Ministerio de Salud

Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres
y Defensa Nacional en Salud

Organizacion y Funcionamiento
del Centro de Operaciones de
Emergencias y de los Espacios de
Monitoreo de Emergenciasy
Desastres del Sector Salud

"

Directiva Administrativa N° 250-2018 MINSA/DIGERD
(Aprobada con R.M. N° 628-2018/MINSA)






Organizaciony
Funcionamiento del
Centro de Operaciones
de Emergencias y de los
Espacios de Monitoreo de
Emergencias y Desastres
del Sector Salud

Lima Peru -2018



Catalogacion hecha por la Biblioteca Central del Ministerio de Salud

Organizacién y funcionamiento del Centro de Operaciones de Emergencias y
de los Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del Sector Salud /
Ministerio de Salud. Direcciéon General de Gestién del Riesgo de Desastres y
Defensa Nacional en Salud. -- Lima: Ministerio de Salud; 2018.38

p.; ilus.

CENTRO DE OPERACIONES DE EMERGENCIA / EMERGENCIAS EN
DESASTRES / ORGANIZACION Y ADMINISTRACION / MEDICION DE
RIESGO / REGULACION Y CONTROL DE INSTALACIONES / PREVENCION
Y MITIGACION / REDES DE MONITOREO / REFORMA DE LA ATENCION DE
SALUD

Hecho el Depdsito Legal en la Biblioteca Nacional del Perd N° 2018-09342

“Organizacion y Funcionamiento del Centro de Operaciones de Emergencias y de
los Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del Sector Salud”

Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en
Salud (DIGERD)

Equipo de Trabajo
Dra. Maria Victoria Salazar Orrillo DIGERD.

Dra. Tania Solis Vivas DIGERD.
Dr. Henry Yupanqui Calderén DIGERD.
Dr. Jesus Prosopio Herrera DIGERD.

Disefio Comunicaciones-DIGERD
©MINSA, Julio 2018.
Ministerio de Salud

Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en
Salud.

Ca. Guillermo Marconi N° 317-San Isidro.
Telf: (51-1) 611-9930.
http// www.digerd.minsa.gob.pe
Primera edicion, julio 2018.
Tiraje: 1000 ejemplares.
Rosa Luz Gutierrez

Av. Argentina N° 144-DD10 Lima Cercado/RPM 998-071812.
Mail: rosa_g_i@hotmail.com
Se terminé de imprimir en julio de 2018
Version Digital:

http://bvs.minsa.gob.pe/local/MINSA/4451 .pdf

@ PERU | Ministerio de Salud

Dra. Silvia Pessah Eljay
Ministra de Salud

Mc. Maria del Carmen Calle Davila.

Viceministra de Salud Publica

Dr. Diego Rolando Venegas Ojeda

Viceministro de Prestaciones y Aseguramiento en Salud

Abg. James Raphael Morales Campos

Secretario General

Dra. Moénica Giuliana Meza Garcia

Directora General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional
en Salud



Tabla de Contenido

Resolucion Ministerial N2 628-2018/MINSA ...

l
1.
2.1
2.2

.
IV.
V.
51
5.2
53
Vi.
6.1
6.2
6.3
6.4
6.5
Vil.
7.1

7.2
7.3

VL.

FINAlIAAd.........oooiieciec et
Objetivos

Objetivo General

Obijetivos Especificos

Ambito de APlICACION............oeeeeeeeeeeeeeeeeeee e

BaS@ LEGAl ........c.cooiiieieceeeetcee et
Disposiciones Generales
Definiciones Operativas
Solo a nivel Minsa corresponde la denominacién (COE Salud)
Implementacion del COE Salud y de los EMED Salud

Disposiciones Especificas...............ccccoueeeeveneniereceeesececeeeeeiena
Funciones del COE Salud y de los EMED Salud
Organizacién para el funcionamiento del COE Salud y
EMED Salud
Niveles de Articulacién y la Coordinacién del COE Salud y
de los EMED Salud
Procedimientos para la Gestion de la Informacién del COE
Salud y EMED Salud
De la implementacién del COE Salud y EMED Salud

Responsabilidades...............cccccoorieieeinreeceeeee e
Nivel Nacional

Nivel Regional
Nivel Local

10
13

15

16
17

20

31

31



MINISTERKD DE SALUD Ne £ 252017 1M

Homa, 3.... do.Juske....... Aol ZOL

Visto, el Expedignte N* 17-075789-002, que contiene &l Informe N* 006-2013-
UFMATCON-DIEM-DGOSMINSA de la Direccidn Gensral da Oparaciongs en Salud, 13
Hota tnformativa N* 068-201 7-COE-DIGERD y el Informe Técomice N° 01 1-20M8-LRL-COE-
CIGERDMMINSA de fa Difeccidn General de Gestion gel Riesge de Desaslres y Defensa
Nactonal en Salud; el Informe N° 088-2018-00M-0GFP MMINSA de la Oficina General de
Planeamienlo, Presupuesio v Modemizacion, vy,

CONSIBERANDO:

Que, el numeral || del Titulp Preliminar de la Ley N* 28842, Ley General de
Saled, establece que fa prolecoidn de la satud es e interds pablico, por tanto, es
responsabilidad dal Estado ragularla, vigilarta y promoverka;

Que, & atcule 123 de 12 citada Ley, establece que 1a Autoridad de Salugd de
nhvel nacionial actya coma la maxima idad nomnativa en ia de =alud;

Jue, mediante Ley W® 29664, se crea el Sistema Macgnal de Geslion del
Riesge de Dezastres (SINAGERD). bajo ta rectoria de la Premdencia del Conseje de
Minisiros, como sistema  interinsfitucional, sinérgico, descenlralizado, Hansweisal y
partcipativo, con la inalidad de idenhficar y reducr los rlesges asociades a peligros o
minimizar sus efactos, asl como evitar la ganerecion de nuevos ricagus, y la preparacdn y
alencién ante situacionss de desastre, medianle e establecimiento de  pringipios.
lingammentos de politica, componentes, progeses ¢ instrumentos de la Gestion gel Riesgo
de Desastres.

Qe 5 adn Minisledial N° 034-2004MIMNSA, = aprobd fa
Diractiva N° 044 2004 MtNSNDGDN W01 Organizacidn y Functonamiente del Centro de
Operaciones de Emergencias del Sector Salud (COE Salud):

Que, madante Resolucdn Ministerial N° 059-2015-PCM, s= aprueban los
“Lingamienles para la Organzacion y Funcionamiento de los Cenbro de Operaciones de
Emergencia —COE", cuy0 objelive es establecer la organizacion, estandares y requisitas
miinimos para el funcionamiento articutado de los COE an bos res niveles da gobigmo;

Qua, al articule 81 de! Reé!amento de Orgarzacion y Funcrones del Minisleno
2] de Salud, aprobado por Decreto Supremo N 008-2017-SA y madificatoria, establece que







ORGANIZACION Y FUNCIONAMIETO DEL CENTRO
DE OPERACIONES DE EMERGENCIAS Y DE LOS
ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y

DESASTRES DEL SECTOR SALUD

I.FINALIDAD

Facilitar la organizacién y funcionamiento articulado del Centro
de Operaciones de Emergencia (COE SALUD) y de los Espacios
de Monitoreo de Emergencias y Desastres (EMED Salud) del
Sector Salud.

ILOBJETIVOS
2.1.0BJETIVO GENERAL

Establecer la organizacion, los estandares y requisitos minimos,
asi como la articulacion del Centro de Operaciones de Emergen-
cia y de los Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres
del Sector Salud.

2.2.0BJETIVOS ESPECIFICOS

*Establecer las funciones del Centro de Operaciones de Emer-
gencia y de los Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desas-
tres del sector salud.

*Estandarizar los procedimientos para la adecuada gestion de la
informacién del Centro de Operaciones de Emergencia y de los
Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del sector
salud a nivel nacional.

*Definir las capacidades y recursos minimos para el funciona-
miento del Centro de Operaciones de Emergencias y de los
Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del Sector
Salud.

13



14

IILAMBITO DE APLICACION

La presente directiva es de aplicacion obligatoria del COE Salud,
asi como de los EMED Salud de las DIRESAs/GERESAs/DIRIS,
redes de salud, hospitales e institutos del Ministerio de Salud,

de la Seguridad Social de Salud - EsSalud, de la Sanidad de la
Fuerza Aérea del Perd, de la Sanidad de la Marina de Guerra del
Peru, de la Sanidad Militar del Ejército Peruano y de la Sanidad
de la Policia Nacional del Peru; y es referencial para las institu-
ciones privadas y mixtas del Sector Salud.

IV.BASE LEGAL

a)Ley N° 26842, Ley General de Salud, y modificatorias.

b)Ley N° 27783, Ley de bases de la descentralizacion, y
modificatorias

c)Ley N° 28101, Ley de Movilizaciéon Nacional, y modificatoria.

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

e)L,ey N° 30779, Ley que dispone medidas para el
fortalecimiento del Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de
Desastres (SINAGERD).

f)Decreto Legislativo N° 1161, que aprueba la Ley de Organiza-
cién y Funciones del Ministerio de Salud, y modificatorias.

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

h)Decreto Supremo N° 111-2012-PCM, que aprueba la
Politica Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres, como
Politica Nacional de obligatorio cumplimiento.

i)Decreto Supremo N° 034-2014-PCM, que aprueba el Plan
Nacional de Gestidon del Riesgo de Desastres - PLANAGERD
2014-2021.

j)Decreto  Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el

Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud,
y modificatorias.

k)Decreto de Urgencia N° 024-2010, Dictan medidas econdmicas
y financieras para la creacion del Programa Presupuestal Estra-
tégico de Reduccion de la Vulnerabilidad y Atencion de Emergen-
cias por Desastres en el Marco del Presupuesto por Resultados.

I)Resolucién Ministerial N° 219-2016-PCM, que aprueba el
“Manual de Evaluacion de Danos y Analisis de Necesidades -
EDAN PERU".

m)Resoluciéon Ministerial N° 059-2015-PCM, que aprueban
“Lineamientos para la Organizacion y Funcionamiento de los
Centros de Operaciones de Emergencia - COE”.

n)Resolucion Ministerial N° 172-2015-PCM, que aprueban
“Lineamientos para la Implementacién del Servicio de Alerta
Permanente — SAP, en las entidades que integran el Sistema
Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres — SINAGERD”.

o)Resolucién Ministerial N° 185-2015-PCM, que aprueba los
“Lineamientos para la implementacion de los procesos de la
Gestion Reactiva”.

p)Resolucion Ministerial N° 154-2014/MINSA que
constituye y conforma el Grupo de Trabajo de la Gestién del Ries-
go de Desastres del Ministerio de Salud, y modificatorias.

g)Resolucion Ministerial N° 292-2013-PCM que aprueba la
Directiva N° 001-2013-PCM/SINAGERD para la asistencia huma-
nitaria internacional ante desastres de gran magnitud.

r)Resoluciéon Ministerial N° 276-2012-PCM, que Aprueba la
Directiva N° 001-2012-PCM-SINAGERD “Lineamientos para la
Constitucion y Funcionamiento de los Grupos de Trabajo de la
Gestion de Riesgo de Desastres en los Tres Niveles de Gobierno”.

s)Resolucion Ministerial N° 416-2004/MINSA, que aprueba la
Directiva  N°035-2004-OGDN/MINSA-V.01-Procedimiento  de
aplicacion del formulario preliminar de Evaluacion de Dafos vy
Analisis de Necesidades de Salud en Emergencias y Desastres.
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t)Resolucion Ministerial N° 517-2004/MINSA, que aprueba la
Directiva N°036-2004-OGDN/MINSA-V.01-Declaratoria de Alertas
en Situaciones de Emergencias y Desastres.

u)Resolucion Ministerial N° 145-2018/PCM, que aprueba la
Estrategia de Implementacién del Plan Nacional de Gestion del
Riesgo de Desastres -PLANAGERD-2014-2021.

v)Resolucion Ministerial N° 458-2018/MINSA, que aprueba la
creacion de la Unidad Funcional del Centro de Operaciones de
Emergencia (COE Salud).

V.DISPOSICIONES GENERALES

5.1. DEFINICIONES OPERATIVAS

1)CELULA DE INFORMACION Y COORDINACION MEDICA
(CICOM). Es una herramienta de apoyo al COE Salud, cuya
funcion es recolectar, procesar, y desarrollar la informacion perti-
nente de los Equipos Médicos de Emergencia (EMT) disponibles
gue pueden prestar asistencia profesional.

2)CENTRO DE OPERACIONES DE EMERGENCIA DEL
SECTOR SALUD (COE SALUD). Es la unidad funcional de la
Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa
Nacional en Salud (DIGERD) que funciona de manera continua en
el monitoreo a nivel nacional de los peligros, emergencias y de-
sastres que afecten a la salud de las personas, asi como gestiona
e intercambia la informacion, para la oportuna toma de decisiones
de las autoridades del Ministerio de Salud. 12

3)EQUIPOS MEDICOS DE EMERGENCIA (EMT)*. Son un
conjunto de profesionales del area de la salud y profesionales
no meédicos que reuniendo las caracteristicas requeridas son
desplegados en caso de un desastre de apariciéon subita y/o epi-
demias, bajo la coordinacion del Ministerio de Salud.

4)ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y
DESASTRES DEL SECTOR SALUD (EMED SALUD). Es el area
o unidad funcional que a nivel de su jurisdiccion realiza el monito-

reo de peligros, emergencias y desastres que afecten a la salud
de las personas, a sedes administrativas y establecimientos de
salud. Ademas, gestionan e intercambian la informacion, para la
oportuna toma de decisiones de sus autoridades.

En el ambito de Lima Metropolitana, es el area o unidad funcional
de las DIRIS.

En el ambito regional, es el area o unidad funcional de las
DIRESAs/GERESAS.

En el ambito local, es el area o unidad funcional de las redes de
salud, hospitales nivel 1l y 1l e institutos.

En el ambito de la Seguridad Social - EsSalud, de la Sanidad de la
Fuerza Aérea del Peru, de la Sanidad de la Marina de Guerra del
Peru, de la Sanidad Militar del Ejército Peruano y de la Sanidad
de la Policia Nacional del Peru, asi como en las instituciones de
salud privadas y mixtas, las entidades deben implementar un area
o unidad funcional de monitoreo de los peligros, emergencias y
desastres que permita la sistematizacion de la informacion que
sera articulada al COE Salud.

5) EVALUACION DE DANOS Y ANALISIS DE NECESIDADES
(EDAN). Instrumento que sirve como mecanismo de identificacion
y registro cualitativo y cuantitativo, de la extensién, gravedad y
localizacion de los efectos de un evento adverso*

6) EVENTO ADVERSO. Es un fendbmeno que produce cambios
desfavorables en las personas, la economia, los sistemas sociales
o el medio ambiente; el cual puede ser de origen natural, genera-
do por la actividad humana o de origen mixto y puede causar una
emergencia o un desastre.

7) GESTION DE INFORMACION. Es el proceso mediante el cual
se recepciona, valida, almacena, procesa, analiza, consolida,
presenta y difunde informacion con oportunidad y utilizando recur-
sos adecuados, para la toma de decisiones. Informacion que se
almacena en registros historicos.
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8) GRUPO DE TRABAJO DE GESTION DEL RIESGO DE
DESASTRE (GTGRD). Son espacios internos de articulacion
integrados por los responsables de los érganos y unidades orga-
nicas competentes de las entidades publicas en los tres niveles
de gobierno, para la formulacion de normas y planes, evaluacion
y organizacién de los procesos de gestidon del riesgo de desastres
en el ambito de su competencias.

9) HERRAMIENTAS DE APOYO PARA LA INFORMACION. Es
el conjunto de aplicaciones, matrices o formatos validados que
son usados para desarrollar de un modo efectivo la gestion de la
informacion.

10) MODULOS DE TRABAJO. Son estaciones de trabajo
constituido por profesionales especialistas o técnicos, de actividad
permanente bajo un sistema de rotacion de turnos y segun los ni-
veles de emergencia, encargados de realizar actividades especi-
ficas y elaborar productos determinados, donde su ambito laboral
es dentro del COE Salud y de los EMED Salud.

11) PRESUPUESTO POR RESULTADOS 068. Es el programa
presupuestal estratégico disefiado para enfrentar un problema na-
cional que permita reducir la vulnerabilidad ante peligros de origen
natural y fortalecer la atencién de emergencias por desastres,
para cuyo fin es necesario generar los mecanismos urgentes
que permitan determinar resultados, productos e intervenciones
en materia de prevencion y atencion de desastres, buscando
fijar metas a alcanzar y determinar los recursos necesarios para
conseguir tales fines.

12) SISTEMA DE REGISTRO DE EVENTOS DE EMERGENCIAS
Y DESASTRES (SIREED). Es una herramienta informatica bajo la
plataforma de internet, que esta compuesta por una serie de regis-
tros informaticos sobre las acciones de respuesta y rehabilitacion
realizados frente a eventos que generan dafios a la salud en toda
su amplitud.

13)SISTEMA DE ALERTA PERMANENTE (SAP). Mecanismo per-
manente, realizado por el personal de las entidades publicas que
conforman el SINAGERD en el ambito de la gestion reactiva, como
condicion de trabajo que implica horas laborables en adicién a la
jornada laboral, para garantizar el desarrollo de acciones técnico -

administrativas y de coordinacioén, inmediatas y oportunas, ante la
presencia de un peligro inminente, o la ocurrencia de un desastre.

5.2.S6lo a nivel del Ministerio de Salud corresponde la de-
nominacion de Centro de Operaciones de Emergencia de
sector salud (COE Salud).

5.3.Para la implementacion del COE Salud y de los EMED
Salud:

*El COE Salud debe funcionar con la totalidad de los médulos des-
critos en la presente directiva.

*Los EMED Salud del nivel regional deben funcionar con un minimo
de tres (03) moédulos: Evaluador, Operaciones, y Comunicaciones,
que a su vez asumen las actividades de los demas modulos (Eva-
luador: Analisis y Logistica; Operaciones: Monitoreo y Prensa) de
ser requerido; sin embargo, de contar con los recursos necesarios
(humanos y equipamiento), podra implementar los demas maédulos
segun necesidad.

*Los EMED Salud del nivel local deben cumplir necesariamente con
las funciones de los modulos: Evaluador, Operaciones, y Comuni-
caciones, con los recursos que se tengan disponibles, pudiendo
implementar demas modulos segun necesidad y disponibilidad de

personal.

1 Resolucién Ministerial N°059-2015-PCM, que aprueban “Lineamientos para la
Organizaciéon y Funcionamiento de los Centro de Operaciones de Emergencia - COE”.

2 Decreto Supremo N° 048-2011-PCM, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 29664,
que crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD).

3 Las siglas EMT del idioma inglés, han sido adoptadas por la Organizacion Paname-
ricana de Salud y la Organizaciéon Mundial de la Salud para identificar a los Equipos
Médicos de Emergencia, segin Nota Técnica de dichas instituciones ver fuente http://
go0.gl/j8yaT?9.

4 Resolucion Ministerial N° 219-2016-PCM, que aprueba el “Manual de Evaluacion de
Danos y Analisis de Necesidades - EDAN PERU”.

5 Resolucion Ministerial N° 276-2012-PCM, que aprueba la Directiva N° 001-2012-
PCM -SINAGERD “Lineamientos para la Constitucién y Funcionamiento de los Gru-
pos de Trabajo de la Gestion de Riesgo de Desastres en los Tres Niveles de Gobierno”.

6 Resolucién Ministerial N° 172-2015-PCM, que aprueban “Lineamientos para la
Implementacion del Servicio de Alerta Permanente — SAP, en las entidades que
integran el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres — SINAGERD”.
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6.DISPOSICIONES ESPECIFICAS
6.1.FUNCIONES DEL COE SALUD Y DE LOS EMED SALUD

6.1.1.Las Funciones del COE Salud, conforme lo prevé el
articulo 2° de la Resolucion Ministerial N° 458-2018/MINSA que
aprueba la creacion de la Unidad funcional del Centro de Operaciones
de Emergencia COE SALUD son las siguientes:

. Monitorear de manera permanente las 24 horas en los 365
dias del afo, los peligros, emergencias o desastres que puedan
producir dafos a la salud a nivel nacional.

. Facilitar la gestion e intercambio de la informacién que permita
la interaccion de los esfuerzos técnicos-politicos multisectoriales e
interinstitucionales, para la coordinacién y operacién conjunta de
los actores que participan, a fin de contribuir a la oportuna toma de
decisiones del Grupo de Trabajo de Gestidn del Riesgo de Desastres
del Ministerio de Salud, cuya maxima autoridad es el/la Ministro/a
de Salud.

. Realizar el monitoreo, seguimiento, procesamiento, consolidacion
y analisis de la informacion a través de documentos técnicos sobre
peligros, emergencias o desastres a nivel nacional que puedan
afectar a la salud de las personas, a sedes administrativas y es-
tablecimientos de salud; ademas de suministrar informacion a las
autoridades competentes.

. Proporcionar informacion relacionada con los estudios realiza-
dos por las instituciones técnico cientificas y con las actividades
correspondientes al Ministerio de Salud, asi como informacion
histérica y especializada a solicitud del Centro de Operaciones
de Emergencia Nacional (COE Nacional) o de los Centros de
Operaciones de Emergencia Sectoriales (COE Sectorial).

6.1.2.Funciones de los EMED Salud de las DIRIS

. Monitorear de manera permanente las 24 horas en los 365
dias del afo, los peligros, emergencias o desastres que puedan

producir dafios a la salud a nivel de Lima Metropolitana (segun su
jurisdiccion), facilitando la gestion e intercambio de la informacion
a fin de contribuir a la oportuna toma de decisiones.

. Realizar el seguimiento, procesamiento, consolidacion y
analisis de la informacion sobre peligros, emergencias o desastres
su jurisdiccion que puedan afectar a la salud de las personas, a
sedes administrativas y establecimientos de salud; ademas de
suministrar informacion a las autoridades competentes y al COE
Salud.

. Establecer de manera permanente un enlace técnico y
operativo con el COE Salud y otros EMED Salud, segun el tipo de
evento suscitado.

6.1.3.Funciones de los EMED Salud de las DIRESAs/GERESAs

. Monitorear de manera permanente las 24 horas en los 365
dias del afio de los peligros, emergencias o desastres que puedan
producir dafios a la salud a nivel regional (segun su jurisdiccion),
facilitando la gestion e intercambio de la informacién a fin de con-
tribuir a la oportuna toma de decisiones.

. Realizar el seguimiento, procesamiento, consolidacion y
analisis de la informacion sobre peligros, emergencias o desastres
en su jurisdiccion que puedan afectar a la salud de las personas,
a sedes administrativas y establecimientos de salud; ademas de
suministrar informacion a las autoridades competentes y al COE
Salud.

. Establecer de manera permanente un enlace técnico y
operativo con el COE Salud y otros EMED Salud, segun el tipo de
evento suscitado.

6.1.4.Funciones de los EMED Salud de las Redes de Salud

. Monitorear de manera permanente las 24 horas en los 365
dias del afo de los peligros, emergencias o desastres que puedan
producir dafios a la salud a nivel local (segun su jurisdiccion), facilitando
la gestion e intercambio de la informacién a fin de contribuir a la
oportuna toma de decisiones.
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. Realizar el seguimiento, procesamiento, consolidacién y
analisis de la informacion sobre peligros, emergencias o desastres
en su jurisdiccion que puedan afectar a la salud de las personas,
a sedes administrativas y establecimientos de salud; ademas de
suministrar informacion a las autoridades competentes y al EMED
Salud de la DIRESA/GERESA, segun corresponda.

. Establecer de manera permanente un enlace técnico y
operativo con el EMED Salud de la DIRESA/GERESA o las que
hagan sus veces y con otros EMED Salud segun el tipo de evento
suscitado.

. Establecer un enlace directo con el COE Salud en los niveles
de emergencia 3, 4 y 5, para la coordinacion y reportes.

6.1.5.Funciones de los EMED Salud de los Hospitales e Institutos.

. Monitorear de manera permanente las 24 horas en los 365
dias del afio de los peligros, emergencias o desastres que puedan
producir dafios a la salud de la poblacién asignada o a su infraestructura,
facilitando la gestién e intercambio de la informacion a fin de contribuir
a la oportuna toma de decisiones.

. Realizar el seguimiento, procesamiento, consolidacion y
analisis de la informacion sobre peligros, emergencias o desastres en
su jurisdiccion que puedan afectar a la salud de las personas, a sedes
administrativas y establecimientos de salud; ademas de suministrar
informacién a las autoridades competentes y a la DIRESA/GERESA,
segun corresponda.

. Establecer de manera permanente un enlace técnico
y operativo con el EMED Salud de la DIRESA/GERESA vy otros
EMED Salud, segun el tipo de evento suscitado.

. Establecer un enlace directo con el COE Salud en los niveles
de emergencia 3, 4 y 5, para la coordinacién y reportes.

. Disponer de un representante de la Seguridad Social de
Salud - EsSalud, de la Sanidad de la Fuerza Aérea del Peru, de la
Sanidad de la Marina de Guerra del Peru, de la Sanidad Militar del
Ejército Peruano y de la Sanidad de la Policia Nacional del Peru
en el COE Salud para intercambio de informacién con sus respec-

tivas sedes, en caso de una emergencia nivel 4 y 5.

6.2.0RGANIZACION PARA EL FUNCIONAMIENTO DEL COE
SALUD Y EMED SALUD

6.2.1.Linea de autoridad, responsabilidad y ambito de competencia:

. ElI COE Salud, tiene como jefe/a al Director/a General de la
Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa
Nacional en Salud (DIGERD) quien se encarga de la supervision
del funcionamiento, equipamiento, recursos humanos y materiales
para su operatividad.

. Los EMED Salud de las DIRIS, tienen como jefe/a a los
Directores Generales de las DIRIS.
. Los EMED Salud de las GERESAS/DIRESAS, redes de

salud, hospitales, institutos, o segun corresponda a nivel desconcentrado
tienen como jefe/a a los Directores Generales o quien haga sus veces en
cada entidad.

. Los EMED Salud a nivel de los subsectores, tienen como
jefe/a al Director/a de la Red Asistencial de EsSalud, al Director/a
de la Sanidad de la Fuerza Aérea del Peru, al Director/a de la Sanidad
de la Marina de Guerra del Peru, al Director/a de la Sanidad Mili-
tar del Ejército Peruano, al Director/a de la Sanidad de la Policia
Nacional del Peru y de las instituciones de salud, privadas y mixtas,
segun corresponda.

6.2.2.Estructura para el funcionamiento del COE Salud y EMED
Salud:

. El COE Salud y de los EMED Salud, para su adecuado
funcionamiento, se organiza en las siguientes areas: el area de
direccién y apoyo a las decisiones, y el area de monitoreo y procesamiento
de informacion (Anexo N° 01).

6.2.3.0rganizacion del area de direccidén y apoyo a las decisiones
(Anexo N° 01):
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*Jefe/a del COE Salud:

El Director/a de la Direccion General de Gestion del Riesgo de De-
sastres y Defensa Nacional en Salud (DIGERD), es quien se en-
carga de la supervision del funcionamiento, equipamiento y recur-
sos humanos y materiales para su operatividad, para una respuesta
adecuada y oportuna, y es el enlace y Secretaria Técnica del GTGRD
del Ministerio de Salud.

«Jefe/a del EMED Salud:

El Director/a o quien haga sus veces en cada institucion, es quien
se encarga del funcionamiento, equipamiento y gestion de los recursos
humanos y materiales para su operatividad.

*Coordinador/a o Responsable de COE Salud:

Administra el COE Salud y es designado mediante comunicacion
interna a plazo indeterminado por el/la Jefe/a del COE Salud, es
quien formula los lineamientos para la operatividad del COE Salud
y de los EMED Salud, adicionalmente formula instrumentos técnicos
para el funcionamiento y enlace permanente con los EMED Salud
y brinda asistencia técnica a los mismos, para mejorar el acceso
de la informacion en su utilizacion e intercambio; asi mismo es
el responsable de la informacion emitida oficialmente por el COE
Salud.

Tiene las siguientes funciones: Elaborar instrumentos técnicos
(Directivas, procedimientos, protocolos, guias, herramientas) para el
funcionamiento y enlace permanente con los EMED Salud a nivel
nacional y mejorar el acceso de la informacién en su utilizacién e
intercambio.

*Coordinador/a o Responsable del EMED Salud:

Administra el EMED Salud, debiendo ser el jefe/a de la unidad de
gestion del riesgo de desastres, jefe/a del Centro de Prevencién y
Control de Emergencias y Desastres (CPCED) o el que haga sus
veces en sus respectivas entidades.

Tiene las siguientes funciones: Supervisar las operaciones procu-
rando una respuesta oportuna y es el enlace con el GTGRD de las

instituciones Implementar los instrumentos técnicos (directivas,
procedimientos, protocolos, guias, herramientas), aprobados por
el nivel nacional, para un adecuado funcionamiento del EMED Salud,
ser el enlace permanente con el nivel nacional, regional, local y
con otras instituciones.

6.2.4.0rganizacion del area de monitoreo y procesamiento de in-
formacion - Sala de Médulos (Anexo N° 01 y Anexo N° 02):

*Moédulo Evaluador

Se encarga de dirigir, supervisar y coordinar las actividades y fun-
cionamiento de los mddulos de monitoreo, operaciones, analisis,
logistica, prensa, comunicaciones y coordinacion interinstitucional,
ademas de validar la informacién procesada dentro del COE Salud
y los EMED Salud en sus respectivos ambitos jurisdiccionales.

*Moédulo de Monitoreo

Se encarga del monitoreo permanente de la informacién proveniente
de las instituciones técnico-cientificas nacionales e internacionales y
de los medios de comunicacion y redes sociales, sobre fendmenos
que puedan ocasionar emergencias o desastres.

En caso de presentarse la emergencia o desastre y que estos generen
dafios a la salud o a la infraestructura de salud la informacion sera
remitida al médulo de operaciones.

*Modulo de Operaciones

Se encarga del procesamiento de la informacién correspondiente
a los dafios a la salud o a la infraestructura de salud producto de
las emergencias y desastres en su jurisdiccion.

Valida y consolida la informacion, en base a formatos preestablecidos,
de los dafios y analisis de necesidades de salud y acciones reali-
zadas en salud, registra la informacién en el Sistema de Registro
de Eventos de Emergencias y Desastres de Salud (SIREED), para
su analisis respectivo.
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Del mismo, modo es donde opera la célula de informacién y coor-
dinacion médica (CICOM) que es una herramienta de apoyo al
COE Salud, cuya funcion es recolectar, procesar, y desarrollar la
informacién pertinente de los Equipos Médicos de Emergencia
disponibles, que pueden prestar asistencia profesional.

*Mdédulo de Analisis

Se encarga de realizar el analisis de la informacién procesada por
los médulos de monitoreo, operaciones, logistica, de coordinacién
interinstitucional, emitiendo opinién mediante informes técnicos
con frecuencia diaria, semanal o mensual, segin sea requerido,
para lo cual debe contar con la disponibilidad de informacion es-
tadistica, cientifica e histérica del area jurisdiccional. Ademas de
mantener actualizada la sala de crisis brindando a su vez, ayuda
memoria en emergencias y desastres al coordinador del COE Sa-
lud o del EMED Salud.

*Médulo de Logistica

Se encarga del acopio y gestidon de la informacion referente a las
brechas y necesidades de los recursos en salud basados en el
EDAN Salud de su respectiva jurisdiccién, coordina, consolida y
evalua la distribucion de los recursos. Asi mismo, mantiene actua-
lizada la informacion de la ubicacion e inventario de los almacenes
existentes, equipos operativos para la oportuna y adecuada res-
puesta frente emergencias y desastres.

En situaciones de emergencias de nivel 4 y 5, el mddulo de Logis-
tica del COE Salud, asume funciones de coordinacion intersecto-
rial con el Centro de Operaciones de Emergencia Nacional.

*Moédulo de Prensa

Se encarga de elaborar notas de prensa para su difusion a la po-
blacion en base a la informacién validada por el coordinador del
COE Salud/ EMED vy autorizada por el Jefe/a del COE Salud /
EMED Salud.

Administra las redes sociales y la pagina web del COE Salud / EMED
Salud, y es el enlace para la adecuada difusiéon de la informacion
publica a través de los canales autorizados de la institucion.

*Moédulo de Comunicaciones

Se encarga de administrar las redes de comunicacioén, garantizan-
do su operatividad y disponibilidad, manteniendo un enlace per-
manente con los COE de otros sectores, asi como con los EMED
Salud y otras instituciones que conforman el SINAGERD.

En este modulo se integra los sistemas de radiocomunicacion e
informatica.

*Mdédulo de Coordinacion Interinstitucional

Se encarga de recopilar, monitorizar, consolidar y coordinar la in-
formacion sobre los requerimientos de las autoridades responsa-
bles de la emergencia; asi como las acciones sectoriales e insti-
tucionales para una eficiente atencion de la poblacion. Se activa
para los niveles de emergencia 4 y 5, y contara con el aporte de
los representantes de EsSalud, Sanidad de la Fuerza Aérea del
Perd, Sanidad de la Marina de Guerra del Perd, Sanidad Militar del
Ejército Peruano, Policia Nacional, CGBVP, Cruz Roja, asi como
de instituciones privadas y otras entidades que movilicen recursos
humanos que brinden atencion en salud.

6.2.5.Infraestructura y equipamiento basica del COE salud / EMED
Salud:

6.2.5.1 Ubicacion y relaciones principales

El COE Salud y los EMED Salud deben estar ubicados de preferencia en
el primer nivel de la edificacién, siendo necesario que se encuentre en
un lugar seguro de la edificacion ante amenazas y vulnerabilidades; su
acceso no necesariamente directo desde la via publica pero si libre
de obstaculos para un adecuado ingreso o evacuacion. El ingreso
al COE Salud y alos EMED Salud deben estar claramente sefializados
para permitir su identificacion a distancia, asimismo, las vias de
acceso deben estar sefializadas; en el ingreso principal se evita en
lo posible los escalones, sustituyéndose por rampas que faciliten
el transito y la evacuacion.
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6.2.5.2 Caracterizacion general de los ambientes

El COE Salud y los EMED Salud deben disponer de un sistema de
com unicacion telefénico y radial, continuo y operativo y de preferencia
exclusivo.

Los ambientes deben corresponder de acuerdo al Anexo N° 03
para el dimensionamiento de los ambientes del COE Salud/EMED,
se debe tener en cuenta

o Funcionalidad.
o Equipamiento y mobiliario.
o Circulacién y numero de personal por ambiente.

Personal capacitado y exclusivo para las actividades del personal
capacitado y exclusivo para las actividades del COE Salud y los
EMED Salud (Anexo N° 04), equipamiento, servicios, mobiliarios y
software para equipos de computo. (Anexo N° 05).

6.2.6.Financiamiento para la implementaciéon y operatividad del
COE salud / EMED Salud:

La implementacion y la operatividad del COE Salud / EMED Salud
estan financiados por el programa presupuestal 068, en el producto
3000734: Capacidad instalada para la preparacion y respuesta
frente a emergencias y desastres, actividad 5005612: Desarrollo
de los centros y espacios de monitoreo de emergencia y desastres.

6.3.NIVELES DE ARTICULACION Y LA COORDINACION DEL
COE SALUD Y DE LOS EMED SALUD

6.3.1.El Ministerio de Salud involucrado directamente con los procesos
del SINAGERD, designa a sus representantes para su participacion
en el COEN, constituyéndose en los elementos de enlace necesarios
para mantener la informacién con los COE Sectoriales correspondientes.

6.3.2.Los EMED Salud a nivel local reportan y coordinan con los
EMED Salud de nivel regional (DIRESAS/GERESAS), y estos a su

vez reportan al COE Salud. Para niveles de emergencia 3,4y 5
la informacion de los EMED Salud a nivel local se reporta simulta-
neamente al COE Salud (Anexo N° 06).

6.3.3.El COE Salud coordina e intercambia informacién con los
Equipos Médicos de Emergencia, a través de la Célula de Infor-
macion y Coordinacion Médica de los Equipos Médicos de Emer-
gencia y brigadas de salud.

6.3.4.El COE Salud y los EMED Salud so6lo deben utilizar los for-
matos establecidos y las herramientas de apoyo dispuestos por la
DIGERD para los fines establecidos, ya que facilitan el procesa-
miento de la informacion, dichos formatos y herramientas estan
disponibles en la pagina web institucional de DIGERD.

6.4.PROCEDIMIENTOS PARA LA GESTION DE LA INFORMACION
DEL COE SALUD Y EMED SALUD

6.4.1.De la informacion del COE SALUD y de los EMED SALUD

6.4.1.1.EI COE Salud y los EMED Salud, en todos sus niveles, per-
manentemente obtienen, recaban y comparten informacion sobre
el desarrollo de las emergencias, desastres, peligros o amenazas
inminentes y proporcionan informacién procesada y analizada a
las autoridades encargadas de conducir, monitorear emergencias
y toma de decisiones.

6.4.1.2.En el marco del manejo de la informacion y de la coordinacion
articulada, el COE Salud y los EMED Salud, estan obligados bajo
responsabilidad, a intercambiar informacion real y oportuna con
el COE Salud y espacios de monitoreo de los niveles superiores
respectivos, con la finalidad de contribuir en la toma de decisiones
de las autoridades en sus respectivos ambitos.

6.4.1.3.Las Instituciones publicas y privadas que intervienen en
el ambito de la salud en una zona afectada por una emergencia o
desastre, bajo responsabilidad, deben proporcionar informacion de
sus acciones al COE Salud o al EMED Salud del ambito jurisdiccional,
segun se lo solicite.
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6.4.1.4.EI COE Salud y los EMED Salud, de acuerdo a la naturaleza
del evento adverso, gestionaran la informacion entre los integrantes
del sector salud y equipos integrantes de primera respuesta.

6.4.1.5.La informacién de la EDAN salud preliminar y complementaria
y otros documentos remitidos al COE Salud deben cefiirse a los
formatos y herramientas establecidos por la DIGERD.

6.4.1.6. Toda la informacion procesada por cada modulo sera plasmada
en los productos respectivos, tal como se describe en el Anexo N°
07.

6.4.2.De las herramientas de apoyo para la sistematizacion de la
informacién del COE SALUD y los EMED SALUD

6.4.2.1.El COE Salud dispondra de herramientas de apoyo
(aplicaciones, matrices informaticas y otros formatos aprobados
por la Direccién General de la DIGERD para la elaboracion de
los productos correspondientes a cada mddulo los cuales estaran
disponibles en la pagina web institucional y deben ser aplicados por
los EMED Salud.

6.4.2.2.ElI COE Salud y los EMED Salud, para el cumplimiento de
sus actividades tienen como herramienta de informacion principal
al Sistema de Registro de Eventos de Emergencias y Desastres
(SIREED), en el cual se registra, actualiza y comparte informacion
de emergencias o desastres sucedidos, de los establecimientos de
salud afectados, operativos e inoperativos, asi como las atenciones
realizadas en los hospitales de campafia, médulos de atencion, refugios
temporales y albergues, ademas del desplazamiento de brigadas
de primera respuesta o brigadas de salud en el ambito de su jurisdiccion.

6.5.DE LA IMPLEMENTACION DEL COE SALUD Y EMED
SALUD

La implementacion del funcionamiento del COE Salud y de los
EMED Salud, debe realizarse en aplicaciéon de lo dispuesto en la
presente Directiva Administrativa, segun se expone en el cuadro

siguiente:

RESPONSABLES DE LA IMPLEMENTACION DEL COE SALUD Y DE LOS EMED SALUD

AMBITO ENTIDAD RESPONSABLE

Nacional MINSA Director/a General de la DIGERD
Lima Metropolitana DIRIS Director/a General de la DIRIS

DIRESAs, GERESAs | Director/a General de las DIRESAs, GERESAs o el que haga sus veces.
Regional Redes Director/a Ejecutivo/a de la Red de Salud.
Hospitales Director/a General del Hospital o Instituto o el que haga sus veces.

Essalud Jefe(a) de la Oficina de Defensa Nacional - ODN
Sanidad de la Fuerza Aérea del Pert, Sani De acuerdo a su organizacion interna
Clinicas privadas De acuerdo a su organizacion interna

Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.

7.RESPONSABILIDADES
7.1.NIVEL NACIONAL

El Ministerio de Salud, a través de la Direccion General de
Gestion de Riesgos y Desastres, es responsable de la difusiéon
de la presente Directiva Administrativa hasta el nivel regional; asi
mismo es responsable de brindar la asistencia técnica para la im-
plementacion, asi como de su implementacion y supervision de su
cumplimiento.

7.2.NIVEL REGIONAL

La Direccion Regional de Salud o la Gerencia Regional de Salud,
es responsable de la difusion la presente Directiva Administrativa
en su ambito, asi como de su implementacion y supervision de
cumplimiento.

7.3.NIVEL LOCAL

Los Directores, Gerentes o jefes de los establecimientos de salud,
hospitales o institutos especializados, son responsables de la
implementacion de la presente Directiva Administrativa en lo que
sea pertinente.

8.ANEXOS
*ANEXO N° 01: ORGANIZACION DEL COE SALUD Y DE LOS EMED
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SALUD.

*ANEXO N° 02: DEL FLUJOGRAMAS DEL PROCESO DE LA INFOR-
MACION EN LOS MODULOS DEL COE SALUD Y DE LOS EMED
SALUD.

*ANEXO N° 03: CONDICIONES MINIMAS NECESARIAS PARA EL
FUNCIONAMIENTO DEL COE SALUD Y DE LOS ESPACIOS DE
MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTOR
SALUD.

/ANEXO N° 04: CONOCIMIENTOS BASICOS DE LOS
TRABAJADORES DEL COE SALUD.

*ANEXO N° 05: CAPACIDAD Y RECURSOS MINIMOS PARA EL COE
SALUD Y LOS ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y
DESASTRES DEL SECTOR SALUD.

*ANEXO N° 06: COORDINACION Y ARTICULACION DEL COE
SALUD Y ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y
DESASTRES PARA EL REPORTE E INTERCAMBIO DE LA INFOR-
MACION.

*ANEXO N° 07: DE LOS PRODUCTOS DEL COE SALUD Y DE LOS
ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES
DEL SECTOR SALUD.

ANEXO N° 01 ORGANIZACION DEL COE SALUD Y DE LOS EMED SALUD

Grafico N° 01: Organizacion del Centro de Operaciones de Emergencia del Sector
Salud (COE SALUD)

Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.

Grafico N° 02: Organizacion de los Espacios de Monitoreo de Emergencias y

Desastres del Sector Salud

Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.



FLUJOGRAMA DEL MODULO MONITOREO

ANEXO N° 02 DEL FLUJOGRAMAS DEL PROCESO DE LA INFORMACION EN

LOS MODULOS DEL COE SALUD Y DE LOS EMED SALUD
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Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.

FLUJOGRAMA DEL MODULO COMUNICACIONES
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Fuente: Direccién General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.
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FLUJOGRAMA DEL MODULO OPERACIONES
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Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.
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FLUJOGRAMA DEL MODULO LOGISTICO
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Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.
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FLUJOGRAMA DEL MODULO ANALISIS MODULO EVALUADOR

Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.
Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.

FLUJOGRAMA DEL MODULO PRENSA

Fuente: Direccion General de Gestién del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.
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ANEXO N° 03

CONDICIONES MINIMAS NECESARIAS PARA EL FUNCIONA-
MIENTO DEL COE SALUD Y DE LOS ESPACIOS DE MONITO-
REO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTOR SALUD

a)Jefatura

*Es el ambiente administrativo donde se efectian funciones de
planeacion, organizacion, direccidn, coordinacién y control de las
actividades que se llevan a cabo en el COE SALUD/EMED.

*El ambiente debe disponer de un area para labores administrati-
vas, un area para reuniones y otra para archivo.

b)Sala de Reuniones

*Es el ambiente donde se reune el personal del COE SALUD/
EMED con la Secretaria Técnica del GTGRD y lo demas miembros
del GTGRD del Minsa para tomar decisiones, reuniones que mejo-
ren la calidad de servicio que brinda, capacitacion, tendra relacion
inmediata con la jefatura y préxima a las oficinas administrativas.

*Su area se calcula en razén del numero de usuarios de esta sala
considerando 1.50 m2 por persona.

c)Oficinas Administrativas (mddulo de monitoreo, operacio-
nes, analisis, logistico)

Es el ambiente donde se llevan a cabo las actividades de apoyo
administrativo, donde cuenta con lo siguiente: médulo del eva-
luador, mdédulo de monitoreo, modulo de operaciones, moédulo
de analisis, modulo de logistica, del COE SALUD/EMED, Tendra
relacion inmediata con la jefatura. Los ambientes deben guardar
la apropiada iluminacién y ventilacion natural necesarias para las
actividades que alli se realicen considerando el equipamiento y el
nuamero de usuarios.

d)Ambiente de recursos movilizables para la continuidad
operativa

*Es el ambiente donde se reservan los equipos y materiales para
ser movilizados ante situaciones que afecten la continuidad opera-
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tiva con énfasis en emergencias y desastres.
e)Sobre Equipamiento informatico basico (Comunicaciones)

*Los proyectos de tecnologia de informaciéon y comunicaciones
deben contemplar todo el equipamiento activo necesario para la
implementacién de las soluciones indicadas. Estos equipos deben
contar con una garantia, soporte técnico y mantenimiento preven-
tivo/correctivo no menor a 03 afios.

f)Cuarto de Limpieza

*Es el ambiente destinado para el depdsito de enseres y equipos
(carro de limpieza) para realizar labores de limpieza y manteni-
miento de la planta fisica. Debera contar con ventilacion natural
hacia patio o jardin o ductos.

Utilizara contra zdcalo sanitario y revestimiento de facil limpieza y
contara con sumidero o rejilla.

g)Servicios higiénicos de personal.

*Es el ambiente exclusivo destinado al aseo y/o ejercicio de las
necesidades fisioldgicas del personal de la unidad.

*Deben contar con dispensadores de papel toalla y de jabon liquido.
«Contara con ventilacion natural.

+Los servicios seran diferenciados por género y la cantidad de aparatos
sanitarios se determinara de acuerdo al nimero de usuarios.

*Contara con rejilla de limpieza para mantenimiento.

*Tendra contra zocalo sanitario, zécalo y revestimiento de facil
limpieza hasta una altura no menor a 2.00m.

*Contara con duchas y vestidores diferenciados.
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ANEXO N° 04

CONOCIMIENTOS BASICOS DE LOS TRABAJADORES
DEL COE SALUD

Se recomienda que el personal que labora en el COE Salud cuen-
te con conocimientos en:

1.Gestién del Riesgo de Desastres.

2.0rganizacion y funcionamiento del Centro de Operaciones de
Emergencia segun lineamientos de INDECI.

3.Aplicacién del formulario EDAN Perd y EDAN Salud.
4.Usos del SIGRID — CENEPRED.

Ademas, conocimientos basicos en:
1.Sistema de Comando de Incidente.
2.Sistemas de georreferenciacion.
3.0fimatica.

4.Radiocomunicaciones y del sistema de radiocomunicaciones
del MINSA.

CONOCIMIENTOS BASICOS DE LOS TRABAJADORES DE
LOS EMED SALUD

Se recomienda que el personal que labora en los EMED Salud
cuente con conocimientos en:

1.Gestiodn del Riesgo de Desastres.

2.0rganizacion y funcionamiento del Centro de Operaciones de
Emergencia segun lineamientos de INDECI.

3.Aplicacion del formulario EDAN Pert y EDAN Salud.
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ANEXO N° 05

CAPACIDAD Y RECURSOS MINIMOS PARA EL COE SALUD
Y LOS ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y

DESASTRES DEL SECTOR SALUD

De gran capacidad de
EQUIPO DE COMPUTO 12 5 3 procesamiento y
almacenamiento.

VIDEO WEB CMA 1 1 1

AUDIFONOS Y
PARLANTES

ESTABILIZADOR 12 5

LAPTOP 3 3 2

PROYECTOR
MULTIMEDIA

IMPRESORA A3 FULL
COLOR

SCANNER A3 1 1 1

IMPRESORA
MULTIFUNCIONAL

TELEVISOR 3 2 1

RADIOGRABADORA 1 1 1

GPS 1 1 0

DISCO DURO
EXTERNO

UNIDAD DE ESTADO
SOLIDO

VIDEO CAMARA De acuerdo a la
DIGITAL necesidad

CAMARA
FOTOGRAFICA 1 1 1
DIGITAL

De acuerdo ala
necesidad
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AMBIENTE PARA MODULO
DE COMUNICACIONES Y
EQUIPAMIENTO DE RADIO

COORDINADOR

EVALUADOR

PLOTTER

MODULO DE ANALISIS

TELEFONO SATELITAL

MODULO DE
LOGISTICA

GRUPO ELECTROGENO
+15KW

MODULO DE
MONITOREO

UPS PARA SOSTENIMIENTO
DE ENERGIA DE 1 HORA

MODULO DE
OPERACIONES

LINTERNA DE CABEZA CON

MODULO DE PRENSA

MODULO DE
COMUNICACIONES

. 9
BATERIA
LAMPARA DE EMERGENCIA 3
RECARGABLE
LINTERNA DE MANO DE
DOBLE FUENTE DE ENERGIA 10

(PILAS/RECARGABLE)

MODULO DE
COORDINACION
INTERINSTITUCIONAL

ASISTENTE
ADMINISTRATIVO

OPCIONAL

Con apoyo de
sectorista de
ESSALUD,

sanidades y privados

(*) Implementar servicio rotativo de 24 horas, incluyendo sabados, domingos y feriados.

47



48

SERVICIO DE sl sl sl
TELEFONIA FIJA
SERV’ICIO DE Sl Sl sl
TELEFONIA CELULAR
SERVICIO DE
INTERNET (4 MBPS sl s s
COMO MINIMO)
SERVICIO DE CABLE
] S s
v
SERVICIQ DE ENERGIA| Sl Sl Sl
ELECTRICA
ERVICIO DE AGUA Y
SERVICIO DE AGU s S| s
DESAGUE
LICENCIA PARA
OPERACION DE RADIO Sl Sl S|
HF

Fuente: Direcciéon General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.

ANEXO N° 06

COORDINACION Y ARTICULACION DEL COE SALUD Y
ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESAS-
TRES PARA EL REPORTE E INTERCAMBIO DE LA INFOR-

MACION

Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.
(*) DIRIS, Hospitales e Institutos a partir de nivel 3 de emergencia, informaran simultaneamente al COE SALUD.
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ANEXO N° 07

DE LOS PRODUCTOS DEL COE SALUD Y DE LOS ESPACIOS
DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL

SECTOR SALUD
Centro de Operaciones de Emergencia del Sector Salud (COE SALUD)

Coordinador

INFORME DE GESTION DEL
COE SALUD

Mensual

Informe que incluye el analisis de la gestion|
del COE Salud a fin de definir brechas,
estrategias y perspectivas a futuro del
funcionamiento del COE Salud.

Médulo Operaciones

BITACORAS

Diario

Informacién técnica resumida y analizada de
los eventos adwersos y la perspectiva
registrados en un periodo de tiempo.

REPORTE DE SITUACION Y
SIREED

A demanda

Es el reporte de un evento adwerso, y los
dafios a la salud producidos por el mismo,
acciones en salud realizadas y los
requerimientos registrados a través del
sistema de reporte de eventos de
emergencias y desastres. (Reporte de
Situacién - Formato documento de texto,
Reporte SIREED - Formato internet).

Médulo Evaluador

INFORME TECNICO DE LA
OPERATIVIDAD E
IMPLEMENTACION DEL
COE SALUD

Mensual

Informe de los productos emitidos y el
avance de la implementacioén de los médulos
del COE Salud.

INFORME TECNICO SIREED

Mensual

Informe del uso del SIREED, manejo por
parte de las regiones y andlisis de la
estadistica del sistema de reporte. Se|
valorard el porcentaje de incongruencias,
validacion de datos y retroalimentacion con
las entidades que reportan.

RESUMEN EJECUTIVO DE
EMERGENCIAS Y
DESASTRES A NIVEL
NACIONAL

Regular: 2 veces
por semana.

Nivel 4 y 5: diario

Informacién técnica resumida y analizada de
los ewventos adwersos y la perspectiva
registrados en un periodo de tiempo.

Modulo Analisis

BOLETINES

Mensual

Resumen mensual de los principales
ewventos adversos con dafios a la salud y a|
establecimientos de salud, incluye cuadros
estadisticos, analisis de la informacion,
acciones en salud, galeria fotografica.

SALA DE CRISIS DE
EMERGENCIAS Y
DESASTRES

Regular: semanal.

Nivel 4y 5: a
demanda

Producto semanal donde registra eventos
adversos, normativas vigentes, avisos, dafios
ala salud y acciones en salud.

INFORME TECNICO ANTE
EMERGENCIA

A demanda

Informe donde se consigne toda la
informaciéon de un ewento adwerso,
describiendo las acciones de respuesta en
salud y las tendencias, incluye andlisis y
propuesta de curso de accion.

INFORME TECNICO
MENSUAL DE

Andlisis mensual del consolidado de la|
operatividad de los modulos e

Médulo Monitoreo

OPERATIVIDAD E Mensual implementacién de los EMED Salud a nivel
IMPLEMENTACION DE LOS nacional a fin de fortalecer los flujos dej
EMED A NIVEL NACIONAL informacién.

REPORTE DE MONITORE ventos do ntrés con repacusicn an 4scs
DE INSTITUCIONES a la salud, sedes adprninistrativas a
TECNICO- CIENTIFICAS, - -y \ Y
Diario establecimientos de salud publicado por las
MEDIOS DE instituciones técnico-cientificas aquellos
COMUNICACION Y REDES difundidos en medios de comuﬁica?:ic’)n
SOCIALES . Y
redes sociales.
Informacién de pronésticos especiales de
AVISO A demanda condiciones adversas y anomalias

proporcionadas por Instituciones técnico —|
Cientificas e incluye recomendaciones.

Médulo
Comunicaciones

REPORTE DE MONITOREO
RADIAL

Diario

Registro de la informacién suministrada
mediante el sistema de|
radiocomunicaciones del COE Salud con los
EMED Salud a nivel nacional e instituciones
pertenecientes al SINAGERD. Se realiza a
través de la Matriz de Registro de
Informacién.

REPORTE E INFORME DE
ENLACE DE EMERGENCIA

A demanda

Informacion sobre enlace de emergencia
realizado con cualquier estacion radio
operadora que reporte una situacion de|
emergencia y que conlleve a dafios a la|
salud, que incluye origen de solicitud,
canales usados para el logro del enlace y
entidad de enlace final.

INVENTARIO DE
OPERATIVIDAD DEL
SISTEMA DE
RADIOCOMUNICACIONES

Mensual

Consolidado de recursos utiles para el
sistema de radiocomunicaciones, asimismo
como su funcionamiento y operatividad.

INFORME DEL SISTEMA DE
RADIOCOMUNICACIONES
DEL SECTOR SALUD

Semestral

Informe donde se consigna el avance en la
implementaciéon de los sistemas de|
radiocomunicacion del sector salud, asil
como la operatividad del sistema y los
requerimientos para el mantenimiento del
mismo.
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Médulo Prensa

NOTAS DE PRENSA

A demanda

Contenido informativo oficial de la institucion
dirigida a los medios de comunicacién o a
los medios de prensa para su difusion
validada por el Jefe/a del COE Salud.

Espacios de Monitoreo de Emergencias

Desastres del

Sector Salud de las DIRESAs/GERESASs/DIRIS, redes de
salud del Ministerio de Salud.

ANALISIS DEL IMPACTO
DE LA INFORMACION EN
MEDIOS DE
COMUNICACION

A demanda

Es el seguimiento y analisis de la tendencia|
de la informacion en los medios de
comunicacion. (Positiva, neutra y negativa
para la institucion).

INFORME DE GESTION DEL

Informe donde incluye un analisis de la
gestion del EMED Salud a fin de definir|

Médulo Logistico

INVENTARIO DE
RECURSOS PARA LA
RESPUESTA DE
EMERGENCIAS Y
DESASTRES

Trimestral

Informacion de recursos operativos
movilizables para la respuesta en
situaciones de emergencias y desastres.

Médulo Coordinacion
Interinstitucional

REQUERIMIENTO

Diario

Documento para la atencion de un
requerimiento  solicitado, incluye las
caracteristicas del equipo a movilizar o
cantidad de personas a moulizar,
requerimientos especiales para traslado
entre otros.

Coordinador EMED SALUD Mensual brechas, estrategias y perspectivas a futuro
del funcionamiento del EMED Salud.
INFORME TECNICO DE LA
OPERATIVIDAD E Mensual Informe de la operatividad de los mddulos en
IMPLEMENTACION DEL el EMED Salud y de su implementacion.
EMED
Informe del uso del SIREED, manejo por]
INFORME TECNICO SIREED Mensual parte de la region y andlisis de la estadistica
del sistema de reporte.
Médulo Evaluador INFORME TECNICO .
Informe mensual del consolidado de la
MENSUAL DE operatividad e implementacion de los EMED|
OPERATIVIDAD E Mensual P P

IMPLEMENTACION DE LOS
EMED DE SU JURISCCION

Salud en su jurisdiccion a fin de fortalecer|
los flujos de la informacién.

RESUMENES EJECUTIVOS

Regular: 2 veces
por semana.

Informacién técnica resumida y analizada de
los ewentos adwersos y la perspectival

BALANCE DE
REQUERIMIENTOS
ATENDIDOS

A demanda

Consolidado del nimero de requerimientos
atendidos, retrasos, factores facilitadores y
limitantes.

DE EMERGENCIAS Nivel 4 y 5: diario |registrados en un periodo de tiempo.
Informacién técnica resumida y analizada de
BITACORAS Diario los ewentos adwersos y la perspectiva

registrados en un periodo de tiempo.
Es el reporte de un ewvento adwerso, y los
Modulo Operaciones daﬁ_os a la salud producid0§ por el mismo,
acciones en salud realizadas y los
REPORTE DE SITUACION Y A demand requerimientos registrados a través del
SIREED emanda sistema de reporte de ewentos de
emergencias y desastres. (Reporte de|
Situacion - Formato documento de texto,

Reporte SIREED - Formato internet).
Registro de los fenédmenos meteoroldgicos,
REPORTE DE MONITOREQ eventos de interés con repercusion en dafios
DE INSTITUCIONES a la salud, sedes adF:ninistrati\@s a

TECNICO- CIENTIFICAS, . -y : Y
Diario establecimientos de salud publicado por las
MEDIOS DE instituciones técnico-cientificas aquellos
COMUNICACION Y REDES i ' v aqu:
difundidos en medios de comunicacién y
. : SOCIALES .
Médulo Monitoreo redes sociales.

Informacién de prondsticos especiales de
AVISO A demanda condiciones adversas y anomalias

proporcionadas por Instituciones técnico —|
Cientificas e incluye recomendaciones.
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Médulo Andlisis

BOLETINES

Mensual

Resumen mensual de los principales
eventos adversos con dafios a la salud y a
establecimientos de salud, incluye cuadros
estadisticos, andlisis de la informacién,
acciones en salud, galeria fotografica.

SALA DE CRISIS DE
EMERGENCIAS Y
DESASTRES.

Regular: semanal.

Nivel 4 y 5: diario

Producto semanal donde registra eventos
adversos, normativas vigentes, avisos, dafios
ala salud y acciones en salud.

INFORME TECNICO ANTE
EMERGENCIA

A demanda

Infforme donde se consigne toda Ia|
informaciéon de un ewento adverso,
describiendo las acciones de respuesta en
salud y las tendencias, incluye analisis y
propuesta de curso de accion.

Médulo Logistico

INVENTARIO DE
RECURSOS PARA LA
RESPUESTA DE
EMERGENCIAS Y
DESASTRES

Trimestral

Informacién  actualizada de  recursos
operativos movilizables para la respuesta en
situaciones de emergencias y desastres
ubicados en su respectiva jurisdiccion de
salud.

Médulo
Comunicaciones

REPORTE DE MONITOREO
RADIAL

Diario

Registro de la informacion recibida por el
EMED Salud mediante el sistema de|
radiocomunicaciones proveniente del
inmediato inferior.

REPORTE E INFORME DE
ENLACE DE EMERGENCIA

A demanda

Informacién sobre enlace de emergencia
realizado con cualquier radio operadora que
reporte una situacién de emergencia y
conlleve a dafios a la salud, que incluye
origen de solicitud, canales usados para el
logro del enlace y entidad de enlace final.

INFORME DE
OPERATIVIDAD DEL
SISTEMA DE
RADIOCOMUNICACIONES

Mensual

Informe del funcionamiento y operatividad de|
recursos Utiles para el sistema de
telecomunicaciones.

Médulo Prensa

NOTAS DE PRENSA

A demanda

Es el seguimiento y andlisis de la tendencia
de la informacién en los medios de
comunicacion. (Positiva, neutra y negativa
para la institucion).

Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del
Sector Salud - EsSalud, Sanidad de la Fuerza Aérea del Peru,
Sanidad de la Marina de Guerra del Peru, Sanidad Militar del
Ejército Peruano y Sanidad de la Policia Nacional del Peru.

INFORME DE GESTION DEL

Informe donde incluye un andlisis de la
gestion del EMED Salud a fin de definir]

Médulo Evaluador

OPERATIVIDAD E
IMPLEMENTACION DEL
EMED

Coordinador EMED SALUD Mensual brechas, estrategias y perspectivas a futuro
del funcionamiento del EMED Salud.
INFORME TECNICO DE LA
Informe de la operatividad de los médulos en
Mensual

el EMED Salud y de su implementacion.

RESUMENES EJECUTIVOS
DE EMERGENCIAS

Regular: 2 veces
por semana.

Nivel 4 y 5: diario

Informacién técnica resumida y analizada de|
los ewentos adwersos y la perspectival
registrados en un periodo de tiempo.

Médulo Operaciones

BITACORAS

Diario

Informacién técnica resumida y analizada de|
los ewentos adwersos y la perspectiva
registrados en un periodo de tiempo.

REPORTE DE SITUACION

A demanda

Es el reporte de un evento adverso; y los
dafios a la salud producidos por el mismo,
acciones en salud realizadas y los
requerimientos registrados a través del
sistema de reporte de eventos de|
emergencias y desastres. (Reporte de|
Situacion - Formato documento de texto).

AVISO

A demanda

Informacién de pronosticos especiales de|
condiciones adversas y anomalias
proporcionadas por Instituciones técnico —|
Cientificas e incluye recomendaciones.

Médulo Andlisis

BOLETINES

Mensual

Resumen mensual de los principales
eventos adversos con dafios a la salud y a|
establecimientos de salud, incluye cuadros|
estadisticos, analisis de la informacion,
acciones en salud, galeria fotografica.

SALA DE CRISIS DE
EMERGENCIAS Y
DESASTRES

Regular: semanal.

Nivel 4 y 5: diario

Producto semanal donde registra eventos
adversos, avisos, dafios a la salud VY|
acciones en salud.

Médulo Logistico

INVENTARIO DE
RECURSOS PARA LA
RESPUESTA DE
EMERGENCIAS Y
DESASTRES

Trimestral

Informacién  actualizada de  recursos
operativos movilizables para la respuesta en|
situaciones de emergencias y desastres
ubicados en su respectiva jurisdiccion de
salud.

Médulo
Comunicaciones

REPORTE DE MONITOREO
RADIAL

A demanda

Registro de la informacién recibida por el
EMED Salud mediante el sistema de|
radiocomunicaciones proveniente del
inmediato inferior.

REPORTE E INFORME DE
ENLACE DE EMERGENCIA

A demanda

Informacién sobre enlace de emergencia
realizado con cualquier radio operadora que|
reporte una situacién de emergencia y
conlleve a dafios a la salud, que incluye|
origen de solicitud, canales usados para el
logro del enlace y entidad de enlace final.

Médulo Prensa

NOTAS DE PRENSA

A demanda

Es el seguimiento y andlisis de la tendencial
de la informacion en los medios de
comunicacion. (Positiva, neutra y negativa
para la institucion).
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Espacios de Monitoreo de Emergencias

Desastres

del Sector Salud a nivel de Hospitales e Institutos, y
establecimientos de salud privados y mixtos

Coordinador

INFORME DE GESTION DEL
EMED SALUD

Mensual

Informe donde incluye un andlisis de la
gestion del EMED Salud a fin de definir|
brechas, estrategias y perspectivas a futuro
del funcionamiento del EMED Salud, a su
vez incluye el inventario de recursos para la|
respuesta de emergencias y desastres y el
funcionamiento y operatividad del sistema de|
tele comunicaciones.

Médulo Evaluador

RESUMENES EJECUTIVOS
DE EMERGENCIAS

Mensual

Informacién técnica resumida y analizada de|
los ewentos adwersos y la perspectiva
registrados en un periodo de tiempo.

Modulo Operaciones

BITACORAS

Mensual

Informacién técnica resumida y analizada de|
los eventos adwersos y la perspectiva
registrados en un periodo de tiempo.

REPORTE DE SITUACION
(*)

A demanda

Es el reporte de un evento adwerso, y los
dafios a la salud producidos por el mismo,
acciones en salud realizadas y los
requerimientos  registrados a través del
sistema de reporte de eventos de
emergencias y desastres. (Reporte de
Situacion - Formato documento de texto).

Médulo Andlisis

SALA DE CRISIS DE
EMERGENCIAS Y
DESASTRES (*)

Semanal

Producto semanal donde registra eventos
adversos, dafios a la salud y acciones en
salud.

INFORMES TECNICO ANTE
EMERGENCIA

A demanda

Informe donde se consigne toda Ia
informacién de un ewento adwerso,
describiendo las acciones de respuesta en
salud y las tendencias, incluye andlisis y
propuesta de curso de accion.

REPORTE DE SITUACION
EN SOBREDEMANDA

Diario

Documento donde se reporta la cantidad de
pacientes en el drea de emergencia, nimero
de trasferencias requeridas, recursos
humanos disponibles en los senicios
criticos, camas disponibles, ambulancias
operativas, senicios criticos y
requerimientos para responder a la situacion:
de sobredemanda.

Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.

(*) Documentos a remitir por los establecimientos de salud privados y mixtos.
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