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Reporte inicial de la situacion de salud

Evento adverso:

Fecha de ocurrencia:

Zona especifica del impacto:

Fecha del informe:

1. Breve descripcion del evento adverso

2. Impacto del evento adverso:
a) En la salud de la poblacién:

b) Agua/ambiente: agua potable, saneamiento, vectores

¢) En lainfraestructura de salud y otras: hospitales dafiados

3. En caso de existir el informe preliminar de evaluacién de daiios y
necesidades, exponga una sintesis del mismo, de lo contrario omita
este punto y envie esta informacién posteriormente.

4. Informacion general de las principales acciones que se estan realizando
en el sector salud (Ministerio de Salud, ONG, Sistema de Naciones
Unidas, otros actores).

5. ;Se declaré emergencia?

6. ;Se pidi6 ayuda internacional?

7. Necesidades mas urgentes en el sector salud

Preparado por:
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Recomendaciones finales del informe

Una vez realizado, verifique si las siguientes preguntas tienen la

debida respuesta:

* ;Qué estd pasando?

» ;Por qué este evento es importante, implicaciones y posible
impacto en salud?

* ;Principales necesidades y qué estd haciendo el sector salud?

* ;Se necesita en este momento ayuda externa? ;Serdn necesarios
recursos o apoyo externo de acuerdo a antecedentes de este tipo
de eventos producidos anteriormente?

Tenga en cuenta:

* Es muy importante la oportunidad con la que usted envie los informes.
* Evitar realizar informes largos y densos.

* Indicar claramente las fuentes de informacién utilizadas.




Lineamientos para realizar el plan local de preparativos
y respuesta ante emergencias y desastres en salud

Componentes ‘ Descripcion

Introduccién * Antecedentes.

* Marco legal. Considerar la normativa juridica
vigente en el pais y en su localidad.

* Definir los alcances del plan.

Contexto. * Basarse en el diagndstico situacional
Caracterizacion de salud local.
del riesgo * Hacer una descripcion y analisis de las amenazas

que afectan al territorio.
* Describir la red de salud incluyendo los
establecimientos que la conforman,
detallando aquellos aspectos vulnerables.
* Incluir el mapa de riesgos de la red.
* Realizar el perfil epidemioldgico de la poblacion.
* Recopilar informacién sobre la calidad del agua.

Objetivos * Objetivo general. Descripcién concreta
de lo que se pretende alcanzar con el plan,
considerando los riesgos analizados.

* Objetivos especificos. Desagregacion
del objetivo general. Estos dan sustento
a las actividades que permiten lograr cada
objetivo y por consiguiente el objetivo general.

Recursos * |dentificar los actores locales que participan en
humanos, fisicos el plan, inventariando su aporte a la operatividad
y econémicos del mismo.

* Detallar caracteristicas del recurso humano
en salud (nimero de profesionales, especialidad,
habilidades, etc.).

¢ Incluir listas de equipamiento, reactivos,
materiales, insumos y medicinas disponibles
para la atencion en salud.

¢ Detallar los vehiculos disponibles.




Anexo 4. Continuacion

Lineamientos para realizar el plan local de preparativos
y respuesta ante emergencias y desastres en salud

Componentes Descripcion

Actividades Exponer con detalle las principales acciones que
deberan realizarse, asi como las responsabilidades
de cada uno de los actores involucrados en

el plan, en caso de producirse un evento adverso,
considerando el riesgo ya descrito, los objetivos

y los recursos.

Incluir acciones que correspondan al sector salud
y a otros actores de la localidad.

Implementacién, | Socializar el plan; monitorear con la comunidad
socializacion, e instituciones del sector salud, asi como el COE
seguimientoy local. Realizar simulaciones y simulacros.

evaluacion




Lineamientos para realizar el plan local de preparativos
y respuesta ante emergencias y desastres de la entidad
prestadora de los servicios de agua y saneamiento

Componentes Descripcion

Introduccién * Antecedentes.

* Marco legal, considerando el contexto
en el cual se prestan los servicios de agua
y saneamiento en el pais y la localidad.

* Alcances del plan.

Contexto. * Andlisis del riesgo: considerando las
Caracterizacién del amenazas que pueden afectar el servicio;
riesgo asi como la condicién de vulnerabilidad

del sistema y de la entidad responsable
de su operacion.

Recursos * Descripcion de los recursos humanos, fisicos
y econémicos disponibles para atender una
emergencia y/o desastre.

* Detalle de las caracteristicas del recurso
humano (especialidades, habilidades, etc.).

* Descripcion de los equipos, materiales,
repuestos e insumos disponibles.

Objetivos * Objetivo general. Descripcién concreta
de lo que se pretende alcanzar con el plan,
considerando los riesgos analizados.
* Objetivos especificos. Desagregacién
del objetivo general. Estos dan sustento
a las actividades que permiten lograr
cada objetivo y por consiguiente
el objetivo general.




Anexo 5. Continuacion

Lineamientos para realizar el plan local de preparativos
y respuesta ante emergencias y desastres de la entidad
prestadora de servicios de agua y saneamiento

Componentes ‘ Descripcion

Acciones a desarrollar | e Prever las actividades que debe desarrollar
cada uno de los integrantes y dependencias
de la entidad, en caso de producirse un
evento adverso, considerando el riesgo
descrito, los objetivos y los recursos.

* Formular las instrucciones operativas para
cada dependencia de la empresa, segin
tipo de emergencia o desastre; indicando
dénde, cudndo, quién, con qué y, de ser
necesario, un croquis con la ubicacion
de los diferentes elementos del sistema.

* Incluir las acciones para la evaluacién
de danos y andlisis de necesidades

postevento.
Implementacion y * La entidad establecerd mecanismos
divulgacion técnicos para implementar, socializar

y evaluar si el plan efectivamente permite
alcanzar los objetivos propuestos.




Esquema del plan de comunicacién frente a emergencias
y desastres

El plan de comunicacion es una guia de acciones que tiene como
propésito facilitar el alcance de los objetivos, integrando las necesi-
dades comunicacionales de todos los integrantes del sector salud. El
plan tiene los siguientes componentes:

Componentes ‘ Descripcion

Introduccién * Antecedentes.
* Alcances del plan.

Contexto. * Caracteristicas de la localidad, de la
Diagnéstico situacional poblacién y sus organizaciones sociales,
condiciones socioecondmicas, entre otros.
* Situacion actual del sector salud.
* Condiciones locales para la preparacion y
respuesta ante emergencias y desastres.
* Condiciones y escenarios de comuni-
cacioén. Percepcion del riesgo, medios de
comunicacion disponibles, caracteristicas
de su audiencia, espacios de encuentro o
reunion, material comunicacional
disponible.
* Existencia de otros planes, programas
y experiencias de comunicacién
en desastres.

Formulacion de objetivos | ¢ ;Para qué se quiere comunicar?
comunicacionales * ;Qué cambios se desean lograr?
* ;A quiénes se quiere comunicar?

Recursos * ;Con qué recursos contamos?
e ;Como se va a financiar el plan?

Definicién de poblacién e ;Como se quiere comunicar?
objetivo, estrategia, * ;Con qué se puede comunicar?
metodologia y
herramientas para
la comunicacién
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Anexo 6. Continuacion

Esquema del plan de comunicacion

Componentes ‘ Descripcion

Actividades, responsables * ;Qué vamos a realizar para cumplir los
y cronogramas objetivos?
* ;Quiénesy cuando?

Seguimiento y * ;Como vamos a monitorear la ejecucién

evaluacion del plan?

e ;Como vamos a evaluar el cumplimiento
de los objetivos?




Lineamientos para realizar el plan hospitalario
para emergencias y desastres

Las autoridades sectoriales deben asegurarse de que cada estableci-
miento de salud cuente con un plan hospitalario para desastres,
para garantizar una entidad de salud menos vulnerable y preparada
para responder ante un evento adverso.

En la actualidad, existen diferentes metodologias para la elaboracién
de los planes hospitalarios de emergencias, por lo que cada entidad
prestadora debe consultar con las autoridades sectoriales los requi-
sitos establecidos para dicha herramienta de apoyo administrativo.

De manera general, un plan hospitalario de emergencias debe

tener el siguiente contenido minimo:

* Diagnéstico situacional.

* Determinacion del riesgo.

* Inventario de recursos.

* Misidn institucional y establecimiento de objetivos.

* Conformaciony funciones del Comité Hospitalario de Emergencias.

* Acciones hospitalarias para emergencias internas. Incluye la eva-
cuacion hospitalaria.

* Acciones hospitalarias para emergencias externas. Atencién médica
por fases ante multiples heridos.

* Activacién del plan. Incluye sistema de notificacién alerta-alarma.

* Coordinacion interinstitucional, comunitaria, referencia y contra-
rreferencia.

* Evaluacion y actualizacién del plan.

Una vez formulado el plan, se debe procurar su rapida

aplicacion, poniendo énfasis en:

* Amplia divulgacion del mismo entre el personal del estableci-
miento de salud y las instituciones de apoyo al sector salud que
forman parte del COE local.

 Capacitacion del personal asistencial en las técnicas del manejo
de victimas en masa, control y extincién de incendios, manejo de
patologias de alto potencial epidémico, segun esté dispuesto en
el sistema de vigilancia epidemiolégica.

* Acuerdos interinstitucionales de apoyo para la referencia y contra-
rreferencia de pacientes.

* Mejoramiento de la dotacion e infraestructura para garantizar una
adecuada respuesta.

* Implementacién de sistemas de comunicaciones permanentes
intra y extrahospitalariamente que enlacen a todas las entidades
de salud entre si'y con el COE local.
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Responsabilidades de los integrantes del equipo
de pronta respuesta en salud

Coordinador/a del equipo

* Coordinar el trabajo del equipo de respuesta.

* Asegurar la recoleccion y distribucion de la informacién, posterior
al evento.

* Presentar un informe narrativo que incluya datos estadisticos, foto-
grafias, mapas, analisis de necesidades y lecciones aprendidas.

* Asesorar a las autoridades locales en propuestas y proyectos preli-
minares, para acciones de rehabilitacidon y reconstruccion.

Encargado/a de la administracion y logistica

* Organizar el transporte al lugar del evento.

* Organizar la acomodacién para el equipo y su sitio de trabajo,
de ser necesario.

* Organizar, instalar y mantener los recursos fisicos: vehiculos, de
comunicacion, etc.

* Asegurar el bienestar del equipo.

* Identificar necesidades operacionales.

Profesional para vigilancia epidemioldgica

* Apoyar en la implementacion del sistema de vigilancia de enfer-
medades y de alerta epidemioldgica para desastres.

* Identificar enfermedades de potencial riesgo epidémico, con base
en el perfil epidemiolégico local.

* Apoyar a los equipos de salud en el analisis epidemioldgico dia-
rio, la alerta, verificacién y confirmacion en laboratorio de casos
sospechosos.

* Proponer medidas inmediatas para disminuir riesgos en la salud
publica.

Profesional para servicios de salud

* Evaluar rapidamente el estado de los servicios de salud.

¢ Analizar las necesidades de rehabilitacion de los servicios de salud,
indispensables para la respuesta, y dar apoyo en cuanto a necesi-
dades de recursos humanos.

* Evaluar rapidamente los dafos a establecimientos de salud.

* Evaluar las necesidades médico-quirurgicas, tanto en suministros
COmMo en equipos para la atenciéon inmediata.

* Formular propuestas de organizacién de la red de servicios, ajus-
tadas al impacto.

» Formular y revisar los proyectos preliminares para las reparaciones
de emergencia, en las instalaciones sanitarias.
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Anexo 8. Continuacion

Responsabilidades de los integrantes del equipo
de pronta respuesta en salud

Profesional para comunicaciones

* Recopilar informacién relevante sobre la situacién y las acciones
de las instituciones que conforman el COE salud.

* Producir y redactar los reportes de situaciéon, asegurandose que
éstos se envien y sean recibidos.

* Preparar las notas de prensa y comunicados para la poblacion.

Profesional en agua potable y saneamiento

* Evaluar el impacto en los servicios de agua y alcantarillado.

* Definir, con los equipos locales, prioridades de saneamiento y la
rehabilitacién de los servicios.

* Asesorar en el saneamiento ambiental de los albergues.

* Asesorar en el control de la calidad del agua.

* Mantener permanente contacto con otros actores involucrados en
agua y saneamiento.

* Sugerir al coordinador acciones a seguir.

Profesional para control de vectores

* Identificar, proponer y verificar medidas para el control de mos-
quitos y roedores.

* Apoyar a los equipos locales en el manejo de desechos sélidos.

* Apoyar a los equipos locales en el manejo higiénico de los alimentos.

Profesional en nutricion

* Analizar las necesidades alimentarias a corto plazo de la poblacién
afectada.

* Analizar la capacidad operacional para la preparacién, adminis-
tracion y utilizacion de los alimentos, sin riesgo para el consumo
humano.

* Plantear sistemas de distribuciéon de los alimentos.

Profesional para salud mental

* Identificar los organismos o instituciones que realizan acciones en
salud mental.

* |dentificar los recursos existentes.

* Identificar la existencia de un plan de salud mental en desastres o,
si éste no existe, convocar para su elaboracion.

* Analizar la afectacion en el recurso humano de los equipos de
salud, de otros sectores y autoridades, y plantear alternativas.
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