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FICHA TECNICA

Fecha de Aprobacién

Personas a cargo de la actualizacién

Nombre Cargo
Irma Susana Bermlfldez Acosta Coordinador de Cahdad
Ingry Alexandra Suarez Castro Asesor Técnico cientifico
Constanza Vargas Dussan Apoyo Profesional al area de Seguridad y Salud en el trabajo.
Yuly Alexandra Vasquez Ingeniera Civil Mantenimiento
Maria Margarita Paredes Trujillo Ingeniero Biomédico.

Nombre y cargo de quienes aprueban el plan

Nombre Cargo Firma

Jose Antonio Mufioz Paz Gerente

Constanza Vargas Dussan

Apoyo profesional al area de
seguridad y salud en el trabajo

Descripcion de los cambios realizados

Actualizacién ficha Técnica

Actualizacién Informacion General

Actualizacion Objetivo General

Actualizacion Objetivos especificos

Actualizacion indice de Seguridad Hospitalaria

Actualizacién Analisis de Vulnerabilidad

Actualizacién Resolucion 213 de 28 Abril 2020

Actualizacién Comité Hospitalario para la gestion de riesgos de desastres
Actualizacién Red Municipal y departamental de apoyo
Actualizacion Inventario Tanques de almacenamiento de agua
Actualizacion de equipos para suministro de electricidad
Actualizacién Recurso Humano

Actualizacion Inventario Extintores

Actualizacién conformacion brigadistas 2021

Actualizacién Vehiculos disponibles para la respuesta
Actualizacién Equipos Biomédicos

Actualizacion Inventario Balas de Oxigeno

Actualizacién Simulacro

Fecha de la aprobacion de los cambios
realizados

Tabla 1: Ficha Técnica
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1. INTRODUCCION

Colombia, por su posicidon geografica, condiciones ambientales y sociales, esta
expuesta a un panorama importante de amenazas que hacen al pais proclive a
hacer afectado por situaciones de emergencia o desastre.! Asi mismo el
departamento del Huila debe estar preparado ante desastres de origen natural
como (terremotos, inundaciones, deslizamientos, avalanchas, erupciones
volcanicas, sequias, incendios forestales, etc.) o humano

(accidentes, guerras, terrorismo, Vviolencia politica, incendios estructurales,
tecnologicos, etc.) Ya que es uno de los componentes basicos de la protecciéon
integral a la que tiene derecho cada ciudadano, tanto en lo relativo a su propia
vida, a sus bienes, a los de la comunidad en general y a un medio ambiente sano.
Los desastres son riesgos no manejados, como efectos negativos de la relacidon

hombre-naturaleza.

La capacidad de respuesta de cualquier individuo u organizacién depende de que
tan preparados estén, de sus conocimientos y experiencias acumuladas, ante
tales condiciones mientras mas preparados, capacitados, entrenados y alertas se
encuentren los Hospitales, se podra actuar de la mejor manera y atender
emergencias hospitalarias, ayudando a minimizar los efectos de las mismas,

especialmente en la salud de las personas.

Por lo anteriormente descrito la E.S.E Carmen Emilia Ospina, con el propdsito de
realizar una atencion adecuada en caso de presentarse emergencias externas o
internas, propone un plan que permita actuar de manera eficaz, oportuna y
eficiente, haciendo uso de todos los recursos humanos, técnicos, administrativos
y economicos que tenga disponible al momento de presentarse una emergencia
y que sean necesarios para la prevencion, atencion y recuperacion de las

afectaciones derivadas de dicha situacion, acorde a las responsabilidades del

! Guia Hospitalaria para la Gestién del Riesgo de Desastres- Ministerio de Salud- Organizacién
Panamericana de la salud- Organizacion Mundial de la salud. Abril- 2017.
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sector salud en emergencias y desastres y los compromisos que la institucion

asume al prestar servicios de salud de baja complejidad.
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2. OBJETIVO GENERAL

Garantizar los mecanismos de respuesta por parte de la E.S.E Carmen Emilia
Ospina frente a las situaciones de emergencia, ya sean internas o externas, y
disminuir la vulnerabilidad de las amenazas; de tal forma que se asegure la
atencion en salud en situaciones criticas y la disminucion de los riesgos para
los pacientes, sus familias, lo funcionarios, clientes y la infraestructura en cada
una de las sedes de la institucion. Mediante formacion y entrenamiento de
nuestro personal, la gestion de los recursos y convenios de apoyo

interinstitucional que se requieran para este fin.

2.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Evaluar la vulnerabilidad funcional y estructural de la E.S.E Carmen Emilia

Ospina sede Vegalarga, asi como la social y organizativa de sus ocupantes

habituales, en relacion con la situacion del funcionamiento normal y la

posibilidad de una emergencia o desastre, mediante la herramienta lista de

chequeo (indice de Seguridad Hospitalario).

e Definir y gestionar estrategias para control de las amenazas, disminucion de

la vulnerabilidad funcional y organizativa, asi como reduccion del riesgo y

mitigacion de los posibles efectos de una emergencia o desastre

e Identificar los recursos, insumos, y suministros basicos que se requieren para

la atencién de una emergencia interna o externa, asi como la logistica con

gue debe contar para responder de forma oportuna y eficiente.

e Desarrollar las adecuaciones funcionales, dotacion de equipos e instalacion

de la sefializacion requerida para afrontar de la manera mas apropiada una

emergencia interna o la alta demanda del servicio por un desastre.
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e Promover la seguridad de los pacientes, su familia, visitantes, clientes y
funcionarios en casos de Emergencias o desastres dentro de las instalaciones
de la E.S.E Carmen Emilia Ospina sede Vegalarga.

e Ejecutar actividades de formacion y entrenamiento periddico con los
funcionarios de la E.S.E Carmen Emilia Ospina sede Vegalarga,
desarrollando actividades por areas y grupos de responsabilidad en relacion a

posibles situaciones de emergencia o desastre.

e Estructurar y entrenar la brigada para la atencién de emergencias de la E.S.E
Carmen Emilia Ospina centro de salud Vegalarga.
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3. ALCANCE

Este plan aplica para el personal asistencial, administrativo, pacientes, familia,
clientes y visitantes, que se encuentran en las Sede Vegalarga de la E.S.E
Carmen Emilia Ospina y que requieran actuar ante cualquier tipo de emergencia o
desastre.
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4. DEFINICIONES

ACV: Area de concentracion de victimas

BHE: Brigadas Hospitalarias de Emergencia CHE: Comité Hospitalario de
emergencias.

CHGRD: Comité hospitalario para la gestion de riesgo y desastres

Cl: comandante incidente.

CRED. Centro de investigacion sobre la epidemiologia de los desastres

EDAN: Evaluacion de dafios y andlisis de necesidades de salud en situaciones de
desastre

ISH: indice de seguridad hospitalaria.

OPS: organizacién Panamericana de la Salud.
PDSP: Plan decenal de salud publica.

PON: Plan operativo normalizado

SCI: Sistema comendo incidente.

SNGRD: Sistema nacional de gestion del riesgo de desastres.
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5. DESARROLLO DEL DOCUMENTO

5.1. Componente general

5.1.1. Politica de emergencias en LA E.S.E CARMEN EMILIA OSPINA

La E.S.E Carmen Emilia Ospina establece su compromiso desde el
direccionamiento estratégico con el fin de garantizar el desarrollo de actividades
gue respondan a las necesidades relacionadas con la preparacion, evaluacion y
mejoramiento de su capacidad de respuesta ante una emergencia, y desastres
internos y externos, con el fin de mitigar los riesgos y gestionar los mismos, para
cada una de las unidades funcionales, que se articule con todas las sedes ya
sean urbanas o rurales de la institucion; lo anterior con el fin de proteger los
pacientes, visitantes, colaboradores, estudiantes y los bienes, asegurando la
continuidad en la prestacion del servicio asistencial durante la fase critica de la
situacion.

Para el desarrollo e implementacion de esta politica la Gerencia de la E.S.E

Carmen Emilia Ospina garantizara:

e Su compromiso con la asignaciéon de los recursos que permita la
implementacion del Plan Hospitalario de Emergencias acorde a las
necesidades institucionales a desarrollar.

e La designacion de grupo de trabajo interdisciplinario que conformara el
Comité hospitalario de emergencias quienes a su vez contaran con el apoyo
de las brigadas de emergencia por cada uno de los centros de trabajo, con el
fin de realizar el desarrollo y la revision del plan de emergencias y la
preparacion de la organizacion frente a la misma.

e La evaluacion periddica del riesgo con el fin de mitigar factores que puedan

generar vulnerabilidad u ocurrencia del mismo.
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¢ La implementacién de un plan de capacitacion continuo del Plan Hospitalario
de Emergencias que permita el conocimiento y entrenamiento de los
funcionarios, terceros, estudiantes, paciente y su familia y como actuar ante
una emergencia o un desastre.

e El desarrollo de simulacros y simulaciones periddicas con el fin de generar
acciones de mejoramiento que se requieran.

e La implementacion de los diferentes planes de contingencias como: fallos en
la comunicacion, suministro de agua, suministro de energia, suministro de
insumos medico quirurgicos, entre otros que garanticen el apoyo de la
implementacion del plan Hospitalario de Emergencias.

e El desarrollo de relaciones interinstitucionales con entidades de apoyo para

emergencias y desastres

5.1.2. Marco legal

“‘Por la cual se crean los Comités Hospitalarios de
Resolucion 1802 de |Emergencia y se asigna lo responsabilidad de la
1989 elaboracién y puesta a prueba de los Planes Hospitalarios
de Emergencia”.

“‘Reglamenta los articulos 194, 195 y 197 de la Ley 100 de
Decreto 1876 de 1993 por el cual se reglamentan los articulos 96, 97 y 98
1994 del Decreto Ley 1298 de 1994 en lo relacionado con las
Empresas Sociales del Estado”.

“Por el cual se dictan normas para el cumplimiento del
contenido del titulo 1V de la ley 09 de 1979, en lo referente
a las condiciones sanitarias que deben cumplir las
instituciones prestadoras da servicios de salud y se dictan
otras disposiciones técnicas y administrativas”.

Resolucion 4445 de
1996:

“Por el cual se adoptan normas sobre construcciones sismo

Ley 400 de 1997 . ”
resistentes”.
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Ley 715 de 2001

“Por la cual se dictan normas organicas en materia de
recursos y competencias de conformidad con los articulos
151, 288, 356 y 357 (acto legislativo 01 de 2001) de la
constitucion politica y se dictan otras disposiciones para
organizar la prestacion de los servicios de educacion y
salud, entre otros”.

Resolucion 976 de
2009:

“Por la cual acoge la iniciativa global ‘hospital seguro frente
a desastres’ como un programa nacional para la reduccién
del riesgo ante desastres en el sector de la proteccion
social, componente de salud”.

Decreto 4107 de
2011

“Por el cual se determinan los objetivos y la estructura del
ministerio de salud y proteccién social y se integra el sector
administrativo de salud y proteccién social.”

Ley 1523 de 2012

Plan Decenal de
Salud

Publica
2012-2021

“Por el cual se adopta la politica nacional de gestion del
riesgo de desastres y se establece el sistema nacional de
gestibn del riesgo de desastres y se dictan otras
disposiciones”.

Tiene como objetivo promover la gestiéon de riesgo de
desastres como una practica sistematica, con el fin de
garantizar la proteccién de las personas, colectividades y
el ambiente, para educar, prevenir, enfrentar y manejar
situaciones de urgencia, de emergencia o de desastres,
asi como aumentar la capacidad de resiliencia vy
recuperacion de las comunidades, aportando a la
seguridad sanitaria

y al mejoramiento de las condiciones de vida y salud de la
poblacion

Resolucion 5381 de
2013

“Por medio de la cual se modifica el plazo para las acciones
de reforzamiento estructural”.

Ley 1618 de 2013

“Por medio de la cual se establecen las disposiciones para
garantizar el pleno ejercicio de los derechos de las
personas con discapacidad”.
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Resolucion 2003 de
2014

“Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de
inscripcion de los Prestadores de Servicios de Salud y de
habilitacion de servicios de salud”. En esta resolucién, y
por medio del Sistema Unico de Habilitacion, se busca
controlar el riesgo asociado a la prestacion de servicios de
salud y a las condiciones en que éstos se ofrecen,
mediante el cumplimiento obligatorio de requisitos y
condiciones bésicas de capacidad tecnoldgica y cientifica,
de suficiencia patrimonial y financiera y de capacidad
técnico administrativa.

Circular 040 de 2014

“Participacion del Sector Salud en los procesos de Gestion
de Riesgo de Desastres”.

Decreto 1072 de
2015

Por medio del cual se expide el Decreto Unico

Reglamentario del Sector Trabajo”.

Plan nacional de
gestiéon de riesgo
de desastres. Una
estrategia de
desarrollo. 2015-
2025

El Plan, constituye una hoja de ruta para el pais que
convoca a los diferentes actores del Sistema Nacional de
Gestion del Riesgo de Desastres (SNGRD) a implementar
acciones conjuntas para llevar a cabo el proceso social de
la gestion del riesgo, contribuyendo a la seguridad, al
mejoramiento de la calidad de vida y al desarrollo
sostenible.

Resolucion 1441 de
2016

Por el cual se establecen los estandares, criterios vy
procedimientos para la habilitaciéon de las Redes Integrales
de Prestadores de Servicios de Salud”.

Resolucién 1111 de
2017

Por lo cual se definen los Estandares Minimos del Sistema
de Gestibn de Seguridad y Salud en el trabajo para
empleadores y contratantes.

Resolucion 5240 de
2017

Por medio de la cual se modifica el articulo 1 de la
resolucién 5381 de 2013, en el sentido de ampliar el plazo
para la acciones de reforzamiento estructural.

Decreto 2157 del
2017

Por medio del cual se adoptan directrices generales para la
elaboracion del plan de gestion del riesgo de desastres de
las entidades publicas y privadas en el marco del articulo
42 de la ley 1523 de 2012

Tabla 2: Marco legal
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5.1.3. Informacion general

Nombre de la
institucion:

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CARMEN EMILIA
OSPINA

NIT:

813.005.265 -7

Actividad principal,
segun codigo ClIU:

Empresas dedicadas a actividades de las instituciones
prestadoras de servicios de salud, con internacion
incluye solamente a empresas dedicadas a los centros
de atencion médica con radiodiagndstico y/o
radioterapia, consultorios médicos y/o odontologicos
cuyas unidades radiolégicas no cumplen con las
normas de radio proteccion vigente.

Caracter territorial: Municipal

Departamento: Huila

Municipio: Neiva

Direccion: Corregimiento de Vegalarga

Vecinos sectoriales
inmediatos

Norte: Zona residencial
Sur: Zona residencial
Oriente: Zona residencial
Occidente: Polideportivo

Teléfono y fax:

86311818 ext. 6292

Correo electrénico:

saludocupacional@esecarmenemilia.qov.co

Nombre gerente:

Jose Antonio Mufioz Paz

Nombre Gestor PHE:

Constanza Vargas Dussan

Teléfono coord. PHE:

3219000814

Zona:

Oriente.
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Area de Cobertura: Urbana
Ascensor: Si No X _
Area del terreno: Area construida:
Numero de . .
e ) Numero de pisos: 1
edificaciones :
Fecha del
reforzamiento N.A
estructural:
Nivel de atencién Primer Nivel de Complejidad
. Consulta Externa:
- Medicina General
- Odontologia General
. Apoyo diagnéstico y complementacion
terapéutica: - Servicio farmacéutico
. Proteccion especifica y deteccién temprana:
- Proteccion especifica - atencién al recién nacido -
Deteccion temprana - alteraciones del
Servicios: crecimiento y - Desarrollo (menor a 10 afios).

- Deteccion temprana - alteraciones del desarrollo
del joven (

- De 10 a 29 afios)
- Deteccion temprana - alteraciones del embarazo

- Deteccion temprana - alteraciones en el adulto
(mayor a 45

- ARos)

- Deteccion temprana - cancer de cuello uterino

- Deteccion temprana - alteraciones de la agudeza
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visual

- Proteccion especifica — vacunac

- Proteccion especifica - atencién
salud bucal

- Proteccion especifica - atencion
familiar

- Hombres y mujeres

- Proteccion especifica y deteccidén temprana:

ion

preventiva en

en planificacion

Horarios de atencion/ p.m. 8:00 p.m.

dia - Proteccidén especifica y deteccion temprana:
7:00 a.m. a 12:00 p.m. 2:00 p.m. 8:00 p.m.

- Consulta Externa: 7:00 a.m. a 12:00 p.m. 2:00

NUumero de empleados |Hombres: 3 Mujeres: 4

Numero de personas
empleadas con y/o en

. - Hombres: 0 Mujeres: 0
situacion de
discapacidad:
Promedio de visitantes 14

dia:

Area/servicio | Cantidad | Mujer

Hombre| Nino

Camas por servicio NA NA NA

NA NA

Tabla 3: Informacién General

5.1.4. indice de seguridad hospitalaria

El indice de Seguridad Hospitalaria (ISH) es un instrumento de seguimiento y

evaluacion de un proceso de mejora constante en la capacidad de las

instituciones Hospitalarias de permanecer accesibles y funcionando a su maxima

capacidad instalada y en su misma infraestructura inmediatamente después de un

fendmeno destructivo.
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Anexo 1. indice de Seguridad Hospitalaria

La determinacion del ISH es una nueva forma de manejar el riesgo en el sector
salud que permite la vigilancia continua del nivel de seguridad de los
establecimientos de salud. La seguridad ya no es considerada como una
situacion de “si-0-no” o un “todo-o-nada”, sino mas bien como un estado
intermedio que puede ser mejorado gradualmente.

5.1.5. Valoracion de la seguridad hospitalaria ESE CARMEN EMILIA OSPINA
SEDE VEGALARGA

La valoraciéon del indice de seguridad hospitalaria se realizé con la segunda
edicién version 2018 de la OPS (Organizacion Panamericana de la Salud), para
evaluar la probabilidad de que la institucion continte funcionando o no por las
consecuencias inmediatas de emergencias y desastres para con ello orientar
sobre la manera de optimizar los recursos para aumentar la seguridad. Esta
valoracion se encuentra plasmada en el anexo de Informe de indice Seguridad

Hospitalaria.

Anexo 1. Informe de indice de Seguridad Hospitalaria.

De acuerdo con los datos suministrados en el analisis de Seguridad Hospitalaria
de la E.S.E. Carmen Emilia Ospina Sede Vegalarga, se establece:

e Seguridad Estructural: Se refiere a aquellas partes de un edificio, que lo
mantienen en pie, incluyendo cimientos, columnas, muros portantes, vigas y
entre pisos, disefiados para transmitir cargas, a través de las vigas, columnas
y cimientos hacia el suelo. La falla de uno de estos elementos puede generar

serios problemas a la edificacion, incluso su destruccién total.
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Seguridad Estructural

BAJO

ALTO 3%

T C—

MEDIO
76%

Gréfica 1: Porcentaje de Seguridad Estructural

e Seguridad No estructural: Son aquellos componentes que pueden 0 no estar
unidos, a las partes estructurales como - tabiques, ventanas, puertas,

cerramientos, falsos techos, etc.

Los elementos relacionados con la seguridad no estructural por lo general no
implican peligro para la estabilidad de la unidad de salud, pero si pueden poner

en peligro la vida o la integridad de las personas dentro del edificio.

Seguridad No-Estructural

Gréfica 2: Porcentaje de seguridad no Estructural
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e Seguridad Funcional: Los establecimientos de salud requieren una amplia
gama de recursos humanos, materiales, humanos, econémicos y tecnolégicos
para funcionar. Estos elementos se congregan en conjuntos integrados, donde
la estructura sostiene los procesos y estos los resultados. En este conjunto
todo esta ligado y lo que afecte a un elemento tiene repercusion en el conjunto

y en el producto final.

Seguridad Funcional

Gréfica 3: Porcentaje de seguridad funcional.

5.1.5.1. Escalas de valoraciobn para evaluar el indice de seguridad

hospitalaria — ISH

Determinar el puntaje de seguridad posibilita que los establecimientos de salud
establezcan medidas de mantenimiento y monitoreo e implementar acciones para
mejorar la seguridad en el mediano plazo. Esta vision rapida proporcionara a los
responsables de tomar decisiones, un punto de partida para establecer
prioridades y reducir el riesgo y vulnerabilidad de la institucién. A continuacién, se
describe la categoria del riesgo acorde con la calificacion y las acciones de

intervencidn que se deben generar, acorde con el resultado.
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indice de . e
: Categoria ¢Qué se tiene que hacer?

seguridad

Se requieren medidas urgentes de manera inmediata, ya que los niveles actuales
C de seguridad del establecimiento no son suficientes para proteger la vida
0-035 de los pacientes y el personal durante y después de un desastre.

Se requieren medidas necesarias en el corto plazo, ya que los niveles actuales
de seguridad del establecimiento pueden potencialmente poner en riesgo a los

0.36 - 0.65 B ; : : :
pacientes, el personal y su funcionamiento durante y después de un desastre.
Aunque es probable que el hospital continde funcionando en caso de desastres,
se recomienda continuar con medidas para mejorar la capacidad de respuesta y

0.66 -1 A ejecutar medidas preventivas en el mediano y largo plazo, para mejorar el nivel

de sequridad frente a desastres.

Tabla 4: Escala de valoracion para evaluar el El indice de Seguridad Hospitalaria (ISH)

Indice

1,00 -
0,80 1
0,80 A
0,70 A
0,60 A
0,50 A
0,40 A
0,30 1
0,20 A
0,10 A
0,00 -

Indice de Seguridad Hospitalaria

Hospital

Gréfica 4: Indice de Seguridad Hospitalaria

La E.S.E Carmen Emilia Ospina Sede Vegalarga, cuenta con un Indice de

seguridad Hospitalaria de 0.79 lo cual lo ubica en la categoria B, por lo tanto, se

sugiere continuar implementando medidas necesarias a corto y mediano plazo

con el fin de mejorar la capacidad de respuesta y aumentar el nivel de seguridad

frente a desastres.

Es importante aclarar que durante la evaluacion del ISH, se identificO que los

numerales 14, 15, 36, 91, 93, no tienen aplicabilidad a la sede Vegalarga. Ya que

no cuenta con los servicios enunciados en dichos numerales, como generador

eléctrico que permita continuar prestando servicios en un contexto adverso, no

cuenta con un sistema de drenaje pluvial. Por tanto, se calificaron en un grado de

seguridad bajo.
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5.1.5.2. Valoracion de la seguridad hospitalaria ESE CARMEN EMILIA

OSPINA SEDE VEGALARGA.

5.1.6. Andlisis de vulnerabilidad

5.1.6.1. Probabilidad de ocurrencia, estimacion de impacto

Para evaluar la probabilidad de ocurrencia en cada una de las sedes se

procedera a calificar cada amenaza como segun corresponda como posible,

probable o inminente, con el puntaje respectivo.

Posible (Baja) Fendmeno que puede
suceder o que es factible su ocurrencia y

argumentos  técnicos, cientifico y
antecedentes para creer que sucedera.

. o : 1 BAJA
del que no existen razones historicas, ni
cientificas para decir que no sucedera.
Probable (moderada) Fendmeno
esperado, del cual existen razones o 5 MODERADA

Inminente (alta) Fenédmeno esperado que
tiene alta probabilidad de ocurrir.

3 _

Tabla 5: Probabilidad de ocurrencia

Después de identificar y calificar la probabilidad de ocurrencia de las amenazas,

se estima su impacto en las personas, la propiedad y en la reputacién de la

empresa.




CcODIGO SOA-S1-M3

VERSION 6

o
E PLAN HOSPITALARIO DE EMERGENCIAS

CARMEN EMILIA OSPINA (SEDE VEGALARGA) VIGENCIA 26/03/2021

PAGINA 22 DE 82

Sin victimas. 1 BAJA

Algunas victimas, pocas
Humano o en |victimas fatales.

las personas | Gran namero de victimas
0 muchas victimas 3
fatales.

Poco o ningun dafio a las
instalaciones, sin pérdidal 1 BAJA
de uso.

Dafio moderado a las
Propiedad o |instalaciones, tal vez se
infraestructural requiera una evacuacion
temporal o selectiva.

Pérdida de uso del centro
sanitario por un periodo 3
prolongado.

Poca a ninguna pérdida
del negocio o dafio a la 1 BAJA
reputacion.

Cierta pérdida del negocio
a corto plazo o cierto 2 MODERADA
dafio a la reputacion

Pérdida importante a
largo plazo o irreparable
del negocio o de la
reputacion.

2 MODERADA

2 MODERADA

Empresarial
0 continuidad
del negocio

Tabla 6: Estimacion del Impacto.

Ya obtenido el puntaje de riesgo (impactos x probabilidad), se procede a calificar
el Nivel de preparaciéon de la E.S.E Carmen Emilia Ospina Sede Vegalarga
obteniendo un Puntaje Global, el cual le permitira conocer la prioridad de los

riesgos evaluados para la planificacion de las estrategias de gestion del riesgo.
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emergencia o desastre.

Los planes existentes y los componentes de la infraestructura (equipos, personal,
capacitacién y recursos) son adecuados para la gestiébn de una situacién de 1

Los planes existentes o los componentes de la infraestructura o ambos, estan
presentes, pero tienen una o mas deficiencias menores. 2

gravemente deficientes.

Los planes o componentes de la infraestructura o ambos, faltan o son

Tabla 7: Nivel de preparacion de los centros hospitalarios

Suma de los impactos

(humano, propiedad y X Probabilidad
empresarial)
Nivel de preparacion
_ _ del
Puntaje de riego X centro hospitalario

Tabla 8: Determinacion del Puntaje Global

27| 21 18 15

1 (27| 21

14

28

12 10 9 7 6 5 3

36 30 27 21

24

Tabla 9: Determinacién del Grado de Riesgo Global
Fuente: E.S.E Carmen Emilia Ospina
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RIESGO ALTO 37-81
RIESGO MODERADO 21-36 RIESGO MODERADO
RIESGO BAJO 3-20 RIESGO BAJO

Tabla 10: Tabla Grado de riesgo Global.
Fuente: E.S.E Carmen Emilia Ospina

De acuerdo a la evaluacion de vulnerabilidad a continuacién se describe los
resultados de esta para el centro de salud y tomando como base este resultado
se propuso un plan de intervencién para los riesgos alto y moderado, a corto,

mediano y largo plazo.

En los anexos del presente documento se evidencian la identificacion de las
amenazas y evaluacion de la vulnerabilidad por area. Las cuales se encuentran

de acuerdo a las siguientes areas:

CONSULTA EXTERNA AREAS ADMINISTRATIVAS
FARMACIA

Tabla 11: Tabla Grado de riesgo Global.
Fuente: E.S.E Carmen Emilia Ospina

Anexo 2: ldentificacibn de amenazas y andlisis de vulnerabilidad Sede Vegalarga general y

por areas

Como resultado de cada andlisis de vulnerabilidad por areas, se obtiene la
vulnerabilidad y nivel de riesgos de La E.S.E Carmen Emilia Ospina Sede

Vegalarga.
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5.1.6.2. Porcentaje del nivel de riesgo de las amenazas evaluadas

% Nivel de Riesgos de las Amenazas Evaluadas

®ALTO OMODERADO BRIESGO BAJO  OINO APLICA

Gréafica 5

MODERADO

NO APLICA

Tabla 12: Clasificacion de amenazas segun Nivel de riesgos.

Como se muestra en la grafica, del 100% de los riesgos encontrados el 43% (17
aspectos) fueron calificados como nivel de riesgo alto y moderado, los cuales
estuvieron enmarcados en amenazas Naturales de origen geolégico como
sismos, Natural de origen Hidrometereolégica como vendavales, sequia,
inundaciones, amenazas de origen tecnolégico como Incendio, explosion, fallas
estructurales, intoxicacion alimentaria y quimica, accidentes de transito,
inundacion por deficiencia en instalaciones hidraulicas, amenazas de origen
social como hurtos, robos, atracos, desorden publico, amenazas de tipo biol6gico
por accidentes con animales y brotes epidémicos.
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5.1.7. MEDIDAS DE PREVENCION Y CONTROL

La E.S.E Carmen Emilia Ospina establece para la Sede Vegalarga Las medidas de prevencion y control que citan a continuacion:

AMENAZA CAUSA - FUENTE GENERADORA

Segln el mapa de amenaza sismica de Colombia
emitido por el senvicio geoldgico colombiano, Neiva
se encuentra en zona con potencial fuerte de
presentar un movimiento sismico.

AMENAZAS CALIFICADAS CON NIVEL DE RIESGO ALTO Y MODERADO

MEDIDAS DE CONTROL/MITIGACION

Realizar estudios de wulnerabilidad sismica Ley 715 de 2001, Resolucion
5381 de 2013, Resolucion 5240 de 2017 con el proposito de conocer si se
debe realizar reforzamiento estructural.

RESPONSABLE

Arquitecto - Gerencia.

Fecha de la Intervencion

inicial

e

Proceso
estado

Capacitar al personal antes, durante y después de un evento sismico. Area de Salud Ocupacional. [Abrilde 2019 |Diciembre de 2020
Realizar Simulacros para esta amenaza. Area de Salud Ocupacional. ;)gilgbre de Octubre de 2021
Disponer de pitos ubicados en zonas estratégicas para personas que . )

P pros Lo 4 gicas parap o Area de Salud Ocupacional. [Mayo de 2019 |Junio de 2021

puedan quedar atrapados.

Observaciones

Acta de capacitacion

Procedimiento Operativo Normalizado en caso de Sismos. Area de Salud Ocupacional. [Abrilde 2019  [Septiembre de 2020 cerrado  |Archivo guardado en PC
Realizar un estudio de seguridad con el proveedor de vigilancia para ! _— ' ) Instructivo Riesgo
preveri la ejecucion de actos de aglomeracion. Subgerencia administrativa |Julio de 2019  |Noviembre de 2019 cerrado bublico
16N SOCi i6 jonari Establecer pautas para laimplementacion de protocolos de seguridad . N ' Instructivo Ri
Conmguon squal(agresmn afuncionarios) enla . P P P P 9 Subgerencia administrativa  |Julio de 2019  [Agosto de 2019 cerrado et N(,) 16560
atencion medica. fisica. Publico
iy Lo ' i - I vo Ri
Formacion en pautas para la prevencion de riesgo publico. Salud ogupaglonal y Mayo de 2019 |Diciembre de 2019 cerrado "Strumv? 16560
comunicaciones Publico
Realizar un estudio de seguridad con el proveedor de vigilancia para . L ' ) Instructivo Ri
o 9 P » g P Subgerencia administrativa  |Julio de 2019  [Noviembre de 2019 cerrado fetructivo Hesgo
Sitio expuestos a ingreso masivo de personas prevenir la ejecucion de actos de aglomeracion. Publico
requiriendo senicios de atencion, posible intencion| £qi-vicer nautas para la implementacion de protocol i Instructivo Ri
de saqueo, dafio, problemas de orden publico por ﬁ;:: ecer pautas para a implementaciGn de protocolos de seguridad Subgerencia administrativa  |Julio de 2019  [Agosto de 2019 cerrado s rupugl?w'esgo
parte de algunas personas. ' -
. Lo . . I vo Ri
Formacion en pautas para la prevencion de riesgo publico. Salud oc_upa_monal y Mayo de 2019 |Diciembre de 2019 cerrado nsrrumv? 16580
comunicaciones Publico
- ; ; Realizar un estudio de seguridad con el proveedor de vigilancia para Instructivo Ri
Sitios expuestos a ingreso violento de personas ArLn esidio de segunda proveet g P Subgerencia administrativa  [Julio de 2019 |Noviembre de 2019 cerrado fetructivo fesgo
con unfin determinado a un punto especfico, robos |Preven” a ejecucion de actos violentos o delictivos. Publico
isi ientes. Pérdi Establecer pautas para laimplementacion de protocolos de seguridad ! A ' Instructivo Ri
por V'S"?”‘es Y pacientes Perd|das elementosl . p P p P 9 Subgerencia administrativa |Julio de 2019  |Agosto de 2019 cerrado fetiuciivoiesgo
asistenciales de los consultorios (fonendoscopios, |fisica. Publico
equipos de 6rganos, tensiometros), equipos de ] . . ] i N Instructivo Ri
computo, (dafios a la propiedad). Formacion en pautas para laprevencion de riesgo publico. S?:Er?]ﬂrfiléziic(;?gzl y Mayo de 2019 | Diciembre de 2019 cerrado " rupu:ﬁm'esgo
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Antecedentes de hostigamiento por parte de la

Salud ocupacional y

Brotes epidémicos (varicela,
rubeola, Zika, chikungufia,
conjuntivitis, virus COVID-19)

. Establecer procedimiento operativo normalizado para esta amenaza . .7 |Mayode2019  |Diciembre de 2020 cerrado [Archivo guardado en PC|
glierilla enla zona. Subgerencia administrativa
Estaplecer uplprocgdmento operativo normalizado sobre como actuar Salud ocqumonal- Abilde 2019 | Diciembre de 2020 Cerado|Avchivo guardado en PO
. , , ante inundacion y divulgar al personal. mantenimiento
Cerca al corregimiento pasa el rio fortalecillas,
quienya ha presentado desbordamientos. . . . . _
Validar con organismos de gestién del Riesgo, la vulnerabilidad del centro Sald ional Diciembre de 2 Diciembre de 2021
de salud en este aspecto e implementar plan de accion con base en esto. ald ocupaciona iciembre de ) Diciemore de
Establecer un procedimiento operativo normalizado sobre como actuar ) . . Archivo guardado en
) ante fendmenos de remocidn en masa. Salud ocupacional Abril de 2019 | Diciembre de 2020 | cerrado o
La sede esta rodeada de montafias con
antecedentes de fendmenos de remociénenmasa. | ) . i " : .
Validar con organismos de gestion del Riesgo, la wunerabilidad del centro Salud ocupacional- Diciembrede | . .
. - o Diciembre de 2021
de salud en este aspecto e implementar plan de accion con base en esto. mantenimiento 2019
Establecer y divulgar manual de Normas de bioseguridad. Control de
Calidad y salud ocupacional [Junio de 2019 |Diciembre de 2020 | Cerrado asistencia de la
divulgacion
Establecer y divulgar programa de limpieza y desinfeccion. Documento
. publicado en la
Ambiental Mayo de 2019 |Agosto de 2020 cerrado .
intranet de la
Ingreso de pacientes con enfermedades de institucion
exposicion ocupacional y/o contacto con vectores. | Divulgacion a sequimiento a implementacion del PGIRASA evidencia de
Ambiental Abril de 2019 (Diciembre de 2020 cerrado capacitacion del
PGIRASA
Seguimiento al programa de control de plagas.
Ambiental Abrilde 2019  [Diciembre de 2020 cerrado Iforme de gestion de

prestacion de servicios
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) ) i . ) } . Seguimiento al programa de control de plagas. Ambiental Abril de 2019 | Diciembre de 2020 Cerrado | linforme de gestion de
Accidentes con animales (abejas, |Posible presencia de este tipo de animales enla prestacion de servicios
avispas, reptiles, aves, roedores,|zona. Los cuales se pueden alojar enlas zonas
i i Establecer un procedimiento operativo normalizado para el control de . . . .
accidentes con animales) Verdes. . proc 0P 0P Salud ocupacional Abrilde 2019 | Diciembre de 2020 Cerrado  [Archivo guardado en PC
animales y por accidente ofidico, mordedura o picadura.
Enl idenci ionfrondosa. | Establecer cronograma de mantenimiento preventivo y correctivo con Marterirmierko subyjereria Plan de Accion
e 20 5¢ EVdeNcia vegetacion frondosa, i o . administrativa y awiares ~ [Abril de 2019  [Diciembre de 2020 | cerrado -
cual en presencia de vientos fuertes podria alcance a instalaciones locativas. admiristiativas mantenimiento 2020
' colapsar y presentar dafios en el &rea externa de la
Vientos Fuertes y Vendavales S ) - I
institucion, y por este fenémeno también afectacion nspecciones de sequridad periedicas a las Areas bara evidencia Pl de At
cciones de sequridad periddicas a las &reas para evidenciar . . . an de Accion
a elementos de fachada extemos que se pueden | P egundadp P Salud ocupacional  |Abrilde 2019 |Diciembre de 2020 | cerrado ¢
desprender de la institucion condiciones a mejorar mantenimiento 2020
Seguimiento al funcionamiento de redes de agua y reserva real para Plan de contigencia
contingencias (en horas) para permitir el suministro de agua por 72 horas Mantenimiento Abrilde 2019  [Diciembre de 2020 cerrado corte de fluido y/o
en los senicios. electrico acueducto
Aumento de temperatura por verano prolongado Pan de cotigencia
Sequias - P P prolongado, dentificacion de fuentes altemas de abastecimiento de agua. Mantenimiento Abrilde 2019  |Diciembre de 2020 cerrado corte de fluidoy/o
desabastecimiento de agua. .
electrico acueducto
Mantenimiento preventivo y correctivo a la red de agua, desde latoma de Plan de contigencia
ingreso, equipo de bombeo, tuberia de impulsidn, tanque elevado y red de Mantenimiento Abril de 2019  [Diciembre de 2020 cerrado corte de fluido y/o
distribucion. electrico acueducto
Inspecciones de seguridad periddicas a las areas para evidenciar . . .
- : cerrado [ Formatodei i
s condiciones a mejorar, Salud ocupacional Abril de 2019  [Diciembre de 2020 ormato de inspeccion
Incendios (originados por fallas Acat;qdqs de COH,SFUC,C'O”' d|V|S|oE|es, "
s, s n e o LI S s e
. . - o y U . . o )
instalaciones eléctricas, liquidos 0, o lamas o chispa eléctica Disponer de equipos de incendios de acterdo al area a proteger, . . . Soporte de inspeccion
gases inflamables ' ; - P . Salud ocupacional, gerencia | Abrilde 2019 | Diciembre de 2020 cerrado U
. . Ipresencia de equipos como grecas, autoclave, | 9arantizar a inspeccion peridica de los mismos. a equipos de incendios
alma;engg:lento o el central de datos, presencia de sustancias quimicas
combustibles). empleadas en actividades de limpieza.
Realizar inspeccion a las instalaciones eléctricas para verificar que - . - ficac ;
P P L Mantenimiento Abrilde 2019 | Diciembre de 2020 | cemado | certficacion de tecnico
cumplan con RETIE. electricista
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Garantizar programa de mantenimiento preventivo y correctivo a equipos, y - ) . Plan de accion de
establecer instructivos de manejo seguro de Grecas y autoclaves. Mantenimiento Abril de 2019 | Diciembre de 2020 Cerrado mantenimiento 2020
Explosiénes Uso de equipos eléctricos como grecas, Marteriimiento & ingeri resentat )
’ autoclaves. Establecer procedimiento de almacenamiento seguro de balas de oxigeno anienimien 9 € INgeniero Abrilde 2019  [Diciembre de 2020 Cerrado fesentacion "Tanejo
biomédico de balas de oxigeno
Establecer programa de riesgo quimico (inventario de productos, verificar Salud ocupacional Abrilde 2019 |Diciembre de 2021
almacenamiento, EPP a utilizar)
Fallas estructurales ( caida de ) i ; i Mantenimiento subgerencia plan de accion d
vidrios techos. lAmparas Desplome de paredes, Estructuras, limparas, | EStablecer cronograma de manfenimiento preventvo y correctivo con administrativa y auiiares  |Abrilde 2019 [Diciembre de 2020 | Cerrado an de acdon de
’ el techos, partes de la infraestructura como ventanas, |ACaNce @ instalaciones locativas dministra mantenimiento 2020
estanterfas, goteras, humedad, SRS o o e administrativas
colapso de [a estructura, represas Vidrios sinproteccion, nestabildad, ausencia de Inspecciones de seguridad periddicas a las areas para evidenciar
) ! " |seguridad o deterioro progresivo. a ) i i ici i ]
diques) Y prog condiciones a mejorar Salud ocupacional Abrilde 2019  |Diciembre de 2020 Cerrado | Formato de inspeccion
\%zgszigzoaggzﬁ?g'g: §2|5:r(|15u;:g§?:’|£3; Z Disefiar e implementar el plan estratégico de seguridad vial. (Vehiculos
Accidentes de Transito ! . - ; " [seguros, comportamiento humano, rutas extermnas y rutas internas, Salud ocupacional Abrilde 2019 |octubre de 2020 Cerrado  |Resolucion 335 del 2019
fuertes lluvias, colision con vehiculos, exceso de L, L
: atencion a victimas)
velocidad.
Inundacién por deficiencias en las o
instalaciones hidraulicas de la Fallas enla red sanitaria por mal uso de los Plan de contigencia
L ) P Garantizar programa de mantenimiento preventivo y correctivo Salud ocupacional Abril de 2019 | Diciembre de 2019 Cerrado corte de fluido y/o
edificacion o redes de acueducto y |usuarios. )
) electrico acueducto
alcantarillado

Tabla 13: Medidas de control /mitigacién para amenazas calificadas como nivel de riesgo alto y moderado
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5.1.8. Comité hospitalario para la gestion de riesgo y desastres

En la resolucion N° 213 de Abril 28 de 2020, se conforma el comité hospitalario

para la gestion del riesgo y desastres de la E.S.E. Carmen Emilia Ospina. El cual

contempla los siguientes integrantes.

JOSE ANTONIO Dirige y preside el
Gerente MURIOZ PAZ COE 3162414370
Sub Gerente i
S ST CLAUDIA CAMACHo | Ceerdinador general
administrativa y del plan de 3102171411
. ) VARON .
financiera emergencias
KETTY LORENA VAR( Apoyo en las acciones
Jefede Z S 3219069941
ete de cona sur FERNANDEZ de salud
Jefe de Zona | LEDVI ESNEDY  OVIE Apoyo en las acciones
Norte ACEVEDO de salud 3043847025
Jefe de 7 IVONNE FERNANDA A | .
€ gri;’ntsna RAMIREZ Poyo 32 Sajuzcc'ones 3178531751
FLOREZ
Coordinador SONIA YANETH .,
mantenimiento CUELLAR Gestion de recursos | 3043847391
ASESOr Técn INGRY ALEXANDRA Coordinar ones d
entir SUAREZ oordi 6}3;53'0 €S U8 3168261615
cientifico CASTRO
Coordinador de la
Salud CONSTANZA VARGAS .
ocupacional DUSSAN brigada c!e 3108894517
emergencias
Coordinadora IRMA SUSANA .,
Calidad BERMUDEZ ACOSTA Gestion de recursos | 3102361309

Tabla 14: Conformacion del Comité hospitalario para la gestion de riesgo y desastres.
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5.1.8.1. Funciones del comité hospitalario para la gestion del riesgo y

desastres

El Comité Operativo de Emergencias y Desastres de la E.S.E Carmen Emilia

Ospina, cumplira entre otras las siguientes funciones y responsabilidades.

Analizar e integrar la informacion mas relevante para una respuesta efectiva
ante situaciones de emergencias, desastres, desplazamientos masivos,
brotes y epidemias, que convoquen el Comité.

Coordinar con instituciones de salud, y demas organizaciones locales y
regionales (ejército, cruz roja, defensa civil, policia etc.), presentes en su
area de cobertura, a realizar acciones orientadas a la prevencion y a los
preparativos para la atencion de emergencias

Planificar acciones institucionales, interinstitucionales y regionales que, bajo
una perspectiva integral, contribuyan a mejorar las condiciones de
desarrollo previniendo la mitigacion de los desastres.

Mediante la autoridad de sus integrantes, asegurar una optima participacion
de los funcionarios institucionales en el Comité de gestion de Riesgos de
Desastres

Mantener registro de cada una de las actividades realizadas por el comité
hospitalario para la gestion de riesgos de desastres (CHGRD), asi como de
los planes realizados en la region, mantener vigente dentro de los
inventarios de los recursos institucionales que pueden ser empleados en la
atencién de las emergencias

Establecer un registro pormenorizados de las amenazas vulnerables y

zonas de alto riesgo.

Actualizar periodicamente el Plan de Respuesta a Emergencias, Mitigacion
y Atencion de Emergencias y Desastres del Sector Salud.

En condiciones de Emergencia declarada, se debera asumir por parte de
los integrantes del CHGRD, las labores de planeacion de las acciones
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propias, el seguimiento de la informacion y evaluacion de dafios y andlisis
de necesidades.

e Sugerir la declaratoria de emergencia sanitaria, cuando exista soporte
técnico para su recomendacion

e Presentar apoyo a la oficina de Gestion del Riesgo Municipal en las labores
necesarias para la prevencion, atencion y rehabilitacion de Emergencias y
Desastres y en la elaboracion, ejecucion seguimiento y evaluacion de los
planes para la prevencion, atencion y rehabilitacion en salud ante brotes,
epidemias y/o desastres y desplazamiento masivo.

e Concluida la fase de la atencién inmediata de la emergencia se debera
contribuir con el Comité Local de Emergencia en el levantamiento de la
informacion para la evaluacion final de dafos, que permita la redaccion de
un plan regulador

e Realizar actividades educativas y de socializacion a todos los trabajadores
de E.S.E. CARMEN EMILIA OSPINA, con el fin de divulgar el Plan de
Gestidn de Riesgos de Desastres y los Planes de Evacuacion, asi como el
conocimiento de la norma en materia de Emergencia y Desastre,
propiciando variaciones en las conductas individuales y colectivas.

e Contar con protocolos y procedimientos y un equipo de respuesta
establecido en su plan de emergencia y contingencia, con unas funciones y
responsabilidades especificas, de acuerdo a cada escenario de riesgo

identificado

e Disefiar e implementar los planes de Contingencia para cada evento.

e Rendir los informes necesarios derivados del andlisis, coordinacion y
evaluacion del evento.

e Planear, Organizar y ejecutar las acciones relacionadas con la prevencion,
atencion y rehabilitacion de la salud de las personas o el medio ambiente,
municipios e instancias que resultaren afectadas por amenazas de origen

natural o antropico.
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El COE, realizara reuniones extraordinarias con citacion inmediata por parte del
Gerente, en caso de emergencias, desastres, desplazamientos masivos, brotes y

epidemias, cuando el nivel de la emergencia se clasifigue como amarilla o roja.

Anexo 3: Resolucion N° 213 de Abril 28 de 2020

5.1.9. Activacién del comité hospitalario para emergencia

Si el evento ocurrido al interior de la E.S.E Carmen Emilia Ospina implica tomar
decisiones que no estén al alcance de los jefes de Zona y los coordinadores de
area, se activara el CHED, el cual analizara la situacion para tomar las decisiones

de soporte administrativo u operativo requeridas.

= Andlisis de vulnerabilidad y evaluacion del riesgo.

= Inventario de recursos humanos vy fisicos.

= Determinar el periodo de autonomia del Institucion ante un
desastre (duraciébn estimada de las reservas de
medicamentos, suministros, alimentos, asi como
depdsitos de agua, gas, combustible, electricidad).

= Determinar la capacidad operativa, o sea el numero
maximo de heridos que se puede atender
simultaneamente, basandose en la capacidad de atencion
del servicio de urgencias en condiciones normales y con
el reforzamiento del mismo.

= |dentificacion de las areas funcionales y de expansion que
permitan aumentar la capacidad de hospitalizacion.

= Establecimiento del flujo de transito de pacientes dentro de
la institucion

= Verificar la sefalizacion de las instalaciones interna y
externa, para facilitar la identificacion de las éreas,
servicios, rutas de evacuacion y en general la disposicion
funcional del hospital.

ANTES DE LA
EMERGENCIA

= Establecimiento de un organigrama de
emergencia

= Adoptar la tarjeta de Triage.

= Formular un plan operativo de emergencia de acuerdo a
su nivel de complejidad, a su capacidad y a la demanda
gue se pueda ejercer a raiz de una emergencia o
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desastre.

= Poner a prueba los planes existentes mediante
simulaciones, simulacros que permitan actualizarlos
periddicamente, minimo una vez al afo.

= Tener claridad del centro de atencién con servicio de

urgencias correspondiente a la zona.

e Direccionar al personal en emergencia hacia la ESE
CEO (Sede Las Palmas) para la atencion de
urgencias.

= Al remitir pacientes asegurar que la Sede Palmas donde

seré remitido sea informada para que prepare a recibirlos
y atenderlos.

DURANTE LA
EMERGENCIA

= Desempeiniar el rol que el plan le ha fijado, de acuerdo con
su cargo y niveles de responsabilidad y competencia.

= Determinar el nivel de respuesta del hospital ante la
emergencia o desastre.

= Asignacion de recursos: censo de personal y equipo

(existente, disponible).
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= NUmero de camas (libres disponibles en el momento, total
existentes, posibilidad ampliacion.

= Evaluacion de suministros médicos.
= Evaluar la cancelacion de consulta externa y salida de
pacientes dados de alta en observacion.

= Coordinar la referencia y contra referencia de pacientes.

= Elaborar los turnos de personal del Centro de Salud,
teniendo en cuenta la eficiencia, el descanso necesario y
la prolongacién de la emergencia por varios dias.

= Mantener permanentemente comunicados o disponibles a
los integrantes del CHED Hospitalario, para reunirse a
tomar las decisiones correspondientes, segun lo
considere en Coordinador de Emergencias.

= Elaborar boletines de prensa con informacion acerca de
pacientes hospitalizados, remitidos y ambulatorios, asi
como determinar los recursos fisicos y humanos a
solicitar, siendo la Unica fuente autorizada para ello.

= Hacer observaciones, y de ser posible, tomar nota de los
aspectos positivos o por mejorar para ser utilizados como
insumos en sus obligaciones de asesoria y evaluacién
posterior.
(1 Direccionar los pacientes en emergencia a la ESE
CEO Sede Palmas, al servicio de urgencias.

DESPUES DE LA
EMERGENCIA

= Liderar y conducir los procesos de evaluacion posterior
esa una situacibn de Emergencia o desastre para
retroalimentar el plan y sus preparativos.

= Participar en las labores de (rehabilitacion fisica, mental,

social, Laboral).

= Intervencién en medidas de atencion médica, saneamiento
ambiental y vigilancia epidemiologica.

Tabla 15: Conformacion del Comité hospitalario para la gestion de riesgo y desastres.

5.1.10. Brigadas de emergencia

Para la conformacion de la brigada de emergencia de la E.S.E CARMEN EMILIA

OSPINA Sede Vegalarga se desarrollo inicialmente un recorrido por los diferentes

puestos de trabajo por parte del area de salud ocupacional, con el fin de explicar la

funciébn de un brigadista, la importancia de serlo, cuales son las etapas de
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formacidn, requisitos para ser brigadista y animarlos a ser parte de ella. Luego se
realizé la solicitud de apoyo a los jefes de zona y auxiliares administrativas de este
centro de salud, para listar los funcionarios que conformaran la brigada integral de

emergencias, teniendo como resultado la inscripcién de 11 voluntarios para tal fin.

La brigada del centro de trabajo de la Sede Vegalarga queda conformada de la
siguiente forma:

OSPINA

Servimos con
Encelencls Humana

MONICA ROCIO
ENFERMERA JEFE QUINTER® CAMAGHO ASISTENCIAL
AUXILIAR DE ENFERMERIA | LUIS EDUARDO MOLANO
CONSULTA EXTERNA CELIS ASISTENCIAL

Estos 2 brigadistas pertenecen a la brigada de emergencias del centro de salud,
una brigada integral entrenada en primeros auxilios, evacuacion y rescate y control
del fuego. Coordinada por Constanza Vargas Dussan.

Tabla 16: conformacion de brigadas de emergencias.
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5.1.10.1.

Funciones de la brigada de emergencia

Dar la orden de evacuacion segun

Una vez finalizada la situacion
de emergencia, inspeccionar la

periddicas por las rutas de
evacuacion

Determinar el plan de]|lo establecido en .
., o empresa para determinar la
evacuacion de la empresa los procedimientos .
. . afectacion que la estructura
operativos normalizados. :
haya podido tener
Orientar el proceso de
Velar por la optimizacién | evacuacion del personal . .
9 o . Organizar el reintegro a las
de las rutas de evacuacion, | verificando que ninguna persona -
) . actividades normales
puntos de encuentro, etc. guede en las instalaciones de la
empresa
Divulgar entre todos los
9 - Agradecer el buen
empleados de la empresa | Verificar que todas las personas -
o comportamiento del
el plan de evacuacion, | hayan llegado al punto de ersonal durante la
realizando  practicas y | encuentro b€
. evacuacion
simulacros.
Realizar evaluar el proceso de
inspecciones Evitar que las personas § evacuacion dado, determinando

devuelvan por ningln motivo

si estaba o no de acuerdo con
el plan

Implementar y difundir el
sistema de alarma.

Tabla 17: Actividades de evacuacion a cargo de la brigada de emergencias.

Determinar
elementos
auxilios son necesarios para
el hospital

qué
de

tipo

de
primeros

Atender las victimas de Ila
emergencia segun la prioridad
establecida

Reorganizar los elementos
utilizados, velando por la
reposicion del material gastado

los elementos

Revisar periddicamente que

disponibles

para la atencién de pacientes
estén en Optimas condiciones

Instalar puesto de atencion y
clasificacion de victimas en caso
de ser necesario.

Realizar seguimiento de los
pacientes atendidos y su proceso
de rehabilitacion
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Llevar control estadistico de [Evaluar la atencién recibida por

Realizar entrenamiento hacientes, lesiones presentadas, |as victimas, tanto por los

peri6dico sobre atencion de  latencion suministrada, a donde se [origadistas  como  en  las

pacientes. remitio, etc. instituciones hospitalarias.

Elaborar un analisis de las

posibles lesiones ylo . .. Hacer para el comite de
) 2~ |Coordinar con los servicios . .

afecciones que podrian |~ . . emergencias un informe sobre
: médicos externos y contratistas -

producirse en las resultados del siniestro, en

instalaciones de la empresa,
como consecuencia de un
siniestro.

auxiliares, la prestacion de los
servicios de emergencia

cuanto a las victimas registradas,
su atencion y su estado

Determinar la  capacidad
maxima de atencion para
cada tipo de victima,
disponible en las

instalaciones.

Coordinar el transporte de las
victimas por cualquiera de los
medios establecidos

Mantener al dia el inventario
de medicamentos de
emergencia y equipos bésicos
para atencién de emergencia.

Coordinar la operacién con los
grupos de primeros auxilios y los
grupos de atencion médica

Coordinar los grupos
externos de atencion médica
de emergencia, los

procedimientos de accién en
caso de una emergencia en
la empresa.

Coordinar los grupos
externos de atencion médica
de emergencia, los

procedimientos de accién en
caso de una emergencia en
la empresa.

Tabla 18: Actividades de primeros auxilios brigada de emergencias
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Realizar inspecciones a
extintores, gabinetes,
mangueras, sensores y
demas herramientas y
sistemas de monitoreo

Controlar las situaciones de
emergencia presentadas | Determinar el regreso
aplicando los procedimientos a la normalidad.
establecidos.

Informar a los organismos de |Reposicibn de materiales u
socorro sobre la situacion de | equipos utilizados para el control
emergencia presentada. de emergencias.

Implementar  medidas
de prevencion.

Revisar y ensayar
periddicamente los
elementos utilizados en la
protecciébn y control de
situaciones de emergencias

Entrenar periédicamente los
procedimientos de
emergencia establecidos por
la empresa.

Tabla 19: Actividades de control del fuego brigada de emergencias
Anexo 4: Acta de conformacion de brigada Sede Vegalarga

Anexo 5: Programa de gestion plan de emergencias con cronograma de actividades

5.1.11. Evaluacion de la capacidad

El recurso disponible hace referencia a aquellos elementos recursos o insumos
gque conjugadamente contribuyen al funcionamiento adecuado de un
establecimiento de salud, estos pueden ser materiales, técnicos, humanos y
financiero. Las tablas recogen los recursos con que cuenta la ESE Carmen Emilia
Ospina Sede Vegalarga para su funcionamiento y que pueden ser usados en una

emergencia o desastre.
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5.1.11.1. Recurso humano

MEDICO. Consulta Externa 1
JEFE DE ENFERMERIA Consulta Externa 1
AUXILIAR DEL AREA DE LA Vacunacion- Consulta 3
SALUD externa
ODONTOLOGO Odontologia 1
AUXILIAR DE ODONTOLOGIA Odontologia 1
SERV. GENERALES Toda la sede 1
AUXILIAR APH Ambulancia 4
TOTAL 17
Tablal8: Relacion del talento humano disponible en la E.S.E Carmen Emilia Ospina Sede Vegalarga
por area

5.1.11.2. Inventario de equipos biomédicos

BALANZA PESA BEBE MECANICA
MONITOR DE SIGNOS VITALES
SUCCIONADOR
PESA BEBE
LAMPARA DE EXAMEN
TENSIOMETRO PORTATIL
TENSIOMETRO
FONENDOSCOPIO
ORGANO DE LOS SENTIDOS PORTATIL
TALLIMETRO
INFANTOMETRO
EQUIPO DE ORGANOS DE PARED
TENSIOMETRO DE PARED
BASCULA DE PISO DIGITAL
NEGATOSCOPIO
BALANZA CON TALLIMETRO
DOPPLER FETAL
OLLA ESTERILIZADORA

RlRrR(RPIRINRPIRIRIRIDNRPRIRIN|RPR|R|-
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UNIDAD ODONTOLOGICA
PIEZA DE MANO ALTA V.
PIEZA DE MANO BAJA V.
CAVITRON
LAMPARA FOTO CURADO
AMALGAMADOR
AUTOCLAVE
COMPRESOR AIRE SECO
NEGATOSCOPIO

RiRRRRRINNIN

Tabla 19: Inventario de equipos biomédicos.

Anexo 6: Inventario de equipos biomédicos

5.1.11.3. INVENTARIOS DE EXTINTORES

Ingreso Consultorios ABC 10 libras 1
Ingreso Vacunacion ABC 10 libras 1
Total 2

Tabla 20: Inventario de equipos extintores

5.1.11.4. Inventario de tanques de almacenamiento de agua

2 AUMENTAR LA
36 HORAS
2000 CAPACIDAD A
1.000 LTS. LITROS (P)ROMEDI 2000
LITROS

Tabla 21: Inventario de tanques de almacenamiento de agua.
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5.1.11.5. Inventario de equipos para suministro de electricidad

ADECUAR UNA
PLANTA
ELECTRICA A
LAS
INSTALACIONES.

Tabla 22: Suministro de Energia Eléctrica
No cuenta la Sede Vegalarga actualmente con una planta eléctrica, por lo cual

dentro del plan de accién quedara la ubicacion de una planta eléctrica.

5.1.11.6. Inventario de vehiculos

MOVIL 12 GEV370 2020 AMBULANCIA | DIMAX 2501 | CHEVROLET

Tabla 23: vehiculos Disponibles

5.1.11.7. Inventario de equipos para suministro de oxigeno y gases
medicinales

Actualmente en la Sede Vegalarga se estan prestando actividades de consulta
externa, Proteccion Especifica y deteccion Temprana por tanto no se cuenta con

el almacenamiento de balas de oxigeno. Solo la ambulancia cuenta con una bala
de oxigeno.
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BALA DE OXIGENO PORTATIL CON CARRO 1
BALA DE OXIGENOG6.5 M3
BALA DE OXIGENO PORTATIL 1

Tabla 24. Suministro de Oxigeno y Gases Medicinales.

5.1.11.8. Cadena logistica de los suministros

Para la cadena logistica de suministros la ese Carmen Emilia Ospina establece un
plan de contingencia el cual define la cadena de suministro asegurando que
lleguen desde el almacén hasta el respectivo servicio. Para esto verificar el
documento GBS-S2-D2.

Anexo 7.GBS-S2-D2 Plan de Contingencia Insumo Médico Quirargico

5.1.11.9. Areas de expansion y seguimiento

El plan Hospitalario de Emergencias, debe contemplar la disposicién y adecuacion
de &reas para atender un mayor volumen de pacientes que ingresan por el servicio
de urgencias y que podria requerir la utilizacion de otras areas y servicios de la
ESE Carmen Emilia Ospina. Estas areas deben tener una planeacion, distribucion
o redistribucion del recurso humano y una dotacion e infraestructura que garantice
la atencion del usuario en condiciones de seguridad. Por tal razén la ESE Carmen
Emilia Ospina, ha definido a través del con el Comité Hospitalario de Emergencias
gue actualmente la Sede Vegalarga no cuenta con servicios de urgencias y la
infraestructura necesaria por tanto no puede garantizar la definiciébn de areas de
tratamiento y expansiéon. Si un paciente llega a las instalaciones requiriendo un

servicio de urgencias se direccionara hacia un centro de salud cercano.
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5.1.11.10. Sistemas de informacion y comunicacion

En la E.S.E Carmen Emilia Ospina Sede Vegalarga cuenta con los siguientes

medios de comunicacion para la difusién de informacion a los trabajadores y

usuarios.

Cartela Informativa Consulta Externa 1 Comunicaciones

) B _ Pre-consulta 1 TIC
Teléfono fijo con extensiones Consulta Externa 1 TIC
Internas

Vacunacion. 1 TIC

Pagina Web . . Todas las areas NA TIC
www.esecarmenemiliaospina.gov.co
Intrqnet y.SIMAD (uso exclusivo de Todas las areas NA TIC
funcionarios)
Redes sociales: Facebook- Twitter y Todas las areas NA TIC
YouTube.

Tabla 25: Medios de comunicacion disponibles.

5.1.11.11. Relacién de numeros telefonicos para comunicaciones internas

Zona Norte ( Granjas) 8631818 Ext 6025
Zona Oriente (Las Palmas) 8631818 Ext 6308
Zona Sur ( Los Parques) 8631818 Ext 6200
Hospital Canaima 8631818 Ext 6587
e e maetn yAerional | geaanzs

Tabla 26: Relacién de numeros telefoénicos para comunicaciones internas

5.1.11.12. Recomendaciones para la poblacién con discapacidad auditiva,
visual y fisica

Las labores de evacuacién, rescate y atencion se efectian para todas las
personas. El presente protocolo, ha sido disefiado para ser aplicado en

situaciones de emergencia en la atencién de personas con discapacidad.
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Los protocolos establecen las siguientes prioridades:

e Salvar la vida de las personas con discapacidad.

e Disminuir los impactos negativos en la salud de la persona con

discapacidad.

e Si la persona con discapacidad posee un animal de asistencia, rescatar al
animal de asistencia.
e Si la persona usa alguna ayuda técnica o aparato de asistencia, intentar

recuperarla.

e La evacuacion de personas con discapacidad debe efectuarse ante peligros
gue amenacen el lugar donde la persona con discapacidad se encuentra.
Se debe con prontitud, pero sin apuros que puedan aumentar los riesgos de

accidentes durante la evacuacion.

A. EVACUACION DE PERSONAL CON DISCAPACIDAD AUDITIVA
La E.S.E Carmen Emilia Ospina Sede Vegalarga no cuenta con un sistema de
alerta para personas con discapacidad auditiva, pero se han establecido los

siguientes métodos de comunicacion adecuados como son:

e Ubicarse delante de la persona con el rostro iluminado, Se debe llamar su
atencion con una sefal antes de hablarle. Para ello realizar contacto visual,
si no es posible acercarse con respeto y tocarle el hombro.

e Utilizar el lenguaje corporal y la gesticulacion.

e Hablar despacio y con claridad, utilizando palabras sencillas y faciles de
leer en los labios.

e Evitar hablar si la persona se encuentra de espaldas.
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Verificar que se ha entendido lo que tratamos de comunicar, sin aparentar
que se ha comprendido si no ha sido asi. En caso de dificultad, escribir lo
que quiere decir.

Si la persona no entiende, intente escribir lo que quiera decir,
sintéticamente, con palabras concretas.

Hablar de frente, para que la lectura labial sea comprensible.

Si resulta dificil entender lo que la persona con discapacidad quiere decir,
pedirle que lo repita o escriba, no aparentar haber comprendido si no es
asi.

Si la persona esta acompafiada por un intérprete, dirigirse siempre a la

persona con limitacién auditiva.

B. EVACUACION DE PERSONAL CON DISCAPACIDAD VISUAL

La E.S.E Carmen Emilia Ospina Sede Vegalarga de Neiva, esta en proceso de

estandarizacion de un sistema de comunicacion de lectura y escritura téctil,

pensado en las personas con discapacidad visual (braille); consiste en avisos en

acrilico de alto y bajo relieve para la representacion de las letras, los signos de

puntuacion, los numeros, la grafia cientifica, los simbolos matematicos, la musica,

etc.

Ante la ausencia de estos elementos, se han establecido los siguientes métodos

de comunicacion adecuados como son:

Anunciar su presencia y ofrecer su ayuda, pero dejando que la persona
explique qué necesita.

Dirigirse a la persona sin gritar, hablando de forma natural y directa al
individuo y sin tener reparo en usar palabras como “vea”, “mire”, o “ciego”.
Describir por adelantado la maniobra que va a ejecutar, recordando
mencionar escaleras, puertas, pasillos estrechos, rampas y cuales quiera

otros obstaculos presentes en el recorrido.
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Dejar que la persona agarre ligeramente del brazo u hombro del Equipo de
Emergencia para guiarse, teniendo en cuenta que tal vez escoja caminar un
poco retrasado para evaluar las reacciones de su cuerpo a los obstéculos.

e Al guiar a la persona a sentarse, poner su mano en el respaldo de la silla.

e Cuando sea necesario guiar a varias personas con discapacidad visual,
solicitar que se cojan de la mano formando una hilera y colocarse en
cabeza para dirigir la evacuacion. Si fuera preciso, pedir ayuda para que
alguien se coloque al final de la hilera.

e Una vez ubicado en el punto de encuentro, a seguridad que la personas con
discapacidad visual permanecen acompafados hasta que sea declarado el
fin de la emergencia, evitando dejarlos desasistidos en un lugar con el que
pueden no estar familiarizados.

e En caso de que la persona con discapacidad requiera ayuda, ofrecerle el
brazo u hombro, segun prefiera. No tomarle de su brazo. La persona se
tomara de su brazo y caminard un paso detrds, guiandose por los
movimientos de su cuerpo.

e Si en el lugar hay obstaculos, indicarlo con expresiones claras ej.. a su

derecha, arriba, un escalon, a diez metros, evitando términos imprecisos ej.:

alla, ac4, cerca, lejos.

e Sinecesita usar una escalera, ubicar su mano en el pasamano.

C. DISCAPACIDAD FiSICA
e Esperar a que la persona indique como proceder.
e Las sillas de ruedas, los bastones y las muletas son elementos
imprescindibles para quien los usa. Debe procurar que siempre estén al

alcance de quien los emplea. Son parte de su esquema corporal.
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5.1.11.13. Entidades de apoyo externo al plan operativo de emergencias

hospitalarias

De acuerdo a la magnitud de la emergencia y de no ser controlable por la misma

institucion, la gerente o en su defecto el comandante de incidente, hara llamado a

las instituciones u otros Organismos de Socorro para la atencion de la

emergencia, para lo cual tendra en cuenta los siguientes numeros:

Numero Unico de Emergencia 123
Bomberos 119

Cruz Roja 132
Defensa Civil 144
Policia Nacional 112
Policia Nacional Gaula — Antisecuestro. 165
Fuerzas Militares Gaula Antisecuestro 147
Emergencias Eléctricas 115
Emergencias Acueducto 116
Emergencias Gas 018000918808
Emergencias Quimicas:

ARL SURA 018000511414
CISPROQUIM 018000916012

Clinica Belo Horizonte

Tabla 27: Entidades de apoyo Externo

Secretaria De Salud |Miguel Fernando
Municipal Andrade Pachon 3188698646
Secretaria de Salud Cesar Alberto Polania 8701980
Departamental
CMGRD Armando Cabrera 3202400738
Rivera
Alcalde Gorky Mufioz Caldero6n 8722165
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Nathaly Medina

CRUE Huila
Campos

3158209759

Ese Hospital Universita Emma Constanza

HUHMP P Sastoque Mefaca 8715907

Clinica Medilaser Mario Suaza 8724100
Clinica Uros Neidy Viviana Jaimes 725400
Clinica Esimed Neiva |Carolina Cabrera 3004436124

g'r'tno';z diE;e Fracturas | \1artha Polania 8753436
Clinica Belo Horizonte |Hugo Bahamon 3153372440

Emcosalud Abel Ferney Sepulveda 8717400
ARL Positiva Liliana Parra 3168729931

Tabla 28. Red Municipal y departamental de apoyo

5.1.11.14. Sistema de alerta temprana

La ciudad de Neiva a través de la oficina de Gestién del riesgo y La CAM, cuenta
con estrategias encaminadas al conocimiento, manejo y reduccién del riesgo,
mediante, la constitucion de la Red Integral de Monitoreo Hidrometereoldgico de
Alertas y Alarmas Automatizados de la cuenca del rio Las Ceibas, Brigadistas
voluntarios de la cuenca y Obras de mitigacion de fendmenos de remocion en

masa.

El proyecto cuenca del rio Las Ceibas cuenta con una Red Integrada de Monitoreo
Hidrometereoldgica de Alerta y Alarmas Tempranas del rio Las Ceibas para
monitorear los componentes meteorolégicos e hidrolégicos de la cuenca, asi
obtener informacién temprana de eventos naturales que puedan impactar a la
poblacion y notificar con antelacion ante una emergencia al Consejo Municipal de
Gestion del Riesgo — CMGRD y se pueda adoptar por las entidades del Comité
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Local del Riesgo, los planes de contingencia diseflados para este tipo de

amenazas en la zona urbana.

La Red, esta conformada por 13 estaciones que monitorea en tiempo real, cerca

de 11 variables hidrometeoroldgicas.

CAM Neiva Estacion Central Central CAM
Cu_erpo de Bomberos Estacion de Alertas Bomberos
Neiva

Barrio Cambulos Estacion de Alarmas Cambulos
Batall6n Tenerife Estacion de Alarmas Los Andes

K 12 + 600 Via Neiva-
Balsillas

Estacion de Alarmas

El Guayabo (EPN)

Barrio Las Palmas Neiva

Estacion Meteoroldgica

Carmen Emilia

Vereda Primavera

Estacion Meteoroldgica

El Mesdén

Vereda San Bartolo

Estacion Meteoroldgica

San Bartolo

K 12 + 600 Via Neiva-
Balsillas

Estacion
Hidrometereoldgica

El Guayabo (EPN)

Vereda Santa Barbara E_staC|on L San Bartolo
Hidrometereoldgica
Estacion
Escuela el Vergel Hidrometereolégica El Vergel
K 16 + 800 via Neiva - Estacion Los Micos
San Antonio Hidrometereologica
Cerro Neiva Estacion Repetidora Cerro Neiva

Tabla 29: Listado de estaciones meteorolédgicas, hidrometeoro Idgicas, alerta y alarma,
central y repetidora ubicadas en el area de la cuenca hidrografica del rio Las Ceiba
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5.2. Componente operativo
5.2.1. Activacién y desactivaciéon del plan hospitalario de emergencia

Si un usuario presencia una situacion de emergencia se dirigird a la enfermera,
auxiliar de enfermeria, o el personal de seguridad, personal administrativo,

meédicos, en su orden si faltara alguno.

Cualquier trabajador que sea informado por un usuario 0 presencie una
situacion de emergencia podra activar la alarma o llamara al coordinador del

area o Sede Vegalarga

El encargado de recibir la llamada recopilara la siguiente informacion importante

del incidente que contenga al menos:

e Nombre del informante

e Lugar desde donde llama

e Ubicacion exacta del lugar de la emergencia
e Cudl es la situacion que se esta presentando
e Estimacién del nimero de afectados

e Tipo de lesiéon

¢ Riesgos en la escena de la emergencia

La E.S.E Carmen Emilia Ospina ha establecido un mecanismo orientado para la
atencion de emergencias internas y externas segun los escenarios de

afectacion analizados, asi:

5.2.1.1. Emergencias internas

De acuerdo a los escenarios de afectacion, cuando se presente eventos adversos
gue amenacen el establecimiento de salud tales como incendio, deterioro y/o

colapso estructural, riesgo publico, inundacién, entre otros, se tienen establecido
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dos elementos generales basicos del plan para emergencias internas: preparacion

y respuesta.

Preparacion. En la seccidn se establecieron niveles de organizacion para la
respuesta ante eventos adversos consistentes en funciones y responsabilidades

para el CHGRD, la BHE y demas personal con funciones en emergencias.

Respuesta. Las emergencias internas requieren de su control mediante la
actuacion de la BHE, las decisiones del CHGRD, la solicitud de apoyo externo con
organismos de seguridad y emergencia, entre otros, en caso de ser necesario, y
en casos extremos la evacuacion del establecimiento con su respectiva
habilitacion de areas de expansion externas y evaluacion de dafios y andlisis de

necesidades.

Urgencias. Con respecto al servicio o la red hospitalaria de Urgencias del centro

asistencial

ESE CEO sede Vegalarga, esta se encuentra habilitada en especificamente en la
sede de Palmas, es decir los usuarios en el escenario de solicitar una atencion de
urgencias, deben dirigirse a la sede de Palmas previamente mencionada, la cual

ésta pertenece a la misma zona urbana. O bien sea Zona Oriente

Si la situacion lo amerita, la maxima autoridad presente declarara la activacion,
segun corresponda. La declaratoria de alerta debe ser inmediata, clara,

coherente, accesible y adoptada formalmente al interior del hospital.

1. Una vez notificada la situacion, la persona encargada de activar el Plan
Operativo para Emergencias Internas sera: La Gerente o Coordinador (a) de la

Emergencia quien tomara las siguientes acciones:
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e Se hace llamado a la Brigada de Emergencias para la respuesta y
control de la situacion de emergencia de acuerdo a los
procedimientos determinados para este grupo de respuesta.

e Se activa y se reune el Comité Operativo de Emergencias (COE).

e En caso de un evento adverso que afecte las instalaciones en areas
especificas 0 de manera parcial, se emitirda una sefial de alerta a los
demas ocupantes de la instalacion con el fin de que estos tengan
conocimiento de la situacién y se mantengan preparados para una
posible orden de evacuacién total, este tipo de notificacion se
realizara a través de comunicacion interna via teléfono o radio.

e A la orden del COE, se avisara a las instituciones de apoyo de la
situacién de siniestro ocurrida en el Hospital por medio telefénico y/o
radioteléfono para su respectiva respuesta

Para el manejo de las emergencias internas se contemplaran los Procedimientos

Operativos Normalizados

5.2.1.2. Emergencias externas

Una vez recibida la notificacion o analizada la situacion por el o la Gerente o

Coordinador (a) de la Emergencia se tomaran las siguientes acciones:

» De forma rapida se convocara a reunion a todo el personal que se encuentra de
turno para informar de la situacion y la alerta a activar (verde, amarilla, roja).

» La Gerencia o la Coordinacion de Emergencias se asegura que se realicen las
acciones indicadas para el tipo de alerta que se ha activado.

» Debe asegurarse que la alerta se transmita inmediatamente a la totalidad de la
comunidad hospitalaria por los medios de comunicaciones establecidos en el
PHE.

El mensaje de la declaratoria debe ser oficial (que proceda de fuentes aceptadas
y confiables), coherente, contener el motivo de la emergencia, asi como las

instrucciones basicas del que hacer en dicho momento.
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Eventos adversos que afecten a la comunidad y su zona de influencia, en estos
casos se prevén areas y procedimientos para la atencion pre hospitalaria, la
clasificacion de lesionados, la atencion médica (en areas de expansion internas),
referencia y contra referencia, habilitacion de areas de expansion de la ESE
Carmen Emilia Ospina (cuando se supere la capacidad del establecimiento para
la atencién de lesionados), evaluacion de dafios y analisis de necesidades

(EDAN) y manejo de cadaveres.

Cuando se presenta un evento adverso que afecte la zona de influencia de la
E.S.E. Carmen Emilia Ospina Sede Vegalarga es necesario implementar una
inmediata estrategia de accion coordinada, por lo cual se identifican los siguientes

componentes esenciales para que esta sea efectiva:
5.2.1.3. Preparacion, coordinacioén interinstitucional y respuesta

La preparacion para efectos adversos de gran magnitud (terremotos,
inundaciones, eventos de transito, atentados, entre otros) exige una coordinacion
previa con los organismos de seguridad y emergencia en el municipio de Neiva
cuenta con apoyo de miembros de la fuerza publica (Policia), cuerpo de
Bomberos. El apoyo de la Gobernacién del Huila, asi como con el Centro
Regulador de Urgencias y Emergencias (CRUE). La tabla numero 28 y 29 en lista
los organismos de socorro y entidades de salud que pueden estar en la

contingencia para el apoyo de una emergencia externa.

5.2.1.4. Alerta — alarma

ALERTA
Una vez verificada la situacibn de emergencia externa y analizadas sus

implicaciones en la funcionalidad de la E.S.E Carmen Emilia Ospina, la persona

de mayor jerarquia presente en ese momento de la institucion, determinara la
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necesidad de activar el PHE, el CHGRD y la BHE, sugiriendo la declaratoria de
alerta y adoptando para ello uno de los cuatro estados establecidos por el

Ministerio de Salud y Proteccion Social (verde, amarillo, naranja o rojo).

La alerta hospitalaria verde, amarilla, naranja o roja, es adoptada por la E.S.E.
para indicar su condicion de emergencia ante una situacion particular o puede ser
declarada por el Ministerio Salud y Proteccién Social o la Secretaria Seccional de
Salud o la Secretaria de Salud Municipal como una indicacion para efectuar el

alistamiento o activacién ante situaciones de posible afectacién interna o externa.

A continuacion, se relacionan los niveles de alerta con su respectiva estructura de
intervencion.

Se activan los canales de comunicacion entre la E.S.E. y la
Secretaria de salud del municipio.

Verificar y estimar las reservas de los elementos indispensables
para la asistencia, como: Insumos médico quirdrgicos, agua
potable, combustible para la planta eléctrica.

Revisar y adecuar cada una de las areas que pueden ser
utilizadas como areas de expansion en caso de necesidades de
atencion inicial.

La ESE Carmen Emilia Ospina adecuara las zonas de TRIAGE,
estableciendo las zonas donde se evaluaran los pacientes
resultantes de las patologias derivadas de la emergencia,
evaluando clinica y epidemiolégicamente el caso, ubicando un
area especial para la observacion de cada grupo en especial.

El personal que se encuentre laborando en la institucion vy
durante su turno se active la alerta verde, debe disponerse y
organizarse para la atencion de la situacion segun las
indicaciones del coordinador de emergencias.

El personal que se encuentre en su domicilio, debe permanecer
disponible en caso de llamados de refuerzo.
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AMARILLA

Activar los canales de comunicacion entre el Hospital, CRUE, la
Secretaria de salud del municipio, plan de ayuda mutua y
CMGRD.

Verificacion de la situacion por parte del CHGRD

El personal que se encuentre laborando en la institucion y durante
su turno se active la alerta amarilla, debe disponerse vy
organizarse para la posible atencion de la situacion segun las
indicaciones del coordinador de emergencias.

NARANJA |

Disponer y activar durante esta fase los recursos, areas y
personal de refuerzo requerido segun la situacion.

Seguimiento de la situacion por el CHGRD

Coordinar e implementar las acciones de expansién requeridas,
se reprograman los procedimientos de baja complejidad y se da
de alta a pacientes para dar prelacion a la atencion de los
lesionados.

Activar los equipos de respuesta interna del hospital requeridos.
Activar los mecanismos de referencia y contra referencia de
pacientes.

Gestionar la obtencién de los elementos identificados como
indispensables para la atencion de la emergencia y de los cuales
no se tenga suficiente reserva.

Activaciéon CHGRD, Plan de ayuda mutua, CRUE.

Se inicia la atencion de victimas de acuerdo con la demanda de
servicios que requiera la situacion.

Se estudian y resuelven solicitudes de insumos o reforzamiento
de personal en las &reas criticas.

Se activa y reune el Comité Hospitalario de Emergencias para la
toma de decisiones.

Se apoya la activacion de los diferentes equipos de respuesta de
la E.S.E. en cada una de las areas.

Se verifican y ajustan en general las condiciones de operacion de
todas las éareas y equipos de respuesta, evaluando
periodicamente su desempeiio hasta el final de la

alerta roja.

O Activacion CHGRD, Plan de ayuda mutua, CRUE y Ministerio de

Proteccion Social.

Tabla 30: Nivel de alerta y estructuracion del nivel de intervencién Fuente: adaptado de la guia

hospitalaria para gestion del riesgo de desastres OMS- OPS- Min. Salud.
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Las alertas tienen periodos de tiempo definidos, son activadas y desactivadas
dependiendo el contexto de lo que esté ocurriendo. Por tanto la E.S.E Carmen
Emilia Ospina adopta un formato para tener en un lugar de manera impresa por
parte del comandante de incidente para diligenciarlo en el momento que se dé un
evento real y verificar si se cumplen los pasos acordados previamente en el plan

al instaurar un nivel de alerta.

Anexo 7: Lista de control relativa a las responsabilidades de instaurar un nivel de Alerta en
la ESE Carmen Emilia Ospina.

ALARMA

Es el mecanismo que permite informar adecuadamente a todas las personas e
instituciones implicadas en la situacion generada y la activacion de los planes de
respuesta, este sistema sonoro se caracteriza por mantener un tono y con

duracién contintda aproximada de 30 a 40 segundos.

Prueba de alarma 1 sonido de 5 Segundos (Una vez por semana)

Responde Unicamente la

5 . P .
Brigada de Emergencias sonidos (Promedio 3 segundos cada uno)

Labores y alistamiento
(esperar orden) 3 sonidos (Promedio 3 segundos cada uno)
Evacuacion 1 sonido Ininterrumpido

Como plan B. En caso de fallar la energia se dispondran de pitos ubicados en zonas
estratégicas para alertar sobre la emergencia y proseguir a la evacuacion.

Tabla 31: Nivel de alerta y estructuracion del nivel de intervencién
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5.2.2. Organizacién para la respuesta

Para la organizacion de la respuesta la E.S.E Carmen Emilia Ospina, establecera

un sistema comando de incidente.

El SCI es Ila combinacibn de instalaciones, equipamiento, personal,
procedimientos, protocolos y comunicaciones operando en una estructura
organizacional comun, con la responsabilidad de administrar los recursos
asignados para lograr efectivamente los objetivos pertinentes a un evento,

incidente u operacion.

El SCI se basa en principios que permiten asegurar el despliegue rapido,
coordinado y efectivo de los recursos y minimizar la alteracién de las politicas y
procedimientos operativos propios de cada una de las instituciones que

responden.

Para Efectos de la E.S.E Carmen Emilia Ospina la estructura del SCI se

estructura de la siguiente manera:

Comandante de Incidente
Jefe de Enfermeria del centro de salud —_

Oficial de Seguridad

Jefe de zona

Oficial de Enlace
Auxiliar de enfermerfa centro de salud.

Oficial de Informacién
Coordinador de comunicaciones

SECCION
PLANIFICACION SECCION SECCION LOGISTICA SECCION ADMINISTRACION Y
i OPERACIONES Jefe de contratacién FINANZAS
é

s
T
A
F
F
D
E
C
o
M
A
N
D
o

Jefe

hal SO
Jefe de mantenimiento
Apoyo profesional Ambiental
Ingeniero Biomédico

{

Gerencia
Subgerencia Administrativa
Auxiliar Administrativa. Jefe de contratacién

J

STAFF GENERAL

Gréfica 6: Sistema Comando de Incidente.
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5.2.2.1. Comandante de incidente

Es la mas alta funcion del SCI y consiste en administrar, coordinar, dirigir y

controlar los recursos en la escena ya sea por competencia legal, institucional,

jerarquica o técnica.

RESPONSABILIDADES DEL ClI

Asumir el mando, asegurar la autoridad de acuerdo a la politica y a los

procedimientos de la institucion.

Establecer el Puesto de Comando (PC).
Velar permanentemente por la seguridad en el incidente. Evaluar la situacion.

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

operacion y la efectividad de la organizacion.

Administrar los recursos.

Elaborar y/o aprobar e implementar el Plan de Accion del Incidente (PAL).
Coordinar las actividades del Staff de Comando y Secciones.

Aprobar solicitudes de recursos adicionales o su desmovilizacién.
Autorizar la entrega de informacién a los medios noticiosos.

Aprobar la desmovilizacidén de los recursos cuando sea apropiado.
Asegurar que los reportes post-incidente estén completos.

Presentar el Informe Final

En cada uno de los STAFF del SCI, los miembros del Comité Hospitalario de

emergencias participaran y tendran la asignacion de responsabilidades mas

especificadas guiadas a la necesidad de respuesta del momento.
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5.2.2.2. Responsabilidades staff comando

- - Maneja todas las solicitudes de
Vigila las condiciones de . L
. . Es el contacto, en el lugar informacién y prepara los
seguridad e implementa . )
. . de los hechos, para las comunicados para los medios de
medidas para garantizar la oo S .
. otras instituciones que prensa, instituciones y publico en
seguridad de todo el . . ) -
; hayan sido asignadas al general. Toda la informacion a
personal asignado. L . .
incidente. divulgar debe ser autorizada por el
Cl y gerencia

Tabla 32. Funciones Staff comando
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5.2.2.3. Responsabilidades staff general

Prepara y divulga el Plan de Accion del
Incidente (PAI), asi como, registra y lleva

el control del estado de todos los

recursos del incidente. Ayuda a

garantizar que el personal de respuesta

cuente con la informacion precisa y

proporciona recursos €como mapas Yy

planos de los sitios. Las funciones
principales son:

» Prever las necesidades en funcion del
incidente.

» Recolectar, analizar y difundir Ila|
informacion acerca del desarrollo del
incidente a lo interno de la estructura.

» Llevar el control de los recursos y de la
situacion.

» Elaborar el PAI
periodo operacional

» Recopilar toda la informacién escrita del
incidente.

» Planificar la desmovilizacion de todos

para el siguiente

los recursos del incidente

Organiza, asigna y supervisa todos los
recursos tacticos o de respuesta
asignados al incidente o evento. Se
manejan todas las operaciones de la
respuesta. Las funciones principales son:

« Participar, implementar y ejecutar el
PAI.

» Determinar las estrategias y tacticas.

» Determinar las necesidades y solicitar
los recursos adicionales que se
requieran.

* En el periodo inicial de un incidente,
usualmente, lo primero que delega el
Cl es la funcion de Operaciones. Las
funciones restantes se delegan segun
sea necesario para apoyar las
operaciones

Proporciona todos los recursos y
servicios requeridos para facilitar y
apoyar las actividades durante un
incidente La funcion de Logistica
es:

* Proporcionar instalaciones,
servicios y materiales para apoyo
durante un evento o incidente.

» Garantizar el bienestar operativo
o0 del personal de respuesta al
proporcionar agua, alimentacion,
servicios médicos, sanitarios y de

entretenimiento o descanso.

* Ademéds es responsable de
proporcionar el equipo de
comunicaciones, suministros,

transporte y cualquier cosa que
se necesite durante el incidente.

En esta funcién se lleva el
control todos los aspectos
del analisis financiero costos
del incidente, incluyen Ila
negociacion de los contratos
y servicios, llevar el control
del personal y de los
equipos, documentar vy
procesar los reclamos de los
accidentes y las lesiones que

ocurran en el incidente,
mantener un registro
continuo de los costos

asociados con el incidente y
preparar el informe de gastos

Tabla 33. Funciones Staff General
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5.2.2.4. Puesto comando

En La E.S.E Carmen Emilia Ospina Sede Vegalarga, establece

como lugar para

ubicacion del puesto de Comando de incidentes en el star de enfermeria.

Fotografial: Puesto Comando.

En este PC se debe considerara la siguiente informacién

e Organigrama.

e Bitacora.

e Directorio de emergencia.

¢ Inventario de Recursos disponibles para la emergencia.

e Datos de afectacion.

e Plano de la E.S.E Carmen Emilia Ospina Sede Vegalarga.

e Listado de necesidades.

e Acciones a seguir
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5.2.2.5. Area de concentracion de victimas ACV

Como Area de concentracion de victimas ACV para la clasificacion, estabilizacion

y transporte se define que en el centro de trabajo, se ubicara en el ingreso al
parqueadero de la ambulancia.

Fotografia 2

5.2.2.6. Cadena de llamadas

La declaratoria de Alerta sera avisada a todos los trabajadores mediante llamadas

telefénicas internas, o a viva voz, en dias y horas habiles y en horarios diferentes

por las personas que se encuentran de turno.
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La cadena de llamadas sera activada por el vigilante.

1 VIGILANTE DE TURNO

JEFE DE ZONA DISPONIBLE *

(COMANDANTE DE INCIDENTE) 3178531751

IVONNE FERNANDA RAMIREZ FLOREZ
TECNICO CIENTIFICO

8 INGRY ALEXANDRA SUAREZ CASTRO 3168261615

SALUD OCUPACIONAL

‘ CONSTANZA VARGAS DUSSAN | 3108894517
GERENCIA

> JOSE ANTONIO MUROZ PAZ 3118991886

6 APOYO EXTERNO

7| AUXILIAR ADMINISTRATIVA DE ZONA
AURA CRISTINA LOZANO CHARRIA

CD O Llamada Inicial: (ejemplo en la lista anterior

/ \ la persona 1 llama a la persona 2y al 3 enla

(2) (3) roene
/7 \ \ V Llamada de verificacion. (Ejemplo: la
persona en el renglon 7 verifica que el 2 haya

@ recibido la alerta inicial).

3108822571 \Y, \Y \% \%

Tabla 34. Cadena de llamadas

5.2.2.7. Tarjetas de funciones

La E.S.E Carmen Emilia Ospina asigna las funciones individuales, por cargo, y
colectivas por servicio, previamente a la ocurrencia de un evento, a través del

disefio de unas tarjetas de funciones, las cuales seran divulgadas al personal.

Anexo 8: Tarjeta de funciones
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6. PLAN DE EVACUACION Y CONTINUIDAD

La coordinacion y organizacion del proceso de evacuacion estara a cargo del
Comandante del Incidente.

Notificacion Interna: si hay una amenaza y se toma la decision de evacuar, el
Comandante de incidente es el responsable de notificar a todas las instalaciones
de la orden de evacuacion, utilizando sistemas apropiados tales como, llamadas
telefénicas, alta voces, mensajes de texto o las lineas Unicas de emergencias de
municipios o departamentos, entre otros. EI Comandante de Incidente debe activar
el Puesto Comando dentro o fuera del hospital donde sea mas seguro
dependiendo de la situacion.

Notificacion Externa: el personal de la brigada de emergencia debe comunicarse
con el Comandante del Incidente, quien informara si debe activar el procedimiento
estipulado para la evacuacion e igualmente debera hacer la notificacion oficial de
evacuacion a el CRUE y otras entidades operativas del Sistema para solicitar el

apoyo requerido en caso de ser necesario.

Para Efectos del plan de evacuacién la E.S.E Carmen Emilia Ospina Sede

Vegalarga se cuenta:

Alarma de evacuacién: La alarma de emergencias es una alarma de panico que
se activa de forma manual, esta ubicada frente a la sala de espera y el punto de

obturacion en el star de enfermeria.
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Rutas de evacuacion y puntos de encuentro:

Como punto de encuentro se define la zona ubicada frente al ingreso al servicio.

“
a“s

PUNTO DE
ENCUENTRO

Fotografia 3: Punto de Encuentro

Fotografia 4: Plano de evacuacion.

En caso de evacuacion el comandante de Incidente, basandose en la informacién
de las personas que detectaron y/o reportaron la situacién de emergencia y en los

informes de la brigada, debe identificar:
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Pacientes con necesidades especiales: es importante identificar las
necesidades especiales de los pacientes, algunos de los cuales pueden requerir
atencion adicional:

Necesidades de los pacientes con discapacidad: los pacientes con
discapacidad, pueden requerir procesos de evacuacion adaptados.

Necesidades de atencion médica y equipo: los pacientes pueden requerir de
soporte vital que debe obligatoriamente acompanarlos cuando se movilizan. Los
equipos que requieren baterias deben ser revisados periddicamente y realizar el
mantenimiento preventivo, los medicamentos especificos de cada paciente
también deben acompafarlos cuando se movilizan en una evacuacion.

Necesidades de apoyo emocional: los pacientes pueden necesitar apoyo
psicolégico como resultado del estrés de la situacion de desastre, normalmente.

De igual manera el Comandante de Incidente, debe liderar la priorizacién de
pacientes para el proceso de evacuacion.

El procedimiento de evacuacion se describe en los Procedimientos Operativos
Normalizados establecidos al interior de la E.S.E Carmen Emilia Ospina
contemplados.

6.1. Plan de continuidad de la ESE CARMEN EMILIA OSPINA

El Plan de Continuidad, se enfoca en sostener las funciones de la E.S.E Carmen
Emilia Ospina, después de una interrupcion de los procesos, lo cual puede en este
caso relacionarse con la ocurrencia de “emergencias y desastres” o la afectacion

de las instalaciones, impidiéndose su funcionamiento.

Este plan debe articularse con: Planes Sectoriales, el Plan Municipal de Gestion
del Riesgo, Estrategia de Respuesta municipal, Protocolo de Respuesta Municipio,
Plan de Evacuacion, Plan de Accién para la Respuesta y Plan de Accion para la
Recuperacion del municipio, sin embargo, su alcance varia, considerando que se

desea garantizar el funcionamiento a pesar de la emergencia.

A continuacién se relacionan en orden las actividades a realizar:
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Lista de chequeo
plan de continuidad
E.S.E CARMEN EMILIA OSPINA

Presupuesto del Hospital

Gerente

Plan de Evacuacion

Salud Ocupacional

Plan de Continuidad

Coordinadora de Calidad

Planos (Arquitectonicos, eléctricos, hidraulicos etc.)

Asesor de infraestructura

Consolidado de contratos

Contratacion

RUT

Secretaria de Gerencia

Copia Acta de posesién del gerente de la ESE Carmen
Emilia Ospina

Secretaria de Gerencia

Copia de la Cedula del Gerente

Secretaria de Gerencia

Copia de contratos vigentes

Contratacion

Chequera inactiva

Subgerencia

Cuadro de cuentas

Subgerencia

Cuadro de firmas

Subgerencia

Comprobantes de egreso en fisico

Subgerencia

Perfiles de cargos a contratar

Talento Humano-

Contratacion

Funciones de los cargos

Talento Humano

Escala salarial

Contratacion

Ultima némina

Financiera

Organigrama

Calidad

Listado de empleados y contratistas

Contratacion

Claves de acceso Base de Datos Sisben

Facturacién

Claves de acceso Base de datos EPS

Facturacién

Computar portétil con los accesos, software y programas

o TIC
priorizados.
Kit de oficina: papel tamafio carta, cosedora, lapiceros, .
Almacén
perforadora, huellero, sellos.
Cémara fotografica. Almaceén
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Radios VHF Almacén

Listado de equipos minimos con los cuales se pueden

! ; . : Biomédico
evacuar y seguir funcionando fuera de las instalaciones
] .
S = Periodos para adelantar procesos de Back up de TIC
o — & |informacion
S g%
© Qo c
28 ‘g Cadena Logistica de suministros Almacén
n N
Lu C O . . ’ . . .
8 « |Funcionamiento y estado de lineas vitales Jefe de Mantenimiento.
© ;
PGIRASA Ambiental

Aplicacion de lista de verificacién para retorno seguro a | Comandante de Incidente-
las instalaciones de la institucion de salud COE

actividad
hospitalaria

Reanudacio
n de la

Tabla 35: Actividades plan de continuidad.

Anexo 9: Listas de verificacién para retorno seguro a las instalaciones de la institucién de
salud

6.2. Evaluacion de dafios y analisis de necesidades

Los desastres tienen efectos negativos en la salud, que varian de acuerdo al tipo
de evento, al lugar del impacto y sus caracteristicas socioeconomicas, a la
exposicién de los hospitales y su preparacion ante las diferentes amenazas, a la
calidad de la infraestructura y a la capacidad de respuesta instalada, entre otros
factores. Solo mediante el conocimiento preciso de los dafios y efectos se puede
determinar donde se necesita ayuda. La evaluacion de dafios y analisis de
necesidades permite identificar el impacto del desastre, los factores de riesgo y las
necesidades.

Por tanto la E.S.E Carmen Emilia Ospina a través de los miembros del CHE y de
ser necesario con apoyo de organismos externos, realizara un evaluacion rapida
de los dafios presentados al interior de las instalaciones del centro de salud

(dentro de las primeras 8 horas de presentarse la emergencia), posteriormente
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debera transmitir la informacion obtenida a la Secretaria Salud Municipal y al

CRUE a través del area de referencia y contra referencia.

Anexo010: Formato de Evaluacion rapida de dafios en las instalaciones de salud segun OPS.

6.2.1. Recuperacion

A corto plazo, las actividades de recuperacion se centran en restablecer la
prestacion de los servicios de salud, incluida la infraestructura critica que resulta
afectada. Las actividades de recuperacion a corto plazo pueden incluir la
adecuacion de los servicios y areas del hospital, el reacomodamiento de pacientes
y personal que fue movilizado por la emergencia, y el funcionamiento de las lineas
vitales. A largo plazo, las actividades de recuperacion se centran en restablecer la
infraestructura que fue seriamente afectada y en formular estrategias de reduccién

del riesgo.

Por lo cual la E.S.E Carmen Emilia Ospina posterior a la realizaciéon de la
Evaluacion rapida de dafos en las instalaciones de salud segun OPS, con los
miembros del Comité Hospitalario de Emergencias, definira el plan de

recuperacion a implementar.

6.3. Mecanismos para la evaluacion y validacion del plan hospitalario para
emergencias

6.3.1. Indicadores

La E.S.E. Carmen Emilia Ospina define para la evaluacion del plan Hospitalario de
emergencias lo siguientes indicadores, los cuales se encuentra alineados con los
objetivos estratégicos del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el trabajo,
Su seguimiento se realizara a través del programa de gestion del riesgo de

emergencias.
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Divulgacion general en

Ne de
empleados

Estructura PHE empleados de la Porcentaje capacitados en PHE/N®
IPS de empleados en el
periodo *100
Cobertura N° Personas
0 Estructura entrenamiento a Porcentaje entrenadas/ N°
% brigadas Personas objetivo *100
g Cumplimiento NUmero de reuniones
@ reuniones por parte de realizadas/Numero de
5] Comité . i
Proceso Hospitalario- Brigada Porcentaje ;ergglrc;?:;as* 100
de
Emergencias
Numero de reuniones
Proceso Cump_lir_niento mensual Porcentaje reali_zadas/Numero de
de actividades del PHE reuniones
programadas* 100
N° de peligros
ntervencion de peligro y . |ntgrven|dos en el
Impacto . Porcentaje periodo/total de
riesgos . . -
by peligros identificados*
g 100
8 N° de  simulacros
= Proceso Cumplimiento Porcentaie realizados/ N° de
simulacros ! simulacros
programados

Tabla 36: Indicadores para la evaluacion del PHE.

Anexo 5: Programa de gestion plan de emergencias con fichas de indicadores
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6.4. Simulacro y simulaciones

6.4.1. Simulacro

Representacion de situaciones de la manera mas aproximada posible a la realidad
del hecho o acontecimiento propuesto para ser simulado. El simulacro es un
ejercicio practico que implica la movilizacién de recursos y personal, la respuesta
se mide en tiempo real, se evallan las acciones realizadas y los recursos
utilizados con el propésito de probar los procedimientos establecidos, corregir
fallas y actualizar el plan, Identificar la organizacion de la entidad y/o empresa y su
capacidad de gestion ante situaciones de emergencia, evaluar la habilidad del
personal en el manejo de la situacién, disminuir el tiempo de respuesta ante una

emergencia.

Para tal fin la E.S.E Carmen Emilia Ospina continuara fortaleciendo la realizacion
de este tipo de actividades apoyandose en un formato de planificacion y un
formato de evaluacion mediante el cual se definira el plan de accion a

implementar.

Anexo1l: formato de planificacion Anexo 12: formato de evaluacion

6.4.2. Simulacién

Es un ejercicio de escritorio que recrea una situacién hipotética de emergencia
frente al cual los participantes deberdn tomar decisiones basadas en la
informacién que reciben durante el ejercicio. A cada participante se le asigna un
personaje que puede coincidir con su ocupacion real. Los hechos pueden ocurrir
en tiempo simulado (horas, dias o semanas), periodo durante el cual los
participantes recibiran datos e informacién de situaciones que se producen en el
contexto de una emergencia y las cuales deberan resolver. El ejercicio debe

basarse en un escenario y un guion de sucesos realistas, de modo, que los
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participantes estén obligados a dar respuestas también realistas. Dichas
respuestas tienen que basarse en procedimientos y recursos existentes con el fin
de que tenga validez. La resolucion de las situaciones presentadas permite entre
otras cosas, identificar reacciones y evaluar las respuestas ante circunstancias
particulares y validar mecanismos de coordinacion. Los resultados obtenidos al
evaluar el ejercicio sirven como lecciones aprendidas para ajustar y mejorar los
planes de preparativos.

Para la realizacion de este tipo de simulaciones la E.S.E Carmen Emilia, establece

un guion para la simulacion.

Nota Aclaratoria: El simulacro se realizé Unicamente en la sede de Canaima el

dia 22 octubre de 2020. Enfocado en Sismo.

Anexo13: Formato Guion para simulacién
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Anexo 1: indice de Seguridad Hospitalaria

Anexo 2: Identificacion de amenazas y analisis de vulnerabilidad Sede
Vegalarga.

Anexo 3: Resolucion 205 DE Abril 12 de 2019
Anexo 4: Acta de conformacion de brigada Sede Vegalarga.

Anexo 5: Programa de gestion plan de emergencias con cronograma de
actividades.

Anexo 6: Inventario de equipos biomédicos.

Anexo 7: Lista de control relativa a las responsabilidades de instaurar un nivel de
Alerta en la E.S.E Carmen Emilia Ospina.

Anexo 8: Tarjeta de funciones

Anexo 9: Listas de verificacion para retorno seguro a las instalaciones de la
institucién de salud

Anexo10: Formato de Evaluacion rapida de dafios en las instalaciones de salud
segun OPS

Anexoll: formato de planificacion
Anexo 12: formato de evaluacion

Anexo 13: Formato Guion para simulacion.
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ANEXOS

Anexo 1: indice de Seguridad Hospitalaria
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Anexo 2: Identificacién de amenazas y analisis de vulnerabilidad Sede

Vegalarga.
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Anexo 3: Resolucién 205 de Abril 12 de 2019

Anexo 5: Programa de gestion plan de emergencias con cronograma de

actividades.

if

]




CcODIGO SST-S1-M3

VERSION 6

PLAN HOSPITALARIO DE EMERGENCIAS
e ™ (SEDE VEGALARGA)

VIGENCIA 26/03/2021

PAGINA 77 DE 82

Anexo 6: Inventario de equipos biomédicos.

A @ D E F G H | ) K -

' BALANZA PESA BEBE MECANICA VEGALARGA COMNSULTA EXTERNA SALA DE PARTOS 02-11-01533 05146 PELSTAR 835 NT EQUIPO PARACAM
| MONITOR DE SIGNOS VITALES VEGALARGA CONSULTA EXTERNA PROCEDIMIENTOS HT 06228 MINDRAY UMEC10 KN-86047083 EQUIPO REQUIERE
' SUCCIONADOR VEGALARGA CONSULTA EXTERNA SALA DE PARTOS 02-11-00177 05138 THOMAS MEDI- PUMP | 07900007287 EQUIPQ OPERATIVO
P PESA BESE VEGALARGA CONSULTA EXTERNA SALA DE PARTOS 01-03-00632 05034 HEALTH O METER 386k 3860003293 EQUIPO OPERATIVO
: LAMPARA DE EXAMEN VEGALARGA COMNSULTA EXTERNA SALA DE PARTOS 02-11-01943 05163 WELCH ALLYN 15-135 1017 EQUIPO OPERATIVO
' TENSIOMETRO PORTATIL VEGALARGA COMNSULTA EXTERNA CONSULTORIO ENFERMERIA NT NT ALPK2 ADULT CAFF | 090929122983 EQUIPQ OPERATIVO
b TENSIOMETRO VEGALARGA CONSULTA EXTERNA CONSULTORIO ENFERMERIA NT NT WELCH ALLYN  |HOCK RESISTAN] 180328070317 EQUIPO OPERATIVO
) FONENDOSCOPIO VEGALARGA COMNSULTA EXTERNA CONSULTORIO ENFERMERIA NT NT GENERIO ADULTO NT EQUIPQ OPERATIVO

ORGANO DE LOS SENTIDOS PORTATIL VEGALARGA CONSULTA EXTERNA CONSULTORIO ENFERMERIA NT NT WELCH ALLYN 5259 NT EQUIPQ OPERATIVO

'MELCH ALLYN

1 TENSIOMETRO VEGALARGA CONSULTA EXTERNA CONSULTORIO ENFERMERTA | ADULTO 12102222121 EQUIPO OPERATIVO
2 FONENDOSCOPIO VEGALARGA CONSULTA EXTERNA ELGHIA A NT EQUIPO OPERATIVO
| TALLIMETRO VEGALARGA CONSULTA EXTERNA CONSULTORIO ENH SECA NT EQUIPC OPERATIVO
4 PESA BEBE VEGALARGA CONSULTA EXTERNA CONSULTORIO ENFERMERTA D METER 8354177120778 EQUIPC OPERATIVO
3 INFANTOMETRO VEGALARGA CONSULTA EXTERNA CONSULTORIO ENFERMERIA SECA I NT EQUIPO OPERATIVO
5| EQUIPO DE ORGANDS DE PARED VEGALARGA CONSULTA EXTERNA CONSULTORIO MEDICO 02-11-02010 WELCH ALLYN 767 1018 EQUIPG OPERATIVO
7 TENSIOMETRO DE PARED VEGALARGA CONSULTA EXTERNA CONSULTORIC MEDICO 02-11-02002 WELCH ALLYN Ce0287 80710143150 EQUIPQ OPERATIVO
TAL VEGALARGA CONSULTA EXTERNA CONSULTORIO MEDICO NT SECA 81 £813130171570 EQUIPC OPERATIVO -

TRIUNFO VEGALARGA VEGALARGA BIOMEDICO SAN ANTONIO PALACIO SANTA HELEM ...
=

Anexo 7: Lista de control relativa a las responsabilidades de instaurar un
nivel de Alerta en la ES.E. CARMEN EMILIA OSPINA

FORMATO CODIGO SOA-81-F32
LISTA DE CONTROL RELATIVA ALAS VERSION 1
RESPONSABILIDADES DE INSTAURAR UN NIVEL DE VIGENCIA |  15/0412018
ALERTA PAGINA 1 DE 3
Hora:
C de i .
Registro de
Actividad Responsable Observaciones fechay hora

1. Seguimiento de las alertas de las
tidad écni del i 2
Radio operador

nacional de gestion de riesgos y de referencia y

desastres.

contra
2. Informar sobre gl _Nivel de Alerta al referencia
Gerente.
3 al C de Incident Gerencia

4. Estructurar la intervencion de| Comandante
acuerdo con el nivel de alerta. de Incidente

5. Solicita apoyo a otros servicios | Comandante
internos para el area de urgencias. de incidente.

6. Instrucciones para cambio de nivel

de alerta. Gerencia
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Anexo 8: tarjetas de funciones

LAS TARJETAS DE FUNCIONES CENTRO DE SALUD
QUE NO CUENTAN CON SERVICIO DE URGENCIAS

JEFE DE ENFERMERA.
*  Seguimiento a ordenes medicas
*  Cuidado del paciente que se encuentra
en centro de salud
* Realizacion de procedimientos
*  Asignacion de pacientes en el servicio
* Seguimiento a pacientes en remisién
AUXILIARES DE APOYO
*  Administrar medicamentos
* Realizar curaciones
«  Canalizacién de vias endovenosas.
*  Realizar tomas de signos vitales
* Registrar detalles de los procesos
desarrollados a cada paciente
« Toma de laboratorios

Anexo 9: Listas de verificacién para retorno seguro a las instalaciones de la

institucion de salud

conico | s0A-$1F33
LISTA DE VERIFICACION PARA RETORNO SEGURO A | YERsioH 1
LAS INSTALACIONES DE LA INSTITUCION %
Fecha:
Hora:
Sede:
Condicién de riesgo

;Continua el nivel de alerta?
£Se suspendi6 Ia orden de evacuacion?
;El hospital esta en riesgo inminente?

iSe p 7

iHay ion de las i i por ajeno a la
institucion?

;Existen riesgos para la mision médica?
Infraestructura

¢ Se presenta dafio estructural?

¢;Las lineas vitales funcionan?
| Aqua
Luz
Gas
Teléfono

Personal y equipamiento
;Esta disponible?
| £ Existen los equipos y estén funcionando?

Nota: Si luego de esto no se ve la viabilidad, se podra optar por funcionamiento como hospital de campaiia,
en un lugar que brinde garantias minimas. Esta tabla es un ejemplo y se pueden agregar mas items.




=
E PLAN HOSPITALARIO DE EMERGENCIAS
e ™ (SEDE VEGALARGA)

CcODIGO SST-S1-M3

VERSION 6

VIGENCIA 26/03/2021

PAGINA 79 DE 82

Anexo 10: Formato: Evaluacion r4pida de dafios en las instalaciones de

salud- OPS

coDiGo S0A-S1-F18
. . . VERSION 1
Qd EVALUACION RAPIDA DE DANOS EN LAS INSTALACIONES DE SALUD VIGENCIA 181042018
PAGINATDEL

Evento | I Fecha de evaluacion I

Institucion | [Nombre del evaluador I

N° camas disponibles (post evento): N° Camas totales Total servicios
(pre-evento): disponibles:

Medicina general

Cirugia general

Gineco-obstetricia

Pediatria

Sala de cirugia

Consulta
ambulatoria

Emergencias

Farmacia

Rayos X

Laboratorio

Terapia intensiva

Anexo 11: Planificacion del simulacro

PLAN DE TRABAJO PARA LA PLANIFICACION DEL
SIMULACRO

FECHA: RESPONSABLE:

Ao Avisago: [No | Especimco: | General:
PR Avisado:
Tugar 06 1a Fechay
Evento a realizacion del hora de \p
sjercicio: sjecucion:
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Anexo 12: Evaluacién del simulacro

EVALUACION DEL SIMULACRO

Evaluador- |

Fecha:
Nota: Sel ente 10435 135 actvidaos que se realican durante &
a3

evaluador
SIMUEAcTo, INdIc3Nnco |2 NOFa ¥ 13 persona que

|
i
i

Sa dio 1a voz 0 Alerta

Se dio 13 voz de Alama

(3 Aleria y Alanma fue acaiaaa
por 135 personas particpantes

de 3 simulacion

Todos los participantes tienen

ciara 3 Stuacion a3 smuar.

S& bene esumano & Dempo 08

jon._
Las Rutas ge Evacuacion son

|

lg§ g

! fuese ni

Se establecio & pussto g2
comando (s3ia de crisis).

Se eng
puesio ge comando.
En el puesio de comando hubo
recursoe suficientes

Anexo 13: Guion para realizar la simulacién

Coace | soaerrn
= 5 = [ vemn v
"'n GUION PARA REALIZAR SIMULACION S T

X3

Telefono:
Sede gonde se realiza sSmuiacion:

Evento a Simular:
Area de 1a Simulacion: (Toda la empresa, areas
especificas)

F ge Simuiacion
Fecha de ejecucion ge la
Hora de ejecucion oe |13 Simuiacion:

|

e Papeleria:

llevara a cabo un ejercicio de

Eldia (1), ael aflo (2) I3 organizacion(3)
simulacion(4) con 3 siguiente descrpaion:

Afeciacion: Describe 3 AMUIENacon el £502narD Previo 0 13 SILACion. 13 SMErgencia 0 Evenio SIMUE00. Se
plantean aspecios Iniciaies 02 |3 stuackon 3 simular. (Describin)
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CONTROL DE CAMBIOS

Modificacion del
documento: Se modifica
documento con el fin de
dar cumplimiento  que
requiere la secretaria de
salud departamental.

05/10/2020

Modificacién del
documento: Se modifica
documento con el fin de
dar cumplimiento que
requiere la secretaria de
salud departamental
realizando cambios
estructurales y con esto
obtener una mejora
continua en el subproceso
de “Salud Ocupacional’

26/03/2021

Nombre: Constanza
Vargas Dussan.

Contratista area
Salud Ocupacional.

de

Nombre: Juan Felipe
Cabrera Pefa
Contratista area
Garantia de la Calidad.

Nombre: Irma  Susana
Bermudez Acosta.
Contratista area Garantia

de la Calidad.

Nombre: Claudia Marcela
Camacho Varoén.
Cargo:
Administrativa.

Subgerente

Elaboré

Reviso

Aprobo




