MINISTERIO DE SALUD No©28:2018 [Mivs e

z'mm, 3. &4‘«0&0 ........ Al RS,

Visto, el Expediente N° 17-075789-002, que contiene el informe N° 006-2018-
UFNATCDN-DIEM-DGOS/MINSA de la Direccién General de Operaciones en Saiud, la
Nota Informativa N° 066-2017-COE-DIGERD y el Informe Técnico N° 011-2018-LRL-COE-
DIGERD/MINSA de la Direccion General de Gestién del Riesgo de Desastres y Defensa
Nacional en Salud; el Informe N° 099-2018-O00M-OGPPM/MINSA de la Oficina General de
Planeamiento, Presupuesto y Modernizacion; y,

CONSIDERANDO:

Que, el numeral Il del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de
Salud, establece que la proteccion de la salud es de interés puablico, por tanto, es
responsabilidad del Estado regularla, vigilaria y promoverla;

Que, el articulo 123 de la citada Ley, establece que la Autoridad de Saiud de
nivel nacitonal actia como la maxima autoridad normativa en materia de salud,

Que, mediante Ley N° 29664, se crea el Sistema Nacional de Gestién del
Riesgo de Desastres (SINAGERD), bajo la rectoria de la Presidencia del Consejo de
Ministros, 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 la preparacion y
atencion ante situaciones de desastre, mediante el establecimiento de principios,
lineamientos de politica, componentes, procesos e instrumentos de la Gestién del Riesgo
de Desastres;

Que, mediante Resolucidon Ministerial N° 984-2004/MINSA, se aprob6 la
Directiva N° 044-2004-MINSA/OGDN-V.01 Organizacion y Funcionamiento del Centro de
Operaciones de Emergencias de! Sector Salud (COE Salud);

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 059-2015-PCM, se aprueban los
“Lineamientos ‘para la Organizacién y Funcionamiento de los Centro de Operaciones de
Emergencia —COE”", cuyo objetivo es establecer la organizacion, estandares y requisitos
minimos para el funcionamiento articulado de los COE en los tres niveles de gobierno;

Que, el articulo 91 del Re&émento de Organizacion y Funciones del Ministerio
} de Salud, aprobado por Decreto Supremo N° 008-2017-SA y modificatoria, establece que




la Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud -
DIGERD, es el érgano de linea del Ministerio de Salud, dependiente del Viceministerio de
Salud Publica, encargado dei planeamiento estratégico para desarroliar en el sector salud
los componentes, procesos y subprocesos de la Politica Nacional de ia Gestian del
Riesgo de Desastres. Coordina con los drganos competentes del Ministerio de Saiud, la
atencién de emergencias sanitarias que correspondan; asi como la prevencién y control de
riesgo de desastres;

Que, mediante Nota Informativa N° 066-2017-COE-DIGERD, la DIGERD
sefiala que conforme a la nueva normativa en materia de Gestién del Riesgo de Desastres,
corresponde normar la regulacién establecida en la Directiva N° 044-2004-MINSA/OGDN-
V.01 de acuerdo a la normatividad vigente, adecuandose ademas la organizacion y
funcionamiento del COE Salud conforme a las disposiciones establecidas en los
“Lineamientos para la Organizacion y Funcionamiento de ios Centros de Operaciones de
Emergencia ~COE”, aprobados por Resolucion Ministerial N° 059-2015-PCM;

Que, en tal sentido, 1a referida Direccion General propone para su aprobacion
la Directiva Administrativa “Organizacion y Funcionamiento del Centro de Operaciones de
Emergencia (COE Salud) y de los Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del
Sector Salud”; .

Que, con Informe N° 007-2017-UE-DI-DGIEM/MINSA, la Direccién de
Equipamiento y Mantenimiento - DIEM de la Direccién General de Operaciones en Salud
formula aportes a la propuesta de Directiva Administrativa; las cuales son incorporadas por
la DIGERD a través del Informe Técnice N° 011-2018-LRL-COE-DIGERD/MINSA;

Que, mediante Informe N° 099-2018-O0M-OGPPM/MINSA, la Oficina General
de Planeamiento, Presupuesto y Modernizacion — OGPPM sustenta la viabilidad de
aprobar la Directiva Administrativa “Organizacién y Funcionamiento del Centro de
Operaciones de Emergencia (COE Salud) y de los Espacios de Monitoreo de Emergencias
y Desastres del Sector Salud”, sefialando que contribuird a gestionar en forma adecuada la
informacion del COE Salud y de los espacics de monitoreo de Emergencias y Desastres
(EMED Salud);

Que, en tal contexto, resulta necesaria la emisién del acto resolutivo que
apruebe la Directiva Administrativa “Organizacion y Funcionamiento del Centro de
Operaciones de Emergencia (COE Salud) y de los Espacios de Monitoreo de Emergencias
y Desastres del Sector Salud”;

Con el visado de la Directora General de la Direccion General de Gestion del
Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud, del Director General de la Direccion
General de Operaciones en Salud, del Director General de la Oficina General de
Planeamiento, Presupuesto y Modernizacién, del Director General de la Oficina General de

sa, Asesoria Juridica, del Secretario General, de la Viceministra de Salud Publica y del

" e} Viceministro de Prestaciones y Aseguramiento en Salud,

De conformidad con lo dispuesto en el Decreto Legislativo N° 1161, Ley de
Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud;

SE RESUELVE:

Articulo 1.- Aprobar la Directiva Administrativa N° 250 -2018-MINSA/DIGERD
“Organizacién y Funcionamiento del Centro de Operaciones de Emergencia (COE Salud) y
de los Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del Sector Salud”, que como
Anexo forma parte integrante de |la presente Resolucién Ministerial.

o
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Articulo 2.- Dejar sin efecto la Resolucion Ministerial N° 984-2004/MINSA que
aprobo la Directiva N° 044-2004-MINSA/OGDN-V.01 Organizacién y Funcionamiento del
Centro de Operaciones de Emergencias del Sector Salud (COE Salud).

Articulo 3.- Disponer que la Direccion General de Gestién del Riesgo de
Desastres y Defensa Nacional en Salud — DIGERD ejecute las acciones de difusion y
supervision de lo establecido en la presente Resolucion Ministerial, a nivel de Lima
Metropolitana, Direcciones Regionales de Salud o Gerencias Regionales de Salud o las
que hagan sus veces en el &mbito regional.

Articulo 4.- Las Direcciones de Redes Integradas de Salud, las Direcciones
Regionales de Salud o las Gerencias Regionales de Salud, o las que hagan sus veces en
el ambito regional, hospitales e institutos del Ministerio de Salud, de la Seguridad Social
de Salud - EsSalud, de las Sanidades de las Fuerzas Armadas del Perd y de la Sanidad de
la Policia Nacional del Per son responsables de aplicar, difundir y supervisar lo dispuesto
en la presente Resolucion Ministerial en sus respectivas jurisdicciones.

Articulo 5.- La Directiva aprobada mediante el articulo 1 de la presente
Resolucién Ministerial, sera de aplicacion referencial en las instituciones privadas y mixtas
del Sector Saiud.

Articulo 6.- Encargar a la Oficina de Transparencia y Anticorrupcion de la
Secretaria General la publicacion de la presente Resolucion Ministerial en el Portal
Institucional del Ministerio de Salud.

Registrese, comuniquese y publiquese.

SILVIA ESTER PESSAH ELJAY
Ministra de Salud




DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 250 -2018-MINSA/DIGERD

ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO 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.

II. OBJETIVOS
2.1. OBJETIVO GENERAL

Establecer la organizacion, los estandares y requisitos minimos, asi como la articulacion del
Centro de Operaciones de Emergencia y de |os Espacios de Monitoreo de Emergencias y
Desastres del Sector Salud.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

« Establecer las funcicnes del Centro de Operaciones de Emergencia y de los Espacios
de Monitoreo de Emergencias y Desastres del sector salud.

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

o Definir las capacidades y recursos minimos para el funcionamiento del Centro de
Operaciones de Emergencias y de los Espacios de Monitoreo de Emergencias vy
Desastres del Sector Salud.

. AMBITO DE APLICACION

La presente directiva es de aplicacion cbligatoria 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 Sccial de Salud - EsSalud, de lz2 Sanidad de la Fuerza Aérea del Perd, de la
Sanidad de la Marina de Guerra dei Peru, de la Sanidad Militar del Ejércitc Peruano y de la
Sanidad de la Policia Nacional del Pery; y es referencial para las instituciones privadas y mixtas
del Sector Salud.

IV. BASE LEGAL
) Ley N° 26842, Ley General de Salud, y modificatorias.
) Ley N° 27783, Ley de bases de la descentralizacidn, y modificatorias.
c) LeyN°® 28101, Ley de Movilizacidn Nacional, y modificatoria.
)

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

e) Ley N° 30779, Ley que dispone medidas para el fortalecimiento del Sistema Nacional de
Gestidn del Riesgo de Desastres (SINAGERD).
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“ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL CENTRO DE OPERACIONES DE EMERGENCIAS Y DE LOS ESPACIOS DE
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MONITOREQ DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTOR SALUD"

Decreto Legislativo N° 1161, que apfueba la Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio
de Salud, y maodificaterias.

Decreto Supremo N°® 048-2011-PCM, que aprueba el Reglamento de 1a Ley N° 29684, que
crea el Sistema Nacional de Gestién del Riesgo de Desastres (SINAGERD), y modificatoria.

Decreto Supremo N® 111-2012-PCM, que aprueba la Politica Nacicnal de Gestién del
Riesgo de Desastres, como Politica Nacional de obligaterio cumplimiento.

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

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

Decreto de Urgencia N° 024-2010, Dictan medidas econdmicas y financieras para la
creacion del Programa Presupuestal Estratégico de Reduccién de la Vulnerabilidad y
Atencién de Emergencias por Desastres en el Marco del Presupuesto por Resultados.

Resolucion Ministerial N° 219-2016-PCM, que aprueba el "Manual de Evaluacidén de Dafios
y Analisis de Necesidades - EDAN PERU".

Resolucién Ministerial N° 058-2015-PCM, que aprueban “Lineamientos para la Crganizacion
y Funcichamiento de |os Centros de Operaciones de Emergencia - COE".

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

Resolucidon Ministerial N° 185-2015-PCM, que aprueba los ‘Lineamientos para la
implementacién de los procesos de la Gestidén Reactiva”.

Resclucion Ministerial N° 154-2014/MINSA gue constituye y conforma el Grupo de Trabajo
de |a Gestidon de| Riesge de Desastres del Ministerio de Salud, y madificaterias.

Resolucién Ministerial N° 292-2013-PCM que aprueba la Directiva N° 001-2013-
PCM/SINAGERD para la asistencia humanitaria internacional ante desastres de gran
magnitud.

Resolucién Ministerial N° 276-2012-PCM, que Aprueba la Directiva N° 001-2012-PCM-
SINAGERD "Lineamientos para la Constitucidén y Funcionamiento de los Grupos de Trabajo
de la Gestidn de Riesgo de Desastres en los Tres Niveles de Gobierno”.

Resolucién Ministerial N° 418-2004/MINSA, que aprueba la Directiva N°035-2004-
OGDON/MINSA-V.01-Procedimiento de aplicacion del formulario prefiminar de Evaluacién de
Dafos y Analisis de Necesidades de Salud en Emergencias y Desastres.

Resolucién 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.

Resolucién Ministerial N° 145-2018/PCM, que aprueba |a Estrategia de Implementacion del
Ptan Nacional de Gestidn del Riesgo de Desastres ~-PLANAGERD-2014-2021.

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

DISPOSICIONES GENERALES

5.1. DEFINICIONES OPERATIVAS

1) CELULA DE INFORMACION Y COORDINACION MEDICA (CICOM).- Es una
herramienta de apoyo al COE Salud, cuya funcidn es recolectar, procesar, y desarrotlar
la informacion pertinente de los Equipos Médicos de Emergencia (EMT) disponibles gue
pueden prestar asistencia profesionai.
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2) CENTRO DE OPERACIONES DE EMERGENCIA DEL SECTOR SALUD (COE
SALUD).- Es la unidad funcional de la Direccién General de Gestién 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 desastres que afecten a la
salud de las personas, asi como gestiona e intercambia la informacién, para la oportuna
toma de decisiones de las autoridades del Ministerio de Salud’2.

3) EQUIPOS MEDICOS DE EMERGENCIA (EMT).- Son un conjunto de profesionales del
area de |a salud y profesicnales no médicos que reuniende |las caracteristicas requeridas
son desplegados en casoc de un desastre de aparicidn subita y/o epidemias, bajo la
coordinacién del Ministerio de Salud.

4) ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTOR
SALUD (EMED SALUD).- Es el area 0 unidad funcional que a nivel de su jurisdiccidn
realiza el monitorec de peligros, emergencias y desastres que afecten a ta salud de las
personas, a sedes administrativas y establecimientos de salud. Ademas, gestionan e
intercambian la informacion, para la oportuna toema de decisiones de sus autoridades.

En el Ambito de Lima Metropolitana, es el area o unidad funcional de las DIRIS.
En el &mbito regional, es el area o unidad funcional de las DIRESAs/GERESAs.

En el ambito local, es el drea o unidad funcional de las redes de salud, hospitales nivel ||
y Il e institutos.

En el ambito de la Segquridad Social - EsSalud, de la Sanidad de la Fuerza Aérea del
Per, de la Sanidad de la Marina de Guerra del Perd, de la Sanidad Militar del Ejército
Peruano y de la Sanidad de la Policia Nacional del Perq, asi como en las instituciones
de salud privadas y mixtas, las entidades deben implementar un area o unidad funcional
de monitoreo de ios peligros, emergencias y desastres que permita la sistermatizacion de
1a informacién 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
extension, gravedad y localizacion de los efectos de un evento adverso®.

6) EVENTO ADVERSO.- Es un fendmeno que produce cambios desfavorables en las
personas, la economia, los sistemas sociales o el medio ambiente; el cual puede ser de
origen natural, generado 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 recursos adecuados, para la toma de decisiones. Informacion que se
almacena en registros histdricos.

8} GRUPO DE TRABAJO DE GESTION DEL RIESGO DE DESASTRE (GTGRD).- Son
espacios internos de articulacion integrados por los responsables de los drganos y
unidades organicas competentes de las entidades publicas en los tres hiveles de
gobierno, para la fermulacién de normas y planes, evaluacién y organizacion de los
procesos de gestidn del riesgo de desastres en el ambito de su competencia®.

1Resoiucidn Ministerial N°059-2015-PCM, que aprueban “Lineamientos para ia Organizacion y Funcionamiento de ios Centro de
Operaciones de Emergencia - COE".

2 Decreto Supremo N° 048-2011-PCM, que aprueba e Regiamento de (a Ley N° 29564, que crea i Sistema Nacional de Gestion
dei Riesgo de Desastres (SINAGERD)

3 L as sigias EMT del idioma Inglés, han sido adoptadas por la Qrganizacion Panamericana de Salud y ia Organizacion Mundial de
fa Salud para identificar a los Equipcs Médicos de Emergencia, segin Nota Técnica de dichas instituciones ver fuente
hitp:/goo.gl/iByaT9.

+ Resolucion Ministerial N° 219-2016-PCM, que aprueba el “Manual de Evaluacion de Dafios y Analisis de Necesidades - EDAN
PERU".

5 Resoiucion Ministerial N° 276-2012-PCM, que aprueba fa Directiva N°® 001-2012-PCM -SINAGERD "Lineamientos para la
Constitucién y Funcionamiento de los Grupos de Trabajo de la Gestion de Riesgo de Desastres en {os Tres Niveles de
Gobiemno”.
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MONITOREQ DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTOR SALUD”

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 informacidn,

10) MODULOS DE TRABAJO.- Son estaciones de trabajo constituido por profesionales
especialistas o técnicos, de actividad permanente bajo un sistema de rotacién de turnos
y segun los niveles de emergencia, encargados de realizar actividades especificas 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
diseffiado para enfrentar un problema nacional que permita reducir la vulnerabilidad ante
peligros de origen natural y fortalecer la atencion 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 atencién 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 registros informaticos sobre las acciones de respuesta y
rehabilitacion realizados frente a eventos gue generan dafios a la salud en toda su
amplitud.

13) SISTEMA DE ALERTA PERMANENTE (SAP).- Mecanismo permanente, 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 adicidn a la
jornada laboral, para garantizar el desarrollo de acciones técnico - administrativas y de
coordinacion, inmediatas y oportunas, ante la presencia de un peligro inminente, o la
ocurrencia de un desastre®,

Sélo a nivel del Ministerio de Salud corresponde la denominacidn de Centro de Operaciones
de Emergencia del sector salud (COE Salud).

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

+ El COE Salud debe funcionar con la totalidad de los mddulos descritos en la presente
directiva.

+ Los EMED Salud del nivel regional deben funcionar con un minimo de tres (03) madulos:
Evaluador, Operaciones, y Comunicaciones, que a su vez asumen las actividades de los
demas mddulos (Evaluador: 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 modulos segun necesidad.

¢ Los EMED Salud del nivel local deben cumplir necesariamente con las funciones de los
modulos: Evaluador, Operaciones, y Comunicaciones, con 108 recursos que se tengan
disponibles, pudiendo implementar demas maédulos segun necesidad y disponibilidad de
personal.

DISPOSICIONES ESPECIFICAS

. FUNCIONES DEL COE SALUD Y DE LOS EMED SALUD

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

6 Resolucion Ministerial N® 172-2015-PCM, que aprueban “Lineamientos para (a impiementacian dal Servicio de
Alerta Permanente — SAP, en las entidades que integran el Sistema Nacional de Gestién del Riasgo de Desastres
~ SiINAGERD".
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Monitorear de manera permanente las 24 horas en los 365 dias del afio, los
peligros, emergencias o desastres que puedan producir dafios a la salud a nivel
nacional.

Facilitar la gestién e intercambio de la informacién que permita la interaccion de
tos esfuerzos técnicos-politicos multisectoriales e interinstitucionales, para la
coordinacion y operacién conjunta de los actores que participan, a fin de contribuir
a la oportuna toma de decisiones del Grupo de Trabajo de Gestion dei Riesge de
Desastres de! Ministerio de Salud, cuya maxima autoridad es el/la Ministro/a de
Salud.

Realizar el monitoreo, seguimiento, procesamiento, consolidacién y anélisis de la
informacidn a través de documentos técnicos sobre peligres, emergencias o
desastres a nivel hacional que puedan afectar a la salud de las personas, a sedes
administrativas y establecimientos de salud; ademas de suministrar informacion a
las autoridades competentes.

Proporcionar informacién relacionada con los estudics realizados por las
instituciones técnico cientificas y con las actividades correspondientes al Ministerio
de Salud, asi como informacién histérica y especializada a solicitud del Centro de
Operaciones de Emergencia Nacional (COE Nacional) o de los Centro de
Operacicnes de Emergencia Sectoriales (COE Sectorial).

8.1.2. Funciones de los EMED Salud de las DIRIS

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

Realizar el seguimiento, procesamiento, consolidacion y analisis de fa infermacion
sobre peligros, emergencias o desastres su jurisdiccién 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 at COE Salud.

Establecer de manera permanente un enlace técnico y operative 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

Menitorear de manera permanente fas 24 horas en los 365 dlas del afio de los
peligros, emergencias o desastres que puedan producir dafies a la salud a nivel
regional (segun su jurisdiccion), facilitando la gestion e intercambic 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
ia 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 eperativo con el COE Salud
y otros EMED Salud, segun el tipe de evento suscitado.

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

Monitorear de manera permanente {as 24 horas en los 365 dias del afio de los
peligros, emergencias o desastres que puedan producir dafios a la salud a nivel
local (seguin su jurisdiccién), facilitando la gestién e intercambio de la infermacion
a fin de contribuir a la oportuna toma de decisiones.

Realizar el seguimiento, procesamiento, consclidacién y anélisis 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;
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ademas de suministrar informacion a las autoridades competentes y at 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 gestion e intercambio de
la informacién a fin de contribuir a ia oportuna toma de decisiones.

Realizar el seguimiento, procesarriento, consolidacién y andlisis de fa 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 informaciéon a las autoridades competentes y a la
DIRESA/GERESA, segln corresponda

Establecer de manera permanente un enlace técnico y operativo con el EMED
Salud de la DIRESA/GERESA y otros EMED Salud, segin 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,

Disponer de un representante de la Seguridad Social de Salud - EsSalud, de la
Sanidad de la Fuerza Aérea del Pery, de ia Sanidad de la Marina de Guerra del
Pertl, de ia Sanidad Militar del Ejército Peruano y de la Sanidad de la Policia
Nacional del Perd en el COE Salud para intercambio de informacion con sus
respectivas sedes, en casc de una emergencia nivel 4 y 5.

6.2. ORGANIZACION PARA EL FUNCIONAMIENTO DEL COE SALUD Y EMED SALUD
6.2.1. Linea de autoridad, responsabilidad y 4mbito de competencia:

El 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 |a 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 Directorfa de la
Red Asistencial de EsSalud, al Director/a de la Sanidad de la Fuerza Aérea del
Per(, al Director/a de la Sanidad de la Marina de Guerra del Peru, al Director/a de
fa Sanidad Militar del Ejército Peruano, al Director/a de la Sanidad de la Policia
Nacional del Pery y de las instituciones de salud, privadas y mixtas, segun
corresponda.
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6.2.2. Estructura para el funcionamiento del COE Salud y EMED Salud:

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

6.2.3. Organizacién del drea de direccién y apoyo a las decisiones (Anexo N° 01):

Jefefa del COE Salud:

El Director/a de ia Direccién General de Gestién del Riesgo de Desastres y
Defensa Nacional en Salud (DIGERD), es quien se encarga de |a supervision dei
funcionamiento, equipamiento y recursos humanos y materiales para su
operatividad, para una respuesta adecuada y oportuna, y es el enlace y Secretaria
Técnica del GTGRD dei Ministerio de Salud.

Jefe/a del EMED Salud:

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

Coordinador/a o Responsable de COE Salud:

Administra el COE Salud, y es designado mediante comunicacidn interna a plazo
indeterminado por elfla Jefe/a del COE Salud, es quien formula los lineamientos
para la operatividad del COE Salud y de los EMED Salud, adicionaimente 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 utilizacidn e intercambio; asi mismeo es el responsable de |a
informacion emitida oficialmente por el COE Salud.

Tiene las siguientes funciones: Elaborar instrumentos técnicos (Directivas,
procedimientos, protocolos, gulas, herramientas) para el funcionamiento y enlace
permanenteé con los EMED Salud a nivel nacional y meJorar el acceso de la
informacion en su utilizacion e intercambio.

Coordinader/a o Respensable del EMED Salud:

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

Tiene las siguientes funciones: Supervisar las operaciones procurande 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.

8.2.4. Organizacién del area de monitoreo y procesamiento de informacion - Sala de
Médulos (Anexo N° 01 y Anexo N° 02):

Médulo Evaluador

Se encarga de dirigir, supervisar y coordinar las actividades y funcionamiento de
los modulos de monitoreo, operaciones, analisis, logistica, prensa,
comunicaciones y coordinacion interinstitucional, ademas de validar la informacidn
procesada dentro del COE Salud y los EMED Salud en sus respectivos ambitos
jurisdiccionales.
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Madulo de Moenitoreo

Se encarga del monitoreo permanente de la informacion proveniente de las
instituciones técnico-cientificas nacionales e internacionales y de los medios de
comunicacién 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 Ia informacién sera remitida al modulo de
operaciones.

Médulo 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
suU jurisdiceion.

Valida y consolida la informacion, en base a formatos preestablecidos, de los
dafios y analisis de necesidades de salud y acciones realizadas en salud, registra
la informacion en el Sistema de Registro de Eventos de Emergencias y Desastres
de Salud (SIREED), para su analisis respectivo.

Det mismo, modo es donde opera la célula de informacion y coordinacion médica
(CICOM) que es una herramienta de apoyo al COE Salud, cuya funcién es
recolectar, procesar, y desarrollar la informacion pertinente de los Equipos
Médicos de Emergencia disponibles, que pueden prestar asistencia profesional.

Mddulo de Analisis

Se encarga de realizar el andlisis de la informacidn procesada por los modulos de
monitoreo, operaciones, logistica, de coordinacion interinstitucional, emitiendo
opinidon mediante informes técnicos con frecuencia diaria, semanal o mensual,
segun sea requerido, para |o cual debe contar con la disponibilidad de informacion
estadistica, 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 Salud o del EMED Salud.

* Mddulo de Logistica

Se encarga del acopio y gestion de la informacién referente a las brechas y
necesidades de |os recursos en salud basados en el EDAN Salud de su respectiva
jurisdiccién, coordina, consolida y evalla la distribucion de los recursos. Asi
mismo, mantiene actualizada la informacién de la ubicacion e inventario de tos
almacenes existentes, equipos operativos para la oportuna y adecuada respuesta
frente emergencias y desastres.

En situaciones de emergencias de nivel 4 y 5, el mddulo de Logistica del COE
Salud, asume funciones de coordinacién intersectorial con el Centro de
Operaciones de Emergencia Nacional.

Mdédulo de Prensa

Se encarga de elaborar notas de prensa para su difusion a la poblacién en base a
la informacién validada por el coordinador del COE Salud/ EMED y autorizada por
el Jefefa 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 difusién de la informacion publica a través de los
canales autorizados de la institucion.

Madulo de Comunicaciones

Se encarga de administrar las redes de comunicacion, garantizando su
operatividad y disponibilidad, manteniendo un enlace permanente con los COE de
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otros sectores, asi como con los EMED Salud y otras instituciones que conforman
el SINAGERD.

En éste médulo se integra los sistemas de radiocomunicacién e informatica.

« Modulo de Coordinacion Interinstitucional

Se encarga de recopilar, monitorizar, consolidar y coordinar la informacién sobre
los requerimientos de las autoridades responsables de la emergencia; asl como
las acciones sectoriales e institucionales para una eficiente atencién de la
pobiacion. 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 Per(, Sanidad
de la Marina de Guerra del Pery, Sanidad Militar del Ejército Peruano, Policla
Nacional, CGBVP, Cruz Roja, asi como de instituciones privadas y otras entidades
que movilicen recursos humanos que brinden atencién 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 edificacion, siendo necesario que se encuentre en un lugar
seguro de ia edificacién ante amenazas y vulnerabilidades; su acceso no
necesariamente directo desde 1a via pablica pero si libre de obstaculos para
un adecuado ingreso o evacuacion. El ingreso al COE Salud y a los EMED
Salud deben estar claramente sefializado para permitir su identificacion a
distancia, asimismo, |las vias de acceso deben estar sefializada; en el ingreso
principal se evita en |lo posibie los escalones, sustituyéndose por rampas que
faciliten el transito y la evacuacion.

6.2.5.2 Caracterizacion general de los ambientes

El COE Salud y los EMED Salud deben disponer de un sistema de
comunicacion telefénico y radial, continuc 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 nimero de personail 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 implementacién y operatividad del COE salud / EMED
Salud:

La impiementacidn 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 & emergencias y desastres, actividad 5005612:
Cesarrollo de ios centros y espacios de monitoreo de emergencia y desastres.
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6.3. NIVELES DE ARTICULACION Y LA COORDINACION DEL COE SALUD YDE LOS
EMED SALUD

6.4.

6.3.1.

6.3.2.

6.3.3.

6.3.4.

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 informacion con los COE
Sectoriales correspondientes.

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, 4 y 5 la informacidn de los EMED Salud a nivel local se reporta
simuitaneamente al COE Salud (Anexo N° 06).

El COE Salud coordina e intercambia informacidn con los Equipos Médicos de
Emergencia, a través de la Célula de Informacion y Coordinacidn Médica de los
Equipos Médicos de Emergencia y brigadas de salud.

El COE Salud y los EMED Salud sélo deben utilizar los foermatos establecidos y las
herramientas de apoyo dispuestos por la DIGERD para los fines establecidos, ya que
facilitan el procesamiento de |a informacion, dichos formatos y herramientas estan
disponibles en la pagina web institucional de DIGERD.

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

6.4.1.

6.4.2.

De ia informacion del COE SALUD y de los EMED SALUD

6.4.1.1. El COE Salud y los EMED Salud, en todos sus niveles, permanentemente
obtienen, recaban y comparten informacién sobre el desarrcllc de las
emergencias, desastres, peligros ¢ amenazas inminentes y proporcionan
informacidn procesada y analizada a las autoridades encargadas de cenducir,
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 dmbitos.

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, segln se lo solicite.

6.4.1.4, El 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 cerirse a los formatos y
herramientas establecidos por la DIGERD.

6.4.16. Toda la informacién procesada por cada modulo serd plasmada en los
productos respectivos, tal como se describe en el Anexo N° 07.

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 dispendra de herramientas de apoyo (aplicaciones, matrices
informaticas y otros formatos aprobados por la Direccién General de la
DIGERD para la elaboracién de los productos correspondientes a cada

10
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modulo los cuales estaran disponibles en ia pagina web institucional y deben
ser aplicados por los EMED Salud.

68.4.2.2 El COE Salud y los EMED Salud, para el cumplimiento de sus actividades
tienen como herramienta de informacién 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 sucedides, de
los establecimientos de salud afectados, operatives e inoperativos, asi como
las atenciones realizadas en los hospitales de campafa, moéduios de
atencién, refugios temporales y albergues, ademas del desplazamiento de
brigadas de primera respuesta o brigadas de salud en el Ambito de su
jurisdiccién.

6.5. DE LA IMPLEMENTACION DEL COE SALUD Y EMED SALUD

La implementacién del funcionamiento del COE Salud y de los EMED Salud, debe realizarse
en aplicacién 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 DIRIS Director/a General de la DIRIS

Metropolitana

Director/a (General de las DIRESAs,
GERESASs o el que haga sus veces

, Directorfa Ejecutivo/a de la Red de
Regional Redes Salud

DIRESAs, GERESAs

Director/fa General del Hospital o

Hospitales Instituto o ef que haga sus veces

Jefe(a) de la Oficina de Defensa

Essalud Nacionai - ODN

Sanidad de |la Fuerza Aérea del Peru,
Sanidad de Ia Marina de Guerra del Peru,
Sanidad Militar del Ejército Peruano y
Sanidad de la Policla Nacional del Peru
Clinicas privadas De acuerdo a su erganizacion interna
Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.

De acuerdo a su organizacién interna

7. RESPONSABILIDADES
7.1. NIVEL NACIONAL

El Ministerio de Salud, a través de la Direccién General de Gestidn de Riesgos y Desastres,
es responsable de la difusion de fa presente Directiva Administrativa hasta el nivel regional,
asi mismo es responsable de brindar la asistencia técnica para la implementacién, asi como
de su implementacién y supervisidn de su cumplimiento.

7.2. NIVEL REGIONAL

La Direccién Regional de Salud o la Gerencia Regional de Salud, es responsable de Ia
difusion ia presente Directiva Administrativa en su ambito, asi como de su implementacion
y Supervisién de cumplimiento.

11
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7.3. NIVEL LOCAL

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

8. ANEXOS

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

ANEXO N° 02: DEL FLUJOGRAMAS DEL PROCESOQ DE LA INFORMACION EN LOS
MODULOS DEL COE SALUD Y DE LOS EMED SALUD.

ANEXO N° 03: CONDICIONES MINIMAS NECESARIAS PARA EL FUNCIONAMIENTO
DEL CCE SALUD Y DE LOS ESPACIOS DE MONITOREC 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 REPCORTE E
INTERCAMBIO DE LA INFORMACION.

ANEXQ N° 07: DE LOS PRODUCTOS DEL COE SALUD Y BE LOS ESPACIOS DE
MONITOREQ DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTOR SALUD.
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ANEXO N° 01
ORGANIZACION DEL COE SALUD Y DE LOS EMED SALUD

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

COORDINADOR O RESPONSABLE DEL :
COE SALUD
: T AN

! EVALUADOR l

COORDINACION i
INTERINSTITUCIONAL ()

(") EnNiveles 4 y 5.

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

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

JEFE/A DEL EMED SALUD

(IRECTOR/A GENERAL OE LA DIRESA/GERESA, DE LA RED DE SALUD, DIR!S, HOSPITAL,
INSTITUTO, JEFE DE LA OFICINA DE DEFESI:IFSA léAglONAL, O QUIEN HAGA SUS VECESEN LA
INSTITUCION)

COORDINADOR/A O RESPONSABLE DEL EMED({*}

AREA DE DIRECCION Y (RESPONSABLE DEL CPCED, UNIDAD DE GESTION DEL
APOYO A LAS DECISIONES RIESGO DE DESASTRES (O QUIEN HAGA SUS VECES))

N B T ——

EVALUADOR
[ | i i | ]
OPERACIONES !MONITOREO *) q ANALISIS (**) qLOGIST!CA =] ' COMUNICACIONES | PRENSA (*) | |

AREA DE MONITOREO Y PROCESAMIENTO DE LA INFORMACION

En caso de no contar con los recursos humanos y de equipamiento se podra realizar Io siguiente:
{*} El coordinador del EMED asumira las actvidades del médulo evaluador.
{*) El médulo de operationes asumiré las actividades del médule monitoreo y modulo de prensa.

(™} El mddulo evaluador asumira |as actividades del méduto de analisis y médulo de logistica,

Fuenta: Direccitn General da Gestién del Riesgo oe Desastres y Defensa Nacional en Salud.
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ANEXO N° 02

DEL FLUJOGRAMAS DEL PROCESO DE LA INFORMACION EN LOS MODULOS
DEL COE SALUD Y DE LOS EMED SALUD

PROCESO GENERAL DEL COE SALUD

CGBVP PNP EMED
SAMU  Essatud  Indeci
UFGDR Sanidades FF. AA;

Incendios

Accidentes

Direccién _, Retroalimenta
Toma de -

General decisiones Reporta

DIGERD

N
' jALERTA! Ot
Sist. Telf EE. §S. Lotatizacion

Whetsapp

Emergencias) l

Masivas

Monitoren 3 zEvento
contrelado?

Conflictes
Sotiales

Medics de Co

GTGRO: Grupo de Trabajo de Gestion del Riesgo de Desastres
SCI: Sistema de comando de Incidentes

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

FLUJOGRAMA DEL MODULO MONITOREQ

F 3

ITC: Instituciones Técnico Cientificas

Fuente: Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 230 .2018-MINSA/DIGERD
“ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL CENTRO DE OPERACIONES DE EMERGENCIAS Y DE LOS ESPACIOS DE
MONITOREQ DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTOR SALUD”

FLUJOGRAMA DEL MODULO COMUNICACIONES

Sgg ( EVENTO A ) ( EVENTOB )( EVEN'ION)
% i ESTAGIONT ESTACIONZ | { ESTAGIONN
- | J
u »|_COORDNADOR

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

FLUJOGRAMA DEL MODULO OPERACIONES

EXISTEM
DANOS A
LA SALUD

PROCESAMIENTO DE
{NFORMACION
{Peligros, Emergencias,
desastres y Fiohas EDAN Satud)

Fuente: Direccién General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 250 .2018-MINSA/DIGERD
“DRGANIZACION Y FUNCIDNAMIENTD DEL CENTRD DE OPERAGIONES DE EMERGENCIAS Y DE LOS ESPACIOS DE
MONITDREG DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTOR SALUD®

FLUJOGRAMA DEL MODULO LOGISTICO

RECURSOS RECURSOS CAPAGIDAD
HUMANGCE MATERALES HOSPITALARIA

¥

{ESTABLECIMIENTOS DE SALLD
CONSOLIDA
CONSOUDADO
RECURSOS mff NVENTARIO DE RECURSOS m
$ A RESPUESTA MOVE ZABLES PARA LA
RESPUESTA HUMANGS
,..-—-"""‘-“-
"1 ENVIAA
.
RED DE SALUDDISADRIS
CONSOLIDA
HVENTARD DE
RECURSOS MOVEZABLES
PARA LARESPUESTA | ESSALUD
SANEDADES - PNP
DIRESAS/GERESAS DE SALUD SANIDADES - FF AA
CONSOLIDA PRIVADAS
NVENTARD DE NVENTARIO DE
RECURSOS MOVLZABLES
PARA LARESPUESTA
ENVIA A
MODULO
LOGETICO
CONSOLIDA
INFORME DE RECURSOS
MOVLZABLES PARA LA
RESPUESTA EN SALUD
-
' : '
MODULD. MODULO HODULD
EVALUADOR OPERACIONES ANNISE

Fuente: Direccitén General de Gestién del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 250 .2018-MINSA/DIGERD
“ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL CENTRO DE QPERACIONES DE EMERGENCIAS Y DE LOS ESPACIOS DE
MONITOREQ DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTOR SALUD"

FLUJOGRAMA DEL MODULO ANALISIS

AVISO TE NFORME DE RECURSOS
RESPUESTA ENSALUD

:

INFORME
TECNICO ANTE
EMERGENCIA

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

FLUJOGRAMA DEL MODULO PRENSA

EYENTO ADVERSO CON REPERCUSION BN MEDIOS ALERTA DE
DANOS ALA SALUD 0 COMMICACION " ~EV$_°'_
COORDINADOR
+ i
MODULO HOBULO HODULO
MONITOREO OPERACIONES ANALISS
HEPORTE SREED NFORME DE
%‘f REPORTE DE SFTUACION SITUACION
;‘T—_ ™
RESUMEN
NFORMATIVO ORICIAL
E 3
NOTA DE PRENSA
COORDNADOR
L
JEFEDB. COE
SALUD IEMED

Fuente: Direccién General de Gestidn del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Saiud.
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 2.50-2018-MINSAIDIGERD
“ORGANIZACION Y FUNCIDNAMIENTO DEL CENTRO DE DPERACIDNES DE EMERGENCIAS Y DE LOS ESPACIOS DE
MONITDREQ DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTOR SALUD”

MODULO EVALUADOR
MOCULO MOWTORED MODULO OPERACIONES KODULO AMALISIS MODULO LOGISTICO
L NFORME DE RECURSDS
REPORTE SREED J_ MOVILZABLES PARA LA
REPORTE DE STRIACION RESPUESTA EN SALID
 —
%
4
@b,eP L4
MODULQ COMUNICACIONES "'s' \ MODULD PRENSA
REPORTE DE MONITORED SUPERVISA ALERTA OF EVENTO
RADIAL WODULO EVALUADOR | SUPERVISA
NOTA DE PRENSA
-——_.__._—-—"N -n—,_,——""‘___

COORDNADOR
COE SALUD

Fuente: Direccion General de Gestion def Riesge de Desastres y Defensa Nacional en Salud.
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 250.2018-MINSA/DIGERD
“ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL CENTRD DE OPERACIONES DE EMERGENCIAS Y DE LDS ESPACIOS DE
MONITOREQ DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTDR SALUD®

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

a) Jefatura

« Es el ambiente administrativo donde se efectian funciones de planeacion,
organizacién, direccion, 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 administrativas, un érea para
reuniones y otra para archivo.

b) Sala de Reuniones

s Es elambiente donde se reline el personal del COE SALUD/EMED con la Secretaria
Técnica del GTGRD y lo demas miembros del GTGRD del Minsa para tomar
decisiones, reuniones gue mejoren la calidad de servicio que brinda, capacitacién,
tendré relacion inmediata con la jefatura y préxima a las oficinas administrativas.

s Su érea se calcula en razén del nimero de usuarios de esta sala considerando 1.50
m2 por persona.

¢) Oficinas Administrativas (médulo de monitoreo, operaciones, analisis, logistico)

Es el ambiente donde se llevan a cabo ias actividades de apoyo administrativo,
donde cuenta con lo siguiente: médulo del evaluador, médulo de monitoreo, médulo
de operaciones, médulo de anélisis, médulo de logistica, del COE SALUD/EMED,
Tendré relacién inmediata con la jefatura. Los ambientes deben guardar la apropiada
iluminacién y ventilacién natural necesarias para las actividades que alli se realicen
considerando el equipamiento y el nimero 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 operativa con énfasis en emergencias y
desastres.

e) Sobre Equipamiento informéatico béasico (Comunicaciones)

s Los proyectos de tecnologia de informacién y comunicaciones deben contempiar
todo el equipamiento activo necesario para la implementacién de las soluciones
indicadas. Estos equipos deben contar con una garantia, soporte técnico y
mantenimiento preventivo/correctivo no menor a 03 afios.

f) Cuarto de Limpieza

¢ [Es el ambiente destinado para el depésito de enseres y equipos (carro de limpieza)
para realizar labores de limpieza y mantenimiento de la planta fisica. Debera contar
con ventilacién natural hacia patio o jardin o ductos.

s Utilizard contra zécalo sanitario y revestimiento de fécil limpieza y contara con
sumidero o rejilla.
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g) Servicios higiénicos de personal.

Es el ambiente excluslvo destinado al aseo yfo ejercicio de las necesidades
fisiologicas del personal de la unidad.

Deben contar con dispensadores de papel toaila y de jabén liquido.

Contara con ventilacion natural.

Los servicios seran diferenciados por génerc y la cantidad de aparatos sanitarios se
determinara de acuerdo al numero de usuarios.

Contara con rejilla de iimpieza para mantenimiento.

Tendra contra zocalo sanitario, zocalo y revestimiento de facil limpieza hasta una
altura no mencra 2.00m.

Contara con duchas y vestidores diferenciados.
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 250 -2018-MINSA/DIGERD
YORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL CENTRQ DE OPERACIONES DE EMERGENCIAS Y DE LOS ESPACIOS DE
MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL SECTOR SALUD"

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

Se recomienda que el personal que labora en el COE Salud cuente con conocimientos
en;

1. Gestién del Riesgo de Desastres.

2. Organizacién y funcionamiento del Centro de Operaciones de Emergencia segun
lineamientos de INDECI.

Aplicacion del formulario EDAN Peri y EDAN Saiud.

4. Usos del SIGRID — CENEPRED.

W

Ademas, conocimientos basicos en:

1. Sistema de Comando de Incidente.
2. Sistemas de georreferenciacion.

3. Ofimatica.
4, Radiocomunicaciones y del sistema de radiccomunicaciones 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. Gestion del Riesgo de Desastres.

2. Organizacién y funcionamiento dei Centro de Operaciones de Emergencia segtin
lineamientos de INDECI.

3. Aplicacion del formulario EDAN Pert y EDAN Saiud.
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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

EQUIPOS INFORMATICOS

COE GERESAS!/ HOSPITALES E
EQUIPO INFORMATICO SALUD | DIRESASREDESIDIRIS | INSTITUTOS OBSERVAGIDNES
De gran capacidad de
EQUIPO DE COMPUTO 12 05 03 procesamiento y
almacenamiento.
VIDEDQ WEB CMA ] ] 01
AUDIFONOS Y PARLANTES 12 05 03
ESTABILIZADOR 12 05 03
LAPTOP 03 03 02
PROYECTCR MULTIMEDIA 01 01 01
IMPRESORA A3 FULL COLOR ) M 01
SCANNER A3 01 01 01
IMPRESORA MULT!IFUNCIONAL 0t 01 01
TELEVISCR 03 02 ]|
RADIOGRABADORA o1 01 01
GPS 01 01 00
DISCO DURD EXTERNO 01 03] 01
UNIDAD DE ESTACO SOLIDO 01 03] 00
VIDEQ CAMARA DIGITAL 01 01 01 De acuerdo a la necesidad
CAMARA FOTOGRAFICA DIGITAL 01 01 01 De acuerdo a la necesidad

SOFTWARE PARA EQUIPO INFORMATICO

p
SOFTWARE CDE SALUD DIRESESE!RRIIEEISJ‘ZSS’!DIRIS H&%TluTTﬁ%ssE DBSERVACIDNES
SISTEMA OPERATIVO sl Sl sl Ejm. Windows profesional
SUITE DE DFIMATICA ] S sl Ejm. Microsoft Dffice
LECTOR/CONVERTIDOR DE 5| 3| 5! Ejm. Adobe Reader, Acrobat
DOCUMENTOS PORTABLES profesional
. Ejm. Arcgis Reader, Google
Dlg:ingESSlS%rgS?:LSES S sl Opcional | £10 pfc?. :
ANTIVIRUS sl Y| ]
VIDED LLAMADAS ] sl Sl
OTROS: sl sl Sh
MOBILIARIO
MOBILIARID COE SALUD GE;EESS‘ESS’P;;E:AS ool OBSERVACIONES
ESCRITORIC PARAPC 12 09 05
SILLAS ERGONOMICAS 12 09 05
ECRAN ELECTRICO 01 01 01
MESA GRANDE 01 01 01
SILLAS FIJAS 10 09 09
ESTANTES 04 04 04 De acuerdo a la necesidad
PIZARRAS PORTATILES 04 02 02 De acuerdo a la necesidad
PIZARRAS FIJAS 02 01 01 De acuerdo a la necesidad
RACK PARA TV 03 02 01 De acuerdo a la necesidad
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EQUIPOS DE COMUNICACIONES
MINSA GERESAS/ EQUIPQ POR
ol RO s | saoon | GTOR | DIResasi | EQUFOPOR | yospirales € OBSERVACIONES
D REDES INSTITUTOS
Comunicaciores  de  larga
distancia,
02‘ 02_ Consta de: Una fuente de poder
(1'C°m“g‘éas' g ﬁc"’“‘*’;‘éas's (energia), Equipo transreceptor
De acuerdo ala | Cidn con .| cién con .| de HF, Cable de baja de antena,
SISTEMA DE HF o4 o necasidad. 2. Comurica- 2. Comunica- | Antena de HF, Torre de antena,
cion con CDE cion con COE | Accesorios {microfonos,
SALUD). SALUD). audiforos, parlantes externos,
acopiadores de antena, baterias,
etc.)
Comunicaciones  de  corta
distancia.
Consta de: Una fuente de poder
5 (energia, paneles  solares,
Deacuerdoala | Deacverdoala | Deacuerdoala | bateria), Equipo transreceptor de
SISTEMA DE VHF 04 04 necesidad. necesidad. recesidad VHF de base, Cable de baja de
antena, Antena de VHF, Torre de
antena, Accesorios (micréfonos,
audifonos, parlantes externos,
efc.)
" De acuerdo a la necesidad.
EQUIPOSVF"HOFRTATILES 15 OPC;O De acue_rgoda la 04 15 Siven para  comunicaciones:
na recestaad. méviles de cora distancia.
De acuerdo a la necesidad.
EQUIPOS PORTATILES HF De acuerdo a la Sirven para comunicaciones en el
i . 14 X 02 0] X )
(Radio mochila) recesidad. terrano de la emergencia hacia
grandes distancias.
De acuerdo a la De acuerdo a la necesidad.
EQUIPDS TETRA 5 15 necesidad 04 13 Sirven para comunicaciones
) mdviles de corta distancia.
(*y Solo para hospitales
EQUIZ%;E%E;?NICO 02 3 Denzcuefg: da la 01 01(") principales  segin plan de
cesidad. contingencia.
EQUIPC MOVIL CON (**) De acuerdo a |a necesidad.
TRANSMISION DE DATCS | 02 (") Denzg:‘az;g: 2 la (** *)
(TABLET, SMARTPHONE} )
EQUIPAMIENTO ADICIONAL
EQUIPAMIENTO ADICIONAL SEGUN COE e HOSPITALESE | cocrruvaciONES
NECESIDAD SALUD REDES/DIRIS INSTITUTOS
AMBIENTE PARA MODULO DE
COMUNICACIONES Y EQUIPAMIENTC DE 01 01 01
RADIO
PLOTTER 03] 01 (1]
TELEFONO SATELITAL 01
GRUPC ELECTROGENQ +15KW 01 01 01
UPS PARA SOSTENIMIENTO DE ENERGIA DE 01 01 01
1 HORA
LINTERNA DE CABEZA CON BATERIA 09 05 05
LAMPARA DE EMERGENCIA RECARGABLE 03 03 02
LINTERNA DE MANQ DE DOBLE FUENTE DE 10 05 05
ENERGIA (PILAS/RECARGABLE)
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RECURSOS HUMANCS POR TURNO

COE GERESAS/ HOSPITALES E
RECURSOS HUMANOS SALUD | DIRESAS/REDESIDIRIS | INSTITUTOS OBSERVACIONES
COCRDINADOR 01 01 of
EVALUADCR 02
MODULO DE ANALISIS 01 01
MCDULC DE LOGISTICA 01
MODULC DE MONITOREQ 01 of
MODULC DE OPERACICNES 02 o1
MODULC DE PRENSA 01
MODULC DE COMUNICACIONES 03
MODULO DE COCRDINACION Con apoyo de seglorista de
NTERI STI?‘BC\ONAL o ESSALUD, sanidades y
privados
ASISTENTE ADMINISTRATIVO 01 OPCIONAL OPCIONAL
(*) Implementar servicio rotativo de 24 horas, incluyendo sabados, domingos v feriados.
SERVICIOS PARA EL FUNCIONAMIENTO DEL COE
RVICIOS PARA EL FUNCIONAMIENT RESAS/ HOSPITALESE
SERViCIoS P DEE cFDUE on © | coesaLup DIREsfsEJ RisnEss.lmms ﬁasmuws OBSERVACIONES
SERVICIC DE TELEFONIA FLIA sl sl gl
SERVICIO DE TELEFONIA CELULAR sl Si S|
SERVICIC DE INTERNET (4 MBPS COMC 8| g S|
MINIMG)
SERVICIO DE CABLE TV 8l 8 8|
SERVICIC DE ENERGIA ELECTRICA 5l Sl 8|
SERVICIO DE AGUA Y DESAGUE sl §f 8
LICENCIA PARA OPERACICN DE RADIO HF sl g Sl

Fuente:. Direccion General de Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.
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ANEXO N° 06
COORDINACION Y ARTICULACION DEL COE SALUD Y ESPACIOS DE
MONITOREQ DE EMERGENCIAS Y DESASTRES PARA EL REPORTE E
INTERCAMBIO DE LA INFORMACION

NIVEL NACIONAL COEN | el COE SALUD et

1 1

¥

EMED
M
NIVEL REGIONAL COE REGIONAL (GERESA,DIRESA)

| t

‘ *
| fmmom—- EMED
NIVEL PROVINCIAL COE PROVINCIAL {REDES}

» 1

1

EMED
NIVEL DISTRITAL COE DISTRITAL  [Mfmwewewap]  (DIRIS, HOSPITALES [
£ INSTITUTOS]

Fuente: Direccién 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)

UENCH

D

1 e e e L o

Informe que inciuye el analisis de la gestion del COE Saiud a fin de

Coordinador INFORME DE GESTICN DEL COE SALUD Mensual definir brechas, estrategias y perspectivas a futuro det
funcionamiento del COE Salud.

INFORME TECNICO DE LA OPERATIVIDAD Mensual informe de los productos emitidos y el avance de la implementacion
E IMPLEMENTACION DEL COE SALUD de los modulos del COE Salud.

informe del uso del SIREED, manejo por parte de las regiones y

{INFORME TECNICO SIREED Mensual analisis de {a estadistica del sistema de reporte. Se valorara el

porcentaje de incongruencias, validacion de datos vy

EM(:d“:’ retroalimentacion con las entidades que reportan.
valuador
RESUMEN EJECUTIVO DE EMERGENCIAS Rep%”r'zgrﬁa":;es informacion técnica resumida y analizada de los eventos adversos
Y DESASTRES A NIVEL NACIONAL Nivel 4 y 5: diario y la perspectiva registrados en un periodo de tiempo.
INFORME TECNICO MENSUAL DE Analisis mensual del consolidado de la operatividad de los médulos
OPERATIVIDAD E IMPLEMENTACION DE Mensual e implementacion de fos EMED Salud a nivel nacional a fin de
LOS EMED A NIVEL NACIONAL fortalecer los flujos de informacién.
REPORTE DE MONITOREO DE Registro de los fendmenos meteoroidgicos, eventos de interés con
INSTITUCIONES TECNICO- CIENTIFICAS repercusién en dafos a la salud, sedes administrativas y a
MEDIOS DE COMUNICACION Y REDES ’ Diario establecimientos de salud publicado por las instituciones técnico-
Moduio SOCIALES cientificas y aquellos difundidos en medios de comunicacion y
Monitoreo redes sociales.
Informacion de prondsticos especiales de condiciones adversas y
AVISO A demanda anomalias proporcionadas por Instituciones técnico — Cientificas e

incluye recomendaciones
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Médulo
Operaciones

BITACORAS

Informacioén técnica resumida y analizada de los eventos adversos
y la perspectiva registrados en un periodo de tiempo.

REPORTE DE SITUACION Y SIREED

A demanda

Es el reporte de un evento adverso, y los dafos a la salud
preducides por el mismo, acciones en salud realizadas y los
requenmientos registrados a través del sistema de reporte de
eventos de emergencias y desastres. (Reporte de Situacion -
Formato documento de texto, Reporte SIREED - Formato internet).

Modulo Analisis

BOLETINES

Mensual

Resumen mensual de fos principaies eventos adversos con dafios
a la salud y a establecimientos de salud, incluye cuadros
estadisticos, analisis de la inforrnacién, acciones en salud, galeria
fotografica.

SALA DE CRISIS DE EMERGENCIAS Y

Regular: semanal.

Producto semanal donde registra eventos adversos, normativas

Nive!4y5: a . : ~ N
DESASTRES demanda vigentes, avisos, dafos ala salud y acciones en salud.
i Informe donde se consigne toda la informacién de un evento
iINFORME TECNICO ANTE EMERGENCIA A demanda adverso, describiendo las acciones de respuesta en salud y las
tendencias, incluye andlisis y propuesta de curse de accidn.
Registro de la informacion suministrada mediante el sistema de
. radiocomunicaciones del COE Salud con los EMED Salud a nivel
REPORTE DE MONITOREO RADIAL Diario nacional e instituciones pertenecientes al SINAGERD. Se realiza a
través de la Matriz de Registro de Informacion,
Informacidn sobre enlace de emergencia realizado con cualquier
REPORTE E INFORME DE ENLACE DE A dernanda estacion radio operadora que reporte una situacion de emergencia
EMERGENCIA y que conlleve a danos a la salud, que incluye origen de solicitud,
Maodulo canales usados para ei logro del enlace y entidad de enlace final.
Comunicaciones ; . ;
INVENTARIO DE OPERATIVIDAD DEL Mensual | radiocomunicaciones,  asmsmo. como. su. funcionamiento y
SISTEMA DE RADIOCOMUNICACIONES ocon nes, y
operatividad.
INFORME DEL SISTENA DE e s o e oo e
RADIOCOMUNICACIONES DEL SECTOR Semestral y

SALUD

operatividad del sisterna y los
mantenimientc del mismo.

requerimientos para el
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: 5
Contenido informativo ofici
NOTAS DE PRENSA A demanda de comunicacién o a los medios de prensa para su difusién
Modulo Prensa validada por el Jefe/a del COE Salud.
ANALISIS DEL IMPACTO DE LA Es ef seguimiento y analisis de 1a tendencia de la informacién en
INFORMACION EN MEDIOS DE A demanda los medios de comunicacion. {Positiva, neutra y negativa para la
COMUNICACION institucién)
] INVENTARIO DE RECURSOS PARA LA - . .
. Infarmacién r ivos movili
Logistco RESPUESTA DE ENERGENCIAS Y Timestal | oo aciones de emergencias y desasites.
DESASTRES '
Cocumento para la atencién de un requerimiento solicitado, incluye
. REQUERIMIENTO Diario las caracteristicas del equipo a movilizar o cantidad de personas a
Modulo movilizar, requerimientos especiales para traslado entre otros.
Coordinacion
interinstitucional BALANCE DE REQUERIMIENTOS A demanda Consolidado del niumero de requerimientos atendidos, retrasos,
ATENDIDOS factores facilitadores y limitantes.
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Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del Sector Salud de las DIRESAsS/GERESASs/DIRIS, redes de salud del Ministerio
de Salud.

k.

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

Coordinador INFORME DE GESTION DEL EMED SALUD Mensual definir brechas, estrategias y perspectivas a futuro del funcionamiento del
EMED Salud.
INFORME TECNICO DE LA OPERATIVIDAD Mensual Informe de la operatividad de los méduios en el EMED Saiud y de su
E IMPLEMENTACION DEL EMED implementacion.
2 Informe del uso del SIREED, manejo por parte de la regién y anaiisis de la
INFORME TECNICO SIREED Mensual estadistica del sistema de reporte.
Modulo INFORME TECNICO MENSUAL DE ) - . »
Evaluzdor | OPERATVIDAD EWPLEMENTACIONDE | Mensual | [rTme mensus et conmolado e o opertividad e mpermeniacitn e o
LOS EMED DE SU JURISCCION y : '
RESUMENES EJECUTIVOS DE Rep%l.rulzgnfav:aces Informacion técnica resumida y analizada de los eventos adversos y la
EMERGENCIAS Nivel 4 y 5: diario perspectiva registrados en un periodo de tiempo.
BITACORAS Diario Informac_ién téc_:nica resumida y lanalizad_a de los eventos adversos y la
perspectiva registrados en un periodo de tiempo.
Modulo Es el reporte de un evento adverso, y los dafnos a la salud producidos por el
Operaciones . mismo, acciones en salud realizadas y los requerimientos registrados a
P REPORTE DE SITUACION Y SIREED A demanda través del sistema de reporie de eventos de emergencias y desastres.
(Reporte de Situacion - Formato documento de texto, Reporte SIREED -
Formato internet).
REPORTE DE MONITOREO DE Registro de los fenémenos meteorolégicos, eventos de interés con
INSTITUCIONES TECNICO- CIENTIFICAS, Diano repercusion en dafios a la salud, sedes administrativas y a establecimientos
MEDIOS DE COMUNICACION Y REDES de salud publicado por las instituciones técnico-cientificas y aquellos
Médulo SOCIALES difundidos en medios de comunicacién y redes sociales.
Monitoreo Informacién de pronésticos especiales de condiciones adversas y anomalias
AVISO A demanda proporcionadas por Instituciones técnico — Cientificas e incluye

recomendaciones
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Resumen mensual de los principales eventos adversos con danos a la salud
BOLETINES Mensual y a establecimientos de salud, incluye cuadros estadisticos, analisis de ia
informacidn, acciones en salud, galeria fotografica.
Modulo Analisis SALA DE CRISIS DE EMERGENCIAS Y Regular: semanal. | Producto semanal donde registra eventos adverses, normativas vigentes,
DESASTRES. Nivel 4 y 5. diario | avisos, dafios a |a salud y acciones en salud.
informe donde se consigne toda la informacién de un evento adverso,
INFORME TECNICO ANTE EMERGENCIA A demanda describiendo las acciones de respuesta en salud y las tendencias, incluye
analisis y propuesta de curso de accion.
Modulo INVENTARIC DE RECURSOS PARA LA _ informacion act_ualiz.ada de recursos pperativos moviliza_bles para la
Logistico RESPUESTA DE EMERGENCIAS Y Trimestral respues_ta en situaciones de emergencias y desastres ubicados en su
DESASTRES respectiva jurisdiccién de sailud.
REPORTE DE MONITOREG RADIAL Diario Registro de la i_nformacién reciba:da por eI_ EME|_3 Sa_lud r_nediante el sistema
de radiocomunicaciones proveniente del inmediato inferior.
Informacion sobre enlace de emergencia realizado con cualquier radio
Modulo REPORTE E INFORME DE ENLACE DE A demanda operadora que reporte una situacion de emergencia y conlleve a dafios a la
Comunicaciones EMERGENCIA salud, que incluye origen de solicitud, canales usados para el logro del
enlace y entidad de enlace final.
INFORME DE OPERATIVIDAD DEL Mensual Informe del funcionamiento y operatividad de recursos Utites para el sistema
SISTEMA DE RADIOCOMUNICACIONES de telecomunicaciones.
] Es el seguimiento y analisis de la tendencia de fa informacion en los medios
Mddulo Prensa NOTAS DE PRENSA A demanda de comunicacion. (Positiva, neutra y negativa para la institucion)
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DIRECTIVA ADMINISTRATIVA N° 250 .2018-MINSADIGERD
DIRECTIVA PARA LA ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL CENTRO DE OPERACICNES DE EMERGENCIAS Y DE LOS ESPACIOS DE MONITOREOQ DE EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL
SECTOR SALUD

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

Coordinador

INFORME DE GESTION DEL EMED SALUD

Mensual

Informe donde incluye un analisis de la gestion del EMED Salud a fin de definir
brechas, estrategias y perspectivas a futuro del funcionamiento del EMED Salud.

INFORME TECNICO DE LA OPERATIVIDAD
E IMPLEMENTACION DEL EMED

Mensuat

Informe de la operatividad de los médulos en el EMED Salud y de su
implementacion.

Madulo Analisis

Médulo

Evaluador RESUMENES EJECUTIVOS DE Regular: 2 veces | | ¢ imacién técnica resumida y analizada de los eventos adversos y la

EMERGENCIAS Ni\?;r 453"2?3;“0 perspectiva registrados en un periodo de tiempo.
BITACORAS Diario Informacién técnica resumida y analizada de los eventos adversos y la

perspectiva registrados en un periodo de tiempao.
Es el reporte de un evento adverso, y los dafios a |la salud producidos por el
Médulo REPORTE DE SITUACION Ad d mismo, acciones en salud realizadas y los requerimientos registrados a través del
Operaciones emanda sistema de reporte de eventos de emergencias y desastres. (Reporte de Situacion

' - Farmato documento de texto).

AVISO A demanda informagién de pronés?ico; espe‘ciai.es de_coqdicione_s adversas y anomalias
proporcionadas por instituciones técnico — Cientificas e inciuye recomendaciones
Resumen mensual de los principales eventos adversos con dafos a la salud y a
BOLETINES Mensual establecimientos de salud, incluye cuadros estadisticos, anilisis de la

informacion, acciones en saiud, 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 y
acciones en salud.

INVENTARIO DE RECURSOS PARA LA

informacidn actualizada de recursos operativos movilizables para la respuesta en

thogl:ilgo RESPUESTA DE EMERGENCIAS Y Trimestral situaciones de emergencias y desastres ubicados en su respectiva jurisdiccion de
9 DESASTRES salud.

REPORTE DE MONITOREO RADIAL A demanda Reglstro de_ta |pformac1on rgcublda por el E_M ED Sqlud mediante el sistema de

radiocomunicaciones proveniente del inmediato inferior.
Moduio Informacion sobre enlace de emergencia realizado con cualquier radio operadora
Comunicaciones REPORTE E INFORME DE ENLACE DE A demanda que reporte una situacién de emergencia y conlleve a dafios a la salud, que
EMERGENCIA incluye origen de solicitud, canales usados para el lagro del enlace y entidad de

enlace final.

Méduio Prensa NOTAS DE PRENSA A demanda Es el seguimiento y analisis de la tendencia de la informacién en los medios de

comunicacidn. (Pasitiva, neutra y negativa para |a institucion)
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Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres del Sector Salud a nivel de Hospitales e Institutos, y establecimientos de
salud privados y mixtos

0 T e
Eé:’ 3gz-;§'§‘ E?; S _'Ex" ii 42 155 S ; E g‘" %%}E
Inferme donde incluye un andlisis de la gestién del EMED Salud a fin de
A definir brechas, estrategias y perspectivas a futuro del funcionamiento del
Coordinador INFORME DE gAEfJ:;)N DEL EMED Mensual 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.
Méduto Evaluador RESUMENES EJECUTIVOS DE Mensual Informacién técnica resumida y analizada de los eventos adversos y la
uio Evaluaco EMERGENCIAS perspectiva registrados en un periodo de tiempo.
. Informacién técnica resumida y analizada de los eventos adversos y la
BITACORAS Mensual perspectiva registrados en un periodo de tiempo.
Médulo Operaciones Es el reporte de un evento adverso, y los dafies a la salud preducidos por
A e el mismo, acciones en salud realizadas y los requerimientos registrados a
REPORTE DE SITUACION (%) A demanda través del sistema de reporte de eventos de emergencias y desasfres.
{Reporte de Situacién - Formato documento de texto).
SALA DE CRISIS DE EMERGENCIAS Semanal Producto semanal donde registra eventos adversos, dafios a la salud y
Y DESASTRES(*) acciones en salud.
- informe donde se consigne toda la informacion de un evento adverso,
Médulo Analisi INFORgﬁgggg:g(A) ANTE Ademanda | describiendo las acciones de respuesta en salud y las tendencias, incluye
oauio Analisis andlisis y propuesta de cursc de accion.
Documento donde se reporta la cantidad de pacientes en el area de
P emergencia, nimero de trasferencias requeridas, recursos humanos
REPOSJ&QEEDSEI;:QSIEN EN Diario disponibles en los servicios criticos, camas disponibles, ambulancias
operativas, servicios criticos y requerimientos para responder a la situacion
de sobredemanda.

Fuente: Direccién General de Gestidn del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud.

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