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RESOLUCION EJECUTIVA REGIONAL
‘“ N° 177 -2020-GR CUSCO/GR

Cusco, 90 MAR. 2020

EL GOBERNADOR REGIONAL DEL GOBIERNO REGIONAL DEL CUSCO;
VISTO:

. El'Informe N° 324-2020-GRCUSCO/DRSC-DEAIS-DSP-PPAN, de la Direccion Regional de
Salud del Gobierno Regional del Cusco y el Informe N° 501-2020-GRCUSCO/ORAJ de la Oficina
Regional de Asesoria Juridica del Gobierno Regional del Cusco;

CONSIDERANDO:

Que, conforme se precisa en el articulo 191° de la Constitucion Politica del Estado,
modificado por Ley N° 30305, en concordancia con lo establecido por la Ley N° 27867 - Ley
Organica de Gobiernos Regionales, modificada por Ley N° 27902, se tiene que los Gobiernos
Regionales emanan de la voluntad popular, son personas juridicas de derecho publico que tienen
autonomia politica, econdmica y administrativa en asuntos de su competencia, constituyendo para

"j‘GfN“ o su administracion economica y financiera, un Pliego Presupuestal;
: £ (AN
?D“i'r Que, mediante Decreto Supremo N° 008-2020-SA se declara en emergencia sanitaria a
, GER &f&t nivel nacional, por el plazo de noventa (90) dias calendario, por la existencia del COVID-19, y se
geﬁ\ONN' 4 establece que, mediante Decreto Supremo, el Ministerio de Salud aprueba el Plan de Accién y la

relacion de bienes y servicios que se requieren contratar para enfrentar la emergencia sanitaria, el
mismo que incluye al Seguro Social de Salud-EsSalud;

Que, mediante Decreto Supremo N° 044-2020-PCM publicado en la edicién Extraordinaria

del Diario Oficial El Peruano en fecha 15 de marzo de 2020, se declaré en Estado de Emergencia

' Nacional por el plazo de quince (15) dias calendario, y se dispone un aislamiento social obligatorio

(cuarentena), por las graves circunstancias que afectan la vida de la Nacién a consecuencia del
brote del COVID-19;

‘ Que, los articulos 1y 2 de la Resolucién Ministerial N° 95-2020-MINSA, publicada en el
,’ Diario Oficial El Peruano en fecha 19 de marzo de 2020, resuelven lo siguiente: “Articulo 1.-
I Aprobar el Documento Técnico: “Plan Nacional de Reforzamiento de los Servicios de Salud y
(\.“S‘J Contencién del COVID-19”, que forma parte integrante de la presente Resolucién
Gl ! Ministerial. Articulo 2.- Disponer que los Gobiernos Regionales aprueben su Plan Regional de
V( Reforzamiento de los Servicios de Salud y Contencidon del COVID-19, en el plazo maximo de
veinticuatro (24) horas, considerando los criterios y contenidos contemplados en el Documento

Técnico aprobado en el articulo 1 de la presente Resolucion Ministerial”;

Que, mediante Informe N° 234-2020-GRCUSCO/DRSC-DEAIS-DSP-PPAN de fecha 20 de
marzo de 2020, el Director Regional de Salud del Gobierno Regional del Cusco solicita la
aprobacién del “"Plan Regional de Reforzamiento de los Servicios de Salud y Contencidn del COVID
- 19”7y manifiesta que remite dicho Plan Regional en el marco del “"Plan Nacional de Reforzamiento
de los Servicios de Salud y Contencion del COVID-19” aprobado por Resolucién Ministerial N°© 95-
2020-MINSA;

Que, es necesario tener en cuenta que mediante el Articulo Primero de la Resolucién
Ejecutiva Regional N° 143-2020-GR CUSCO/GR de fecha 02 de marzo de 2020, el Gobierno
Regional del Cusco ha resuefto "Ratificar el "Plan Regional de Contingencia y Respuesta
Frente al Potencial Riesgo de Transmision del Nuevo Coronavirus (2019-nCoV) en la
Region Cusco, 2020” aprobado por Resolucién Directoral N° 0132-2020-DRSC/OGRH de
fecha 31 de enero del 2020 (...)", el mismo que a la fecha se encuentra vigente, y cuyo
contenido en cuanto no contravenga el “"Plan Regional de Reforzamiento de los Servicios de Salud y
Contencion del COVID - 19” presentado por el Director Regional de Salud del Gobierno Regional
del Cusco, es pertinente dejarlo vigente, en salvaguarda de la salud publica en la Regién del
Cusco;

Con las visaciones de la Oficina Regional de Asesoria Juridica, Gerencia Regional de
Planeamiento, Presupuesto y Acondicionamiento Territorial, Gerencia Regional de Desarrollo Social
y de la Gerencia General Regional del Gobierno Regional del Cusco;
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En wuso de las atribuciones conferidas por la Ley N° 27783 "Ley de Bases de la
Descentralizacion”, el inciso d) del articulo 21° y el inciso a) del articulo 41° de la Ley N°
27867 "Ley Organica de Gobiernos Regionales” modificado por Ley N° 27902 y el articulo tUnico de
la Ley N° 30305 "Ley de Reforma de los articulos 191°, 194° y 203° de la Constitucion Politica del
Pert sobre denominacion y no reeleccion inmediata de autoridades de los Gobiernos Regionales y
Alcaldes”;

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR, el "Plan Regional de Reforzamiento de los
Servicios de Salud y Contencién del COVID - 19” presentado por el Director Regional de Salud
del Gobierno Regional del Cusco, que en anexo forma parte integrante de la presente Resolucion
Ejecutiva Regional.

ARTICULO SEGUNDO.- DEJAR vigente e/ "Plan Regional de Contingencia y
Respuesta Frente al Potencial Riesgo de Transmision del Nuevo Coronavirus (2019-
nCoV) en la Region Cusco, 2020” aprobado por Resolucion Directoral N° 0132-2020-
DRSC/OGRH de fecha 31 de enero del 2020 y ratificado por la Resolucion Ejecutiva Regional N©
143-2020-GR CUSCO/GR de fecha 02 de marzo de 2020, en los extremos que no contravengan
al "Plan Regional de Reforzamiento de los Servicios de Salud y Contencién del COVID -
19" aprobado en el articulo Primero de la presente Resolucion Ejecutiva Regional.

ARTICULO TERCERO.- DISPONER que las dependencias orgénicas del Gobierno Regional
del Cusco comprendidas en el "Plan Regional de Contingencia y Respuesta Frente al
Potencial Riesgo de Transmisién del Nuevo Coronavirus (2019-nCoV) en la Regién Cusco,
20207, se encuentran facultadas a realizar las modificaciones presupuestales correspondientes
para el cumplimiento de los objetivos y actividades previstas en el Plan aprobado en el articulo
Primero de la presente Resolucién, para lo cual deberan formalizar las modificaciones
presupuestales en observancia de la normatividad correspondiente.

ARTICULO CUARTO.- TRANSCRIBIR, la presente Resolucion Ejecutiva Regional a la
Gerencia Regional de Desarrollo Social, Direccion Regional de Salud Cusco, y a las instancias
técnico administrativas de la Sede del Gobierno Regional del Cusco, para su cumplimiento y fines
consiguientes.

ARTICULO QUINTO.- DISPONER, la publicacion de la presente
Resolucion Ejecutiva Regional en ef Portal Institucional del Gobierno Regional del Cusco.

REGISTRESE Y COMUNIQUESE

3

GOBEANADOR
REGIONAL
SuscO JEAN PAUL VENTE GARCIA
GOBERNADOR REGIONAL
GOBIERNO REGIONAL DEL CUSCO




PLAN REGIONAL DE REFORZAMIENTO DE LOS
SERVICIOS DE SALUD Y CONTENCION DEL COVID-19 EN
LA REGION CUSCO, 2020

INTRODUCCION

Los coronavirus son una familia de virus que se descubriéo en la
década de los 60 que causan enfermedades que van desde el resfriado
comun sus diferentes tipos provocan diferentes enfermedades, desde
~un resfriado hasta un sindrome respiratorio grave (una forma grave
de neumonia). Estos virus son comunes en muchas especies
diferentes de animales como vacas, gatos y murciélagos.

El nuevo coronavirus (COVID-19), es un nuevo tipo de coronavirus que -
puede afectar a las personas y se ha detectado por primera vez en \
diciembre de 2019 en la ciudad de Wuhan, provincia de Hubei, en r/
China. Todo parece indicar que nuevo coronavirus, COVID-19, también
conocido como coronavirus de Wuhan, tiene una procedencia animal. \
De hecho, los primeros casos se han relacionado con un mercado de
mariscos y animales vivos de la ciudad de Wuhan, en China. Sin
embargo un gran numero de pacientes no han estado expuestos a los
mercados de animales, lo que indica que la propagacion se esta dando
de persona a persona.

Entendiendo que la region de Cusco alberga destinos turisticos
atractivos a personas de diferentes partes del mundo, existe la
probabilidad de la introduccion de este virus en la regidon a través de
viajeros internacionales, por lo tanto a la luz de la situacion
epidemiologica mundial del COVID-19 en China y otros paises con
transmision comunitaria es necesaria la preparacion de las instancias
correspondientes para hacer frente a una eventual introduccion del
2019-conV en la region.

En este contexto, la Direccidn Regional de Salud ha elaborado el
presente Plan regional de contingencia y respuesta frente al potencial
riesgo de transmision del nuevo coronavirus (COVID-19) en la Regién
Cusco, 2020, fundamentado en las recomendaciones del Centro
Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades
(CDC) con la finalidad de reducir el impacto sanitario ante la potencial
introduccién del COVID-19 a través de una respuesta regional
multisectorial articulada, incluyendo un sistema de comunicacion
eficiente, para proporcionar permanentemente la informacion necesaria



y oportuna a las autoridades de salud publica, profesionales médicos,
los medios de comunicacion y el publico en general.

FINALIDAD

Reducir los riesgos y el impacto sanitario, social y econémico ante la
potencial introduccion del COVID-19 en la Region Cusco a través de
una respuesta inicial interinstitucional y multisectorial articulada.

OBJETIVOS:
Objetivo General:

Fortalecer los sistemas de vigilancia, contencion y respuesta frente af
riesgo de introduccion del COVID-19 en la Region Cusco, priorizandg
los puntos de entrada, servicios de salud y personal de salud.

Objetivos Especificos:

a) Reforzar la vigilancia epidemiolégica en puntos de entrada e
IPRESS publicas y privadas para una oportuna identificacion de
casos sospechosos de COVID-19.

_b) Fortalecer las competencias técnicas del personal de salud en

puntos de entrada e IPRESS publicas y privadas en la
identificacion temprana, aislamiento, diagnostico, manejo de casos
y seguimiento de casos sospechosos de COVID-19.

c) Garantizar la respuesta de los servicios de salud para el manejo
clinico de casos compatibles de COVID-19.

d) Implementar estrategias de articulacién intersectorial para acciones
de promocion de la salud, prevencién, diagnostico oportuno vy
respuesta inmediata ante la posible presencia de casos
sospechosos o confirmados de infeccion por COVID-19.

e) Implementar estrategias de comunicacion y difusién para fortalecer
la prevencion y la reduccion del riesgo ante la posible presencia de
casos sospechosos o confirmados de infeccién por COVID-19.

f) Promover y proteger la salud del personal de los establecimientos
de salud

- AMBITO DE APLICACION

El presente Plan Regional es de aplicacion en las instancias de salud
del Gobierno Regional del Cusco, hospitales del tercer nivel: Hospital




VI.

Regional del Cusco, Hospital Antonio Lorena; y establecimientos de
salud priorizados del primer y segundo nivel.

JUSTIFICACION

Considerando la situacién de la transmision de persona a persona del
2019-nCoV, en base a cadenas de transmisién de hasta cuatro
generaciones de casos en la ciudad de Wuhan y de hasta dos
generaciones de casos en otros lugares, como se evidencia ya
traspaso las fronteras de China al confirmarse contagios en Japén,
Tailandia, Corea del Sur, EEUU, Singapur, Vietnam, Nepal, Francia
Italia y Australia.

Asimismo, la regién Cusco considerada como el principal destino
turistico a nivel nacional recibe de manera diaria miles de personas que
proceden de diferentes paises incluidos los que tienen areas de
transmision comunitaria, por lo que se hace imperante fortalecer las
acciones de vigilancia activa, comunicacion, promocion de la salud,
prevencion, diagnéstico oportuno y respuesta inmediata ante la posible
presencia de casos sospechosos o confirmados de infeccion por
COVID-19.

CONTENIDO

6.1. ASPECTOS TECNICOS CONCEPTUALES:
Definiciones operacionales
Coronavirus:

El coronavirus lleva este nombre debido a que su aspecto es muy
parecido al de un halo o una corona. Se trata de un tipo de virus
presente tanto en humanos como en animales.

Los coronavirus humanos (HCoV) se encuentran en dos de estos
géneros: alfa coronavirus y beta coronavirus. Se clasifican en cuatro
generos: alfa, beta, gamma y delta.

v" Coronavirus humanos comunes:
e 229E (corona virus alfa)
NL63 (corona virus alfa)
OC43 (corona virus beta)
HKU1 (beta coronavirus)

v Otros coronavirus humanos:




* MERS-CoV (el beta corona virus que causa el Sindrome
Respiratorio del Medio Oriente o MERS)

* SARS-CoV (el corona virus beta que causa el Sindrome
Respiratorio Agudo Severo o SARS)

v" Nuevo corona virus 2019 (COVID-19)

Caso sospechoso

A. Paciente con infeccion respiratoria aguda severa (con fiebre, resfriado
Y que necesita ser hospitalizado) Y sin otra etiologia que explique
completamente las manifestaciones clinicas Y que haya viajado a China,
o residido en ese pais, en los 14 dias anteriores al inicio de los sintomas,

También:

B. Paciente con cualquier enfermedad respiratoria aguda Y en el que se |
cumpla al menos una de las siguientes condiciones en los Gltimos 14 dias
anteriores al inicio de los sintomas:

a) haber estado en contacto con un caso confirmado o probable de
COVID-19

b) haber trabajado o estado en un centro de atencion sanitaria en el que
se estuviese tratando a pacientes con COVID-19 confirmada o probable,
O pacientes con enfermedades respiratorias agudas.

Caso Probable:

Un caso sospechoso con resultado de laboratorio a COVID - 19
indeterminado o con prueba positiva en un ensayo de pan-coronavirus
(pruebas para deteccién genérica de coronavirus) y sin evidencia de la
identificacion por laboratorio de otros patdgenos respiratorios.

Caso Confirmado:
Una persona con confirmacion de laboratorio de la infeccién COVID-19
independientemente de los signos y sintomas clinicos.

Caso Descartado:
Paciente que tiene un resultado negativo de laboratorio para COVID-
19

Definicion de contacto:
Un contacto es una persona que:




e Ha prestado atencion directa a pacientes con COVID-19, ha
trabajado con personal sanitario infectado por el nuevo
coronavirus, ha visitado a pacientes infectados por ese virus o
ha compartido el mismo entorno cerrado que ellos.

e Ha trabajado con un paciente con COVID-19 en estrecha
proximidad o ha compartido la misma aula que él.

6.2. ANALISIS DE LA SITUACION ACTUAL
6.2.1. Antecedentes:

En los dltimos afios se han descrito tres brotes epidémicos
importantes causados por coronavirus:

SRAS-CoV: El Sindrome Respiratorio Agudo Severo (SRAS,
también conocido como SRAG) se inici6 en noviembre de

2002 en China, afecté a mas de 8.000 personas en 37 paises \
y provocd mas de 700 muertes. La mortalidad del SRAS- Cow ."‘ \
se ha cifrado en el 10% aproximadamente. s ey

MERS-CoV: El coronavirus causante del sindrome A
respiratorio de Oriente Medio (MERS) fue detectado por o
primera vez en 2012 en Arabia Saudita. Se han notificado

hasta octubre de 2019 mas de 2.400 casos de infeccién en
distintos paises, con mas de 800 muertes. La letalidad es, por

tanto, del 35%.

2019nCoV: A finales de diciembre de 2019 se notificaron los
primeros casos de un nuevo brote de coronavirus en la ciudad
de Wuhan (China). Desde entonces el goteo de nuevos
infectados ha sido continuo, se han producido varias muertes
y se ha confirmado que este coronavirus se transmite no solo
de los animales a las personas, sino de humano a
humano. No parece tan grave como el SRAS ni tan letal
como el MERS.

En cuanto al MERS, es probable que los camellos sean un
importante reservorio para este tipo de coronavirus y una
fuente animal de infeccion en los seres humanos, como
especifica la Organizacién Mundial de la Salud en su nota
descriptiva sobre la enfermedad. Sin embargo, se desconoce
la funcion especifica de los camellos en la transmision del
virus y también la ruta o rutas exactas de transmision.




En origen, el coronavirus MERS-CoV es un virus zoonético
que se transmite de animales a personas. Segun se
desprende del analisis de varios de sus genomas, se cree que
el virus se origind en murciélagos y se transmiti6 a los
camellos en algun momento de un pasado lejano.

Se cree que el coronavirus del SRAS tuvo su origen en los
murciélagos, saltando posteriormente a alguna otra especie
de pequefio mamifero, como la civeta, y por ultimo a los
humanos

La fuente de infeccion esta bajo investigacion. Existe la
posibilidad de que la fuente inicial pueda ser algun animal,
puesto que los primeros casos se detectaron en personas que
trabajaban en un mercado donde habia presencia de
animales. Algunos coronavirus son virus zoonéticos, lo que""”‘/
significa que se pueden transmitir de los animales al se

humano. A

Por lo que sabemos hasta ahora, los sintomas mas comunes
incluyen tos, dolor de garganta, fiebre y sensacion de falta de
aire. En casos mas graves, la infeccion puede causar
neumonia, dificultad importante para respirar, fallo renal e
incluso la muerte. Los casos mas graves, generalmente
ocurren en personas ancianas o que padecen alguna otra
enfermedad como por ejemplo, del corazén, del pulmén o
problemas de inmunidad.

Si bien no se conoce de forma precisa como se puede adquirir
la infeccion, por analogia con otras infecciones causadas por
virus similares, parece que la transmision seria a través del
contacto con animales infectados o por contacto estrecho con
las secreciones respiratorias que se generan con la tos o el
estornudo de una persona enferma. Estas secreciones
infectarian a otra persona si entran en contacto con su nariz,
SUs 0jos 0 su boca.

Para que se produzca la infeccién, se necesitaria un contacto
directo de las secreciones respiratorias de un animal infectado
0 de una persona enferma, con las mucosas de otra persona
(nariz, boca ojos). Parece poco probable la transmision por el
aire a distancias mayores de uno o dos metros.

No existe un tratamiento especifico para el nuevo coronavirus.
Si existen muchos tratamientos para el control de sus



sintomas por lo que la asistencia sanitaria mejora el
pronostico.

6.2.2. Problema
El 16 de enero del 2020, la OPS-OMS, mediante la Alerta
Epidemioldgica  Nuevo Coronavirus (COVID-19) da a
conocer que el 31 de diciembre de 2019, las autoridades de la
ciudad de Wuhan en la provincia de Hubei, China, reportaron
un conglomerado de 27 casos de sindrome respiratorio agudo
de etiologia desconocida entre personas vinculadas a un
mercado humedo (de productos marinos) en la ciudad de
Wuhan (poblacién de 19 millones), capital de la provincia de
Hubei (poblaciéon de 58 millones), sureste de China: de los
cuales 7 fueron reportados como severos.
El cuadro clinico de los casos se presentaba con fiebre, con ;
algunos pacientes presentando disnea y cambios neuménicos /-
en las radiografias del térax (lesiones infiltrativas del pulmon
bilateral).

El mercado afectado es el mayor mercado de mayoreo de
productos marinos para el consumo en Wuhan, con mas de
600 jaulas y 1.500 trabajadores y fue clausurado el 1 de enero
de 2020.

El 7 de enero de 2020, las autoridades chinas informaron que
un nuevo coronavirus (COVID-19) fue identificado como
posible etiologia. Otras pruebas han descartado SARS-CoV,
MERS-CoV, influenza, influenza aviar, adenovirus y otras
infecciones respiratorias virales o bacterianas comunes,
identificando como agente causante del brote un nuevo tipo
de virus de la familia Coronaviridae, que fue denominado
‘nuevo coronavirus”, 2019-nCoV. La secuencia genética fue
compartida por las autoridades chinas el 12 de enero.
Actualmente se le denominas SARS CoV 2 O COVID 19.

Desde el inicio del brote hasta el 22 de marzo del 2020, se
han notificado 335,957 casos confirmados de COVID-19, se
han registrado 14,632 muertes, en 177 paises. En China son
81,397 con 3,265 muertes, en ltalia 59,138 con 5,476
muertes, EEUU pasa a tercer lugar con 33276 casos y 417
muertes y Espafia en cuarto lugar con 28,768 casos y 1,772
muertes.

El nimero de casos reportados en China y potencialmente en
otros paises es probablemente una subestimacion, si



consideramos la capacidad de las pruebas diagnésticas y los
criterios y el alcance de la definicion de caso, junto con la
aparicion de casos leves y asintomaticos.

En la Region de las Américas, segun la OMS, entre el 21 de
enero y el 22 de marzo, fueron notificados casos confirmados
de COVID-19: en los Estados Unidos de América 33,276
casos con 417 muertes, Canadad 1384 casos, Brasil 1,593
casos, Ecuador 789 casos y chile 632 casos.

En el Perd, a la fecha, 5821 personas de diversas
nacionalidades pasaron por la prueba siendo descartados del
nuevo coronavirus. Asi mismo 363 arrojaron positivo, con 5
muertes, de estos Lima registra 278 casos. Seguido de Piura
19 casos. Lima esta en la fase 3 de la pandemia, fase de
trasmision comunitaria.

A nivel Regional, en Cusco a la fecha se han tomado 119 de
casos sospechosos del nuevo coronavirus de los cuales 104
han sido negativos, es decir son descartados, de estas 6
resultaron positivas, faltando lecturar 09 muestras.

Los hospitales del tercer nivel del Cusco vienen habilitando
ambientes para atencién de pacientes SARS CoV 2, que
requieran hospitalizacion con dificultad respiratoria en el
Hospital Regional y UCI para pacientes criticos en el Hospital
Antonio Lorena.

A nivel regional se viene implementando un EESS para la
atencion exclusiva de pacientes afectado por COVID 19, es el
CCSS ACAMANA en el Distrito de San Jeronimo, donde se
instalan camas de hospitalizacién y UCI, adecuando
ambientes y construyendo mdédulos especiales también con
camas de UCI debidamente equipadas con todos los
servicios. En este mismo EESS se ha instalado un laboratorio
referencial para SARS CoV 2 donde se lectura muestras de la
Region Cusco y adicionalmente de Regiones de Apurimac,
Puno y Madre de Dios.




Todas las muestras positivas son de personas cuyo lugar de
infeccion se dio fuera del pais. En el momento estamos en la
fase 2 de la pandemia, es decir, en fase de contencion.

Dado el rapido aumento de la propagacion internacional de
casos a otros 177 paises y con transmision de persona a
persona el riesgo general se evaltia como muy alto, tanto a
nivel regional como global, segiin la OMS.

Factores de riesgo para la transmisién del COVID-19

o Alto flujo turistico de personas procedentes de
diferentes paises del mundo, incluido los que son de
transmision comunitaria.

o Escasa educacion sanitaria en poblacion susceptible

° Hacinamiento hospitalario por infraestructura
insuficiente para la atencion de la demanda.

o Equipamiento médico insuficiente
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