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GORIRNS RECIEMAL

MOQUEGUA

(Resolucion jsoutiva Directoral
Moguegua, 30 de diciembre del 2025.

VISTO: El Informe N° 246-2025-DIRSA-HRM/01-0/EMED; de fecha 24 de noviembre de 2025, del Area de Espacios de
Monitoreo de Emergencia y Desastres; el Informe N° 257-2025-DIRESA-HRM/03-0/PLAN, de fecha 27 de noviembre de 2025,
de la Oficina de Planeamiento Estratégico; el Informe N° 1612-2025-DIRESA-HRM/03, de fecha 28 de noviembre de 2025,
de la Oficina de Planeamiento Estratégico; el Informe N° 265-2025-DIRESA-HRM/01-0/EMED el Informe N° 269-2025-
DIRESA-HRM/03-0/PLAN, de fecha 12 de diciembre de 2025, del Area de Planeamiento Estratégico; el Informe N° 638-2025-
DIRESA-HRM-05, de fecha 30 de diciembre de 2025, de la Unidad de Gestion de la Calidad;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Resolucién Ejecutiva Regional N° 0101-2011-GR/MOQ, del 15 de febrero del 2011, se resuelve
crear la Unidad Ejecutora 402 Hospital Regional de Moquegua, en el Pliego N° 455 Gobierno Regional del Departamento de
Mogquegua, para el logro de objetivos y la contribucién de la mejora de la calidad y cobertura del servicio publico de salud y
que por la funcion relevante la administracion de la misma requiere independencia para garantizar su operatividad, teniendo
como representante legal a su director;

Que, de conformidad con los articulos 7 y 9 de la Constitucion Politica del Peru, todos tienen derecho a la
proteccion de su salud, la del medio familiar y la de la comunidad, siendo responsabilidad del Estado determinar la politica
nacional de salud, normando y supervisando su aplicacion. Asimismo, el Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General

gii de Salud, establece que la salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el

bienestar individual y colectivo, siendo la proteccion de la salud de interés publico, por lo que es responsabilidad del Estado
regularla, vigilarla y promoverla;

Que, mediante la Ley N° 29664 se cred el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD)
como un 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 generacion de nuevos riesgos, y preparacion y
atencion ante situaciones de desastre mediante el establecimiento de principios, lineamientos de politica, componentes,
procesos e instrumentos de la Gestion del Riesgo de Desastres;

Que, el Reglamento de la Ley N° 29664, aprobado por Decreto Supremo N° 048-2011-PCM, establece en su
articulo 39 que las entidades publicas, en todos los niveles de gobierno, son responsables de formular, aprobar y ejecutar los
planes de Gestion del Riesgo de Desastres, dentro de los cuales se encuentra el Plan de Contingencia y los Planes de
Operaciones de Emergencia, instrumentos fundamentales para garantizar una respuesta oportuna y eficaz frente a la
ocurrencia de eventos adversos que pongan en riesgo la vida y la salud de la poblacion y la integridad de los establecimientos;

Que, el articulo 9 de la mencionada Ley, establece que la Presidencia del Consejo de Ministros asume la funcién
rectora del Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD), y como tal, de acuerdo a lo previsto en el
literal g del articulo 10, tiene la atribucion de aprobar directivas y lineamientos en los &mbitos relacionados con la Gestion del
Riesgo de Desastres:

Que, en concordancia con lo indicado, mediante Resolucion Ministerial N° 320-2021- PCM, se aprueban los
“Lineamientos para la Gestion de la Continuidad Operativa y Formulacion de los Planes de Continuidad Operativa de las
Entidades Publicas de los tres niveles gobierno", cuyo objetivo es establecer los procedimientos para la implementacion de
Gestion de la Continuidad Operativa y la formulacion de los Planes de Continuidad Operativa en las entidades publicas de los
tres niveles de gobierno, con el fin de continuar funcionando ante un desastre o cualquier evento que interrumpa
prolongadamente sus operaciones >

Que, adicionalmente, el literal a del sub numeral 6.3.2. del numeral 6.3 de los referidos Lineamientos precisa que,
para la aprobacion del Plan de Continuidad Operativa, el Grupo de Comando lo formula y presenta al Titular de la entidad o
Alta Direccion para su revision y aprobacion respectiva, mediante resolucion o norma de mayor jerarquia de la entidad;

Que, el literal h) del articulo 5 del Decreto Legislativo N° 1161, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de
Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud, sefiala que es funcién rectora del Ministerio de Salud dictar normas y
lineamientos técnicos para la adecuada ejecucion y supervision de la politica nacional y politicas sectoriales de salud, la
gestion de los recursos del sector:
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Moguegua, 30 de diciembre del 2025.

Que, a través del Informe N° 246-2025-DIRESA-HRM/01-0/EMED, el Coordinador del Area de Espacios de
Monitoreo de Emergencias y Desastres remite el levantamiento de observaciones y la version final del "Plan de
Operacion Continua del Hospital Regional de Moquegua 2025", con el objetivo de garantizar la continuidad de las
funciones esenciales del Hospital Regional de Moquegua ante cualquier situacion que interrumpa parcial o totalmente
su operatividad, minimizando el impacto en la atencion a los pacientes, protegiendo al personal y salvaguardar los
recursos institucionales;

Que, mediante Informe N° 269-2025-DIRESA-HRM/03-0/PLAN. la Oficina de Planeamiento Estratégico
emite Opinién Favorable, sefialando que el plan cumple con los contenidos minimos que establece los “lineamientos
para la Gestion de la Continuidad Operativa y la Formulacion de los Planes de Continuidad Operativa y la Formulacion
de los Planes de Continuidad Operativa de las Entidades Plblicas de los tres niveles de Gobierno” aprobada con
Resolucion Ministerial N° 320-2021-PCM: se ha revisado y se observa que se ha levantado las observaciones;

Que, mediante Informe N° 638-2025/DIRESA-HRM-05 Ia Unidad de Gestion de la Calidad otorga su visto
Bueno al referido Plan, incluye una matriz de riesgo y la determinacion del nivel de impacto lo cual permite una respuesta
diferenciada segn la magnitud del evento critico; ademas el plan detalla los recursos necesarios para mantener la
operatividad esencial del Hospital Regional de Moquegua;

El presente Plan tiene por objeto objetivo de garantizar la continuidad de las funciones esenciales del Hospital
Regional de Moquegua ante cualquier situacion que interrumpa parcial o totalmente su operatividad, minimizando el
impacto en la atencion a los pacientes, protegiendo al personal y salvaguardar los recursos institucionales.

De conformidad con o dispuesto en la Ley N° 27783 Ley de Bases de la Descentralizacion y en uso de las
atribuciones conferidas en el inciso c) del Articulo 8° del Reglamento de Organizacién y Funciones (R.O.F.) del Hospital
Regional de Moquegua aprobado con Ordenanza Regional N°007-2017-CR/GRM:

SE RESUELVE:

Articulo 1°. APROBAR el "PLAN DE OPERATIVO CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA 2025",
el mismo que como anexo forma parte integrante de la presente Resolucion a folios setenta y seis (76), y forma parte
integrante de la presente resolucién.

Articulo 2°. DISPONER que el Area de Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres (EMED), en coordinacioén
con los Departamentos de Emergencia y Cuidados Criticos, y demas unidades organicas competentes, ejecuten las
acciones de preparacion, respuesta y monitoreo contenidas en el Plan aprobado, garantizando la continuidad de los

Articulo 3°.- REMITASE copia a la Unidad de Estadistica e Informatica, pa
web Hospital Regional de Moquegua (wwwhospitaﬁmoquequa.qob.;ae)/

a sy'respectiva publicacion en la pagina
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"PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025"

INFORMACION GENERAL

RESENA HISTORICA

El Hospital Regional de Moquegua tiene una larga y significativa historia, marcada por diversas
etapas de evolucion que reflejan los cambios en la infraestructura, la atencion médica vy las
politicas de salud del pais. Su construccién comenzé en abril de 1965, gracias a un consorcio
aleman y con el patrocinio del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, la Unidad de
Salud Moquegua y el Fondo de Salud y Asistencia Social, representado por su director Luis
Bernales Chienda. La obra conté con una inversion de 21'744,274 scles y se finalizo en mayo
de 1967, bajo el nombre de "Hospital Centro de Salud Moquegua". Se implementé con equipos
alemanes y con el presupuesto del Plan Bienal de Obras de Salud 1964-1966.

El hospital inici6 operaciones el 18 de agosto de 1966, y su inauguracién oficial se celebro el
25 de noviembre del mismo afio, presidida por el presidente Fernando Belatnde Terry y el
ministro de Salud Publica y Asistencia Social, Dr. Daniel Becerra de la Flor, moqueguano de
nacimiento. El Dr. Carlos Mendoza Reynoso fue designado como el primer director del hospital.
Inicialmente, el hospital operaba con un nivel I, y contaba con 30 camas arquitectonicas para
emergencias y desastres, ademas de ofrecer atencion en consultorios externos.

Uno de los hitos mas importantes en los primeros dias fue Ia primera hospitalizacidn registrada
el 10 de agosto de 1967, a un paciente con una infeccion respiratoria aguda, quien se recupero
gracias a una pronta atencion médica. Veinte afios despues, en 1986, con el Decreto Supremo
N° 022-86, el hospital se integré funcionalmente con el Instituto Peruano de Seguridad Social
(IPSS), una de las cinco integraciones a nivel nacional. Esta integracién trajo consigo la
transferencia del 98% de la infraestructura, bienes, personal y servicios, lo que dejé sin atencion
a la poblacion no asegurada y con solo dos centros de salud disponibles para su atencion. Esta
situacion empeoré con la Ley N° 26743 de 1988, que derogo los decretos de integracion, pero

:'} no logré desintegrar el hospital, lo que agudizé atn mas la falta de atencion para la poblacion
) no asegurada. Frente a esta situacion, en 1996, bajo la direccion de la Dra. Mirtha Huertas, y

con recursos propios y apoyo del Ministerio de Salud (MINSA), se construy¢ el Centro de Salud
Referencial Moquegua, inaugurado el 5 de octubre de 1996 y comenzando su funcionamiento
el 6 de febrero de 1997. Este centro fue creado para atender a la poblacién no asegurada que
no recibia atencién del IPSS. Con énfasis en el binomio madre-nifio, el centro contaba con un
pequefio equipo de especialistas, incluido el Dr. Frank Lazarte y el Dr. Walter Lazo, y con
medicos generales, personal de enfermeria y obstetricia. EI 19 de febrero de 2000, el IPSS
inauguré un nuevo hospital en la Quebrada de las Lechuzas, dejando la infraestructura del
antiguo hospital de Moguegua abandonada. Sin embargo, tras el sismo ocurrido el 23 de junio
de 2001, el presidente Valentin Paniagua dispuso la reapertura del hospital. El 13 de julio de
2001 se firmo el acta de entrega y verificacion de la infraestructura, que permitié retomar las
operaciones del hospital bajo la gestion del MINSA, transformandolo nuevamente en un hospital
regional con el apoyo de personal y recursos del Centro de Salud Referencial.

A partir de diciembre de 2001, la Direccién General de Salud de Moquegua otorgé prioridad al
funcionamiento del Hospital de Apoyo Departamental de Moquegua, lo que implicd su
reestructuracion como 6rgano desconcentrado de la Direccion Regional de Salud Moguegua.
Esta reestructuracion, formalizada con la R.D. N° 244-2002, permitio la categorizacion del
hospital y su mejora en infraestructura y servicios. En los arios siguientes, el hospital fue
incrementando su capacidad de atencién con la incorporacion de médicos especialistas y
personal de salud, consolidandose como un referente en la atencién de patologias complejas

en la region.

En 2005 y 2006, con el apoyo del Gobierno Regional, el hospital recibio equipos de ultima
tecnologia, lo que permitié mejorar la calidad de atencion en los servicios de mayor demanda.

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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Sin embargo, los problemas de personal medico persistieron, especialmente en las guardias
nocturnas, lo que afecté la atencion de los pacientes.

El 22 de enero del 2007, de acuerdo con la Resolucién Directoral N° 056-2007-DRSM/DG, se
denomina Hospital Regional de Moquegua, perteneciente al Segundo Nivel de Atencion y al
nivel VI de complejidad, Categorizado como 11-2.

El 15 de febrero del 2011, con Resolucién Ejecutiva Regional N°0101-2011-GR/MOQ, se
resuelve crear la Unidad Ejecutora N°001394 — 402 en el Pliego 455 Gobierno Regional del
Departamento de Moquegua., con el apoyo del congresista Washington Zeballos. A partir de
entonces, se fortalecio la infraestructura del hospital y se mejoraron los servicios con equipos
modernos. No obstante, la infraestructura original, que ya tenia mas de 50 afios de servicio,
presentaba serios problemas, lo que llevo a clasificar al hospital como estratégico en 2012.
Gracias al apoyo del gobierno regional, se aprobé un proyecto de mantenimiento para mejorar
las redes funcionales del hospital

En el 2012 es registrada como IPRESS con el N°1406628 con codigo RENAES 007732y RUC
20532658986.

La Resolucién Ministerial N° 632-2012/MINSA del 20 de julio del 2012, que aprueba la lista de
“Establecimientos de Salud Estratégicos” incluye al Hospital Regional de Moquegua.

A finales del afio 2014 en el mes de diciembre, debido a la construccidn del nuevo Hospital
Regional de Moquegua sobre la infraestructura ubicada en la Av. Simén Bolivar 505, el
equipamiento y el personal se movilizé a la estructura denominada Hospital de Contingencia
ubicado en la Av. San Antonio Norte s/n en el C.P. San Antonio, lo cual significo la reduccion
de ambientes fisicos en algunos servicios, en otros el como sala de operaciones y central de
esterilizacion y neonatologia y alojamiento conjunto y centro obstétrico significo la mayor
\ Separacion fisica de ambientes en ambientes de la infraestructura denominada “Hospital de
2\ Contingencia”.

Para el 22 de noviembre del 2019, se inaugura la nueva infraestructura Hospitalaria por el
presidente Ing. Martin Vizcarra Cornejo, con una inversion de mas de S/123 millones y cuya
implementacion demandé alrededor de S/70 millones, la nueva infraestructura se ubica en la
Av. Simén Bolivar, en el terreno original donde fue construido ante la necesidad de mejorar las
condiciones de atencion para una poblacién en crecimiento. Este proyecto buscaba consolidar
la calidad del servicio médico en la regién, adaptandose a las nuevas demandas sanitarias y
ofreciendo mejores condiciones tanto para los pacientes como para los profesionales de la
salud. La moderna infraestructura, un complejo de cuatro pisos, es parte de las obras
emblematicas del Bicentenario de la Independencia del Perd. Como un hospital de nivel [I-2,
ofrece una amplia gama de servicios, incluyendo consulta externa especializada, centro
quirtrgico, hospitalizacion, emergencia, medicina fisica, rehabilitacion y telemedicina. Cuenta
con equipamiento avanzado como tomografo, mamaografo y densitémetro, asi como un gran
nimero de personal asistencial y administrativo, con el objetivo de mejorar y modernizar la
atencion médica en la region.

Finalmente, en el afio 2024 el Hospital Regional de Moguegua como un gran avance se ha
consolidado como un centro de aprendizaje dinamico, gracias a las exposiciones clinicas
organizadas por la Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion. Esta iniciativa, desarrollada
en conjunto con distintos departamentos del hospital, retune a internos de medicina de la
Universidad Privada de Tacna y a estudiantes de la Universidad Nacional de Moquegua, con
el proposito de fortalecer su formacion profesional.

Con Resoluciéon del Comité Regional N.° 001-2024-COREPRES MOQUEGUA autoriza
al Hospital Regional de Moquegua como sede docente para el Sistema Nacional de Articulacion
de Docencia - Servicio e Investigacion en Pregrado de Salud (SINAPRES), con una vigencia

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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de cinco (5) afios, segun lo acordado en la sesion del 17 de septiembre de 2024. Esta
autorizacion se oficializa mediante el Acuerdo N.° 001-2024 del Acta N.° 003-2024-COREPRES
Moquegua.

Y con Resolucion Ministerial N° 072-2024 del CONAREME autoriza al Hospital Regional de
Moquegua a ser una sede docente para la formacion de médicos especialistas en el marco del
residentado meédico, acreditandolo con un puntaje de 92.89. Esta resolucion es clave para que
la institucion pueda albergar y desarrollar programas de residentado meédico y formar
profesionales de la salud en el pais. Es un programa de posgrado en el que los médicos
humanos reciben capacitacion y especializacion en diversas areas médicas.

El Hospital Regional de Moquegua ha sido testigo de los avances en salud y la constante
adaptacion a los cambios sociales y politicos del pais. A través de su historia, ha jugado un
papel fundamental en el bienestar de la poblacion moqueguana, y su evolucién continua
marcando el rumbo hacia una atencién médica de calidad en la region.

1.1. NOMBRE DEL ESTABLECIMIENTO

Hospital Regional de Moquegua.

1.2. UBICACION
- DEPARTAMENTO: Moquegua

/7 - PROVINCIA - Mariscal Nieto

7 (/5 - DISTRITO : Moquegua

)/ 2. - AVENIDA : Simén Bolivar
-~ 1.3. DIRECCION

Avenida Simén Bolivar S/N, 18001, Moquegua, Peru.

£4. TELEFONO
053-458080 Anexo: 4013 (Direccion)

mesadepart

D

1.6. POBLACION

Se esta tomando como base a la Region Moquegua, puesto que, al ser el establecimiento de
salud de mayor complejidad, es centro de referencia a nivel Regional.

Segun el Ministerio de Salud, la estadistica poblacional el departamento de Moquegua (INEI)
al 2025 es de 205.837 habitantes de los cuales 109.914 poblacion masculina y 92.923
poblacién femenina.

1.7. RECURSO HUMANO

TOTAL DE PERSONAL DEL HOSPII:EEAEQIJSAL DE MOQUEGUA - ABRIL 2025
N° DESCRIPCION NOMBRADO CONTRATADO CAS TOTAL
1 | PERSONAL ASISTENCIAL 333 624 957
2 | PERSONAL ADMINISTRATIVO 16 104 120
TOTAL 349 728 1077

1. FUENTE: INFORME N° 353 -2025-DIRESA-HRM-06

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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1.8. NUMERO TOTAL DE CAMAS

120 CAMAS
, . TABLAN°1
DISTRIBUCION DE CAMAS EN AREAS CRITICAS DEL HOSPITAL REGIONAL DE
MOQUEGUA
CANTIDAD SuUB
DEPARTAMENTO SERVICIOS AREAS CRITICAS DE TOTAL DE
CAMAS CAMAS
TRAUMA SHOCK 03
SERVICIO DE OBSERVACION VARONES 06 5
EMERGENCIA OBSERVACION MUJERES 08
OBSERVACION PEDIATRIA 08
DEPARTAMENTO UNIDAD DECUIDADOS 06
DE EMERGENCIA SERVICIO DE INTENSIVOS ADULTOS 09
CUIDADOS UNIDAD DECUIDADOS 03
CRITICOS INTENSIVOS NEONATAL
UNIDAD DE CUIDADOS 02 02
INTERMEDIOS
TOTAL 36

FUENTE: RESOLUCION EJECUTIVA DIRECTORAL N° 0169-2025-DIRESA-HRM/DE (15/05/2025)

) TABLA N° 2
DISTRIBUCION DE CAMAS HOSPITALARIAS DEL HOSPITAL REGIONAL DE
MOQUEGUA, POR DEPARTAMENTO Y SERVICIO

DEPARTAMENTOS SERVICIOS CANTIDAD | SUBTOTAL
DE DE CAMAS
' , CAMAS
DEPARTAMENTO DE MEDICINA MEDICINA 16 23
SALUD MENTAL 07
DEPARTAMENTO DE CIRUGIA CIRUGIA GENERAL 09 25
; CIRUGIA ESPECIALIDADES 16
DEPARTAMENTO DE PEDIATRIA | PEDIATRIA 08 14
NEONATOLOGIA 06
DEPARTAMENTO DE GINECO OBSTETRICIA 16 22
OBSTETRICA GINECOLOGIA 06
TOTAL DE CAMAS 84

FUENTE: RESOLUCION EJECUTIVA DIRECTORAL N° 0169-2025-DIRESA-HRM/DE (15/05/2025)

1.9. INDICE DE OCUPACION DE CAMAS EN SITUACIONES NORMALES

GRAFICO N° 1
REPORTE DE OCUPACION DE CAMAS DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA

EECHA DEL REPORTE: 20-11-2025 CORTE: 7:00 HORAS

HOSPITALIZACION

TOTAU CAMAS. CAMAS PACIENTES CON
” PACIENTESEN EL AT e . ¥
SERIIIOS SUGUN DISPONIBLES £N : % DE OCUPACION
RESOLUCION. LI AR PRESTADAEN - PACILNTI
i EMERGENCIA

18
1

19

10

MEDICINA
SALUDMENTAL 7 1 6
CIRUGIAESPECIALIDADES 16 17 1
CIRUGIAGENERAL 9 o
GINECOLOGIA 6 2. 4

2

5

ulololo|o|oln|o|w

2 .
OBSTETRICIA 16 14 14 87.5
PEDIATRIA 8 3 3 37.5
NEONATOLOGIA & a 2 4 56.7
TOTAL 84 66 18 71 84.5

* SERVICIO DE CIRUGIA ESPECIALIDADES HABILITA 01 CAMA ADICIONAL EN EL SERVICIO

o * SERVICIO DE CIRUGIA GENERAL HABILITA 01 CAMA ADICIONAL EN EL SERVICIO

DAD D DADO O

UCI ADULTOS 6
UCI NEONATAL | 3
UNIDAD DE CUIDADOS INTERMEDIQS| 2
TRAUMA SHOCK 3
oBsERVACION A 22 10 12
TOTAL 36 19 17

" 03 CAMAS PRESTADAS DE EMERGENCIA PARA MEDICINA
* 02 CAMAS PRESTADAS DE EMERGENCIA PARA CIRUGIA ESPECIALIDADES

CENTRO OBSTETRICO Y ALOJAMIENTO CONJUNTO

23.3

INEIAES
[MEIES
i=}
=

66.7
45.5
52.8

Bl
B3

NOTA -

CENTRO OBSTETRICQ
ALOJAMIENTO CONJUNTO | | 4 | [ [ I ]

Fusnte: UPSS HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA uma.auf%fﬁg,:jf;&a ySalud

Fuente: Unidad de epidemiologia y salud ambiental
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1.10. ANTECEDENTES

1.10.1. INDICE DE SEGURIDAD HOSPITALARIA

A. RESULTADO DEL iNDICE DE SEGURIDAD GENERAL Y EL iNDICE DE

VULNERABILIDAD
En el afio 2024 se realiz6 la evaluacion del Hospital Regional de Moquegua a través del
indice de Seguridad Hospitalaria, cuyos resultados fueron los siguientes:

- Seguridad estructural: Alto 78%

- Seguridad no estructural: Alto 70%

- Seguridad funcional: Bajo 52%

- Indice de seguridad hospitalaria: 0.81

- indice de vulnerabilidad: 0.19

CLASIFICACION DEL ESTABLECIMIENTO: A

iNDICE DE

SEGURIDAD CATEGORIA ¢ QUE SE DEBE HACER?

Se necesita intervenciones urgentes. No es probable que el hospital pueda
funcionar durante ni después de emergencias y desastres, y los niveles
0-0.35 C actuales de seguridad y de capacidad de gestion de emergencias y
desastres son insuficientes para proteger la vida de los pacientes y del
personal en dichas circunstancias.

~ Se necesita intervenciones a corto plazo. Los niveles actuales de seguridad
f:4, y gestion de emergencias y desastres ponen en riesgo la seguridad de los

/\ [ NE 038065 B pacientes y del personal del hospital, asi como la capacidad de éste para
4 , funcionar durante y después de emergencias y desastres.
Es probable que el hospital funcione en caso de emergencias y desastres.
A Sin embargo, se recomienda que el establecimiento continte aplicando las
| 0.66 ~ 1 medidas para mejorar la capacidad de gestion de emergencias y desastres

y ponga en practica medidas a plazo corto y mediano para mejorar el nivel
de seguridad en casos de emergencias y desastres.

B. INFORME GRAFICO
GRAFICO N° 2
CLASIFICACION DE INDICE DE SEGURIDAD (ISH)

indice de Seguridad Hospitalaria

Clasificacién

[ndice Q.81

0% 20% 40% 60% 80% 100% |

Indicede  mindice de
seguridad  vulnerabilidad

Fuente: Informe de indice de Seguridad (ISH) 2024 -VCartar N° O1—20§5—RAHC.
1.10.2. DISTRIBUCION FISICA
El Hospital Regional de Moquegua presenta los siguientes limites:

- Por el Este limita con la Gerencia Regional de Salud GERESA - Moquegua.
- Por el Oeste limita con Estadio 25 de noviembre.

- Por el Norte limita con la avenida Circunvalacion.

- Por el Sur limita con la avenida Simén Bolivar, su ingreso principal.

El ingreso al hospital es por la avenida Simoén Bolivar S/N, Moquegua. El ingreso a
Emergencias es por la misma avenida Simoén Bolivar S/N, Moquegua. El area de terreno
del HRM es de 49,045.47 m2. El area construida es de 31,765.84 m2 en concreto armado
y 3,051.35 m2 en techos ligeros, las construcciones estan conformadas por bloques

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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independientes y cada uno con disipadores de energia y un adecuado sistema porticado.
(Viga- Columnas y losa en dos direcciones).

CARACTERISTICAS GEOGRAFICAS DE VIAS DE ACCESO Y COMUNICACION
PUERTA N° 1. INGRESO SALUD MENTAL: peatonal ubicado frente a la Av. Simén

Bolivar, controlada por la garita de seguridad con acceso restringido.

PUERTA N° 2. INGRESO CONSULTA EXTERNA: ingreso vehicular del personal de
trabajo ubicado frente a la Av. Simén Bolivar, controlada por la garita de seguridad.
PUERTA N° 3. INGRESO CONSULTA EXTERNA: ingreso peatonal del personal de
trabajo y del usuario a consulta externa ubicado frente a la Av. Simén Bolivar, controlada
por la garita de seguridad

PUERTA N° 4 SALIDA EMERGENCIA: salida vehicular de ambulancias de emergencia.
ubicado frente a la Av. Simon Bolivar, controlada por la garita de seguridad

PUERTA N°5 INGRESO EMERGENCIA: ingreso vehicular de ambulancia de
emergencias ubicado frente a la Av. Simén Bolivar, controlado por la garita de seguridad
Puerta

PUERTA N° 6. INGRESO EMERGENCIA: ingreso peatonal del usuario a emergencia
ubicado frente a la Av. Simén Bolivar, controlada por la garita de seguridad

PUERTA N° 7. INGRESO EMERGENCIA salida peatonal del usuario a emergencia
ubicado frente a la Av. Simon Bolivar, controlada por la garita de seguridad

VIAS DE COMUNICACION:

Todos los centros de salud estan comunicados por via terrestre a través de los servicios
de transporte urbano (buses, micros, colectivos, taxis, etc.) y en los casos lejanos por el
transporte rural. Existe servicio telefénico fijo y mévil, correo electronico, fax. Siendo los
nimeros telefonicos: para atencion a la comunidad: Numero de teléfono fijo: 053-462061

y correo electrénico: mesadepart

"
MAGTIAMNT 1S o na
1oguegua.gon.pe

DISTRIBUCION ARQUITECTONICA Anexo N° 12

UPSS DE CONSULTA EXTERNA

Los ambientes para la consulta externa se encuentran ubicados en el primer y segundo
piso, se accede a ellos a través de un patio de espera que distribuye hacia diferentes
UPSS y que a la vez cuenta con sala de espera y area de admision.

En el primer piso cuenta con 19 ambientes fisicos para consultorios, siendo estos los
siguientes:

PISO

CANTIDAD AMBIENTES
FISICOS CONSULTORIOS
Consultorio de psicoprofilaxis
Consultorio de ginecologia

Consultorio prenatal

Consultorio preventivo

Consultorio de planificacion familiar
Consultorio de vacunatorio

Consultorio de medicina general
Consultorio de cirugia general
Consultorio de odontologia endodoncia
Consultorio de odontologia adultos
Consultorio de odontologia nifios
Consultorio CRED

Consultorio de neonatologia
Consultorio de pediatria

Consultorio de adolescente
Consultorio de geriatria

Consultorio de medicina general

PRIMER

Slalalalalalalalalalalalalalale|—-
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En el segundo piso cuenta con 22 ambientes fisicos para consultorios:

CANTIDAD AMBIENTES

PISO FISICOS CONSULTORIOS
1 Consultorio endocrinologia

Consultorio de dermatologia

Consultorio urologia

Consultorio gastroenterologia

Consultorio de neurocirugia

Consultorio de psicologia

Consultorio de cardiologia

Consultorio de neurologia

Consultorio de medicina interna

Consultorio de nefrologia

Consultorio de oncologia

Consultorio de prevencion del cancer

Consultorio de psiquiatria

Consultorio de nutricion

Consultorio de oftalmologia

Consultorio de anestesiologia

Consultorio de otorrinolaringologia

Consultorio de traumatologia con tépico de yeso

Consultorio de neumologia o

Ademas de los consultorios, también cuenta con ambientes de tépico, triaje, cuarto de
instalaciones, cadena de frio, sala de electrocardiografia, sala de procedimientos de
neurologia, sala de refraccion, sala de ecocardiografia, sala de prueba de esfuerzo, tele
consultas, sala de audiometria y sala de espirometria.

SEGUNDO

_\_\_\I\)_\_\_\_\_A_\N_\[\)_A_\.A_\

-

UPSS de hospitalizacién

Los ambientes de hospitalizacién se encuentran distribuidos en cuatro grupos o
especialidades en dos distintos pisos. En el tercer piso se encuentran hospitalizacion
de pediatria y hospitalizacién de gineco obstetricia, mientras que en el cuarto piso se
encuentran hospitalizacion de cirugia y hospitalizacion de medicina. Cada grupo
presenta su propia estacion de enfermeras con servicios higiénicos de uso exclusivo para
el personal y con ambientes destinados 11 “Decenio de la Igualdad de Oportunidades
para Mujeres y Hombres” “Afio del Bicentenario de la consolidacion de nuestra
Independencia, y de la conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”. a
limpieza, almacenamiento de implementos, descanso del staff médico, distribucion de
alimentos, administrativos, topico y vestidores.

+ Hospitalizacion de Pediatria (tercer piso)

PISO SERVICIO CANTIDAD HABITACIONES
AMBIENTES
FISICOS

TERCERO | PEDIATRIA 3 Habitaciones pre escolar
1 Habitacion adolescente
2 Habitaciones escolares
1 Habitacion de aislado
1 Habitacién madre acompanante
NEONATOLOGIA 2 Habitaciones de neonatologia
TOTAL 10

Todas las habitaciones cuentan con una capacidad de dos camas, a excepcién de
aislados que solo cuenta con una y de neonatologia que cuenta con capacidad para
3 cunas. Ademas, todas las habitaciones presentan servicio higiénico completo
incorporado, a excepcion de neonatologia y una de las habitaciones escolares.
Adicionalmente a todo lo mencionado, cuenta con lactario.

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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+ Hospitalizacion de Gineco Obstétrica

PISO SERVICIO CANTIDAD HABITACIONES
AMBIENTES
FISICOS
TERCERO | GINECO 1 Habitacion de estar no médico
OBSTETRICIA 6 Habitaciones de ginecologia
8 Habitaciones de obstetricia
1 Habitacion de aislado
TOTAL 16

Todas las habitaciones cuentan con una capacidad de dos camas, a excepcion de
aislados que solo cuenta con una. Ademas, todas las habitaciones presentan servicio
higiénico completo incorporado. Adicionalmente a todo Io mencionado, cuenta con
sala de espera con servicios higiénicos diferenciados segun sexo y un ambiente de
atencion al recién nacido.

4 Hospitalizacién de Medicina (cuarto piso)

PISO SERVICIO CANTIDAD HABITACIONES
AMBIENTES
FISICOS

CUARTO | MEDICINA 3 Habitaciones adulto mayor
3 Habitaciones adulto
2 Habitaciones adulto Joven

/‘ 2 Habitaciones de aislado
P yat TOTAL 10
/ / Todas las habitaciones cuentan con una capacidad de dos camas, a excepcion de

aislados que solo cuentan con una. Ademas, todas las habitaciones presentan
servicio higiénico completo incorporado. Adicionalmente a todo lo mencionado,
cuenta con pulso terapia y sala de atencion

+ Hospitalizacion Cirugia

PISO SERVICIO CANTIDAD HABITACIONES
AMBIENTES
FISICOS
CUARTO | CIRUGIA 11 Habitaciones de cirugia
2 Habitaciones aislado
TOTAL 13

Todas las habitaciones cuentan con una capacidad de dos camas, a excepcidn de
aislados que solo cuentan con una y una habitacién de cirugia que también solo
cuenta con una cama. Ademas, todas las habitaciones presentan servicio higiénico
completo incorporado. Adicionalmente a todo lo mencionado, cuenta con sala de
espera con servicios higiénicos diferenciados segun sexo.

C. UPSS EMERGENCIA
El ingreso es diferenciado y de uso exclusivo para el area de emergencia, se encuentra
con 2 puertas debidamente sefializado y de facil acceso.
Partiendo del ingreso principal, se tiene 2 puertas de acceso las cuales se detallan a
continuacioén:
Puerta 1: Trauma shock dirige hacia un corredor que distribuye hacia el resto de
ambientes y estacion de enfermeras.
Puerta 2: cuenta con una sala de espera con area de admision que conecta con los
ambientes de farmacia, servicios higiénicos diferenciados segun sexo, tépico de
medicina, unidad de seguros, servicio social y triaje. La sala de espera a la vez se
encuentra conectada con otra sala de espera que dirige hacia un corredor que distribuye
hacia el resto de ambientes, tales como: topico de medicina, topico de pediatria, topico
de traumatologia con area de yeso, topico de gineco obstetricia, topico de cirugia menor,
ambiente de inyectables y nebulizadores, estacion de enfermeras, sala de observacion
de hombres, sala de observacion mujeres, sala de observacion pediatria y laboratorio de
emergencia.

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREQ DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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D. UPSS CENTRO OBSTETRICO
Ubicado en el segundo piso, el centro obstétrico se encuentra ubicado en cercania con
la central de esterilizacion y con el centro quirGrgico, cuenta con los siguientes

ambientes:
PISO SERVICIO CANTIDAD HABITACIONES
AMBIENTES
FISICOS
SEGUNDO | CENTRO 1 1 sala de monitoreo fetal
OBTETRICO 1 1 puerperio con servicio higiénico
incorporado
1 1 sala de dilatacion con servicio

higiénico incorporado

2 2 salas de parto

1 1 sala de atencién a recién nacidos
1

1

1 depédsito de placenta
1 estacion de obstetrices

TOTAL 08
Ademas de Ambientes complementarios como limpieza, oficinas y vestidores.

E. UPSS CENTRO QUIRURGICO
Ubicado en el segundo piso, el centro quirdrgico se encuentra ubicado en cercania con
la central de esterilizacion y con el centro obstétrico.

+ Zona no restringida (zona negra)
Se encuentra organizado en torno a un corredor de 3.20 m de ancho que parte desde
el hall de ingreso y que distribuye a los distintos ambientes.

+ Zona semi restringida (zona gris)
Partiendo del hall, los ambientes ubicados en dicha zona son los siguientes: 2
farmacias, una de las cuales distribuye hacia el exterior, 2 ambientes de induccion
anestésica, 1 estacion de enfermeras y 1 sala de recuperacion para 10 camas.
Adicionalmente, ambientes administrativos, almacenes y ambientes de limpieza y
esterilizacion.

+ Zona restringida (zona blanca)
Cuenta con 1 sala de cirugia general, 1 sala de cirugia especializada, 1 sala de cirugia
traumatologica, 1 sala de cirugia ginecoldgica, 1 sala de cirugia de emergencia y 1
sala de legrado.

F. UPSS CUIDADOS INTENSIVOS

Ubicada en el segundo piso, cuenta con lo siguiente: ambientes administrativos,
vestidores y servicios higiénicos diferenciados segun sexo para uso exclusivo del
personal, cuarto de instalaciones, ambientes de limpieza, sala de hemodialisis, sala de
cuidados intensivos de neonatologia, estacién de enfermeras, sala de cuidados
intermedios de pediatria, ambiente de toma de muestras para laboratorio, sala de
cuidados intermedios hombres, sala de cuidados intermedios mujer, sala de cuidados
intermedios de gineco obstetricia, sala de cuidados intermedios de aislados, sala de
cuidados intensivos de aislados, deposito de rayos X y sala de cuidados intensivos.

G. UPSS PATOLOGIA CLINICA
Ubicada en el segundo piso y conectada directamente con la sala de espera, es de facil
acceso para el publico general, cuenta adicionalmente con un segundo ingreso a través
de un corredor que conecta laboratorio con otras UPSS. Los ambientes del laboratorio
se encuentran distribuidos en las siguientes areas:

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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+ Area preanalitica (toma de muestras)
Con ubicacion continua a la sala de espera, se encuentra el area de recepcion y un
corredor que distribuye a 6 ambientes para la toma de muestras.

+ Area analitica (Procesamiento de muestras)
El area de analitica para el procesamiento de muestras se encuentra conformado por
1 laboratorio de hematologia, 1 laboratorio de uroanalisis, 1 laboratorio de
inmunologia, 1 laboratorio de bioquimica y 1 laboratorio de microbiologia.

+ Area de lavados y esterilizacion
Cuenta con un ambiente de lavado y esterilizacion cercano al area de analitica. Junto
con todo lo mencionado previamente, el UPSS de patologia clinica cuenta ademas
con ambientes administrativos, vestidores y servicios higiénicos diferenciados segun
sexo, ambiente de preparacion de medios, almacén y banco de sangre con ingreso
independiente.

UPSS DIAGNOSTICO POR IMAGENES

Ubicado en el primer piso y con conexion directa al patio de espera, cuenta con un
corredor de 2.20 m de ancho que conecta toda la UPSS y que distribuye a los siguientes
ambientes:

PISO CANTIDAD HABITACIONES
AMBIENTES
FISICOS
PRIMER 1 1 recepcién
2 2 salas de rayos X con sus respectivas cabinas y
vestidores

1 sala de interpretacion

1 sala de mamografia con vestidor

1 sala de densitometria con vestidor

1 sala de impresion

1 ambiente para telemedicina

1 sala de tomografia con cuarto de control, cuarto de
instalaciones y vestidor

Al alalala

2 2 ambientes de preparacion de pacientes
2 2 salas de ecografia con vestidor y servicio higiénico
incorporado cada una
1 1 almacén de insumos de impresion
TOTAL 14

Ademas de area administrativa de la UPSS.

UPSS DE ANATOMIA PATOLOGICA

Ubicada en el primer piso junto a la UPSS de emergencia y organizada a lo largo de un
pasillo interno, cuenta con los siguientes ambientes: sala de espera con area de
recepcion de muestras y servicios higiénicos diferenciados por sexo, ambientes
administrativos, sala de necropsias, archivo de laminas y bloques parafinados, camara
frigorifica para cadaveres, laboratorio de patologia quirlrgica, laboratorio de
citopatologia, laboratorio de microscopia, vestidores, almacén de materiales, sala de

macroscopia, y toma de muestras.

UPSS FARMACIA

Ubicada en el primer piso y con conexién directa al patio de espera, cuenta con lo
siguiente: area de atencion, area de despacho y recepcién, area de caja, ambiente de
farmacia clinica, almacén, ambiente de dosis unitaria, vestidores, ambientes
administrativos y ambiente de preparacion de recetas (farmacotecnia). Adicionalmente
cuenta con una segunda area de atencién y un pequefio almacén ubicados en la parte
posterior del blogue y destinados a dispensar al area de hospitalizacion. Cuenta ademas
con farmacias satélite distribuidas en distintos sectores segun necesidad, tales como:
farmacia de emergencia y farmacia de centro quirlrgico.
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1.10.4.

UPSS CENTRAL DE ESTERILIZACION
Ubicada en el segundo piso y conectada a través de un corredor con el centro quirdrgico
y el centro obstétrico, cuenta con los siguientes ambientes: recepcion de material sucio,
lavado y descontaminacién de instrumental y material sucio, sala de esterilizacion y
autoclave, esterilizacion a baja temperatura, recepcion de ropa limpia y material limpio,
almaceén y limpieza de aparatos, preparacion de materiales limpios y nuevos, recepcion
de material estéril y almacén de material estéril. Dentro de dichos ambientes se
encuentra el area roja, el 4rea verde y el area azul, en las cuales se desempefian los
procesos y funciones designadas.

UPSS MEDICINA DE REHABILITACION
Ubicada en el frontis de la edificacion y con acceso independiente, cuenta con los
siguientes ambientes distribuidos en torno a un pasillo interno:

PISO CANTIDAD HABITACIONES
AMBIENTES
FISICOS
SEGUNDO 1 1 sala de espera con area de admision y servicios higiénicos
diferenciados segln sexo
2 2 consultorios meédicos
1 1 ambiente de terapia grupal
1 1 ambiente de terapia ocupacional
1 1 consultorio psicologico
2 2 ambientes de terapia de lenguaje
2 2 ambientes de hidroterapia
1 1 ambiente de procedimientos médicos
2 2 gimnasios (nifios y adultos)
7 7 cubiculos de agentes fisicos
1 1 sala de traccion cérvico lumbar
1 1 sala de masoterapia
1 1 sala de magnetoterapia
TOTAL 23

Ademas de ambientes administrativos.

UPSS DE NUTRICION Y DIETETICA

Ubicada en el primer piso y con cercania al patio de maniobras, permite el facil ingreso
de la materia prima y los insumos. La unidad estd compuesta por los siguientes
ambientes: recepcion y control con area de carga y descarga, vestidores, camaras de
alimentos refrigerados (pescados, carnes, verduras y lacteos), despensa diaria, almacén
de alimentos secos, formulas enterales y lacteas, cocina con areas destinadas a las
distintas etapas de la preparacion de alimentos, lavado y depdsito de carritos, oficina del
nutricionista, y comedor del personal con area de autoservicio y servicios higiénicos. Las
unidades de distribucion periférica se encuentran ubicadas en el area de hospitalizacion.

SERVICIOS ADICIONALES

UNIDAD DE SALUD MENTAL

Hospitalizacion Ubicada en la parte posterior de la capilla y con ingreso independiente,
cuenta con dos pisos con los siguientes ambientes: recepcion y topico, cocina,
lavanderia, patio de recreacion, cuartos de limpieza, patio y cuatro ambientes de
hospitalizacién con sus respectivos servicios higiénicos incorporados.

HOSPITAL DE DIiA

Ubicada cerca al estacionamiento y en un bloque independiente, cuenta con los
siguientes ambientes: cocina, consultorio, cuarto de limpieza, cuarto de residuos sélidos,
talleres y servicios higiénicos.
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UNIDAD DE SALUD OCUPACGCIONAL
Ubicada junto al hospital de dia, cuenta con los siguientes ambientes: oficina de

seguridad ocupacional, triaje, consultorio de salud ocupacional y consultorio de
psicologia.

CAMARAS HIPERBARICAS

Ubicada en un bloque independiente, cuenta con los siguientes ambientes: sala de
espera, consultorio, servicios higiénicos, cuarto de residuos solidos, cuarto de limpieza,
sala de preparacion de usuario y ambiente de terapia con sala de medicamentos y
vestidores. El hospital se encuentra distribuido en bloques con las siguientes
caracteristicas:

N° BLOQUE DESCRIPCION
Bloque A (1-3) Bloques FRONTALES irregulares que constan de 2 niveles
Bloque B (1-4) Bloques LATERALES e INTERNOS irregulares que constan de 2
niveles
Bloque C (1-6) Blogues FRONTALES e INTERNOS irregulares que constan de entre
» 2y 4 niveles
'/"5;;? Blogue D (1-2) Bloques FRONTALES y LATERALES regulares que constan de 2
~ /‘ niveles
’;’/‘ T( ; Bloque E (1-12) Bloques LATERALES e INTERNOS regulares que constan de entre 1
! Ei / y 2 niveles

PLANO DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA

TE 66

®

q
.z
o

Fuente: Planimetria de primer nivel - Unidad de Servicios Generales y Mantenimiento

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM

18



“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025”

Il. BASE LEGAL

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

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

— Ley N° 27972, Ley Organica de Municipalidades y sus modificatorias.

- Ley N° 28101, Ley de Movilizacién Nacional y sus modificatorias.

— Ley N° 27604, que modifica la ley N° 26842 ley general de salud.

— Ley de Movilizacién Nacional N° 28101

— Ley del Ministerio de Salud N° 27657

— Ley N° 30895, Ley que fortalece la Funcion Rectora del Ministerio de Salud.

— Ley N° 29664 que crea el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastre (SINAGERD)

— Ley N° 30 787, Ley que incorpora la aplicacion del enfoque de derechos en favor de las
personas afectadas o damnificadas por desastres.

— Ley N° 27604, respecto de la obligacion de los establecimientos de salud a dar atencién
medica en casos de emergencia y partos.

— Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud.

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

— Decreto Supremo N° 034-2014-PCM, actualizara y adecuara el Plan Nacional de Gestion
del Riesgo de Desastres a los contenidos de la Politica Nacional de Gestion del Riesgo de

ST Desastres al 2050.
R \/’ — Decreto Supremo N° 005-2006-DE-SG, que aprueba el Reglamento de la Ley de
/) /= Movilizacién Nacional.

[ L. .~ Decreto Supremo N° 060-2024-PCM modifica el Reglamento de la ley N° 29664, que crea

el Sistema Nacional de Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD), aprobado por el D.S
N° 048-2011-PCM.
— Decreto Supremo N° 027-2017-SA, que aprueba la Politica Nacional de Hospitales Seguros

Frente a los Desastres.

Decreto Supremo N° 001-A2004-DE/SG aprueba el Plan Nacional de Prevencion y Atencion

de Desastres.

Resolucién Ministerial N° 813 — 2023/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:

Procedimientos para Implementar la Respuesta en los Establecimientos de Salud frente a

Emergencias y Desastres. Fe de erratas resolucién ministerial N° 816-2023/MINSA. (Diario

en peruano 29-08-2023)

- Resolucién Ministerial N° 320-2021-PCM aprueba los “Lineamientos para la gestion de la
continuidad operativa y la formulacién de los planes de continuidad operativa”

— Resolucion Ministerial N° 628-2018/MINSA. Aprueba 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".

— Resolucion Ministerial N° 189-2017/MINSA, Desplazamiento del personal de la Salud en
situaciones de Emergencias y Desastre.

— Resolucion Ejecutiva Directoral N° 070-2025-GERESA-HRM/DE, que resuelve conformar el
Grupo de Trabajo para la Gestién de Riesgos y Desastres del Hospital Regional Moquegua,
periodo 2025.

— Resoluciones Ministerial N° 219-2016-PCM. Manual de Evaluacién de Dafios y Analisis de
Necesidades - EDAN PERU.

— Resolucion Ministerial N° 185-2015-PCM, que aprueba los “Lineamientos para la
Implementacion de los Procesos de la Gestion Reactiva”.

— Resolucion Ministerial N° 154-2014/MINSA, que constituye el Grupo de Trabajo de la
Gestion del Riesgo de Desastres del Ministerio de Salud, modificada por Resoluciones
Ministeriales N°845-2016/MINSA, 502 -2017/MINSA y 815-2018/MINSA.

— Resolucion 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 del Riesgo de Desastres en los Tres Niveles de Gobierno” en el marco de Ia
Ley 29664 y su Reglamento.

— Resolucion Ministerial N° 334-2012-PCM, que aprueba los Lineamientos Técnicos del
Proceso de Estimacion del Riesgo de Desastres.
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Resolucion Ministerial N° 194-2005/MINSA. Organizacion y funciones de las Brigadas del
Ministerio de Salud para atencion y control de situaciones de emergencias y desastres.
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”.
Resolucion Ministerial N° 974-2004/MINSA Formulario Plan de Respuesta, procedimiento
para la elaboracién de Planes de Respuesta frente a Emergencia y Desastre.

Resolucion Ministerial N° 517-2004/MINSA. declaratoria de Alertas en Situaciones de
Emergencias y Desastres.

Resolucion Ejecutiva Regional N° 098-2024-GR/MOQ, aprobada en fecha 14 de marzo del
2024, aprueba el Plan Estratégico Institucional (PEI) 2024-2028 del Gobierno Regional de
Mogquegua.

Resolucion Ejecutiva Directoral N° 256-2025-DIRESA-HRM/DE, que aprueba el Plan
Operativo Institucional (POI) Multianual 2025 - 2028 del Hospital Regional de Moquegua.
Resolucion Ejecutiva Directoral N° 351-2010-DRSM-DG (18.08.2010), aprueba el Manual
de Organizacién y Funciones - MOF, del Hospital Regional de Moquegua y modificatorias.
Resolucién Ejecutiva Directoral N° 070-2025-DIRESA-HRM/DE, conformar el grupo de
trabajo para la Gestion del Riesgo de Desastres del Hospital Regional de Moquegua,
periodo 2025.

Ordenanza Regional N° 007-2017-CR/GRM (28.09.2017), aprueba el Reglamento de
Organizacién y Funciones - ROF de la Gerencia Regional de Salud de Moquegua y sus
o6rganos desconcentrados.

. OBJETIVOS

. OBJETIVO GENERAL

Garantizar la continuidad de las funciones esenciales del Hospital Regional de Moquegua ante
cualquier situacion que interrumpa parcial o totalmente su operatividad, minimizando el impacto
en la atencion a los pacientes, protegiendo al personal y salvaguardando los recursos
institucionales.

Y

b

( " OBJETIVOS ESPECIFICOS

Evaluar los riesgos y amenazas internas y externas que pueden afectar la operatividad del
hospital, considerando factores naturales, tecnolégicos, sanitarios y humanos.

Identificar los procesos y servicios criticos del Hospital Regional de Moquegua cuya
interrupcion pondria en riesgo la vida de los pacientes o afectaria gravemente la prestacion
de servicios esenciales.

Fortalecer la capacidad de respuesta institucional, mediante la preparacion, capacitacion
y participacion activa del personal hospitalario en la gestion de continuidad. Incluyendo el
desarrollo de simulacros periodicos para evaluar la preparacion institucional.

Disefiar e implementar estrategias de continuidad operativa que aseguren Ia disponibilidad
de servicios esenciales en situaciones de emergencia o desastre.

Implementar un sistema de monitoreo, evaluacién y mejora continua del plan, permitiendo
su actualizacion tras simulacros, simulaciones, eventos reales o cambios en el contexto
operativo.

IDENTIFICACION DE RIESGOS Y RECURSOS

CLASIFICAR LAS AMENAZAS EN FUNCION DE LA EXPOSICION Y DEL ORIGEN

A. AMENAZAS EXTERNAS Anexo N° 9
- Terremotos.
- Flujo de lodo.
- Onda de calor.
- Sequia.
- Enfermedades transmitidas por el agua.
- Brotes de enfermedades transmitidas por alimentos.
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AMENAZAS INTERNAS Anexo N° 3

- Inundacién fluvial.

- Falla eléctrica (apagones).

- Incendio.

- Interrupcién del suministro de agua.

- Salud mental del personal.

- Conflictos laborales (ausentismo, huelga, paro de labores).

4.1. MATRIZ DE RIESGOS

GRAVEDAD Nivel d
e
PROBABILIDAD DE Parala i .
Paralavida [Parael x Vulnerabilidad | Capacidad de "
y MATERIALIZACION = funcion ;. Nivel de
N GRUPOS SUBGRUPOS AMENAZAS elos establecimiento . del Afrontamiento X
DE LAS AMENAZAS (servicios de L Riesgo
ocupantes |de Salud establecimiento
salud)
A Bl B2 B3 C D
1 |Naturales Geofisicas Terremotos Probable Moderado Moderado Moderado Medio Medio Moderado
2 [Naturales Hidrologicas Inundacion Fluvial Probable Menor Menor Menor Bajo Alto Muy bajo
3 [Naturales Hidrologicas Flujo de Lodo Probable Menor Menor Menor Bajo Alto Muy bajo
4 |Naturales Meterologicas Onda de Calor Casi Seguro Grave Sin Impacto Sin Impacto Bajo Alto Bajo
5 |Naturales Climatologicas Sequia Probable Moderado Menor Menor Bajo Alto Bajo
Enfermedad
6 [Naturales Biologicas il . e Muy Probable Grave Sin Impacto Menor Bajo Alto Bajo
Transmitidas por el agua
Brotes de Enfermedades
7 |Naturales Biologicas transmitidas por Probable Moderado Menor Menor Bajo Medio Bajo
alimentos
Antropogenicas |Tecnologicas Falla electrica (apagones) Probable Menor Moderado Menor Bajo Alto Bajo
Antropogenicas |Tecnologicas Incendio Probable Moderado Menor Menor Bajo Alto Bajo
Interrupcion del . :
Antropogenicas |Tecnologicas i _p Probable Moderado Moderado Moderado Medio Medio Moderado
suministro de agua
Antropogenicas |Sociales Salud Mnetal del Personal | Muy Probable Moderado Menor Moderado Medio Medio Moderado
S Conflictos Laborales
T 12 |Antropogenicas |Sociales (Ausentismo.Huelga, Paro Probable Moderado Menor Menor Bajo Alto Bajo
L de Labores)

FUENTE: STAR-H 2025

GRAFICO N° 03
NUMERO DE AMENZAS EVALUADAS Y SUS CLASIFICACION

]

= Muy alto
Alto
Moderado
Bajo

Muy bajo

GRAFICO N° 05
PRIORIZACION DE LOS RIESGO IDENTIFICADOS DE ACUERDO AL NIVEL DE RIESGO

ID Amenazas Nivel de Riesgo
11 Salud mental del personal Moderado
10 Interrupcion del suministro de agua Moderado
1 Terremotos Moderado
4 Onda de Calor Bajo

7 Brotes de Enfermedades Transmitidas por alimentos Bajo

6 Enfermedades transmitidas por el agua Bajo

9 Incendio Bajo
12 | Conflictos Laborales (Ausentismo, huelga, paro de labores) Bajo

5 Sequia Bajo

8 Falla Eléctrica (apagones) Bajo

3 Flujo de Lodo Bajo

2 Inundacion Fluvial Bajo
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hospital

asistenciales

Traslado de pacientes

4.3. IDENTIFICACION DE RECURSOS
EFECTOS RECURSOS
PELIGRO NS PE | ESTABLECIMIENTO | SERVICIOS DE | DANOS A LA viDay | DISPONIBLES
RIESGO DE SALUD SALUD LA SALUD {NVENTARIO
DE RECURSOS)
No hay trabajo en Consultorio de
SALUD MENTAL DEL MODERADO Sin afectacion equipo, malos Personal con salud
PERSONAL tratos a los depresion, ansiedad. ocupacional-
usuarios psicologia
. Suspension
INTERRUPCION DEL Ausfnc‘a de aguaen |y rnorato parcial | . s
SUMINISTRO DE MODERADO i e de algunos HREHe A8 iitceaion en
AGUA asmtencs_a!es_chmcos servicios o incluse pacientes
y quirurgicos :
de la totalidad
Saturacion de los E:gtlﬁpatisn’?tﬁ?iples
servicios criticos y : !
3 L traumatismos .
_Co!apsp, q§rrumb§, servicios médicos craneoencetilicos Carpas, sillas,
TERREMOTOS MODERADO inhabilitacion parcial | de apoyo por Ia policontusos, ataques . caml!las,
o total de la alta demanda de de panico, afeccionss inmovilizador
edificacion pacientes que o e Victiras cervical
reqmeren atencion mortales -
medica
o X Incremento de la Consultorio de
ONDA DE CALOR BAJO Derzg'sr‘;‘(’)rgi ;f;tsode ysofttj::m demanda de personal salud
de salud con cefalea. ocupacional-
Incremento de la
BROTES DE demanda de pacientes
-ENFERMEDADES BAJO Desplazamiento de :jr;cn:ir:ggtgede = con signos de
TRANSMITIDAS POR personal : contaminacion y otras
ALIMENTOS RAGRNIES lesiones asociadas
) Suspensién
ENFERMEDADES A“sfnc'a 48 SguRieh | v niverallo parcial '”C’emjnt" sela
wxa. TRANSMITIDAS POR BAJO . ossenieios de algunos demanda de pacientes
asistenciales clinicos i ; con contaminacion y
' ELAGUA y quirdrgicos SBIVICIos d incluso otras lesiones
de la totalidad
Suspensién
Afectacion no girgﬁgﬁlog pargia
este:éllr:gitrﬁ\rizlnctjslde servicios o incluso ﬁﬁ:g?%%sa:?fz(:o?or = Extintores
INCENDIO BAJO salud segtin la de Ig totalidad falla respiratoria, C;s_terna qontra
iBicEaE gl debido a la incendios
incendio afectacion
estructural o no
estructural
CONFLICTOS Inhabilitacion parcial Incremento de la
LABORALES de algunos servicios | Incremento de Ia demanda de pacientes
(AUSENTISMO, BAJO criticos y no criticos | demanda de con traumatismos,
HUELGA, PARO DE por la falta de pacientes heridas y otras
LABORES) recurso humano lesiones
. Suspensién de Suspensién o demora
SEQUIA BAJO servicios como en el tiempo de cisterna
cocina, lavanderia, | atencién de pacientes
FALLA ELECTRICA Sin afectacion Suspension de Suspension o demora Grupo
(APAGONES) BAJO servicios como ] en el _tlfampo de_ electrogeno
cocina, lavanderia, | atencién de pacientes
Inhabilitacion parcial Stl;psg:lgg I?Jes e Habiht_amén te ;
| de algunos servicios | servicios que [espacu?s aara S ] Ponchos
NUNDAGIGN MUY BAJO criticos y no criticos | puedan verse 0 PACIANIES QLS N0 impermeables
FLUVIAL fectacion no | afectados por pusden seratendidoy Botas de jebe
pOfaTaciec 2 i en el servicio que le ]
estructural dafios no corresponde
estructurales
Afectacion de }a ?Itelracmn pa_lrc;lal Alteragién de s linsss
FLUJO DE LODO MUY BAJO estructura de e los servicios G Botas de jebe
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V. AGGIONES PARA LA GONTINUIDAD OPERATIVA
5.1. DETERMINACION DE LAS ACTIVIDADES CRITICAS

El Hospital Regional de Moguegua tiene constituido el Grupo de Trabajo de la Gestién del
Riesgo de Emergencias y Desastres (GTGRD), con Resolucion Ejecutiva Directoral N° 070-
2025-DIRESA-HRM/, cuyos miembros conforman el equipo de Gestion del Riesgo de
Desastres, quienes frente a un evento adverso coordina y organiza la ejecucién de acciones
en el marco del sistema de comando de incidentes hospitalario durante un evento en base
a sus funciones. El cual se detalla en Anexo N° 4.

En esta seccidn se establecen las acciones estratégicas requeridas para una efectiva
rehabilitacion de los servicios esenciales del Hospital Regional de Moquegua, a partir del
analisis de su impacto en la operatividad general, rapidez de recuperacion y oportunidad de
atencion de la salud.

a) Instalacion del Puesto de mando del Sistema de Comando Salud Hospitalario.

Integra a las actividades de adecuacion de ambientes para la instalacion del puesto de
comando, lugar desde donde se dirigiran las actividades de rehabilitacion de los servicios
esenciales afectados. Anexo N° 18 y Anexo N° 19.

El area debe encontrarse en una zona estratégica y segura (zona de ambulancias al
costado del almacén de EMED y trauma shock), donde se pueda acceder a servicios
basicos y se puedan desarrollar actividades administrativas, desde ahi, el responsable
debe de supervisar rapidamente el acopio de bienes y materiales, asi como de las
actividades de rehabilitacion que se van ejecutando. Asi mismo, es el punto donde se
desarrollan las actividades de enlace o comunicacién interinstitucional.

CAPACIDAD DE EXPANSION PARA ATENCION Y DEL FUNCIONAMIENTO DEL
HOSPITAL

De acuerdo a fichas de evaluacion - DIGERD se pudo identificar areas de expansion interna
y externa, que podrian ser utilizadas para aumentar la capacidad hospitalaria en caso de
emergencia o desastre. Anexo N° 15.

EXPANSION INTERNA

AGUA ENERGIA TELEFONOS Y
ELECTRICA COMUNICACIONES
LUGARES Y SUPERFICIE
AREAS e si NO si NO Si NO OBSERVACIONES
Frontis de
servicio de M@[ﬁ& B Cuentan con 2 oferta
emergencia LIBRE D'E X X X movil para poder instalar
(zona de 140 M2 ACV, Area de Espera.
ambulancias)
Se cuentan con igly,
MAYOR O pero se tendria que
Hospital de IGUAL, X X X habilitar y dar el acceso
dia (IGLU) LIBRE DE de lineas vitales, y
140 M2 servicios higiénicos, con
el area de manteniendo.

FUENTE: INFORME N° 289-2025-DIRESA-HRM/06.4
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5.1.1. LINEAS VITALES

SISTEMA DE AGUA:

TABLA N° 5
ESPECIFICACIONES DE LA CAPACIDAD DEL SISTEMA DE AGUA
ALMACENAMIENTO DE | PARA CUANTOS
ABRASTECIMIEITQ CISTERNA | AGUA - CAPACIDAD DIAS ALCANZA
Cisternas superficiales
(AGUA DURA) 2 240,00 m3 c/u 4 dias
Cisterna superficial ‘
(AGUA BLANDA) 1 60,00 m3 4 dias
Cisterna superficial
(AGUA CONTRA INCENDIO) 1 170 m3 Permanente

SISTEMA ELECTRICO.

GRUPO ELECTROGENO:
- Potencia Stand by
- - Trabajo efectivo continuo, en una temperatura ambiente maxima de 30°C y humedad
o /// % relativa de 60%.
/i) - - Factor de potencia 0.8, 380-230V, trifasico con neutro accesible, 60Hz.
/7 avly - Compuesto de motor Diésel estacionario de 4 tiempos.

‘/ g - Sistema de enfriamiento por agua y por aire.
TABLA N° 6
ESPECIFICACIONES DE LA CAPACIDAD DEL GRUPO ELECTROGENO
MOTOR DIESEL
MARCA CUMMING
FACTOR DE POTENCIA 0.8
380-220 V
CONSUMO DE COMBUSTIBLE 60 galones X hora con carga
PARA CUANTO ALCANZA (LLENO) 12 hrs con carga.
ELECTROBOMBAS

Se cuenta con un total de 02 electrobombas, el cual se detalla en el siguiente cuadro:
- ELECTROMBA A.C.I. SPLIP CASE 750GMP, 130 PSI, POTENCIA: 100 KW.
- ELECTROBOMBA JOCKEY DE 10 GMP, 140 PSI.

OXIGENO
TABLA N° 7
ESPECIFICACIONES DE LA CAPACIDAD DEL OXIGENO
TANQUE 1
CAPACIDAD DE DEPOSITO 25000 m3
CONSUMO MENSUAL aprox. 120 - 130 m3
CAPACIDAD ACTUAL (10/04/2025) 18963 m3
ABASTECIMIENTO 3-4 meses
REALIZANREQUERIMIENTO CUANDO 30%
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COMBUSTIBLE (GLP)

TABLA N° 8
ESPECIFICACIONES DE LA CAPACIDAD DE COMBUSTIBLE (GLP)
CANTIDAD 1
CAPACIDAD 2500 galones
CONSUMO MENSUAL 2000 galones
CONSUMO ANUAL 24000 galones
CALDEROS 1900 galones

GRUPO ELECTROGENO (variable x el tiempo sin

fluido eléctrico) 20 galones x hora

ABASTECIMIENTO mensual
PARA CUANTOS DIAS ALCANZA (LLENO) 1 mes
REALIZAN REQUERIMIENTO CUANDO 25%

EJM: Corte Programado de 5:00am a 11:00am (6 hrs de corte aprox.) consumo aprox. De
combustible 120 galones.

GASES MEDICINALES
Sistema de Aire Comprimido Medicinal

“/ N /l):'{ a) Equipamiento de la central de aire comprimido medicinal. El sistema integral contempla

& | 5 L una central con capacidad para la demanda de aire medicinal del Hospital, el cual estara
// ubicada en el rea de servicios. La Central de Aire Medicinal, esta compuesta por dos
i a compresores estacionarios SCROLL (libre de aceite), impulsadas por un motor electrico,

para trabajo pesado y continuo.
- Capacidad estimada: indicada en planos.
- Presion de Operacioén: 50 a 60 PSIG
b) La Central de Aire Medicinal, se ha ubicado, también en el area de servicios generales,
adyacente a las centrales de gases medicinales, las redes de distribucion iran instaladas
paralelas a las redes de oxigeno, vacio por ductos y siguiendo por pasadizos, adosado al
cielo raso, dentro del falso techo, segln se indica en planos.
c) Lineas de distribucién hasta los puntos de consumo de aire comprimido medicinal. La
distribucion de salidas sera con placa para empotrar, con su respectiva sefializacion “Aire
Medicinal” y valvula Check Diss de acuerdo a la distribucion indicada en planos.

OPERATIVIDAD DE LAS AMBULANCIAS

TABLA N° 9
ESPECIFICACIONES DE AMBULANCIAS
s TIPO
TIPO MARCA CLASE | CANTIDAD | ANO | COMBUSTIBLE | KM/GL | ESTADO AMBULANEIA
AMBULANCIA
CON PLACA NN1SC 450/16
EUC-583 IIl PEUGEOT PANEL 1 2013 DIESEL ANTIGUO 1
AMBULANCIA
CON PLACA | MERCEDEZ | N1SC SEMINUEVO
EUD-568 II BENZ PANEL 1 2014 DIESEL 450/16 Il
AMBULANCIA
CON PLACA NUEVO
EUG-810 FIAT N1-SC 1 2018 DIESEL 450/16 1}

FUENTE: INFORME N° 135-2025-DIRESA-HRM/17 05/03/2025
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5.1.2. RECURSO EQUIPOS

TABLA N° 10
EQUIPOS BIOMEDICOS

N° EQUIPO | TOTAL | CANTIDAD | UBICACION | CONDICION
1 VENTILADOR MECANICO DE TRANSPORTE
5 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS OPERATIVO
9 3 EMERGENCIA OPERATIVO
1 CENTRO QUIRURGICO OPERATIVO
2 MONITOR MULTI PARAMETRO
1 CENTRO OBSTETRICO OPERATIVO
2 CENTRO QUIRURGICO OPERATIVO
2 CIRUGIA DE DIA
1 EMERGENCIA OPERATIVO
14 3 HOSPITALIZACION GINECO OPERATIVO
OBSTETRICIA
2 HOSPITALIZACION MEDICINA OPERATIVO
1 HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA OPERATIVO
1 HOSPITALIZACION PEDIATRIA OPERATIVO
1 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS OPERATIVO
3 MONITOR DE SIGNOS VITALES
MONITOR DE SIGNOS VITALES 5 4 CIRUGIA DE DIA OPERATIVO
1 HOSPITALIZACION MEDICINA OPERATIVO
MONITOR DE SIGNOS VITALES DE 10 CENTRO QUIRURGICO OPERATIVO
6 PARAMETROS 2 CONSULTA EXTERNA OPERATIVO
26 2 HOSPITALIZACION GINECO OPERATIVO
OBSTETRICIA
3 5 HOSPITALIZACION MEDICINA OPERATIVO
- ,/‘ ; 7 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS OPERATIVO
~ [ / § MONIT’OR DE SIGNOS VITALES DE 7 7 UCI NEONATOLOGIA OPERATIVO
/ VAR ¥ 7 PARAMETROS
/o / ; MONITOR DE SIGNOS VITALES DE 2 EMERGENCIA OPERATIVO
/ 4 8 PARAMETROS 7 1 HOSPITALIZACION GINECO OPERATIVO
OBSTETRICIA
A 4 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS OPERATIVO
4 DESFIBRILADORES
DESFIBRILADOR 1 CENTRO QUIRURGICO OPERATIVO
3 1 CIRUGIA DE DIA OPERATIVO
1 EMERGENCIA OPERATIVO
DESFIBRILADOR CON MONITOR 1 1 EMERGENCIA OPERATIVO
DESFIBRILADOR CON MONITOR Y 3 CENTRO QUIRURGICO OPERATIVO
PALETAS EXTERNAS 1 CONSULTA EXTERNA OPERATIVO
1 EMERGENCIA OPERATIVO
1 HOSPITALIZACION CIRUGIA OPERATIVO
15 1 HOSPITALIZACION GINECO OPERATIVO
OBSTETRICIA
1 HOSPITALIZACION MEDICINA OPERATIVO
1 HOSPITALIZACION PEDIATRIA OPERATIVO
5 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS OPERATIVO
1 UCI NEONATOLOGIA OPERATIVO
5 BOMBA DE INFUSION
BOMBA DE INFUSION 3 2 AMBULANCIA OPERATIVO
1 EMERGENCIA OPERATIVO
BOMBA DE INFUSION DE UN 3 CENTRO OBSTETRICO OPERATIVO
CANAL 4 CENTRO QUIRURGICO OPERATIVO
9 EMERGENCIA OPERATIVO
19 1 HOSPITALIZACION GINECO OPERATIVO
OBSTETRICIA
1 HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA OPERATIVO
1 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS OPERATIVO
BOMBA DE INFUSION DE 2 2 CENTRO OBSTETRICO OPERATIVO
CANALES 3 CENTRO QUIRURGICO OPERATIVO
14 EMERGENCIA OPERATIVO
3 HOSPITALIZACION CIRUGIA OPERATIVO
54 3 HOSPITALIZACION GINECO OPERATIVO
OBSTETRICIA
i HOSPITALIZACION MEDICINA OPERATIVO
1 HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA OPERATIVO
6 HOSPITALIZACION PEDIATRIA OPERATIVO
15 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS OPERATIVO
BOMBA DE INFUSION DE DOS 5 CENTRO QUIRURGICO OPERATIVO
CANALES (MODO MACRO Y 6 CIRUGIA DE DIA OPERATIVO
MICRO) 37 1 HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA OPERATIVO
22 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS OPERATIVO
3 UCI NEONATOLOGIA OPERATIVO
BOMBA DE INFUSION DE JERINGA 1 HOSPITALIZACION NEONATOLOGIA OPERATIVO
25 19 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS OPERATIVO
5 UCI NEONATOLOGIA OPERATIVO
6 VENTILADOR VOLUMETRICO
VENTILADOR YOLUMETRICO 22 3 | EMERGENCIA [ OPERATIVO

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM

26




5.2.

“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025

ucl

OPERATIVO

1 UCI NEONATOLOGIA OPERATIVO
VENTILADOR VOLUMETRICO + P 2 CENTRO QUIRURGICO OPERATIVO
PCV BASICO 10 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS OPERATIVO
VENTILADOR VOLUMETRICO DE ; 1 EMERGENCIA OPERATIVO
TRANSPORTE
VENTILADOR VOLUMETRICO . 2 UCI NEONATOLOGIA OPERATIVO
NEONATAL
7 | TOMOGRAFO COMPUTARIZADO : 1 DIAGNOSTICO POR IMAGENES OPERATIVO
MULTICORTE (16 CORTES)
8 | EQUIPO DE RX X ESTACIONARIO
EQUIPO DE RAYOS X 2 2 DIAGNOSTICO POR IMAGENES OPERATIVO
EQUIPO DE RAYOS X RODABLE 5 3 DIAGNOSTICO POR IMAGENES OPERATIVO
DIGITAL (POTENCIA MEDIA)
EQUIPO DE RAYOS X 1 DIAGNOSTICO POR IMAGENES OPERATIVO
ESTACIONARIO DIGITAL DE ;
PISORADIOGRAFIA (POTENCIA
MEDIA)
EQUIPO DE RAYOS X 1 DIAGNOSTICO POR IMAGENES OPERATIVO
ESTACIONARIO DIGITAL DE PISO - 1
RADIOGRAFIA/FLUOROSCOPIA
9 | ECOGRAFO
EQUIPO ECOGRAFO - 1 CENTRO QUIRURGICO OPERATIVO
ULTRASONIDO 5 1 CONSULTA EXTERNA _ OPERATIVO
2 DIAGNOSTICO POR IMAGENES OPERATIVO
1 EMERGENCIA OPERATIVO
ECOGRAFO DOPPLER COLOR 1 CONSULTA EXTERNA OPERATIVO
2 1 HOSPITALIZACION GINECO OPERATIVO
OBSTETRICIA
ECOGRAFO GINECOLOGICO P 1 HOSPITALIZACION GINECO OPERATIVO
OBSTETRICIA
10 | ELECTROCARDIOGRAFO
ELECTROCARDIOGRAFO 1 CONSULTA EXTERNA OPERATIVO
= 2 EMERGENCIA OPERATIVO
2 HOSPITALIZACION MEDICINA OPERATIVO
1 AMBULANCIA OPERATIVO
ELECTROCARDIOGRAFO DE 01 1 CENTRO QUIRURGICO OPERATIVO
CANAL 1 HOSPITALIZACION CIRUGIA OPERATIVO
1 HOSPITALIZACION GINECO OPERATIVO
8 OBSTETRICIA
1 HOSPITALIZACION MEDICINA OPERATIVO
1 HOSPITALIZACION PEDIATRIA OPERATIVO
3 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS OPERATIVO
ELECTROCARDIOGRAFO DE 03 1 CONSULTA EXTERNA OPERATIVO
CANAL 3 1 EMERGENCIA OPERATIVO
1 HOSPITALIZACION MEDICINA OPERATIVO
11 | ELECTROENCEFALOGRAFO 1 1 CONSULTA EXTERNA OPERATIVO

No se considera equipos biomédicos en estado inoperativo y dados de baja.
FUENTE: Unidad de Servicios Generales y mantenimiento/ INFORME N° 080-2025DIRESA-HRM/06.4-FLMM —

22/04/2025

ASEGURAMIENTO DEL ACERVO DOCUMENTARIO

Con la finalidad de asegurar el acervo documentario, todos los érganos y unidades de gestion
preservan y protegen el acervo documentario en el marco de sus competencias a través de

las siguientes estrategias:

a) Digitalizacién

La digitalizacién, consiste en la transformacion de documentos impresos en papel a

medios digitales, para guardarlos en el centro de almacenamiento institucional.

b) Acopio Externo

Consiste en el empaquetamiento de los archivos, empleando codificaciones y registros
metodolégicos, que faciliten su rapida ubicacion; para luego trasladarlos a un almacén
de archivos anexo, ubicado en un sector de menos exposicion ante desastres. La
proteccion de estos documentos se complementa con inspecciones y operaciones
acompafadas de mantenimientos de las instalaciones que albergan la documentacion,
a fin de reducir riesgos por incendio, humedad, hongos y otros factores de deterioro.
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5.3. ASEGURAMIENTO DE LA BASE DE DATOS

El aseguramiento de la base de datos dentro del proceso de recuperacion de los servicios
informaticos constituye un elemento critico para garantizar la continuidad operativa del
Hospital Regional de Moquegua. La base de datos institucional almacena informacion
esencial para la prestacion de servicios de salud, incluyendo historias clinicas, registros de
emergencias, resultados de laboratorio, inventarios de medicamentos y datos administrativos.
La pérdida o indisponibilidad de esta informacién afectaria de manera inmediata la atencion
al paciente, la toma de decisiones clinicas y la gestion hospitalaria. Dado que el hospital
depende cada vez mas de sus sistemas informaticos, la exposicion a riesgos como fallas
tecnologicas, ciberataques, errores humanos o desastres naturales exige contar con
mecanismos robustos de proteccién y recuperacion. Asegurar la base de datos mediante un
proceso formal de recuperacién permite minimizar el impacto de cualquier interrupcion y
garantiza que la informacion pueda ser restaurada de manera integra, segura y en el menor
tiempo posible. Ademas, este aseguramiento responde a las obligaciones legales y
normativas sobre la proteccion de datos personales y la seguridad de la informacién en el
sector salud, contribuyendo a mantener la confidencialidad, integridad y disponibilidad de los
registros institucionales. Su correcta implementacion evitaria perdidas de informacion, mitiga
riesgos operativos y reduce las afectaciones economicas y funcionales ante eventos
adversos. Para ello el hospital Regional de Moquegua cuenta con el “PLAN DE

CONTINGENCIA INFORMATICO” Resolucion Ejecutiva Directoral N° 136-2024-DIRESA-
o - HRM/DE la cual consta de Cincuentay dos (52) folios, con fecha de aprobacion el 14 de mayo
/ N del 2024. Y con el PLAN DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DEL SISTEMA DE
' COMUNICACIONES-2025 cuyo objetivo es ejecutar el mantenimiento preventivo del sistema
de comunicaciones del Hospital Regional de Moguegua Resolucion Ejecutiva Directoral N°
331-2025-DIRESA-HRM/DE, conforme a la normativa aplicable a los establecimientos de
salud, el mismo que consta de (54) folios, con fecha de aprobacion el 04 de setiembre del
2025. Anexo N° 1

S T

ROLES Y RESPONSABILIDADES PARA EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES
CRITICAS

La responsabilidad de contribuir con el desarrollo de las actividades criticas para la
rehabilitacion de los servicios publicos esenciales que presta el hospital que fuesen afectados
por emergencias y desastres recae en todo el personal, unidades, servicios, 6rganos de
apoyo y oérganos de linea, adscritos a la institucion, en el marco de sus competencias y de
acuerdo a sus capacidades; por ende, deben emplear o poner a disposicién todos los recursos
que tengan disponibles para reanudar las funciones vitales en el menor tiempo posible. En
dicha linea, tras la activacion del Plan de continuidad operativa, todos los recursos con que
cuente la institucion se emplean o disponen a drdenes de los siguientes titulares; que a su
vez se organizan bajo la figura del Sistema de Comando Salud y es responsable de dirigir la
gestion de la crisis.

RESPONSABLES DE LA DIRECCION DE LAS ACTIVIDADES CRITICAS PARA LA
REHABILITACION DE SERVICIOS
ACTIVIDADES CRITICAS RESPONSABLE
Evaluacion de dafios Unidad de servicios generales y mantenimiento
Unidad de epidemiologia y Salud ambiental
Brigadistas del Hospital Regional de Moquegua
Rehabilitacion del suministro de agua o Jefe de la Unidad de servicios generales y
medios de acopio de agua mantenimiento
Unidad de epidemiologia y Salud ambiental
Rehabilitacion de medios de acopio de red | Jefe de la Unidad de servicios generales y

eléctrica mantenimiento

Rehabilitacion de medios de acopio de Jefe de la Unidad de servicios generales y
gases medicinales mantenimiento

Rehabilitacion de telefonia Jefe de la Unidad de Estadistica e Informatica
Rehabilitacion de internet Jefe de la Unidad de Estadistica e Informatica
Rehabilitacion de sistemas de gestion: Jefe de la Unidad de Estadistica e Informatica

admision, historia clinica, SIGA y SIAF

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
28




"PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025"

Topicos y salas de emergencia

Jefe del Departamento de Emergencia y
Cuidados Criticos

Archivo

Jefe de la Unidad de Estadistica e Informatica

Almacén de Farmacia

Jefe del Departamento de Apoyo al Tratamiento

Vigilancia epidemiologica

Jefe de la Unidad de epidemiologia y Salud
ambiental

Imagenes médicas de emergencia

Jefe del Departamento de Diagnostico por
imagenes

Laboratorio de emergencia

Jefe del Departamento de Patologia Clinica y
Anatomia Patolégica

Banco de sangre

Jefe del Departamento de Patologia Clinica y
Anatomia Patologica

Unidad de referencias y Contrareferencias

Jefe de la Unidad de Seguros

Unidades de programacion

Jefe de la Oficina Planeamiento Estratégico

Unidades de contrataciones

Jefe de la Unidad de Logistica

Unidad de tesoreria

Jefe de la Unidad de Economia

Servicio de Emergencia - Shock trauma

Jefe del Servicio de Emergencia

Unidad de Cuidados Intensivos

Jefe del Unidad de Cuidados Intensivos

. REQUERIMIENTOS

REQUERIMIENTOS DE PERSONAL

Consiste en identificar el nimero de personas (minimo) demandado para la continuidad

Anexo N° 2

operativa de los servicios esenciales, de acuerdo al area y perfil profesional requerido.

Recursos humano requeridos para la continuidad operativa de los servicios esenciales:
TABLA N° 10
REQUERIMIENTO DE PERSONAL ASISTENCIAL PARA CONTINUIDAD OPERATIVA

DE SERVICIOS DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA 2025

ESPECIALIDAD TOTAL
MEDICO ESPECIALISTA 60
MEDICO 20
ENFERMERA(Q) 120
PSICOLOGO 7
TECNICOS EN ENFERMERIA 130
OBSTETRA 10
BOLOGO 8
QUIMICO FARMACEUTICO 6
NUTRICIONISTA 4
TRABAJADORA SOCIAL 3
TECNOLOGO MEDICO 8
CIRUJANO DENTISTA 2
PILOTO DE AMBULANCIA 3
TECNICO EN COMPUTACION E INFORMATICA 3
TEC. EN FARMACIA 10
TEC. EN LABORATORIO 8
TECNICO ASISTENCIAL 4
TECNICO EN RADIOLOGIA 1
ASISTENTE EN SERVICIOS DE SALUD 4
ASISTENTE PROFESIONAL 1
EDUCADOR PARA LA SALUD 0
AUXILIAR ASISTENCIAL 17
AUXILIAR ASISTENCIAL / AUXILIAR DE NUTRICION 2

ELABORADO POR: Jefatura del departamento de Emergencia y Cuidados Criticos/Area de Espacios de Monitoreo

de Emergencias y Desastres
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TABLA N° 19

REQUERIMIENTO DE PERSONAL ADMINISTRATIVO PARA CONTINUIDAD
OPERATIVA DE SERVICIOS DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA 2025

ESPECIALIDAD TOTAL
DIRECTOR EJECUTIVO 1
JEFE DE LA OFICINA DE ADMINISTRACION 1
JEFE DE LA UNIDAD DE PERSONAL 1
JEFE DE PLANEAMIENTO 1
UNIDAD DE LOGISTICA 1

-

UNIDAD DE ECONOMIA

COMUNICADOR SOCIAL

PROFESIONAL ADMINISTRATIVO

—_ [ O | =

SECRETARIA

) ESPECIALISTA LEGAL 1
Ve f{_ = ESPECIALISTA ADMINISTRATIVO - ADQUISICIONES 1
£y ’ ASISTENTE ADMINISTRATIVO 1
ASISTENTE EJECUTIVO 1

INGENIERO AMBIENTAL 1

ING. DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO 1

ING. DE SISTEMAS E INFORMATICA 1

ING. ELECTROMECANICO 1

ING. ELECTRONICO 1

INGENIERO CIVIL 1

-
—_

TECNICO ADMINISTRATICO

TEC. ELECTROMECANICO 2
TECNICO ELECTRICISTA 2
TECNICO ELECTROMECANICO 2
TECNICO ELECTRONICO 2
TECNICO MECANICO - OPERADOR DE CALDERAS 4
TECNICO MECANICO PARA GASES MEDICINALES 2
TECNICO OPERARIO EN ALBANILERIA 1
TECNICO SANITARIO 1
TRAB. DE SERVICIOS GENERALES-LIMPIEZA 1
TRAB. DE SERVICIOS GENERALES-VIGILANCIA 1
TEC. SANITARIO AMBIENTAL 1
TRABAJADOR/DE SERV.GRALES 1
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 3
AUXILIAR DE LIMPIEZA 1

ELABORADO POR: Jefatura del departamento de Emergencia y Cuidados Criticos/Area de Espacios de Monitoreo
de Emergencias y Desastres
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5.5.2. REQUERIMIENTOS DE MATERIAL Y EQUIPO
TABLA N° 20

DESCRIPCION DE REQUEMIENTO DE MATERIALES PARA ATENCION

DESCRIPCION CANTIDAD
BALANZA DIGITAL CON TALLIMETRO ADULTO 04
BALANZA DIGITAL CON TALLIMETRO PEDIATRICO 02
BIOMBO DE ACERO INOXIDABLE DE 2 CUERPOS 16
CHATA DE ACERO INOXIDABLE 06
CIZALLA PARA CORTAR YESO 01
COCHE DE PARO EQUIPADO 01
COCHE PARA INTUBACION DIFICIL 01
COCHE PARA TRATAMIENTO 04
CONSERVADORA DE MEDICAMENTOS 01
DETECTOR DE LATIDOS FETALES PORTATIL 02
DISPENSADOR DE JABON LIQUIDO 02
DISPENSADOR DE PAPEL TOALLA 02
ECOGRAFO DOPPLER COLOR 3D 01
ELECTROCARDIOGRAFO 01
ESCALINATA METALICA DE 2 PELDANOS 10
ESTETOSCOPIO ADULTO - PEDIATRICO 05
EXTENSION ELECTRICA CON TOMACORRIENTE TRIPLE 10
'\ % FLUJOMETRO CON HUMIDIFICADOR PARA LA RED DE OXIGENO 15
o (' / 2 FRONTOLUZ 01
[y GLUCOMETRO PORTATIL 05
f S LAMPARA DE EXAMEN CLINICO 05
LAMPARA QUIRURGICO RODABLE 01
[ LARINGOSCOPIO ADULTO- PEDIATRICO 03
: LINTERNA PARA EXAMEN CLINICO 11
MESA PARA EXAMENES Y CURACIONES 03
MESA DE ACERO INOXIDABLE TIPO MAYO 03
MONITOR DE FUNCIONES VITALES DE TRANSPORTE 02
NEBULIZADOR 02
NEGATOSCOPIO DE 2 CAMPOS 02
PANTOSCOPIO ADULTO 02
PINZA PARA APERTURAR YESO 01
PORTASUERO METALICO RODABLE DE 04 SUJETADORES 20
PULSOXIMETRO PORTATIL 10
RESUCITADOR MANUAL ADULTO (AMBU) 02
RESUCITADOR MANUAL PEDIATRICO (AMBU) 01
SET DE INSTRUMENTAL DE LEGRADO UTERINO : 01
SET DE INSTRUMENTAL PARA CURACIONES 04
SET DE INSTRUMENTAL PARA EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO 04
SET DE INSTRUMENTAL PARA RETIRAR PUNTOS 03
SET DE RINONERAS DE ACERO QUIRURGICO 15
SET DE TAMPONES DE ACERO QUIRURGICO 156
SET DE INSTRUMENTAL DE PARTO 03
SET INSTRUMENTAL PARA SUTURA 06
SET INSTRUMENTAL PARA TRAQUEOTOMIA 01
SILLA DE RUEDAS CON SOPORTE PARA SUERO Y OXIGENO 10
TACHO CON APERTURA A PEDAL 30
TENSIOMETRO ANEROIDE RODABLE ADULTO 10
TENSIOMETRO ANEROIDE RODABLE PEDIATRIO-NEONATAL 05
TOMACORRIENTES CON EXTENSION CON 6 TOMAS 34

ELABORADO POR: Jefatura del departamento de Emergencia y Cuidados Criticos/Area de Espacios de Monitoreo de
Emergencias y Desastres
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RECURSOS PARA EMERGENCIAS Y DESASTRES DEL AREA EMED

TABLA N° 11
OFERTA MOVIL
CONDICION UBICACION
DESCRIPCION | CANTIDAD | MEDIDAS OBSERVACIONES (DURANTE LA
B |R | m EMERGENCIA)
9x6 Area de
Carpas (Igla) 01 WREW | 5y Almaceén de expansion Interna
Mantenimiento
Carpa 2.00mx5.00mx10m Area de
01 5mx10m | 01 Almacén de expansion Interna
Mantenimiento
4mX500mx10m Area de
Color arena expansion Interna
Toldos 02 iGyed o 02 Almacén de
Mantenimiento
Almacén de Area de
Mantenimiento, 02 rojos, expansion Interna
Toldos 04 2m xem 02 | 01 | 01 Toldos deterioradosJ .
(01 verde y 01 rojo)

FUENTE: Area de Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres

. TABLA N° 12
i Gl MOBILIARIO Y EQUIPO MEDICO OPERATIVO
\ ‘\ y DESCRIPCION CANTIDAD ;ON%ICIO'C: OBSERVACIONES
h Electrocardiografo 01 01 Servicio de.’Trauma Shock y su coche porta
electrocardiégrafo
Oximetro de pulso 01 01 Almacén EMED — Marca EDAM
Aspiradora de secreciones 02 02 Almacén EMED
Manoémetro 23 22 | 01 | Almacén EMED
Flujometro de gases 05 05 Almacén EMED
- 1 consulta externa, 1 area de
Tablas rigidas 05 05 rteRimianta
Balon de Oxigeno portatil 02 02 Almacén EMED-NO ESTAN CARGADOS
Balon de oxigeno 08 08 Almacén EMED — con coche transportador
Porta suero metalico 22 22 Almacén EMED
Biombo de metal 08 08 Almacén EMED
Silla plegable 07 07 Almacén EMED
Silla par toma de muestras ;
o labscnstaris 01 01 Almacén EMED
Silla de ruedas metalica 08 08 Almacén EMED
Camilla de metal 15 15 Almacén EMED
Coche metalico para 01 01 Almacén EMED
curaciones
Mesa_metallca rodable para 08 08 Almasén EMED
curaciones
. . Direccion, EMED, Epidemiologia,

Equipo e Radio HVF s 05 Comunicaciones, Emergencia. Anexo N° 7
Megafono 03 02 | 01 Almacén EMED
carretilla 04 03 | 01 Almacén EMED
Escalera metalica tipo tijera 01 01 Almacén EMED
(plegable)
Mesa plegable 11 10 | 01 Almacén EMED
Laptop 02 01 01 | Oficina Area Técnica EMED
Proyector muitimedia 01 01 Oficina Area Técnica EMED

FUENTE: Area de Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres
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5.5.3. REQUERIMIENTO DE RECURSOS INFORMATICOS

TABLA N° 21
DESCRIPCION DE REQUEMIENTO DE MATERIALES PARA ATENCION
DESCRIPCION CANTIDAD

BRAZALETES DE IDENTIFICACION 500
CARRETILLA DE CARGA 80L 03
CONOS DE SEGURIDAD DE TRANSITO 10
VALLAS DE SEGURIDAD 02
DISPENSADOR DE JABON LIQUIDO 02
KIT DE SEGURIDAD OPERATIVA (CASCO, CHALECO REFLECTIVO, 15
LENTES DE SEGURIDAD
LINTERNA DE MANO 05
PIZARRA ACRILICA 2. 00 X 1.00 M 01
PLUMONES PARA PIZARRA AZUL 05

S, PLUVMONES PARA PIZARRA NEGRO 05

LR PLUMONES PARA PIZARRA ROJO 05
7 PLUMONES PARA PIZARRA VERDE 05
/ / RADIO DE COMUNICACION PORTATIL 05
L IMPRESORA LASER (IMPRESION DE RESULTADOS) 02

TABLEROS 02
LAPICEROS 02

ELABORADO POR: Jefatura del departamento de Emergencia y Cuidados Criticos/Area de Espacios de Monitoreo de
Emergencias y Desastres

REQUERIMIENTO PRESUPUESTAL

Consiste en determinar los recursos econdémicos necesarios para implementar los
procedimientos minimos para la rehabilitacion de servicios considerados esenciales y su
continuidad operativa. El presupuesto es considerado como “inicial”; ya que los costos
pueden incrementarse en la medida que los servicios rehabilitados se mantengan
funcionando en el tiempo hasta la vuelta a la normalidad o reconstruccion.

El presupuesto sera asumido por el Hospital Regional de Moquegua de acuerdo al evento
que llegue a suscitarse.

5.6. DETERMINACION DE LA SEDE ALTERNA DE TRABAJO
Se identifico area de expansion externa el Estadio 25 de noviembre — Moquegua para la cual

se tiene la buena PRO por parte del Instituto Peruano del Deporte (IPD), la cual sera utilizada
para aumentar la capacidad hospitalaria en caso de emergencia o desastre. Anexo N° 16.

ENERGIA TELEFONOS Y
LUGARES Y SUPERFICIE AGUA ELECTRICA COMUNICACIONES OBSERVACIONES
FiRRES ma SI_ | NO | Sl | NO si NO
No se cuenta con
oferta movil
Estadio 25 de coordinacion
noviembre - ?50%0&9 X X X previa con
Moquegua DIRESA
Moquegua y
DIGERD.

FUENTE: INFORME N° 174-2025-GRM-DIRESA/DR-UFGRED
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5.7. ACTIVACION DEL PLAN DE CONTINUIDAD OPERATIVA

5.7.1.

FASE DE ALERTA

Esta fase es referida al acopio y reporte de la informacion inicial de los darios ocasionados
por las amenazas, por lo que, se constituye una situacidn de alerta.

El objetivo de esta fase es anticipar la interrupcién y preparar a la organizacién para una
posible activacién del plan.

Objetivos de la Fase de Alerta
- Identificar y evaluar amenazas emergentes.
- Prevenir o mitigar el impacto de una interrupcion inminente.
- Preparar los recursos, equipos y personal para una posible activacion del PCO.
- Garantizar la comunicacion oportuna y clara entre las areas involucradas.
Acciones

- Evaluacion inicial de recursos humanos del Hospital.

- Evaluacion inicial de la infraestructura del Hospital

- Evaluar la operatividad y mantenimiento de los equipos medicos. (priorizando servicios
criticos)

- Asegurar la operatividad del grupo electrégeno, Calderos. Tanques, cuarto de bombas,
pozo de agua.

- Asegurar la operatividad de la casa de fuerza y del grupo electrégeno.

- Reporte del Espacio de Monitoreo de Emergencias y Desastres

- Revision de los procedimientos del PCO relacionados con el escenario identificado.

- Revision y mantenimiento de las unidades moviles y toldos estén operativas

- Restablecimiento de operatividad

FASE DE EJECUCION

Esta fase inicia con la activacion del Plan de Continuidad Operativa, propiamente dicho,
cuando se presenta una interrupcion significativa que afecta total o parcialmente la
operacion de los procesos criticos de la organizacion y que no puede ser resuelta mediante
los procedimientos normales. Activacion del Plan de Continuidad Operativa: Cadena de
Mando, director del Hospital regional de Moquegua y quien preside el Sistema de Comando
Hospitalario.

- Identificacion del evento critico

- Decision formal de activacién por parte de la autoridad.

- Notificacion inmediata al personal clave y areas involucradas

- Comunicacion a todo el personal

- Acondicionamiento y puesta en operaciones del area de expansion interna

- Ejecucién de los procedimientos definidos en el PCO.

- Mantener la coordinaciéon operativa entre la DIRESA, INDECI;: BOMBEROS y otras
instituciones de Salud. Anexo N° 5

- Comunicacién constante con, proveedores, autoridades y otras partes interesadas.

- Documentacién de todas las acciones tomadas, incluyendo tiempos de respuesta,
decisiones y resultados.

Tras suscitarse una emergencia o desastre que registre afectacion en las instalaciones o
procesos internos del hospital; la méaxima autoridad presente en el establecimiento; dirige la
respuesta hospitalaria, la cual, basicamente, se resume en la aplicacion de procedimientos
para la proteccion interna de usuarios y trabajadores, control de dafios, reorganizacion y
expansion de servicios de atenciéon de emergencia de la forma mas inmediata posible,
blusqueda y rescate de personas y, atencion de las victimas generadas por el evento.
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5.7.3.

En paralelo, o segun permita la nueva demanda, el Grupo de trabajo de la GRD, analiza los
registros de darfios y cuando estos adviertan compromiso de servicios considerados como
esenciales; procede con la activacion del presente Plan de Continuidad Operativa.

Es responsabilidad de la maxima autoridad del Hospital, en calidad de presidente del Grupo
de Trabajo de la GRD y tiene por fin rehabilitar, 6sea devolver a su capacidad normal (antes
del desastre) uno o mas servicios esenciales afectados tras la ocurrencia de una
emergencia o desastre.

REHABILITACION
REHABILITACION PROGRESIVA DE SERVICIOS

Son las intervenciones temporales que se ejecutan con el fin de reparar o devolver a su
estado original (situacion antes del incidente) los servicios esenciales que se vieran
afectadas por desastres.

Las intervenciones de rehabilitacion se puedan clasificar en tres tipos:

ACTIVIDADES CRITICAS RESPONSABLE
e Control de dafios. e Unidad de servicios
e Rehabilitacion del suministro de agua | generales y
i s 0 medios de acopio de agua. mantenimiento.
Rehabilitacion de Sy 5
lineas vitales ° Re’ha_bllltaCIon del suministro de red
eléectrica.
e Rehabilitacion del medio de acopio de
gases medicinales.
e Rehabilitacion de telefonia e Unidad de
Rehabilitacion del e Rehabilitacion de internet Estadistica e
sistema informatico | e Rehabilitacion de sistemas de gestion: |  Informatica.
y de admision, historia clinica, visualizacion
comunicaciones de imagenes vy resultados de
laboratorio, SIGA y SIAF.
o Topicos y salas de emergencia. e Director Ejecutivo
e Unidad de Referencias y HRM
Contrareferencias. e Unidad de servicios
Archivo generales y
Almacén y expendio de Farmacia | mantenimiento.
Habilitacion de (emergencia) e Jefes de
ambientes e Examenes de apoyo de emergencia. departamentos.
e Unidad de banco de sangre
e Oficinas de programacion,
contrataciones y tesoreria
e Banco de Sangre
e Unidad de Cuidados Intensivos

5.8. ACTIVACION Y DESACTIVACION DE LA SEDE ALTERNA

5.8.1. ACTIVACION (PUESTA EN MARCHA):

Declaratoria de Emergencia: Ante un evento que impida el uso de la sede principal.
Resolucién Directoral: Emision de un acto administrativo (resolucion) que autoriza la
activacion.

Traslado de Personal y Equipos: Movilizacion de recursos humanos y materiales
esenciales.

Comunicacion: Informar a autoridades, personal y poblacion sobre la nueva ubicacion.
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5.8.2. DESACTIVACION (RETORNO A LA NORMALIDAD):
Esta fase discurre en simultaneo a la fase de ejecucion. Teniendo en cuenta la temporalidad

del area de expansion interna, la administracién del Hospital requiere llevar a cabo, desde
antes como inmediatamente después de ocurrido el desastre, acciones que garanticen el
bienestar de los trabajadores, asi como de prevision para el repliegue del personal hacia
ambientes adecuados previamente seleccionados

- Evaluacion de la Sede Principal: Infraestructura Equipamiento se dé la confirmacion
de que la sede original es segura y funcional por el personal de la Unidad de servicios
generales y Mantenimiento y comandante HRM.

- Adquisicién de bienes/servicios para adecuacién de infraestructura y equipamiento en
sede temporal/definitiva.

- Resolucion Directoral: Emision de otra resolucion para formalizar el retorno.

- Retorno Progresivo: Reversion del traslado de personal y equipos.

- Evaluacion Post-Activacién: Analisis de lecciones aprendidas para mejorar el Plan.

La desactivacién de la ejecucién del Plan de Continuidad Operativa se lleva a cabo una vez
que se ha restaurado la operatividad normal o aceptable de los procesos criticos y que las
condiciones permiten reanudar las actividades dentro de los parametros establecidos.

Quien preside el Sistema de Comando de Incidentes Hospitalario y Grupo de Trabajo de la
GRD es el director del Hospital Regional de Moquegua o su sub alterno decide la culminacion
de la ejecucion del Plan de Continuidad Operativa.

/ Criterios para la Desactivacion

- Restauracion de servicios e infraestructura critica.

- Confirmacion de que los riesgos que originaron la activacion han sido mitigados o
eliminados.

- Evaluacién del estado operativo y validacion de condiciones normales.

- Validacion del entorno de trabajo seguro y funcional.

- Evaluar que no existan impactos operativos residuales o servicios inadvertidamente
activos.

- Comunicacion del cierre exitoso del POC a las partes interesadas.

- Presentacion de un informe final de cierre del POC.
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5.9. DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES CRITICAS

A. EN SU MISMA INFRAESTRUCTURA Anexo N° 6.

ACTIVIDADES

DEPENDENCIA Y/O
RESPONSABLE

Activacion del plan

- Director general

Garantizar la operatividad del sistema de comunicacién

- Unidad de Estadistica e
Informatica

Evacuacion del personal de Salud, Usuarios a las areas de seguridad mas
cercanas. Anexo N° 17 - rutas de evacuacion de acuerdo al evento
suscitado)

- Personal de Seguridad y
Vigilancia

Respuesta inmediata ante la emergencia institucional segun prioridad,
ubicaran para la recepcion de heridos. De acuerdo al flujograma de
atencion servicio de emergencias -capacidad de expansién interna Anexo
N° 13

- Jefe de Guardia

Triaje y clasificacion de los pacientes que acuden a la institucién por dafios
a consecuencias de los eventos presentados.

4+ Rojo Prioridad | Graves o atencion inmediata.
4+ Amarillo Prioridad Il Urgente atencion mediata
+ Verde Prioridad Il pacientes que pueden esperar su atencion.

- Jefe del Servicio de Emergencia
- Jefe de Guardia

Desplazamiento del personal segun las tarjetas de accion al servicio de
emergencia.

- Director Ejecutivo
- Jefe de Guardia
- Jefe Unidad de Personal

E | Garantizar el STOCK y abastecimiento de medicamentos y EPPs

- Servicio de Farmacia

Activacion y Movilizacion de las brigadistas de Intervencién Inicial, segun
la magnitud de la emergencia sea a Nivel Institucional. (Anexo N° 14)
Evaluacién de dafios y necesidades en el hospital (EDAN preliminar).

- Coord. Espacios de Monitoreo
de Emergencias y Desastres
- Brigadista EDAN

Estabilizacién hemodinamica y ventilatoria de pacientes que acuden en
estado critico.

- Médicos Intensivistas,
Emergenciologo de Guardia.
Enfermeras y Téc. de
Enfermeria

- Equipo Multidisciplinario de
Centro Quirargico

#oordinar la Referencia seglin complejidad. (Anexo N° 10 y Anexo N° 11)

- Responsable de la Unidad de
Seguros

Realizar el censo del personal de turno

- Jefes de departamentos,
oficinas, unidades, areas.

Disponibilidad de camas de observacién emergencia, hospitalizacién,
servicios criticos y especialidades quirlrgicas.

- Unidad de epidemiologia y
salud ambiental

Garantizar la operatividad de grupo electrégeno, fuentes de suministro de
agua para consumo y lineas vitales.

- Unidad de Servicios Generales
y Mantenimiento.

Altas a pacientes estables de servicios de Hospitalizacion entre posible
sobredemanda.

- Jefes de guardia
- Médicos de Turno

e Registro de ingreso de pacientes el cual se va encontrar en de forma
visible en la puerta de vigilancia N° 1.

Registro de heridos y fallecidos (puerta N° 1)

Consolidar informacion sobre fallecidos y desaparecidos a través de un
reporte.

Garantizar la correcta eliminacion de residuos solidos

Trasladar fallecidos a la zona de ubicacion temporal de cadaveres
Garantizar el recojo, traslado de cadaveres para su posterior
reconocimiento

Ejecutar acciones para el restablecimiento de servicios basicos de agua,
electricidad y saneamiento

Estudiar la magnitud del impacto del evento e identificar los principales
problemas de salud en el ambito de aplicacion

- Unidad de epidemiologia y
salud ambiental

Asegurar que el personal de psicologia brinde atencién y soporte a
pacientes y familiares afectados y brindar informacion a familiares

- Servicio de Psicologia
- Servicio Social

Mantener la coordinacion operativa entre la DIRESA, INDECI,
BOMBEROS y ofras instituciones de Salud. Anexo N° 5

- Director Ejecutivo HRM
- Coord. Espacios de Monitoreo
de Emergencias y Desastres
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B. EXPANSION INTERNA

ACTIVIDADES

DEPENDENCIA Y/O
RESPONSABLE

Considerar capacidad de expansién Interna (Anexo N° 15) a causa de
sobredemanda de pacientes en el area de estacionamiento de las
ambulancias, Hospital de Dia.

Direccién General

Jefe de Guardia

Coord. Espacios de
Monitoreo de Emergencias y
Desastres

FRONTIS DE ESTACIONAMIENTO: Armado de la Unidad Movil e
implementar — IGLU (8 camas) — y mobiliario

HOSPITAL DE DIA: habilitar-implementar y acondicionar — IGLU (16
camas) — y mobiliario

EMED

Brigadistas de Intervencién
Inicial

Unidad de Mantenimiento y
Servicios Generales.

Area Patrimonio

Provision de Equipos médicos e Insumos para capacidad de
expansion interna

Servicio de Farmacia
Unidad de Mantenimiento y
Servicios Generales.
Patrimonio.

Garantizar recurso humano para la atencion de pacientes en esta area
de expansion interna.

Direccion General
Jefe de Guardia
Jefe de Unidad de Personal

Provisién de EPPs al personal de Salud para para capacidad de
expansion interna

Servicio de Farmacia

Garantizar el abastecimiento y proveedores de alimentos y agua para
capacidad de expansion interna

Administracién
Logistica.

Servicio de Nutricion y
dietética

Garantizar el abastecimiento y proveedores de combustible para
capacidad de expansion interna

Administracion
Unidad de Mantenimiento y
Servicios Generales.

&qarantizar el suministro de fluido eléctrico, agua y saneamiento para

pacidad de expansion interna

Administracion
Unidad de Mantenimiento y
Servicios Generales

segurar la continuidad de los servicios de combustible para las
ambulancias.

Administracion

Jefe de departamento de
Emergencia y cuidados
criticos

Unidad de Mantenimiento y
Servicios Generales.

* Registro de ingreso de pacientes el cual se va encontrar en de forma
visible en la puerta de vigilancia N° 1.

* Registro de heridos y fallecidos (puerta N° 1)

o Consolidar informacion sobre fallecidos y desaparecidos a través de
un reporte.

e Garantizar la correcta eliminacion de residuos solidos

e Implementar la zona de ubicacion temporal de cadaveres

e Garantizar el recojo, traslado de cadaveres para su posterior
reconocimiento

* Ejecutar acciones para el restablecimiento de servicios basicos de
agua, electricidad y saneamiento

e Estudiar la magnitud del impacto del evento

e Identificar los principales problemas de salud en el ambito de

t aplicacion

Unidad de epidemiologia y
salud ambiental
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C. EXPANSION EXTERNA, considerar que el Instituto Peruano del Deporte (IPD) AUTORIZA el
uso de las instalaciones del Estadio 25 de noviembre como area de expansion externa frente a
las emergencias y desastres para Garantizar la continuidad operativa. INFORME N° 174-2025-

GRM-DIRESA/DR-UFGRED.

ACTIVIDADES

DEPENDENCIA Y/O
RESPONSABLE

Considerar capacidad de expansion Externa (Anexo N° 16) a causa de
sobredemanda de pacientes. Estadio 25 de noviembre - Moquegua.

- Direccién General
- Jefe de Guardia
- Jefe de Unidad de Personal

- Espacios de Monitoreo de

Emergencias y Desastres.

Unidad Movil — MINSA

- MINSA-DIRESA

- Espacios de Monitoreo de
Emergencias y Desastres.
Brigadistas de Intervencién
Inicial

i

- Unidad de Mantenimiento y

Servicios Generales.

- Patrimonio
Provisiéon de Equipos médicos e Insumos para capacidad de | - Servicio de Farmacia
- Patrimonio

-.expansién externa.

Garantizar recurso humano para la atencién de pacientes en esta area
de expansion externa.

- Direccién General
- Jefe de Guardia
- Jefe de Unidad de Personal

Provisién de EPPs al personal de Salud para para capacidad de
expansion externa

- Servicio de Farmacia

Garantizar el abastecimiento y proveedores de alimentos y agua para
% capacidad de expansion externa

,3-‘

- Administracién
- Logistica.
- Servicio de Nutricion y

dietética

“.‘1 arantizar el abastecimiento y proveedores de combustible para
D R ¢gb$ capacidad de expansion externa

- Administracion
- Unidad de Mantenimiento y

Servicios Generales.

Garantizar el suministro de fluido eléctrico, agua y saneamiento para
capacidad de expansion externa

- Administracion
- Unidad de Mantenimiento y

Servicios Generales.

Asegurar la continuidad de los servicios de combustible para las
ambulancias.

- Administracion
- Jefe de departamento de

Emergencia y cuidados
criticos

- Unidad de Mantenimiento y

Servicios Generales.

* Registro de ingreso de pacientes el cual se va encontrar en de forma
visible en la puerta de vigilancia N° 1.

e Registro de heridos y fallecidos (puerta N° 1)

e Consolidar informacion sobre fallecidos y desaparecidos a través de
un reporte.

e Garantizar la correcta eliminacion de residuos solidos

e Implementar la zona de ubicacién temporal de cadaveres

e Garantizar el recojo, traslado de cadaveres para su posterior
reconocimiento

e Ejecutar acciones para el restablecimiento de servicios basicos de
agua, electricidad y saneamiento

» Estudiar la magnitud del impacto del evento

Identificar los principales problemas de salud en el ambito de

aplicacion

- Unidad de epidemiologia y

salud ambiental

Garantizar personal de Seguridad para control y resguardo de bienes.

- Seguridad Interna —
Vigilancia.
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V.  CRONOGRAMA DE EJERCICIOS DEL PLAN DE CONTINUIDAD CONTINUA
TRIMESTRE |
N° | ACTIVIDAD RESPONSABLE
I m [mjiv
- Equipo de SCIH y GTGRD
SIMULACRO SOBRE - Personal unidad de Servicios
1 | ACCIDENTE DE TRANSITO Generales y Mantenimiento X
MASIVO - Jefe de guardia
- Servicio de Emergencia
- Brigadistas.
PRESENTACION DE
5 INFORME DE SIMULACRO - Area de Espacios de Monitoreo de X
SOBRE ACCIDENTE DE Emergencias y Desastres.
TRANSITO MASIVO
- Equipo de SCIH y GTGRD
- Personal unidad de Servicios
3 SIMULACRO DE INCENDIO Generales y Mantenimiento X
AREA DE CALDERAS. - Jefe de guardia
- Servicio de Emergencia.
- Brigadistas.
PRESENTACION DE
4 INFORME DE SIMULACRO DE | - Area de Espacios de Monitoreo de X
INCENDIO AREA DE Emergencias y Desastres.
CALDERAS.
- Equipo de SCIH y GTGRD
5 | INUNDACION POR LLUVIAS y x
INTENSAS - Jefe _dg guardia ‘
- Servicio de Emergencia.
- Brigadistas.
PRESENTACION DE
6 | INFORME DE SIMULACRO - Area de Espacios de Monitoreo de X
SOBRE INUNDACION POR Emergencias y Desastres.
LLUVIAS INTENSAS
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V. ANEXOS
ANEXO N° 1;
PLAN DE CONTINGENCIA INFORMATICO — 2024
Jﬁi R35-7074-DIRESA-HRM/BE
MOQUEGUA

Resduoitn Zjisoutina “Direcioral

Moguegus, ¥ de mava de 2024

3\2) VISTOS; Informe Legal N” 062-2024-DIRESA-HRV-ALO1 de fecha 13 de mayo de 2024, del Area de Asesoria

&} Legal Informe N° 382-2024-DIRESA-HRM-03 de fecha 06 de mayo de 2024 de b Jefatwa de la Oficina de
/s Planeamienta Estratégico, Informe N° 005-2024-DIRESA-HRIM/AFP de fecha 03 de mayo de 2024 del profesioral

; . > de ks Oficina de Planeamiento Estratégico, Informe N° 264-2024-DIRESA-HRM/OT de fecha 20 de abril de 2024
/% de i Jefatira do ke Unidad de Estadistica & Informatica, informe N° 0123-2024-DIRES A HRM/O7-0/NFMAT de
fecha 25 de abrl de 2024 del Responsable del Area de Iformatica, nforme N° 184-2024-DIRESA-HRM/05 de
fecha 15 de marzo de 2024 de la Jefatura de 1a Unidad de Gestitn de &a Calidad, Informe N° (76-2024-DIRESA-
HRMIMYVV-PSUGC del Profesional de la Salud de la UGC, v

CONSIDERANDQ:

Que, mediante Resolucion Ejecutiva Regional N° 0101-2011-GRIMOQ de fecha 15 de febrero de 2011
56 resuelve crear la Unidad Ejecutora 402, Hospital Regional de Moguegua, en el phego 455 del Gobierno Regional
SN del Departamento de Mogquegua, creada para el logio de objetivos, y contribucion de la mejora de cafidad y
/m@ Sobertura del servicio piblico de sehud, manteniendo independencia en su administracion 3 fin do garantizar su
£ -\ operatividad, teriendo como representante legal a su drector;
ke Que, ia Ley N° 28551 Ley qus establece ia obligacin de elaborar y presentar Planes de Confingencia; dispone
MIERRT ue fodas las personas naturales ¥ juridicas de derecho privado © piblico qua conducen Yo administran empresas,
instalaclones, edficaciones y regintos tiene Obligacién de elaborar y presentar, para su aprobacion ante B aui’oﬂdag_

=2

S, Gompetente, planes de confingencia para cada una de las operaciones que desarrolle; ; g
Y Que, ef ariculo 2° de Ja acotada norrma legal, establece que los planes son instumentos de gestién oue geTinent

8 YPFL gl s obetivos, estategias y programas Que ofientan las actvidades institucionales para & prevencids, ‘fﬂm da’
/ resgos, & atencién de emergencias y a rehabiitacion en casos de desastres permitendo disminuir o ik s ;
87 dafios, viclimar y perdidas que podrian ocurrir a consacuencia de fendmenos naturales, fecnolégicos o de la m&&éfi}.& W
ndustrial, potenciaimente dafinos;
Cue, mediante Resolucion Ministerial N° 431-2015/MINSA de fecha 09 de julio de 2015, se aprobd ef
docurmento técnico ‘Politioa de Seguridad de la Informacién del Ministerio de Saud MINSA', con la finalidad de mantener
fa continuidad de las operaciones del Ministerio de Salud, en relacion & los Sistemas de nformacion S8QUIoS,
minimizando sus riesgos y maximizando los niveles de satistaccin de bs usuarios; siendo su chjelivo de establecer los
principios para & implementacién del Sistema de Gestién de Sequridad de la Informacian det Ministerio de Salug:
& “%,,;f Que, através de Resolucion Ministerial N° 004-2016-PCM, se aprusha el uso obigatorio de la Nerma Técrioa
e Peruana “‘NTP-ISO/IEC 2700:2044, denominada *Tecnologia de Informacion. Téonicss de Seguidad. Sistemas de
: gestién de seguridad de Ia informacion. Requisitos. 2 Edicien’, la mencionada Norma Téenica Peruana ha sido
preparada para proporcionar los requisitos para establecer, implementar, mantener y mejorar continuamente un sistema
de gestidn de seguridad de la informacion, ta adopcion de w sistema de gesfion de sequridad de la formacion es una
decisién estratégica para una organizagion, Asimismo, se tene que o objelfivo de B mencionada norma inclye
1equiSitos para fa evaliacién y tratamiento de los tiesgos de seguidad de la informacitn orientados 3 las necesidades
de la organizaciory

~Que, con Resoluclon Miisterial N° 028-3015-POM, se aprueba los ‘Lineamientos para la Gestisn de &
Continuidad Operativa de las entidades piblicas en los tres niveles de Gobierno®, cuya finalidad es astablecer s
progedimientos especificos que permitan garantizar que ante un desastre de gran magritud o cualuier evenlo que
iterrumpa prolongadamente ks operaciones de las Entidades Pablicas, se cuente con una planificacion paala
- continuacién de las actividades criticas de su competencia; -
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"_ '2 N*136-Z024-DIRESA-HRM/DE

Rasolucidn Ejisoutiva “Diroctoral
Mogquegua, 14 de mayn de 2024,

SE RESUELVE:

Articulo 1°-APROBAR el “PLAN DE CONTINGENCIA INFORMATICO - 2024" dei Hospital Regional De Moquegua,
&l cual consta de cincuenta y dos (52) foios y forma parte integrante de la presente resolucién.
: Articulo 2°.- ENCARGAR a la Unidad de Estadistica e Informatica, ka difusidn, monitoreo y evaluacian del plan
/' aprobado con k2 presente resolucion.
Articulo 3°- REMITASE a la Unidad de Estadistica e Informatica, para su respectiva publicacion en Ia pagina web
Hospital Regional de Mogquegua (www.hospitaimoguegua gobpe).
REGISTRESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE.

AOSA MARIA RAMGS SAIRA
034563 RNE 224266
DRECTOMSA EECUTA

RESOLUCION EJECUTIVA DIRECTORAL N° 136-2024-DIRESA-HRM/DE del PLAN DE
CONTINGENCIA INFORMATICO-2024 el cual consta de (52) folios.
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PLAN DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DEL SISTEMA DE COMUNICACIONES - 2025

; .2 331-20125-DIRESA-HRM/DE

&
10710999 ATRTRAL

MOQUEGUA

Moguegue, B4 de setiembre de 2025,

VISTOS: El Informe N° 386-2025-DIRESA-HRM/07, de fecha 09 de julio de 2025 Informe i ® 204-2025-DIRESA-HRMAO7-O/INFMAT, de fechia
09 de julic de 2025; Informa N° 187-2025-DIRESA-HRM/O3-L/PLAN, de fecha 01 de agosto de 2025; Informe N° 912-2025-DIRESA-HRM/D3, de
fecha 05 de agosta de 2025; Informe N° 436-2025-DIRESA-HRMI0S, de facha 25 de agosto de 2025; Informe N,° 487-2025-DIRESA-HRM/D7, de
fecha 27 da agosto da 2025; Informe N.¢ 244-2025-DIRESA-HRMAO7-DINFMAT, de fecha 27 de agosto de 2025; Informa N® 226-2025-DIRESA-
HRM/03-0/PLAN, de fecha 01 de satiembra da 2025; Informe N° 449-2025-DIRESA-HRM/D5, de fecha 02 de setiembre de 2025+ Informe Legal N.2
122-2025-DIRESA-HRM/01, da fecha 04 de saliembre de 2025, y;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Resolucin Ejecutiva Regional N* 0101-2011-GRIMOQ, del 15 de febrero del 201 1, se resuelve crear la Unidad
Efecutora 402 Hospital Regional de Mogquegua, en el Pliego N* 455 Gobiemo Regional de! Departamento de Moquegua, para e/ logro de
objativos y I contribuci6n de Ia mejora de la calidad y cobertura de! servicio pubiico de salud ¥ que por la funcidn relevantz la administracién
. de la misma requiere independencia para garantizar su operatividad, teniendo como representante legal 3 su: director.

: Que, los numerales 1, I, y VI del Titulo Preliminar de fa Ley N° 26842, Ley General de Salud, dispenen que la salud es condicién

" indispensable del desarrollo humano ¥ medio fundamental para alcanzar el bienestar individual y colective, siendo la proteccion de fa salud
de Interés piblico; por lo tanto, es responsabilidad del Eslado regularia, vigilaria y promoveria. En consecuencia, es responsatiidad del
Estado promover las condiciones que garanticen una adecuada cobertura de prestaciones de salud ala pobiacién, en términas sociaimente
aceptables de seguridad, oportunidad y calidad;

ng. asimismo, e articulo 37° del mismo cuerpo legal, sefiala que, *Los establecimientos de salud ¥ los servicios médicos de
apayo, cualquiera sea su naturaleza o su modalidad de gestin, deben cumpiir los Tequisites que disponen los reglamentos ¥ normas
!émm Que dicta la Autoridad de Salud de nivel nacional en relacion a planta fisica, equipamiento, personal asistencial, sistemas de
Saneamiento y control de riesgos relacionados con los agentes ambientales fisicos, quimicas, biologicos y ergonbmicos ¥ deméas que
proceden atendiendo a la naturaleza ¥ complejidad de los mismos.”:

Que, através de [a Ley N* 28512, Ley que nomma sl uso, adquisicion y adecuacisn del software en la Administracion piblica, se
estai_)lece las medidas que permitan a la administracidn piblica Ia contratacion de licencias de software y servicios informaticos en
condiciones de neutralidad, vigencia tecnolégica, libre concumrencia y trato justo e igualitario de proveedores:

Que, mediante Resolucion Ministerial N” 660-2014/MINSA, se aprueba la NTS N° 110-MINSA/DGIEM V.01 - Norma Técnicade
Salud lnfraestructura y Equipamiento de los Estableum:enlos de Salud del Segundo Nivel de Atencisn’ fa cual tiene como objetive

ﬁmn; d; ggsom ‘de imégenes médicas (PCAS/RIS), sistema da Tegistro de historias clinicas, sistemas de gesticn administrativa y

Que, con Resolucion Ministarial N® 004-2016-PCM, se aprueba el uso obligatorio de la Norma Técnica Peruana "NTP 1SO/
; -, ] f ONEC
2700:2014 Tecnologla de fa Informacion, Téenlcas de Ssguridad, Sistema de Gestion de Seguridad de ta Informacion, requisitos 2° Ediciéén'
en todas las entidadas Integrantes del Sistema Nacional de Informética; Ja qua tiane coma objeto especificar los requisitos para estableces,

Que, el Plan de Mantenimisnto Preventivo dei Sistema de Comunicaciones - 2025 tiene por finalidad garantizar e puen

funcionamlento de los sistemas de comunicaciones del Hospital que permita dar soporte y continu) ici i
) ¥ continuidad al | i
Regional de Moquagua brinda a lodoe?&mito del departamento de Moguegua, conforme a sy nively t:;onrqu?lgé S o

Que, medianie el Informe N.° 386-2025-DIRESA-HRM/07, de facha 09 da julio de 2025, i E
: i , € jef istic:
ln&orméﬁw, remite el *Plan ds mantenimiento praventivo del Sistema de Comunicadone:s 20257, formuladl: yeprd:sfnggg :%gsés;gﬁﬁu .
N 204-2025-0!RESA—HRW07-0!|NFMAT, de fecha 09 de julio de 2025, del 4res de informética. ey

Que, a través de Informa N° 187-2025-DIRESA-HRMA3OPLA
Planeamisnto, conciuye qus el citado Plan poses observaciones que mﬁ’ﬁiﬂﬁ;gf S e, «

Que, con Informe N* 512-2025-DIRESA-HRM/03, ds f i Planeami i
otorga disponibilidad Presupuestal hasta por ef Importe de S/ 15%.%%%::90&0 = ehong otk

Que, a través del Informe N* 436-2025-DIRESA-HRM/O5, fi agosto i { i
$& concluye que el citado plan, tiens observaclones que alin no han':l:oaac::uﬁ: et e

lde2
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Y/ /3 | N.2 331-Z075-DIRESA-HRM/DE
MOGUEGUA o

Maquegua, 04 de setiembre de 7025,

Que, por medio del Informe N.° 487-2025-DIRESA-HRM/07, de fecha 27 de agosto de 2025, ef jefe de Ja Unidad de Estadistca
& Informética, remite Ia absolucién de observaciones, conforme al Informe N.° 244-2025-DIRESA-HRMIO7-0/INFMAT, de facha 27 de agesio

de 2025, de! &rea de informatica.
Que, mediante el Informe N°® 226-2025-DIRESA-HRM/3-0/PLAN. de fecha 01 de setiembre de 2025, Ja responsatie del Area
de Planeamiento, otorga opinion favorabie al citado Plan.
Que, con Informe N® 443-2025-DIRESA-HRM/0S, de fecha 02 de setiembre de 2025, de la Unidad de gestion de 'a Caigad
olorga visto bueno al *Pian de mantenimiento preventivo del Sistema de Comunicaciones 2025 y recomienda su aprobacin.
bm s -be

Que, mediante Informe Legal N.° 122-2025-DIRESA-HRM/*, de fecha 04 de setiembre de 2025, se concluye que: Es ‘3¢5
aprobar, el "PLAN DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DEL SISTEMA DE COMUNICACIONES — 2025", cuyo chietive es ejecutar e
mantemmr_ento preventivo de! sistema de comunicaciones de! Hospital Regional de Moquegua, conforme a la normativa aplicables 2 log
establecimientos de saiud, el mismo consta de cincuenta y cuatro {54 folios;

. De oonformigiad con lo dispuesto en la Ley N* 27783 Ley de Bases de la Descentralizacién y en uso de las atribuciones
conferidas, al director Ejecutivo, en el numeral 3, del Manual de Organizacién y Funcicnes (MOF), aprobade mediante Resolucitn Directoral
N°® 351-2010-DRSM-DG;

SE RESUELVE:

\ Artic::lo 1% AI?R_OBAR gl “PLAN DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DEL SISTEMA DE COMUNICACIONES -
\ 2025”, cuyo objetivo es ejecutar el mantenimiento preventivo def sistema de comunicaciones del Hospital Regicnal de
5 ;}’ Moque_gua, conforme a la nomativa aplicable a los establecimientos de salud, el mismo consta de cincuenta y cuatro
*g.;.;’/ (54) folios y forma parte integrante de la presente resolucian.
S

Articulo 2.- DISPONER a la Unidad de estadistica & Informatica, el monitoreo y ejecucion del referido pian.
Arﬁt_:ulo 3°- pI_SPO.NER a la Oficina de Planeamiento Estratégico y a la Oficina de Administracion, realicer: las
gestiones adminisirativas correspondientes para la provision presupuestal y pago para la ejecucion del referido plan.
Articulo 4°.- REMITASE, Iz Unidad de Estadistica e Informatica, Para su respecliva publicacién en la pagina wen
Hospital Regional (www.hospitaimoquegua gob. pe). =

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y PUBLIQUESE.

&, mmmmm

e
L =

s mwmm:mmmg
o M‘lm-
ggsrm DIRECTOR RNE 10328
ARCHVO ____%-‘WWO

2de2

RESOLUCION EJECUTIVA DIRECTORAL N° 331-2025-DIRESA-HRM/DE del PLAN DE

MANTENIMIENTO PREVENTIVO DEL SISTEMA DE COMUNICACIONES-2025 cuyo

objetivo es ejecutar el mantenimiento preventivo del sistema de comunicagio_nes del Hospital
Regional de Moquegua, conforme a la normativa aplicable a los establecimientos de salud,

el mismo que consta de (54) folios.
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ANEXO N° 2

1.

PROCEDIMIENTO PARA LA CONVOCATORIA DEL PERSONAL INVOLUCRADO EN LA

EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES CRITICAS

Inicio de la convocatoria

El comandante del POC declara la activacion del plan.
Notifica al Sistema de Comando de Incidentes (SCIH) de procesos criticos mediante
los medios establecidos.

Cadena de Llamadas

Involucra la comunicacién por via telefénica y/o mensajeria personal, con las Instituciones de
Primera Respuesta y de apoyo, necesarios en la fase de impacto, para lo cual, dentro del
modelo organizacional adoptado por el Hospital Regional de Moquegua, existe el Oficial de
Enlace Interinstitucional como miembro del Sistema de Gomunicacion Interinstitucional y
miembros del GTGRD.

a)

El director o maxima autoridad presente del hospital se comunicara con el Oficial de Enlace
quien llamara a las instituciones de primera respuesta y a la UFGRED - DIRESA
MOQUEGUA para coordinar la respuesta.

Se debe de activar los madulos del EMED del HRM, a fin de que gestione la informacion,
siendo el encargado de comunicarse con el director del Hospital Regional de Moquegua o
maxima autoridad y con el jefe de Operaciones, iniciando la cadena de llamadas.

Cada integrante del GTGRD se comunicara segun flujograma, y debera comunicarse con
los jefes de equipos pertenecientes a su servicio, quienes a su vez se comunicaran con
los jefes de grupos pertenecientes a su servicio y ellos con el personal a su cargo.

El jefe de Operaciones se comunicara con el coordinador de brigadas, el cual llamara al
jefe de equipo de cada brigada y estos con los 3 primeros integrantes, quienes a su vez
se comunican con los 3 siguientes y asi hasta comunicar a todos los integrantes de la
brigada. Si se tiene dificultades en la comunicacién, se debera comunicar al Oficial de
Enlace quien tiene la responsabilidad de evitar la ruptura de llamadas ante condiciones
adversas mediante el directorio telefénico y otros medios de comunicacion.

La cadena de llamadas involucra la comunicacion via telefonica, celular, radial, WhatsApp,
mensajeria personal y redes sociales. Anexo N° 7.

Maxima |
autoridad § R
del Hosr:t:.al Miembro del
R—s e GTGRD, SCIH/ jefe
director

de operaciones/

Coordinador de
brigadas/

responsable de

enlace

interinstitucional | Jefes de §

i .| departa

Bl o mentos

Jefes de

servicio

GTGRD: Grupo de Trabajo de Gestion del Riesgo de Desastres.
SCI: Sistema de Comando de Incidentes.
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2. Contacto del personal critico

Los lideres de proceso deben convocar a su equipo usando los siguientes canales, en este
orden:

+ Llamada telefénica directa

+ Mensajeria instantanea corporativa (WhatsApp/ u otra herramienta oficial)

+ Mensajeria masiva automatizada (si aplica)

Se considera que el contacto es efectivo cuando el colaborador confirma recepcion del
mensaje.

3. Contenido minimo del mensaje de convocatoria

e Declaracion de activacion del POC

e Rol o tareas asignadas al colaborador

e Lugar de presentacion (hospital regional de Moquegua, sede alterna, teletrabajo, centro
de contingencia)
Hora limite de presentacion
Persona de referencia para dudas
Ejemplo de mensaje:
“Se activa el Plan de Operacion Continua. Debe presentarse a las 08:00 en Hospital.
Confirmar recepcion.”

o 4. Tiempos de respuesta
7/ .  El personal convocado debe confirmar la recepcion del mensaje en un maximo de 15
R minutos.
e e Debe presentarse o conectarse en un maximo de 1 hora (o el tiempo definido por la
organizacion).

5. Herramientas y recursos necesarios

¢ Directorio actualizado con teléfonos y correos.
e Plataforma de mensajeria corporativa.
e Registro digital o fisico de convocatorias.
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ANEXO N° 3

DIRECTORIO DEL GRUPO DE COMANDOQO

FUNCION

RESPONSABLE

NOMBRES Y APELLIDOS

CELULAR

COMANDANTE DEL
INCIDENTE

Director Ejecutivo

Dr. Otto Suarez Angles

Cel. 944450059

OFICIAL SEGURIDAD

Supervisor de Vigilancia

Supv. Nexus Villegas

Cel. 951563989

OFICIAL INFORMACION
PUBLICA

Responsable del area de
Comunicaciones

Carmen Vilca H.

Daniel N. Zeballos A.

Cel. 953901438

Cel. 928880886

OFICIAL

ENLACE

Coordinador del EMED

Responsable Operativo

Dr. Jorge Retamoso M.

Lic. Rosario Flores R.

Cel.958328410
Cel. 997157564

JEFE PLANIFICACION

jefe de planeamiento
Estratégico

Eco. Zenaida, Solis S.

Cel. 980270383

JEFE OPERACIONES

Jefe de Servicio de
Emergencia y Cuidados
Criticos

Dr. Jorge Retamoso M

Cel. 958328410

JEFE LOGISTICA

Jefe de logistica

CPC. Nelly Sardon C

Cel. 996688627

‘| JEFE ADMINISTRACION Y
'FINANZAS

Jefe de administracion

CPC. Madeleine. Robles C.

Cel. 958328410

El presente directorio de Grupo de Comando esta sujeto a variaciones conforme al acto
resolutivo que emita la autoridad competente.
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ANEXO N° 4

GRUPO DE TRABAJO DE GESTION DE RIESGOS Y DESASTRES (GTGRD)
DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA, PERIODO 2025

N° INTEGRANTES CARGO FUNCIONES
. ; : Liderara como representante de la institucion y ante el Grupo de
1 Elgggittoa rl(;)egjice)ﬁl;tl“éz(il)lgede - Presidente Trabajo de Gestion del Riesgo.
queg Es quien autoriza la movilizacién de los recursos disponibles.
: Sera quien recabe la informacién para la toma de decisiones.
gr?eosrg:anu?ads?;(la)RegScciéprrlogdr:nE Coordinador/ Coordina con el jefe operativo ante la intervencién de las brigadas
2 Vulnerabilidad y Atencion de se’cretana hospitalarias (prlme_ra y seg‘l{nda respuesta).’ _
Emergencia por Desastres — 068 técnica R’_esponsap[e de la instalacién del puesto médico de avanzada (PMA)
si se requiere PC-ACV-E
Responsable de abastecer con recursos logisticos y financieros
Jefi de la: Oficing. de _ necesarios_ para la intervencion y atencic‘m_para el evento suscitado.

3 Adiifistragitn Miembro Ante la activacién del Plan por la ocurrencia de un evento que requiere
intervencién inmediata, se encargara de convocar a todo el personal de
retén y movilizar los recursos humanos asistencial y administrativo.
Identifica los problemas inmediatos sobre la prestacion de los servicios

4 Jefe del Departamento de Niienbre de salud, asi como también se encarga de conducir el sistema de

Emergencia y Cuidados Criticos referencia y contra referencia, y de la recuperacion, rehabilitacion de la
salud.
Responsable de movilizar los recursos humanos necesarios para el
5 ;J\ef;a c;e;!DTeerart;g:go da Miembro evento suscitado.
poy Coordina con los otros jefes de servicios para la oferta en salud
n Jefe del Departamento de ' Responsabk; de movilizar los recursos humanos necesarios para el
{4 © 6 Enfeiara Miembro evento suscitado.
/ Coordina con Ios otros jefes de servicios para la oferta en salud
Sera el responsable de realizar las coordinaciones para detectar
J&75 d6 18 Unidad.de plto'blemas de contaminacién ambiental, manejo de excretas, residuos
Epidemiologia y Salud Miembro SROIIdOS’ 5 segura,.e_tc. R : S .
Ambierital esponsgble de ldentmcar_y monitorizar mediante la vigilancia centinela
la probabilidad de alteraciones en el proceso salud enfermedad post
impacto.
. sl Coordinara con el EMED HRM a fin de brindar apoyo en la gestion de
A Jelfef . Igt_Umdad de Estanistica Miembro informacién y en los modulos de emergencia segun sea la necesidad
45 : & inTomtios del evento suscitado.
= : " Responsable de verificar y corroborar una atencion adecuada y
?'3 ) ),f; Jefe de la Unidad de Gestion de Miembro oportuna a todos los pacientes y buen trato al personal de salud.
7‘% S la Calidad Coordina con los otros jefes de servicios para la oferta en salud de
HRWM. calidad.
: - Activar los equipos técnicos para las lineas vitales.

10 ‘é?:;;fsl;nﬁ;i:ﬁgg:g'os Miembro Activar los equipos técnicos para equipos.

Identifica los problemas inmediatos sobre la prestacion de los servicios

11 Jefe del Servicio de Emergencia Miembro de salud.

Responsable del STOCK de medicamentos e insumos necesarios para
. . : la intervencion y atencion para el evento suscitado.

12 Jefe del Servicio de Farmacia Miembro Ante la activacign del Planppor la ocurrencia de un evento que requiere
intervencion inmediata.

Responsable de movilizar los recursos humanos necesarios a solicitud

13 sleerc)jzizentante del Cusrpo Miembro del director ejecutivo y/o jefe de guardias.

Coordina con los otros jefes de servicios para la oferta en salud
Coordinara con el EMED HRM a fin de brindar apoyo en la gestion de
A informacién y en los médulos de emergencia segun sea la necesidad
14 Responsable del Area de Miembro del evento suscitado. Asi mismo disefiara los reportes de prensa para

Comunicaciones

la informacion publica, la cual sera emitida por el director de la
institucién o a quien delegue.

FUENTE: RESOLUCION EJECUTIVA DIRECTORAL N° 070-2025-DIRESA-HRM/DE
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ANEXO N° 5
DIRECTORIO TELEFONICO PARA LA COORDINACION INTERINSTITUCIONAL DURANTE
EMERGENCIAS Y DESASTRES
INSTITUCION DIRECCION TELEFONO

CUERPO GENERAL DE

MARISCAL NIETO
Jr. Moquegua cuadra 13

Emergencias Fono: 116
FIJO: 053-462333

BOMBEROS N° 74 S/N FIJO: 053-461796
) 944815626
COMPANIA DE
BOMBEROS DE Candelaria" 182 Torata Cel. 987966380
TORATA
PO"'CD"E %EﬁﬂERAS Cel.957684007

COER MOQUEGUA

Av. Mariano Lino
Urquieta

FIJO Central: 053-790909
Asistencia humanitaria
Cel. 971920480

GESTION DEL RIESGO
DE DESASTRES
MUNICIPALIDAD

Calle 23 Mz D-4 - Lote 1A
- Asociaciéon Filomeno
Coloma - San Antonio.

FIJO: 053 - 635379

DEFENSA CIVIL

Detras de la municipalidad
de san Antonio.

FIJO. 053-635379

GESTION DEL RIESGO
DE DESASTRES

Av. Simoén Bolivar S/N

FIJO: 053 - 635379
Cel. 953718859

DIRESA
Urb. Capulline S/N san .
ESSALUD e Tes FIJO: 053 - 584400
SAMU Dle.SA, M(B)QI,UEGSLjﬁ Av. Emergencia Fono: 106
e & Cel. 957718861
Moguegua
Av. Simén Bolivar S/N
EMED HRM Moquegua Cel. 969385259
SERENAZGO DE Municipalidad de FIJO: 053-463136
MARISCAL NIETO Moguegua Cel. 988880870

SERENAZGO DE SAN
ANTONIO

Av. Central Mz. D Lote 4,
San Antonio - Mariscal
Nieto, Moquegua

Cel. 968226874

SERENAZGO DE
SAMEGUA

Municipalidad Distrital de
Samegua

Cel.973803293

COMISARIA DE
MOQUEGUA

Calle Ayacucho N° 308

Cel.959476281

COMISARIA DE
SAMEGUA

Av. Emancipacion,
Moquegua 18001

Cel 957689847

COMISARIA DE LOS
ANGELES

Calle 2 DE MAYO # 302 -
Costado de la
Municipalidad del Centro
Poblado los Angeles

Cel.980121711

COMISARIA SAN
ANTONIO

Costado de la Compaiiia
de Bomberos San
Antonio, Av. Sta.

Fortunata, Moquegua

Cel.957690221

COMISARIA DE
TORATA

Calle Torata Nro 53 —
Torata.

Cel. 957690189
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ANEXO N° 6

ORGANIZACION PARA EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES CRITICAS

Funciones del sistema de comando de incidentes para el hospital regional de Moquegua

FUNCION RESPONSABLE EQUIPOS/ FUNCIONES
BRIGADAS
COMANDANTE Director o quien | GTGRD Director general o quien asuma sus funciones en

DEL INCIDENTE

asuma sus
funciones

caso de no encontrarse presente.

Tomara decision sobre todo lo que ocurra en el
evento, indicara cuando activar o desactivar
procedimientos del plan segun la evaluacion de
todas sus jefaturas del Sistema Comando
Incidentes del HRM.

Establecer el Puesto de Comando (PC)

Velar permanentemente por la seguridad en el
incidente

Determinar los objetivos de incidente, sus
prioridades inmediatas, la(s) estrategia(s) y
tactica(s) a seguir

Establecer el nivel de organizacion necesaria,
monitorear continuamente la operacién y la
efectividad de la organizacién

Elaborar y/o aprobar e implementar el Plan de
Accion del Incidente —PAl

Aprobar solicitudes de recursos adicionales o su
desmovilizacién

Autorizar la entrega de informacion a los medios
noticiosos, segun lo establecido en PHRD
Presentar el informe final.

+ OFICIAL
SEGURIDAD

Supervisor de
Vigilancia

Coordinar con
administracion
Coordinar con el
supervisor del
area de
Seguridad y
Vigilancia

Personal de seguridad, vigilancia interna y
externa, Brigadas HRM, se encargaran de la
seguridad dentro y fuera de la zona de expansion
asistencial.

OFICIAL
INFORMACION
PUBLICA

Responsable del
area de
Comunicaciones

Coordinar con el
responsable del
area de

comunicaciones

Responsable de comunicaciones, se encargara
de la comunicacion interna y externa durante el
evento adverso, sera responsable de Ia
informacién publica como alertas, lista de
victimas, comunicados de prensa y establecer el
punto de informacién entre otros, cuando el
comandante lo autorice, ademas servira de
enlace con instituciones de apoyo.

Responsable del manejo de la informacién
acerca del incidente.

Divulgar la informacion y mantener las relaciones
con los medios de comunicacion, previo visto
bueno del director del hospital.

OFICIAL
ENLACE

Coordinador del
EMED y Unidad
de Seguros

Director Adjunto
0 quien

haga sus
veces/Coordina
dor del

EMED HRM

Responsable de establecer los nexos entre
hospitales o instituciones que responden en el
evento, se responsabiliza de:

Contactar y mantener el enlace a con los
representantes de otros hospitales, instituciones
de socorro y cooperacion. Esto incluye a los
organismos de primera respuesta, salud y otras
organizaciones.

Utilizar el directorio actualizado de los
representantes de cada una de las instituciones.
Monitorear las operaciones del incidente con el
fin de identificar cualquier problema actual o
potencial entre las instituciones de respuesta.
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JEFE jefe de GTGRD - Prever las necesidades en funcion del incidente
PLANIFICACION planeamiento - Recolectar, analizar y difundir la informacion
Estratégico acerca del desarrollo del incidente al interior de la
estructura

Llevar el control de los recursos y de la situacion
Elaborar el PAIl para el siguiente periodo
operacional

- Recopilar toda la informacién escrita del incidente
- Planificar la desmovilizacién de todos los
recursos del incidente

JEFE Jefe de guardia | Triaje - Determinar las estrategias y tacticas
OPERACIONES Equipo de - Asigna y supervisa todos los recursos tacticos o
prioridad | de respuesta asignados al incidente o evento.

Equipo de - Se encargara de la organizacion de los equipos

prioridad I de personas para responder en las diferentes
Equipo de areas (Equipo de busqueda activa y rescate,
prioridad 1l equipo asistencial, fuerza de tarea).
Departamento Se manejan todas las operaciones de la
de Emergencia respuesta.

y Cuidados Participar, implementar y ejecutar el PAI

Criticos. Anexo
N° 8.
Departamento
de
Anestesiologia y
Centro
Quirurgico
Hospitalizacion
Brigadas de
Intervencién
Inicial HRM

Establecer las necesidades y solicitar los
recursos adicionales que se requieran.

Coordina con del area de espacios de monitoreo
para la movilizacién de brigadas de intervencién
inicial HRM.

JEFE LOGISTICA

Jefe de logistica

Departamento
de Diagnostico
por imagenes
Departamento
de Enfermeria
en Central de

Jefe de logistica, jefe de planeamiento o quien
asuma sus funciones de no encontrarse presente.
Proporcionar instalaciones, servicios, insumos y
materiales durante un evento, operativo o
incidente.

Garantizar el bienestar del personal de respuesta

Esterilizacion proporcionando  alimentacion y  descanso
Departamento adecuado.
de patologia - Proporciona el equipo de comunicaciones,
clinicay suministros, transporte y cualquier cosa que se
Anatomia necesite durante el incidente.
Patologica - Las funciones de logistica estan asignadas en las
Servicio de tarjetas de accién del PHRD y deben ser
Farmacia revisadas segun las capacidades del hospital.
Almacén
Servicio de
Nutricion y
Dietética
Transporte
JEFE Jefe de Movilizacién y - Responsable de identificar los problemas
ADMINISTRACIO | administracion contratacion de relacionados con la seguridad del incidente
N Y FINANZAS personal - Garantizar la seguridad del personal de

respuesta (bioseguridad)

- Evaluar situaciones peligrosas

- Desarrollar medidas de seguridad para el
personal

- Detener acciones inseguras o abortar una
operacion.
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ANEXO N° 7
SISTEMAS DE COMUNICACIONES DE EMERGENCIA
DISTRIBUCION INTERNA DE CANALES VHF — HRM
N° CANAL ASIGNACION
01 | CANAL1 REPETIDORA

02 | CANAL2 -3 UNIDAD DE SERVICIOS GENERALES Y MANTENIMIENTO

03 | CANAL 4 -7 EMED

04 | CANAL5-6 AMBULANCIAS

05 | CANAL 8 BASE
PN RADIOS VHF
Y/ AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES
/ o N° ASIGNACION
L’ 01 [ DIRECCION
02 | EME

03 | UNIDAD DE EPIDEMIOLGIA Y SALUD AMBIENTAL
04 | COMUNICACIONES
05 | SERVICIOS DE EMERGENCIA (STAR DE ENFERMERIA)
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ANEXO N° 8
CRONOGRAMA DE IMPLEMENTACION DE LA GESTION DE LA CONTINUIDAD
OPERATIVA
L° ACTIVIDAD RESPONSABLE | TR'I':"ES;IREN
FASE DE PLANIFICACION
” GTGRD
1 | Elaboracién del POC Equipo Técnico EMED . r ‘ X
FASE ANALISIS
Evaluacion de Riesgos .
2 Operativos y vulnerabilidades Personal capacitado en el STAR-H X
Identificacion de Recursos . e
3 Criticos Unidad de Logistica X
FASE DE DISENO
4 Disefio de estrategias de
continuidad y recuperacion Area de Espacios de Monitoreo de &
Elaboracion de Planes Emergencias y Desastres
J| LS Especificos AR e
o FASE DE IMPLEMENTACION
Ve Capacitacion del Personal y : . .
| "% 6 difusién de procedimientos éﬁ:rdzniis;:m%segzsllﬂrggltoreo de X
R 7 | Difusién de Planes 9 y X
. FASE DE PRUEBAS DE SIMULACIONES
Ejecucion de Simulacros y - Direccion Ejecutiva
8 pruebas de continuidad (Corte - Oficina de Administracién X
de energia, falla de sistema T, - Unidad de Seguros.
evacuacion parcial, etc.) - Unidad de Gestion de la Calidad.
- Unidad de Estadistica e Informatica
- Unidad de Servicios generales y
Mantenimiento.
- - Unidad de Epidemiologia y Salud
9 Eval;xacnon de Resultados y Arabiantal X
DEGhSS - Jefes de Departamentos
- Area de Espacios de Monitoreo de
Emergencias y Desastres
- Servicio de Emergencia
FASE DE MEJORA CONTINUA
- Actualizacion dgl F:Ian_ Area de Espacios de Monitoreo de X
10 (Incorppracnon e lecciones Emergencias y Desastres
aprendidas)
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=% Elementos expuestos
i - Capacidad para gestionar emociones en

- Equilibrio entre trabajo y vida personal.

“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025"

ANEXO N° 9

ESTIMACION DEL RIESGO

AMENAZA: SALUD MENTAL DEL PERSONAL

DEFINICION: se refiere al estado de bienestar emocional, psicolégico y social de los trabajadores, que
les permite afrontar las presiones laborales y personales, desempenfiar eficazmente sus funciones,
establecer relaciones saludables y contribuir positivamente al entorno organizacional.

CARACTERISTICAS

Manifestaciones:
Cansancio constante, insomnio o trastornos del
Dolores de cabeza, tensién muscular o molestia

Ansiedad, irritabilidad o tristeza persistente.
Cambios bruscos de humor.

Ausentismo, impuntualidad o desinterés por las
Dificultad para concentrarse o tomar decisiones.

suefo.
s gastrointestinales.

Cambios en el apetito o en los habitos de autocuidado.

Sensacion de agotamiento emocional o “quemado” (burnout).

tareas.

Conflictos interpersonales, aislamiento o actitudes defensivas.

Lugares de probable ocurrencia: Hospital
Regional de Moquegua.

Duracién: No se especifica, manifestaciones no
son constantes

Fecha probable de ocurrencia: durante todo el afio 2025

Magnitud probable: Individual y/o colectivo.

VULNERABILIDAD

entornos de alta presion.

- Satisfaccion profesional y sentido de proposito.
- Apoyo institucional y trabajo en equipo.

Elementos expuestos

- Clima laboral saludable.

- Comunicacion efectiva entre niveles.

- Liderazgo humano y participativo.

- Politicas de seguridad y bienestar laboral.

Factores de vulnerabilidad:

- Sobrecarga laboral y largas jornadas.

- Exposicion al dolor, sufrimiento y muerte.

- Falta de descanso, reconocimiento y apoyo.
- Escasez de recursos o personal.

- Estigma para pedir ayuda.

Factores de vulnerabilidad:

- Alta demanda asistencial con recursos

limitados.

- Falta de politicas psicosociales.
- Conflictos organizacionales o jerarquicos.
- Estrés institucional por emergencias o crisis.

ESTIMACION DE RIESGOS

Sobre personal de Salud:

Sobre el servicio de salud

- Estrés, ansiedad, agotamiento emocional
(burnout).

- Despersonalizacién o frialdad hacia pacientes.

- Desmotivacion y baja productividad.

- Trastornos del suefio y somatizacién.

- Aumento del ausentismo y rotacion del
personal.

- Disminucién en la calidad del servicio.

- Tension entre equipos y pérdida de cohesion.

- Deterioro del clima organizacional.

Elementos protectores/ recomendaciones:

- Programas de bienestar y salud ocupacional.

- Supervisién y apoyo psicosocial.

- Pausas activas, descansos y rotacion de
turnos.

- Capacitacion en resiliencia y autocuidado.

- Fomento de liderazgo empatico.

Elementos protectores/ recomendaciones:

- Implementar un Plan Institucional de Salud
Mental.

- Fomentar liderazgo saludable y comunicacion
abierta.

- Evaluar riesgos psicosociales periodicamente.

- Apoyo psicoldgico institucional en crisis.

ELABORADO POR: AREA DE ESPACIIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES.
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AMENAZA: INTERRUPCION DEL SUMINISTRO DE AGUA

DEFINICION: es un evento critico que genera vulnerabilidad sanitaria, operativa y social tanto en la
poblacion general, como en el personal de salud y las instituciones hospitalarias.

CARACTERISTICAS

Manifestaciones:

e Enfermedades diarreicas y de piel.

e Dificultad para mantener higiene y saneamiento.

e Estrés, malestar y conflictos por acceso al agua.

» Afectacién en grupos vulnerables (nifios, adultos mayores).

Lugares de probable ocurrencia: Region Moquegua. | Duracion: No se especifica.

Fecha probable de ocurrencia: durante todo el afic 2025

Magnitud probable: Colectivo.

VULNERABILIDAD

#y- Viviendas sin sistemas de reserva de agua.

Sobre la poblacién Sobre los servicios de salud
Elementos expuestos: Elementos expuestos
- Toda la poblacion. - Funcionamiento de sistemas sanitarios y
- Abastecimiento doméstico de agua potable. de limpieza.
- Higiene personal y del hogar. - Esterilizacion, lavanderia, cocina, y
- Preparacién y consumo seguro de alimentos. barios.
- Control de enfermedades transmisibles. - Procedimientos quirtrgicos y de
emergencia.
- Imagen institucional y continuidad del
servicio.
Factores de vulnerabilidad: Factores de vulnerabilidad:
\| - Dependencia total del sistema publico de agua. - Dependencia total del suministro externo.
: - Falta de almacenamiento o fuentes alternativas. - Carencia de plan de contingencia hidrica.

Poca educacion sanitaria.

- La falta de preparacion para enfrentar esta situacion

Sobre el personal de Salud

Elementos expuestos: Factores de Vulnerabilidad

- Higiene personal y en areas de atencion. - Exposicién a agentes infecciosos sin
- Limpieza de instrumentos y equipos. condiciones de higiene.

- Disponibilidad de agua para procedimientos clinicos. | - Estrés laboral por deterioro de condiciones
- Bienestar fisico y mental durante la jornada. sanitarias.

- Riesgo de contaminacion cruzada.
- Falta de recursos para desinfeccion y
lavado de manos.

ESTIMACION DE RIESGOS

Sobre la poblacién: Sobre los servicios de salud:

- Aumento del riesgo de enfermedades diarreicas y de | - Paralizacion parcial o total de servicios
piel. criticos.

- Dificultad para mantener higiene y saneamiento. - Riesgo de brotes infecciosos en pacientes

- Estrés, malestar y conflictos por acceso al agua. y personal.

- Afectacion en grupos vulnerables (nifios, adultos - Perdida de materiales estériles y deterioro
mayores). del ambiente hospitalario.

- Elaborar e implementar un Plan de
Contingencia ante Interrupcién de Agua.

- Establecer convenios con proveedores
alternativos o cisternas.

Sobre el personal de Salud

- Aumento de infecciones asociadas a la atencién.

- Dificultad para aplicar protocolos de bioseguridad.

- Estrés, cansancio y sensacion de inseguridad sanitaria.
- Pérdida de confianza del personal y de los pacientes.

ELABORADO POR: AREA DE ESPACIIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES.
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AMENAZA: ONDA DE CALOR

DEFINICION: Las ondas de calor son fenémenos climaticos extremos que generan graves riesgos
para la salud publica. Una onda de calor es un periodo prolongado de temperaturas extremadamente
altas respecto al promedio habitual de una region, que puede generar riesgos importantes para la
salud, infraestructura y actividades diarias.

CARACTERISTICAS

Manifestaciones:

e Temperatura corporal elevada (>40 °C)

e Confusion, desorientacion o pérdida de conciencia
e Nauseas y vomitos

 Piel caliente, seca o enrojecida

e Pulso rapido o irregular

Deshidratacion, fatiga extrema.

¢ Exacerbacion de enfermedades cardiovasculares y respiratorias.
Mareos, desmayos y calambres.

¢ Cansancio, irritabilidad.

e Disminucion de la concentracion y rendimiento.

e Aumento de errores clinicos por fatiga térmica.

Lugares de probable ocurrencia: Regién Duracién: No se especifica.
Moquegua.

Fecha probable de ocurrencia: durante todo el afio 2025.

Magnitud probable: Colectivo.

VULNERABILIDAD

i Sobre la poblacion Sobre personal de salud

'| Elementos afectados: Elementos afectados:

- Salud fisica y capacidad de termorregulacién. | - Bienestar fisico y rendimiento laboral.

- Acceso al agua, sombra y ventilacion. - Capacidad de atencién y toma de decisiones.

- Actividades laborales y domésticas. - Condiciones térmicas en areas de trabajo.

- Grupos vulnerables (nifios, ancianos, - Riesgo ocupacional por calor excesivo.
embarazadas, enfermos crénicos).

Factores de vulnerabilidad: Factores de vulnerabilidad:

- Viviendas sin ventilacion o sin acceso a -Trabajar con equipos de proteccion que
refrigeracion. aumentan el calor corporal.

- Exposicién prolongada al sol. - Falta de ventilacién o aire acondicionado en

- Deshidratacion y malnutricion. zonas criticas.

- Falta de informacion o medidas de - Turnos prolongados y fatiga por calor.
autocuidado. - Estrés laboral y sobrecarga por aumento de

- Condiciones socioeconémicas precarias. pacientes.

ESTIMACION DE RIESGOS

Sobre la poblacion: Sobre el personal de salud:

- Golpes de calor, deshidratacion, fatiga - Deshidratacién, cansancio, irritabilidad.
extrema. - Disminucioén de la concentracion y rendimiento.

- Exacerbacién de enfermedades - Golpes de calor leves 0 moderados.
cardiovasculares y respiratorias. - Aumento de errores clinicos por fatiga térmica.

- Mareos, desmayos y calambres. - Verificar y mantener sistemas de refrigeracion y

- Aumento de la mortalidad en adultos ventilacion.
mayores. - Monitoreo de temperatura en areas criticas (UCI,

quiréfano).

ELABORADO POR: AREA DE ESPACIIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES.
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AMENAZA: BROTES DE ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR ALIMENTOS (ETA)
DEFINICION: Un brote de ETA se define como la aparicion de dos 0 mas casos de enfermedad
similares que comparten una fuente comun de alimento contaminado en un tiempo y lugar determinado.

CARACTERISTICAS

Manifestaciones:

e Nauseas y vomitos

e Diarrea (liquida o con moco/sangre segun el agente)

e Dolor abdominal o célicos

e Flatulencias y distension abdominal

» Fiebre leve o alta

o Malestar general y fatiga

 Dolores de cabeza y musculares

» Deshidratacién por pérdida de liquidos (signos: sequedad de boca, mareos, disminucidn de orina)

Lugares de probable ocurrencia: Region Duracion: No se especifica.
Moguegua.

Fecha probable de ocurrencia: durante todo el afio 2025.

Magnitud probable: Colectivo.

VULNERABILIDAD

Sobre la poblacion Sobre los servicios de salud
Elementos afectados: Elementos afectados:
- Consumo seguro de alimentos. - Sistemas de alimentacion hospitalaria (cocina,
- Higiene en la preparacién y almacenamiento. dispensacion, almacenamiento).
- Nutricién adecuada. - Higiene de utensilios, bandejas y areas de
- Educacioén sanitaria sobre seguridad preparacion.
alimentaria. - Continuidad del servicio y control de
infecciones.
- _Registro y vigilancia de casos de ETA.
: Factores de vulnerabilidad: Factores de vulnerabilidad:
\e§ - Falta de educacién sobre higiene y - Infraestructura inadecuada de cocinas o
j<§i manipulacién de alimentos. almacenamiento.
4 - Almacenamiento inadecuado (temperaturas - Falta de control de temperatura y desinfeccion.
incorrectas). - Inspecciones sanitarias insuficientes.
- Consumo de alimentos crudos o - Falta de protocolos de alerta y respuesta rapida.
contaminados. - Exposicion de pacientes vulnerables.

- Acceso limitado a agua potable y
saneamiento.

- Vulnerabilidad de grupos sensibles (nifios,
ancianos, inmunocomprometidos).

ESTIMACION DE RIESGOS

Sobre la poblacion: Sobre los servicios de salud:

- Intoxicaciones alimentarias: vomitos, diarrea, - Brotes internos que afectan a pacientes y
fiebre. personal.

- Deshidratacién y debilidad. - Incremento de hospitalizaciones por

- Aumento de morbilidad en grupos intoxicaciones.
vulnerables. - Sobrecarga de servicios de urgencia.

- Posible propagacién comunitaria si los - Deterioro de la reputacion institucional.
alimentos contaminados se distribuyen - Posibles sanciones legales o regulatorias.
masivamente. - Implementar  programas de  seguridad

- Protocolos estrictos de lavado de manos y alimentaria hospitalaria.
limpieza de utensilios. - Inspecciones y monitoreo constante de cocinas.

- Protocolos de higiene y control de temperatura.
- Plan de contingencia para retirada de alimentos
contaminados.

ELABORADO POR: AREA DE ESPACIIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES.

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
57



“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025"

AMENAZA: ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR EL AGUA T

DEFINICION: Las enfermedades transmitidas por el agua son aquellas causadas por microorganismos
patogenos (bacterias, virus, parasitos) presentes en agua contaminada, que, al ser ingerida, utilizada
para cocinar o en contacto con la piel, generan afecciones en la salud humana.

CARACTERISTICAS

Manifestaciones:

e Diarrea acuosa o sanguinolenta

e Néuseas y vomitos

e Dolor y calambres abdominales

e Flatulencias y distensién abdominal

o Fiebre

» Malestar general y fatiga

e Dolor de cabeza

o Pérdida de apetito

» Deshidratacién intensa (especialmente en nifios y ancianos)
e Insuficiencia renal o daro hepatico en infecciones severas

° Brotes epidémicos comunitarios en caso de contaminacién masiva

Lugares de probable ocurrencia: Region Duracién: No se especifica.
Moquegua.

Fecha probable de ocurrencia: durante todo el afio 2025.

Magnitud probable: Colectivo.

VULNERABILIDAD
Sobre la poblacién Sobre los servicios de salud
Elementos afectados: Elementos afectados:
- Consumo de agua potable. -Agua para procesos clinicos ‘(esterilizacion,
- Higiene personal y del hogar. quiréfanos, UCI).
- Preparacion de alimentos. - Limpieza de instalaciones, lavanderia, cocina y
- Saneamiento basico. barios.

- Suministro para pacientes y personal.
- Bioseguridad y continuidad operativa.

Factores de vulnerabilidad: Factores de vulnerabilidad:
- Uso de agua de fuentes contaminadas - Dependencia del suministro externo y riesgo de
(pozos, rios, cisternas). contaminacion.
- Falta de cloracion o filtrado. -Ausencia de tanques de reserva o plantas de
- Infraestructura sanitaria deficiente. tratamiento.
- Bajo nivel de educacion en higiene. - Falta de monitoreo de calidad de agua.
- Vulnerabilidad de nifios, ancianos e - Infraestructura insuficiente para emergencias
inmunodeprimidos. hidricas.
ESTIMACION DE RIESGOS
Sobre la poblacién: Sobre los servicios de salud:
- Enfermedades gastrointestinales: diarrea, - Brotes nosocomiales por agua contaminada.
colera, disenteria. - Interrupcion de servicios criticos.
- Hepatitis A, fiebre tifoidea. -Riesgo de contaminacién de alimentos vy
- Deshidratacion, malnutricion y aumento de medicamentos.
mortalidad infantil. - Impacto en la seguridad del paciente y reputacién
- Brotes comunitarios de rapida propagacion. institucional.

- Monitoreo y tratamiento del agua institucional.

ELABORADO POR: AREA DE ESPACIIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES.
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AMENAZA: INCENDIOS/EXPLOSIONES

DEFINICION: Un incendio es un fuego de grandes proporciones que se desarrolla sin control.
Para que se produzca es necesario que coincidan tres factores: foco de calor inicial, aire y
combustible. Una explosion es una ruptura violenta de un cuerpo por la accion de un explosivo
0 por el exceso de presion interior, provocando un fuerte estruendo.

CARACTERISTICAS

Causas Principales

- Fallas eléctricas o cortocircuitos.

- Manejo inadecuado de combustibles o gases.

- Materiales inflamables cerca de fuentes de

Manifestaciones
e Quemaduras en
respiratorias.

e Intoxicaciéon por inhalacién de humo

la piel y vias

Moquegua.

calor. (monoxido de carbono).
- Negligencia en la cocina o uso de fuego abierto. e Asfixia en caso de ambientes cerrados.
- Fendmenos naturales (rayos, altas

temperaturas).
Lugares de probable ocurrencia: Regién Duracién: No se especifica.

Fecha probable de ocurrencia: durante todo el afio 2025.

Magnitud probable: Colectivo.

VULNERABILIDAD

Sobre la poblacion

Sobre los servicios de salud

Elementos expuestos:

- Viviendas y pertenencias.

- Viday salud de personas y animales.

- Accesos y vias de evacuacion en comunidades.

Elementos expuestos:

- Infraestructura: quiréfanos, UCl,
laboratorios, cocinas.

- Sistemas eléctricos y de gas.

- Suministro de oxigeno y equipos médicos.

- Continuidad del servicio y seguridad de los
pacientes.

Factores de vulnerabilidad:

- Uso de instalaciones eléctricas defectuosas.

- Cocinas o fogones sin seguridad.

- Materiales inflamables en viviendas.

- Falta de educacion sobre prevencion y evacuacion.

- Viviendas en zonas de riesgo (bosques, zonas
industriales).

Factores de vulnerabilidad:

- Instalaciones eléctricas o de gas
defectuosas.

- Acumulacién de materiales inflamables
(gasas, solventes, oxigeno).

- Alta densidad de pacientes con movilidad
reducida.

ESTIMACION DE RIESGO

Sobre la poblacion

Sobre los servicios de salud:

- Quemaduras y lesiones por inhalaciéon de humo.
- Pérdida de bienes y viviendas.

- Estrés psicolégico y trauma.

- Muertes en casos graves.

- Dafios estructurales y pérdida de
equipos médicos.

- Riesgo para pacientes criticos y
personal.

- Interrupcion de servicios esenciales.

- Posibles muertes o lesiones graves.

- Simulacros de incendio con todo el
personal.

- Capacitacion en seguridad contra
incendios y primeros auxilios.

- Sefalizacién clara de rutas de
evacuacion.

ELABORADO POR: AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES.
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“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025"

AMENAZA: CONFLICTOS LABORALES

DEFINICION: Los conflictos laborales son diferencias, disputas o tensiones entre empleadores y
trabajadores (o entre grupo de trabajadores) relacionadas con condiciones de trabajo, derechos
laborales, remuneracion, seguridad, responsabilidades o ambiente laboral.

CARACTERISTICAS

Causas Principales Manifestaciones

- Insatisfaccion de salarios o beneficios. e Ausentismo o tardanzas frecuentes.

- Sobrecarga de trabajo o jornadas excesivas. e Disminucién del rendimiento o
- Falta de comunicacién o reconocimiento. productividad.

e Quejas, discusiones o tensiones
visibles en el ambiente laboral.

e Aumento de errores o accidentes
laborales

e Posibles huelgas, paros o]
movilizaciones

e Deterioro del clima laboral y de la
imagen institucional

e [rritabilidad o conflictos
interpersonales en el personal de
73 salud.
‘v;’/\ " | Lugares de probable ocurrencia: Regién Duracién: No se especifica.
oy | Moquegua.
/ ol Fecha probable de ocurrencia: durante todo el afio 2025.

Magnitud probable: Colectivo.

VULNERABILIDAD

%y, Sobre la poblacion Sobre los servicios de salud
ﬁ:Ff:,?lementos expuestos: Elementos expuestos:
¥~ Acceso a servicios de salud. - Continuidad de los servicios hospitalarios.
- Continuidad de atencion médica. - Imagen institucional y confianza publica.
- Confianza en el sistema de salud. - Relaciones interpersonales y clima laboral.
Factores de vulnerabilidad: Factores de vulnerabilidad:
- Suspension o retraso de servicios médicos. - Paros, huelgas o movilizaciones del
- Falta de informacion sobre la disponibilidad de personal.
atencion. - Falta de planificacion para situaciones de
- Dependencia de servicios publicos ene contextos de conflicto.
huelga. - Impacto en servicios criticos (emergencia,

quiréfano, UCI)
. - Sobrecarga laboral y estrés crénico.

ESTIMACION DE RIESGO

Sobre la poblacion Sobre los servicios de salud:
- Atencion tardia. - Interrupcion o reduccion de servicios
- Agravamiento de enfermedades por retraso en médicos.

tratamiento - Retraso en atencion a pacientes
- Estrés, frustracion y ansiedad en pacientes. criticos.

- Deterioro del clima laboral vy
reputacion institucional.

- Capacitaciéon en manejo de conflictos,
mediacion y resolucion de conflictos.

ELABORADO POR: AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES.
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“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025”

AMENAZA: SEQUIA

DEFINICION: La sequia es un fendmeno natural caracterizado por la falta prolongada de
precipitaciones en una regién, lo que provoca un déficit de agua disponible para consumo humano,

agricola, ganadero e industrial.

CARACTERISTICAS

Tipos de Sequia

- Meteorologica: falta de lluvias durante un periodo
especifico.

- Agricola: déficit de humedad en el suelo que
afecta los cultivos.

- Hidrologica: descenso de caudales de rios, lagos
y embalses.

- Socioecondémica: cuando la escasez de agua
impacta la economia y la sociedad.

Manifestaciones

e Mayor incidencia de enfermedades
gastrointestinales (diarreas, célera).

e Problemas de salud por

deshidratacion y  enfermedades

relacionadas con agua.

Conflictos por acceso al agua.

Escasez de agua potable para

consumo humano.

Estrés y problemas psicolégicos

relacionados con la falta de recursos.

Lugares de
Moquegua.

probable ocurrencia: Region

Duracion: No se especifica.

Fecha probable de ocurrencia: durante todo el afio 2025.

Magnitud probable: Colectivo.

VULNERABILIDAD

Sobre la poblacion

Sobre los servicios de salud

Elementos expuestos:
- Acceso a agua potable segura

Elementos expuestos:

- Agua para procesos clinicos, quirdfanos,
lavanderias, limpieza y cocina.

- Suministro de agua potable para pacientes
y personal

- Disponibilidad de agua para higiene,
lavado de manos y procedimientos
clinicos.

Factores de vulnerabilidad:
- Escasez de agua por prolongados periodos secos.

Factores de vulnerabilidad:

- Mayor demanda de atencion medica por
enfermedades asociadas al a sequia

- Riesgo de comprometer servicios criticos
(UCI; quiréfanos, laboratorio)

- Estrés por aumento de demanda de
servicios relacionados con deshidratacion
y enfermedades asociadas.

- Riesgo de propagacion de infecciones por
limitaciones en higiene.

ESTIMACION DE RIESGO

Sobre la poblacion

Sobre los servicios de salud:

- Problemas de salud por deshidratacion y
enfermedades diarreicas
- Estrés y conflictos por recursos hidricos

- Interrupcion de servicios esenciales

- Riesgo de brotes de enfermedades
por higiene deficiente.

- Dafios a infraestructura por uso
inadecuado o racionamiento de agua.

- Estrés laboral y psicologico y presion
sobre la gestién hospitalaria.

- Monitoreo constante de calidad y
disponibilidad del agua.

ELABORADO POR: AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES.
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“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025”

AMENAZA: FALLA ELECTRICA (apagones)

eléctricos.

DEFINICION: Una falla eléctrica es cualquier interrupcion o alteracion no planificada en el suministro
de energia eléctrica que impide el funcionamiento normal de los equipos, instalaciones o servicios

CARACTERISTICAS

Tipos de Falla Eléctrica

- Corte total de energia: interrupcion completa del
suministro eléctrico.

- Baja tension (subtension): disminucion del
voltaje normal que afecta el funcionamiento de
equipos.

- Sobretensién: aumento repentino del voltaje que
puede dafiar equipos eléctricos.

- Cortocircuito: flujo anormal de corriente que
provoca dafos en sistemas eléctricos o incendios.

- Interrupciones temporales: apagones breves o
fluctuaciones de energia.

Manifestaciones

e Interrupcion de equipos meédicos
criticos  (respiradores, monitores,
bombas de infusion).

e Fallas en sistemas de iluminacion y
climatizacion.

» Riesgo en la conservacion de

medicamentos 'y vacunas que
requieren refrigeracion.

e Sobrecarga de generadores

e Pérdida de datos o informacién

electronica.

e Riesgo de accidentes por equipos
detenidos o sistemas de seguridad
inoperantes.

e Posibles dafios por sobrecargas o
picos de tensién.

Lugares de ocurrencia: Regién

Moquegua.

probable

Duracién: No se especifica.

Fecha probable de ocurrencia: durante todo el afio 2025.

Magnitud probable: Colectivo.

VULNERABILIDAD

Sobre la poblacion

Sobre los servicios de salud

2\ Elementos expuestos:
§ - Hogares y electrodomésticos

Elementos expuestos:

- Equipos médicos criticos
quiréfano, laboratorios).

- Sistema de comunicacion y datos

- Sistema de climatizacion y ventilacion

- Seguridad y control de acceso.

(Uci,

Factores de vulnerabilidad:

- Dependencia de electricidad para actividades diarias.

- Viviendas con instalaciones eléctricas antiguas o
deficientes

Factores de vulnerabilidad:

- Riesgo de interrupcion de servicios
criticos

- Altos costos de mantenimiento de
generadores

- Alto consumo de combustible por
generador

ESTIMACION DE RIESGO

Sobre la poblacion

Sobre los servicios de salud:

- Inseguridad y riesgo de accidentes domésticos
- Estrés y molestias por falta de confort y
comunicacion

- Interrupcion de servicios meédicos
esenciales.

- Riego para pacientes en estado critico

- Posibles accidentes y dafios a la
infraestructura y equipos

- Interrupcion  en la atencion de
pacientes

- Riesgo de errores médicos por falta de
equipos

- Certificacion de mantenimiento de
generadores

ELABORADO POR: AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES.
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“pL AN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025"

AMENAZA: FLUJO DE LODO

causando destruccion a su paso.

DEFINICION: Un flujo de lodo es un deslizamiento rapido de una mezcla de agua, sedimentos y
material solido (como tierra, arena, rocas y vegetacion) que se mueve cuesta abajo por pendientes,

CARACTERISTICAS

Manifestaciones:

Riesgo de enfermedades gastrointestinales.

Alteracion de rios y cauces naturales.

Contaminacién del agua potable por sedimentos y desechos.
Estrés psicologico y trauma en la poblacion afectada.
Desplazamiento y acumulacion de tierra, piedras y vegetacion en valles y llanuras.

Lugares de ocurrencia: Region

Moquegua.

probable

Duracion: No se especifica.

Fecha probable de ocurrencia: durante todo el afio 20235.

Magnitud probable: Colectivo.

VULNERABILIDAD

Sobre la poblacién

Sobre los servicios de salud

Elementos expuestos:
- Viviendas y bienes personales.
- Acceso a agua y alimentos.

Elementos expuestos:

- Infraestructura hospitalaria (accesos,
sistemas eléctricos y agua)

- Equipos médicos y almacenamiento
de medicamentos.

- Continuidad de servicios criticos.

- Seguridad y bienestar del personal

- Capacidad de atender emergencias
médicas.

Factores de vulnerabilidad:

- Viviendas construidas en zonas de riesgo (laderas,
cauces de rios)

- Pobre planificacion urbana.

Factores de vulnerabilidad:

- Ubicacion cercana a zonas de riesgo

- Vulnerabilidad de sistemas eléctricos y de
agua ante inundaciones o lodo.

- Estrés por aumento de demanda de
atencion meédica.

ESTIMACION DE RIESGO

Sobre la poblacién

Sobre los servicios de salud:

- Destruccion de viviendas e infraestructura

- Lesiones o pérdidas de vidas.

- Aislamiento por vias bloqueadas.

- Estrés psicoldgico y desplazamiento forzado

- Dafios estructurales y perdidas de
equipos

- Interrupcion de servicios hospitalarios

- Riesgo para pacientes hospitalizados,
especialmente criticos

- Estrés y agotamiento en el personal
de salud

- Riesgo de lesiones o atrapamiento

- Interrupcion de servicios médicos.

ELABORADO POR: AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES.
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“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025"

AMENAZA: INUNDACION FLUVIAL

inundacién).

DEFINICION: Una inundacion fluvial es el desbordamiento de un rio, quebrada o arroyo cuando su
caudal supera la capacidad del cauce y el agua se extiende hacia las zonas cercanas (lanuras de

CARACTERISTICAS

Ocurre generalmente:

- Lluvias intensas y prolongadas.

- Fusion rapida de nieve o glaciares.

- Obstruccién del cauce (por deslizamientos,
basura, sedimentos o hielo).

- Fallas en represas o infraestructuras hidraulicas.

Manifestaciones:

e Contaminaciéon del agua potable,
aumento de enfermedades (diarrea,
leptospirosis, dengue).

 Lesiones o traumas fisicos por impacto
del agua o escombros.

e Problemas de salud mental (estrés,
ansiedad, depresion).

e Dificultad en acceso a servicios de
salud.

e Interrupcion de servicios basicos (agua
potable, electricidad, transporte).

N Lugares de probable ocurrencia: Region Duracion: No se especifica.
i Moquegua.
/ '/J,/ Fecha probable de ocurrencia: durante todo el afio 2025.
/ T Magnitud probable: Colectivo.

VULNERABILIDAD

Sobre la poblacion

Sobre los servicios de salud

Elementos expuestos:
- Acceso a agua potable, alimentos y servicios basicos.

Elementos expuestos:

- Infraestructura (accesos, sistemas
eléctricos y agua)

- Equipos  médicos, insumos y
medicamentos.

- Servicios criticos (UCI, quiréfano,
laboratorio, farmacia).

- Seguridad y acceso al lugar de trabajo.

- Capacidad de atender emergencias y
victimas.

Factores de vulnerabilidad:
- Deficiente infraestructura de drenaje.
- Falta de sistemas de alerta temprana.

Factores de vulnerabilidad:
- Ubicacion en zonas bajas o cerca de rios.
- Sobrecarga laboral durante emergencias

ESTIMACION DE RIESGO

Sobre la poblacion

Sobre los servicios de salud:

- Brotes de enfermedades transmitidas por el agua
(leptoopororis, diarrea)

- Estrés, ansiedad y desplazamiento forzado.

- Perdida de viviendas y bienes.

- Inundacion de areas criticas y perdida
de equipos.

- Interrupcién de servicios médicos.

- Contaminacion del agua y
propagacion de infecciones.

- Aislamiento del hospital y del personal

- Darios estructurales y altos costos de
recuperacioén.

- Riesgo de lesiones y agotamiento o
exposicion a enfermedades.

- Afectacion psicoldgica por atencion
prolongada a victimas.

ELABORADO POR: AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES.
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ANEXO N° 10

RED DE REFERENCIAS Y CONTRARREFERENCIAS
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“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025"

ANEXO N° 11
ESTABLECIMIENTOS DE REFERENCIAS
DEPARTAMENTO PUNTOS DE REFERENCIA CORREO
HOSPITAL HONORIO it - e
DELGADO hrhdagp.referenciasd@gmail.com
AREQUIPA HOSPITAL GOYENECHE rer.hgl@gmail.com
INSTITUTO REGIONAL DE
ENFERMEDADES referenciasirensur@gmail.com
NEOPLASICAS DEL SUR
referenciashhut2@gmail.com
HOSPITAL HIPOLITO
UNANUE
cenarue@hnhu.gob.pe
| / HOSPITAL NACIONAL DOS | . S S
/| / DE MAYO ref.emergencia.hndm@gmail.com
s . INSTITUTO NACIONAL DE
SALUD DEL NINO SAN referencias@insnsb.gob.pe
BORJA
INSTITUTO NACIONAL DE PR Y S —
SALUD DEL NINO - BRENA | ===1eEsensnaon.p
HOSPITAL NACIONAL s
DANIEL ALCIDES CARRION | [SEEclaszlingac.gob.pe
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ANEXO N° 12

DISTRIBUCION DE AMBIENTES POR SECTORES SEGUN NIVELES

HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA

DISTRIBUCION DE AMBIENTES POR SECTORES SEGUN NIVELES

suB

SECTOR | crecTOR

NIVELES

1ro.

2do.

3er.

4to.

A-1

Capilla
Casa materna

A-2

Auditérium

Consultorios
externos
Farmacia
Diagnéstico por
imagenes
Cirugia
Patologia clinica

Banco de sangre

Consultorios
externos

Modulo BM
Modulo TBC

Sala de espera

Sala de espera

Rehabilitacion

Cirugia

ucCi

Banco de
sangre

Oficinas

Administrativas

Oficinas
Administrativas

Admision

Farmacia

Diagnoéstico por
imagenes

Patologia
clinica

Hospitalizacion
dpto. pediatria

Hospitalizacion
dpto. Gineco -

Obstetricia

Hospitalizacion
dpto. medicina

Hospitalizacion
dpto. cirugia

Emergencia

Centro
quirdirgico
Centro
obstétrico

Central de
esterilizacion

Anatomia
patologica
Soporte

informatico

Almaceén de
farmacia

Almaceén central

Cadena de frio

dietética

Nutricion y

Lavanderia

Salud mental

Casa de fuerza
Cisterna
Grupo
electrogeno
Mantenimiento
Tratamiento de
agua
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ANEXO N° 13

FLUJOGRAMA DE ATENCION SERVICIO DE EMERGENCIA CAPACIDAD DE EXPANSION

INTERNA
INICIO PRIORIDADES DE ATENCION
PRIORIDAD | : Gravedad Subita Extrema
PRIORIDAD Il : Urgencia Mayor
v PRIORIDAD llI: Urgencia Menor
USUARIO PRIORIDAD IV: Patologia Aguda Comun
Solicita Atencion
r;”’ \\\\\
________________ »<””  AREADE ">
“~.. TRIAKE2 -~
v Priori T
Prioridad unficas i
" " ol v
/)| consuLTorio REENHE ADMISION
7/ EXTERNO TRIALEL
LAY Ficha de Triaje
‘ Prioridad 1, I Servicio Soc.:lal
Emergencia
Ficha Social
TOPICO
Medicina-Pediatria =
UNIDAD DE Cirugia- Traumatologia CAJA
TRAUMA < Ginecologia e
SHOCK Boleta de Pago
I’ ---------------------- N\
! EXPANSION INTERNA X
v I ( bulancia) ;
_--*E SA ACIONE |
SALA DE OBSERVACIONES i i
> Varones- Nifios N /
Mujeres - Aislados
"
HOSPITALIZACION !
PISO i
7
A 4
UNIDAD DE CUIDADOS
> INTENSIVOS
\/‘—_—
! ALTAA |
CENTRO DOMICILIO
QUIRURGICO I
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“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025

ANEXO N° 15

EXPANSION INTERNA
ZONA DE AMBULANCIAS

e

FICHA N° 1 - IDENTIFICACION DE AREA DE EXPANSION INTERNA - VERSION 2

FICHA A1 IDENTIFICACION DE AREA DE EXPANSION INTERNA (DENTRO DEL PERIMETRO DEL EESS) PARA IMPLEMENT AR UNA INFRAESTRUCTURA MOVIL

NOMBRE DEL ESTABLECIMIENT O DE SALUD:

DDEPARTAMENTO:
(oS E 00007732

DATOS GENERALES

DIREGCION:

HOSPITAL REGIONAL MOQUEGUA - PROPUESTA 2

DIGER

Devoi enee s st bgs

MOQUEGUA PROVINGIA:

AV SIMON BOLIVAR S/N

MARISCAL NIETO

ES MICRORED/ REDI RISI UNIDAD EJEGUTORA

EVALUADOR:

DISTRITO: MOQUEGUA

UNIDAD EJECUTORA

ING. ELIUD ROMERO DELGADILLO

DEPENDENCIA:

UNIDAD DE

GENERALES Y MAN

VARIABLE

CUENTA CON UN AREA MAYOR O IGUAL LIBRE DE 140 METROS CUADRADOS

CARGO:

CUMPLE

ENGARGADO DEL AREA DE INFRAESTRUCTURA

OBSERVACION

SICUENTA COM AREA SOLICITADA

INTERNA A EXCLUSIVIDAD

A2 LARGO MINIMO LIBRE DEL TERRENO DE 14 METROS LINEALES (FONCO) 1 EL ESPACIO CUENTA CON 14 METROS LINEALES
A3 ANCHO MINIMO LIBRE DE 10 METROS LINEALES (DEFRENTE) 1 EL ESPACIO GUENTA CON 10 METROS LINEALES
v LA TOPOGRAFIA DEL TERRENO ES NIVELADO 1 SE CUENTA CON EL ESPACIO NIVELADO Y COM UNA LEVE CAIDA PARA EVITAR
ACUMULACION DE AGUA
AS CUENTA CON LOSA DE CONCRETO EN TODA LA SUPERFICIE DEL TERRENO 1O CUENTA CON LOSA DE CONCRETO SE ENCUENTRA SOBRE EL PAVIMENTO
AG ESTABLECIMIENTO DE SALUD CUENTA CON TITULO DE PROPIEDAD ACTUALMENTE NO GUENTA CON LA DOCUMENTACION
A CUENTA CON UNA PUERTA DE AGGESO AL PREDIO MAYOR O IGUAL A 300 m de : CUENTA CON PUERTA DE ENTRADA DE AMBULANCIAS MAYOR A 3 METROS DE
A ANCHO ANCHO
5 CUENTA CON PUNTO DE ESTACIONAMIENTO A MENOS DE 20 METROS DEL POSIBLE ; i e
AREA DE EXPANSION INTERNA
K CUENTA CON SERVICIO DE AGUA DE RED PUBLICA CERCA AL POSIBLE AREA DE ; SICUENTA CON PUNTOS DE AGUA EN ZONAS CERCANAS. LA CASETA DE
§ EXPANSION INTERNA VIGILANCIA, EMERGENCIA, ZONA DE BANOS Y JARDINES
CUENTA CON PUNTO DE ENERGIA ELEC IRICA GERGA A LA POSIBLE AREA DE
A EXPANSION INTERNA (INDICAR CUAL): § SI CUENTA CON DOS TIPOS DE TENSION, TANTO MONOFASICA (220V) COMO
7 Monofasica (o] TRIFASICA (380V)
Trfasica o)
CUENTA CON SERVICIOS HIGIENICOS CERGA A LA POSIBLE AREA DE EXPANSION EL AREA DE AMBULANCIA CUENTA CON BARIOS TANTO PARA HOMBRES COMO
e INTERNA 1 MUJERES CON DUCHAS. URINARIOS E INODOROS
. CUENTA CON RED DE DESAGUE CERCA A LA POSIBLE AREA DE EXPANSION i SICUENTA CON PUNTOS DE DESAGUE CERCANOS EN LA MISMA
o INTERNA INFRAESTRUCTURA
EL ESTABLECIMIENTO DE SALUD CUENTA CON CERGO PERIME IRICO (INDICAR
CUAL):
Adobe ( )
A3 i ) 1 SE CUENTA CON UM CERCO PERIMETRICO DE TUBERIA METALICA
Concreto armado )
Oros (&)
SE ENCUENTRA EN ZONA DE ALTO RIESGO (INDICAR CUAL):
inundacien 0
Destizamienio ) LA ZONA SE ENCUENTRA CERCA AL RIO LO QUE REPRESENTA UN RIESGO DE
A-14 1
Alud ) . INUNDAGION
Huayco ()
Oros ( )
EENCUENTRA EXPUESTO A PEUGROS TNDUCTDGS POR (A ACTTON HUMANA
(INDICAR CUAL) 7 NO SE ENCUENTRA EXPUESTO YA QUE SE CUENTA CON EL SERVICIO DE
A5 Detinclencia ) VIGILANCIA Y SEGURIDAD
incendio ( )
Oros (R
ELAREA ASIGNADA DE EXPANSION SERA EXCLUSIVAMENTE PARA ATENGION . LOS ESPAGIOS ASGNADOS COMO E EXPANSION INTERNA SERAN
A8 MASIVA DE EMERGENCIAS Y DESASTRES EXCLUSIVOS PARA ESTAS ATENCIONES
i CUENTA CON UN DOCUMENTO LEGAL DONDE SE ASIGNA EL AREA DE EXPANSION ; i | S s T

TOTAL

13

4

DEBERA MARCAR LOS 17 ITEMS CON EL NUMERO “1" EN EL CASO QUE CORRESPONDA "SI" 0 "NO"

AJE DEACEPTABILIDAI

OBSERVACION

(PORCENTA.E)

APTO
(APTO, APTO CON INTERVENCION O NO APTO)

SE CONSIDERA UNA AREA IDONEA PARA ESTABLECER UN AREA DE
EXPANSION INTERNA, DEBIENDO INICIARSE LAS ACCIONES DE
COORDINACION CON LAS AUTORIDADES RESPECTIVAS PARA SU

FORMALIZACION

RESULTARO DE EVALUACION,

80%

100%

Firmay sellodel Responsable del EE.SS.

Firmaysello
del

del Responsable dela Oficina de Gestion
Riesgo de Desastres o similar

FUENTE: INFORME N°289-2025-DIRESA-HRM/06.4

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025"

HOSPITAL DE DIA — IGLU

FICHA N° 1 - IDENTIFICACION DE AREA DE EXPANSION INTERNA - VERSION 2

FICHA A.1 IDENTIFICACION DE AREA DE EXPANSION INTERNA (DENTRO DEL PERIMETRO DEL EESS) PARA IMPLEMENT AR UNA INFRAESTRUCTURA MOVIL

DIGERD

e e e oSk

oD D
HOSPITAL REGIONAL MOQUEGUA - PROPUESTA 1

MOQUEGUA PRO MARISCAL NIETO b RITO MOQUEGUA

00007732 RORED/ RED/ R DAD OR UNIDAD EJECUTORA

AV SIMON BOLIVAR S/N

Hala

P

ADOR ING. ELIUD ROMERO DELGADILLO
D A UNIDAD DE SERVICIOS GENERALES Y MANTENIMIENTO / ADMINISTRACION
o 0 DEL AREA DE TURA
OBSERVACIO
0
DASTiTEs O CONTINUEEL LLENADOBR

INTERNA

A-1 CUENTA CON UN AREA MAYOR O IGUAL LIBRE DE 140 METROS CUADRADOS 1 SICUENTA CON AREA SOLICITADA
A2 LARGO MINIMO LIBRE DEL TERRENO DE 14 METROS LINEALES (FONDO) 1
A3 ANCHO MINIMO LIBRE DE 10 METROS LINEALES (DEFRENTE) 1
A LA TOPOGRAFIA DEL TERRENO ES NIVELADO 1 SE ENCUENTRA SOBRE UN TABLON ELEVADO, CON UN ESPACIO NIVELADO
NO CUENTA CON LOSA DE CONCRETO, SE ENCUENTRA SOBRE UN
¥ u col A NC RFI NO .
AS CUENTA CON LOSA DE CONCRETO EN TODA LA SUPERFICIE DEL TERRE TABLADILGCON PISG O VNILKGS
A6 ESTABLECIMIENTO DE SALUD CUENTA CON TITULO DE PROPIEDAD ACTUALMENTE NO CUENTA CON LA DOCUMENTACION
CUENTA CON UNA PUERTA DE ACCESO AL PREDIO MAYOR O IGUALA 3.00 mde
A7 ANCHO 1 SICUENTA CON UNA PUERTA PRINCIPAL, MAYOR A 3 METROS DE ANCHO
5 CUENTA CON PUNTO DE ESTACIONAMIENTO A MENOS DE 20 METROS DEL POSIBLE 1 SE ENCUENTRA A MENOS DE 10 METROS
“ AREA DE EXPANSION INTERNA
" CUENTA CON SERVICIO DE AGUA DE RED PUBLICA CERCA AL POSIBLE AREA DE ;i SICUENTA CON PUNTOS DE AGUA EN ZONAS CERCANAS, BANO PRINCIPAL DE|
X ON INTERNA HOSPITALIZACION DE DIA
CUENTA CON PUNTO DE ENERGIA ELECTRICA CERCA A LA POSIBLE AREA DE
o EXPANSION INTERNA (INDICAR CUAL): ; SI CUENTA CON DOS TIPOS DE TENSION, TANTO MONOFASICA {220V) COMO
. Monoksica (o] TRIFASICA (380v)
Triasica X
. CUENTA CON SERVICIOS HIGIENICOS CERCA A LA POSIBLE AREA DE EXPANSION EL BANO MAS CERCANO SE ENCUENTRA EN HOSPITAL DE DIA, SE DEBE

REALIZAR MODIFICACIONES PARA ACONDICIONAR EL BANO

INTERNA
CESTABLECIMI ALUD CUENTA CON CERCO PERMETRICO (NDICAR
CUAL):

CUENTA CON RED DE DESAGUE CERCA A LA POSIBLE AREA DE EXPANSION

SICUENTA CON PUNTOS DE DESAGUE CERCANOS EN LA MISMA
INFRAESTRUCTURA Y JARDINES

INTERNA A EXCLUSIVIDAD

Addbe (9
A-13 Ladrilo 0 1 SE CUENTA CON UN CERCO PERIMETRICO DE LADRILLO Y CONCRETO
Concrelo amado ()
Otros. ( )
SE ENCUENTRA EN Z20NA DE ALTO RIESGO (INDICAR CUAL):
Inundacion (&)
. Deslizamiento () 3 LA ZONA SE ENCUENTRA CERCA AL RIO LO QUE REPRESENTA UN RIESGO DE
H Alud () INUNDACION
Huay co ()
Otros
INDICAR CUAL):
A5 § ) Delincuencia ¢ ) 1 NO ESTA EXPUESTO. YA QUE SE ENCUENTRA AL INTERIOR DEL HOSPITAL
incendio ()
Otros £
A6 EL AREA ASIGNADA DE EXPANSION SERA EXCLUSIVAMEN TE PARA ATENCION 1 LOS ESPACIOS ASIGNADOS DESDE SU INICIO TIENEN COMO FINALIDAD LA
5 MASIVA DE IAS Y DESASTRES ATENCION DE EMERGENCIAS
A7 CUENTA CON UN DOCUMENTO LEGAL DONDE SE ASIGNA EL AREA DE EXPANSION 4 ACTUALMENTE NO CUENTA CON LA DOCUMENTACION YA QUE ESTA AREA

ESTA SIENDO OCUPADA POR HOSPITAL DE DIA Y SALUD OCUPACIONAL

TOTAL

DEBERA MARCAR LOS 17 ITEMS CON EL NUMERO "1"EN EL CASO QUE CORRESPONDA “81"0 "NO”

12 5
89% APTO
(PORCENTAJE) (APTO, APTO CON INTERVENCION O NC APTO)

SE CONSIDERA UNA AREA IDONEA PARA ESTABLECER UN AREA DE
EXPANSION INTERNA, DEBIENDO INICIARSE LAS ACCIONES DE
COORDINACION CON LAS AUTORIDADES RESPECTIVAS PARA SU

FORMALIZACION

RESULTADO DE EVALUACION AREA DE EXPANSION INTERNA

60%

80%

100%

Firmay sello del Responsable del EE.SS.

Firmay sello del Responsable de la Oficina de Gestion
del Riesgo de Desastres o similar

FUENTE: INFORME N°289-2025-DIRESA-HRM/06.4

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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"PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025"

ANEXO N° 16

EXPANSION EXTERNA
ESTADIO 25 DE NOVIEMBRE - MOQUEGUA

" Adior el for Recupera ] didacide dp fo ORI
POHPCrgy, : lidacicn o, E it Pernana
I v Cotg 7 e for K

o - 1 3 ’
Senor: kgt g
M.C. fuan Luis Herrerg Chejo ‘ 2 ? AGD. 2025 F
Director Regional de Salyd Mogque i ‘ ‘
. A
Presente.- gt e .‘{56/2&; 3
Asunto : Comunicg Respuesta Administrativa e .
Referencia : OFICIO N¢ I363~2025-GRM-D!RESH/UFGRED y
U0, de la Ley N° 27444 “Ley del Procedimiento Administrativo General”
De mi mayor ideracién:
- yor consideracidn:

Es grato dirigirme a Ud, expresandoe nuestro saludo Institucional; cabe sefialar que, de
acuerdo al documento de la referencia, su representada, solicita al Instituto Peruano del Deporte
hacer uso de las instalaciones del Estadio 25 de Noviembre, como un drea de expansion externa sofo
en caso ocurriera o se suscitara un desastre de gran magnitud, ya que la Regidn Moquegua se
encuentra en el cinturén del fuego pacifico, expuesta a terremotos y otros, eventos adversos.

Que, segun lo solicitado y de acuerdo a Normatividad Administrative; cabe sefalar y
manifestar que segtin nuestro dmbito jurisdiccional, el Consejo Regi:?na! del Deporte de Moquegyf.t,
es un Organismo Piblico Desconcentrado, el cual efecuta la Promocidn y Des_arrol’!o de la Ea‘fucc':c:on
Fisica, la Recreacisn y el Deporte como actividad de interés Nacional y Regional; por consigufente,
de acuerdo al andlisis y acciones técnicas administrativas; mediante el 'presente mi Despach.o
Autoriza lo solicitado, en caso ocurriera o se de un desastre de gran magnitud, para que el e;tadro
25 de Noviembre seq un drea de expansidn externa frente a las emergencias y desastres garantizando
la continuidad operativa.

Motivo por el cual, segin lo solicitado se estii procediendo de acuerdo a la Normatividad
vigente que rigen los procedimientos administratives en el Sector Pdblico.

Por consiguiente, aprovecho fa ocasidn para expresarle las muestras de mi especial
consideracion y estima personal.

Atentamente,

STITUTY PERUANO DEL DEPORTE
";u'-sj Com eI Ona, e AOQUEGLA

s = A
T Al

- asiRiesgo

i R asi R

iyt Funcionus ¥ U Saacastres
Umdage Emerﬁc';‘c!‘ams { 1o

JCIM/PAPDFCRDMGT

Sec Mgy,
c.& Archivo
%
A
B I SRS
7 73 LED Gk i
TR e

OFICIO N° 162 -2025-IPD/P-CRD-MOQ su DESPACHO AUTORIZA lo solicitado, en caso
ocurriera o se de un desastre de gran magnitud, para que el estadio 25 de noviembre sea un

area de expansion externa frente a emergencias y desastres garantizando la continuidad
operativa.

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025"

ANEXO N° 17

RUTAS DE EVACUACION

LEYENDA
FUERTA DORTAFLEGO

EXTINTOR

GAENETE CONTRA INCEADIOS
TELERCND OF URGENCIA
ALARMA CONTRAINCENDDS

MLRO RESISTENTE AL FUEGT

ZONA SEGURA

DIRECCONALSS

TASLERD ELETRICD

PRIMERI‘IVIIVEL

PUERTACORTASUESC

EXTNTCR

GA2INETE CONTRA INCENCIOES
TELEFONC CE URGENCIA

ASRMA CONTRAINCENDIOS

T T E

MURQ RE5:3TENTE ALFLSGS

20N4 JECURA

- DIRECCONALES

B TABLERO ZLETRICC

il

SEGUNDO NIVEL

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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“p| AN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 202%"

S e R
LEYENDA
PUERTA CORTAFLEGO N
EXTINTOR

GABINZTE CONTRA INCENDIOS

TELEFONS DEURGENCIA

Mz il I f 2

ALARMA CONTRAINCENDICS

+ MJRO RESISTENTE AL FUESC

i

Pl o ":T 3 f‘i ZONA SEGURA
o e
CIRECCIONALES
TASLERC E.STRICO
SaLDA
bl escasss

N = =
i . - e
TERCER NIVEL
LEYEND:
E PLERTA COTTHFLEGS N
g EXTINTOR
E GABNETE CONTRA INGINDIOE
E‘ TELESONO DE URGENCA,
G [@ BLASHA CONTRAINCERDICG
— | 4
N e MJRO SESSTENTE &L FUEGS
ZONA SEGURA
CIRECCONALES
TASLERD ELETRICO
0718
ESCAERSS
Yx_»‘ |
’Gr_
CUARTO NIVEL
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“PLAN DE OPERACION CONTINUA DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA - 2025

ANEXO N° 18

SISTEMA DE COMANDO DE SALUD

El SCH es una herramienta operativa que permite administrar los recursos y Operativizar la respuesta en
base a la incidencia. Dicha herramienta, tiene la siguiente estructura:

A.

Puesto de Comando (PC)
Ubicado en ambiente (servicio de emergencia - zona de ambulancias). Lugar donde se ejerce la
funcién de mando y se dirigen las acciones durante la emergencia o desastre. Integrado por el
GTGRD. El Puesto de Comando debe tener:

- Seguridad

- Visibilidad

- Facilidad de acceso y circulacion

- Disponibilidad de comunicaciones - Alejado de la escena, del ruido y la confusion

- Capacidad de expansion fisica

La sefial de Puesto de Comando consiste en un rectangulo de fondo naranja que contiene las letras
PC de color negro:

Area de Concentracién de Victimas (ACV)

Se ubicara en la zona de expansion, para recepcion de victimas, triaje, estabilizacion y posterior

referencia a hospitales especializados. El area debe ser:

- Sector seguro, ampliable y libre de amenazas.

- Lugar cercano a la escena, cuidando que el viento 'y el declive del terreno no pongan en riesgo al
personal y a los pacientes.

- Lugar aislado del publico o idealmente fuera de su vista.

Se identificara a través del pictograma:

AREA DE ESPERA (E)

- Se concentran recursos disponibles del hospital mientras esperan ser distribuidos

- A medida que un incidente crece se requieren recursos adicionales.

- Para evitar los problemas que podria provocar la convergencia masiva de recursos a la escenay
para administrarlos de forma efectiva, el comandante del incidente (Cl), puede establecer las areas
de Espera que considere necesarias.

Se identificara a través del pictograma:

BASE (B)

- Lugar donde se coordina y se administran funciones logisticas primarias como: hidratacion,
alimentacion, suministro de materiales y equipos, servicios sanitarios, -rea de descanso (no para
dormir).

- El Puesto de Comando puede estar en la base.

- Se establece una Base si un incidente:

- Si cubre una gran Area

- Si continuar: por un tiempo largo, requiriendo una gran cantidad de recursos que deberan rotar por
turnos en las asignaciones operacionales.

Se identificar- mediante el siguiente pictograma:

AREA DE ESPACIOS DE MONITOREO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES HRM
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