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VBTG Bl Expadiente Administrative Registro N7 018001-2019, que contiene el proyecto
dal Plan Hospilalano de Simulacro de Sismo gel HNDM- Agosto 201g,

CONSIDERANDOD:

Qus, ies enfidades Piblicas son responsables de implementar ios linesmienios de ia
Pclitica Nacional de Gestidn de Riesgos de Desassire demiro de sus Procesos de
Flaneamiento, segun consigna el articulo 5° de la Ley N° 28654 - Ley que crea ef Sistema
Macional de Gestidn del Riesgo de Desasires (SINAGERD), para cuye efecio debs
astabiscerse v mantenarse los mecanismcs eslratégicos v operatives que permitan una
"% respuesta adecuadsa anls las sliuasiones de emergencia y dessslres de gran magnifud;
4 ‘-‘bg'«

3’:;51?2&.4@ iz Ley N® 208064, Ley gue crez o Sistema MNacional de Gestidn del Riesge de
Sy meﬁ"‘_&"! Desastres (BINAGER G) y su Reglamenic, aprobado por Decreto Bupremo N°® (45-2011-
=T PCM, establecan qus e instituto Nacional de Defensa Civil — INDEC! es un Crganismo
Piblino Ejecuior adﬁcnu} la Presidencia det Conssjo de Ministros, gue conforma s
SINAGERD, responsable i8onico de los procesos de  preparacidn, respussta oy

sehabilitacion y se encuentra a2 cargo de promover la ejecucion de $imufacms ¥

e, U, &1 articulo 3° de la clizda norma, define g la Gm@* ion de Desastres coma un procese

M\\eemai cuyo fin i*sme 2¢ la mewﬂum; ia reduccion y el control permanente de los factores
a%%‘m ‘?{@e riesgo de desasire en 2 sociedad, asi como g adecuads preparacion v respussia anle
sﬁhama 128 c%s*« d%aatre mm*éera?@do las poi iicas namenaie‘s con esoeccai énfasis en

Que, mediants Decreto Supremo N° 13-2008- SA, se aprueba &l Reglamenio de
| Estabiscimienio de Salud v Seivicios Médicos de Apoye, e cual leng por obietive
O)es*abiﬂcer los requisitos y condiclones para 12 operacidn vy funcionamisnto de los

establecimiantos de salud vy servicios médicos de apoyo, orlentados a garantizar la calidad
de sus prestacionas, asi como 108 macanismos para la verificacion, controt v evaluacion de
su cumplimisnio;

Que, mediante Decoreto Suoremo N® 034-2014-PCR, se aprobd el Plan Nacional de
Gestidn de Riesgos de Desasires — PLANAGERD 28‘%4 20727, tand ﬁd‘c egnire ofros la
arientacion de fortalecer, fomentar vy meicrar parmanentamenie %a uiture e prevencion y
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ynulaciones, como olras acciones preparatorias para e respuesiz, con ig finzlidad de:
%sc;pamv v responder en forma eficienis v eficez, en caso de desastre en fodos los



sl incremento de la resiliencia, con sl fin de identificar, prevenir, reducir, prepararse,
regponder v recuperarse de las emergencias o desastras;

Que, mediante Resolucidon Ministerial N° 023-2016-PCM, se aprusba la ejecucidn de
simulacros v simulaciones a ser realizados durante los aflos 2018 al 2021; con la finalidad
de afmntar desaslres f:ie graﬁ magm@ud &n saivaguarda de iz Vma ¥ segursdad de la

Szmuiacro Nawonai per $;smos seguido de Tetnami {i.:tofai Pemano) y el Simulacro
7 Naclenal Multipaligro {Interior det Pais), el cual se llevara a cabo el jueves 15 de agosio de
2019 a las 15:00 horas;

Salud, remite el proyecto del Plan Hospitalario de Simulacro de Sismo del HNDM- Agosio
2018, con la subsanacidn de las observaciones realizadas por fa Direccidn Elecutivae de
Planeamiento Esiratégico, mediante Informe N° 042-2019-EPP- OEF’EE MBS-N® 042-HNDM,
de facha 13 de agosto de 2019;

-riNDM, de fecha 14 de agositg de 2019, del Equipo de Trabajo de Presupuesto de la
Oficing Ejecutiva de Pianeamienic Estratégico, en las cuzles emilen su opinidn técnica
favorable con respecio a & nomatl vsdad vigente v al presupuesto institucional que
nvolucra el citado plan;

m%staﬁﬂo alo propaesto vor e Coordinador(s) del Equipo de Trabajo Gestidn de Riesgos de

L GHRGEGs |
’f:‘:;’;g’fi ; f‘én las visaciones del Director Adjunte, del Director Ejecutivo de ia Oficina Ejecutiva de
M{{ %émmssta‘aczon de ja Directora Ejecutiva de ia Oficing Ejecutiva de Planeamienio
”‘”‘“’_ﬁf Estratégico, del Jefe del Departamento de Emergencia y Cuidades Criticos y de ia Jefa de

fa Oficina de Asescoria Juridica;

De conformidad con lo establecido en Ley N° 29684, Ley que crea el Sistema Nacional de
Gestion del Riesgo de Desastres (SINAGERD), la Resclucién Ministerial N® 023-201¢-
PCM, gue aprueba ia ejecucidn de simulacros y simulaciones a ser realizados durante los
iafics 2019 al 2021, la Resolucidn Ministerial N°® B896-2008/MINSA, que aprueba ei
Reglamente de Organizacion y Funcicnes del Hospital Nacional "Dos de Mayo” y |
Resolucion Ministerial N° 083-2017-MINSA, que encarga a la médico dirujance Rosario dei
Milagre Kiyohara Okamoto, i Cargo de Directora General def Hospital Nacional “Dos de
Mayo”
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JArticuio 1°.- Aprobar el “PLAN HOSPITALARID DE SHMULACRO DE SIBMO DEL
HMDM- AGODSTO 20197, el gue en veintisdis (28) fojss, forma parte infegranie de ig
presente resolucidn.

PECENN

””“I“‘*ﬁ;?mw Ip 2°.- Bl Equipo de Trabajo Gestdn de Rissgo de Desastres en 8alud, deberdn

! rmar & s Oficing Ejeculive de Plensamiento Estratégico en forma timestral, Iz

; mfi",;;?ff‘ %v luacién v siecucicn del Plan Hospitalarieo de Simuiacro de Sismo del HNDW- Agosio

'%”{* Articulo 3°- La Jefatura de 1z Oficing de Estadistica & Informética de ia institucion
%agspandm a publicacién de la presente resclucién directoral en &l portal institucional dal
%—:oam%ai hitp: /s hdosdemayo.gob.pe.

Registrese, comuniquese v publiguesse;
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1. INTRODUCCION
Los sismos son fendmenos Impredecibles de origen natural que se presentan con
frecuencia en el pafs. Los nuevos avances en el conocimiento de estos eventos
adversos, han facllilado conocer los peligros v las vuinerabilidades de nussirs
infraestructura, logrando disminuir e rissgo de dafio a las personas v sug bienes,
Nuesiro terftorio se encuentre compartiendo ef darea conecida como el “Cinturdén ds
Fuego del Pacifico”, zona donde se da ¢ mayor namero de sismos del globo terrestre.
Asi mismo, los variados climas y regiones naturales del pals presentan una diversidad
de desafianies escenarios para desasires.
Con iz Ley N° 29864, se crea ef Sisterna Nacional de Gestidn de! Riesgo de Desastres
(SINAGERD), con la finalidad de “reducir fos riesgos asociades a peligros © minimizar
sus efectos, asl como evitar la gensracion de nuevos riesgos, ¥ preparacion y atencion
ante situaciones de desastres”.
£l Simuiecro, tisne por finalidad preparar 2 la poblacidn v af persenal que cumple
funciones en nuesira ingtifucion para reaccionar en un escenaric de sismo; verificar ol
comportamiento y reaccidn asi como poner 3 prueba los Planes de Operaciones de
Emergencia de la institucidn, sensibilizar a las auloridades y poblacidn sobre iz
vulnerabilidad sismica; svaluar ef funcionamiento de los Centros de Operaciones de
Emergencia — COE; asi como, la red de comunicaciones, enire otras finalidades.
El Hospital Nacional Dos de Mayo cuenia con una infraestructura de mas de cien afics
de antigledad, en las dreas mas antiguas, lo que lo hace un Hospital altamenie
vulnerable ante estos eventos, siendo la prevencidn y la organizacién la principal
estrategia para imitar v reducir los dafios, a la par con la legislacion actual, ademas de
gue se tiene programadas metas fisicas en la Adtividad “Desarrolle de Simulacros en
Gestion Reactiva’ del PPR 0§68 “Reduccién de la Vulnerabilidad y Atencidn de
Emergencias por Desastres” comp parte del Plan Operativo 2018,
~ La elaboracién de esle documento tiene como finalidad, ordenar la preparacion,
organizacidn y ejecucién en este establecimiento, def Simulacro de Sismo para &l dia
15 de Agosto del 2018, conforme a la RM N° 023-2019-PCM, que aprueba la ejecucion
de simulacros y simulaciones para el afic 2018 ~ 2021

2. ANTECEDENTES

El Perlt se encuentra localizado en fa regién conocida como "Cinturdn de Fuego del
Pacifice”, debido a gue en esia regidon se produce aproximadamente el 85% de los
terremotos gue ocwren en el mundo, ademas de la importante actividad voleanica. Todo
este proceso es debide a la interaccidn de las placas tecténicas y que en el caso del
Perd la placa de Nazca choca con la Sudamérica a una velocidad relativa de 10 cm/afic,
siendo ia placa de Nazea la que se infroduce por debajo de la Sudamérica dando origen
al proceso conocide como SUBDUCCION.

El 80% de ia actividad sismica que afecta al territoric peruano se origina por e chogue
de placas v se localizan frenfe a ia cosia de Norte a Sur. El ofro 20% de sismos se
distribuyen sobre las fallas activas localizadas a lo largo de ia vertiente occidentai de ia
Cordillera Andina y en ios Altos Andes.

La cizncia actual no ha encontrado una manera de predesir los sismos,; sin emba rgo, se
puede reducir ios dafios personales siguiendo una serie de normas 0 indicaciones
importantes a fener en cuenia anies, durante y después de ocurrir un sismo. B éxito de
estas indicacicnes va a depender de la seriedad v responsabilidad con que cada
persona ias asuma ¢ las ponga en préactica

En et Pert han acontecido en ia Gltima década mas de 15 sismos con magnitud mayor
a 5 grados en la escala de Richier, siendn uno de los de mas imporiantes el acontecido
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¢l 15 de Agoesto del afio 2007 con una magnitud de 7,9 grados en la escala de Richiery
cuyo epicentro fue en el Coéano Pacifice a 40 Km. Al cesie de Chincha, ioa v Caflete,
dejande como saide 1,500 muerios, mas de 2.000 heridos, 78,000 viviendss destruidas
y mas de 400.000 personas afectadas y generando pérdidas econémicas superiores a
los 200 millones de ddlares, importante mencionar también los ultimo movimientos
sismicos importantes producidos en nuestre pals como ef del 01 de marzo 2018 en s
localidad de Azéngare, region Puno el cual fus de 7.0 grados de magnitud v el de
Lorsto Producido & 26 de mayo del 2019 con una magnitud de 8.0 grados, produciendo
cuantiosas pérdidas econdémicas y dafios estructuraies.

El continente también tene su record mundial del més intenso teremoio jamas
registrado, de 9.5 grados en la escala de Richier, que se produio el 22 de mayo de 1950
en la cludad de Valdivia (840 Km al sur de Santiago de Chile) v causd 3.000 musrios.

Recienternente se han producido terremotos de gran magnitud tenfendo como ejemplos
el terremoto en Nepal en Abril del 2015 con una magnitud de 7.8 grados, que cobré la
wida de mas de 8,000 personas, y segin las cifras de la policia, fallecieron 78 extranieros
y siguen desaparecidos 112, mientras que 89 pudieron ser rescatados, también y
destruyd mas de 300.000 hogares en Nepal, con réplicas cuva magnifud oscild desds
3,5 hasta 6,7 grados. £l 12 de Mayo del 2015 Nepal sufrié un nuevo terremoto de 7.3
gracfos de ma-gnétud con mas de 96 victimas. En el mismo afio, en & mes de setiembre,
se registré un sismo de 8,4 grados en Chile con un resultado fatal de 15 muerics.
Burante el afic 20168, en el mes de abril, se registrd un sismo de 7,8 grados en Fcuador,
teniendo coma epicentro a la ciudad de Manabi ubicada en la parte suroeste de! vecino
pals, dicho movimiento teliirico ha sido uno de los de mayor intensidad registrado en ias
ditimas décadas en dicho pals Hegando a sentirse en paises como Perd, Colombia y
Mexico, el resultado de éste desastre fue 28 muertos y millonarias pérdidas econdmicas.

Cabe mencionar los importantes movimientos telUricos producidos en fos dltimos afios
en México siendo los mas importantes los producidos en el afio 2017 e! 07 de Setiembre
con una magnitud de 8.2 grados y epicentro frente &l estado de Chiapas, dejando un
saldo de mas de 100 muertos, siendo el sismo de mayor potencia registrade en dicho
pals en el (timo siglo, el producido el 19 de Setiembre dei mencionade afic con una
magnitud de 7,1 grados feniendo su epicentro entre Pusbia y Morelos contande con un
total de 369 fallecidos producto del mencionado sismo y recientemente el sismo
producido el 16 de Febrero del 2018 el cual presento una magnitud de 7,2 grados
reportandose un total de 13 victimas fatales.

Uttimamente el terremoto en Indonesia el 28 de Setiembre del 2018 con una magnitud
de 7.5 grados seguido por un {sunami que segln estimaciones ha producido el deceso
de mas de 2,000 personas y afectado mas de 1,700 viviendas, y el producido en febrero
det 2018 en la frontera entre Perd y Ecuador de 7.5 grados sin pardidas humanas que
iamentar, como muestra de la importante actividad sismica evidenciada en los paises
iocalizados dentro del *Cinturdn de Fuego de! Pacifico”.

Es importanie recordar gue fa educacion frente a los desastres naturales empieza por
cada hogar y se extiende a ios colegios, centros de frabajo & instituciones del estado.
Es muy imporiante tener siempre presents todas las normativas v conseios gue Defensa
Civil y la Dirgccion General de Gestidn del Riesgo de Desastres v Defensa Nacional en
Salud se ha empefado en difundir con la esperanza que estos fleguen g personas de
todo nivel social v culfural.




OBJETIVOS

s Evaluar ia aplicacion de procedimientos gue contempia el Plan de Respussta
frente o Emergencias v Desastres def HNDM
Evaluar ia aplicacion del Sistema de Comande de incidentes Hospitalario.
Planificar, organizar, preparar, ejecutar v avaluar un simulacro de sismo en el
Hospital Nacionat Dos de Mayo {HNDM).

= Sensibifizar a las autoridades de iz institucion v ia poblacion hospitalaria
Actuslizar el Plan MHospitalario de Respuesta frente a Emergencias Y Desasiras
(PHRED;

+ Evaluar la capacidad de preparacion y respuesta de autoridades de fa institucion
y pobiacion hospitalaria, para la atencidn ante emergencias (demanda masiva
de pacientes) y desasires.

e Foner en practica 1a capacidad de respuesta de las Brigadas Hospitalarias, asi
como el Sisterna de Comunicacidén, ante shuaciones de Emergencias y
Desastres.

= Vaiorar y promover fa capacidad de coordinacidn y comunicacion del hospital
con otras instituciones consideradas en el plan de respuesta y la implementacion
de la respuesta conjunia para situaciones de emergencias y desastres

e Evaluar la capacidad de activacidn del Grupo de Trabajo de Gestidn del Riesgo
de Desasires y la instalacion del COE: Centros de Operacidn de Emergencias
{Sala de Crisis) para siiuaciones de Emergencias y Desasires, asi como sus
sisiemas de toma de decisiones.
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4, BABE LEGAL
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Ley N° 28842, Ley General de Salud v sus modificatorias.

Lay N° 28101, Ley de Movilizacitr: Nacional.

Ley N° 28851, Ley que sstablece la cbligacion de elaborar y presentar Pianes de
Contingencia.

Ley N° 29884, Ley que crea el Sistema Nacional de Gestian el Riesgo de
Desastres {SINAGERD),

Decreto Legisiative N°® 1129, gque regulz en Sistema de Defensz Nacional
Decreto Legislativa N° 1186, que dicta medidas destinadas a garantizar e
servicio publico de salud en los casos en que exista un riesgo elevado o dafio g
'z salud v la vida de las poblaciones.

Decreto Legislativo N° 1181, aprueba Ia Ley de Organizacién y Funciones dal
Ministerio de Salud.

Decreto Supremo N° 005-2006-DE-SG, Reglamenio de la Ley de Movilizacisn
MNacional.

Decrato Supremo N° 048-2011-PCM que aprusba el Reglamento de fa Ley N°
29664 que crea ef Sistema Nacionai de Gestién de Riesgo de Desastres
(SINAGERD).

Decreto Supremo N° 034-2014-PCM, que aprueba ef "Plan Nacional de Gestion
dei Riesgo da Desastres —~ PLANAGERD 20142021,

Decreto Supremo N° 007-2014-SA, que aprueba el Reglamento dei Decrato
Legislative N® 1158, que dicta medidas destinadas 2 garantizar el servicio plblico
de salud en los casos en que exista un riesgo elevado o dafio a la salud ¥ la vida
de las poblaciones

Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamente de Organizacion
y Funciones del Ministerio de Salud vy sus modificaiorias.

Decreto Supremo N° 027-2017-SA gue aprusban iz Politice Nacional de
Hospitales Seguros frente a los Desasires que contiene el Plan de Acoién 2017-
2021 y crean la Comisidn Multisectorial de Hospitales Seguros Frante 2 los
Deasasires

Ministerial N° 416-2004/MINSA, que aprueba la Directiva N° 0035-2004-
CGDN/MINSA-V.01, Procedimientos de Aplicacién del Formulario Preliminar de
Evaluacion de Dafios y Andlisls de Necesidades de Salud en Emergencias y
Desasires,

Resolucion  Ministeriat N° 043-2006/MINSA, que aprusba la Directiva
Administrativa N° 074-2008-MINSA/OGDN, V.01, Directiva para la Organizacion
def Sistema de Emergencia de Lima y Callas {(SELICA).

Resolucion Ministerial N® 188-2015-PCM, gue aprueba los Lineamientos para ia
Formujacion y Aprobacion de Planes de Contingencia.

Resolucién Ministerial N° 185-2015-PCM que aprusba los "Lineamientos para la
implementacion de los Procesos de Gestién Reactiva™

Resolucion Ministerial N° 850-2016-MINSA, que aprusba “las Normas para Iz
Eiaboracién de Documentos Normativos de Ministerio de Salug”
Resolucion  Ministerial N® 145-2018-PCM, que aprueban ia Estrategia de
Implementacién del Plan Nacional de Gestién de! Riesgo de Desastres —
PLANGERD 2014 - 2021,
Resolucidn  Ministerial N°  828-2018/MINSA, gue aprusba la Directiva
Administrativa N° 250-2018/MINSA/DIGERD ‘Organizacion y Funcionamients del
Centro de Operaciones de Emergencia {COE Balud) v de los Espacios de
Monitoreo de Emergencias v Desastres del Secter Salud”,
Resolucién  Ministerial N° 023-2018-PCM, gue aprueba la "Elecucidn de
Simulacros vy simulaciones en los afios 2019-2021".




v. Resolucion Ministerial N° 187-2018 PCM, gue aprueba ef "Plan de Contingencla
Macional ants Siemo de Gran Magnitud seguido de Tsunami frente a la Cosla
Central del Perd” v of "Protocolo de Respuesta ante Sismo de Gran Magnitud
seguido de Tsunami frente a la Costa Central del Pery”

w. Resolucidn Ministerial N 843-2012 MINSA, gue aorusba la Directiva
Administrativa N® 271~ MINSAZUTSDICERD, "Direcliva Administrativa para ia
Formulacion de Planes de Conlingencia de ias Entidades e Instituciones del
Sector Salud”

¥, Resoluckdn Directoral N 048.2016/0/HNDM, cue aprueba el Manual de
Organizacion vy Funciones de ia Direccidn General del Hospital Nacional “Dos de
Mavo” — 2015, incluyendo las funciones del Equipo de Trabajo de Gestién del
Riesgo en Salud.

y. Hesolucion Dirscloral N°® 0B57-2012/D/HNDM aue implementa las Brigadas
Hospitaiarias de Respuesta del Hospital Nacicnal "Dos de Mayo®.

z, Resoclucién Directoral N° 041-2016/D/HNDM gue conforma el Grupo de Trabajo
de Gestién del Rissgo del Hospital Nacional "Dos de Mayo”.

aa. Resolucion Directoral N° 048-2018/D/HNDM, que aprueba el Manuai de
Organizacién y Funciones de ia Direccidn General del Hospital Nacional *Dos de
Mayo”.

bl Resolucidn Directoral N° 086-2518/0/HNDM que aprueba sl “Plan Hospitalarios
de Respuesta frente 2 Emergencias v Desastres 2019” del Hospital Nacional Dos
de Mayo.

5. AMBITO DE APLICACIGN
La presente plan es de aplicacidn obligatoria para la realizacion de simulacros de sismo
en ef Hospital Naclonal Dos de Mayo.

8, ASPECTOS HIPOTETICOS DEL SISMO

DATOS GENERALES DEL EVENTO SISMICO PREVISTCQ

Fecha: 15 Agosto dei 2019,

Hora: 15:00 horas

Duracién de! Sisme: Un Minuto (01 minuto de Sefial de alarma activa, que simula i
vibracion dal sismo).

Duracién del simuiacro: 25 minulos

HMagnitud: 8,5 (Mw) en la Escala de Magnitud de Momento,

Intensidad: Entre Vil Muy Fuerte - Vil Destructivo (Escala de Mercalll Modificado)
Hipotentro: a 35 Km de profundidad.

Enicentro: a 80 kiidmelros at Oesie a partir del litoral en ta lafitud de la Lima
Extensién afectada: Lima Metlropolitana y la Provincia Constitucional del Cailizo.
Poblacién a participar en nuestra institucidn: Personal de Salud Asisfencial y
Administrative, asi como, pacientes ambulatorios det HNDM.

€1 ETAPAS.

6.1.1 PLANEAMIENTO.

Lz realizacion del simulacro se enmarca dentm de la Directive N* 008 2019-
INDECI10.3, "Organizacién, Ejecucidn y Evaluacidn de los Simulacros Nacionales para
os Afios 2019 — 2021 con las moedificaciones que corresponde a nuestra institucion de
Saiud para la atencidn de victimas ante situaciones de emergencias y desastres.

5.1.2 ORGANIZAGION.
Reunién de coordinacién del Grupo de Trabajo de Gestidn del Riesgo de Desastres

(GTGRD), que ademas deberd organizar el simulacro con la ﬁnalidamwmneg
Lok £,
e
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competencias que e permitan evalusr v fomar decisiones frente a log incidentes
adversos que se puedan presentar.

Definir fa poblacién a participar: Personal Asistencial v Administrative. asi como
pacienies ambulatorios del Hospital Nacional Dos De Mayo.

Coordinar con fa Oficing de Comunicaciones para la elaboracién de volantes ¥ afiches,
y emision de videos o altoparlanies pars difundir ef evento por 8! circuits cerrads del
hospital,

Difusidn del Pian de Simulacro a los miembros del GTGRD, origadistas y al personal en
general. _

Designacion de personal para la realizacién det simulacro (Brigadistas Hospitaiarios}, v
observadores infernos (Evaluadores).

Se realizara reuniongs con los brigadistas para informar y convocar su participacion, asi
como para la asignacion de sus funciones durante ef simulzoro.

Evaluacién de Iz ficha de valoracion del simulacro v de ia ficha de evaluacién de dafia
post impacto.

Coordinacion con Oficinas del Hospital para apoyo en la realizacién del Simulacro:
Cficina de Comunicaciones — Difusién de videos o alfopariantes para sensibilizacién,
Oficina de Manienimiento y Servicios Generales — Sefializacién, Oficina de Transporte
—Ambulancias, Oficina de Logistica ~ abastecimiento de insumos para e simulacro,
Departamentos de Medicina, Cirugia v Enfermeria — Movilizacién del personal para
apoyo en atencion de pacientes prioridades i, Il v il y movitizacién de camilias y siftas
de ruedas de los diferentes servicios.

Coordinacion con ofras instituciones para cierre de calles, seguridad externa, uso de
“Parque de la Medicing” para la instalacidn de Carpas de Afencion: enire silos la
Municipalidad de Lima Mebropolitana, la Policla Nacional del Perl — Comisaria de
Cotabambas, y la Direccién General de Gestidn del Riesgo de Desastres v Defenss
Nacional en Salud del Ministeric de Salud (DIGERD-MINSA).

Activacion de un Sistema de Alarma: El sistema sera activade por las sirenas de las
ambulancias de la institucidn las que serén ubicadas en la calle frente a Parque Historla
de iz Medicina Peruana, ademas se dispondra de sirenas de megsfonos ubicados al
interior del hospital.

Rutas de evacuacion y zonas de seguridad debidamente sefializada: evacuacién interna
y exierna del personal administrativo, asistencial, pacientes y publico a las zonas
seguras, las cuales deben estar sefializadas, pintadas o marcadas; los Brigadista de
Evacuacién ayudaran en ef procese de evacuacién.

Las comunicaciones se haran por radic VHF y UHF.

Evaluacion del sistema de comunicacion (reporte al Ceniro de Operaciones de
Emergencias de la Direccidn General de Gestién del Riesgo de Desastres y Defensa
Nacional en Salud). Como parte del simulacro se evaluars el sistema de comunicaciones
2 los siguientes medios:

Radio VHF/HF {frecuencia 11055) ¢ VHF {canal 1), indicando QCCA 99.

Tetéfono: 611-9833 (COE-DIGERD;

b g o e 18 4 e
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8.1.3 EJEGUGION.

Momenio Previo.

Reunidn del Grupo de Trabajo de Gestion del Riesge de Desastres (GTGRD), para
detaliar las condiciones para su realizacidn.

Varificar la situacién del personal gue participard en el gjercicio.

Ef escenario del simulacro debe contar con las condiciones necesarias de seguridad
para evitar accidentes de los parlicipantss.

Designar los evaluadores del GTGRD v asignarles un area a supervisar.

Distribuir jas fichas de evaluacidn del simulacro a los evaluadores y brigadistas de
Evaluacidn de Dafios para su posterior remision al COR-DIGERD,

Distribucion de victimas simuladas segin zonas de riesgo del hospital,

Ejecucion propiamente dicha.

Reunidn del Grupo de Trabalo de Cestion de! Riesge de Desastires.

Orden de ejecucion por parte del Coordinader General del simulacro {Presidenie de!
Grupo de Trabajo de Gestién del Riesgo de Desasires — Director Genersl). Se activarad
por el sonido de las ambulancias, alarmas internas y perifoneo.

Marcar fa hora de inicio "Hora de Cero’ por pante del Coordinador General dei simulacro
con fo que se activa el plan hospitalario de simulacro.

Duracidn del siercicio de evacuacion 15 minutos luego de los cuzles se dard la orden la
orden de retorno a sus dreas de trabajo.

implementacion del pueste de Comando.

Levantamienio de las Carpas de Alencidon de victimas s;muiacﬁas

Movilizacién de las Brigadas v Ambulancias pars la ubicacidn y movilizacion de los
heridos a ia zona destinada para el acopio de victimas para su posterior Trigje.

El equipo de Triaje realizard la clasificacion de victimas segin prioridad y.el traslado de
ias mismas a las dreas de atencidn destinadas segin prioridad (Servicio de Emergencia:
prioridad 1 y Carpas de Alencién: prioridades i v ill).

Duracién dei ejercicio de atencion de victimas en masa 45 minutos, fras inicio del
simuiacro,

Movilizacidn de ia brigada EDAN para el reporie de dafios.

5.1.4 EVALUACION

Terminada la ejecucion del simulacro, el GTGRD v los Evaluadores se dirigen a la
Unidad de Gestion del Riesgo, acto seguide se instala la Sala de Crisis para Shuaciones
de Emergencias v Desasires, y se realiza el proceso de evaluacion en base a la ficha
de evaluacidn de evaluacion de dahos, el mismo que se consolidaré en un informe final,
El Comandante del Incidentes realize un reporte de dafios hipotético segin los dalos
brindados pot la Brigada EDAM, con la ayuda del Anexo 7, v realizard el reporie radial
al COE Salud -DIGERD (Anexo 8).

Bt
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7. ANEXOS

AMEXD 1. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DEL SIMULACRO DE BISMO

plenificadas

ACTIWIDAD FECHA
Definir desplazamienio y arsas de desarrolle de iz actividad (ubicacién de 05/08/2010
las zonas de friaje v de equipos de atencidn)

Definir i pobiacion a participar 05/08/2018
Qzﬁer%@ﬂaceoﬂ con ia Oficing de Comunicacicnes para la difusidn del 05/08/2010
sirulacro

Ceardinacion con Oficinas v Departamentos del Hospital para apovo 08/08/2018
Coordinacion con ofras instituciones 06/08/2018
Reuniones con Brigadistas Hospitalarios para seguimiento de actividades 07/08/2015

Reaunidon con Brigadistas hospitalarios para socializacidon de ineamientos
v asignacién de grupos de trabaio

0710812019

Reunién del Grupo de Trabajo de Gestitn del Riesgo de Desastres —

Presentacién del Plan 08/08/2018
Difusion del Plan de Simulacro 08/08/2019
Rutss de evacuacién v zonas de seguridad debidamente sefializada 08/08/2019

Ewsluacion de fa ficha de valoracion y de la ficha de evaluacion dafio pos
impacto del simulacro

§ 18/0872018

Reunion con los integrantes de los Equipe de atencién y victimas para
sogializacion de aclividades g realizar

15/08/2018

Armadc de carpas

15iG8/2018

Reunién del Grupe de Trabajo de Gestidn del Riesgo de Desastres

156/08/2019

Rewnion dei Grupo de Trabaje de Gestion del Riesgo de Desastres y
Brigadas Hospitalarias repario de material

15/08/2019

Rewnibn del Grupo de Trabsjo de Gestidn del Riesgo de Desastres -
Efzboracion del reporte de dafios v emision de informacion

18/08/2018

Emmsion de Informe Final del Simulacre de Sisme

26/08/2018
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ANEXD 2. GRUPO DE TRABAJO DE LA GESTION DEL RIESGO DE DESASTRES DEL
AQEPITAL MACIONAL DOS DE MAYO (GTRID-HNDM): BD 041-2048/0/HNDV

Director General del HNDM Presidents.
Diractor Adjunto Vicaepresidents
Coordinador del Equipo da Trabajo de GRD en Salud ) Secreiario Téonico
Director/a Ejecutivo de Administracion Irtegranie
Director/a Ejecutivo de la Oficina de Planeamiento Fstratégico infegrante
Jefe del Servicio de Emergencia y Trauma Shock Integrante

Jefe de la Oficina de Loglistica Integrante
Jefe de la Cficina de Servicios Generales y Mantenimianto Integrante
Jefe de {a Oficina de Comunicaciones Integrante
Jefe del Equipe de Seguridad integrante
Jefa det Departamento de Enfermeria Integrante

{") "Equipo Técnico del Grupo de Trabajo de Iz Gestidn del Riesgo de Desasires del
Hospital Naciona! Dos de Mayc” (ETGTRD-HNDM), RD 044-2016/D/HNDM
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ANEXO 3. GUION GENERAL DEL SIMULACRO DF SISMO

HORA ACTIVIDAD

14:30  Revisién final de los preparativos
Horas

15:00  NICIO.
Horas

simulacro — Anexo 12); perifoneo interne del hospital.

15:00  |Sonido de la alarma con una duracion de dos minutos {duracién de! evento
Horas Isismico} y ubicacién del personal en zonas de seguridad interna.

SISTEMAS DE ALARMA (sirena de ambulancias: una en Ja puerta de
ingreso al estacionamiento por la calle Puno v otra en la puerta de ig
Direccién; 10 megafonos distribuidos en ambientes de gjercicio de

b B N ol

[15:02  |EVACUACION A AREAS SEGURAS (Anexo 12)

y zona de seguridad interna en un término de 10 minutos,
FPARTICIPANTES:

Direccion

Oficina de Asesorla Juridica

Oficina de Personal, Economia, Logistica, Comunicaciones
Oficina de Seguros, Estadistica

Farmacia

Oficina de Capacitacion, Secretaria Técnica

Salas de Hospilalizacién {Médicos, FEnfermeras,
Administrativos)

Horas  Evacuacion de la poblacién hospitalaria a zonas de seguridad externa,
ubicados en la calle adyacente al parque Mistoria de la Medicina Peruana

Oficina de Planeamiento, Epidemiologia, Dpto. de Servicio Social y

Técnicos vy

Desastres, aprobado con RD N° 086-2019/D/HNDM).

areas asignadas en el Anexo 06.

15:01  Las BRIGADAS DE EVACUACION (Chaleco Verde) dirigen la salida
jHoras  zonas seguras (Segun las funciones que se asignan en las Tarjelas de
Accion del Plan Hospitalario de Respuesta frente a Emergencias Y

Simultaneamente el EQUIPO DE EVALUADORES realizara e! respectivo
proceso de evaluacion de desarrofio del simulacro {Anexo 05) segin las

P l—-—n O

15:05  iinstalacién del Puesto de Comando.

aprobado con RD N° 086-2019/D/HNDM).

Horas Las BRIGADAS DE RESCATE (Chaleco Amarillo) ayudaran a saiir a las
‘ victimas y realizaran acciones de rescate basicos de agueilas que estén
atrapadas (Segln las funciones que se asignan en las Tarjetas de Accion
del Plan Hospitalario de Respuesta frente a2 Emergencias y Desastres,

de ruedas.

1510 Personal de ta BRIGADA DE ATENCION ASISTENCIAL DE
OCrioras EMERGENCIA {(Médicos, Enfermeras, Técnicos) acudiran al Area
Concentracién de Victimas (Parque de la Medicina - Puerta de Grau),
provistos de los equipos necesarios, donde se habilitargd una zona para
Trigje para realizar el TRIAJE START {en foco). El personal de enfermeria
se acercara a la zona de atencién con 10 camillas con poriasuercs, 10 sillas

Horas  VICTIMAS,

15:10  Se inicia la flegada de 04 victimas al AREA DE CONCENTRACION DE

Asimismo el personal asistencial asignado se distribuirda segin las
funiciones que se consignan en las Tarjetas de Accién del Plan HospitalarioR
de Respuesta frente 2 Emergencias y Desastres, aprebado con RD N° 08640
2019/D/HNDM), se inicia el proceso de evaluacién y Triaje con las tarietas|T




de identificacion respectivas v fa ubicacion de Ias viclimas en ias zonash
roja, amariita ¢ verde, segln corresponda, uego se derivaraa los pacientesi
segun prioridad al Servicio de Emergencia ¢ a ios Carpas de AtenciénD
ubicados en e Pargue de la Medicina. A

16540
Horas

Finalizacidn del eiercicio de svacuacién del personal v pacienies de

consuitoric externg, e inicio de retomo a sus lugares de trabzjo

1520
Horas

Accion del Plan Hospitalario de Respussta frente & Emergencias ¥

Paclentes ingresan al Servicio de Emergencia o 2 los Carpas def parque
para ser atendidos por los BRIGADA DE ATENCION ASISTENCIAL POR
PRIORIDADES segun las funciones que se consignan en las Tarjetas del

Desastres, aprobade con RD N° 086-2019/D/HNDM):

02 pacientes graves con prioridad | (rojos), evacuades por tabla rigida,
ingresaran al Servicio de Emergencia.

02 pacientes con prioridad H (amarilios), evacuados en tablas rigidas bor
brigadistas ingresaran al drea de Trigje.

1515
Horas

Brigada EDAN realizara la evaluacidon para consolidario en la Ficha de
Evaluacion de Dafios y Analisis de Necesidades en Servicios de Salud
{Anexe 07)

15:40
Horas

instalacion de le Sala de Crisis para Situaciones de Emergencias Y|
Desastres, con los miembros del GRUPC DE TRABAJO DE GESTION
DEL RIESGO DE DESASTRES, EVALUADORES Y BRIGADISTA DE
EVALUACION DE DANOS en ! Ceniro de Operacicnes de Emergencia
Hospitalario {COEH); para reportar dafios, evaluar v tomar decisiones
frente a los incidentes presentados.
Bl COEH se ubica en el ambiente de la Unidad de Gestién del Riesgo del
Desastres (Primer piso del ex edificio de la Universidad San Mardin).

15:.40
Horas

Finaliza el ejercicio de Afercién de Victimas en Masa.

1545
Horas

informe del Comandante de Incidentes se comunica fravés de ia radio
VHE/HF a la COE/DIGERD para informar los dafios hipotéticos y capacidad
de camas hospitalarias, camas hospitatarias orificas, salas de operaciones
y ambulancias, asi como los requerimientos v acciones realizadas en un
tempo ne mayor de 7 minutos.

iR Ne

115:85
Horas

Recoje, andlisis y procedimiento de Ia informacién.
Evaluacion general del Simulacro.

12
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ANEXO 8. HOJA DE EVALUACION DE EJERCICIO DE EVACUACION

Area Evaluada

Encargado de Seguridad

N° de personas Evacuadas: Fecha:
Hora
N°__ASPECTO _ CALIFICACION |
1 TIEMPG EMPLEADO DESDE EL TOQUE DE ALARMA. HASTA
LA LLEGADA DE LA ULTIMA PERSONA A LA ZONA DE
CONCENTRACION EXTERNA (Zonas de Seguras)
Menos de 01 Minuto. 20 puntos
Entre 01y 02 Minutos. 15 puntos
Entre 02 y 03 Minutos. 10 puntos
Mas de 03 Minutos. 05 puntos
2 PARTICIPACION DE LA POBLACION HOSPITALARIA
DESIGNADA: 20 puntos
Farticipd mas de 90 % 15 puntos
Participé del 70 al 90 % : 10 puntos
Participd del 50 al 70% 05 puntos

Particind menos de 50 %
3 CARACTERISTICAS DE LA EVALUACION

Ordenada y rapida. 20 puntos
Ordenada pero lenta. 15 puntos
Ni lenta, ni rapida y desordenada - 110 puntos
Lenta vy desordenada 05 puntos
4 ICONDUCTA OBSERVADA DE LA POBLACION
HOSPITALARIA: 20 puntos
Serena y seria 15 puntos
Serena pero con falta de seriedad. 10 puntos
Falta de seriedad y alborotada. 05 puntos

] Alocada vy descontrolada.

5 (COMPONENTES DEL PLAN DE PROTECCION Y
SEGURIDAD:

Sisterna de Alarma

Rutas de Evacuacion despejadas

Seftalizacion de Rutas

* [Areas de Concentracién

Brigadas de evacuacion,

Brigadas de Blsqueda y rescate o lucha contra incendios,
Equipos de Emergencia (Luces de Emergencia, botiquin,

camillas, extintores):
20 puntos
Hubo 07 componentes. : 15 puntos
Hubo 05 & 06 componentes. 10 puntos
Hubo 03 6 04 componentes. 05 puntos
Hubo 01 6 02 componentes.
PUNTAJE TOTAL
CALIFICACION
DE 80 A 100 PUNTOS: EXCELENTE
DE 80 A 80 PUNTOS: MUY BUENA

DE 70 A 80 PUNTOS:
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DE 50 A 70 PUNTOS:  REGULAR
DE 30 A 50 PUNTOS; MALA

DE 10 A 30 PUNTOS PESIMA
OBSERVACIONES:

S OSSO g

i

EVALUADOR EVALUADOR

NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA




ANEXO 6. RESPONSABLES DE EVALUACION Y AREAS ASIGNADAS PARA EL

EJERCICIO DEL SIMULACRO

Tabla 1

LUGAR A EVALUAR

ZONAS

RESPONSABLE SEGURAS

PUNTAJE

1 Bireccion

2 Asesoria iuridica, control de asistencia

3 Medicina Fisica y Asesoria de
Direccién :

Archivo y patrimonio

Zona ~S7

Zona —-S8

Personal

Economia

Zona ~ S7

Zona - S8

Logistica y comunicaciones

Oficina de seguros

Estadistica

Zona — S5

Pianeamiento, capacitacién, servicio
social, Farmacia

Consultorio externo lado de
dermatologia, nefrologia,

Zona— 81,82

Consuitoric externo lado de
cardiologia, gastroenterologia,
medicina

12

Zona — 83,584

Consuliorio externo lado cirugia,
odoniologia

13

Zona — 59

Cansultoric externo lado de
otorrinolaringologia, cabeza v cuello

14

Zona — $11

15 Consultorio Externo de Oftalmologia

Zong - S10

16 :Sala San Camilo (hospitalizacion de

pedigtria)

BRIGADAS
BRIGADA.

IRESPONSABLE

1F

Brigadas de Evaluacion de Dafios (chaleco celeste)

18

Brigada de Evacuagion {chaleco verde)

19

Brigada de Bisqueda y Rescate (chaleco anarilio}

ATENCION DE VIiCTIMAS

EQUIPOS

RESPONSABLE |

20Equipo de Trigie

Dr. Cueva

21 Atencion de prioridad |

[ira. Paucar

72 Atencion de prioridad 1}

Dr. Sandoval

23 Atencion de prioridad 11}

Dira. Pando

24 Evaluacion de ejercicio

Dr. Gonzales

ORGANIZADORES

25 Directivos (chaleco azul)

25(Coordinadores (chalece azul)

16
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AMENO 7. ABIGNACION DE ACTIVIDADES POR GRUPDS

 ASIGNACION E ACTIVIDADES POR GRUPGS

ACTIVIDAD

RESPONSABLE

EVACUACION A ZONAS DE
SEGURIDAD INTERNAY
EXTERNA

BRIGADISTAS HOSPITALARIOS

LZONADE TRIAJE

PERSONAL ASISTENCIAL DEL
SERVICIO DE EMERGENCIA

EVACUACION DE VICTIMAS DE
TRIAJE A ZONA DE ATENCION

PERSONAL DE SALUD DEL
SERVICIO DE EMERGENCIA Y
BRIGADISTAS HOSPITALARIOS

ARMADO DE CARPAS

BRIGADISTAS HOSPITALARIOS
(OFICINA DE SERVICIOS
GENERALES Y
MANTENIMIENTO)

ATENCION INICIAL EN CARPA
AMARILLA

EQUIPC DE ATENCION 1] DEL
DEPARTAMENTO DE CIRUGIA

ATENCION INICIAL EN CARPA
VERDE

EQUIPO DE ATENCION [l DEL
DEPARTAMENTO DE MEDICINA

ATENCION PREHOSPITALARIA
Y TRASLADO A SERVICIO DE
EMERGENCIA

PERSONAL DE AMBULANCIAS
HOSPITAL DOS DE MAYO Y
MEDICGS RESIDENTES

ATENCION EN EMERGENCIA

EQUIPC DE ATENCION | DE LA
UNIDAD DE TRAUMA SHOCK




Anexo 8. INFORME DE EDAN POST EVENTO SiSMICO

FORMATO EDAN
Salud Hospitslario
EVALUACION DFE DAROS Y ANALISIS DE NECESIDADES DE SALUD EN HOSPITALES
Formuiario Preliminar

b INFORMACION GENERAL

| EESS afectado:
| Departamento: | | Provincia:
 Distrito: | {Localidad:

Estado de ruta de acesso:

il. CARACTERISTICAS DEL EVENTO GENERADOR DE
DAROS

11, Dia y hora de ocurrencia:

| 2. Evento generador:

3. Descripcién def evento:

4, Eventos secundarios:

. DANGS
INTRAHOSPITALARIOS

1. Afectacidn de la infraestructura hospit! Ha: 1
No

Servicio Afectadas | Operstlivas Expansién Observacionss
Emergencia
Salas da
operaciones
Ciudados
Intensivos
Camas
hospitalarias
Ayuds al Dx
Farmacia

2. Afectacidn de servicios
basicos:

.. srvict no cuentan con & 2
Servicio: No 8 icios que uenta &l Causa pfababie de a2
‘ , servicio _ afectacion
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Agua

Desagle

Engrgia eléctrica:

Telefonia fila

Telefoniz calular

internet

Hadiocomunicanion

Transoorta

3. Afectacitn del personal de

aalud:
_ : Total Dafios & la Balud Damnifi- .
Recuros Humaro personal Heridos | Fallecides [ cados Observaciones
Médicos
Erfermeras
Totales: 0 0 ¢ i
V. DEMANDA DE ATENCION MEDICA DE
EMERGENCIA
1. Heridos
Heridos por fesitn Necesidad de
Tiso de lesion N° heridos segin gravedad Tratamiento
po Grave Moderadeo | Leve | Tolal | Local Evacuacion
g
O
0
_ 0
Totales: 0 3 §] G 0 0

{ 2. NGmero de faliecidos: |

V. ACCIONES PRIORITARIAS PARA EL CONTROL DE LA SITUACION Y ATENCION DE LA
SALUD

LIRS TAVEE N ] PN

Vi REGUERIMIENTO DE APOYO PARA EJECUCION DE ACCIONES
PRIORITARIAS

Medicamentos vy suministros

Articulo Hresentacién Cantidad | Prioridad

1

2

3

LD B 5 A £ g he L



4

5

Enuvipos

Equipos ruents de energla Cantidad | Prioridad

LG RN EIVEE (W] N

Recursos
Humanos

Profesion/Oficio Especialidad ' Caniidad | Proridad

1

2
3
A
5

COORDINACIONES REALIZADAS HASTA EL
MOMENTO:

1

2
3
4
5

 Lugar | Fecha: THora:

Responsable del reporte: | Cargo o funcién:

‘Establecimiento de Salud:

Enviar reporte al COE Salud

DIGERD/MINSA: ._

) Telefax: (01) 2222143 © CelulagRPC: 089 028109 Celular/RPM: #9062 261983
23 Radie: Indicativo: OCCA 99 (nuevo), Deita November (antiglo)

Frecuencia HF: 7780 USB;. 7880 USB; 11055USB

Frecuencia VHE: Canal 1 {RK 471 93% TX:166.930)  Canal 2 (RX: 168.930; ™ ‘f?’l 930}

Cenal 3(RX: 166.830; TX: 165.930)

3} Correo elegirdnico:  coe-minsa@minsa.gob.pe

TABLA

DISPONIBLIDAD DE EQUIPOS
Equipo Disponibilidad
Camillas para pacientes criticos —~ Emergencia
Camillas para pacientes criticos — UCI
Camiilas para pacienies no crificos
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Ventiladores emergencia

Veniiladores UC]

Monitores Emergencia

MonHores UCH

Sala de Cperaciones

Carmas de Recuperacidn — Emergencia

Ambulancias
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ANEXD 8. MODELD DE INFORME DE LA EVALUACION DEL SIBULACRGD
{Modificado para ef hospial)

LOCALIDAD
PROVINCIA
DISTRITC

TIPO DE EVENTO
FECHA
HORA:

RESPECTO A LA ORGANIZACION
PACTIVIDAD | 81 { NO | COMENTAR]
0s

Coordiné con los Comités de Defensa Civit de sus Jurisdiccion
para lograr su participacidn en ef simulacro.

Coording con ias entidades instituciones relacionadas con el
manejo de las diferentes tareas de respuesia,

Coording con organismos de Primera Respuesta

Organizd el COE de acuerdo 3 1a situacion presentada.

Adoptd medidas de seguridad Yy pbroteccién adecuadas.

Organizb a la poblacién hospitslaria

- Generd Campafas de difusién ¥ motivacion en los organismos
publicos v privados

- Generd Campafias de motivacion a 1a poblacién hospitalaria en
medios de prensa {escrita, radial, comunicados, eic.)

La Direccion Regional de Defensa Civil proporciono el
_asesoramiento téenica adecuado para la ejecucion del simulacro.
- Se actualizd of Plan de Operaciones de Emergencia.

Se goording con organismos de promocion social

Se tomaron Ias previsiones para coniar con [os recursos
_logisticos necesarios.

Se definieron las tareas v responsabilidades de los Comités de
Defensa Civil.

Se prepararen los escenarios para ias acciones de respuesty,
Se establecieron las redes de comunicaciones necesarias,

Se establecieron los Sistemas de Alarmas necesarias,

. Se efectuaron campafias de motivacion a la poblacidn

i hospitalaria. :

Se confeccionaron los protocolos y procedimientos necesarios
parg ias acciones de respuesta, ‘
Se difundis el Plan de Operaciones de Emergencia., [
Se designaron os organismos responsables de dar alarma.
Dispone de mapas v planos que identifican las zonas vulnerables
¥ seguras, asi como planos de evacuasion

identificacion de mapas, bases de datos ¢ informacién necesaria
para la organizacidn del simulacro vy la toma de decisiones
durante el mismo.

Se definié v adecud el Ceniro de Cperaciones de Emergencias,
Levantamiento de inventario de recursos.

Personal disponible.

Informacién bésica disponibie {mapas y estudios)

Vehiculos y maguinaria,

Equipos especiales
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ANEXO 12

£

VICTIMAS Y ZONA DE TRIAJ

ION, AREA DE CONCENTRACION DE

O DE SISNO

-

CION DE CARPAS DE ATENC
RTICIPARA EN EL SIMULACR

PLANG DE LA ZONA DE UBICA
PARA LA POBLACION QUE PA
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