconsuita.

* Si el paciente es sospechoso con sintomas para COVID-19 se referird a un
hospital COVID-19 mas cercano.

* Si el paciente presenta una urgencia o emergencia oftalmolégica y es un
caso sospechoso o confirmada sin sintomas para COVID-19, pasara al area
de COVID-19 para su atencién.

ATENCION DE
SALUD PRE-
HOSPITALARIA

b
HOSPITALARIA

" El médico de guardia atendera al paciente segin Guia de Practica Clinica
del diagnostico identificada.

* Si el paciente requiere tratamiento quinirgico, el médico de guardia solicita
examenes de laboratorio, riesgo quinirgice y llenaré la ficha de investigacion
clinica epidemiolégica.

" Si el paciente esta en el drea de COVID-19 pasara a |a sala de
loperaciones del area COVID-19.

* Mantenimiento corrective de aire acondicionado (Sala de operaciones -
Emergencia)

* Manteni
Emergencia)

nto corectivo de aire acondicionadao (Sala de operaciones -

UNIDAD DE
MEDIDA

Atencién

FINANCIAMIENTO

GENERICA

DE GASTO SELS

FUENTE

Lo realiza personal activo de la institucién.

23 $/2.395.00

AREA
RESPONSABLE

Jefatura de
Departamento de
Emergencia

02. Garantizar el acceso a
cuidados y senicios de salud de
calidad organizados en Redes
Integradas de Salud: centradas en
la persona; familia y comunidad;
con érfasis en la promocién de la
salud y la prevencion de la
enfermedad

02.03. Redes Integradas de
Salud; implementadas
progresivamente a nivel

nacional

Atencidn psicoldgica a
pacientes y trabajadores del
ING- Casos positivos y
negativos a COVID-19

Organizacion de servicios de

salud

SALUD MENTAL

* Asegurar que se brinde atencidn a los casos referidos por emergencia. el
paciente y familiar reciben la atencién de consejeria y soporte emocional

* Entrevista y soporte emocional a los trabajadores del Instituto a traves de
via telefénica y/o via WhatsApp, en coordinacién con el equipo de Bienestar
de Personal y la Unidad Funcional de Seguridad Yy Salud en el Trabajo.

Atencion

Lo realiza personal activo de la institucion,

Senvcio de
Psicologia

01. Prevenir; vgilar; controlar y
reducir el impacto de las
enfermedades, darios y
condiciones gue afectan la salud
de la poblacién; con énfasis en las
prioridades nacionales

01.09. Prevencién; deteccién;
atencién y vgilancia integral
de los factores de riesgo
relacionados al medio
ambiente que afectan la salud
de la poblacién;
implementados con eficiencia

Vi

lancia epidemiocldgica de
COVID-18 y demas
enfermedades sujetas a
vigilancia.

02. Garantizar el acceso a
cuidados y senicios de salud de
calidad organizados en Redes
Integradas de Salud; centradas en
la persona; familia y comunidad;
con énfasis en la promocion de la
salud y la prevencion de la
enfermedad

02.03. Redes Integradas de
Salud; implementadas
progresivamente a nivel

nacionat

Monitoreo del personal con
covib-19

Seguimiento clinico y
epidemioldgico de los
trabajadores del INO a casos
positivios de COVID-18

Actualizacian del Plan de
Migilancia, prevencién y
control del COVID-19 en el
INO

Supendsién al cumplimiento
del Plan de vigilancia,
prevencion y control de
trabajadores del INO con
riesgo a COVID-19

Respuesta

Vigilancia epidemiologica

VIGILANGIA
EPIDEMIOLOGICA

* Vigilancia de infecciones asociadas a la atencién de la salud (AAS) y
demas infecciones sujetas a vgilancia. Informe a DIRIS Lima Centro y CDC-
MINS A,

* - Notificacién de casos de COVID-19 a través del NotiCovid segun
normativa de vgilancia epidemiolégica.

* Participacion en reunicnes técnicas Jrtuales organizadas por
DIGESA/CDC/DIGIESF y otros segin programacion,

Accidn

"~ Priorizacion de trabajo remoto, mediante Oficios Circulares.

* - El personal asistencial y administrativo se encuentra vacunado contra la
COVID-19, incluide la dosis de refuerzo

Informe

* Monitoreo y seguimiento al personal considerado en los factores de riesgo,
de los que tienen sintomas y dan positivo, en coordinacion de la Oficina de
Personal y el Medico de la Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

Informe

" Proceso de actualizacion del Plan de Vigilancia, Prevencion y Control del

COVID-18 del Instituta por el Comité de Segundad y Salud en el Trabajo,
2022.

Documento

" Monitoreo y evaluacién del Plan de vigilancia, prevencién y control de
trabajadores del INO con fiesgo a COVID-19 (vgente).

Informe

Lo realiza personal activo de la institucién,
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OBJETIVO ESTRATEGICO

02. Garantizar el acceso a
cuidados y senicios de salud de
calidad organizados en Redes
Integradas de Salud; centradas en
la persona; familia y comunidad;
con énfasis en la promacién de la
salud y la prevencién de la
enfermedad

ACCION ESTRATEGICA

02.04. Atencién de Urgencias
y Emergencias Médicas;
eficiente y oportuna

ACTIVIDAD OPERATIVA

5005903
Atencién de la emergencia y
urgencia especializada

PROCESO
GRD

LINEA DE

ORGANIZACION DE LA
ATENCION EN SALUD

ACCIONES

UNIDAD DE

MEDIDA

02.03. Redes Integradas de
Salud; implementadas
progresivamente a nivel

nacional

Realizar actividades de
limpieza general y omato

01. Prevenir; vigilar, controlar y
reducir el impacto de las
enfermedades; dafios y
condiciones que afectan la salud
de la poblacién; con énfasis en las
prioridades nacionales

01.09. Prevencién; deteccion;
atencion y vigilancia integral
de los factores de riesgo
relacionados al medio
ambiente que afectan la salud
de la poblacion;
implementados con eficiencia

Supendsién de la gestion y
manejo de los residuos
sélidos

Supendsion de la calidad
sanitaria del agua,

Respuesta

02. Garantizar el acceso a
cuidados y senicios de salud de
calidad organizados en Redes
Integradas de Salud; centradas en
la persona; familia y comunidad;
con énfasis en la promocién de la
salud y la prevencion de la
enfermedad

02.04. Atencion de Urgencias
y Emergencias Médicas;
eficiente y oportuna

5005906
Senicio de transporte
asistido de la emergencia
temestre

02.02. Mecanismos de pago
de prestaciones a los
asegurados, eficientes;

oportunos y transparentes

Recibir referencias

FINANCIAMIENTO

GENERICA

TE
DE GASTO Al

Lo realiza personal activo de la institucién.

AREA
RESPONSABLE

PPR 104 / Jefatura
del Departamento de
Emergencia

Cficina de Senicios
Generales

Oficina de
Epidemioclogia

PPR 104 { Jefatura
del Departamento de
Emergencia

Unidad Funcional de
Seguros Referencia
y Contrameferencia

33
% ; s “ EIINO es una entidad altamente especializada en oftalmologia y no cuenta
f MANEJO DE CADAVERES |con la cartera de senicios hospitalarios, por lo tanto, el Instituto no realiza Atencion
E’ 8 manejo de cadaweres por COVID-19.
S g
* Limpieza, desinfeccién y esterilizacidn de todos los ambientes, mobiliario,
- hemamientas, equipos, Utiles de escritorio y vehiculos del Instituto. ey
% * Recojo de residuos sdlidos periddicamente (L, M y V), a cargo de una
. empresa extema.
©
o
(=%
2
13 .
k-1 “ Supendsién de la gestion y manejo de los residuos sdlidos. Informe a Accion
‘E SALUD AMBIENTAL DIRIS Lima Centro en plazos establecidos.
kS
£ * Supenvsion de la calidad sanitaria del agua. Informe de resultados de
g control a DIRIS Lima Centro.
* Participacion en reunidn técnica virtual organizada por DIGESA para la e
,_-,E_ socializacion de la Directiva Sanitaria para la Vigilancia de la Calidad del
Agua para Consumo Humano en Instituciones Prestadoras de Senicios de
Salud.
b=l TRANSPORTE ASISTIDO DE " . i ¢ z 3
.5 PACIENTES Monitorear la operatividad y funcionamiento de la ambulancia. Informe
2
e
a
] 5 " Entrega de mascarillas, protector facial y alcohol en gel al personal de la
£ 3 Unidad Funcional del Sistema de Referencias y Contrameferencias. (Stock
‘E SISTEMA DE REFERENCIA Y |CENARES) Decumento
B CONTRAREFERENCIAS " Coordinacion con los EE.SS del Sistema de Referencia y Contrarreferencia
E‘ para el traslado de los pacientes con complicaciones médicas a hospitales
o cercanos.
PRESUPUESTO TOTAL

5/6,445.00

Fuente: POI 2022 INO
Elaboracion: Equipo técnico UFGRD
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6.5. PRESUPUESTO Y FINANCIAMIENTO

Las acciones de coordinacién del Plan de contingencia frente a la pandemia de
Coronavirus COVID-19 del Instituto Nacional de Oftalmologia —-INO “Dr.
Francisco Contreras Campos” — 2022 son financiadas con el presupuesto
institucional del centro de costo de las unidades organicas involucradas en el
plan. Asimismo, las actividades de implementacién y monitoreo del plan son
financiadas con recursos del Programa Presupuestal 068 — 104 y centro de costo
de Direccion General, segun el siguiente detalle.

CATEGORIA PPTAL PRODUCTO SUB-PRODUCTO DETALLE PPTO
3000001
068 Capacidad 5004280 * Personal tercero Clasificador:
REDUCCION DE LA  [rsuespng para la Desarrollo de los (Monitoreo e
VULNERABILIDAD Y i centros y espacios implementacién del 2.3.29. 11
ATENCION DE preparat\clfo 1 3; de monitoreo de Plan de contingencia
PI(E)I\}:E;EGSE\NSc'i"égs ;e:&‘;?;eancr;g ; emergencias y frente a la pandemia S/ 1,200.00
COVID-19).
dasactras desastres )

104 3000686 ey ]
Dl I AN Atencion de la 5005905 ¢ ?:Aoarp:eig\lfnoqlzgtgire Clagificador
MORTALIDAD POR emergencia o Atencién de la acondicionado (Sala 2324 71

EMERGENCIAY urgencia en emergencia de operaciones -
URGENCIAS establecimiento quirdrgica Emergencia) S/2.395.00
MEDICAS de salud
e Adquisicién de Clasificador
9001 3999999 c 50000(_32 ventana corrediza en
onduccion y area administrativa, 2.3 11,11
ACCIONES . : i }
CENTRALES Sin producto orientacién como medida de
superior bioseguridad ante la S/ 2,850
pandemia por
COVID-19.
PRESUPUESTO TOTAL S/6,445.00

6.6. MONITOREO Y EVALUACION

Las actividades de monitoreo, seguimiento y evaluacién de la implementacién
del presente plan estaran a cargo por las unidades organicas involucradas en la
organizacién de los servicios de salud en el Instituto tales como: Departamento
de Atencidén Especializada en Emergencia, Servicio de Farmacia, Oficina de
Epidemiologia, Servicio de Laboratorio, Oficina de Comunicaciones, Oficina de
Servicios Generales, Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el Trabajo,
Oficina de Personal, Unidad Funcional de Referencia y Contrarreferencias,
Oficina de Estadistica e Informatica y la Unidad Funcional de Gestion del Riesgo

de Desastres.
7. ANEXOS

e ANEXO N° 01: ESCENARIO DE RIESGO EN SALUD

¢ ANEXO N° 02: PROCEDIMIENTOS PARA LA DECLARATORIA DE ALERTA
FRENTE A EMERGENCIAS Y DESASTRES

e ANEXO N° 03: SISTEMA DE COMANDO SALUD

e ANEXO N° 04: MATRIZ DE ACTIVIDADES Y TAREAS

ANEXO N° 05: DIRECTORIO TELEFONICO PARA LA COORDINACION

INTERINSTITUCIONAL
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o ANEXO N° 06: RED RADIAL Y DE TELEFONIA, INCLUYENDO LOS
ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES (EMED) Y
COE SALUD

o ANEXO N° 07: BIBLIOGRAFIA
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Anexo N°01

» Escenario de riesgo en salud.

Desde inicios de enero del afio 2020, el virus SARC-CoV-2 se ha extendido en
todo el mundo. Segun la OMS, a diciembre de 2021, la letalidad por COVID-19
en la region de las Américas es del 1.94%.

De acuerdo a la Sala Situacional COVID-19 del MINSA, al 24 de abril 2022, el
Peru presenta 3,561,677 casos confirmados, 3,541,523 personas dadas de alta
y 212,761 fallecidos (ver Imagen N° 01).

Imagen N° 01: Sala situacional COVID-19 al 24 de abril de 2022
SALA SITUACIONAL COVID-19

Informacion oficial del dia 24 de abril de 2022

s 422
2 Al
o} 'y
Casos confirmados
en las dltimas 24 horas !!E 1
Fallecidos

Informacion acumulada de la pandemia COVID-19

Personas dadasde alta p‘*’ Casos confirmados
Yt 3541523 RREEL LY

*) Resultados negativos Hospitalizados

£ 26111866 £F 1045

* Personas muestreadas
8h 29 673 543 gef ignzciz}

vyes pruchas n
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Anexo N°02

Procedimiento para la declaratoria de alerta frente a emergencias y
desastres.

La situacion de alerta se declara cuando la mas alta autoridad de salud de la
entidad o institucion toma conocimiento de la posible ocurrencia de un evento
adverso. Consiste en el monitoreo permanente de los peligros a través del EMED
Salud INO.

La Directiva Administrativa N°® 036-2004-OGDN/MINSA-V.01 definen las
variables operacionales:

Alerta Verde, situacion de expectativa ante la posible ocurrencia de un evento
adverso o destructivo.

Alerta Amarilla, situacion que se establece cuando se recibe informacién sobre
la inminente o alta probabilidad de ocurrencia de un evento adverso o
destructivo.

Alerta Roja, situacién que se establece cuando se han producido dafios a la
poblacién, a sus bienes y a su entorno debido a un evento adverso o destructivo,
lo que determina que las dependencias de salud efectien en forma inmediata
las intervenciones y acciones de respuesta que sean necesarias.

Cabe indicar que, mediante la Resolucion Ministerial N° 225-2020-MINSA, se ha
declarado en alerta roja a los establecimientos de salud y a la oferta movil
complementaria instalada a nivel nacional, ante los efectos del COVID-19. Esto
se debe a los dafios producidos a la poblacién y en esta situacion se ejecutaran
acciones de respuesta para asegurar la adecuada y oportuna atencién médica
de las emergencias.
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Anexo N°03
e Sistema de Comando Salud

Organigrama del Sistema de Comando Salud del Instituto Nacional de
Oftalmologia — INO “Dr. Francisco Contreras Campos”

COMANDANTE DE
INCIDENTES
OFICIALDE . | ' Coordinador
SEGURIDAD |~ | LUFGRDE S
ING. Israel I™ C.P.C Alfonso
Alarcén;
. Alarcon; l_ ___S_Ig__l.lg:.yl:J
OFICIAL DE
ENkﬁEECmIc:sT
Liontop
OFICIAL DE
INFORMACION
LIC. Miguel
Quevedo |
e s A S
JEFE DE JEFE DE JEFE DE JEFE DE
OPERACIONES ADMINISTRACION PLANIFICACION LOGISTICA
M.O Jesis Abg. lbeth C.P.C Alfonso | ING. Juan
Castillo _Confreras k Siguayro 1 Cabrera

La organizacion que se describe en la imagen precedente considera el minimo
de personas o puestos necesarios para atender una emergencia por desastre;
sin embargo, la estructura del Sistema de Comando de Incidentes se podra
ampliar dependiendo de las necesidades institucionales y la consecuente
rehabilitacion de servicios que aseguren la continuidad operativa del
establecimiento.
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e Matriz de actividades y tareas

OBJETIVO ESTRATEGICO

ACCION ESTRATEGICA

ACTIVIDAD OPERATIVA

PROCESO

GRD

Anexo N°04

ORGANIZACION DE LA
ATENCION EN SALUD ACCIONES

LINEA DE
ACCION

02. Garantizar el acceso a -]
cuidados y sendcios de salud de b
calidad organizados en Redes 02.03. Redes Integradas de Actualizacién del Plan de 5 =
Integradas de Salud; centradas en Salud; implementadas conlingencla frente a la € 3 Aclualizar y revisar del Plan de Contingencia frente a la pandemia de
la persona; familia y comunidad; progresivamente a nivel pandemia de Coronavirus E 5 Coronavirus COVID-19 del INO.
con énfasis en la promocién de la nacional COoVID-19 g é
salud y la prevencion de la
enfermedad &
PLANEAMIENTO
* Monitoreo de la alerta
08.05. Gestidn y * Gestién de requerimientos de bienes y seniclos destinades para la
; comunicacién eficiente y 5005612 ?re\enclon ¥ respuesta frenie a la pandemia por COVID-19
08. Fortalecer la gestion del resgo oportuna al COE salud; de Ia | Desarollo de fos centros y Reporte diario de la situacién por sebredemanda a la DIRIS Lima Centro y
ygkaag dnle emeganciasy informacién de casos de espacios de monilorec de COE Balud.
desastres " ey * Implementaci6n de sefalética aforo COVID-19 en las 4dreas asistenciales,
Z:ii':;?;’:;i:zzy SmefuRnckag Y dos; Monitoreo de |a emision del informe final caloulo de aforo a cargo de la
’ . Oficina de Sendcios Generales, incluyendo lodas las areas asistenciales y
administrativas.
* Se realizan pruebas rapidas seroldgicas solo a pacienles programados
para cirugla y se realizan antigénicas COVID-19 para paclenles y personal
del Instituto, de acuerdo a criterios de Norma lécnica.
* Coordinacion con las dreas asistenciales como el Sendcio de Emergencia,
Epidemiologia y areas asistenclales para mejorar el proceso de soliciud y
02. Garantizar el acceso a realizacion de Pruebas Antigénicas y Serologicas COVID-19, asi como su
cuidados y senvcios de salud de 08.05. Gestidn y adecuado registro.
calidad organizados en Redes comunicacion eficiente y B * Distribucion de elementos de proteccion personal para cada lumo
Integradas de Salud; centradas en | oportuna al COE salud; de la | Examen prueba de deleccién ] programado al personal del drea.
la persona; familia y comunidad; Iinformacién de casos de de COVID-19 (Paciente INO) 3 * El senicio de Laboratorio cuenta con el material necesario para la
con énfasis en la pi de la fas masias y 2 desinfeccién de las superficies de trabajo, asi como para la eliminacién de
salud y la presencién de la desastres; fortalecida. 5 k] desechos.
enfermedad F] 2 * Atencion de paclentes en zona habilitada momentaneamente frente al Area
§ : GESTION DE SUMINISTROS |de Laboratorio Clinico e Inmunclogia.
£ = * Cuenta con fa necesidad de contar con un médule de alencién para la
é toma de muesira que cuente con las condiciones adecuadas de
.g bioseguridad (infraestructura y wentilacion) a fin de evtar el riesgo de
5 contaglo en la institucion,
5
02. Garanlizar el acceso a
cuidados y seniclos de salud de 1
calidad organizados en Redes 02.03. Redes Integradas de i B
Integradas de Salud; centradas en |  Salud; impler Seguimiento de on mece "zi:"”“_“_“‘a gestiona los r’zg::r;":::‘?fa:;s“:‘i‘ff:"o
la persona; familia y idad; hamente a nivel administrativas Pty P yp P
con énfasls en la promocion de la nacional i
salud y la prevencion de la
enfermedad
Elaboracién de materal * - Elaboracién y difusion de mensajes preventivo al pablico objethvo
04. Fortalecer la recloria y la informalivo a solicitud de las (pacientes y personal del Instituto) en los exteriores del INO y en
gobemanza sobre el sislema de 04.02. Geslion orlentada a unidades organicas . virtuales (facebook).
salud; y la geslién institucional; resultados al sendcio de la REQRGANIZACION DE LA
para el desempefio eficiente; ético |  poblacién; con pi OFERTA
e Integro; en el marco de la optimizados y procedimientos
modemizacion de la gestién administrativos simplificados | pesarolio y administracion * Difusién de la platalorma de Teleconsulta.
Fabich de Sistema Plataforma Web * Telellamadas, dirige el lipo de sencio que requiere el paciente.
* Todo paciente debera ingresar al Instituto con mascarilla y respetando el
distanciamiento social.
* Limitar el namero de familiares que acompafian al pacienie al momento de
la evaluacion. Maximo un acompahante, en caso de pacientes con
RE\?F:T?,':TSDE incapacidad por motios de dependencia fisica, psiquica o soclal o en nifios
hasta la mayoria de edad (18 afios).
R * Antes de ingresar al drea de Triaje, se realiza el protocolo de ingreso y
E desinfeccién de manos, para lo cual se dispone de un lavadero de manos y
o dispensador de alcohol gel a la entrada y salida de la consulla.
R
“ - Se ewaluara segan gravedad
N * Se registra la ficha de vigilancia clinico-epidemiolégica de COVID-19, si
paciente cumple con criterios.
3 | * El médico oftalmélogo identifica si la atencién es una urgencia o
2 i emergencia ollalmoldgica, per lo que el paciente pasara al Sendcio de
02. Garantizar el acceso a 3 c Emergencla para su atencion.
cuidados y sendcios de salud de ] 1 TRIAJE * En caso de no lralarse de una urgencia o emergencia, se orientara al
calidad organizados en Redes 02.03. Redes Integradas de Aehclon de pacientes cof ~ § 6 paciente a solicitar una cita en admisién o a trawés de la pag. web INC,
Integradas de Salud; centradas en Salud; implementadas fi 8 < teleorientacion o teleconsulta.
la persona; familia y comunidad; progresiamente a nivel emergencla oalmologica y § nms N * Si el paciente es sospechoso con sintomas para COVID-19 se referira a un
con énfasis en la promocién de Ia nacional sospechadel.LOVIOAR: | 8 5 5 hospital COVID-19 més cercano.
salud y la prevencién de la b E * Si el paciente presenta una urgencia o emergencia oflalmolégica y es un
enfermedad = caso sospechoso o confirmado sin sintomas para COVID-19, pasara al area
g L de COVID-19 para su alencién.
o A
* El médico de guardia alendera al pacienie segun Guia de Practica Clinica
o del diagnostico identificado.
: * Si ef paclente requlere tratamiento quirirgico, el médico de guardia solicita
examenes de laboralorio. riesgo quinirgico y llenara la ficha de invesligacion
: ATENCION DE [clinica epidemiolégica.
SALUD PRE- [* Sl el paclente esld en el area de COVID-19 pasara a la sala de
A HOSPITALARIA |operaciones del area COVID-19.
Y * Mantenimiento comeclivo de aire acondicionado (Sala de operaciones -
HOSPITALARIA |[Emergencia)
* Mantenimiento comectivo de aire acondicionado (Sala de operaciones -
Emergencia)
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OBJETIVO ESTRATEGICO

ACCION ESTRATEGICA

ACTIVIDAD OPERATIVA

PROCESO

GRD

LINEA DE

ORGANIZACION DE LA

ATENCION EN SALUD

ACCIONES

de la poblacion; con énfasis en las
prioridades nacionales

ambiente que afectan la salud

implementados con eficiencia

de |a poblacion;

Supenvsidn de la calidad
sanitaria del agua,

]
02. Garantizar el acceso a 8
cuidados y senicios de salud de 2 & : F .
calidad organizados en Redes 02.03. Redes Integradas de Atencion psicologica a E As.eglurarfl;ue.”se bnm:u m'em;:: ;Ia;:asus r‘eﬁﬂdos pnr:emee’:‘g;?cwa.lel
Integradas de Salud; centradas en Salud; implementadas pacientes y trabajadores del 2 b1 ?aclen £ iaIiar (acihan §a e S ORI A0 o
4 o R = Ay = SALUD MENTAL Entrevista y soporle emocional a los trabajadores del Institulo a través de
la persona; familia y comunidad; progresivamente a nive| INO- Casos positivos y [ G ST 2
A % i 2 5 k-1 via telefonica y/o via WhatsApp, en coordinacion con el equipo de Bienestar
con énfasis en la promocion de la nacional negativos a COVID-19 S de P al v Ia Unidad Funci | de S idad y Salud en el Trabajo
salud y la prevencién de la N A errona.Y uncional de Segur y o8 n io-
enfermedad 8
2
[«
0 Bemverir siolar: contibiac 01.09. Prevencion: deteccién;

b S welan Y atencion y vigilancia integral . " " . . * Vigilancia de infecciones asociadas a la atencion de la salud (IAAS) y
reducir el impacto de las 4 I Tactores g6 Head0 Vigilancia epidemiolégica de ks inhaezl et igilancia, Info a DIRIS Lima Cent coe
ansrriaciedas: danaiy A sg COVID-19 y demis mas infecciones sujetas a vgilancia. Informe ima Centro y -

condiciones que afectan Ja salud felacnnados almedic enfermedades sujetas a MINSA,
55 g ambiente que afectan la salud R 1 " - Notificacién de casos de COVID-19 a través del NotiWeb segin normativa
de la pablacion; con énfasis en las i vigilancia, MR ERely
e % de la poblacién; de vigilancia epidemioltgica.
prioridades nacionales i =
implementados con eficiencia
=
] T g 3 . i
Monitoreo def personal con i 5 Priorizacién de !rabajci rlemoLu. ‘m_e.dmnle Oficias Circulares
COVID-19 2 -El y adr se encuentra vacunade contra la
© a COVID-19, incluido la dosis de refuerzo.
g
]
E
Seguimiento clinico y 3 VIGILANCIA * Monitereo y seguimiento al personal considerado en los factores de riesgo,
02. Garanlizar el acceso a epidemiolégico de los g EPIDEMIOLOGICA de los que tienen sintomas y dan positivo, en coordinacion de la Oficina de
cuidados y senicios de salud de trabajadores del INO a casos = Personal y el Medico de la Unidad Funcional de Seguridad y Salud en el
calidad organizados en Redes 02.03. Redes Integradas de positivos de COVID-19 ,% Trabajo.
Integradas de Salud; centradas en Salud; implementadas B
la p ; familia y idad; ivamente a nivel >
£on $nleals an:ls pmwwlén oy naclonal Aglgahzitclbn s/ P.Ia" de " Proceso de actualizacion del Plan de Vigilancia, Prevencion y Contral del
salud y la prevencion de la vigilancia, prevencion y 5 2 2
COVID-19 del Instituto por el Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo,
enfermedad control del COVID-19 en el
2022,
INO
Supendsion al cumplimiento
pd::::z&:i‘:irl?:l!:-e * Monitoreo y ewaluacién del Plan de vgil prevencian y control de
trabajadores del INO con del INO con riesgo a COVID-19 (vigente}.
resgo a COVID-19
83
(2. Gararii 3 02.04. Atencion de Urgencias 5005903 § g * El INO es una entidad altamente especializada en oftalmologia y no cuenta
(SEiisaranmIzan sl asoes0in y Emergencias Médicas; | Atencién de la emergencia y 8w MANEJO DE CADAVERES |[con la cartera de senicios hospitalarios. por lo tanto, el Instituto no realiza
culdadas y servicios de salud de eficiente y oportuna urgencia especializada H % manejo de cadaveres por COVID-19.
calidad organizados en Redes 5 g
Integradas de Salud; centradas en S @
la persona; familia y d;
con énfasis en la promocion de la N, " . i B N -
- 02.03. Redes Integradas de * Limpieza, desinfeccion y esterilizacién de todos los ambientes, mobiliario,
salud y la prevencion de la o i 3 B R STk 7
enfermedad Salud; implementadas Realizar actividades de ] herramientas. equipos, Gtiles de escritorio y vehiculos del Instituto.
progresivamente a nivel limpieza general y omato 2 * Recojo de residuos sdlidos periédicamente (L, M y V), a cargo de una
nacional : empresa extermna.
.
]
a
Supendsion de la gestion y ;E
manejo de los residuos 2 * Supension de la gestién y manejo de los residues sélidos. Informe a
i6n; ian: 5 F- N
01. Prevenir vigilar: controlary | 0109 Prevencion; deteccion: stlidos = = SALUD AMBIENTAL DIRIS Lima Centro en plazos establecidos.
& atencion y vgilancia integral - o,
reducir el impacto de las : 2 3
e iaih: Bafiss de los factores de riesgo 3 3 N .
S f ¥ relacionados al medic 2 5 * Supenision de la calidad sanitaria del agua. Informe de resultados de
condiciones que afectan la salud & E’ control a DIRIS Lima Centro,
1
B
o

* Participacién en reunién técnica virlual organizada por DIGESA para la
socializacién de la Directiva Sanitaria para la Vigilancia de la Calidad del
Agua para Consumo Humano en Instituciones Prestadoras de Sendcios de
Salud.

02. Garantizar el acceso a
cuidados y senicios de salud de

02.04. Atencién de Urgencias

y Emergencias Médicas;
eficiente y cporiuna

5005908
Senvcio de transporte
asistido de la emergencia
temestre

calidad organizados en Redes
Integradas de Salud; centradas en
la persona; familia y comunidad;
con énfasis en la promocion de la
salud y la prevencion de la
enfermedad

02.02. Mecanismos de pago

de prestaciones a los
asegurados; eficientes;
oportunos y transparentes

Recibir referencias

Organizacién de servicios de

salud

TRANSPORTE ASISTIDO DE
PACIENTES

* Monitorear la operatividad y funcionamiento de la ambulancia.

SISTEMA DE REFERENCIA Y
CONTRAREFERENCIAS

* Entrega de mascarillas, protector facial y alcchal en gel al personal de la
Unidad Funcional del Sistema de Referencias y Contramreferencias. (Stock
CENARES)

* Coordinacién con los EE.SS del Sistema de Referencia y Contrarreferencia
para el traslado de los p con compli édi hospitales
cefcanos,

Fuente: POI 2022 INO
Elaboracion: Equipo técnico UFGRD
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Anexo N°05
para la coordinacion interinstitucional - GTGRD

e Directorio telefénico |
NOMBRES Y APELLIDOS / CARGO

DRA. MALENA TOMIHAMA FERNANDEZ
Directora General (e )

N° TELEFONOS
Mévil Institucional: RPC: 980522613
Directo; 3671137
Fax: 3671124
Direccion General (Secretaria)
2029060
Anexo 5019

M.O. BETTY ARAKAKI MIYAHIRA
Directora Adjunta

Movil Institucional: RPC: 980522606
Oficina: 2029060 Anexo: 5019

ABOG. IBET CONTRERAS FRANCO
Directora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de
Administracién.

Movil Institucional: 980522604
Directo: 202-8312
Oficina: 2029060 - Anexo 5017

M.O ANA YOLANDA CARPIO MEDINA
Directora Ejecutiva de Desarrollo de Servicios
Oftalmolégicos, Prevencion y Promocién de la

Salud Ocular

Movil Institucional: 980522614
Oficina: 2028352

M.O EMERSON DEMETRIO MANTILLA TIRADO
Director Ejecutivo de Atencién Especializada en
Oftalmologia

Movil: 999722695
Oficina: 2028361

M.O. PEDRO MURO MANSILLA
Director Ejecutivo de Investigacién y Docencia
Especializada en Oftalmologia y Desarrollo de

Tecnologias.

Movil Institucional: 996334333
Directo: 202-8336
2029060 Anexo 5021

C.P.C. ALFONSO SANTIAGO SIGUAYRO LOLI
Director Ejecutivo de la Oficina Ejecutiva de
Planeamiento Estratégico

Mavil Institucional: 980522605
Directo: 202-8359
Oficina: 2029060 - Anexo 5079

M.O. JESUS CASTILLO BANCES
Jefe del Departamento de Emergencia.

Movil: 945056645
Oficina: 2029060 — Anexo: 5130

LIC. ENF. ROSSANA AVELINA IBARRA ZAVALA
Jefa Del Departamento de Enfermeria.

Moévil Institucional: 945388800
Oficina: 2029060 — Anexo: 5023

LIC. ELVA MAZA FLORES
Jefa de la Oficina de Personal

Mévil Institucional: 989957274
Oficina: 2029060 — Anexo: 5039

MAG. ING. JUAN PABLO CABRERA CARRASCO
Jefe de la Oficina de Logistica

Movil Institucional: 949 238 617
Directo: 202-8346
Oficina: 2029060 - Anexo 5151

ING. ISRAEL ALARCON QUISPE
Jefe de la Oficina de Servicios Generales

Movil Institucional: 989956618
Oficina: 2029060 - Anexo 5028

LIC. YURI MOLINA OZEJO
Jefe de la Oficina de Estadistica e Informatica

Movil Institucional: 955414073
Oficina; 2029060 - Anexo 5120

C.P.C. ALFONSO SANTIAGO SIGUAYRO LOLI
Coordinadora de la Unidad Funcional de Gestidn

de Riesgos de Desastres

Mavil: 980522605
Oficina: 2029060 Anexo 5066
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Directorio telefonico de Instituciones de Salud

INSTITUTO ESPECIALIZADOS-MINSA
Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado-
Hideyo Noguchi”

TELEFONOS
6149200/ 6149205

Instituto Nacional de Ciencias Neurolégicas (INCN)

4117700- 4117763
Ref.: 4117700 Anexo

390
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) 7106900
; : . 3281370/ 3281012
Instituto Nacional Materno Perinatal 3281003 / 3281380
Instituto Nacional de Salud del Nifio (INS) - Brefia 3300066
Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra. Adriana Rebaza
Flores” 7173200
OSSP i RIO D i ) ONOQ
Hospital Nacional Arzobispo Loayza 614-4646
Hospital Nacional Dos de Mayo 328-0028
Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa” 204-0200
. 2 L5 215-8838
Hospital de Emergencias Pediatricas Emergencia: 323-7464
Hospital Nacional Cayetano Heredia 4820402 /4821080
Hospital Nacional Daniel Alcides Carrion 614-7474
Hospital Hermilio Valdizéan 494-2410/ 494-2429
Hospital Maria Auxiliadora 217-1818
Hospital Nacional Hipdlito Unanue 362-7777 / 362-5700
319-7830

Hospital San José - Callao

Hospital Santa Rosa

615-8200 Anexo: 502

Anexo: 600 citas

Hospital Sergio E. Bernales 558-0186

Hospital Victor Larco Herrera 261-5303 /261-5516
Hospital Materno Infantil José Agurto Tello - Chosica 3610416

Hospital Puente Piedra “Carlos Lanfranco La Hoz" 5481799 / 5481898

Hospital San Juan de Lurigancho 3886513 / 3886514
Hospital de Vitarte 3514484
Hospital de Huaycan 3716797

Hospital de Chancay 3771037 / 3771941
Hospital San Juan Bautista y SBS Huaral 2462990

Hospital de Apoyo de Barranca 2352241/ 2352156

HOSPITALES DE ESSALUD TELEFONOS:

Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins 2654901 / 2654904

Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen 3242983 / 3242980

Hospital Ill Suarez Angamos 4454620 / 4450739

Hospital IV Alberto Sabogal Sologuren 4297744 anexo 5003
0 D . ONQO

Ministerio de Salud 3156600 /6271600

Instituto Nacional de Salud 6176200/ 6176296

Seguro Integral de Salud 4632222 | 4632207
Direccion de Salud Lima Sur 4773077

Direccion de Salud Lima Este 3630906 / 3625556

Direccién de Redes Integradas de Salud Lima Norte 2011340 anexo 110
Direccion de Redes Integradas de Salud Lima Centro 2075700

Direccion Regional de Salud Callao 4654579 / 4291424
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Directorio telefonico de otras instituciones

ENERGIAS ELECTRICAS TELEFONOS:
Enel (fonocliente) SU7-1717
BOMBEROS TELEFONOS:
116/ 222-0222
Central Emergencia 399-1111
Brena 423-1100
Pueblo Libre 261-7139
COMISARIAS TELEFONOS:
Comisaria Alfonso Ugarte 3320048
Brefia 431-1425
Comisaria Chacra Colorada 431-3471
SERENAZGO TELEFONOS:
Brefia 423-2111
Callao (Cercado) 429-9520
Lima (Cercado) 318-5050
Pueblo Libre 319-3160
MORGUE TELEFONOS:
Lima 625-5578
FISCALIA TELEFONOS:
Lima 625-5555
Sede Callao 4533571
AEROPUERTO TELEFONOS:
Central 517-3501
DEFENSA CIVIL TELEFONOS:
Central Telefénica 225-9898
DERECHOS HUMANOS TELEFONOS:
Coordinadora Nacional DD.HH. 4191111
Defensoria del Pueblo 0800-15-170
CENTRO ANTIRRABICO TELEFONOS:
Central Telefonica 425-6313
AMBULANCIA TELEFONOS:
Sistema de Atencién Mévil de Urgencia 106
(SAMU)
AGUA POTABLE TELEFONOS
SEDAPAL (AQUAFONOQ) 317-8000
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Anexo N°06
e Relacion de radios tetra
N° DEPENDENCIA ENTIDAD ID
i MINSA COE Salud 3500198
2 MINSA Coordinadora COE Salud 3500183

DEPENDENCIA

ZONA 1 (0,3, 5C, 6B)
ENTIDAD

MINSA Hospital Nacional Sergio Bernales | 3500208
Hospital Nacional Cayetano
2 MINSA Hisradia 3500209
3 MINSA Hospital Nacional Hipélito Unanue | 3500210
4 MINSA Instituto Nac_ional Materno 3500211
Perinatal
5 MINSA Instituto de Ciencias Neurologicas | 3500212
6 PRIVADO Clinica San Borja- SANNA 3500213
Hospital de Emergencias
i MINSA Bedistficas 3500214
8 PRIVADO Clinica Internacional Sede Lima 3500215
Hospital Nacional Docente Madre
2 ki Nifio San Bartolomé 2200210
10 PRIVADO Clinica Ricardo Palma 3500217
11 MINSA Hospital Dos de Mayo 3500218
Instituto Nacional de Salud Del
12 MINSA Nifio — San Borja 3500219
13 PRIVADO Clinica Internacional de San Borja | 3500220
14 MINSA Hospital Maria Auxiliadora 3500169
Hospital de Emergencias Villa el
15 MINSA Salvadar 3500222
16 MINSA Clinica Santa Maria del Sur 3500223
17 PRIVADO Clinica Montefiori 3500224
Instituto Nacional de
e WS/ Enfermedades Neoplasicas et

DEPENDENCIA

ZONA 2 (5A, 5B, 5D)
| ENTIDAD

1 PRIVADO Clinica San Gabriel 3500239
CGBVP- Compariia General de
sy Bomberos Voluntarios del Pert
MINSA Instituto del Nifio- Brefia 3500241
MINSA Hospital Central FAP 3500242
PRIVADO Clinica Delgado =al2as
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N° DEPENDENCIA | ENTIDAD ID
Hospital Militar Central “Coronel
6 BN EP Luis Arias Schreiber” Ruliadd
7 PRIVADO Clinica San Felipe 3500245
8 MINSA Hospital Santa Rosa 3500246
Instituto Nacional de Oftalmologia
9 MINSA - INO “Dr. Francisco Contreras 3500248
Campos”
10 MINSA Hospital PNP Luis N Saenz 3500249
11 MINSA Hospital Nacional Arzobispo 3500250
Loayza
12 MINSA Clinica Inca 3500251
Instituto Nacional de
i M Rehabilitacion- INR Soisoe
Hospital Las Palmas Centro de
14 MINSA Salud EAP 3500253
15 MINSA Hospital de Emergencias Casimiro 3500254
Ulloa
ZONA 3 (1, 2, 4, 6B)
N° DEPENDENCIA ENTIDAD ID
1 MINSA Hospital Lan Franco La Hoz 3500255
5 MINSA Hospital Naci_onal San Juan de 3500256
Lurigancho
3 MINSA Hospital Vitarte 3500257
4 MINSA Hospital de Huaycan 3500258
Hospital José Agurto Tello de
3 MINSA Chpaics 3500259
6 MINSA Clinica San Juan de Matucana 3500260
2 MINSA Red de Salud Hugrochrrl Santa 3500261
Eulalia
8 MINSA Hospital Chancay 3500262
GRUPO ZONA CALLAO
N° DEPENDENCIA | ENTIDAD ID
1 MINSA DIRESA Callao 3500235
2 MINSA Hospital Daniel Alcides Carrién 3500236
3 MINSA Hospital San José del Callao 3500237
4 MINSA Hospital de Ventanilla 3500238
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Anexo N°07

o Bibliografia

https://medicinainterna.net.pe/1broteCDC.pdf
https://www.who.int/csr/disease/swineflu/frequently_asked_questions/pand
emic/es/

https://www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-
2019/advice-for-public/g-a-coronaviruses
https://www.facebook.com/inooftalmologia
https://diariooficial.elperuano.pe/normas
https://covid19.minsa.gob.pe/sala_situacional.asp
https://coronavirus.jhu.edu/map.html
https://'www.who.int/es/health-topics/coronavirus
https://twitter.com/Minsa_Peru/status/1487775173281554432/photo/1
https://www.dge.gob.pe/portalnuevo/covid-19/alertas-epidemiologicas-y-
documentos-normativos/
https://www.gob.pe/th/institucion/hnhu/noticias/505574-peru-cuenta-con-
plan-de-respuesta-frente-a-una-eventual-tercera-ola-pandemica-por-covid-
19
https://elperuano.pe/noticia/136754-el-peru-ya-enfrenta-la-tercera-ola-de-
contagios
https://gestion.pe/peru/tercera-ola-omicron-covid-19-lima-metropolitana-y-
callao-pasan-a-nivel-alto-hasta-el-30-de-enero-nndc-noticia/?ref=gesr
https://elcomercio.pe/lima/sucesos/coronavirus-tercera-ola-ya-golpea-al-
peru-todo-lo-que-se-debe-tomar-en-cuenta-sobre-esta-nueva-etapa-de-la-
pandemia-noticia/?ref=ecr
https://gestion.pe/peru/omicron-en-peru-numero-de-casos-de-covid-19-con-
esta-variante-sube-a-309-nndc-noticia/?ref=gesr
https://gestion.pe/peru/tercera-ola-covid-19-variante-omicron-ya-es-
predominante-en-lima-metropolitana-segun-el-minsa-nndc-
noticia/?ref=gesr
https://graphics.reuters.com/world-coronavirus-tracker-and-
maps/es/countries-and-territories/peru/
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