INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS ne { é-ZOZO-J/'NEN

REPUBLICA DEL PERy,

RESOLUCION JEFATURAL
Surquillo, 0§ de mA YO de 2020
VISTOS:

El Memorando N° 007-2020-GTGRD/INEN, del Grupo de Trabajo de la Gestidn del
Riesgo de Desastres y el Informe N° 0357-2020-OAJ/INEN de {a Oficina de Asesoria
Juridica; vy,

CONSIDERANDO:

Que a través de la Ley N° 28748, se cred como Organismo Publico Descentrzalizado al
Instituto Nacional de Enfermedades Neopldsicas - INEN, con personeria juridica de
derecho publico interno, con autonomia econémica, financiera, administrativa y
normativa, adscrito al Sector Salud, constituyendo Pliego Presupuestal y calificado
como Organismo Publico Ejecutor en concordancia con la Ley N° 28158, ey Organica
del Poder Ejecutivo y ei Decreto Supremo N° 034-2008-PCM:;

Que, mediante Decreto Supremo N° 001-2007-SA, publicado en el diario oficial E}
Peruano, el 11 de enero de 2007, se aprobo el Reglamenio de Organizacion y
Funciones del instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (ROF - INEN),
estableciando la jurisdiccion, funciones generales y estructura orgénica del Irstituto,
asi corno las funciones de sus diferentes Organos y Unidades Organicas;

Que, mediante Memorando N° 007-2020-GTGRD/INEN, de fecha 30 de abril de 2020,

suscrito por el Presidente del Grupo de Trabajo de la Gestion dei Riesgo de Desastres,

dispone en mérito al Acta de fa SEGUNDA REUNION EXTRAORDINARIA N° 002-

2020-GTGRD/INEN, de fecha 29 de abril de 2020, suscrito por todos los miembros del
o /\ Grupo de Trabajo de la Gestion del Riesgo de Desastres, reconformada mediante

: | Resolucion Jefatural N° 06-2018-J/INEN de fecha 11 de enero de 2018, en la cual se
\l/ - acordd Aprobar el “Plan de Respuesta frente al Coronavirus COVID-19 por Alerta
( - Roja", formular el acto resolutivo para aprobar el referido plan;

Que, de la revision efectuada al proyecto mencionado precedentemente, se aprecia
que cumplen con el contenido minima sefialada en la Directiva Administrativa N° 001-
2020-INEN/OGPP-OPE, "Lineamientos para la elaboracion, aprobacién, seguimientos
y evaluacién de planes de trabajo en el instituto nacional de enfermedades
neoplasicas". aprobado con Resolucion Jefatural 097-2C20-J/INEN, de fecha 04 de
marzo de 2020;

Que, en mérito al sustento técnico de la Oficina de Planeamientc istratégico, para la

aprebacion: del “PLAN DE RESPUESTA FRENTE AL CORONAVIRUS COVID-1¢ POR

ALERTA ROJA’", corresponde emitir el acto resclutivo correspondiente para su
LTS aprobacion;

AR




Que, contando coit 103 vistos buznos de la Sub Jefatura Institucional, de ia Cerencia
General, de ia Cficing Genera! de Administracion, de la Oficina de Planzamiento
Estratégico, de la Oficina General de Planeamiento y Presupuesto y de la Cficina de
Asesoria Juridica;

En uso de las atribuciones y facultades conferidas en el Decreto Supremc N° 001-
2007-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones dei instituto

Nacional de Enfermedades Neocplasicas - INEN y la Resolucion Suprema N° 011-
2018-SA,

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR el ‘PLAN DE RESPUESTA FRENTE AL
CORONAVIRUS COVID-19 POR ALERTA ROJA”, que en anexo forma parte
integrante de la presente resolucion.

ARTICULO SEGURNDQ: ENCARGAR a fa Oficina de Comunicaciones la difusion de la
Preserite Resolucién Jefatural, asi como su publicacion en la Pagina Web Institucional.

ARTICULO TERCERD: DISPONER que los miembros del Grupo de Trabajo de la
Gestién del Riesgo de Desastres, socialicen vy ejecuten el plan aprobado en sus
respectivas areas.

REGISTRESE Y COMUNIQUESE.
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GUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES”
“ANO DE LA UNIVERSALIZACION DE LA SALUD"

INTRODUCCION:

La Organizacién Mundial de Salud (OMS) declaré la PANDEMIA frente al COVID-
19, el Ministerio de Salud (MINSA) dispuso acciones para dar respuesta inmediata,
a traves de la Resolucion Ministerial N° 039-2020/MINSA, publicada en el diario
oficial El Peruano, el MINSA aprueba el Documento Técnico: “Plan Nacional de
Preparacion y Respuesta frente al riesgo de introduccion del Coronavirus COVID-
19"

El Ministerio de Salud, en uso de sus facultades declara Alerta Roja en los
establecimientos de salud y en la oferta mévil complementaria instalada a nivel
nacional, ante los efectos del COVID-19, con Resolucién Ministerial N° 225-2020-
MINSA,; hasta que el MINSA, previo pronunciamiento de la Direccién General de
Gestion del Riesgo de Desastres y Defensa Nacional en Salud, informe
oficialmente que tal situacién ha dejado de ser una amenaza para la poblacién.

Se declara la Alerta Roja, mediante Resolucién Ministerial N° 517-2004-MINSA
cuando la Oficina General de Defensa Nacional del Ministerio de Salud o su
correspondiente de la DISA DIRESA toma conocimiento de la existencia de dafios
comprobados sobre la vida o la salud que demandan atencién médica inmediata
como consecuencia de un evento adverso o destructivo, fundamentada en la
informacioén de la red de monitoreo o de fuentes complementarias.

El presente Plan de Respuesta frente al Coronavirus COVID-19 por Alerta Roja,
establece la situacién, objetivos y acciones especificas a ejecutar en el INEN,
siendo necesario adecuar la capacidad de respuesta a efecto de atender en forma
oportuna a la poblacién afectada.

El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas siendo un Instituto
especializado adscrito al Ministerio de Salud viene brindando atencién sanitaria de
mediana y alta complejidad en el campo de las enfermedades oncoldgicas.

FINALIDAD:

Establecer acciones inmediatas para afrontar la EMERGENCIA SANITARIA -
NACIONAL a través del Plan de Respuesta frente al Coronavirus COVID-19 por
Alerta Roja en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

. JUSTIFICACION:

Mediante Decreto Supremo N° 008-2020-SA, el Ministerio de Salud se declaré en
Emergencia Sanitaria a nivel Nacional, por el plazo de noventa (90) dias
calendario, por la existencia del COVID-19, asi mismo en uso de sus facultades
declara Alerta Roja en los establecimientos de salud y en la oferta movil
complementaria instalada a nivel nacional, ante los efectos del COVID-19 mediante
Resolucién Ministerial N° 225-2020-MINSA.

El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas al formar parte del sistema
sanitario nacional con Resolucién Jefatural N° 120-2020-J/INEN aprobé el Plan de
Contingencia frente al CORONAVIRUS COVID-19.

El presente Plan de Respuesta frente al Coronavirus COVID-19 por Alerta Roja,
contempla cuatro lineas de intervencion, tal como se sefiala a continuacién:
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“DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES”
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Componente Clinico

Vigilancia Epidemiolégica e Investigacién
Soporte Logistico

Proteccién de la salud del trabajador

IV. OBJETIVOS:

4.1.

Objetivo General:

Establecer estrategias y acciones de respuesta frente a la ALERTA ROJA
por Coronavirus COVID-19 en el INEN.

4.2. Objetivos Especificos:

v
v

AN

<

1. Fortalecer la organizacién de los servicios y acciones de respuesta
Clinica para la atencién de pacientes oncoldgicos sospechosos y/o
confirmados de COVID-19.

2. Fortalecer la Vigilancia epidemiologica e investigacion, para disminuir el
riesgo de trasmision del virus COVID-19 en el INEN.

3. Brindar soporte logistico con recursos materiales, insumos, equipos,
ambientes y otros recursos necesarios para la atencion de pacientes
sospechosos y/o confirmados de COVID-19.

4. Desarrollar acciones para proteger la salud de los trabajadores que
intervengan en la atencién de los casos por COVID-19.

5. Organizar y capacitar al personal del INEN en medidas de respuesta,
para minimizar la propagacioén del COVID-19 en el INEN.

BASE LEGAL:

Constitucion Politica del Peru.

Ley N° 29414, Ley que establece los derechos de las personas usuarias de os
servicios de salud.

Ley N° 29783, Ley de Seguridad y salud en el trabajo, y modificatoria.

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

Ley N° 28101, Ley de Movilizacién Nacional y su modificatoria.

Ley N° 28551, Ley que establece la obligacion de elaborar y presentar Planes
de Contingencia.

Decreto de Urgencia N° 025-2020, que dicta medidas urgentes y excepcionales
destinadas a reforzar el Sistema de Vigilancia y Respuesta Sanitaria frente al
COVID-19 en el territorio nacional

Decreto de Urgencia N° 026-2020, que establece diversas medidas
excepcionales y temporales para prevenir la propagacion del coronavirus
(COVID-19) en el territorio nacional

Decreto de Urgencia N° 027-2020, que dicta medidas complementarias
destinadas a reforzar el Sistema de Vigilancia y Respuesta Sanitaria frente al
COVID - 19 en el territorio nacional y a la reduccién de su impacto en la
economia peruana.

Decreto de Urgencia N° 029-2020, que dicta medidas complementarias
destinadas al financiamiento de la micro y pequefia empresa y otras medidas
para la reduccion del impacto del COVID-19 en la economia peruana.

Decreto de Urgencia N° 035-2020, que establece medidas complementarias
para reducir el impacto en la economia nacional, del aislamiento e
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inmovilizacién social obligatorio dispuesto en la declaratoria de estado de
emergencia nacional, asi como para reforzar sistemas de prevencién y

respuesta sanitaria, como consecuencia del COVID-19.

Decreto de Urgencia N° 037-2020, que dicta medidas complementarias para el
sector salud en el marco de la emergencia sanitaria por los efectos del
coronavirus (COVID-19)

Decreto Supremo N° 008-2020-SA, que declara en Emergencia Sanitaria a
nivel nacional por el plazo de 90 dias calendario y dicta medidas de prevencién
y control de COVID - 19.

Decreto Supremo N° 013-2020-SA, que dictan medidas temporales para
asegurar el suministro de productos necesarios para la salud durante la
emergencia sanitaria declarada como consecuencia del COVID-19.

Decreto de Supremo N° 044-2020-PCM, que declara estado de Emergencia
Nacional por graves circunstancias que afectan la vida de la nacion a
consecuencia del brote de COVID-19.

Resoluciéon Ministerial N° 773-2012-MINSA que aprueba la Directiva Sanitaria
N° 048-MINSA/DGE-V01 Directiva Sanitaria para promocionar el lavado de
manos social como practica Saludable.

Resolucion Ministerial N° 545-2012-MINSA que aprueba la Directiva Sanitaria
N° 047-MINSA/DGE-VO01 “Notificacion de Brotes, epidemias, y otros eventos de
importancia para la Salud Publica.

Resolucion Ministerial N° 108-2012-MINSA que aprueba la Directiva Sanitaria
N° 045-MINSA/DGE-V01 Directiva Sanitaria para la vigilancia de
epidemiolégica de influenza de otros virus respiratorios (OVR) e infecciones
Respiratorias Agudas Graves (IRAG) en el Pert.

Resolucién Ministerial N° 1295-2018/MINSA, que aprueba la Norma Técnica de
Salud denominada “Gestion integral y manejo de residuos solidos en
establecimientos de salud, servicios médicos de apoyo y centros de
investigacion.

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

Resolucion Ministerial N° 506-2012-MINSA que aprueba la Directiva Sanitaria
N° 046-MINSA/DGE-VO01 “que establece la notificacion de enfermedades vy
eventos sujetos a vigilancia epidemioldgica de Salud Publica”.

Resolucion Ministerial N° 139-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Prevencién y Atencion de personas afectadas por COVID-19 en el
Per(, que deroga la R.M. N° 084-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Atencién y Manejo Clinico de casos de COVID-19, escenario de
transmisién focalizada.

Resolucion Ministerial N° 144-2020-MINSA, que aprueba el Protocolo para la
recepcion y distribucion de los traslados de los pacientes confirmados o
sospechosos, sintomaticos de COVID-19.

Resolucion Ministerial N° 145-2020-MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria
N°087-MINSA/2020/DIGESA, modificada mediante R.M. N° 100-2020-MINSA,
para manejo de cadaveres por COVID - 19.

Circular N° 047-2020-OGGRH/MINSA lineamientos de contratacion CAS.
Resolucion Ministerial N° 180 -2020-MINSA, que aprueba la guia Técnica para
el cuidado de la Salud Mental del Personal de Salud en el contexto del nCoV-
19.

Resolucion  Ministerial N° 183-2020-MINSA, que aprueba la directiva
administrativa N°287-MINSA-2020-DGIESP Directiva Administrativa que regula
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los procesos, registros y accesos a la informacién para garantizar el
seguimiento integral de los casos sospechosos y conformados de COVID-19
(sistema integrado para CoV-19 - SICOVID-19)

Resolucion Ministerial N° 186-2020- MINSA que aprueba la Guia Técnica para
el cuidado de la Salud Mental de la Poblacién afectada, familia comunidad en
el contexto del COVID - 19

Resolucion Ministerial N° 193-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: Prevencion, Diagnéstico y tratamiento de personas afectadas por
COVID-19 en el Peru.

Resolucién Jefatural N° 098-2020-J-OPE/INS, que aprueba el Documento del
Sistema de Gestion denominado Procedimiento de Autorizacién para la
realizacion de los ensayos clinicos de la enfermedad COVID-19.

Resolucion Ministerial N° 239-2020-MINSA, que aprueba el Documento
Técnico: "Lineamientos para la vigilancia de la salud de los trabajadores con
riesgo de exposicion a COVID-19".

Resolucion Ministerial N° 240-2020-MINSA, que modifican el Documento
Técnico: Prevencion, Diagnéstico y Tratamiento de personas afectadas por
COVID-19 en el Perd, aprobado por R.M. N° 193-2020-MINSA.

Resolucién Jefatural N°144-2020-J/INEN, que aprueba el Documento Técnico:
Recomendaciones para la Prevencion, Atencion y Manejo de Pacientes
Oncolégicos durante la Pandemia del COVID-19.

Resolucion Jefatural N° 617-2014-J/INEN, que aprueba la Directiva N° 003-
INEN/OGPP-2014 correspondiente a ‘“ldentificacion y Disposicion de
Cadaveres en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas — INEN”

VI. AMBITO DE APLICACION:

El ambito de aplicacién es a nivel institucional las disposiciones del Plan son
obligatorias para todos los érganos y unidades organicas del INEN.

UBICACION

Sector :  Ministerio de Salud

Establecimiento de Salud : Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
Nivel de Complejidad : IPRESS llI-2

Ubicacion :  Av. Angamos Este N° 2520, Surquillo- Lima
Teléfono : (01)201-6500/ (01)201-6160

Pagina Web . http://lwww.inen.sld.pe

Correo Electrénico . jefatura@inen.sld.pe

Responsables v’ Jefatura Institucional del INEN

v Comité de Prevencidbn y Control de
Infecciones Asociadas a la Atenciéon de
Salud (CPCIAAS)

v" Grupo de Trabajo de la Gestion del Riesgo
de Desastres del INEN

v Unidad Funcional de la Gestidén del Riesgo
de Desastres del INEN

v Unidad Funcional de Gestién de Riesgos y
Seguridad del Paciente

v" Organos y Unidades Organicas del INEN
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VI.LASPECTOS GENERALES:

7.1.
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SITUACION ACTUAL DE LA PANDEMIA COVID-19

EVENTO . Pandemia

AGENTE . Biolégico

MAGNITUD : Alta

RIESGO . Poblacién Adscrita (11.45/100 000 hab.)

Al 28 de abril del 2020, el MINSA ha reportado:

31,190 casos confirmados COVID-19

854 fallecidos por COVID-19

9179 pacientes dados de alta

4088 pacientes hospitalizados

267,612 personas muestreadas

236,422 casos negativos

Casos confirmados por sexo: masculino 62.4% y femenino 37.6%

¢ & o 9 & ¢ o

DEFINICIONES OPERACIONALES

Alerta Roja:

Situacion que se establece cuando se han producido dafios a la poblacion,
sus bienes y su entorno debido a un evento adverso o destructivo, lo cual
determina que las dependencias de Salud efecttian en forma inmediata las
intervenciones y acciones de respuesta que sean necesarias.

La Alerta Roja se declara cuando la Oficina General de Defensa Nacional
del Ministerio de Salud o su correspondiente de la DISA o DIRESSA toma
conocimiento de la existencia de dafios comprobados sobre la vida o la
Salud que demandan atencién médica o inmediata como consecuencia de
un evento adversos o destructivo, fundamentada en la informacion de la red
de monitoreo o de fuentes complementarias.

Coronavirus COVID-19:

Segun la OMS, la COVID-19 es la enfermedad infecciosa causada por el
coronavirus que se ha descubierto mas recientemente. Tanto este nuevo
virus como la enfermedad que provoca eran desconocidos antes de que
estallara el brote en Wuhan (China) en diciembre de 2019. Actualmente la
COVID-19 es una pandemia que afecta a muchos paises de todo el mundo.

Clasificacion Clinica COVID-19;

e Caso Leve: Tos, malestar general, dolor de garganta, fiebre, congestion
nasal, alteracion del gusto, del olfato, exantema. No requiere
hospitalizacién, se indica aislamiento domiciliario.

e Caso Moderado: Disnea o dificultad respiratoria, frecuencia respiratoria
mayor a 22 respiraciones por minuto, saturaciéon de oxigeno menor a
95%., alteracion del nivel de conciencia (desorientacion, confusion),
hipertension arterial, signos clinicos o radiolégicos de neumonia,
recuento leucocitario de 1000 um. Requiere hospitalizacion.

e Caso Severo: Infeccion respiratoria aguda/ grave requiere
hospitalizacion con presencia de sepsis o falla respiratoria. Signos
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clinicos de fatiga muscular: aleteo nasal, uso de musculos accesorios,
desbalance toracico abdominal.
Requiere hospitalizaciéon en cuidados criticos, luego del alta debera
estar en aislamiento por 14 dias.
e Caso Sospechoso:
1. Persona con infeccion respiratoria aguda, o
2. Persona con alguna infeccion respiratoria aguda y que tuvo
contacto con un caso confirmado o probable de infeccién por
COVID-19, durante los 14 dias previos al inicio de los sintomas; o
3. Persona con infeccion respiratoria aguda grave-IRAG-(fiebre
superior a 38°, tos, dificultad respiratoria y que requiere
hospitalizacién), y sin otra etiologia que explique completamente
el cuadro clinico.

d) Definiciones Operativas:

Contacto directo: Incluye cualquiera de las siguientes situaciones ante un
caso confirmado;

1. Persona que comparte o compartié el mismo ambiente de un caso
confirmado de infeccion por COVID-19 en una distancia menor a 2 metros
(incluyendo el lugar de trabajo, aula, hogar, asilos, centros penitenciarios y
otros).

2. Personal de salud que no ha usado equipo de proteccion personal (EPP)
o no ha aplicado el protocolo para colocarse, quitarse y/o desechar el EPP
durante la evaluacion de un caso confirmado por COVID-19.

Cuarentena y aislamiento

1. La cuarentena es el procedimiento por el cual, a una persona asintomatica
se le restringe el desplazamiento fuera de su vivienda o alojamiento, por
un lapso de 14 dias y que se aplica en las siguientes condiciones;

2. El aislamiento domiciliario es el procedimiento por el cual a una persona
sospechosa o confirmada a COVID-19, se le restringe el desplazamiento
fuera de su vivienda o alojamiento por un lapso de 14 dias, contados a
partir de la fecha de inicio de sintomas.

3. El aislamiento hospitalario es el procedimiento por el cual una persona
sintomatica con complicaciones se le mantiene en un area separada de
otros pacientes por un lapso de 14 dias, contados a partir de la fecha de
inicio de sintomas.
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Vill. ACTIVIDADES / TAREAS:

8.1. Organizacién de los servicios y medidas de respuesta Clinica:

a) Responsable de la Coordinacién del Plan de Respuesta frente al
Coronavirus COVID-19 por Alerta Roja

Equipo de Trabajo de Respuesta ante el COVID-19, el cual estara conformado

por:

1.

N

VoNDO AW

Jefe de la Unidad Funcional de Gestion de Riesgos y Seguridad del
Paciente quien sera el lider del equipo de trabajo.

Presidente del Comité de Prevencidn y Control de Infecciones
Asociadas a la atencion de Salud.

Jefe de la Unidad Funcional de Gestién del Riesgo de Desastres.
Direccién de Medicina.

Direccion de Cirugia.

Direccién de Radioterapia.

Departamento de Enfermeria.

Direccién de Control de Cancer

Direccion de Servicios de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento.

10 Direccion General de Administracion
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2.
3.

11. Direccion General de Planeamiento y Presupuesto

b) En relacion a la continuidad de servicios oncolégicos

/ La operatividad de los servicios a los pacientes oncolégicos, a cargo de las
'\pe Direcciones Generales de linea, realizando lo siguiente:

1.

Priorizacién de la atencién del paciente oncolégico de acuerdo a
normativa sectorial e interna.

Estrategia de Telesalud.

Aplicacion de documentos técnicos normativos para el manejo de
pacientes oncolégicos.

Fortalecimiento de la operatividad del Servicio de Emergencia y Areas
Criticas (UCI, UTI).

Establecer las medidas de prevencién y control para disminuir el riesgo
de transmision del COVID-19 en pacientes, familiares y trabajadores del
INEN.

c) Responsabilidades para la respuesta frente al Coronavirus COVID-19 por

Alerta Roja

1. La Unidad Funcional de la Gestién del Riesgo de Desastres gestiona la
parte operativa y soporte técnico siendo el nexo entre las areas
asistenciales y administrativas.

2. El Comité de Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a la
Atencion de Salud establece el enlace con el INS, reporta diariamente a
la Jefatura Institucional la estadistica de atenciéon de pacientes COVID-
19 y evalua la operatividad del plan.

3. La Unidad Funcional de Gestion de Riesgos y Seguridad del Paciente
implementa y supervisa los flujos para la éptima atencion de los
pacientes.

4. El Departamento de Enfermeria responsable de la programacién del

personal de su servicio distribuidos en las UPSS Hospitalizacién,
Unidades Criticas, Oferta Movil 1 (triaje), oferta movil 2 (Capilla), oferta
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10.

1.

12.

13.

14.

“ANO DE LA UNIVERSALIZACION DE LA SALUD”
movil 2 (Medicina Nuclear), en el marco de la Alerta Roja, coordinando
permanentemente con la Jefatura, OGPP, OGA, DISAD y DASP.
La Oficina General de Administraciéon gestiona y dispone la atencion
oportuna de los requerimientos, asi como conduce los sistemas
administrativos de logistica, de recursos humanos, financieros, servicio
generales e informaticos asegurando la eficiente y eficaz atencion.
La Oficina General de Planeamiento y Presupuesto, facilita la atencion
presupuestal con oportunidad.
La Oficina de Logistica abastece los requerimientos efectuados en el
marco de Alerta Roja.
La Oficina de Recursos Humanos aplica la normativa del sector
relacionada a la salud de los trabajadores, en el marco de la R.M.
N°239-2020-MINSA y otras normas vigentes.
El Departamento de Epidemiologia y Estadistica del Cancer es
responsable de la vigilancia epidemiolédgica y elaboracién de reporte de
los casos a las instancias correspondientes.
El Departamento de Farmacia consolida los requerimientos y gestiona
la adquisicion, ademas de almacenar y distribuir los EPP, segun riesgo
establecido por la normatividad vigente.
La Unidad Funcional de Referencia y Contrareferencia coordina con el
hospital designado por el MINSA el traslado de los pacientes
(ambulancia SAMU).
La Oficina de Comunicaciones se encargara de brindar informacion y
sensibilizacion al paciente, acompafante y personal en el centro de
trabajo.
La Oficina de Informatica brinda el soporte tecnoldgico con el fin de
garantizar la operatividad.
Todas las unidades y servicios elaboran y difunden el rol del personal
programado para la atencion de los pacientes.

d) Optimizar la capacidad de respuesta frente al Coronavirus COVID - 19 por
Alerta Roja.

Continuar con las areas de expansion que ya han sido habilitadas para la
atencion diferenciada de casos sospechosos y/o confirmados COVID-19.

Se cumpliran las disposiciones siguientes:

> Las areas implementadas para la atencion de los pacientes sospechosos y
confirmados COVID-19, son las siguientes:

1.
2.

Tamizaje en zonas de ingreso de personal y de pacientes, al INEN

Triaje Diferenciado (carpas): Atencién de pacientes derivados del
tamizaje.

Oferta movil 1 (Capilla): Atencion de pacientes sospechoso COVID-19.

Oferta movil 2 (Medicina Nuclear): para la atencion de pacientes
COVID-19 Positivo en condicion de paliativo

4to piso Este (hospitalizacion de pacientes COVID positivos no criticos)

4to piso Oeste, asignado para pacientes COVID positivos que requieren
cuidados intensivos.
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De acuerdo al avance de los casos y la cantidad de demanda de pacientes el

INEN podra implementar nuevos espacios de expansion o aislamiento para la

atencion de los casos sospechosos y confirmados del COVID-19.

El Servicio de Infectologia y el Comité de Infecciones CIIAS, desarrollan sus
actividades con las areas citadas anteriormente.

e) Tamizaje Preventivo.

Durante la ALERTA ROJA el ingreso a la institucién esta restringido del
paciente y un familiar, observando las normas de bioseguridad.

El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas continuara con la labor del
equipo de Tamizadores, que son la primera linea de control e identificacion de
posibles casos de sospechosos, conformados por 1 Licenciado en enfermeria y
1 Técnico en enfermeria, ubicados en las puertas 1, 2, 4 y 5, se controia la
temperatura y se pregunta sobre sintomas respiratorios. NO SE PERMITE EL
INGRESO SIN MASCARILLA.

RESPONSABLES| PASO ACTIVIDADES

Personal de vigilancia debe usar mascarilla de Triple
Personal de Filtro durante la permanencia en las areas de ingreso.
Vigilancia El ingreso de pacientes y familiares es por la puerta 1
y 2 y para el personal del INEN es por la puerta 4y 5.

Personal de Tamizaje debe usar los equipos de

SR proteccién personal para la atencion, segun riesgo.

e .,
S %,

vﬂ o
DPTO.DE
ENFERMERIA

TR

En caso que se identifique un paciente oncoldgico con
sospecha de COVID-19 sera derivado al area de
Triaje diferenciado.
En caso que se identifique un familiar o visitante con
sospecha de COVID-19 este no podra ingresar a la
Personal de institucién y se le brinda las indicaciones a seguir
Tamizaje segun protocolo del MINSA.
En caso que se identifique un trabajador con posible
sospecha de COVID-19 seguir los lineamientos del
item 8.4 b), del presente plan.
Toda persona que fue tamizada en la puerta de
ingreso debera higienizarse las manos de forma
OBLIGATORIA antes de ingresar a las instalaciones
de la institucion.
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f) Triaje Diferenciado - ANEXO 1086:

El area de triaje esta instalada en la carpa amarilla, a la izquierda de la puerta 2
de ingreso al Instituto, el uso de EPP, sera de acuerdo al nivel riesgo (RM N°239-
2020-MINSA):
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Caso sospechoso se realiza la Prueba Rapida y se le
En triaje deriva a la CAPILLA, si su condicién clinica lo permite, de
lo contrario la Prueba Rapida se realiza en la CAPILLA
donde se definird el destino del paciente.

Precauciones Colocar a los pacientes en ambientes individuales, en caso
Estandar no sea factible deberan colocarlos con separacion de 2
metros uno del otro.

Precauciones de | Se debe contar con equipos desechables o exclusivos para
contacto. el area los que seran utilizados previa desinfeccion entre
paciente 'y paciente (estetoscopio, tensiometro,
termémetro, y otros).

Toma de Se debe coordinar con el personal de laboratorio para la
muestra toma de PRUEBA RAPIDA.

g) Responsables en caso de identificacion de casos de investigacion y
sospechosos en Triaje Diferenciado:

Responsable | Paso Actividades

(Direccion de

Identifica de primera intencién los casos sintomaticos

Medicina) ) i . ; ; .
Médico de y respiratorios y deriva al paciente sospechoso de infeccién
Trisje por COVID-19 a la Oferta Mévil 1 “CAPILLA” establecida

. ) en la institucion.
Diferenciado

Evalta el caso si el paciente es sospechoso toma la

Médico 5 prueba rapida, llena FICHA EPIDEMIOLOGICA y
Infectologo coordina en conjunto con el médico de trigje su pase a
CAPILLA.

Coordina con el area de Oferta Movil 1 CAPILLA (Anexo
1950), el ingreso del paciente, prepara la documentacion

Lic. de 3 [requerida (ficha epidemiologica, registro de Triaje
Enfermeria diferenciado y hoja de evaluacion de enfermeria), traslada
y reporta al paciente.

h) Atencién de pacientes al area de Oferta Movil 1 (CAPILLA) — ANEXO 1950:

Responsable | Paso ACTIVIDADES

Recepciona al paciente, evalua y emite las ordenes de
1 |laboratorio correspondientes, estableciendo el
tratamiento inicial.

(Departamento — ) )
. olicita as interconsultas a as iferentes
de Medicina 5 Solicit [ t It ! dif t
critica ) especialidades, seglin necesidad.
Médico Coordina evaluacién multidisciplinaria para definir
Oncologo manejo y destino del paciente:

o Oferta moévil 2 (Medicina Nuclear): para la atencién
de pacientes COVID-19 Positivo en condicion de
paliativo

Plan de Respuesta frente al Coronavirus COVID-19 por Alerta Roja
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e 4to piso Este (hospitalizacion de pacientes COVID
positivos no criticos)

* 4to piso Oeste, asignado para pacientes COVID
positivo que requieren cuidados intensivos.

(Direccién de

medicina) Evalta e Indica realizar PCR (Hisopado) y lo coordina
Médico con el personal de laboratorio.
Infectdlogo
Recepciona al paciente y da conformidad al reporte. Da
cumplimiento a las indicaciones médicas.
(Departamento En el caso de que el paciente debe ser trasladado al
de Enfermeria) area de Oferta Movil 2. Medicina Nuclear, se
Lic. De
Enfermeria de ¢ Prepara la documentacién requerida para el
Oferta Mévil 1 traslado (Historia clinica, ordenes pendientes Yy

tratamientos)

» Traslada y reporta al paciente y el plan de trabajo al
Licenciado de enfermeria de la oferta moévil 2

% 1) Atencion de pacientes al area de Oferta M6vil 2 (MEDICINA NUCLEAR) -
' ANEXO 3106:

Responsable

Paso ACTIVIDADES

Direccién de
Medicina,
Infectologia

Manejo y evaluacion de paciente confirmado COVID-
19.

Lic. Enfermeria

Recepciona al paciente y da conformidad al reporte.
Da cumplimiento a las indicaciones médicas.

j) Atencién de paciente sospechoso o confirmado que requiere shock
trauma

En caso que el paciente requiera un soporte avanzado de atencién se
debera seguir el siguiente procedimiento.

RESPONSABLE

Paso ACTIVIDADES

Lic. Enfermeria
de Tamizaje o
Trigje
diferenciado

Si el paciente ingresa por la puerta 1 con movilidad
(ambulancia, Taxi, etc.) se identifica el caso de
EMERGENCIA PRIORIDAD 1, comunica de forma
inmediata al personal de Vigilancia para que dirijan el
paso del vehiculo al area de Oferta Mévil 1 CAPILLA
(Anexo 1950).

Meédico,
Enfermerc o
profesional de la

salud que detecta

Si paciente se encuentra en UNIDAD DE SHOCK
TRAUMA, no se debe movilizar al paciente,
permaneciendo en el area del suceso (CON ACCESO
CONTROLADO).

Plan de Respuesta frente al Coronavirus COVID-19 por Alerta Roja
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el posible caso
sospechoso 3 El equipo multidisciplinario se retne para definir el
COVID-19 destino del paciente.
Acondiciona el area fisica, equipos y personal.
Coordina con el personal de vigilancia para el bloqueo
Personal de .
. 5 |de accesos y control de flujo de personas.
Enfermeria del . A . L
- Coordina con el personal de Limpieza y desinfeccion
Servicio oo ;
para la limpieza del ambiente.
Libera de forma ordenada la ruta de traslado por
Personal de 8 .
Viai . donde se evacuara al paciente.
igilancia
.- Indica se realice la PRUEBA RAPIDA y PCR
Médico .
X (Hisopado
Infectdlogo

k) Manejo de la muestra

Segun lo indica la Alerta Epidemiolégica AE-15-2020 “El personal de
laboratorio del establecimiento de salud, debera obtener una muestra
respiratoria (hisopado nasal y faringeo, lavado bronco alveolar, aspirado
traqueal o aspirado nasal/faringeo), en aquellas personas que cumplan
con la definicién de “paciente en investigacion” o “caso sospechoso”.

Fase Paso ACTIVIDADES
y Coordina con el area de infectologia la toma de
muestra del paciente
2  |Verificacion de la informacién y datos del paciente
Obtener la informacién de todo el requerimiento de
3 |muestras, evitar los reingresos y minimizar la
Fase de exposicion.
Preparacion Verificar la existencia de los insumos requeridos dentro
del Kit del medio de transporte viral.
4 .
Personal debe tener un contenedor exclusivo para el
transporte de la muestra
5 Colocacion de equipos de proteccién personal
especificos.
Personal de toma de muestra de laboratorio se
6 |presenta con el paciente y explica el procedimiento a
realizar
Fase de Toma Colocar al paciente en posicion para extraccion de
7 . .
de Muestra. muestra de Hisopado Faringeo
8 Realizar el Procedimiento de forma segura evitando la
duplicacion del procedimiento.
Fase Post 9 Rotular y colocar la muestra dentro del contendor
Toma de acondicionado para el transporte de la muestra.
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Muestra Derivar la muestra al INS segun establece las normas

técnicas establecidas para el manejo de muestras de

Coronavirus COVID-19 (ver Anexo 4)

Las muestras deberan ser remitidas dentro de las 24

horas de obtenidas y trasportadas en cadena de frio (2°

a 8° C), hacia el Instituto Nacional de Salud.

El envio de muestra segun lo establece en la AE-10-

2020 por estar ubicado en Lima no hay necesidad de

realizar coordinaciones previas para la recepcién de

muestras.

Descartar los equipos de proteccion personal y los
implementos utilizados donde esta dispuesto, no
deberan ser desechados con los residuos de otros
11 |pacientes o del servicio.

Personal Licenciado de enfermeria del servicio de
Infectologia o del CPCIAAS deberan apoyar en el
chequeo del retiro de los EPPs

Entregar la muestra al Licenciado de enfermeria del
12 farea de Infectologia o CPCIAAS para el traslado

p—- correspondiente.
,/%W%\

l) Manejo de los pacientes COVID-19:
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El manejo de los pacientes COVID-19 hospitalizados se realizara
\Qpk 2> conforme a los protocolos establecidos en la normatividad vigente de
acuerdo a la individualidad de los casos.

Ty
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m) Referencia y Contrareferencia:

Los pacientes que tienen diagnéstico de COVID-19 confirmado, seran
referidos a los centros hospitalarios establecido por el MINSA.

00 Flir
W

S\

La coordinacién la realizara el medico jefe de emergencia o el médico
jefe de la guardia quien evaluara la condicion del paciente y tomara las
medidas de soporte que se requiera para el traslado en la unidad mévil
de urgencia.

Este proceso le corresponde al responsable de la Unidad Funcional de
Referencia y Contrareferencia.

n) Disposicion de cadaveres Covid-19

1. Mantener en lo posible la inmovilizacion del cadaver, Cuidar en
extremo la limpieza y ordenamiento del cadaver.

2. Retirar los dispositivos médicos no invasivos del cadaver
disponiendo su limpieza previa introduccién y remojo de los
dispositivos por 5 minutos en una solucién de hipoclorito de sodio
que contenga 5000 ppm de cloro activo (dilucién 1:10 de una lejia
con concentracion de 40-50 gr/litro preparada recientemente). Los
dispositivos médicos invasivos se mantendran en el cadaver hasta su
disposicion final.

3. Antes de proceder a la preparacién y traslado del cadaver, podra
permitirse el acceso a una distancia de hasta 2.00 metros lineales
Unicamente de dos familiares directos. No se permite mayor niimero
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de familiares dado que ello significa peligro para los familiares o para
el personal de salud. Bajo ningln supuesto los familiares podran
tener contacto fisico con el cadaver, ni con las superficies ni con
otros enseres del entorno o cualquier material que pudiera estar
contaminado.

4. El personal de salud que realiza el manejo o preparacion del cadaver
en la sala de aislamiento o en la unidad de cuidados intensivos debe
contar con los equipos de proteccidon personal (EPP) para su labor y
ademas debera gestionarlos para los familiares, sin estos accesorios,
el acceso al cadaver no puede autorizarse.

5. Si se van a realizar tareas pesadas se recomiendan medidas
adicionales como guantes de caucho, delantal de caucho y zapatos
cerrados, ademas del equipo de proteccion habitual.

6. El cadaver debe envolverse en sabanas e introducirse en una bolsa
sanitaria hermética para su traslado, que reuna las caracteristicas
técnicas sanitarias de resistencia a la presion de los gases en su
interior, estanqueidad e impermeabilidad.

7. La introduccidén en la bolsa se debe realizar dentro de la propia
habitacién de aislamiento o unidad de cuidados intensivos.

8. Esta bolsa, una vez cerrada y con el cadaver en su interior, se
debera pulverizar con desinfectante de uso hospitalario o con una
solucion de lejia hipoclorito de sodio que contenga 5000 ppm de
cloro activo (dilucion 1:10 de una lejia con concentracion de 40-50
gr/litro preparada recientemente).

9. Se debera limpiar y desinfectar la habitacion del paciente con
solucion de hipoclorito que contenga 5000 ppm de cloro activo
(dilucién 1:10 de una lejia con concentracidon de 40-50 gr/litro
preparada recientemente), culminada la misma debe realizarse la
higiene personal respectiva.

10. El cadaver no debe permanecer mas de 24 horas el mortuorio del
establecimiento de salud.

11. El personal de vigilancia acompafiado de un Técnico de Enfermeria
procedera al traslado del cadaver hasta el depdsito.

Todas las areas involucradas de la Direccién General de Servicios de Apoyo al
Diagnéstico y Tratamiento (DISAD) y otras de apoyo, deberan actuar en
concordancia con las disposiciones emitidas por el Ministerio de Salud y la R.J.
N°617-2014-J/AINEN, que aprueba la Directiva Administrativa N°003-
INEN/OGPP-2014 para la ldentificacion y Disposicion de Cadaveres en el
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas-INEN.

8.2. Vigilancia Epidemiolégica e Investigacion

Se seguiran las definiciones de la Alerta Epidemiolégica vigentes emitidas
por la Direcciéon General de Epidemiologia-MINSA, las cuales se modifican
de acuerdo al escenario.

El Departamento de Epidemiologia, es el responsable y contara con el
apoyo del Comité de Prevencion y Control de infecciones asociadas a la
Atencién de Salud y la Unidad Funcional de Gestién de Riesgos y Seguridad
del Paciente,
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8.3. Soporte Logistico

a) En el caso de compra de bienes y contratacién de servicios, se ejecuta en la
actividad presupuestal 5006269: Prevencién, control, diagnéstico y
tratamiento de coronavirus (Meta 0126), siendo responsable la Unidad
Funcional de Gestién del Riesgo de Desastres, considerando:

v

v

El requerimiento de los Equipos de Proteccién de Personal (EPP) lo
realizara unidades criticas a través de la Unidad Funcional de Gestién
del Riesgo de Desastres, con opinién técnica del Servicio de
Infectologia.

El requerimiento de los medicamentos y/o insumos lo realizara cada
servicio/unidad organica a través del Departamento de Farmacia.

El requerimiento de los demas bienes y servicios que no correspondan a
EPP y/o medicamentos e insumos médicos, lo realizarda cada
departamento y/o servicio.

Se establecera un fondo fijo por COVID-19 a cargo de la Oficina de
Contabilidad y Finanzas para atender requerimientos muy urgentes o de
pequefio presupuesto, con la finalidad de atender los requerimientos.

El requerimiento de los bienes y/o servicios debe realizarse tratando de
optimizar los recursos financieros y teniendo en cuenta los bienes y
servicios disponibles.

b) En el caso de compra de equipos biomédicos en el marco de la emergencia
sanitaria declarada a raiz del COVID-19, se debe tener en consideracién lo
siguiente:

La justificacion del requerimiento debe estar basada en evidencia
cientifica y/o normas técnicas publicadas por el MINSA, que debe ser
sustentado y elaborado por el Departamento y/o Servicio solicitante.

Las especificaciones técnicas de los equipos son elaboradas
conjuntamente entre la Oficina de Ingenieria, Mantenimiento y Servicios
(OIMS) y el Area Usuaria.

El requerimiento debe contar con la aprobacién de la Alta Direccion.

En caso el equipo requerido esté considerado dentro del listado de
bienes estratégicos del Ministerio de Salud, la Oficina de Logistica
solicitara a la OPICE de la OGPP el registro de la inversion en el marco
de las disposiciones vigentes.

La adquisicion de los equipos debe contar previamente con la
Disponibilidad Presupuestal de la Oficina General de Planeamiento y
Presupuesto.

La Oficina de Logistica realiza los procedimientos que correspondan en
el marco de sus competencias.

¢) En caso se requiera adecuaciones de ambientes o infraestructura, estas
estaran a cargo de la OIMS del INEN, las que se realizaran con los recursos
que dispone (mano de obra y/o materiales) y, en caso de no poder
ejecutarlo, realizara el requerimiento conforme a lo sefialado en el literal a).

Plan de Respuesta frente al Coronavirus COVID-19 por Alerta Roja
Comité de Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a la atencidn de Salud
Grupo de Trabajo de la Gestion del Riesgo de Desastres-GTGRD

pagina 17



“DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES”
“ANO DE LA UNIVERSALIZACION DE LA SALUD”

d) En caso de necesitar personal para atender las necesidades derivadas de

las atencion de los pacientes COVID, la solicitud priorizara las
unidades/servicios de Emergencia, Cuidados Intensivos, Areas de
expansion y aislamiento (triaje diferenciado, capilla y medicina nuclear, 4to
piso Este-HOSPITALIZACION, 4to piso Oeste-Unidad de Cuidados
Intensivos u otra area de expansiéon/hospitalizacion que se designe), El
personal sugerido para cumplir con las metas propuestas es el siguiente:

PROFESIONAL CONDICION
Médico Médico especialista en emergencias, en medicina
Cirujano intensiva, u otras especialidades afines.
Licenciada en . L , s
, Con entrenamiento o experiencia en areas criticas
Enfermeria
Técnico de : L . s
, Con entrenamiento o experiencia en areas criticas

Enfermeria
Otros . . ,
Profesionales En caso se desempefe directamente en areas

donde se atienden los casos COVID-19
de la salud

Para asegurar la limpieza y desinfeccion de las
Personal de \ )
Limpieza zonas para pacientes Covid-19 y la adecuada

P disposicion de residuos so6lidos.

Personal de | Para asegurar el orden al momento del ingreso y
Vigilancia salida del personal, pacientes.
Personal de Para el recojo y lavado de ropa hospitalaria
Lavanderia 10y P P
Personal de Para asegurar la operatividad de equipamiento
Talleres de la electromecanico del INEN (Casa  Fuerza,

Refrigeracion y Aire Acondicionado, Electricidad,
UIM | o

Instalaciones Sanitarias, etc.)

Para solicitar la contratacién de recursos humanos adicionales en el marco
del COVID-19, se debe considerar lo siguiente:

v En caso de requerir personal para atencién de casos COVID-19, el
servicio y/o departamento debe verificar la disponibilidad de recursos
humanos existentes dentro de! mismo servicio, redistribuir y optimizarlo a
fin de atender la necesidad.

v En caso posterior al redistribucién y optimizacién se requiera realizar la
contratacion de recursos humanos adicionales, el servicio y/o
departamento solicitara la contratacion de recursos humanos
adicionales. Es de entera responsabilidad de servicio y/o departamento
esta accidon antes de solicitar la contratacién de mas recursos humanos,
sustentando la necesidad.

v El requerimiento de contratacion de personal adicional debe realizarse
con autorizacién de la Alta Direccion.
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v' En caso de déficit de recursos humanos se podra programar a través de

servicios complementarios, en el marco de las disposiciones vigentes.

e) Cada una de las Direcciones Generales y Ejecutivas asistenciales, deben
maximizar la eficiencia del recurso humano y redistribuirlos en el marco de la
ALERTA ROJA, con la finalidad de garantizar la continuidad de la atencién
de los pacientes oncolégicos sospechosos y confirmados COVID-19, de
acuerdo a la EMERGENCIA SANITARIA NACIONAL.

f) Capacidad de oferta mévil: Se refiere al numero total de camilias y la
capacidad de expansion, de acuerdo con la organizacion del Instituto.

. Area Agua Luz Teléfono .
Ambiente m2 ST [NO [SITNO TSI ThO Observaciones
TRIAJE )
DIFERENCIADO 02 carpas de lona plastificada
‘ . de 9m x 6m x 3m.
Area de expansion o .
. Oferta Mévil 1: Color Amarilla
interna corresponde | 108.00 | X X X A .
a la Playa de Evaluacion Médica
- . Oferta Movil 2: Color Rojo
Estacionamiento Area de cambios EPP
(Puerta N°2 y 3)
CAPILLA . .
Area de 252 X X X Capagdad para 7 pacne'ntes
P Camilias, monitores, oximetros
expansion interna
MEDICINA Capacidad para 4 pacientes no
NUCLEAR 412 X X X criticos
(Tres ambientes) Camas, monitores, oximetros
HOSPITALIZACION 102 « X « Sa;();ct:ifad para 24 pacientes
4TO PISO ESTE o criticos )
Camas, monitores, oximetros
UNIDAD DE Sr?t;ia::;dad para 6 pacientes
CUIDADOS )
INTENSIVOS (470 e X X X \?::tzgsdvores oximetr;nsomtores'
PISO OESTE) ! ’
s s Radio Radio . Telefonia Celular
a. Comunicacion Interna VHE Tetra Teléfono RPM
Operatividad (Si/ No) Si Sl Si Si
b. Abastecimiento y Conexion a red .
almacenamiento H20 puablica Cisterna Tanque Otros
Operatividad (Si/ No) Si Si (1200 m3) Si
. ¢ e Conexién a red .
c. Energia Eléctrica publica Grupo Electrégeno Otros
Operatividad (Si / No) Si Si -

d. Medicamentos e insumos médicos:
» Farmacia responsable de abastecimiento de medicamentos, distribucion de EPP e insumos
necesarios para la atencion de los pacientes.

e. Organizacién y preparacion:
¢ La Jefatura Institucional y el Equipo de Trabajo de Respuesta ante el COVID-19 permanecen
en constante coordinacion, de acuerdo al escenario.

8.4. Salud y Seguridad de los Trabajadores

a) Adquisicion de seguros de vida para el personal que tiene contacto directo
con la atencién de los pacientes sospechosos y/o confirmados de COVID-
19, de acuerdo al Decreto de Urgencia N°037-2020
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La Salud de los trabajadores, se realizara segin la R.M. N°239-2020-
MINSA. Se establecen de acuerdo a los siguientes lineamientos:

Lineamiento 1: Limpieza y desinfeccién de los centros de trabajo.
Lineamiento 2: Evaluacién de la condicion de salud del trabajador
previo al regreso o reincorporacion al centro de trabajo.

3. Lineamiento 3: Lavado y desinfeccion de manos obligatorio

4. Lineamiento 4: Sensibilizacion de la prevencion del contagio en el
centro de trabajo.

Lineamiento 5: Medidas preventivas de aplicacion colectiva.
Lineamiento 6: Medidas de proteccion personal.

Lineamiento 7: Vigilancia de la Salud del trabajador en el contexto
del COVID-19.

N —

Nowm

c) Puestos de Trabajo con Riesgo de Exposicibn a SARS-COV-2
(COVID-19):
Son aquellos puestos con diferente nivel de riesgo, que dependen del tipo
de actividad que realiza, por ejemplo, la necesidad de contacto a menos de
2 metros con personas que se conoce o se sospecha que ester, infectadas
con el virus del SARS-Cov2, o el requerimiento de contacto repetido o
prolongado con personas que se conoce O se sospecha que ester)
infectadas con el virus SARS-Cov2. Los niveles de riesgo de los puestos de
trabajo se pueden clasificar en:

1.

Riesgo bajo de exposicion o de precaucion: Los trabajos con un
riesgo de exposicion bajo (de precaucion) son aquellos que no
requieren contacto con personas que se conoce O se sospecha que
estan infectados con COVID-19 ni tienen contacto cercano frecuente a
menos de 2 metros de distancia con el publico en general. Los
trabajadores en esta categoria tienen un contacto ocupacional minimo
con el publico y otros comparfieros de trabajo, trabajadores de limpieza
de centros no hospitalarios, trabajadores administrativos, trabajadores
de areas operativas que no atienden clientes.

Riesgo Mediano de Exposicion: Los trabajos con riesgo medio de
exposicion incluyen aquellos que requieren un contacto frecuente y/o
cercano (por ej. menos de 2 metros de distancia) con personas que
podrian estar infectadas con COVID-19, pero que no son pacientes que
se conoce o se sospecha que portan el COVID-19. Por ejemplo: policias
y fuerzas armadas que prestan servicios en el control ciudadano durante
la emergencia sanitaria, trabajadores de limpieza de hospitales de areas
no consideradas areas COVID-19; trabajadores de aeropuertos,
trabajadores de educacion, mercados, seguridad fisica (vigilancia) y
atencion al publico, puestos de trabajo con atencién a clientes de
manera presencial como recepcionistas, cajeras de centros financieros o
de supermercados, entre otros.

Riesgo Alto de Exposiciéon: Trabajo con riesgo potencial de
exposicién a fuentes conocidas o sospechosas de COVID-19; por
ejemplo: trabajadores de salud u otro personal que debe ingresar a los
ambientes de atencion de pacientes COVID-19, trabajadores de

salud de ambulancia que transporta paciente con diagnéstico y
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sospecha de COVID-19, (cuando estos trabajadores realizan
procedimientos generadores de aerosol, su nivel de riesgo de exposicién
se convierte en muy alto), trabajadores de limpieza de area COVID-19,
conductores de ambulancia de pacientes COVID-19, trabajadores de
funerarias o involucrados en la preparaciéon de cadaveres, cremacion o
entierro de cuerpos de personas con diagnostico o sospecha de COVID-
19 al momento de su muerte.

4. Riesgo Muy Alto de Exposicién: trabajos con contacto directo con
casos COVID-19; por ejemplo: trabajadores de salud que realizan la
atencion de pacientes COVID-19, trabajadores de salud que realizan
toma de muestra o procedimientos de laboratorio de pacientes
confirmados o sospecha COVID-19, trabajadores de morgues que
realizan procedimientos en cuerpos de personas con diagnostico o
sospecha de COVID-19.

EQUIPOS DE PROTECC}()N PERSONAL PARA PUESTO DE TRABAJO,
SEGUN RIESGO DE EXPOSICION

§ Equipos de Proteccion Personal {*) |
‘ . s, P o 'f
: “Wascarilla | Respirador | Careta facial | Gafasde | Guantes Traje para Botac;t:::g';
DN ; quirirgica N85 proteccidn para prptecqnén protecc !
| Nivel do riesgo | quiriirgico | proteccién biologica : biotogica
| e piestode é 1 ‘ _biologica | _
'/ | trabajo +
g | LN
; & et }
"Riesgo Muy Alto ‘ o o : o o o o
de Exposicion i B —— . SO S
. Riesgo  Alts  de o ) 0 o !
| Exposicién -
Riesgo  Madiano o
de Exposicion | e
Riesgo bajo  de
exposicion (de o] I ! §
precaucion) L e b N S e

O - Obtigatorio O (*) Uso de defantal o bata

FUENTE: Resolucion Ministerial N° 239-2020-MINSA

d) Salud Mental del trabajador en caso COVID - 19:

El Equipo Funcional de Salud Mental del Departamento de Especialidades
Medicas, brindard atencion psicolégica y psiquiatrica para ayudar al
bienestar emocional del personal frente al coronavirus (Oficina 202 — Anexo
2267 | 2268 — atencion de lunes a viernes de 07:00 am a 01:00 pm).
Asimismo, el INEN difundira las siguientes recomendaciones:

Plan de Respuesta frente al Coronavirus COVID-19 por Alerta Roja
Comité de Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a la atencidn de Salud
Grupo de Trabajo de la Gestién del Riesgo de Desastres-GTGRD

Pdgina 21



“DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES”

Para una adecuada el virus. (Todo lo que

salud mental en
los tiempos del
COVID-19, deberds
tomar en cuenta
las siguentes
recomendaciones.

lo sabemos).

Q &

No busques informacién
adicionat en infernet,

eso debilita tu estado
mental.

Realizd agquelio que te
brindé tranquilidad v te
haga sentir a segur@.
Confia en tU sentido
camin;

fortalecer tu sistema
inmunoldgico.

Salud Mental INEN
Frente al Coronavirus

“ANO DE LA UNIVERSALIZACION DE LA SALUD”

Evita las noficias sobre

necesitamos saber, ya

Evita enviar mensajes
fatalistas, no ayudan 'y,
generan depreésién.

Mantén un estado de
danimo positivo, para

Evita estar pendiente del
nUomero de fallecidos.

Escucha misica en
casa, busca juegos de
mesa y comparte con
tus familiares.

i«

Confia que esta sifvacién
ez pasajera, si realizas

estas recomend
estards segurc

Oficina 202 Anexos: 2267 / 2268
Atencién de lunes a viernes de 7:00 a.m. - 1:00 p.m.

v

» Mi actitud frente a la cuareniena.

» El uso excesivo de las redes sociales.
» Redlizar actividades en familia.

» Ejercitarme.

» Mi propio distanciamiento social.

» Realizar actividades en familia.

» Seguir lds recomendacionies del
Gobierno y de la OMS.

¥ Encontrar cosas inferesantes para hacer
en casa. /

YYYYY V

» El sobreexponerme a las noficias.

Salud Mental INEN
Frente al Coronavirus

La Oficina de Recursos Humanos

implementara

Si ofros cumplen las reglas de
aislamiento social.

La informacidn que presentan los
medios.
La genfe que no respeta la cuarentena.

Las molivaciones de ofras personas.
Predecir que sucederd.

Las reacciones de ofros.

Las acciones de ofros.

Cudnto tiempo durard esto.

Oficina 202 Anexos: 2267 / 2248
Atencién de lunes a viernes de 7:00 a.m. - 1:00 p.m.

las disposiciones

establecidas por el MINSA, en relacion a la salud del trabajador y otras de

gestién de personal.
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e) Aplicacion del trabajo remoto:

La Oficina de Recursos Humanos requerira que cada 6rgano y unidad
organica identifique y priorice al personal que por edad y factores clinicos,
no puedan realizar labores presenciales en la entidad, de acuerdo a la
normativa vigente.

8.5. Oficina de Comunicaciones: Sensibilizacion de la Prevencién del
Contagio en el Centro de Trabajo

A fin de coadyuvar a las medidas institucionales frente al Covid-19 en el marco
de la declaratoria de alerta roja, la Oficina de Comunicaciones se encargara de
efectuar acciones destinadas a sensibilizar a los trabajadores sobre la actual
contingencia. Ello, a través del disefio, diagramacion, produccién y edicién de
piezas comunicacionales (sean estas escritas, visuales o audio-visuales,
respectivamente) que brinden informacion relevante y oportuna. Para tal efecto,
la Oficina de Comunicaciones se encargara de realizar las coordinaciones
pertinentes con la Oficina de Recursos Humanos; el Comité de Control y
Prevencién de Infecciones; el Equipo Funcional de Salud Mental del
Departamento de Especialidades Médicas; y, otros 6érganos o unidades
organicas que intervengan en la elaboracion de mensajes destinados a la
sensibilizacién del trabajador asistencial y administrativo del INEN.

Para tal efecto, se reforzara las acciones ya implementadas por la Oficina de
Comunicaciones, con especial atencion en los siguientes aspectos:

1. Brindar la informacién sobre el coronavirus COVID-19 y las medidas de
prevencion, formas de contagio en el centro de labores, comunidad y hogar,
conforme a las recomendaciones dispuestas por la autoridad sanitaria.

2. Reiterar la necesidad de mantener un protocolo de higiene personal
adecuado, incidiendo en el lavado frecuente de manos, higiene respiratoria
(al toser o estornudar); no tocarse el rostro.

3. Recordar la obligatoriedad del uso de mascarilla durante la jornada; asi
como, el uso de mascarilla o respirador conforme al nivel de riesgo del
puesto que el servidor desempefia.

4. Destacar la importancia de reportar en forma temprana la presencia de
sintomas o signos de infecciones respiratorias mediante los canales
telefénicos institucionales existentes.

5. Socializar las vias dispuestas por la institucion para absolver de forma no
presencial, las inquietudes de los trabajadores.

6. Educar sobre la importancia de prevenir distintas formas de estigmatizacion

\~ respecto de los casos confirmados o personal que se encuentre destinado

a atender casos confirmados.

3 Es preciso indicar que las comunicaciones internas se difundiran a través de
los canales internos ya existentes, como correo electronico, perifoneo, fondos
de pantallas, afiches, banners, Roll Screen, videos; asi como, por los nuevos
canales para la contingencia: Grupo de Whats App “InfolNEN” y otros que se
implementen para tal efecto.
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8.6. Capacitacion del personal del INEN:

La Unidad Funcional de Gestidon de Riesgos y Seguridad del Paciente, en
coordinacién con el Comité de Prevencion y Control de Infecciones Asociadas
a la Atencion de Salud, han iniciado y desarrollado acciones de capacitacion al
personal de salud en los siguientes aspectos:

1.

2.
3.

4.
5,
6

Manejo y uso de EPP para personal de Enfermeria, Técnicos,
Vigilancia, Limpieza.

Flujos de pacientes y de atencion.

Traslado y Desplazamiento de pacientes de &reas COVID a
Hospitalizacién y Radiodiagnéstico.

Manejo de Cadaveres.

Manejo de Residuos sélidos.

Manejo de Ropa Sucia.

Considerando que es necesario reforzar en la aplicacién de algunas medidas
preventivas clave, el Comité de Prevencion y Control de Infecciones Asociadas
a la Atenciéon de Salud, realizara un cronograma de capacitacion de forma
continua de forma activa en los diferentes servicios y dependencias, siendo los
temas a capacitar los referentes a:

Hwn =

Uso de Equipos de Proteccion Personal

Precauciones Estandar

Medidas de Aislamiento.

Otros segun necesidad de servicio relacionados con la Pandemia.

8.7. Financiamiento

El presente Plan se financiara con cargo a las transferencias que realice el
MEF/MINSA y recursos propios del INEN, de acuerdo a disponibilidad
presupuestal definido por la OGPP.
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9.2. FICHA PARA LA INVESTIGACION EPIDEMIOLOGICA DEL COVID-2019
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9.3. CARTA DE COMPROMISO PARA CASO SOSPECHOSO / PROBABLE /

CONFIRMADO DE COVID-19
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Anexo 3
CARYA DE COMPROMISO PARA CASO SOSPECHOSO / PROBABLE / CONFIRMADC
DE COVID-19
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Enidemiciogiz, Provencidn y Contrel de Enfarmedadas (CDC), inwoando ¢l fiesgo
a ia salud publca, en glencion a lo expuesio, me marendrd en aslamienio
doemwaiany nasta que ranscurra @l sempe ndicinic por el Winisteric de Saiud
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Fuente: Alerta Epidemiolégica AE-010-2020 MINSA
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CARTA DE COMPROMISO PARA CASO SOSPECHOSO / PROBABLE /

CONFIRMADO DE COVID-19- INGLES

*Dobgrey du W iy %2 O 3 g3 Bad ¥ Horrives”
Ao da la Linversiz okt de o Sy

COMMITMENT LETTER FOR SUSPECTABLE / PROBABLE / CONFIRMED

CASE OF COVID-18
I oo weth
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AGHIESS N L e
e e e, RO I have

bean formaed about the transmission and prevention measutes of COVID-19 and
Other Respiratory Viruses (ORV), by the staff of the Centro Nacional de
Epsdemiologia, Prevancién y Control de Enfermedades {COC), incicating the risk to
public health, in respense (o the above, | will romain in home isclation until the tme
indicated by the Ministry of Health (MINSA) Failure 'o comply with this commitmeant,

I subm to the provisicns established by the Ley Genoral de Salud. Law N* 288427
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Fuente: Alerta Epidemioldgica AE-010-2020 MINSA

Plan de Respuesta frente al Coronavirus COVID-19 por Alerta Roja
Comité de Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a la atencién de Salud
Grupo de Trabajo de la Gestidn del Riesgo de Desastres-GTGRD

pagina 29



530 ADLry,
i %,

“DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES"
“ANO DE LA UNIVERSALIZACION DE LA SALUD”

9.5. FLUJOGRAMA PARA LA OBTENCION Y MANEJO DE MUESTRAS
PARA DIAGNOSTICO DE LABORATORIO DEL NOBEL CORONAVIRUS
COVID-19
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9.6. FLUJO DE ATENCION DEL TRABAJADOR CON SINTOMAS
RESPIRATORIOS

Escenario 1: Trabajador con sintomas respiratorios reporta desde su

casa.

a) Llama al anexo 2020 y/o teléfonos 987603040, 967700575 y 987603040
y reporta su caso.

b) Se registran en la base de datos que es compartida con el area de
recursos humanos.

c) Seguimiento telefénico por parte de Salud Ocupacional.

Escenario 2: Trabajador con sintomas respiratorios detectado en el
tamizaje o en el area de trabajo.

1. En el Tamizaje: Llama al anexo 2020 y/o teléfonos 987603040,
967700575 y 987603040 y reporta su caso.
2. En el Area de Trabajo: Su Jefe inmediato superior reporta el caso y lo
envia a evaluacion a Salud Ocupacional y toma de PRUEBA RAPIDA.
Se indica cuarentena domiciliaria.
u‘“-ﬁ\ Todas las llamadas de personal de salud que cumpla los criterios, se
registran y se comparte la data con la Oficina de Recursos Humanos,
Comité de Prevencién y Control de Infecciones Asociados a la Atencion de
Salud y Salud Ocupacional.
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9.9. ESPECIFICACIONES TECNICAS DE LA BOLSA PARA CADAVERES

Polietileno (PE) laminados conjuntamente lo cual

Material la hace hermética y garantiza mayor fuerza y
flexibilidad
Color Negro
En la parte central a lo largo de la bolsa, lleva
Cierre refuerzos en los extremos para mayor

resistencia al estiramiento

Caracteristicas | Resistente a fluidos biolégicos, formol y mal olor.

Largo 2.20m + 0.03 o Ancho 0.75m + 0.03 o

Dimensiones Ancho Total: 150 + 2 cm o Peso: 340grimt2 +
5% o Peso Total: 1,400g + 200g o Grueso: 476

micras+ 5%

TRES (03) de Nylon u/o Olefina que pasan por

debajo de la bolsa y terminan en forma de asa

en los costados de la bolsa. - Dichas bolsas

seran desechables

Sujetadores
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9.10. DIRECTORIOS TELEFONICOS PARA LA COORDINACION

INTERINSTITUCIONAL DURANTE LA EMERGENCIA

.  TIPODE | RESP NS |
. IOHUCION. | Apove | KAl B ERENAL
Direccién General de Oficina Central DIGERD:
Gestién del Riesgo Brigadistas Ejecutivade | Av. San Felipe . 61 1_9930
de Desastres y ; . A o Directo: 6119933
. Equipamiento | Movilizacién | N° 1116-1118
Defensa Nacional en Caroas Defensa Jests Maria 952-836494
Salud DIGERD, P y Civil coesalud@minsa.
MINSA gob.pe
Ambulancias Director Calle Van Gogh
SAMU Atencion Inicial | Ejecutivo |  N° 349-351 106
Ambulancias
Cuerpo Generalde |Rescate de | Comandanc o
Bomberos Victimas ia Local - /;:Q%as',aaf{g drr\i) ©1) ;;260222
Voluntarios del Perd | Manejo de Lima
Incendios
Hospital de Centro  de Carr etesg‘sce“"a' (01) 3514484
. Referencia Director Lt (01) 3513618
Sitma ertrgenuas de Establecido por| Ejecutivo A /ltl\gn r:;f 0513850 ) (01) 3514
el MINSA y 420
Ate
Sede: Av.
Arequipa N°
1285 Cercado de
Cruz Roja Peruana . Representa Lima
Sede Central y Filial gg'“:;;’:gi nte de Ia Filial: Av. (%ﬁ;g%g%é
Lima 9 Cruz Roja | Caminos del Inca
N° 2195,
Santiago de
Surco
Sanidad de
. PNP
Hospital Central de . .
o . Jefatura Director Av. Brasil Cdra.
Idaerglercr:aa Nacional Distrital de| General 26, Jesus Maria (01) 2618455
Policia de
Surquillo
Central de Rescate de - 105
Emergencias de la Victimas Jefe c.i('a la Av. Espafia Telefax. 330 4412
Policia Nacional del | Traslado de Pofl?c;g"l)_?ma Cergzgg§e4l'_ima ofin7pnp@vyahoo.
Perd Victimas es
Equipos y
maquinaria, Jr. Manuel
Municipalidad almacenes oy
Distrital de Surquillo | locales y Alcalde Inbarren'155, (01) 2410413
o Surquillo
facilidades para
la expansion
Rescate de on
Comisaria de Victimas Comandant | Jr. San Diego | 4459083/4334461
Surquillo Traslado de| e Region 401, Surquillo *7000 (Seguridad
Victimas Ciudadana)
. Calle Carlos
SISOL ﬁgggi'ggﬁ’rﬁ;al gz;eeﬁﬁ ConchaN° 163, | (01) 2642222
San Isidro
Morgue Central de Almacenamient Jr. Cangallo N°
Lima o de cadaveres Jefe 818 (01) 3288204
Av. Intihuatana
Abastecimiento | Presidente N° 290, altura
Luz del Sur de energia del cuadras 26 y 27 (01) 6175000
eléctrica Directorio Av. Angamos
Este

Comité de Prevencidn y Control de infecciones Asociadas a la atencién de Satud
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Abastecimiento | Presidente | Autopista Ramiro
SEDAPAL de agua del Prialé N° 210, (01) 3178000
potable Directorio El Agustino

DIRECTORIO INSTITUCIONAL DEL GRUPO DE TRABAJO DE LA GESTION DEL
RIESGO DE DESASTRES ~ 2020, ASESORES Y COLABORADORES

RADIO TETRA/

NOMBRES Y APELLIDOS CARGO TELEFONO
JEFE INSTITUCIONAL-
EDUARDO PAYET MEZA 3500233 /
PRESIDENTE DEL GRUPO 903536127

DE TRABAJO GRD-INEN

SUBJEFE INSTITUCIONAL

GUSTAVO SARRIA BARDALES 3500227 /
JEFE DE SEGURIDAD Y 993536152
DEFENSA NACIONAL-INEN
VICTOR RODOLFO ZUMARAN
T AL-
ALVITEZ GERE,\'\,’”EEM%%ER L 997293673

JEFA DE LA UNIDAD

JOANA CRISTINA FRANCO SALINAS | FUNCIONAL DE GESTION DE 904850293
RIESGOS Y SEGURIDAD DEL

PACIENTE

PRESIDENTE DEL COMITE
DE PREVENCION Y

JUAN VELARDE MARCA CONTROL DE INFECCIONES 980816360
ASOCIADAS A LA ATENCION
DE SALUD
DIRECTOR EJECUTIVO DEL
DEPARTAMENTO DE 3500232 /
. MEDICINA CRITICA - 993536113
RONALD PEREZ MAITA VIEMBRO
JEFE DE LA UNIDAD
FUNCIONAL DE GESTION 3500234
DEL RIESGO DE DESASTRES
JORGE ANTONIO DUNSTAN DIRECTOR GENERAL DE LA
YATACO DIRECCION DE CONTROL 093536195
DEL CANCER- MIEMBRO
SILVIA PATRICIA NECIOSUP DIRECTOR GENERAL DE LA
DELGADO DIRECCION DE MEDICINA - 993536119
MIEMBRO
DIRECTOR GENERAL DE LA
FRANCISCO BERROSPI ESPINOZA | piRECGION DE CIRUGHA - 93953()55251652
MIEMBRO
JUAN MARQUINA DiAZ D'RECE%FESE%ENRSE DELA 3500229/
067785474
RADIOTERAPIA - MIEMBRO
SHEILA EUNICE VILCHEZ Dggggg%/?\l%%r\isegé\\hgég
A 993536136
SANTILLAN DE APOYO AL DIAGNOSTICO

Y TRATAMIENTO - MIEMBRO

DIRECTORA GENERAL DE LA

DUNISKA TARCO VIRTO OFICINA GENERAL DE
PLANEAMIENTO Y 989129149

PRESUPUESTO - MIEMBRO

DIRECTORA GENERAL DE LA

TERESITA DE JESUS COLLANTES
OFICINA GENERAL DE
SAAVEDRA AOMINISTRAGION - 956289243
MIEMBRO
DIRECTORA EJECUTIVA DEL
MELITTA COSME MENDOZA DEPARTAMENTO DE 089134824
ENFERMERIA - MIEMBRO

FANNY ESPINO GARCIA ENFERMERA JEFE DEL 096351881

SERVICIO DE EMERGENCIA

3 Jlan de Respuesta frente al Coronavirus COVID-19 por Alerta Roja
/5> Comité de Prevencidn y Control de Infecciones Asociadas a la atencion de Salud
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GUILLERMO MIGUEL TREFOGLI

DIRECTOR EJECUTIVO DE

LA OFICINA DE INGENIERIA, 3500228 /
ZULOAGA MANTENIMIENTO Y 958554247
SERVICIOS - MIEMBRO
LIZ KARINA CIEZA DE LOS SANTOS SECRETGA%/; EECNICA 964977789
ZENIA MARGARITA WONG
, ASESORA DE ALTA
VASQUEZ IRECGION 972707292
HUGO BRENA BARNETT MEDICO JEFE DEL SERVICIO 35002317
DE EMERGENCIA 996499852
— EQUIPO TECNICO PPROGS-
MARIA YNES ORCOTUMA ANTAY DEPARTAMENTO DE 993506510
MEDICINA CRITICA
DIRECTORA EJECUTIVA DEL
JENNY AGUIRRE ANCHIRAICO DEPARTAMENTO DE 993536196
FARMACIA
MARCO BARDALES RENGIFO DIRECTOR EJECUTIVO DE 3500230 /
LA OFICINA DE SB5Bs by
COMUNICACIONES
SALVADOR SILVERA CACERES JEFE DE LA UNIDAD DE 3500225 /
VIGILANCIA INTERNA Y v
EXTERNA
UNIDAD FUNCIONAL DE
LUIS FELIPE PINEDO MELGAR REFERENCIAS Y 999936260
CONTRAREFERECIAS
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