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DECRETO SUPREMO QUE APRUEBA EL PLAN DE ACCION Y LA RELACION DE BIENES
Y SERVICIOS REQUERIDOS PARA ENFRENTAR LA EMERGENCIA SANITARIA
DECLARADA POR DECRETO SUPREMO N° 008-2020-SA, DECRETO SUPREMO QUE
DECLARA EN EMERGENCIA SANITARIA A NIVEL NACIONAL POR EL PLAZO DE
NOVENTA (90) DIAS CALENDARIO Y DICTA MEDIDAS DE PREVENCION Y CONTROL
DEL COVID-19

Articulo 2.- Entidades Intervinientes y Plan de Accién

Corresponde al Ministerio de Salud, al Instituto Nacional de Salud y al Seguro Social de
Salud — ESSALUD, realizar las acciones inmediatas desarrolladas en el "Plan de Accion -
Vigilancia, contencion y atencion de casos del nuevo COVID-19 en el Peru" aprobado en el
articulo 1 del presente Decreto Supremo, en el marco de lo dispuesto por el Reglamento del
Decreto Legislativo N” 1156, que dicta medidas destinadas a garantizar el servicio publico de
salud en los casos que exista un riesgo elevado o dafo a la salud y la vida de las poblaciones,
aprobado por el Decreto Supremo N° 007-2014-SA

CAMAS HOSPITALARIAS PARA TIENDA DE CAMPARIA MASIVA

PARA HOSPITALES DE LIMA METROPOUTAMNA ¥ REGIONES 317 |usIDAD 5 5,347.00| 5/1,695,000.00
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CURSO ENFERMEDAD COVID-19

Asintomatico (30%)  Sin Sintomas

Sintomas

Moderado (66%) SinSintomas RIS o
Severo (10%) Sin Sintomas  soven
Critico (4%) Sin Sintomas | Sitomas
Severo

This area = 2.5 contagions

Recuperado

Recuperado

Ventilacion / UCI l Muerte




POBLACION AFECTADA COVID RED PRESTACIONAL ALMENARA- MARZO MAYO 2021

B Casos por dsinto

0301
Tabla N*3 IPRESS de RPA en Distrito de San Juan de Lun'{_}anchu
DISTRITOSIL
CENTROS ASISTENCIALES POBLACION %

AURELIO DIAZ UFANO Y PERAL 179,619 44, 87%
UBAP ZARATE 63,399 15.84%
IPRESS SAN MIGUEL ARCANGEL-S.J.LUR 52,830 13,200
BAYOVAR 44,061 11.01%
SAN CARLOS 60,405 15,09%
TOTAL 400,314 1002

Tabla N°4 IPRESS de RPA en Distrito de Ate Vitarte

DISTRITOS ATE VITARTE
CENTROS ASISTENCIALES POBLACION %
VITARTE 177,323 44.30%
ELAGUSTING 53,908 13.47%
CHOSICA 99,821 24.94%
JORGEVOTO BERNALES CORPANCHO 93,987 23.48%
HUAYCAN 34,494 8.62%
IPRESS HC SAN JUAN DE DIOS 90,842
TOTAL 550,375 100%
Lrafores 714
La Moling 708
Lungancho 634
Puobio Libee 602
San Lus $78
Lurin 503
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SITUACION DIARIA HOSPITALIZADOS COVID-19 HNGAI
DEL 01 ABRIL - 10 JUNIO 2020 (04:00am)
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OFERTA HOSPITALARIA PREPANDEMIA

Tabla N® 6 Oferta Covid-19 de Establecimiento RPA

Establecimiento Camas LCl
HNGAI 816 62"
H Il $an Isidro Labrador 158 0
H. EMG GRAU 230 5
H. Il VITARTE 68 0
H. Il Castilla 45 0
H. 1 A Diaz Ufano 53 0
H. Il Voto Bernales 46 <
TOTAL CAMAS 1416 FE

*Incluye UCI Neonatal, Meurocx Cx GardioVasc,



NECESIDAD OFERTA HOSPITALARIA COVID WHO

Tabla N°8 WHO Herramienta de Prevision de Suministros Esenciales COVID-19

EI}I Infraestructura Hospltalrla

Red

MN¥camaz MNcamas

gjuste

O MS

La tasa de coCupaoon de cama se uhliza para bmtar el nume ro de paoentes
admitidos y el nomero de padentes en una cama que redben tratamiento en
cualguie r momento. La prevision de suministros s Emita al nome o de
padentes / camas / persona sanitario, etc. gue pueden tratarse seginm las

# Camas en toda la Red [todos los
niveles de atencion)

4,415

4 415

entornos de atencion

De estas camas que estan disponibles para diferentes

Notas

hospital {ingrese 10,000,000 poro &f escengrio sin restricoion s
parg modelor los necesdodes de trotor todos los cosos groves /
onticos como pocientes hospitolizod os)

Tengo en cuento que % tieneun limite poro sumar ef 100%

asiztencial

# Noasignado para COVID-19 1,766 4066
%% Di ibl iente
isponible para paciente s 2777 2 529 —
moderados-severos COVID-19
% Disponible para paciente scriticos
P RETER 240 120 2.73%
COVID-19
TOTAL COVID-19 2517 2649 10086
# Camas hospitalarias por unidad —

Se gsume que el 40% no estg osgnodo g COVID

Colculodo o portirdecomao s utilizodo = poro cuidodos moderodos
0 severos COVID 10% menos

D to estimodo de comas de cuidado ortico de 2.73 0 5%

Se utiliza parg estimar aqWpos / 0@esono s QUe puedsen ser
compartido s porvono s @ma s en wna wnidad, como wn codhe
deogrg




BRECHA OFERTA DEMANDA HOSPITALARIA COVID WHO

Tabla N*9 Niamero de Camas de EESS de la RPA
Establecimiento Camas COVID UCI COVID

HNGAI 250 30
H Il 5an Isidro Labrador 230 i}
H. EMG GRAU 58 g
H. Il VITARTE 44 0
H. Il Castilla I 5
H. | A Diaz Ufano 39 2
H. Il Voto Bernales 21 z
TOTAL 549 A3
Simulacion OMS 2 517 240
Brecha 1,668 187




F Tabla N°10 Resiuestﬂ de amiliaci{'}n de Oferta en RPA

Triaje Diferenciado

. Sala Observacion 1 Ex Covid 8

. Sala Observacion 2 Ex Reniec

. Area Farmacia y vestidores en
Ex Tesorera v Dpto. Traumatologia
En arsa Antigua Emergencia
Debidamente aislada

Cuidados Criticos
«  UCI COVID pacientes graves con VM y Alto
Flujo capacidad 55 puestos.

C3 CONGLOMERADO en HNGAI y En Ex Servicio Pediatria, Sery Cabezay

. ) . Cuello y Servicio Social.
L";ﬁ;ﬂ:"&iici" Secciones 45%3:,?5 gﬁ%ﬂtes = Cirugia de Dia recuperacion con alto flujo

16 puestos

* UCE 6 puestos, UST 2 puestos (T Emerg)

Pabellones Hospitalizacion

1° AE 35 camas

2* AE 34 camas

3° AE 34 camas

pacientes COVID Moderados

Traslado pacientes estables a

Hospital San Isidro Labrador

Construccion Temporal anexa

Total 230 camas.

A lo anterior se agrega:

(Cuidados Criticos HNGAI

« UC! General pacientes Post COVID
capacidad 18 puestos.
ICE Emergencia hasta 12 puestos

(Cuidados Criticos RPA

De 250 a 400 pacientes

C 4 TRANSMISION San |sidro Labrador 11 puestos

COMUNITARIA Mayor a 400 pacientes en [10Spital Grau & puestos

Readecuacion Red y HNGAI y Hospital Castilla 5 puestos

ampliacion capacidad Mayor 700 pacientes Pabellones Hospitalizacion casos moderados
Hospitalaria Pacientes COVID-19 en Red 1° BE 34 camas

graves y criticos. 2° BE 25 camas

Hospitalizacion Temporal- Camas tipo C

« CERFP COVID-19
145 camas

« Convenio U San Marcos - San Juan
Lurigancho
I T




RESULTADOS SANITARIOS COVID-19

COMPORTAMIENTO DE LOS INDICADORES EPIDEMIOLOGICOS DE COVID 19 EN LAS REDES
ASISTENCIALES Y/O PRESTACIONALES DE ESSALUD FEBRERO 2021

TOTAL DE
RED TOTAL DE TASA DE DEFUNCIONES
ASISTENCIAL CASOS DE INCIDENCIA A AL 17 DE TASA DE TASA DE
Y/O COVID 19 AL  |100.000 TASA DE TASA DE FEBRERO DEL |LETALIDAD |LETALIDAD
PRESTACIONAL |1/7-02-2021 ASEGURADOS |ATAQUE 2020 |ATAQUE 2021 2021 2020 X 100 2021 X 100
ALMENARA 63,841 3,878.90 3.4 0.45 2,635 4.45 1.7
SABOGAL 60,283 3,183.20 2.7 4.46 4,691 7.67 8.4
REBAGLIATI 59,919 2,961.70 2.7 0.23 5,418 8.37 16.9




PLANES CONTINGENCIA COVID-19 RED ALMENARA

mEsSalud

Mas y mejor para ti
RESOLUCION DE GERENCIA N° 2EY  .GRPA-ESSALUD-2020

27 ABR. 2020

“Afo de ls Unwersalizacién da Ia Salud”

Lima,
VISTAS:

La Nota N* 284-DE-GC-GHNGAI-GRPA-ESSALUD-2020 de fecha 04 de marzo de 2020, expedida por el
Sacrntario Téenico da los Gaupos de Trabajo de la Gestion de Riesgos de Desastres (GTGRD) y miembro
de |a Comision de Salud: la Nota N* 153.GC-HNGAI-GRPA-ESSALUD-2020 de fecha 24 de abril de 2020,
expedida por la Cerencia Clinica del Hospital Nacional Guillerrno Almenara Irigoyen: ¥,

CONSIDERANDO:

Que. de conformidad con lc dispuesto en ef articulo 1 de la Ley N” 27056, Ley de Creacion del Seguro
Sodal de Salud, ESSALUD otorga coberfura & sus asegurados y sus damd\qhab:»enm ] lrav@ del
otorgamiento ge prestacionas de prevencidn, promocion, recuperacion y mhqb«ﬂauén. y prestaciones
econdmicas y sociales, que comesponden al régimen contibutivo de fa Sequridad Social en Saud, asi
como ofros Seguros de riesgos humanos, asimismo, sefiala en & literal €) de! articulo 2, que tiene come
una de sus funclones formutar y aprobar sus reglamen‘os intemos. asi como otras nomas que je permitan
ofrecer sus servicios de manera ética, eficiente y compelitiva;

Que, mediante Resclucidn de Presidencia Ejecusiva N 183-PE-ESSALUD-2017, se conformen las Redes
Prestacionales Rebaghat Almenara y Sabogal como Organos Desconcentrados de ESSALUD
dependientes de ia Gerencia General y representa al Seguro Social de Salud en el espacio gquréﬁc_o
asignado en el marco de las politicas, normas y planes Insttucionales; y con Rasoluclén.oe Presidencia
Ejecutiva N* 125-PE-ESSALUD-2018, se aprueta entre otros el Regiamento de Organizacion y Funciones
de las Redes Prestacionales de Lima y Calflao, erire las cuales se encuentra ia Red Prestacional Aimenara;

Que, 3 través del Dacreto Supremo N* 008-2020-SA de facha 11 de marzo de 2020-SA, se declard en
Ememencia Sanitaria a nivel nacional, por el plazo de noventa (%0) dias calendano, por la existencia del
COVID-18. dictando las medidas de prevencidn y control para eviter su propagacion; asimismo, con Cecrelo
Supremo N* 044-2020-PCM. de fecha 15 da marzo de 2020, s declard el Estado ce Emargencia Nacional
por ¢ plazo da 15 dias calendario disponiéndase el aislamiento social obligatorio (cuarentena) por tas

SupremoN* 051-2020-PCM y precisado por los Decretos Supremes N° 045-2020-PCM, N° 046-2020-PCM

063-2020-PCM, 064-2020-PCM, N° 068-2020-PCM y N* 072-2020-PCM, por el término de catorce (14)
dias calendario, a partir del 27 de abil de 2020 hasta el 10 de mayo del 2020,

para la Alencitn de Persorias con Sospechs o Infeccién Confirmada por Coranavirus (2019-nCOV)"el cual
fue propuesto por la Diteazén General de Intervenciones Estratégicas en Salud Piblica del Ministerio de
Salud, con la finalidad de reducir el impacto sanitana, sodial y econémico en el pais ante el riesgo de
introducaidn del 2019-nCoV;

Que, con Resolucién de Gerencia N® 1081-G-RPA-ESSALUD-19 de fecha 24 de setiembre de 2019,

modificada por Resolucidn de Gerancia N* 142-GRPA-ESSALUD-2020 de fecha 31 de enero de 2020, se E:

conformaron los Grupos o Trabajo de la Gestion de Riesgo de Desastres de la Red Prestacional Aimenara
{GTGRDRPA}

graves circunsiancias que afectan 'a vida de fa Nacion a consecuencia del brote del COVID-19, plazo que |
fuera prorogado mediants Decreto Supremo N° 064-2020-PCM y ampliado temporaimente por Decreto =

N 051- 2020-PCM, N* 053-2020-2CM, N* 057-2020-PCM, N° 058-2020-PCM, y N* 061-2020-PCM y N°

Quz, con Resokucion Ministerial N* 040-2020/MINSA de fecha 31 de enero de 2020, se aprobd el ‘Prafocals &

e e =

Mas v mejor pory i
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“Ajfio ds la Univeysanzaciin de fa Saud”™
RESOLUCION DE GERERCIAN® P42 CRPAESSALUD-2020

(cuareniena); por las graves circunslancias que afectan Iz vida de la Nacidn a consacuencia de beole de
COVID-19, disponiéngose asimismo una serie de madidas para el eercicio del derecho a la Tborlad da
Iringilo durante ka vigencia del Estado de Emergencia Neciond, asi como para reforzer el Sislema de Selud
en todo el feriloro nacinal, enfre tires medides necesarias para proteger efiziznements 1a vida y fa sakud
de Ia pablacidn, reduciendo 1a poasiolidad del ncremento del nlmero de dectades por COVID-18;

Qua, en ese confexio, mediant2 Resolucibn de Gerencia N* 354-GRPA-ESSALUD-2020 de fecha 27 de abril
de 2020, se aorobd el “Flan da Confinpencla frane & la Pandemia de Coranavirus COVID-19 dol Hospilal
Nagional Guiermo Almenaa Irigayen® V 2,0, con € cbietivo de garantizar 1a alenciin oporiuna y eficaz de
Js caos compatibles oon el vines COVID-19 y fonzlecey |2 respuesta de s senicies del Hospital Nacional
Guilermo Almenara Irigoyen;

Cue, medianie Resolucitn Ministerizl N* 280-2020-MINSA de facha 15 de mayo de 2020, el Minktero de
Salud aprodd of Documents Técnico: Lineamiontos Tacnicos Generales de Expansidn ds la Capacidad de
atencidn clinica ante & Estado ds Emamencia Naciond por 135 gravas circunstancias que afzctana vida de
fa Nacidn a consecuencia del brots dal COVID-19, cuyo dmiilo de aplcaciin comprende a kas entidades ded
Minlstedo Pdblico, de kis Gobiemos Regionalas, de hs Godiemos Lecakes, del Seguro Socid de Saud
(EsSalud), de la Sankdad 0¥las Fuarzas Armadas, enire olros; que frente a la necesidad o demanda, deben
Implementar fa expansién de ia capackiad de alencidn cinica emie fa pandemia COVID-1S;

Coronaniris COVID-19 dal Hospifal Nakanaf Gulema Almenara ingoyen’, 2 fin de cenfinuar con & frédmie
comespondients, es 22i que, madients Mota N* 765-0A-GRPA-ESSALUD-2020 s Oficina de Administracitn
& trasiado e referido Plan & |z Gerencia de 1a Red Prestacional Almeanara para su aprobacin, slendo eutorizado
% por la citada Gerencla mediante Proveldo N* 9828-GRPA-ESSALUD-2020;

i

Cua, Ia iImplementacién del “Flan de Expansitn de la Capacided Cperative Frande a fa Pandemis dsf
Coronavirus COVID-19 def Hospital Neclona! Gulienmo Almanava Irigoyen" debs efectuarse acorde con las

normas vigentes de infraesinuciura y equipamiento, en sus conskderackones del disefa y criterios técnices,

de 12 estructura, sisismas, mateniales y recursns en gensral NOMmEs qus a su vz, segin lo desarrolado en

el precitado Documenta Técnico, se adecuarén al contexlo achual de la pandamia, en kas condiciones propies

de la sftzncin cinlca aportuna y con santido de urgencia, que feciiRsn la adecuacion, ampliacin de

ambienies, adecuzcion de edificaclonss pre existentes no santarios a sanitarios, sin descuider los aspeclos
de seguridad del pacients, perinencla y celidad de la atencian;

Dacanfermided con o dispuzsto en e Haral b) de |ss aidbucionss contenidas an el articulo 6 dal Reglamento
de Organizacitn y Funciones de fa Red Preslzcional Amenara, aprobado par la Resciucion de Presidencia
Ejzcutiva N* 125-PE-ESSALUD-2018, con os vistos de 1a Oficing de Gestion y Desarrollo, la Oficina de
Administracién y la Oficina de Asesoria Juridica;

SE RESUELVE:

1. FORMALIZAR con eficecia enticipeda al 18 de mayo de 2020, la aprebacian del "Flan de Expansiin de
la Opevative Frente a la Pandenvs def Covonavies COVID-16 dal Rospfal Naciona! Guiermo
Almanara irigayen” que como anexo adjunlo farma parie hilegrante de 13 presents resolucidn, con e fin
de ampliar ce manera tempord |z oferta para la aizncian de paciamies con soepacha o Gagnistico oe
COVID-19 afin de reducir e rizsga de prapapacion & impacho en 1z poblacion esegurada, - -

-] Que, con Memorando N* §8-0GyD-GRPA-ESSALUD-2020 ka Oficina de Gaslidn y Desarrolo remitid ata
=/ Oficina de Administrazidn el "Man de Exparsian da fa Capacidad Operalia Frenfe a la Pandemia def

i EsSalud

tas y mejor para t
"Ado de fa Universaifzacian de le Salua™
RESOLUCION DE GERENCIAN® L O 44 .GRPA-ESSALUD-2020
31 0IC. 200

Limg,

%m@

La Nola N* 771A-GC-GHNGAI-GRPA-ESSALUD-2020 de fecha 31 de diciembra de 2020, expadida por la
Gerencia Clirica y la Oficina de Gesticn y Desarrollo de la Red Prestaciona Almenara;

VISTA:

CONSIDERANDO:

Que, de conformidad con ko dispuesto en el articule 1 de la Ley N* 27056, Ley de Creacidn del Seguro
Sodda de Salud, ESSALUD otorga cobertura & sus 8segurados y sus dereshohabientes a wavés dal
olaramienta de prestaciones de prevencidn, promocidn, recupersciin y rehablitacién, y prestaciones
econdmicas y sociales, que comesponden al régimen contribuivo da |a Seguridad Socid en Salud, asi
como olres sequros de riesges humancs; asmiemo, seiiala en el litsral e) del arficulo 2, que tiens como
ung de sus funciones formukar y aprober sus reglamenios Inlemes, asi como oiras normas que (e permitan
ofrecer sus servichos de menara ética, efclente y compatitiva;

Que, mediante Resolucian da Presidencia Ejpcufiva NI* 188-PE-ESSALUD-2017, se conforman las Redes
Fraslacionales  Rebagiali, Almenara y Sabogal como Orgaros Dasconcenirados de ESSALUD
dependentes de la Gerencia Ganeral y represanta al Seguro Sccial de Salud en el espacio gacgrafico
asignado en &l marco de ks palilicas, normas y planes Institucionales; y can Resolucian de Presidencia
Ejecutiva N* 125-PE-ESSALUD-2013, se aprueda entre otros el Reglamento de Organizacion y Funciones
de las Redes Prestacionales de Lima y Caliao, entre las cusles se encuentra Iz Red Prestacional Aimenara;

Que, el aticulp 45 del Reglamento de Orgenizeciiny Fi de k2 Red P | Almenara, sefala
qua el Hoepkal Nacional Guillermo Almenara Irigoyen @s la unided organica de linza, encargeda de brindar
las presteciones de salud de mayer complejidad que depende de la Gerercia de la Red Prastacional
Almenara;

%) Que, da acvardo a b establecido en el segundo parrato del numeral 7.1 del ardiculo 7 del Teato Unica
Ordanado de 13 Ley N* 27444 - Ley del Procadimiento Adminisiradvo General, aprobado por Decreto
Supremo N* 004-2018-JUS, el régimen de eficacia anticpada de bs aclos admirestratives prevsto en el
anticuly 17 es susoepitle de ser aplhicado 3 los actos de administrackin intema, siempre que no se vioken
nomas de orden pahlico ni afecte a tercens;

, & Iravés del Decrato Supremo N* 008-2020-84 de fecha 11 de marzo de 2020-SA y modificalorias,
dadard en Emergencia Sanitaria a nivel nackinal; asimismo, con Decreto Supramo N® 044-2020-PCM,
de fecha 15 de marzo de 2020 y modificatorias, $e declard of Estado de Emergencia Nacional por las graves
circunstancias que afectan l vida de |a Nation a consecuencia del brole del COVID-19,

Que, con Resolusitn de Gerencla N* 384-GRPA-ESSALUD-2020 s2 aorobd el “Aan de

Frente & i@ Pandenua del Covonavinug COVID-19, del Haspital Maciona! Gullermo Almenara (rgoyen” V2.0,
con la finaldad de mitigar el impacto de |z demanda masiva dal COVID-19 en los servicios de salud y
coniibuir en proteger la vida y |e salud de kes personas alecladas y de bs abajaderes de fa instifucicn;

Que, mediarte Resclucion de Gerencia N* 622-GRPA-ESSALUD-Z0Z0 se aprebd el “Plan de Expansidn
de la Capacidad Operafiva Fronfe a la Pandernia del Corcnawus COVID-19 def Hospilal Naciana!
Gulerma Almenara inigopen” con e objelivo de fortalecer fa capacilad operativa ded Hosplial Kacional

Guil | Irgayen eomo respuesia a la sabredemanda de ia, hosptalizacian y cuidada
| Av. Grow §¢ 800
La Victorin — Lima
vviessadgipe | T, 304256308 46003
Gesencia de Red Prestocional Avienya



