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PREVINSA S.L. ha revisado para GISPASA, el Plan de Autoproteccion del Hospital
Universitario de Asturias (HUCA), de acuerdo con lo establecido en el Real Decreto

393/2007 de 23 de Marzo por el que se aprueba la Norma Basica de Autoproteccion.

La revision del Plan de Autoproteccion se ha realizado en base a los datos facilitados por la
titularidad del establecimiento en lo que se refiere a caracteristicas de los edificios,
instalaciones, ocupacion, distribucién, horarios de trabajo y organizacién de los servicios

disponibles.

El proyecto se ha llevado a cabo por un equipo de personal técnico especializado del
Departamento Técnico de PREVINSA S.L. Dicho equipo ha estado dirigido por Esmeralda
Gutiérrez Tufion, Ingeniero Técnico Industrial, actuando como Directora de Proyecto y ha

estado compuesto por los siguientes técnicos:

¢ Diego Gonzélez Vigil
e Alberto Garcia Fernandez

e José Velada Becerra

Cualquier modificacion pretendida sobre el presente documento debera ser trasladada y
comunicada a PREVINSA S.L. para su estudio y valoracién. PREVINSA S.L declina su
responsabilidad sobre cambios o modificaciones que sin su consentimiento puedan

introducirse sobre los contenidos de la versién original del presente documento.

Directora del Proyecto

Esmeralda Gutiérrez Tufion
Ingeniero Técnico Industrial
Directora Departamento Técnico
PREVINSA, S.L.
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0. INTRODUCCION

0.1. OBJETO Y ALCANCE

El presente documento tiene por objeto identificar los riesgos mas probables que se pueden
generar en el Hospital Universitario Central de Asturias (HUCA) y en funcién de sus posibles
consecuencias, organizar la mejor respuesta posible con los medios humanos y materiales

disponibles en las instalaciones.

El fin que se persigue es responder eficaz y coordinadamente desde los primeros momentos
de una emergencia y asi, poder reducir las consecuencias que normalmente se derivan

sobre personas e instalaciones.

Su ambito de aplicacion comprende Unicamente el recinto ocupado por el nuevo Hospital

Universitario Central de Asturias.
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0 2. MARCO LEGAL

El Plan de Autoproteccion del Hospital Universitario Central de Asturias ha sido elaborado

de acuerdo a la normativa vigente de aplicacién que se cita a continuacion:

= Ley 17/2015, de 9 de julio, del Sistema Nacional de Proteccion Civil.

= Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevencion de Riesgos Laborales.

= Real Decreto 393/2007, de 23 de marzo, por el que se aprueba la Norma Basica de
Autoproteccion de los centros, establecimientos y dependencias dedicados a actividades
gue pueden dar origen a situaciones de emergencia. (NBA)

= Real Decreto 517/2017, de 22 de mayo, por el que se aprueba el Reglamento de
Instalaciones de Proteccion contra Incendios. (RIPCI)

= Real Decreto 314/2006, de 17 de marzo. Cdodigo Técnico de la Edificacion. Documento
Basico de Seguridad contra Incendios. (CTE — DB SI)

= Real Decreto 485/1997, de 14 de abril, sobre disposiciones minimas en materia de
sefializacién de seguridad y salud en el trabajo.

= Real Decreto 486/1997, de 14 de abril, por el que se establecen las disposiciones
minimas de seguridad y salud en los lugares de trabajo.
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0.3. ESTRUCTURA DEL DOCUMENTO

. Capitulo ndmero 1: IDENTIFICACION DE LOS TITULARES Y DEL
EMPLAZAMIENTO DE LA ACTIVIDAD.
En este capitulo del Plan, se define el emplazamiento, las caracteristicas generales
del edificio y sus usos, asi como los titulares de la actividad y el director del Plan de
Autoproteccion.

) Capitulo namero 2: DESCRIPCION DETALLADA DE LA ACTIVIDAD Y DEL
MEDIO FiSICO EN QUE SE DESARROLLA.
Aqui se muestra una descripcion detallada de cada una de las actividades que se
desarrollan, del centro o establecimiento donde se desarrollan, clasificacion y
descripcion de los usos, del entorno urbano o natural y descripciéon de los accesos y
condiciones de accesibilidad para los Servicios Publicos de Emergencias.
Este capitulo incluye igualmente el plano de la situacion y planos descriptivos de las

plantas del edificio.

o Capitulo namero 3: INVENTARIO, ANALISIS Y EVALUACION DE RIESGOS.
Desde este capitulo del Plan, se describe y localiza los elementos, instalaciones,
procesos productivos, etc. que pueden dar origen a una situacion de emergencia.
También se identifican, se analizan y se evallan los riesgos propios de la actividad y
los riesgos de procedencia exterior que pudieran razonablemente afectarlo.
Igualmente se cuantifica e identifica a las personas afectas a la actividad y ajenas a
ella pero con acceso a las instalaciones.

Se incluyen los planos de ubicacién, por plantas, de elementos y/o instalaciones de

riesgo.
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. Capitulo niumero 4: INVENTARIO Y DESCRIPCION DE LAS MEDIDAS Y MEDIOS
DE PROTECCION.
En este capitulo se determinan en funcién de los riesgos evaluados en el capitulo
anterior, los medios materiales y humanos disponibles y precisos, se definen los
equipos Yy sus funciones y otros datos de interés para garantizar la prevencion de los
riesgos y el control inicial de las emergencias, asi como las condiciones de uso y
mantenimiento de las instalaciones.
Incluye los planos de la ubicacién de medios de autoproteccion, de recorridos de

evacuacion y de compartimentacion de areas o sectores de riesgo.

. Capitulo niamero 5: PROGRAMA Y MANTENIMIENTO DE INSTALACIONES.
Desde el mismo se realiza una descripcion del mantenimiento preventivo de las
instalaciones de riesgo, instalaciones de proteccion y las inspecciones de seguridad

de acuerdo a la normativa vigente.

. Capitulo nimero 6: PLAN DE ACTUACION DE EMERGENCIAS.

Desde este capitulo se contempla las diferentes hipotesis de emergencia y los
planes de actuacion para cada una de ellas. Clasificacion de las emergencias en
funcion del tipo de riesgo, gravedad y ocupacion de los medios. Se indicaran los
procedimientos de deteccion y alerta de emergencias, asi como los mecanismos de
alarma.

También se identifican las funciones de las personas y equipos que llevaran a cabo
los procedimientos y la identificacion del responsable de la puesta en marcha del

Plan de Autoproteccion.
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. Capitulo ntmero 7: INTEGRACION DEL PLAN DE AUTOPROTECCION EN
OTROS DE AMBITO SUPERIOR.
Desde este capitulo se establecen los protocolos de notificacion de la emergencia, la
coordinacién de la direccién del Plan de Autoprotecciéon y la direccion del Plan de

Proteccién Civil, asi como las formas de colaboracion entre ambos.

. Capitulo namero 8: IMPLANTACION DEL PLAN.
Mediante este capitulo, se establecen los criterios y actuaciones para la divulgacion
general del plan, la realizacién de la formacién especifica del personal incorporado al
mismo, la sefalizacion y normas para la actuacién de visitantes y el programa de

dotacion de medios materiales y recursos.

. Capitulo namero 9: MANTENIMIENTO DE LA EFICACIA Y ACTUALIZACION DEL
PLAN.
Para finalizar, con este capitulo se especificaran las revisiones del plan para su
actualizacion, dividiendo éstas modificaciones en programas de reciclaje de

formacion, sustitucion de medios y recursos, simulacros, auditorias e inspecciones.

PLAN DE AUTOPROTECCION Pagina 13
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018



f E PREVINSA

o SERVICIO DE SALUD H U C A
W e N

“  GISPASA

AL UNIVERS
CENTRAL DE ASTUR

1. IDENTIFICACION DE LOS TITULARES Y DEL EMPLAZAMIENTO

DE LA ACTIVIDAD

1.1. DIRECCION POSTAL DEL EMPLAZAMIENTO DE LA ACTIVIDAD

DENOMINACION DE

HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL

LA ACTIVIDAD DE ASTURIAS (HUCA)
Direccion AVDA. DE ROMA S/N
Municipio OVIEDO
Provincia ASTURIAS

Caédigo postal 33011
Teléfono 985 11 91 50

1.2. IDENTIFICACION DE LOS TITULARES DE LA ACTIVIDAD

GISPASA
TITULAR DE _ o
Gestion de Infraestructuras Sanitarias
LA ACTIVIDAD o _
del Principado de Asturias S.A.
Direccion C/ INDEPENDENCIA Ne° 35
Municipio OVIEDO
Provincia ASTURIAS
Cdédigo postal 33004
Teléfono 98521 02 76
Fax 985 21 07 64

Correo electrénico

correo@gispasa.es
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1.3. NOMBRE DEL DIRECTOR DEL PLAN DE AUTOPROTECCION Y DIRECTOR
DEL PLAN DE ACTUACION EN EMERGENCIAS

1.3.1. DATOS DEL DIRECTOR DEL PLAN DE AUTOPROTECCION Y DEL DIRECTOR
DEL PLAN DE ACTUACION EN EMERGENCIAS

DIRECTOR DEL PLAN DE AUTOPROTECCION
TITULAR: BEATRIZ HERRERO ALVAREZ
Nombre SUPLENTE: SILVIA DOMINGUEZ MARTIN
TITULAR: DIRECCION GISPASA
cargo SUPLENTE: RESP. DE CALIDAD, PREVENCION Y M.A.
Direccion C/ INDEPENDENCIA N° 35
Municipio OVIEDO
Provincia ASTURIAS
C. Postal 33004
Fijo: 985 21 02 76
Teléfono Titular PAU: 606 382 214
Suplente PAU: 665 065 855
Fax 985 21 07 64
S A, Titular PAU: bherrero@gispasa.es
Suplente PAU: sdominguez@gispasa.es

DIRECTOR DEL PLAN DE ACTUACION EN EMERGENCIAS
TITULAR: GERENTE/A DEL AREA SANITARIA IV
SUPLENTE: DIRECTOR/A MEDICO/A DEL HUCA
HUCA

AVDA DE ROMA S/N

Municipio OVIEDO

Provincia ASTURIAS

Nombre

Direccidon

C. Postal 33011
Teléfono 985 11 91 50
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1.3.2. RESPONSABILIDADES DEL DIRECTOR DEL PLAN DE AUTOPROTECCION Y
DEL DIRECTOR DEL PLAN DE ACTUACION EN EMERGENCIAS

El Director del Plan de Autoproteccion, sera responsable Unico de la gestion de las
actuaciones encaminadas a la prevencion y control de riesgos, ademas de la gestion de
todos los aspectos relacionados con el Plan de Autoproteccion, entre otros:

e Inventario, analisis y evaluacién de riesgos

e Inventario de las medidas y medios de proteccion

e Mantenimiento de las instalaciones

e Plan de actuacién ante emergencias

e Integracion del Plan de Autoproteccion en otros de &mbito superior

e Implantacion del Plan de Autoproteccion

e Mantenimiento de la eficacia y actualizacion del Plan de Autoproteccion
e Mantenimiento del programa de auditorias e inspecciones

e Formularios para la gestién de emergencias

e Mantenimiento de planos actualizados a las situaciones reales

El Director del plan de actuacién en emergencias (Jefe de Emergencia) sera

responsable de activar dicho plan de acuerdo con lo establecido en el mismo:

e Declarando la correspondiente situacion de emergencia

e Notificando a las autoridades competentes de Proteccion Civil

e Informando al personal

e Adoptando las acciones inmediatas para reducir las consecuencias del accidente o

Suceso.
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CAPITULO 2. DESCRIPCION DETALLADA DE LA ACTIVIDAD Y DEL
MEDIO FiSICO EN EL QUE SE DESARROLLA
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2.1. DESCRIPCION DE CADA UNA DE LAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS
OBJETO DEL PLAN

El complejo del HUCA esta formado por diferentes edificaciones en las cuales ademas de
desarrollarse la actividad principal que es la sanitaria, existen otras actividades asociadas y

necesarias para el buen funcionamiento del establecimiento como la de caracter industrial:

Edificio Principal
o Hospitalizacion (Edificio C-S)
o Servicios centrales de tratamiento y diagnostico, y servicios generales del
hospital (Edificio Z-N)

o El area ambulatoria (Edificio W)

- Aparcamientos
o Aparcamiento P1
o Aparcamiento P2

o Aparcamiento P3

- Edificio Silicosis (E.S.)

- Edificio Industrial (E.l.)

- ISPA (Instituto de Investigacion Sanitaria del Principado de Asturias)
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En la fotografia aérea adjunta, se muestra la localizacion de las diferentes areas del HUCA

< ER——— HUCA
"

GlSPA SA

mencionadas anteriormente:

A continuacion, se describen las actividades que se desarrollan en los diferentes edificios:
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2.1.1. EDIFICIO PRINCIPAL

Como edificio principal ha de entenderse a un conjunto de tres edificios que, aunque estan
intimamente ligados y comunicados entre si, cada uno tiene una configuracién diferente,
ademas de contener usos también diferenciados, dentro de la ACTIVIDAD HOSPITALARIA,
por lo que deben tratarse por separado para definir las condiciones de seguridad contra

incendios adecuadas.

2.1.1.1. Hospitalizacion (Edificio C-S)

Se caracteriza por tener una altura superior a los 28 metros, con 11 niveles habitables y
uno, bajo rasante, para instalaciones, constituyendo asi un “Edificio en altura”, en el que se
desarrollan las actividades tipicas de hospitalizacion en los niveles superiores desde el N+1,

con habitaciones con camas para su ocupacion temporal por pacientes.

En el Nivel N+0 se desarrollan actividades diversas, como rehabilitacion pediatria, diagnosis

prenatal y admisiones y atencion al usuario.

En el nivel N-1 se desarrollan actividades auxiliares de diagnosis, terapia ocupacional y

docentes, con aulas y despachos médicos.

La superficie de cada planta se completa, ademas de los recintos de aseos, con pequefios
recintos de servicios de lenceria, instalaciones y, en cantidad suficiente, los huecos de
“Patinillos de Instalaciones” eléctricas y mecanicas, por los que discurren verticalmente,
dando servicio a todos los niveles, desde el N-2, conductos, tuberias, electricidad,

megafonia y comunicaciones, adecuadamente separados.

El nivel N+10 se destina a la ubicacion de las maquinas de ventilacién y aire acondicionado,

dentro de casetones.
Integrado, aunque separados por un atrio, existe el sector S, formado por dependencias en
recintos separados en los niveles N+0 y N-1, en los que se desarrollan actividades diversas

propias de un salon de actos, aulas para docencia y cafeteria.

Su uso caracteristico es HOSPITALARIO.
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2.1.1.2. Servicios centrales de tratamiento y diagndéstico, y servicios generales
(Edificio Z-N)

Se caracteriza, como su denominacion genérica indica “servicios generales”, porque en él
se desarrollan diversas actividades, fundamentales y auxiliares, destacandose las unidades
especiales correspondientes a los bloques quirdrgicos, areas de UCI, Boxes postoperatorio
y despachos para trabajo médico, en los niveles N+0 y N+1.

Dispone de 5 niveles, 3 de ellos habitables (N-1, N+0 y N+1), y los otros dos (N-2 y N+2) se

ocuparan con recintos de instalaciones técnicas.

En el nivel N-1 se desarrollan actividades diversas, tales como Archivos generales con sus
oficinas de gestion informatica, esterilizacion, laboratorios, oficinas diversas y servicios
generales de cocina, con almacenes y talleres de mantenimiento, asi como también las
oficinas del servicio técnico con la sala de control centralizado de instalaciones, incluidas las

de seguridad contra incendios, con vigilancia permanente.

La fachada Norte del edificio, en los tres niveles N-1, N+0 y N+1, esta contenida en un atrio,
en el que se han incluido aulas, dispuestas en recintos independizados entre si, en dos
niveles, N+0 y N-1.

En ambos niveles también se han dispuesto recintos para cafeteria.
Su uso caracteristico es HOSPITALARIO.

2.1.1.3. El area ambulatoria (Edificio W)

En las plantas N-1, N+0, N+1 y N+2, se desarrollan actividades médicas de ambulatorio o
“Consultas externas”, y en la planta N-2, aparte de vestuarios de personal, se desarrollan

actividades de radioterapia, y oncologia radioterapica.

Su uso genérico serd ADMINISTRATIVO, de acuerdo a lo establecido en el punto 4 del

apartado Il de la introduccion del DB-SI.
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Existen 3 aparcamientos, definidos como P1, P2y P3.

Su uso genérico es de APARCAMIENTO.

2.1.3. EDIFICIO SILICOSIS (E.S.)

Se trata de un edificio exento, con una sola planta a nivel de rasante. Pueden distinguirse 2
alas, una ocupada por despachos para consultas y trabajo, y la otra con pequefos recintos

de laboratorios de investigacion.

Su uso genérico es ADMINISTRATIVO.

2.1.4. EDIFICIO INDUSTRIAL (E.l.)

El edificio industrial, es en realidad un conjunto anexo de varios edificios, en los que se

incluye:

- La zona del edificio Z-N (niveles N-1 y N-2), donde se ubican la lavanderia.

- Las zonas de carga y descarga

- Los locales industriales (grupos electrogenos, centros de transformacion, cuadros
generales de baja tensién, sala de calderas y central frigorifica).

- El helipuerto.

- Almacén de residuos.

- Deposito de gases medicinales.

- Estacion de regulacién y medida de gas (E.R.M.)

Excepto el E.R.M., con aberturas considerables para ventilaciébn natural, que esta sujeto a
su reglamentacion especifica, el resto de los usos estan contemplados en el DB-SI como

“Recinto o zona de riesgo especial” (L.R.E.).
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Seguridad Contra Incendios en Establecimientos Industriales” (R.D. 2267/2004)

No existe un uso en el DB-SI al cudl se le pueda asimilar las actividades presentes en dicho
edificio.

2.1.5. ISPA (ANTIGUO EDIFICIO FINBA)

Se trata de un edificio exento que dispone de 4 plantas: Semisé6tano (N-1), planta baja (N+0)
y 2 plantas sobre rasante, ademas de un planta (N+3) exclusiva de instalaciones técnicas.

Este edificio est4 ocupado por despachos y laboratorios de investigacion.

Hasta abril de 2016, la actividad de este edificio correspondia exclusivamente a FINBA
(Fundacion para la Investigacion e Innovacién Biosanitaria en el Principado de Asturias). En
dicha fecha, la Administracién del Principado de Asturias, representada por el HUCA, la
Universidad de Oviedo y la FINBA han suscrito un Convenio de colaboracién para la
creacion del Instituto de Investigacion Sanitaria del Principado de Asturias (ISPA), tal y
como recoge el BOPA niim. 96 de 26 de abril de 2016.

El ISPA se constituye como la organizacién que impulsa la investigacion y la innovacion
hecha en Asturias en el dmbito de la biomedicina, la biotecnologia y la bioingenieria
orientadas a la asistencia sanitaria, de acuerdo con las condiciones establecidas en el Real
Decreto 279/2016, de 24 de junio, sobre acreditacion de institutos de investigacion

biomédica o sanitaria. Entre sus objetivos incluye:

1. Priorizar las areas y lineas de investigacion de acuerdo con las necesidades de
salud de Asturias y la existencia de grupos de alta competitividad.

2. Promover la investigacion traslacional con el fin de mejorar las herramientas
diagnosticas y terapéuticas.

3. Apoyar la innovacion en el &mbito de la biotecnologia, la bioingenieria y las ciencias
de la salud, fomentando el registro de patentes con potencial aplicacién en el sector
productivo.

4. Crear grupos multidisciplinares que impulsen el conocimiento fundamental y clinico

aplicado a la biomedicina.
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5. Establecer redes colaborativas con instituciones publicas y privadas que permitan
potenciar a los grupos de investigacion que formen parte del Instituto.

6. Potenciar el crecimiento econdémico regional impulsando la creacion de spin-offs y
start-ups, asi como mediante la colaboracion con un futuro biocluster regional.

7. Acercar la investigacion biomédica, biotecnolégica y en bioingenieria a la sociedad a
través de una adecuada politica de comunicacion, divulgacion y difusion de la
investigacion.

8. Cooperar con la administracion educativa para promover el interés cientifico en todos
los niveles educativos.

9. Gestionar los proyectos de investigacion biomédica que se realicen, especialmente
los que se lleven a cabo en el Hospital Universitario Central de Asturias (HUCA) o
cualquier otro centro sanitario de la red del Servicio de Salud del Principado de
Asturias (SESPA).

10. Gestionar los estudios y ensayos clinicos que se desarrollen en el ambito del HUCA
0 cualquier otro centro sanitario de la red del SESPA, de acuerdo con lo establecido
en el Real Decreto 1090/2015, de 4 de diciembre, por el que se regulan los ensayos
clinicos con medicamentos, los Comités de Etica de la Investigacion con
medicamentos y el Registro Espafiol de Estudios Clinicos, mediante las condiciones
que a tal efecto se establezcan en este Reglamento o en la normativa que se dicte a
nivel autonémico.

11. Garantizar la calidad en la investigacion biosanitaria.

12. Realizar una transferencia de los resultados de la investigacion a la asistencia
sanitaria, la promocién de la salud y la prevencion de la enfermedad, de manera
rapida y efectiva.

13. Colaborar con otros organismos de I+D+i para maximizar la innovacién y la

transferencia de resultados de la investigacion hacia el sector empresarial.

Su uso genérico es ADMINISTRATIVO.

PLAN DE AUTOPROTECCION Pagina 23
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018



a SERVICIO DE SALUD HUCA o Ad °
W iEs GISPASA
CENTRAL DE ASTURIAS

f E PREVINSA

2.2. DESCRIPCION DEL ESTABLECIMIENTO, DEPENDENCIAS E
INSTALACIONES DONDE SE DESARROLLAN LAS ACTIVIDADES OBJETO DEL
PLAN

2.2.1. CARACTERISTICAS GENERALES

2.2.1.1. Edificio principal y edificio industrial

Es un conjunto de edificios de planta irregular y muy extensa, dividiéndose mediante juntas
estructurales de dilataciébn en numerosos sectores que se mezclan unos con otros formando

“el conjunto”, teniendo cada uno de los sectores las dimensiones convenientes.

Los sectores se han separado en ocho grandes grupos denominados C, S, Z, W, N, H, E, V,

con caracteristicas arquitectonicas y estructurales diferentes:

- Los sectores C (C1, C2, C3) contienen las unidades de hospitalizacion. Constan de
los niveles N-2, N-1 y N+0, que son comunes al resto de los sectores, nueve plantas
de hospitalizacion, y media planta con destino a instalaciones en el nivel N+10.

Su planta es sensiblemente rectangular, con distribucion uniforme, estando unidos
por su lado menor.

La comunicacién horizontal se realiza por un pasillo central a todo lo largo de cada
planta tipo, y la vertical, en 3 bloques de 4 ascensores y 2 montacargas, por 4
nucleos de escaleras. También los 2 bloques de 4 ascensores cada uno situados en
el atrio entre el edificio C-S y el edificio Z-N, sirven de comunicacion vertical en estos

sectores C.

- Los sectores S (S1, S2, S3, S4), que se sithan por delante de los C, solamente
constan de los tres niveles comunes N-2, N-1 y N+O.
Contienen, el Salén de Actos (S1), rehabilitacion, Urgencias Infantiles y zonas
comunes (Cafeteria, etc.,).

Son edificios con cierta singularidad debida a sus usos.
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- Los sectores Z (Z1, Z1, Z3, Z4, Z5, Z6, Z7, Z8, Z9), ocupan una gran extension en
planta, dejando patios interiores no cubiertos. Consta de los niveles N-2, N-1, N+0 y
N+1, con zonas en el Nivel N+2 dedicadas a instalaciones. En ellos se sitian muy
diversas actividades del Hospital, Vestuarios, almacenes, Laboratorios, Quiréfanos,
Archivos, etc.

Estos sectores situados por detras de Hospitalizacién, se mezclan entre si a lo largo
de los sectores C, con los que comparten los Niveles N-2, N-1, N+0 y N+1.

El edificio cuenta con 6 escaleras, 2 en cada mddulo definido entre patios de luces,
con un blogue de 3 ascensores en cada una.

La circulacion horizontal se realiza por pasillos en direcciones N-S y E-O.

- Los sectores N (N1, N2, N3) contienen aulas, Cafeteria, etc. Constan de los Niveles
N-2, N-1 y N+0. Son sectores de planta rectangular cuya caracteristica mas

importante es la singularidad de su cubierta.

- Los sectores W (W1, W2, W3, W4, W5, W6, W7, W8) contienen el area ambulatoria.
Constan de los Niveles N-2, N-1, N+0, N+1 y N+2, ademas de casetones en el nivel
N+3 destinados exclusivamente a instalaciones. Son sectores que a modo de peine,

se mezclan entre siy con los sectores Zy N.

Unido al Z-N por su fachada Oeste, es muy peculiar en su configuracion, pues
realmente, y, son como “modulos independientes, alineados dos a dos, comunicados
entre si, en todas las plantas, por medio de caminos peatonales exteriores a los

mismos”.

Cada uno de los 8 médulos dispone de una escalera propia y, comudn para cada

blogue de dos, 3 ascensores.

- El sector V, que estd adosado a consultas externas, contiene Oncologia vy

Radioterapia con los Aceleradores de Particulas, TAC-RM, etc.

- Los sectores H (H1, H2), contienen la Cocina (H1) y el Helipuerto (H2) en cuyo

interior se sitdan los aljibes.
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- Los sectores E (E1, E2) contienen las zonas de carga y descarga (El) e
instalaciones (E2).

Indicar que la sefializacion del edificio principal del HUCA, se ha realizado siguiendo la

nomenclatura indicada en el siguiente croquis:
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2.2.1.2. Aparcamientos

Los aparcamientos, fundamentalmente situados bajo rasante (salvo una parte del
APARCAMIENTO 2) y en edificios exentos, se organizan en torno a los principales accesos
publicos al hospital: area ambulatoria, hospitalizacion, personal, y urgencias.

- El aparcamiento P1 esta situado junto, y comunicado por un paso subterraneo en el
nivel N-2, al edificio W de Ambulatorio-consultas externas, al Sur-Oeste del mismo. Y
consta de 2 plantas (tiles bajo rasante.

- El aparcamiento P2, se sitla al Sur del edificio CS, y consta de 2 plantas Utiles bajo
rasante y una al aire libre.

- El aparcamiento P3, se sitla al Este del edificio CS, y consta de 1 sola planta util

bajo rasante.

Cuentan con una buena ventilacién e iluminacion natural, al menos en una de las dos
plantas que lo conforman, el APARCAMIENTO 1 situado al oeste es el mas “subterraneo”
de los tres aparcamientos de la parcela, con una disposiciébn mayormente enterrada a media
ladera sobre un lateral del acceso principal a la finca. Cuenta con un paso subterraneo que
consigue una comunicacién directa del personal con el cuerpo central de vestuarios

dispuesto en la planta mas baja de la zona ambulatoria.

La parte cubierta del aparcamiento 2 (en dos niveles) y la totalidad del aparcamiento 3 (en
planta Unica), son cubiertos pero totalmente exteriores, no precisando ventilacién adicional,
més alla de la que obtienen de sus propias fachadas. Pese a ello, en los tres casos se ha

optado por una cubierta vegetal.
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2.2.1.3. Edificio silicosis

El edificio de nueva planta destinado a Departamento Técnico del Instituto Nacional de
Silicosis a ubicar al sur del de Administracion, esta desarrollado en una planta Unica en base
a su proximidad al anterior, a fin de evitar apantallamientos indeseados del Unico de los
edificios preexistentes que se ha mantenido. Por esta razén, el edificio tiene forma de “U”
abierta hacia el este, adaptado a la topografia y con dos brazos bien diferenciados en

cuanto a funciones y caracteristicas espaciales.

El situado al norte estd dedicado a talleres y laboratorios, mientras que el ubicado al sur

esta destinado a despachos, gestidn, direccién, y un aula o seminario.

2.2.1.3. ISPA

El edificio es la sede del Instituto de Investigacién Sanitaria del Principado de Asturias.
Dicha Fundacion es el organismo que se encarga de gestionar la investigacion biomédica

de excelencia en Asturias.

El edificio tiene unas medidas aproximadas en planta de 75 metros de largo por 16 metros
de ancho. Esta estructurado en 4 plantas de uso médico-cientifico y una planta de
instalaciones situada bajo cubierta donde se encuentran instaladas las unidades de
tratamiento de aire. Su superficie total construida computable es de 4.657,83 metros

cuadrados.

Conviene mencionar, que también hay una superficie dentro del edificio principal del HUCA

(Edificio CS, N-1) destinada como area administrativa del ISPA.
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2.2.2. CARACTERISTICAS CONSTRUCTIVAS E INSTALACIONES GENERALES

Cualquier informacion mas detallada relacionada con las caracteristicas
constructivas (cimentacion, estructuras, fachadas...) y/o instalaciones generales

(electricidad, fontaneria, climatizacion...), se encuentra disponible en:

- “Modificado N° 2 de Proyecto Bésico y de Ejecucion del HUCA”
TOMO |
E) MEMORIA TECNICA
E.3 Memoria de cimentacién y estructura
E.4 Memoria de fachadas
E.5 Memoria de cubiertas
E.6 Memoria de albafiileria y particiones
E.7 Memoria de falsos techos
E.8 Memoria de solados
E.9 Memoria de revestimientos

E.10 Memoria de carpinteria

TOMO I

E.11 Memoria de electricidad

E.12 Memoria de fontaneria y saneamiento
TOMO 1l

E.13 Memoria de climatizacion
TOMO IV

E.14 Memoria de seguridad en caso de incendio. Compendio de disposiciones
de Proteccion Pasiva y Proteccion Activa.

E.15 Memoria de aislamiento y acondicionamiento acustico

E.16 Memoria de gases medicinales

E.17 Memoria de transporte: muestras y ropa

E.18 Memoria de transporte: aparatos elevadores

E.19 Memoria de control de calidad

E.20 Memoria de gestién e informacién de instalaciones

E.21 Memoria de urbanizacion

“Proyecto basico y de ejecucion de la sede de ISPA”

PLAN DE AUTOPROTECCION Pagina 29

HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018



BT
=
0
>

Vi SPREVINSA Z;l l:. =S oseTaL ynvensianio GlSPA SA

2.3. CLASIFICACION Y DESCRIPCION DE LOS USUARIOS

El uso general del edificio es el hospitalario. Su actividad se desarrolla las 24 horas del dia.

Los usuarios del hospital, se pueden dividir en cuatro grupos:

2.3.1. PERSONAL INTERNO

El personal interno, lo forman todos aquellos trabajadores pertenecientes al SESPA
(Servicio de Salud del Principado de Asturias), GISPASA (Gestion de Infraestructuras
Sanitarias del principado de Asturias), propias del HUCA y personal del ISPA. Segun sus

funciones, se pueden subdividir en varios subgrupos:

a) El personal sanitario
o Hospitalizacion, urgencias, UCI
= Todos los dias, 24 horas al dia.
o Consultas externas, rehabilitacion.
= Dias laborables, de 8.00 a 15,00 h

b) El personal administrativo
= Dias laborables, de 8.00 a 15,00 h

c) El personal de investigacion
= Dias laborables, de 8.00 a 15,00 h

d) El personal de servicios complementarios, tales como mantenimiento general,
limpieza, vigilancia, etc.

= Todos los dias, 24 horas al dia.
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El personal externo del establecimiento lo constituye el personal de empresas contratadas
que desarrollan su actividad laboral de forma habitual (todos los dias o de forma periddica,
como un dia a la semana, etc...) en el centro hospitalario, asi como personal que pueda

prestar servicios ocasionales.

Por ejemplo, el servicio de mantenimiento de los medios de protecciéon contra incendios,
personal de comercios existentes en el HUCA...

= Todos los dias, 24 horas al dia.

2.3.3. Personas hospitalizadas

En este grupo se encuentran las personas que se encuentren hospitalizadas en alguna de
las areas de hospitalizacién del hospital (Hospital de dia, UCI, Medicina interna...)
= Todos los dias, 24 horas al dia.

2.3.4. Usuarios esporadicos

En este grupo, se puede subdividir en:

a) Personas que acuden a realizar alguna consulta externa.
= Dias laborables, de 8.00 a 15,00 h

b) Los acompafiantes de las personas mencionadas en el apartado anterior.
» Dias laborables, de 8.00 a 15,00 h

c) Personas que realicen visitas a otras que se encuentren hospitalizadas.
= Todos los dias, de 8.00 a 20,00 h

d) Personas que acudan a realizar tramites administrativos.
= Dias laborables, de 8.00 a 15,00 h

2.4. DESCRIPCION DEL ENTORNO URBANO, INDUSTRIAL O NATURAL EN EL
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QUE FIGUREN LOS EDIFICIOS, INSTALACIONES Y AREAS DONDE SE
DESARROLLA LA ACTIVIDAD.

El HUCA estéa ubicado en una finca de patrimonio publico denominada “La Cadellada”, que
se localiza al nordeste del casco urbano de Oviedo, en el limite de esta ciudad con la
poblacion de La Corredoria. Dicha finca comprende una superficie de 36,7 Ha.,
correspondiente a la “parcela catastral Urbana 1066001TP7016N”, de titularidad del
Principado de Asturias. Est4 ubicada en un entorno totalmente URBANO.

Topograficamente, la finca esta configurada por una colina suavemente elevada con eje
noroestesureste, drenada por los arroyos de la Presa (o de les Vielles) y el de Vaqueros. La
cota mas baja de esta finca se sitla en los 170 metros y la mas elevada correspondia con
anterioridad al inicio de las obras con 218 metros, es decir, presentaba una diferencia

maxima de cota de casi 50 metros de desnivel.
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La finca limita por el:

- Noroeste con la urbanizacion Ponton de Vaqueros.

- Este con la urbanizacion Prado de la Vega.

- Sureste con el barrio de Guillén Lafuerza.

- Sur con el barrio de Los Prados, siendo la Avenida de Roma su limite natural.

- Oeste con el residencial Monte Nufio.

Pontén de
Vaquero

j T~

Los Prados ;
\‘L = W I g,gl
o T : S
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2.5. DESCRIPCION DE LOS ACCESOS Y CONDICIONES DE LA
ACCESIBILIDAD PARA LOS SERVICIOS PUBLICOS DE EMERGENCIAS
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A continuacién se especifica la situacion de los accesos y sus caracteristicas, indicando las
condiciones de accesibilidad para vehiculos pesados y de servicios:

2.5.1. ACCESOS AL RECINTO

Existen un total de 5 viales de acceso al recinto donde esta ubicado el HUCA.
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Nombre del vial Vial de acceso a zona de urgencias
Anchura de la _
8 metros en total (4 m por carril)
calzada
Lado Este del recinto
Doble sentido de circulacion
Caracteristicas Existencia acera por ambos lados
No existe la posibilidad de aparcamiento por ambos lados
Sin pendiente longitudinal
Accesibilidad Buena
Fotografia
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Nombre del vial

Rampa de acceso a aparcamiento 3 y rehabilitacion

Anchura de la calzada

Calzada entrada: 4 metros en total

Calzada salida: 8 metros en total (4 metros por carril)

Caracteristicas

Lado Sureste del recinto
Doble sentido de circulacion
Existencia acera por ambos lados, y en la mediana
No existe la posibilidad de aparcamiento por ambos lados.

Con pendiente longitudinal ascendente hacia la entrada

Accesibilidad

Buena

Fotografia
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Nombre del vial Rampa de acceso a edificios administracion y silicosis.
Anchurade la
5 metros en total
calzada
Lado Sur del recinto
Sentido Unico de circulacidon (Ascendente y hacia la entrada)
Caracteristicas Existencia acera por ambos lados
Posibilidad de aparcamiento por el lado izquierdo
Con pendiente longitudinal ascendente
Accesibilidad Buena
Fotografia
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Nombre del vial Salida principal edificio C
Anchura de la )
7 metros en total (3,5 metros por carril)
calzada
Lado Este del recinto
Sentido Unico de circulacion (Salida del recinto)
Caracteristicas Existencia acera por ambos lados
No existe la posibilidad de aparcamiento por ambos lados

Sin pendiente longitudinal

Accesibilidad Buena
Fotografia
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Nombre del vial Salida principal edificio W
Anchurade la )
7 metros en total (3,5 metros por carril)
calzada
Lado Noroeste del recinto
Sentido Unico de circulacion (Salida del recinto)
Caracteristicas Existencia acera por ambos lados
No existe la posibilidad de aparcamiento por ambos lados
Con pendiente longitudinal descendente hacia la salida
Accesibilidad Buena
Fotografia
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Nombre del o
i Acceso principal
vial
Anchura de la )
10,5 metros en total (3,5 metros por carril)
calzada
Lado Oeste del recinto
Sentido Unico de circulacion (Entrada del recinto)
Caracteristicas Existencia acera por ambos lados
No existe la posibilidad de aparcamiento por ambos lados.
Con pendiente longitudinal ascendente hacia la entrada

Accesibilidad Buena

Fotografia
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Todos los viales de aproximacion a los espacios de maniobra cumplen las siguientes
condiciones:

- Anchuras minimas libres: 3,5 m.
- Alturas minimas libres o géalibos: 4,5 m.

- Capacidad portante de los viales: 20 kN/m?2.

Los tramos curvos de los carriles de rodadura estan delimitados por una traza de una

corona circular cuyos radios minimos deben ser 5,30 m. y 12,50 m., con una anchura libre
para circulacién de 7,20 m.

PLAN DE AUTOPROTECCION

Pagina 41
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS

Revisién 5 Borr -1 — Septiembre 2018



PREVINSA

CONSULTORIA DE EMERGENCIAS

.:. SERVICIO DE SALUD HUCA O e
cer e ASTURAS

; e T GISPASA
2.5.2. ENTORNO DE LOS EDIFICIOS

La normativa establece que en los edificios con una altura de evacuacion descendente
mayor gue 9 metros, deben de cumplir una serie de requisitos a lo largo de las fachadas en

las que estan situados sus accesos, los cuales estan fijados en el DB-SI.

Se ha verificado que todos los espacios de maniobra para los bomberos cumplen:

a) Anchuras minimas libres.

b) Alturas libres.

c) Las separaciones maximas del vehiculo de bomberos a las fachadas.
d) Distancias maximas hasta los accesos de los edificios.

e) Pendientes maximas.

f) Resistencia al punzonamiento del suelo.
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2.5.3. ACCESIBILIDAD POR FACHADA

Al igual que el apartado anterior, la normativa establece que en los edificios con una altura
de evacuacion descendente mayor que 9 metros, sus fachadas deben disponer de huecos
que permitan el acceso desde el exterior al personal de servicio de incendios.

En el HUCA, existen fachadas que debido a las caracteristicas constructivas del mismo, no
es posible su acceso:

a) Fachadas que se incluyen en los atrios:
- Fachada Norte del edificio C y Sur del Z?,
- Fachada Norte del edificio Z, y
- Fachadas interiores de los médulos W.

b) Fachada Sur del edificio C, por obstaculizarlo el edificio anexo denominado S.

La accesibilidad al resto de los edificios (E.A., E.S., E.Il. y ISPA) es total, y por todas
las fachadas.

Dado que el CTE brinda el empleo de otras soluciones diferentes a las contenidas en el DB-

Sl, conforme a lo dispuesto en su articulo 5, se ha ejecutado la siguiente alternativa:

Hay un aumento de las medidas encaminadas al cumplimiento de los requisitos minimos establecidos
por la Exigencia Basica SlI-5, estableciendo como medida adicional a las establecidas como minimas
por el DB-SI, la dotaciéon de un nimero mayor y suficiente de hidrantes exteriores a ubicar sobre el
borde sur de la cubierta del edificio Z (garantizando la accesibilidad a la fachada norte de C y sur de
Z), y en el interior de los patios interiores o atrios de los edificios W, a nivel de planta N-1.

Analogamente, se propone la dotacidon de un nimero suficiente de hidrantes exteriores a ubicar sobre

el borde sur de la cubierta del edificio S (garantizando la accesibilidad a la fachada sur de C).

1 Cabe destacar que dicho precepto no es exigible al edificio Z (puesto que su altura de evacuacion es menor de 9 mts).
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2.6. DOCUMENTACION GRAFICA QUE SE ACOMPANA

2.6.1. PLANO DE LOCALIZACION Y ACCESIBILIDAD

Se adjunta plano de localizacién, donde tal y como puede apreciarse, comprende el entorno
proximo al establecimiento. Asimismo, se adjunta un plano de accesibilidad donde se
grafian las vias de acceso a los distintos edificios que componen el HUCA.

2.6.2. PLANOS DESCRIPTIVOS DE LAS PLANTAS DEL EDIFICIO

Se adjuntan los planos descriptivos de distribucién de cada una de las plantas de todos los

edificios objeto de este Plan de Autoproteccién, sefialando sus areas y sus actividades.
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3.1. DESCRIPCION Y LOCALIZACION DE INSTALACIONES O PROCESOS DE
PRODUCCION QUE PUEDEN SER ORIGEN DE SITUACIONES DE
EMERGENCIA.

Se identifican a continuacion los elementos, instalaciones, procesos de produccién, etc, que

pueden dar origen a una situacion de emergencia o incidir de manera desfavorable en el

desarrollo de la misma.

3.1.2. EDIFICIO C-S

INSTALACION o PROCESO DE PRODUCCION / EDIFICIO C-S

INSTALACION PLANTA PRINCIPALES RIESGOS
HABITACIONES En cualquiera Incendio
EQUIPOS MEDICOS En cualquiera Incendio
ALMACENES DE RESIDUOS En cualquiera Incendio
ARCHIVOS DE N-1 Incendio
DOCUMENTOS
COCINA DE CAFETERIA N-1 Incendio, explosion
ESCENARIO SALON N-1 Incendio
DE ACTOS
SALAS DE INSTALApIONES )
(CLIMATIZACION, En cualquiera Incendio
ASCENSORES...)
_____ En todo el edificio, a Comportamientos
excepcion de la planta N+10 antisociales
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3.1.2. EDIFICIO Z-N

INSTALACION 0 PROCESO DE PRODUCCION / EDIFICIO Z-N

INSTALACION PLANTA PRINCIPALES RIESGOS
BOX - HABITACIONES En cualquiera Incendio
EQUIPOS MEDICOS En cualquiera Incendio
N+1
ALMACENES DE RESIDUOS N+0 Incendio
N-1
ARCHIVOS DE N-1 Incendio
DOCUMENTOS
CENTROS DE N-2 Incendio, eléctrico,
TRANSFORMACION explosién, derrame
COCINAS N-1 Incendio, explosion
FARMACIA N-1 Incendio
N+0
LABORATORIOS N-1 Incendio, explosion
SALAS DE INSTALACIONES ]
(CLIMATIZACION, En cualquiera Incendio
ASCENSORES...)
TALLERES N-1 Incendio
N+1
VESTUARIOS DEL N+0 .
PERSONAL - Incendio

En zonas del edificio con
————— afluencia de usuarios (UCls,
urgencias...)

Comportamientos
antisociales
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3.1.3. EDIFICIO W

INSTALACION 0 PROCESO DE PRODUCCION / EDIFICIO W

INSTALACION PLANTA PRINCIPALES RIESGOS

HABITACIONES En cualquiera

BOX —SILLONES Incendio

EQUIPOS MEDICOS N+3 Incendio
CENTROS DE N-2 Incendio, eléctrico,
TRANSFORMACION explosién, derrame
COCINA DE CAFETERIA N-1 Incendio, explosién

FARMACIA N-1 Incendio

SALAS DE INSTALACIONES _
(CLIMATIZACION, En cualquiera Incendio
ASCENSORES...)

VESTUARIOS DEL

PERSONAL N-2 Incendio
En todo el edificio, a
_____ excepcion las areas de Comportamientos
instalaciones o vestuarios del antisociales

personal (Plantas N+3 y N-2)

3.1.4. APARCAMIENTOS

INSTALACION 0 PROCESO DE PRODUCCION / APARCAMIENTOS

INSTALACION PLANTA PRINCIPALES RIESGOS
SALAS DE INSTALACIONES _
(CLIMATIZACION, En cualquiera Incendio

ASCENSORES...)

VEHICULO En cualquiera Incendio

Comportamientos

————— En cualquiera o
antisociales
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3.1.5. EDIFICIO SILICOSIS

AL RN GlSPA SA

INSTALACION o PROCESO DE PRODUCCION / EDIFICIO SILICOSIS

INSTALACION PLANTA PRINCIPALES RIESGOS
ALMACEN N+0 Incendio
ARCHIVO DE DOCUMENTOS N+0 Incendio
LABORATORIOS N+0 Incendio, explosion

SALAS DE INSTALACIONES
(CLIMATIZACION,
ASCENSORES...)

En cualquiera

Incendio

CENTRO DE N+0
TRANSFORMACION

Incendio, explosién,
derrame

3.1.6. EDIFICIO INDUSTRIAL

INSTALACION 0 PROCESO DE PRODUCCION / EDIFICIO INDUSTRIAL

INSTALACION PLANTA PRINCIPALES RIESGOS
ESTACION DE MEDIDA Y eendio. exolosion
REGULACION DE GAS N-1 i do Pas ;
(E.R.M.) gadeg
Incendio, explosién,
SALA DE CALDERAS N-1 eléctrico, fuga de gas
GRUPO ELECTROGENO N-2 Incendio, explosion,

eléctrico, derrame

SALA DE MAQUINARIA

INCENDIOS

FRIGORIFICA N-2 Incendio
CENTROS DE N-2 Incendio, explosioén,
TRANSFORMACION eléctrico, derrame
SALAS DE CONTADORES DE N-2 Incendio, eléctrico
ELECTRICIDAD '
SALA DE BOMBAS DE
EQUIPOS CONTRA N-2 Incendio, derrame
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3.1.7. ZONA EXTERIOR

INSTALACION 0 PROCESO DE PRODUCCION / ZONA EXTERIOR

INSTALACION ZONA PRINCIPALES RIESGOS

TANQUES SOTERRADOS
DE GASOIL
Calderas: 2 ud x 50.000 lts.
Gr. electrég: 1 ud. x 20.000 Its

Soterrados, junto a los

depositos de gases Incendio, explosion,
medicinales, en el nivel N-2 derrame

del edificio industrial

3.1.8. ISPA
INSTALACION o PROCESO DE PRODUCCION / ISPA
INSTALACION PLANTA PRINCIPALES RIESGOS
SALA DE FRIO N-1 Incendio
CUARTOS DE RESIDUOS En cualquiera Incendio
LABORATORIOS En cualquiera Incendio, explosion
SALAS DE INSTALACIONES _
(CLIMATIZACION, En cualquiera Incendio
ASCENSORES...)
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3.2. IDENTIFICACION, ANALISIS Y EVALUACION DE LOS RIESGOS PROPIOS
DE LA ACTIVIDAD Y DE LOS RIESGOS EXTERNOS QUE PUDIERAN
AFECTARLE.

Como hemos visto en el apartado anterior, existen elementos, instalaciones, actividades,
etc., que pueden dar origen a una situacion de emergencia o incluso incidir de manera
desfavorable en el desarrollo de una emergencia en el HUCA.

Entendemos por riesgo el grado de pérdida o dafio esperado sobre las personas y los
bienes y su consiguiente alteracién de la actividad socioecondémica, debido a la ocurrencia

de un efecto dafiino especifico, se han identificado los siguientes:

RIESGOS INTERNOS (propios de la actividad)

- Riesgo de incendio.

- Riesgo de explosioén.

- Riesgo eléctrico.

- Riesgo de derrames.

- Riesgo de fuga de gas.

- Riesgo por comportamientos antisociales.

RIESGOS EXTERNOS

Riesgo de incendios urbanos / forestales.
- Riesgo de inundaciones.

- Riesgo sismico.

- Riesgo de amenaza de bomba.

- Riesgo de accidente en el transporte de mercancias peligrosas.
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Para la evaluacion de estos riesgos, se ha determinado mediante el método cualitativo
“What if...?”, el cual es un método de identificacién de riegos que consiste en cuestionarse
el resultado de la presencia de sucesos indeseados (Ocurrencia) que pueden provocar

consecuencias adversas (Severidad).

Se puede aplicar a cualquier instalaciébn o area o proceso: instrumentaciéon de un equipo,
seguridad eléctrica, proteccién contra incendios, almacenamientos, sustancias peligrosas,
etc.

Ocurrencia (O)
1. Improbable.
2. Una vez durante un periodo de 1 a 5 afios.

3. Una vez al afno.

Severidad (S)
1 Leve: Asunto operativo
2. Moderada: Lesiones, pérdidas financieras significativas...

3. Grave: Fatalidades, pérdidas financieras graves...

Nivel de riesgo (R)
1. Bajo

2. Medio

3. Alto
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3.2.1. RIESGOS INTERNOS (PROPIOS DE LA ACTIVIDAD)
3.2.1.1. Riesgo de incendio
3.2.1.1.1. Edificio C-S
RIESGO DE INCENDIO / EDIFICIO C
ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO
HABITACIONES 1 1 BAJO
EQUIPOS MEDICOS 1 1 BAJO
ALMACENES DE RESIDUOS 1 1 BAJO
ARCHIVOS DE DOCUMENTOS 1 2 MEDIO
COCINA DE CAFETERIA 1 2 MEDIO
ESCENARIO SALON DE ACTOS 1 1 BAJO
SALAS DE INSTALACIONE 1 2 MEDIO
3.2.1.1.2. Edificio Z-N
RIESGO DE INCENDIO / EDIFICIO Z-N
ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO
BOX - HABITACIONES 1 1 BAJO
EQUIPOS MEDICOS 1 1 BAJO
ALMACENES DE RESIDUOS 1 1 BAJO
ARCHIVOS DE DOCUMENTOS 1 2 MEDIO
CENTROS DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
COCINAS 1 2 MEDIO
FARMACIA 1 2 MEDIO
LABORATORIOS 1 2 MEDIO
SALAS DE INSTALACIONES 1 2 MEDIO
TALLERES 1 2 MEDIO
VESTUARIOS DEL PERSONAL 1 1 BAJO
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3.2.1.1.3. Edificio W

RIESGO DE INCENDIO / EDIFICIO W
ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO
HABITACIONES 1
BOX - SILLONES L BAJO
EQUIPOS MEDICOS 1 1 BAJO
CENTROS DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
COCINA DE CAFETERIA 1 2 MEDIO
FARMACIA 1 2 MEDIO
SALAS DE INSTALACIONES 1 2 MEDIO
VESTUARIOS DEL PERSONAL 1 1 BAJO

3.2.1.1.4. Aparcamientos

RIESGO DE INCENDIO / APARCAMIENTOS
ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO
SALAS DE INSTALACIONES 1 2 MEDIO
VEHICULO 1 2 MEDIO
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3.2.1.1.6. Edificio silicosis

RIESGO DE INCENDIO / EDIFICIO SILICOSIS
ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO
ALMACEN 1 1 BAJO
ARCHIVO DE DOCUMENTOS 1 2 MEDIO
LABORATORIOS 1 1 BAJO
CENTRO DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO

3.2.1.1.7. Edificio industrial

RIESGO DE INCENDIO / EDIFICIO INDUSTRIAL

ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO
ESTACION DE MEDIDA Y 1
REGULACION DE GAS (E.R.M.) 3 ALTO
SALA DE CALDERAS 1 3 ALTO
GRUPO ELECTROGENO 1 2 MEDIO
SALA DE MAQUINARIA
FRIGORIFICA 1 2 MEDIO
CENTROS DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
SALAS DE CONTADORES DE
ELECTRICIDAD 1 1 MEDIO
SALA DE BOMBAS DE EQUIPOS
CONTRA INCENDIOS 1 2 MEDIO

3.2.1.1.8. Zona exterior

RIESGO DE INCENDIO / ZONA EXTERIOR

ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO
TANQUES DE GASOIL 1 3 ALTO
PLAN DE AUTOPROTECCION Pagina 54

HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018



x|
P REVIN:SA z a SERVICIO DE SALUD I | U C A ; AU
GOBIERNO DEL 'DEL PRINGPADO DE ASTURIAS ®
PRINCIPADO DE ASTURIAS HOSPITAL UNIVERSITARIO
CENTRAL DE ASTURIAS
CONSEJERIA DE SALUD

¥ SERVICIOS SANITARIOS

3.2.1.1.9. ISPA
RIESGO DE INCENDIO / EDIFICIO ISPA
ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO
SALA DE FRIO 1 1 BAJO
CUARTOS DE RESIDUOS 1 1 BAJO
LABORATORIOS 1 1 BAJO
SALAS DE INSTALACIONES 1 2 MEDIO

CARGA DE FUEGO

La carga de fuego es la suma de las energias calorificas que se liberan en la combustion de

todos los materiales combustibles existentes en un espacio.

El valor de célculo de la densidad de carga de fuego se determina en funcién del valor
caracteristico de la carga de fuego del sector, asi como de la probabilidad de activacion y de

las previsibles consecuencias del incendio.

Para efectuar este calculo se ha utilizado el procedimiento indicados en el apartado B.4
“Valor de calculo de la densidad de carga de fuego” perteneciente al Anejo B del DB-SI.

Qtd =tk - M - Sq1+ g2 - On - dc
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3.2.1.1.8. Edificio C-S
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N+1 a N+10 / EDIFICIO C-S
’ DENSIDAD DE
PLANTA USO GENERICO Otk m Sq1 Sq2 Sn Sn CARGA DE
FUEGO
N+10 Instalaciones 400 1 2,00 | 1,25 0,87 3,0 2.610 MJ/m?2
N+9 Hospitalizacion 280 1 1,70 | 1,25 | 0,61 3,0 1.089 MJ/m?
N+8 Hospitalizacién 280 1 1,70 1,25 0,61 3,0 1.089 MJ/m?
N+7 Hospitalizacién 280 1 1,70 1,25 0,61 3,0 1.089 MJ/m?
N+6 Hospitalizacién 280 1 1,70 1,25 0,61 3,0 1.089 MJ/m?
N+5 Hospitalizacién 280 1 1,70 1,25 0,61 3,0 1.089 MJ/m?
N+4 Hospitalizacion 280 1 1,70 | 1,25 | 0,61 3,0 1.089 MJ/m?
N+3 Hospitalizacion 280 1 1,70 | 1,25 | 0,61 3,0 1.089 MJ/m?
N+2 Hospitalizacion 280 1 1,70 | 1,25 | 0,61 3,0 1.089 MJ/m?2
N+1 Hospitalizacion 280 1 1,70 | 1,25 | 0,61 3,0 1.089 MJ/m?
N+1 a N+9 Cuartos residuos 280 1 1,00 | 1,25 0,61 3,0 1.089 MJ/m?2
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N+0 / EDIFICIO C-S
UsoO DENSIDAD
= DENOMINACION O,k m 81 | B2 ) ) DE CARGA
GENERICO q a 0 0 DE FUEGO
Servicios | Ud.dediagnostico | g5 | 4 | 160 | 100 | 087 | 30 | 2.172 MIm?
ambulatorios prenatal
Comercial Area comercial 730 1 1,60 | 1,25 0,87 3,0 3.811 MJ/m?
Publica Salén de actos 365 1 | 150 | 125 | 087 | 30 | 1.786 MJ/m?
concurrencia
Administrativo Oficinas 520 1 1,80 | 1,00 0,87 3,0 2.443 MJ/m?2
Vestibulo —
Administrativo Admisiones — 520 1 1,60 | 1,00 0,87 3,0 2.172 MJ/m?2
Atencién al usuario
Publica Cafeteria 365 1 | 170 | 125 | 087 | 30 | 2.024 MIm?
concurrencia
Servicios Pediatria 520 1 | 160 | 1,00 087 | 30 | 2.172 MIm?
ambulatorios
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DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N-1/ EDIFICIO C-S

Uso DENSIDAD
> DENOMINACION Qt.k m Sq1 | 82 F S DE CARGA
GENERICO a 4 " " DE FUEGO
Servicios Tocoginecologia 520 1 | 1,70 | 125 | 087 | 30 | 2.884MJIm?
ambulatorios
Docente Docencia 350 1 1,70 | 1,00 0,87 3,0 1.553 MJ/m?2
Publica Salén de actos 365 1 | 160 | 125| 087 | 30 | 1.905MIm?
concurrencla
Fisica médica -
Administrativo Culto — 520 1 | 160 | 1,00 087 | 30 | 2172 MIm?
Asociaciones -
Sindicatos
Servicios Hospital de dia 520 1 | 1,60 | 1,00 | 087 | 3,0 | 2.172MIm?
ambulatorios
Administrativo Administracion 520 1 1,50 | 1,00 0,87 3,0 2.036 MJ/m?
T.P.l. Electromedicina 280 1 1,60 | 1,25 0,87 3,0 1.462 MJ/m?2
SEIVICIOS | 1 ania ocupacional | 520 1 | 1,30 | 1,00 | 087 | 30 | 1.764MIm?
ambulatorios
TP Piscinas 280 1 | 160 | 125 | 087 3,0 | 1.462 MJ/m?2
Rehabilitacion
Servicios Rehabilitacién 520 1 | 1,70 | 1,00 | 0,87 3,0 | 2.307 MJ/m2
ambulatorios
TP Gimnasio 280 1 | 160|125 087 | 30 | 1.462MIm?
Rehabilitacion
Cocina cafeteria 520 1 1,30 | 1,25 0,61 3,0 1.546 MJ/m?2
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N-2 / EDIFICIO C-S
DENSIDAD
USO GENERICO | DENOMINACION Otk m Sq1 | Oq2 Sn S DE CARGA
DE FUEGO
Instalaciones 400 1 1,60 | 1,25 0,87 1,5 1.044 MJ/m?2
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DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N+2 / EDIFICIO Z-N

Uso DENSIDAD DE
: DENOMINACION gk m Sq1 82 Sn Sn CARGA DE
GENERICO FUEGO
Instalaciones 400 1 1,60 | 1,25 | 0,87 15 1.044 MJ/m?
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N+1 / EDIFICIO Z-N
DENSIDAD
USO GENERICO DENOMINACION O,k m Sq1 dq2 Sn on DE CARGA
DE FUEGO
Administrativo Trabajo médico 520 1 1,60 | 1,00 0,87 15 | 1.086 MJ/m?2
Administrativo | Médicos de guardia | 520 1 1,60 | 1,00 0,87 15 1.086 MJ/m?
Hospitalizacién
Unidades UCl 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
Especiales
Hospitalizacion
Unidades UCI trasplantes 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
Especiales
Hospitalizacion
Unidades UCI polivalente 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
Especiales
Hospitalizacion
Unidades Bloque quirurgico 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
Especiales
Hospitalizacion
Unidades Reanimacion 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
Especiales
Servicios Informacionde | 555 | 4 | 160 | 1,00 | 087 | 15 | 1.086 MIm?
ambulatorios familiares
Vestuarios 280 1 1,20 | 1,25 0,87 15 548 MJ/m?
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DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N+0 / EDIFICIO Z-N

DENSIDAD
USO GENERICO DENOMINACION O,k m dq1 dq2 Sn on DE CARGA
DE FUEGO
Administrativo | Médicos de guardia | 520 1 1,60 | 1,00 0,87 15 | 1.086 MJ/m?
Hospitalizacion Urgencias
Unidades A 280 1 1,70 | 1,25 0,87 1,5 776 MJ/m?
) pediatricas
Especiales
Hospitalizacion
Unidades Urgencias adultos 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
Especiales
Hospitalizacion
Unidades Radiologia 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
Especiales
Hospitalizacién
Unidades Endoscopia 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m2
Especiales
Hospitalizacién
Unidades Cirugia pediatria 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m2
Especiales
Hospitalizacién H. dia pediAtrico y
Unidades T o 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
) ginecoldgico
Especiales
Hospitalizacion Bloque quirirgico
Unidades que quirurgt 280 | 1 | 170 | 1,25 | 087 | 15 | 776 MIm?
) tocoginecologia
Especiales
Hospitalizacion
Unidades UCI neonatologia 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
Especiales
Hospitalizacion
Unidades UCI neonatos 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
Especiales
Hospitalizacion Resonancia
Unidades o 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
) magnética
Especiales
Hospitalizacion Bloque auirirdico
Unidades que guirurgt 280 1 | 170|125 | 087 | 15 | 776 MIm?
) tocoginecologia
Especiales
T.P.L Bancos de sangre 280 1 1,70 | 1,25 0,87 15 776 MJ/m?
Docente Seminarios 350 1 1,20 | 1,00 0,87 15 548 MJ/m?
Publica Cafeteria 365 | 1 | 150 |125| 087 | 15 | 893MIm?
concurrencia
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DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N-1/ EDIFICIO Z-N
) ) DENSIDAD
USO GENERICO DENOMINACION gk m Sq1 | Oq2 Sn Sn DE CARGA
DE FUEGO
Administrativo Servicio técnico 520 1 1,60 | 1,00 0,87 15 1.086 MJ/m?2
Docencia /
Administrativo Medicina 520 1 1,60 | 1,00 0,87 15 1.086 MJ/m?2
preventiva / PRL
Administrativo Despachos 520 1 | 160 | 100 | 087 | 15 | 1.086MI/m?
laboratorios
Administrativo Microbiologia 520 1 1,60 | 1,00 0,87 15 | 1.086 MJ/m?2
Administrativo Anatomia 520 | 1 | 1,60 | 1,00 | 087 | 15 | 1.086 MIm?
patolégica
Docencia /
Comunicacion e
Administrativo informatica / 520 1 1,60 | 1,00 0,87 15 1.086 MJ/m?2
Anatomia
patologica
Administrativo Archivo general 520 1 1,60 | 1,00 0,61 15 761 MJ/m?
Administrativo Direccion de 520 1 | 1,60 | 1,00 | 087 | 15 | 1.086 MI/m2
enfermeria
T.P.L. Necropsias 280 1 1,60 | 1,25 0,87 15 731 MJ/m?
Docente Aulas 350 1 1,60 | 1,00 0,87 1,5 731 MJ/m?2
Publica Cafeteria 365 | 1 | 160 |125| 087 | 15 | 953 MIm?
concurrencia
Farmacia general 520 1 1,60 | 1,60 0,61 15 | 1.218 MJ/m?
Talleres 520 1 1,60 | 1,60 0,61 1,5 1.218 MJ/m?
Cocina 520 1 1,60 | 1,60 0,61 1,5 1.218 MJ/m?2
———- Cocina de cafeteria 520 1 1,60 | 1,60 0,87 1,5 1.737 MJ/m?2
---- Laboratorios 520 1 1,60 | 1,60 0,87 1,5 1.737 MJ/m?2
Vestuarios 520 1 1,60 | 1,25 0,87 1,5 1.357 MJ/m?
Archivos 520 1 1,60 | 1,60 0,87 1,5 1.737 MJ/m?
Almacenes 520 1 1,60 | 1,60 0,61 1,5 1.218 MJ/m?
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DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N-2 / EDIFICIO Z-N
DENSIDAD
USO GENERICO DENOMINACION (o[ % m 8q1 8q2 on on DE CARGA
DE FUEGO
Instalaciones 400 1 1,60 | 1,25 0,87 1,5 1.044 MJ/m?2
3.2.1.1.10. Edificio W
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N+3 / EDIFICIO W
USO DENSIDAD DE
z DENOMINACION dt,k m a1 Oq2 3 d CARGA DE
GENERICO a g " " FUEGO
Instalaciones 400 1 1,60 | 1,25 0,87 1,5 1.044 MJ/m?
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N+2 / EDIFICIO W
USo DENSIDAD
5 DENOMINACION (o[ m Oa1 a2 S F DE CARGA
GENERICO q q n n DE FUEGO
Administrativo cir. geé‘fra' - 520 1 | 160 | 100 ]| 087 | 15 | 1.086MI/m?
Administrativo Neumologia 520 1 1,60 | 1,00 0,87 15 | 1.086 MJ/m?
Administrativo Neurociencias 520 1 1,60 | 1,00 0,87 1,5 1.086 MJ/m?2
Servicios Alergia - 520 1 | 160 |100]| 087 | 15 | 1.086MI/m?
ambulatorios Dermatologia
Servicios Cir. general —Cir. | o, 1 | 160 | 1,00 087 | 15 | 1.086MI/m?
ambulatorios | plastica — Ud. dolor
SErvicios | o imologia — I.N.S. | 520 1 | 1,60 | 1,00 | 087 | 15 | 1.086 MI/m?
ambulatorios
Servicios Neurociencias 520 1 | 160 | 1,00 | 087 | 1,5 | 1.086 MIm?
ambulatorios
Servicios Neurociencias - 520 1 | 160 |100| 087 | 15 | 1.086MIm?
ambulatorios Dermatologia
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DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N+1 / EDIFICIO W

USo DENSIDAD
> DENOMINACION Otk m 81 | Oq2 S 3 DE CARGA
GENERICO a a n n EERIECO
Servicios O.R.L. 520 1 | 1,60 | 1,00 | 0,87 1,5 | 1.086 MJ/m2
ambulatorios
Servicios Cir. maxilofacial 520 1 1,60 | 1,00 | 0,87 15 | 1.086 MJ/m?
ambulatorios
Servicios Cir. vascular 520 1 | 1,60 | 1,00 | 0,87 1,5 | 1.086 MJ/m2
ambulatorios
Servicios Area del corazén 520 1 1,60 | 1,00 | 0,87 15 | 1.086 MJ/m?
ambulatorios
Servicios Oftalmologia 520 1 | 1,60 | 1,00 | 087 | 15 | 1.086 MI/m2
ambulatorios
Servicios Oftalmologia 520 1 | 1,60 | 1,00 | 087 | 15 | 1.086 MI/m2
ambulatorios
Servicios C.M.A. 520 1 1,60 | 1,00 | 0,87 1,5 | 1.086 MJ/m?
ambulatorios
Servicios Area del corazén | 520 1 | 160 | 1,00 | 087 | 1,5 | 1.086 MI/m?
ambulatorios
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N+0 / EDIFICIO W
USO DENSIDAD
> DENOMINACION gk m 81 | 8q2 S ) DE CARGA
GENERICO q a n n OE R
Servicios Medicina Intema - | 1 | 160 |100| 087 | 15 | 1.086MIm?
ambulatorios Nefrologia
Servicios Hemodialisis 520 1 | 1,60 | 1,00 | 0,87 1,5 | 1.086 MJ/m2
ambulatorios
Servicios Digestivo — 520 1 | 160 | 1,00 087 | 15 | 1.086MI/m?
ambulatorios Endocrinologia
Servicios Medicinainterna - | 1 | 160 | 1,00 087 | 15 | 1.086MI/m?
ambulatorios Endocrinologia
Servicios Hospital de dia 520 1 | 160 | 1,00 | 087 | 15 | 1.086 MI/m?
ambulatorios oncohematoldgico
Servicios Urologia 520 1 | 160 | 1,00| 087 | 15 | 1.086 MIm?
ambulatorios
Servicios Digestivo — 520 1 | 160 |100| 087 | 15 | 1.086MIm?
ambulatorios Endoscopias
Servicios Hospital de dia —
) Trastornos 520 1 1,60 | 1,00 0,87 1,5 1.086 MJ/m?2
ambulatorios . L
alimenticios
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DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N-1/ EDIFICIO W
Uso 5 DENSIDAD
> DENOMINACION .k m 8q1 | Oq2 5 S DE CARGA
GENERICO a a 0 0 DE FUEGO
Servicios Oncologia 520 1 | 160 | 1,00 | 087 | 15 | 2.163 MI/m?
ambulatorios
Servicios Traumatologia 520 1 | 160|100 087 | 15 | 1.165MIm?
ambulatorios
Servicios Reumatologia —
. Metab. 6seo — 520 1 1,60 | 1,00 | 0,87 1,5 | 1.429 MJ/m2
ambulatorios
Preanest.
Administrativo Admisiones 520 1 1,60 | 1,00 0,87 15 1.629 MJ/m?
Servicios Hematologia — 520 1 1,60 | 1,00 | 0,87 1,5 | 1.628 MJ/m2
ambulatorios Farmacia
Servicios L L, )
ambulatorios Radiodiagnéstico 520 1 1,60 | 1,00 0,87 15 | 1.527 MJ/m
Servicios Radiodiagnéstico 520 1 | 1,60 | 1,00 | 087 1,5 | 1.096 MJ/m?
ambulatorios
Servicios Exiracciones - 520 1 | 160 | 100| 087 | 15 | 1.323 MI/m?
ambulatorios Radiodiagnostico
Publica Cafeteria 520 1 | 160 |100]| 087 | 15 | 1.096 MI/m?
concurrencia
Farmacia 520 1 1,20 | 1,25 | 0,87 1,5 | 1.018 MJ/m?
Cocina cafeteria 520 1 1,30 | 1,25 0,87 15 1.018 MJ/m?2
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N-2 / EDIFICIO W
DENSIDAD
USO GENERICO | DENOMINACION O,k m dq1 &q2 Sn on DE CARGA
DE FUEGO
Servicios Oncologia - 520 1 | 190 | 100 087 | 15 | 1.289MI/m?
ambulatorios Radioterapica
Servicios Radiofisica 520 1 | 170 | 100]| 087 | 15 | 1.154 MI/m?
ambulatorios
Servicios Medicina nuclear 520 1 1,80 | 1,00 | 0,87 1,5 | 1.221 MJ/m?2
ambulatorios
Hospitalizacién Tratamientos 520 1 | 1,70 | 1,25 | 087 | 15 | 1.442MI/m2
metabodlicos
Administrativo Vestibulo 520 1 | 160 |100| 087 | 15 | 1.086MIm?
vestuarios
Vestuarios de 520 1 | 160 | 160 | 087 1,5 | 1.737 MJ/m2
personal
——— Instalaciones 520 1 1,60 | 1,25 0,87 15 1.357 MJ/m?
Otros locales de | ) 1 | 120|125 087 | 15 | 1.017 MIm?
riesgo especial
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3.2.1.1.11. Aparcamientos

DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
N-1/APARCAMIENTO 1
Uso / DENSIDAD DE
P PLANTA A,k m Oq1 Oq2 o) 0 CARGA DE
DENOMINACION a q g “ FUEGO
Aparcamiento 1 N-1 400 1 2,10 | 1,25 | 0,87 1,0 914 MJ/m?2
Aparcamiento 1 N-2 400 1 2,10 | 1,25 | 0,87 1,0 914 MJ/m?2
Aparcamiento 2 N-1 400 1 2,10 | 1,25 | 0,87 1,0 914 MJ/m?2
Aparcamiento 2 N-2 400 1 2,10 | 1,25 | 0,87 1,0 914 MJ/m?2
Aparcamiento 3 N-1 400 1 2,10 | 1,25 | 0,87 1,0 914 MJ/m?2
Locales de N-1
climatizacion 520 1 1,00 | 1,25 | 0,87 1,0 566 MJ/m?2
. N-2
(Aparcamiento 1)
3.2.1.1.12. Edificio silicosis
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
PLANTA N+0/ EDIFICIO SILICOSIS
Uso DENSIDAD
E DENOMINACION gk m Sa1 Sq2 ) S DE CARGA
GENERICO q q l U DE FUEGO
Oficinas,
Administrativo laboratorios y 520 1 1,70 | 1,00 0,87 1,0 769 MJ/m?
almacén
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3.2.1.1.13. Edificio industrial
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
N-1 / EDIFICIO INDUSTRIAL
USO / DENSIDAD DE
2 0tk m Oq1 Oq2 o o CARGA DE
DENOMINACION q q n n FUEGO
E.R.M. 400 1 1,2 1,25 0,87 1,0 522 MJ/m?2
Sala de calderas 400 1 1,5 1,25 0,87 1,0 653 MJ/m?2
Depdsito de gases 400 1 13 1,25 | 0,87 1,0 566 MJ/m?
Torres de 400 1 16 | 1,25 | 0,87 | 1,0 696 MJ/m?2
refrigeracion
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
N-2 / EDIFICIO INDUSTRIAL
USO / DENSIDAD DE
2 A,k m 0q1 0q2 o 0 CARGA DE
DENOMINACION q q 1 1 FUEGO
Sala de bombas 400 1 1,60 1,25 0,87 1,0 696 MJ/m?2
Residuos 400 1 1,50 | 1,25 | 0,87 1,0 653 MJ/m?2
Sala de grupo 400 1 | 150 | 125 | 087 | 1,0 653 MJ/m?
electrégeno
Centro de 400 1 1,40 | 1,25 | 0,87 | 1,0 609 MJ/m2
transformacion
Local de contadores 400 1 1,20 1,25 0,87 1,0 522 MJ/m?2
Sala de maquinaria 2
frigorifica 400 1 1,70 1,25 0,87 1,0 740 MJ/m
Gases medicinales 400 1 1,30 | 1,25 | 0,87 1,0 566 MJ/m?2
Almacenes de ropa 520 1 1,40 | 1,25 | 0,87 1,0 792 MJ/m?
3.2.1.1.14. ISPA
DENSIDAD DE CARGA DE FUEGO
ISPA
Uso ’ DENSIDAD
- DENOMINACION A,k m Oq1 g2 o o DE CARGA
GENERICO a a 0 l DE FUEGO
Oficinas,
Administrativo laboratorios y 520 1 2,00 | 1,00 0,87 1,0 905 MJ/m?
almacén
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3.2.1.2. Riesgo de explosion
A continuacién, se identifican las zonas o locales en el HUCA en las que podria estar

presente el riesgo de explosion con un riesgo BAJO, MEDIO o ALTO. EIl resto de
instalaciones estan catalogadas como SIN RIESGO.

3.2.1.2.1. Edificio C-S

RIESGO DE EXPLOSION / EDIFICIO C-S

ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO

COCINA DE CAFETERIA 1 2 MEDIO

3.2.1.2.2. Edificio Z-N

RIESGO DE EXPLOSION / EDIFICIO Z-N
ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO
CENTROS DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
COCINAS 1 1 MEDIO
LABORATORIOS 1 1 BAJO

3.2.1.2.3. Edificio W

RIESGO DE EXPLOSION / EDIFICIO Z-N

ZONA o LOCAL OCURRENCIA | SEVERIDAD RIESGO
CENTROS DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
COCINAS 1 1 MEDIO

PLAN DE AUTOPROTECCION Pagina 66
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018



I I a EVI N SA GOBIERNO DEL
PRINCIPADO DE ASTURIAS
CONSEJERIA DE SALUD
Y SERVICIOS SANITARIOS

o SERVICIO DE SALUD
DEL PRINGPADO DE ASTURIAS

HUCA

3.2.1.2.4. Edificio silicosis
RIESGO DE EXPLOSION / EDIFICIO SILICOSIS
ZONA o LOCAL OCURRENCIA | SEVERIDAD RIESGO
LABORATORIOS 1 1 BAJO
CENTRO DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
3.2.1.2.5. Edificio industrial
RIESGO DE EXPLOSION / EDIFICIO INDUSTRIAL
ZONA o LOCAL OCURRENCIA | SEVERIDAD RIESGO
ESTACION DE MEDIDA Y
REGULACION DE GAS (E.R.M.) 1 3 ALTO
SALA DE CALDERAS 1 3 ALTO
GRUPO ELECTROGENO 1 2 MEDIO
CENTROS DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
3.2.1.2.6. Zona exterior
RIESGO DE EXPLOSION / ZONA EXTERIOR
ZONA o LOCAL OCURRENCIA | SEVERIDAD RIESGO
TANQUES DE GASOIL 1 3 ALTO
3.2.1.2.7. ISPA
RIESGO DE EXPLOSION / ISPA
ZONA o LOCAL OCURRENCIA | SEVERIDAD RIESGO
LABORATORIOS 1 1 BAJO
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A continuacién, se identifican las zonas o locales en el HUCA en las que podria estar

presente el riesgo por contacto eléctrico con un riesgo BAJO, MEDIO o ALTO. El resto de
instalaciones estan catalogadas como SIN RIESGO.

3.2.1.3.1. Edificio Z-N

RIESGO ELECTRICO / EDIFICIO Z-N

ZONA o LOCAL OCURRENCIA | SEVERIDAD RIESGO
CENTROS DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
3.2.1.3.2. Edificio W
RIESGO ELECTRICO / EDIFICIO W
ZONA o LOCAL OCURRENCIA | SEVERIDAD RIESGO
CENTROS DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
3.2.1.3.3. Edificio silicosis
RIESGO ELECTRICO / EDIFICIO SILICOSIS
ZONA o LOCAL OCURRENCIA | SEVERIDAD RIESGO
CENTRO DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
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3.2.1.3.4. Edificio industrial

RIESGO ELECTRICO / EDIFICIO INDUSTRIAL

ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO
SALA DE CALDERAS 1 3 ALTO
SALA DE GRUPO ELECTROGENO 1 2 MEDIO
CENTROS DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
SALA DE CONTADORES DE
ELECTRICIDAD ! ! BAJO

3.2.1.4. Riesgo de derrames

A continuacién, se identifican las zonas o locales en el HUCA en las que podria estar
presente el riesgo por derrames de sustancias peligrosas (nocivas, corrosivas...) con un
riesgo BAJO, MEDIO o ALTO. Para el resto del edificio, se cataloga con un nivel SIN
RIESGO.

3.2.1.4.1. Edificio Z-N

RIESGO DE DERRAMES / EDIFICIO Z-N

ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO

CENTRO DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO

3.2.1.4.1. Edificio W

RIESGO DE DERRAMES / EDIFICIO W

ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO
CENTRO DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO
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3.2.1.4.1. Edificio industrial

RIESGO DE DERRAMES / EDIFICIO INDUSTRIAL

ZONA o LOCAL OCURRENCIA | SEVERIDAD RIESGO
GRUPO ELECTROGENO 1 2 MEDIO
CENTRO DE TRANSFORMACION 1 3 ALTO

SALA DE BOMBAS DE EQUIPOS

CONTRA INCENDIOS 1 1 BAJO

3.2.1.4.2. Zona exterior

RIESGO DE DERRAMES / ZONA EXTERIOR

ZONA o LOCAL OCURRENCIA SEVERIDAD RIESGO

TANQUES DE GASOIL 1 1 BAJO

3.2.1.5. Riesgo de fuga de gas

A continuacién, se identifican las zonas o locales en el HUCA en las que podria estar
presente el riesgo por fuga de gas con un riesgo BAJO, MEDIO o ALTO. Para el resto del

edificio, se cataloga con un nivel SIN RIESGO.

3.2.1.5.1. Edificio industrial

RIESGO DE FUGA DE GAS/ EDIFICIO INDUSTRIAL
ZONA o LOCAL OCURRENCIA | SEVERIDAD RIESGO
ERM 1 3 ALTO
SALA DE CALDERAS 1 3 ALTO
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3.2.1.6. Comportamientos antisociales

Se ha contemplado este riesgo, en referencia a una investigacion realizada en 2009 por una
universidad espafiola, que concluye que uno de cada diez sanitarios en Espafa ha sido
victima de agresiones fisicas y un 5% las ha padecido de forma reiterada. La cifra asciende
al 64% cuando se trata de amenazas, coacciones e insultos; los profesionales de los
servicios de urgencias son los mas expuestos a agresiones por parte de pacientes o
familiares. A continuacion, se identifican las zonas o locales en el HUCA en las que podria
estar presente el riesgo de comportamiento antisocial con un riesgo BAJO, MEDIO o ALTO.

Para el resto del edificio, se cataloga con un nivel SIN RIESGO.

COMPORTAMIENTOS ANTISOCIALES
ZONA o LOCAL OCURRENCIA | SEVERIDAD RIESGO
EDIFICIO C-S 2 1 MEDIO
EDIFICIO Z-N 2 1 MEDIO
EDIFICIO W 2 1 MEDIO
APARCAMIENTOS 1 1 BAJO
EDIFICIO SILICOSIS 1 1 BAJO
EDIFICIO INDUSTRIAL 1 1 BAJO
ISPA 1 1 BAJO
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3.2.2. RIESGOS EXTERNOS

3.2.2.1. Riesgo de incendios urbanos / forestales

La posibilidad de propagacion de un incendio urbano en los alrededores del complejo, es
BAJA pues existen 130 mts de separacion a los edificios mas cercanos al complejo

situados en la avenida de Roma.

De igual forma, el establecimieto no se encuentra sujeto al riesgo de incendios forestales

dado que no existen masas forestales a menos de 500 metros del establecimiento.

3.2.2.2. Riesgo de inundacion

La informacién sobre el de riesgo de inundacién que se aporta, se obtiene del PLANINPA
(Plan de Proteccion Civil ante el riesgo de Inundaciones del Principado de Asturias). No
existen embalses ni cauces fluviales de importancia en sus proximidades, por lo que el
riesgo es BAJO.

Ademas, el complejo del HUCA se encuentra situado topograficamente sobre una ligera

colina, con lo cual se evita la psoibilidad de un encharcamiento del terreno.

Por lo tanto, la posibilidad de inundacion de origen externo a la instalacion reside
Unicamente en la accion de una climatologia adversa (lluvia y/o nieve). Dado que el edificio
principal posee plantas situadas en niveles bajo rasante (N-1 y N-2), existe un riesgo de
inundacion en estas plantas. Debido los sistemas de drenaje existentes en el HUCA, el
riesgo por inundacion es BAJO.
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3.2.2.3. Riesgo sismico

La instalacion esté situada en una zona de grado V en la escala MSK de intensidad sismica.
La escala MSK posee Xll grados, en la que el grado V equivale a:

- Las personas que duermen se despiertan y algunas huyen. Los animales se ponen
nerviosos. Los objetos colgados se balancean ampliamente. Puertas y ventanas abiertas

baten con violencia. En ciertos casos se modifica el caudal de los manantiales.

PELIGROSIDAD SISMICA (PERIODO DE RETORNO 500 ANOS) Instituto Geogrdfico Nacional - 2003
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3.2.2.4. Amenaza de bomba

Las amenazas de bomba se hacen para alertar a la gente que se retire del lugar donde se
pudo haber colocado un aparato explosivo. Entre ellas incluso hay que contabilizar
artefactos de bajo poder y fabricaciébn casera precaria que, de hecho, no tienen mayor
capacidad para producir dafios catastréficos. Conviene mencionar que cuanto mas

especifica sea la informacion recibida, es mas probable que realmente haya un explosivo.
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Existen diversos motivos por los cuéles se den avisos de amenaza de bomba:

- Causar alarma, panico y obtener respuestas.

- Estar conectada con el deseo de desviar la atencién de las fuerzas de seguridad hacia
un sitio determinado a fin de permitir a los delincuentes operar con mayor libertad en
otro

- Tener la intencién de conducir a las fuerzas de seguridad y al personal de la empresa

justamente al lugar de la bomba para aumentar el nUmero de victimas.

Puede darse el caso de la persona llame para prevenir a victimas inocentes.

Hacer una broma: Las personas que llaman se sienten poderosas cuando logran que

una amenaza de bomba sea tomada en serio.

Una amenaza de bomba puede conllevar el cese temporal de la actividad, con el prejuicio
economico, productivo, social y de imagen hacia el HUCA..

3.2.2.5. Riesgo de accidente en el transporte de mercancias peligrosas por carretera
ylo ferrocarril

La informacién que se facilita se fundamenta en el Andlisis de Riesgo del Transporte de
Mercancias Peligrosas por Carretera y Ferrocarril en el Principado de Asturias realizado
para configurar el Plan de Proteccién Civil de Emergencia por Trasporte de mercancias
Peligrosas (PLAMERPA).

En las proximidades del HUCA no se encuentra ninguna via de transporte sujeta al riesgo
de accidente en el transporte de mercancias peligrosas. Las vias de ADIF se encuentran a

500 mts. de distancia, y la autovia A-66 a 1 km.

Si conviene mencionar la proximidad (300 mts.) del ramal de acceso al centro de Oviedo de

la autovia “Y”, en el cual esta prohibido el paso a vehiculos pesados.
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3.3. IDENTIFICACION, CUANTIFICACION Y TIPOLOGIA DE LAS PERSONAS
TANTO AFECTAS A LA ACTIVIDAD COMO AJENAS A LA MISMA QUE TENGAN
ACCESO A LOS EDIFICIOS, INSTALACIONES Y AREAS DONDE SE
DESARROLLA LA ACTIVIDAD.

3.3.1. IDENTIFICACION

La identificacibn de grupos de usuarios del HUCA, se ha descrito en el apartado 2.3.
“clasificacion y descripcion de los usuarios”.
- Personal interno
o El personal sanitario
o El personal administrativo
o El personal de investigacion

o El personal de servicios complementarios, tales como mantenimiento general,
limpieza, vigilancia, etc.

- Personal externo
- Personas hospitalizadas

- Usuarios esporadicos

3.3.2. Cuantificacién

El célculo de la ocupacién del HUCA se determina en funcion de la densidad de ocupacion
que corresponde al uso segun el criterio que se establece en la Tabla 2.1.”Densidades de
ocupacion”del DB-SI.

Se indican a continuacién los usos vinculados al establecimiento y las densidades de

ocupacién aplicadas:
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: - Ocupacion
Uso Zona o tipo de actividad
(m?/ persona)
Zonas de hospitalizacion (Z.H.) 15
Zonas de Unidades especiales (H.U.E.) 15
Hospitalario Servicios ambulatorios y de diagnéstico (S.A.) 10
Zonas destinadas a tratamiento de pacientes internados (T.P.l.) 20
Salas de espera (S.E.) 2
Plantas o zonas de oficinas (Adm.) 10
Administrativo Zonas de cocina (Coc.) 10
Laboratorios (Lab.) 10
Zonas de cafeterias (Caf.) 3*
Publica _ i __
_ Vestibulos, pasillos, zonas de uso publico (P.C.) 10*
Concurrencia i
Salén de actos Por asientos
Docente Aulas (Doc.) 15
Archivos (Arch.) 40
Almacenes (Alm.) 40
————— Aparcamiento (Ap.) 40
Vestuarios (Vest.) 2%*
Instalaciones (Inst.) Nula

*Dado que la densidad que fija el DB-SI supone un aumento importante de la ocupacion en comparacion con la propia del uso

normal previsto, se ha considerado unas densidades caracteristicas para estas zonas o actividades.
**Dado que la densidad que fija el DB-SI supone un aumento importante de la ocupacién en comparacion con la propia del

uso normal previsto, se ha considerado unas densidad de 4m?%persona para los vestuarios situados en el edificio W, planta -2.

En los planos correspondientes a evacuacion, se refleja la ocupacion estimada de personas
por areas segun los criterios fijados en la normativa vigente. A continuacion, se muestran

unas tablas con la ocupacion resumen por plantas:

PLAN DE AUTOPROTECCION Pagina 76
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018



ETY

s
I IEEVINSA GOBIERNO DEL o SERVICIO DE SALUD I | U C A : Au .
PRINGIPADO DE ASTURIAS L FEBIOQ R U HOSPITAL UNIVERSITARIO
CENTRAL DE ASTURIAS
D
Y SERVICIOS SANITAY

3.3.2.1. Edificio C-S

OCUPACION N+10 / EDIFICIO C

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION

Instalaciones Instalaciones en general Nula

OCUPACION N+9/EDIFICIO C
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Hospitalizacién Neumologia — I.N.S. 96
Hospitalizacion Neumologia — I.N.S. 92
Hospitalizacién Hematologia — Trasplante médula 6sea 96

OCUPACION N+8/ EDIFICIO C
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Hospitalizacién Neurologia — Neurocirugia 96
Hospitalizacion Neurocirugia 92
Hospitalizacion Oncologia médica — V.I.P. 96

OCUPACION N+7 / EDIFICIO C
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Hospitalizacién Neurologia 96
Hospitalizacion Pediatria adolescentes y escolares 92
Hospitalizacién Pediatria preescolares y lactantes 96
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OCUPACION N+6 / EDIFICIO C

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION

Hospitalizacién Unidad penitenciarios - Medicina interna 96

Hospitalizacion Medicina interna 92

Hospitalizacién Medicina interna — ORL — OFT — Cir. maxilofacial 96
OCUPACION N+5 / EDIFICIO C

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION

G Ud. desintoxicacion — Endocrino — Urologia —
Hospitalizacion . X 96
Trastornos alimentarios

Hospitalizacién Urologia - Nefrologia 92

Hospitalizacion Psiquiatria infantil y juvenil — psiquiatria adultos 96
OCUPACION N+4 / EDIFICIO C

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION

Hospitalizacion Traumatologia 96

Hospitalizacion Traumatologia — Reumatologia - Dermatologia 92

Hospitalizacion Rehabilitacion - Lesionados medulares 96
OCUPACION N+3/ EDIFICIO C

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION

Hospitalizacion Digestivo — Obesidad moérbida 96

Hospitalizacién Cirugia general 92

Hospitalizacion Cirugia general 96
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OCUPACION N+2 / EDIFICIO C
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Hospitalizacién Cir. plastica y quemados - Ginecologia 96
Hospitalizacion Tocologia 92
Hospitalizacién Tocologia 96

OCUPACION N+1 / EDIFICIO C-S
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Hospitalizacién Cir. toracica — Cir. cardiaca - Cardiologia 96
Hospitalizacion Cardiologia 92
Hospitalizacién Cir. vascular 96

OCUPACION N+0 / EDIFICIO C-S

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Hospitalizacién Ud. de diagndstico prenatal 42
Comercial Area comercial 91
Publica Salén de actos 16

concurrencia

Administrativo Oficinas 21

Publica . Vestibulo — Admisiones — Atencion al usuario 192
concurrencia

Publica . Cafeteria 280
concurrencia

SerV|C|o_s Pediatria 146
ambulatorios

SerV|C|o_s Pediatria 46
ambulatorios
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OCUPACION N-1 / EDIFICIO C-S
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Servicios . .
ambulatorios Tocoginecologia 113
Docente Docencia 371
Pblica . Salén de actos 485
concurrencia
Administrativo Fisica médica — Culto — Asociaciones — Sindicatos 102
SerV|C|o_s Hospital de dia 30
ambulatorios
Administrativo Administracién 26
T.P.IL.* Electromedicina 81
Servicios Terapia ocupacional 11
ambulatorios P P
T.P.IL* Piscinas Rehabilitacion 34
Servicios Rehabilitacion 55
ambulatorios
T.P.L* Gimnasio Rehabilitacion 75
Administrativo Cocina de cafeteria 16
*Zonas destinadas a tratamiento a pacientes internados
OCUPACION N-2 / EDIFICIO C-S
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Instalaciones Instalaciones en general Nula
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RESUMEN OCUPACION
EDIFICIO C-S

PLANTA OCUPACION
N+10 0
N+9 284
N+8 284
N+7 284
N+6 284
N+5 284
N+4 284
N+3 284
N+2 284
N+1 284
N+0 834
N-1 1.399
N-2 0

TOTAL 4.789
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3.3.2.2. Edificio Z-N

OCUPACION N+2 / EDIFICIO Z-N

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION

Instalaciones Instalaciones en general Nula

OCUPACION N+1/ EDIFICIO Z-N

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Administrativo Trabajo médico 50
Unldades ucl 96
especiales
Unldades ucl 88
especiales
Consultas / . .
Informacion familiares 56
Salas de espera
Administrativo Médicos de guardia 79
U”'dﬁdes Bloque quirurgico 180
especiales
U”'dﬁdes UCI trasplantes 93
especiales
Administrativo Médicos de guardia 76
Unldqdes Bloque quirtrgico 104
especiales
Unidades Blogue quirdrgico / Reanimacion 109
especiales
Consultas / Informacién de familiares 53
Salas de espera
Umdgdes UCI polivalente 80
especiales
U”'d‘”?des UCI polivalente 88
especiales
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OCUPACION N+0 / EDIFICIO Z-N
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Unidades .
especiales Urgencias 421
U”'d"’%des Urgencias pediatricas 106
especiales
Administrativo Médicos de guardia 78
Unidades
especiales Radiologia 110
Unidades
especiales Radiologia pediatria / Endoscopia pediatrica 66
Unidades
especiales Radiologia / Cirugia pediatria 79
Unidades
especiales Bloque quirdrgico tocoginecologia / Partos 94
Unidades
especiales H. dia pediatrico y ginecoldgico 46
Unidades Neonatologia / Reanimacion /
. 103
especiales Salas de espera / F.I.V.
Administrativo Médicos de guardia 130
T.P.1. Bancos de sangre 65
U”'dﬁdes UCI neonatos / UCI pediatrica 106
especiales
Docente Seminarios 314
Publica . Cafeteria 100
concurrencia
Vestuarios 189
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OCUPACION N-1/ EDIFICIO Z-N

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Administrativo Servicio técnico 100
T.P.1. Necropsias 30
Almacén Almacenes 14
Administrativo Cocina general 148
Administrativo Talleres 13
Administrativo Administracion 67
Vestuarios 78
Administrativo Docencia / Medicina preventiva / PRL 65
Vestuarios 84
Administrativo Laboratorios 312
Administrativo Despachos laboratorios 72
Almacén Esterilizacion 24
Administrativo Anatomia patolégica 58
Administrativo Anatomia patoldgica / Laboratorios 107
Administrativo Laboratorios 36
Administrativo Docencia /A ﬁgtrgr%?g:;\;itg%ziicn;ormética/ 83
Administra}tivo / Farmacia general 59

Almacén
Administrativo Direccién hospital 125
Administrativo Direccion de enfermeria 70
Docente Aulas 865
corfc%?lrigr?cia Cafeteria 215
Administrativo Cocina de cafeteria 68
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RINC A DELERICIAODEASTUNAS HOSPITAL UNIVERSITARIO
CENTRAL DE ASTURIAS
CONSERA DE SALUD
__YSRVQ0S SANTAROS

OCUPACION N-2 / EDIFICIO Z-N

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION

Instalaciones Instalaciones en general Nula

RESUMEN OCUPACION
EDIFICIO Z-N
PLANTA OCUPACION
N+1 1152
N+0 2007
N-1 2693
TOTAL 5852
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3.3.2.3. Edificio W

GOBIERNO DEL
PRINCIPADO DE ASTURIAS

o SERVICIO DE SALUD
DEL PRINGPADO DE ASTURIAS

C A S
Wi GISPASA

OCUPACION N+3/ EDIFICIO W

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Instalaciones Instalaciones en general Nula
OCUPACION N+2 / EDIFICIO W
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Administrativo Cir. general - O.R.L. 55
Administrativo Neumologia 53
Administrativo Neurociencias 58
SerV|C|0_s Alergia - Dermatologia 55
ambulatorios
SerV|C|o_s Cir. general — Cir. plastica — Ud. dolor 112
ambulatorios
Servicios Neumologia — I.N.S. 104
ambulatorios
SerV'C'O.S Neurociencias 100
ambulatorios
SerV|C|0_s Neurociencias - Dermatologia 109
ambulatorios
Publica . Salas de espera 155
concurrencia
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OCUPACION N+1 / EDIFICIO W

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION

Servicios O.R.L. 70
ambulatorios

Servicios Cir. maxilofacial 66
ambulatorios

SerVICIO_S Cir. vascular 66
ambulatorios

Servicios Area del corazén 73
ambulatorios

Servicios Oftalmologia 95
ambulatorios

Servicios Oftalmologia 105
ambulatorios

Servicios C.M.A. 97
ambulatorios

Servicios Area del corazén 121
ambulatorios

Publica Salas de espera 196
concurrencia

OCUPACION N+0 / EDIFICIO W

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION

Servicios Medicina Interna - Nefrologia 82
ambulatorios

Servicios Hemodialisis 88
ambulatorios

Servicios Digestivo — Endocrinologia 88
ambulatorios

Servicios Medicina interna - Endocrinologia 88
ambulatorios

Servicios Hospital de dia oncohematol6gico 99
ambulatorios

Servicios Urologia 100
ambulatorios

Servicios Digestivo — Endoscopias 99
ambulatorios

Servicios Hospital de dia — Trastornos alimenticios 118
ambulatorios

Publica Salas de espera 163

concurrencia
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GOBIERNO DEL
PRINCIPADO DE ASTURIAS

o SERVICIO DE SALUD H U C
W e
CENTRAL DE
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OCUPACION N-1 / EDIFICIO W

HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
SerV|C|0§ Oncologia 97
ambulatorios
SerV'C'O.S Traumatologia 97
ambulatorios
SerV|C|0_s Reumatologia — Metab. seo — Preanest. 97
ambulatorios
Administrativo Admisiones 88
SerV|C|o_s Hematologia — Farmacia 95
ambulatorios
SerV|C|o_s Radiodiagnéstico 102
ambulatorios
SerV|C|o_s Radiodiagnéstico 97
ambulatorios
SerV|C|0_s Extracciones -Radiodiagndstico 100
ambulatorios
Publica . Salas de espera 272
concurrencia
Publica . Cafeteria 276
concurrencia
Administrativo Cocina de cafeteria 13
OCUPACION N-2 / EDIFICIO W
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Servicios Oncologia - Radioterapica 467
ambulatorios
SerV|C|o_s Radiofisica - Medicina nuclear 252
ambulatorios
Administrativo Zona penitenciarios 8
Vestuarios de personal 558
Instalaciones Instalaciones en general Nula
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SERVICIO DE SALUD

HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS

RESUMEN OCUPACION
EDIFICIO W
PLANTA OCUPACION
N+3 0
N+2 801
N+1 889
N+0 925
N-1 1.334
N-2 1.285
TOTAL 5.234
3.3.2.4. Aparcamientos
RESUMEN OCUPACION
APARCAMIENTO 1
PLANTA OCUPACION
N-1 240
N-2 240
TOTAL 480
RESUMEN OCUPACION
APARCAMIENTO 2
PLANTA OCUPACION
N-1 220
N-2 225
TOTAL 445
RESUMEN OCUPACION
APARCAMIENTO 3
PLANTA OCUPACION
N-1 205
TOTAL 205
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3.3.2.5. Edificio silicosis

OCUPACION N+0 / EDIFICIO SILICOSIS

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION

Administrativo Oficinas, laboratorios y almacén 142

RESUMEN OCUPACION
EDIFICIO SILICOSIS

PLANTA OCUPACION
N+0 142
TOTAL 142

3.3.2.6. Edificio industrial

RESUMEN OCUPACION
EDIFICIO SILICOSIS

PLANTA OCUPACION
N+1 Nula
N+0 Nula
N-1 Nula
N-2 Nula

TOTAL Nula
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3.3.2.7. ISPA

GOBIERNO DEL
PRINCIPADO DE ASTURIAS

CONSEJERIA DE SALUD.
¥ SERVICIOS SANITARIOS

o]
'

SERVICIO DE SALUD
EL PRINGPADO DE ASTURIAS

G A ey
i GISPASA

OCUPACION N+2 / ISPA

USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Administrativo Oficinas y laboratorios 109
OCUPACION N+1 / ISPA
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Administrativo Oficinas y laboratorios 109
OCUPACION N+0 / ISPA
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Administrativo Oficinas y laboratorios 109
OCUPACION N-1/ISPA
USO GENERICO DENOMINACION OCUPACION
Administrativo Oficinas, laboratorios y almacén 109
RESUMEN OCUPACION
ISPA
PLANTA OCUPACION
N+2 109
N+1 109
N+0 109
N-1 113
TOTAL 440
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A continuacioén, se muestran unas tablas en las que se determina la tipologia de usuarios

que tienen acceso a las distintas zonas del HUCA.

3.3.3.1. Edificio C-S

TIPOLOGIA USUARIOS DESDE PLANTA N+1 a N+10 / EDIFICIO C
z| .

ol . : 2

28| £| | 8

Ol B| < Nl o] <

Tl x|l Q| x| 2| X

= s| x| J
E n [9))] = L I on
Z| z| 9| 2 5 E] o
, Sl S| 2| o w| & =z
PLANTA USO GENERICO 2138 2|1 E| 2| ¢
< j ol Wi =z f) B
ol x| 2| 2| 3| <] °

al 2| 2| Z| 8| 2

o (@] Z L I @)

wi ol 9| =| al| o

ol x| @9 =z x

L 5 < L

ol gl = o
N+10 Instalaciones x| x| x|V |V ]|x]|x
N+9 Hospitalizacion Vi |x |V |V |V |V
N+8 Hospitalizacién Vi ix | x|V VIV |V
N+7 Hospitalizacion Vi | x | V|V |V |V
N+6 Hospitalizacion Vix | x| V|V |V |V
N+5 Hospitalizacion Vix | x| V|V |V |V
N+4 Hospitalizacion Vi ix|x | VIV V|V
N+3 Hospitalizacion Vi ix|x |V I IV |V |V
N+2 Hospitalizacion Vi ix|x |V I IV |V |V
N+1 Hospitalizacion Vi ix|x |V I IV |V |V

PLAN DE AUTOPROTECCION
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS

Pagina 92
Revisién 5 Borr -1 — Septiembre 2018



<+
I RI VIN: ;A O o SERVICIO DE SALUD I | U C A 5 a
GOBIERNO DEL 'DEL PRINGPADO DE ASTURIAS ®
PRINCIPADO DE ASTURIAS HOSPITAL UNIVERSITARIO
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TIPOLOGIA USUARIOS N+0 / EDIFICIO C-S

Z .
O | 2 2
213 | 8 5
o E | 0 o <
| S| 0 =| =Z| N
< | | = a | x| I
= I = w 2:'
= 219 S| E| E| @
| 2|5 x| x| 9
- - Bl S|z oO| W| |
USO GENERICO DENOMINACION i o E E <_(| l®) <D(
| < = =
@) = Z %)
Q| 2| Z| 21 2
G0 30| Bl Wl 3
o (0]
o o & z xr
Blu | 2 u
o
Administrativo Oficinas x | vV | x |V |V | x x
Comercial Area comercial VIV IV Iiv |V |x |V
Publica concurrencia Saldn de actos v IV IV | vV |V | x|V

Vestibulo — Admisiones — vivivivily « v

Publica concurrencia -, .
Atencién al usuario

Publica concurrencia Cafeteria vV IV | Vv IV |V | x|V
Servicios ambulatorios Ud. de diagnostico v x x v | vV | vV |V
prenatal
Servicios ambulatorios Pediatria vV |x | vV |V ]| x|V
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CE

TIPOLOGIA USUARIOS N-1 / EDIFICIO C-S

pacientes internados

zZ .

O \ . 2]

=3 | 8 S

oO| E| g Nl ol <

T| 2|6 | g| 2| N

< E | E = o 0
El 5|5 = Wl |
Z = L - = = @)
S 21z 0| 8] 5|z
USO GENERICO DENOMINACION o # E El 2 8 <
<z( j [a] w zZ i n

Q| 2|2 | =z| 8| 2

£ 2|2 E|E|S

o | @lao | Bl o] @

w 5 < |

ol a = o
Administrativo F'S'.Ca _medlca —_Cu_lto - VI iV |V IV I Vv ]| x|V

Asociaciones — Sindicatos
Administrativo Administracion V| x| x| v |V ]|x |V
Administrativo Cocina de cafeteria x | x| x| v |V ]| x| x
Docente Docencia Vi ivI iV IV | v ]x |V
Publica concurrencia Saldn de actos Vi iviI ivi|Iiv | v ]x |V
Servicios ambulatorios Tocoginecologia VI IVv]ix | V|V ]|x |V
Servicios ambulatorios Hospital de dia Vi x| x| Vv |V |V ]|«x
Servicios ambulatorios Terapia ocupacional Vi x| x | v |V |V | IV
Servicios ambulatorios Rehabilitacion v | x| x | vV IV |V |V
Zonas tratamiento a Electromedicina ikl clvivliv!y
pacientes internados
Zonas tratamiento a Piscinas Rehabilitacién | v | x | x | v | v | v | v
pacientes internados

Zonas tratamiento a Gimnasio Rehabilitacion | v | x | x | v | v | v | v
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3.3.3.2. Edificio Z-N

TIPOLOGIA USUARIOS N+2 / EDIFICIO Z-N

o : 2

> N =

©) E w (@) <

Fl 2lugd | 8| 3
E|l B89 2| | 2| 4
, , 5| S|2§ c| U] G| =
USO GENERICO DENOMINACION 1 32 g9 £| 2| 8] <
I | <|old & £| | 2
Z J | xw = = (7)) Q
ol g lw3y 2| 3| < °

Q| 2laz Z| 2| 2

5 (@] - w w (@)

o ()] = o n

4 z 4

L < L

o = o
Instalaciones Instalaciones en general x | x| x|V |V | x| x

TIPOLOGIA USUARIOS N+1 / EDIFICIO Z-N
z :

O N g 2]

2|5 | & 3

O | g N| o <

x| £|o T 2| N

< =l E o —

= n | n = L <
4 = | W — £ = 2
p S o)
: : 5| S|z | S| 4|l &|
USO GENERICO DENOMINACION 1 3 E S|l 2| S|

< < L T
zl 2|9 | 5| 8| 2|8

O < | 2 = o) <

V|l 2|3 Z| x| 2

% 8 e) E L O

ol x| 9 =z & 2

w | @ < L

a | W = o
Administrativo Trabajo médico ViV |V I IV |x |V
Administrativo Médicos de guardia Vx| x|V IV |x|«x
Consultas / Salas de espera Informacioén familiares v | x x |V |V | x|V
Unidades especiales Bloque quirlrgico V| x| x| vV |V |V ]| «x
Unidades especiales Reanimacion V| x| x|V |V |V ]| «x
Unidades especiales UCl v | x x | vV |V |V |V
Unidades especiales UCI polivalente Vx| x|V IV | IV |V
Unidades especiales UCI trasplantes vViix | x|V IV | IV | IV
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TIPOLOGIA USUARIOS N+0 / EDIFICIO Z-N

zZ .

. : %)

218 < 2

Ol Elx | M| 9 <

x| |0 T| 2| N

< = o |

El 515 = | W| <
Zz| 2|83 | 3| | E| @
550z |¢2| 85|z
USO GENERICO DENOMINACION " E E = - 8 <
2| 2o | L] 2| 2|3
ol g2 | =2 3] <| °

%) Z| < = (Q zZ

o (@] Z L [} (@)

L () O - o %))

o x| 9 z o

[Tm] 5 < w

ol a = o
Administrativo Médicos de guardia v | x x | vV | V| x x
Consultas / Salas de espera Urgencias VIV ]ix |V |V IV |V
Docente Seminario VIV iV IV |V |x |V
Pdblica concurrencia Cafeteria VIV Vv I iV I Vv |x |V
Unidades especiales UCI neonatos Vx| x| VvV |V |V |V

Unidades especiales / . v
x x | vV |V |V | x
T.P.l. / Salas de espera Urgencias
Unidades especiales / Salas UCI neonatologia v | ox x|l viv!iv!vy
de espera
Unidades especiales / T.P.I. Bloqug quirdrgico v | x x | V|V |V | x
tocoginecologia
Unidades especiales / T.P.1. Cirugia pediatria V| x| x| vV |V |V ]| «x
Unidades especiales / T.P.I. Endoscopia Viix | x|V |V |V ] «x
Unidades especiales / T.P.I. H. de.dla pe,dlgtnco y v | x x | vV | v |V | x
ginecolodgico

Unidades especiales / T.P.I. Radiologia Vi x| x|V |V |V ]| x
Unidades especiales / T.P.I. | Resonancia magnética | v | x | x | vV | vV | vV | %
T.P.L Bancos de sangre Vi x| x |V |V | IV ]x
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TIPOLOGIA USUARIOS N-1 / EDIFICIO Z-N

P .

O | : )

=18 | & 5

g '3: < L o <

x| 9O a| 2| XN

< o |

= E = = w P73
= 219 S| E| E| @
Z| z |4 | x| | ©
: , 5| 5|2 | S|4l G|
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O < | = O < o}
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o (@] Z L [} (@)

L »n | O = o D

o x | 9 zZ X

| 5 < L

ol a = o
Administrativo Anatomia patolégica VI ivI Iiv I Vv |V |]x |V
Administrativo Archivo general VIV ]ix |V |V |x |V
Administrativo Cocina de cafeteria x | x| x | vV |V | x| x
Administrativo Despachos laboratorios | v/ | v | x | vV | vV | x | V
Administrativo Direccibn de enfermeria | v/ | v | x | vV | vV | x | V

Docencia / Comunicacion
Administrativo e informatica/Anatomia | v | vV | x | vV | V | x | V
patolégica
Administrativo Docencia / Medicina VIV | | v |V ]| x|V
preventiva / PRL

Administrativo Farmacia general VIV |x |V |V |x |V
Administrativo Microbiologia VIV IV I iV I Vv |x |V
Administrativo Servicio técnico x |V |x |V |V ]x |V
Docente Aulas VIV |V |V |V ]| x|V
Otros Almacenes x |V | x |V |V ]| x| x
Administrativo Direccion hospital VIV |x |V |V |x |V
Pdblica concurrencia Cafeteria VI iV Iiv I Vv |V ]x |V
T.P.L Necropsias vViix | x|V IV | IV | IV
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1

x|
PREVINSA O servcoo s UCA |-
PRINCIPADO DE ASTURIAS ORLERODQREMECRAS HOSPITAL UNIVERSITARIO GISPA SA

TIPOLOGIA USUARIOS N-2 / EDIFICIO Z-N

PERSONAL DE INVESTIGACION

USO GENERICO DENOMINACION

PERSONAL SANITARIO
PERSONAL ADMINISTRATIVO
MANTENIMIENTO, LIMPIEZA...

PERSONAL EXTERNO
PERSONAS HOSPITALIZADAS

USUARIOS

x
x
<
<
x
x

Instalaciones Instalaciones en general x

3.3.3.3. Edificio W

TIPOLOGIA USUARIOS N+3 / EDIFICIO W

USO GENERICO DENOMINACION

PERSONAL SANITARIO
PERSONAL ADMINISTRATIVO
PERSONAL DE INVESTIGACION
MANTENIMIENTO, LIMPIEZA...
PERSONAL EXTERNO
PERSONAS HOSPITALIZADAS
USUARIOS

x
x
<
<
x
x

Instalaciones Instalaciones en general x
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O \ g 2]
213 | = 5
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o o [O) o zZ N
< E | E o 0
El 5| 5 2| w|l <
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ol z| < Z| 2| 2
x| o| Z ol 5| &
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| x| 9 z| | x
w | x < L
o | W b= o
Administrativo Cirugiageneral—O.RL. | v | vV | x | vV | V | x | V

Administrativo Neumologia

Administrativo Neurociencias Vi v ix | v |V ]x |V

Servicios ambulatorios Alergia - Dermatologia Vi x| x| V|V ]|x |V

Cirug. general — Cirug. v

Servicios ambulatorios Plastica — Ud. dolor

Servicios ambulatorios Neumologia — I.N.S. Vi x| x | Vv |V ]|x |V
Servicios ambulatorios Neurociencias v | x x | vV |V | x|V
Servicios ambulatorios Neurociencias - v | x x | vV | v | x|V

Dermatologia
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TIPOLOGIA USUARIOS N+1 / EDIFICIO W
Z o
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e : <

Zlo | § a

©) E < M| o <

|l |9 | 2| 2| N
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E 0| n = L < 0
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L wn O — o ()

o x| o zZ I

w 5 < L

o5 = o
Servicios ambulatorios Area del corazon Vi x| x | VvV |V ]|x |V
Servicios ambulatorios Area del corazon Vx| x|V |V |V |V
Servicios ambulatorios C.M.A v | x x | vV |V |V |V
Servicios ambulatorios Cirugia maxilofacial Vx| x|V |V ]|x |V
Servicios ambulatorios Cirugia vascular Vx| x|V |V ]|x |V
Servicios ambulatorios O.R.L. v | x x | v |V | x|V
Servicios ambulatorios Oftalmologia Vi x| x | V|V ]|x |V
Servicios ambulatorios Oftalmologia Vi x| x |V |V |V I IV
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Servicios ambulatorios Dlgegtlvo L v | x x | vV |V | x|V
Endocrinologia
Servicios ambulatorios Digestivo — Endoscopias | v/ | x | x | vV | ¥V | x | V
Servicios ambulatorios Hemodialisis Vi x| x| V|V | IV |V
Servicios ambulatorios Hospital de d,'a._ V| x| x | vV IV |V |V
Oncohematolégico
Hospital de dia
Servicios ambulatorios polivalente — Vx| x|V |V |V |V
Trastornos alimentarios
Servicios ambulatorios Medlcma_ Interqa h v | x x | vV |V | x|V
Endocrinologia
Servicios ambulatorios Medicina interna — Vx| x|V |V ]|x |V
Nefrologia
Servicios ambulatorios Urologia Vi x| x | V|V ]|x |V
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TIPOLOGIA USUARIOS N-1/ EDIFICIO W
Z o

: %)

e : <

Zlo | § a

Sl Bl | h| o] g

|l |9 | 2| 2| N

< E | E 14 0
E 0| n = L < 0
Z > L — E = l®)
S 20z |c|8| 5|z
USO GENERICO DENOMINACION A E 5l 2] ¢| <
< f a) U2 a )
o| < | 2 = 8 <] >

Ol 2| < Z| 2| 2

14 (@] Z L w (@)

L wn O — o [0

o x| o zZ I

w | @ < w

a | > a
Administrativo Admisiones VI iv]ix | VIV ]|x |V
Administrativo Cocina de cafeteria x | x | x|V |V ]| x| x
Pulblica concurrencia Cafeteria VIivix |V |V ]|x |V
Servicios ambulatorios Exfcra(_:cmn’es_— Vi x| x |V IV ]x |V

Radiodiagnostico
Servicios ambulatorios Hematologia—Farmacia | v | * | x | v | vV | x | V
Servicios ambulatorios Oncologia Vx| x|V |V ]|x |V
Servicios ambulatorios Radiodiagnéstico Vi x| x | Vv |V ]|x |V
Servicios ambulatorios Reumatologia — Metab. v | x| x | vV |V ]|x |V
Oseo — Preanest.
Servicios ambulatorios Traumatologia Vi x| x| V|V ]|x |V
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TIPOLOGIA USUARIOS N-2 / EDIFICIO W
Z o

: %)

2Nke : <

210 | § a)

O| E| g N| ol <

| Il o T| 2| N

< E | E 14 0

= 0wl n = L <
Z| = | W 4| E| E 8
S 2lz|c| 8|5z
USO GENERICO DENOMINACION o E E 5l 2| 2| <
< <10 W =z a 7,

Q| 2|2 | =z| & 2

od O P L [} (@]

L N (@) — o N

o x | 9 zZ o

L 5 < w

o5 = o
Administrativo Vestibulo de vestuarios | v | *x | x | v | vV | x | x
Administrativo Vestuarios de personal Vi x| x| Vv |V ]| x| x

o Hospitalizacion v
. - x | x | vV IV |V |V
Hospitalizacion tratamientos metabdlicos
Instalaciones Instalaciones en general x x x |V | V| x x
Administrativo Zona penitenciarios x | x | x [ x|V | x|V
Servicios ambulatorios Oncologia - Radioterapica | v/ | x | x | v | vV | x | V
Servicios ambulatorios Radiofisica - Medicina Vi x| x| V|V |x |V
nuclear
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3.3.3.4. Aparcamientos

TIPOLOGIA USUARIOS / APARCAMIENTOS
zZ .

O | : )]

=18 | § 5

Ol E| = N| o] <

o o [O) o zZ N

< = | E s o |
El o|on s | W o<
S 5lz| o 8 5|z
USO GENERICO DENOMINACION o1 2 E El 2| ¢| <
| 2o | L] 2| 2|3
O x| = = O 2 D

ol 2| > 2 =2

x| ol Z ol 5| o

L () O - H_J %))

o x| 9 z o

w | x < w

a | o = a
Aparcamiento Aparcamiento 1 x | x | x | V|V | x |V
Aparcamiento Aparcamiento 2 x | x | x |V IV |x |V
Aparcamiento Aparcamiento 3 vViix | x|V IV | IV | IV

3.3.3.5. Edificio silicosis
TIPOLOGIA USUARIOS N+0 / EDIFICIO SILICOSIS
z :

o |. : %)

= 8 < =

O| B | < M| o] <

x| 9 a| 2| XN

sl BB | 2] 6| 2
= (20 )] = %)

Z = | W — £ =
< Z > d ﬁ o 9
USO GENERICO DENOMINACION 1 2 E El 2 R
< j a) I 5) %
O x| = > O 2 D

Q| 2| | =z| @] 2

x| o Z ol 5| o

LU »n | O [ o %)

o xr |9 pd o

w | @x < L

o lél_J S o
Administrativo Oficinas, Iabo/ratorlos y s |lviviv!ivilx «

almacén
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3.3.3.6. Edificio industrial

TIPOLOGIA USUARIOS N+1 a N-2 / EDIFICIO INDUSTRIAL

z .
218 | 4| | ¢
210 | § a)
) E | < w O <
| S| @ =| Z| N
<| E|lg | & 2| I
El 515 =S| o| =
s 219 S| E| | @
| Z|5 | 5 2| 8
- - vl S|z o Wl ¢ | x
USO GENERICO DENOMINACION _ 0| E 3:' e} 5(
| < o I
@) — =z %)
&l 2|2 | S| G| ¢ 3
wn =z < = %) =
| o|Z g 5| 8
L () O - L %))
a %) o
e | Z o
gg g |8
o
Instalaciones Cualquier area x x x | vV |V | x x
3.3.3.7. ISPA

TIPOLOGIA USUARIOS N-1 a N+2 /ISPA

PERSONAL DE INVESTIGACION

USO GENERICO DENOMINACION

PERSONAL SANITARIO
PERSONAL ADMINISTRATIVO
MANTENIMIENTO, LIMPIEZA...

PERSONAL EXTERNO
PERSONAS HOSPITALIZADAS

USUARIOS

Oficinas, laboratorios y
almacén

x
x
<
<
<
x
x

Administrativo
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4. INVENTARIO Y DESCRIPCION DE LAS MEDIDAS Y MEDIOS DE
AUTOPROTECCION

o SERVICIO DE SALUD H U C A
W e N

4.1. INVENTARIO Y DESCRIPCION DE LAS MEDIDAS Y MEDIOS, HUMANOS Y
MATERIALES, QUE DISPONE LA ENTIDAD PARA CONTROLAR LOS RIESGOS
DETECTADOS, ENFRENTAR LAS SITUACIONES DE EMERGENCIA Y
FACILITAR LA INTERVENCION DE LOS SERCIVIOS EXTERNOS DE
EMERGENCIA

Se contempla en este apartado los medios humanos y materiales que dispone el HUCA
para controlar los riesgos detectados, enfrentar situaciones de emergencia y facilitar la

intervencion de los Servicios Externos de Emergencias.

4.1.1. MEDIOS HUMANOS

Todo el personal que se encuentre en las instalaciones del establecimiento sanitario debe
colaborar de una forma u otra, para atenuar las consecuencias en caso de producirse una
situacion de emergencia. La capacitacion de estos medios humanos depende

principalmente de dos factores:

e Su categoria profesional

e Su formacién para casos de emergencia

Se han establecido la siguiente estructura organizativa para actuar ante cualquier situacién

de emergencia que pueda presentarse en el establecimiento:

GENERAL

CENTRALITA COMITE DE
CENTRO DE CONTROL CATASTROFES

[JEFE DE EMERGENClAS]

(" JEFE DE EMERGENCIAS )
LOCAL

|\ I J
( JEFEDE )

INTERVENCION
| J

| |
[ p | N 1
EQUIPOS DE EQUIPO DE SEGUNDA EQUIPO DE APOYO

INTERVENCION, ALARMA INTERVENCION

Y EVACUACION L )
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Se listan a continuacion, los mandos y equipos del organigrama anterior:

o JEFE DE EMERGENCIA GENERAL

e COMITE DE CATASTROFES

e JEFE DE EMERGENCIA LOCAL

e JEFE DE INTERVENCION

e EQUIPOS DE PRIMERA INTERVENCION, ALARMA Y EVACUACION
e EQUIPO DE SEGUNDA INTERVENCION

e EQUIPO DE APOYO

e CENTRALITA - CENTRO DE CONTROL

La organizacién de estos medios humanos en una estructura organizativa con diferentes
equipos de emergencia se realiza teniendo en cuenta el tipo de actividad y la distribucion del

personal en los distintos turnos u horarios. Ello se detalla en el CAPITULO 6.

OCUPACION PERIODO SEMANAL PERIODO DIARIO
PLENA ACTIVIDAD . . ]
(Méxima disponibilidad) De Lunes a Viernes De 8:00 a 15:00
MEDIA ACTIVIDAD De Lunes a Viernes De 15:00 a 22:00
(Reducida disponibilidad) Sabados De 8:00 a 15:00
De Lunes a Viernes De 22:00 a 8:00
BAJA ACTIVIDAD p )
(Minima disponibilidad) Sabados Desde las 15:00
De Lunes a Viernes 24 horas
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41.2. MEDIOS MATERIALES:
COMPARTIMENTACION)

SEGURIDAD ACTIVA 'Y PASIVA (EXCEPTO

A continuacion se describen los medios materiales tanto desde el punto de vista activo
como pasivo que existen en el HUCA para poder hacer frente a posibles situaciones de

emergencia.

4.1.2.1. Edificio C-S

MEDIO DE PROTECCION
SEGURIDAD ACTIVA

DESCRIPCION

EXTINTORES PORTATILES
DE POLVO POLIVALENTE

Estan situados de forma que el recorrido hasta alcanzar un
extintor desde cualquier punto de una planta del edificio no
supere los 15 metros.

Poseen una eficacia 27A 183 B y 6 Kg. de peso.

EXTINTORES PORTATILES
DE ANHIDRIDO CARBONICO

Estan situados en los cuartos eléctricos de plantas (Locales
ocultos de paso de instalaciones).

Este tipo de extintores tras su uso, no dafian a los aparatos
eléctricos.

Poseen una eficacia 89B y 5 Kg. de peso.

BOCAS DE INCENDIO

Se han dispuesto para obtener una cobertura total de las
dependencias de cada planta, con el alcance de 5 m. de agua en

EQUIPADAS pulverizado, al desplegar los 20 m. de manguera disponible.
Se han previsto 4 columnas secas en las plantas N+1, N+3, N+5,
COLUMNA SECA N+6, N+7, N+8 y N+9. Estadn situadas en cada hueco de las

escaleras E1, E2, E3 y E4.

RED DE HIDRANTES
EXTERIORES

Posee tres hidrantes enterrados en el atrio que lo divide del
edificio Z-N. Ademas cuenta con una red perimetral exterior de
hidrantes en columna.

SISTEMA DE EXTINCION
AUTOMATICA POR
ROCIADORES

Todas las areas desde la planta N+1 hasta la N+9, estan
cubiertas con rociadores automaticos, a excepcién de los aseos y
los huecos de las escaleras especialmente protegidas.

SISTEMA AL}TOMATICO DE
EXTINCION POR GAS

En la cocina de la cafeteria en la planta N-1, para la proteccion de
fogones, freidoras y planchas, asi como la campana y conductos
de extraccion de humos y vapores.
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MEDIO DE PROTECCION
SEGURIDAD PASIVA

DESCRIPCION

ALUMBRADO DE
EMERGENCIA

Se dispone de alumbrado de emergencia en todo el edificio, mas
concretamente en pasillos constitutivos de recorridos de
evacuacion, salidas de planta, salidas de edificio, cuadros
eléctricos, despachos, etc.

SENALIZACION DE
EVACUACION

El edificio dispone de sefalizacién de medios de proteccion
contra incendios y vias de evacuacion.

CONTROL DE HUMO DE
INCENDIO

En el atrio C-S se han realizado 3 depdésitos de humo mediante
barreras colgantes, y los exutorios poseen una dimension de 3,77
m?/depdsito.

También existen exutorios en el atrio que rodea al Salén de Actos

SISTEMA DE DETECCION
AUTOMATICA

Todas las estancias del edificio C-S, estan dotadas de detectores
Opticos, a excepcién de los aseos.

SISTEMA DE ALARMA

Existen sirenas distribuidas por todo el edificio, de forma que es
posible escucharlas desde cualquier punto del mismo.

ASCENSORES DE
EMERGENCIA

Se dispone de un total de 3 ascensores (montacargas), los cuéles
cumplen con las caracteristicas existentes en la normativa

vigente.

INVENTARIO N+10 / EDIFICIO C

EXT. EXT.
SECTOR ABC CO» PULS. BIE
Cubierta 13 3 7 7
TOTAL 13 3 7 7
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INVENTARIO N+9 / EDIFICIO C

SECTOR

EXT.
ABC

EXT.
CO2

PULS.

BIE

SI-1

x

SI-2

SI-3

LRE-1 (05/1)

LRE-2 (05/2)

LRE-3 (05/3)

PATINILLOS

El

E2

E3

E4

VI (E2)

VI (E3)

TOTAL

D P| x| x| %|%|%|%x|%x|x|o|~|om

WX | X|X|%X[%| XWX X X %%

Bl x| x| x| %|%x|%|%x|%|w|lw|w

Bl x| x| x| %|%x|%|%x|%|w|lw|w

INVENTARIO N+8 / EDIFICIO C

SECTOR

EXT.
ABC

EXT.
CO2

PULS.

BIE

SI-1

[ee]

x

w

SI-2

SI-3

LRE-1 (05/1)

LRE-2 (05/2)

LRE-3 (05/3)

PATINILLOS

El

E2

E3

E4

VI (E2)

VI (E3)

PR XXX %X|%X|X|%X|[%x| 0|

PP X% X XX X X X|ww

PP X% %X %X X|%X X X Wwowow

TOTAL

N
ol

WX X|%[%[X|W|X|[%X| X|%%

[EEN
[N

[EEN
[N

CUca ——
AL SUVERSARS GISPA SA
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INVENTARIO N+7 / EDIFICIO C

SECTOR i)ég Ec)c()Tz - | PULS. | BIE
SI-1 8 x 3 3
SI-2 7 x 3 3
SI-3 8 x 3 3

LRE-1 (05/1) x x x x
LRE-2 (05/2) x x x x
LRE-3 (05/3) x x x x
PATINILLOS x 3 x x
El x x x x

E2 x x x x

E3 x x x x

E4 X X X X

VI (E2) 1 x 1 1
VI (E3) 1 x 1 1
TOTAL 25 3 11 11

INVENTARIO N+6 / EDIFICIO C

SECTOR i)éTc' EC>g2 - | puLs. | BIE
SI-1 4 x 1 1
SI2 7 x 3 3
SI-3 8 x 3 3
SI-4 x x x x
SI-5 3 x 1 1

LRE-1 (05/1) x x x x
LRE-2 (05/2) x x x x
LRE-3 (05/3) x x x x
PATINILLOS x 3 x x
E1l 1 X x x

E2 x x x x

E3 x x x x

E4 1 X x x

VI (SI-1/4/5) 1 x 1 1
VI (E2) 1 x 1 1
VI (E3) 1 x 1 1
TOTAL 27 3 11 11
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INVENTARIO N+5 / EDIFICIO C

SECTOR i)ég Ec)c()Tz | PULS. | BIE
SI-1 8 x 3 3
SI2 7 x 3 3
SI-3 8 x 3 3

LRE-1 (05/1) x x x x
LRE-2 (05/2) x x x x
LRE-3 (05/3) x x x x
PATINILLOS x 3 x x
E1l x x x x

E2 X X X X

E3 X X X X

E4 X X X X

VI (E2) 1 x 1 1
VI (E3) 1 x 1 1
TOTAL 25 3 11 11

INVENTARIO N+4 / EDIFICIO C

SECTOR i)ég 'f:)gz - | pULS. | BIE
SI1 8 x 3 3
) 7 x 3 3
SI-3 8 x 3 3

LRE-1 (05/1) x x x x
LRE-2 (05/2) x x x x
LRE-3 (05/3) x x x x
PATINILLOS x 3 x x
E1 1 X X X

E2 X X X X

E3 X X X X

E4 1 X X X

VI (E2) 1 x 1 1
VI (E3) 1 x 1 1
TOTAL 27 3 11 11
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INVENTARIO N+3 / EDIFICIO C

SECTOR

EXT.
ABC

EXT.
CO2

PULS.

BIE

SI-1

x

SI-2

SI-3

LRE-1 (05/1)

LRE-2 (05/2)

LRE-3 (05/3)

PATINILLOS

El

E2

E3

E4

VI (E2)

VI (E3)

TOTAL

PPk x| %|%|%|%|%x|%x|%|0|~|m

W[ XXX X W X (X X% %

Elrlr x| x| x| %|%x|%|%x|%|w|lw|w

Ellrlk| x| x| x| %|%x|%|[%x|%|w|lw|w

INVENTARIO N+2 / EDIFICIO C

SECTOR

EXT.
ABC

EXT.
CO2

PULS.

BIE

SI-1

[ee]

x

w

SI-2

SI-3

LRE-1 (05/1)

LRE-2 (05/2)

LRE-3 (05/3)

PATINILLOS

El

E2

E3

E4

VI (E2)

VI (E3)

RIRP|IFPI XX %X|%|%X|%X|o|~

PP XXX X% X (X X Www

PP X% %X XX X X X WWwow

TOTAL

N
~

W X[ | XXX W XX X% %

[EEN
[EEN

[EEY
[EEN
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INVENTARIO N+1 / EDIFICIO C-S

SECTOR %Tc' %:)(()Tz - | puLs. | BIE

SI-1 8 x 3 3

SI-2 7 x 3 3

SI-3 8 x 3 3
LRE-1 (05/1) x x x x
LRE-2 (05/2) x x x x
LRE-3 (05/3) x x x x
PATINILLOS x 3 x x
E1l x x x x

E2 x x x x

E3 x x x x

E4 x x x x

VI (E2) 1 x 1 1

VI (E3) 1 x 1 1
TOTAL 25 3 11 11

INVENTARIO N+0 / EDIFICIO C-S

SECTOR R EC>g2 | puLs. | BEE
SI-1 4 x 2 2

SI2 7 x 3 3

SI-3 x x x x

Sl-4 x x x x

SI5 5 1 3 3

SI6
(+ SI-2/C-1) x x x x
SI-7 5 x 3 3
S8

(+ SI-7/C-1) 5 * 4 4
Sl9 2 x x x
LRE-1(03001) | x x x x
E1l x x x x

E2 x x x x

E3 x x x x

E4 1 x x x
ATRIO C-Z 9 x 3 3
TOTAL 38 x 18 18

NOTA: Los S| se nombran para su mejor compresién, con el mismo nimero
que en la memoria E.14. del modificado N°2 de proyecto basico y de ejecucion.
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INVENTARIO N-1/ EDIFICIO C-S

SECTOR

EXT.
ABC

EXT.
CO2

PULS.

BIE

Sl-1

8

1

3

SI-2
(+ SI-3/C+0)

SI-3

Sl-4

SI-5

SI-6

SI-7
(+ SI-8/C+0)

SI-8

SI-9

SI-10

SI-11

VESTIBULO

LRE-1 (05/01)

LRE-2 (06/01)

El

E2

ATRIO C-Z

X|X|[%[X|X| X% X|X~ %X X X%~ -

TOTAL

Qo|x|x|x|x|o|lo|v|lo|lw] w [k|AMlw|s o

4

R x|x|x|x|w|x|o/~| % [x|N]x][w N

Nw|[x|x|%|x|w|x|ajk{k| % %[N x| v |w

CUca ——
AL SUVERSARS GISPA SA

NOTA: Los Sl se nombran para su mejor compresion, con el mismo nimero
que en la memoria E.14. del modificado N°2 de proyecto basico y de ejecucion.

INVENTARIO N-2 / EDIFICIO C-S

SECTOR

EXT.
ABC

EXT.
CO2

PULS.

BIE

LRE-1 (12/7)

x

=Y

x

LRE-2 (12/8)

LRE-3 (12/9)

LRE-4 (10/9)

LRE-5

LRE-6

LRE-7

LRE-8

LRE-9 (10/10)

LRE-10

LRE-11

LRE-12 (10/8)

LRE-13

TOTAL

O XX | X[ XINFPIFRPININ|X|[X|%

NI X X %X (%X X X|%X|%X X[ %% F

IR AR IR IR IR IRIR IR AR IR IR IR

IR IR AR AR IR IR IR IR AR IR IR IR IR

PLAN DE AUTOPROTECCION
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS

Pagina 115
Revisién 5 Borr -1 — Septiembre 2018



x|
P REVIN:SA z a SERVICIO DE SALUD I | U C A ; AU
GOBIERNO DEL 'DEL PRINGPADO DE ASTURIAS ®
PRINCIPADO DE ASTURIAS HOSPITAL UNIVERSITARIO
CENTRAL DE ASTURIAS
CONSEJERIA DE SALUD

¥ SERVICIOS SANITARIOS

4.1.2.2. Edificio Z-N

MEDIO DE PROTECCION

SEGURIDAD ACTIVA DESCRIPCION

Estan situados de forma que el recorrido hasta alcanzar un
EXTINTORES PORTATILES extintor desde cualquier punto de una planta del edificio no
DE POLVO POLIVALENTE supere los 15 metros.

Poseen una eficacia 27A 183 B y 6 Kg. de peso.

Estan situados en lugares estratégicos, debido a que este tipo de
extintores tras su uso, no dafian a los aparatos eléctricos.
Poseen una eficacia 89B y 5 Kg. de peso.

EXTINTORES PORTATILES
DE ANHIDRIDO CARBONICO

Se han dispuesto para obtener una cobertura total de las
dependencias de cada planta, con el alcance de 5 m. de agua en
pulverizado, al desplegar los 20 m. de manguera disponible.

BOCAS DE INCENDIO
EQUIPADAS

Posee tres hidrantes enterrados en el atrio que lo divide del
edificio C-S. Ademas cuenta con una red perimetral exterior de
hidrantes en columna.

RED DE HIDRANTES
EXTERIORES

SISTEMA DE EXTINCION
AUTOMATICA POR
ROCIADORES

Existen rociadores en los L.R.E. de uso caracteristico almacén,
situados en la planta N-1.

SISTEMA AUTOMATICO DE | Aplicado en el area de fogones de las cocinas situadas en la
EXTINCION POR GAS planta N -1.
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MEDIO DE PROTECCION
SEGURIDAD PASIVA

DESCRIPCION

ALUMBRADO DE
EMERGENCIA

Se dispone de alumbrado de emergencia en todo el edificio, mas
concretamente en pasillos constitutivos de recorridos de
evacuacion, salidas de planta, salidas de edificio, cuadros
eléctricos, despachos, etc.

SENALIZACION DE
EVACUACION

El edificio dispone de sefalizacién de medios de proteccion
contra incendios y vias de evacuacion.

CONTROL DE HUMO DE
INCENDIO

Cada uno de los cuatro atrios W, forma por si solo un depdsito de
humo, y los exutorios poseen una dimension de 13,00
m?/depdsito.

SISTEMA DE DETECCION
AUTOMATICA

Todas las estancias del edificio W, estan dotadas de detectores
Opticos, a excepcion de los aseos.

SISTEMA DE ALARMA

Existen sirenas distribuidas por todo el edificio, de forma que es
posible escucharlas desde cualquier punto del mismo.

INVENTARIO N+2 / EDIFICIO Z-N

EXT. EXT.
SECTOR ABC CO» PULS. BIE
Cubierta 18 4 x 8
TOTAL 18 4 x 8
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INVENTARIO N+1 / EDIFICIO Z-N
EXT. EXT.
SECTOR ABC CO» PULS. BIE
SI-1 2 3 1 1
SI-2 7 2 4 4
SI-3 4 4 4 4
SI-4 2 1 1 1
SI-5 5 x 3 3
SI-6 6 1 5 5
SI-7 8 x 3 3
SI-8 9 1 4 4
SI9 4 2 4 4
SI-10 7 1 6 6
SI-11 4 x 4 4
SI-12 6 x 4 4
SI-13 6 1 5 5
SI-14 4 1 4 4
LRE-1 (02/1) x x x x
LRE-2 (02/2) x x x x
LRE-3 (02/3) x x x x
LRE-4 (02/4) x x x x
LRE-5 (02/5) x x x x
LRE-6 (02/6) x 1 x x
LRE-7 (02/7) x x x x
LRE-8 (02/8) x x x x
LRE-9 (02/10) x x x x
LRE-10 (08/1) x x x x
LRE-11 (08/2) x x x x
TOTAL 74 18 52 52
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INVENTARIO N+0 / EDIFICIO Z-N
EXT. | EXT.

SECTOR ABC oo, | PULS. | BIE
SI-1 6 x 3 3
SI-2 4 3 3 3
SI-3 2 x 2 2
Sl-4 7 2 5 5
SI-5 3 1 3 3
SI-6 3 1 3 3
SI-7 3 1 2 2
SI-8 4 1 2 2
SI-9 5 x 5 5
SI-10 3 2 2 2
SI-11 2 x 2 2
SI-12 7 1 3 2
SI-13 4 x 1 1
SI-14 3 1 2 2
SI-15 6 1 3 3
SI-16 1 x x x
SI-17 1 x 1 x
SI-18 1 x x x
SI-19 1 x 1 x
SI1-20 X X X X
sl-21 1 x 1 x
SI-22 1 x x x
SI-23 2 x 1 1
SI-24 2 x 2 2
SI-25 1 1 1 1

LRE-1 (02/1) x x x x
LRE-2 (02/2) x x x x
LRE-3 (06/1) x x x x
LRE-4 (08/2) x x x x
LRE-5 (08/3) x x x x
LRE-6 (08/4) x x x x
LRE-7 (08/5) x x x x
LRE-8 (15/1) x x x x
LRE-9 (17/1) x x x x

TOTAL 73 15 48 44
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INVENTARIO N-1/ EDIFICIO Z-N

SECTOR

EXT.
ABC

EXT.
CO2

PULS.

BIE

SI-1

8

X

N

SI-2

Sl-4

SI-5

SI-6

SI-7

OO |N || 01

SI-8

=Y
o

SI-9

SI-10

SI-11

SI-12

SI-13

SI-14

SI-15

SI-16

LRE-1 (02/1)

LRE-2 (02/2)

LRE-3 (02/3)

LRE-4 (02/4)

LRE-5 (02/5)

LRE-6 (02/6)

LRE-7 (02/9)

LRE-8 (02/10)

LRE-9 (02/11)

LRE-10 (03/1)

LRE-11 (05/1)

LRE-12 (06/1)

LRE-13 (06/2)

LRE-14 (08/1)

LRE-15 (08/2)

LRE-16 (16/1)

LRE-17 (17/1)

LRE-18 (17/2)

LRE-19 (17/3)

XIPIX|X (X XPP|IX| %X X XXX X X XX X XFPX X X XPFPXO0OXPF XX

XK WA OAOIX|XINNX P|X[P|X[(FPXINX[P[XNRX[X|XINDNPFPOR|RPFPINDN

XK|WPOAOAINK|XINNIX PIXFP|XEFPIXNXFP|XNDX|IXXNONEPRARIAMERINDNDIN

TOTAL
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INVENTARIO N-2 / EDIFICIO Z-N

EXT. EXT.
SECTOR ABC CO» PULS. BIE
Zona comun 85 6

LRE-1 (02/1)

LRE-2 (02/2)

LRE-3 (02/3)

LRE-4 (02/4)

LRE-5

LRE-6 (10/5)

LRE-7(10/6)

LRE-8 (10/8)

LRE-9 (10/7)

LRE-10 (10/8)

LRE-11

LRE-12

LRE-13 (10/1)

LRE-14 (10/4)

LRE-15 (12/4)

LRE-16 (10/2)

LRE-17 (13/5)

LRE-18

LRE-19 (12/5)

LRE-20 (10/3)

LRE-21 (13/6)

LRE-22 (12/7)

LRE-23

LRE-24

LRE-25 (12/6)

LRE-26 (13/7)

LRE-27 (10/4)

LRE-28 (13/3)

LRE-29 (12/3)

LRE-30 (12/1)

LRE-31 (13/1)

LRE-32

LRE-33

LRE-34 (12/2)

LRE-35 (13/2)

LRE-36

LRE-37

XX [P|X|X|X P X[ X[ X| XX %% XXX~ X[X[X[P|%[|X[|[X[|[%[%[%|%|%|X|X|%X|[%|[%|%

TOTAL

-
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4.1.2.3. Edificio W
MEDIO DE PROTECCION DESCRIPCION

SEGURIDAD ACTIVA

EXTINTORES PORTATILES
DE POLVO POLIVALENTE

Estan situados de forma que el recorrido hasta alcanzar un
extintor desde cualquier punto de una planta del edificio no
supere los 15 metros.

Poseen una eficacia 27A 183 B y 6 Kg. de peso.

EXTINTORES PORTATILES
DE ANHIDRIDO CARBONICO

Estan situados en los cuartos eléctricos de plantas (Locales
ocultos de paso de instalaciones).

Este tipo de extintores tras su uso, no dafian a los aparatos
eléctricos no afectados por el incendio.

Poseen una eficacia 89B y 5 Kg. de peso.

BOCAS DE INCENDIO
EQUIPADAS

Se han dispuesto para obtener una cobertura total de las
dependencias de cada planta, con el alcance de 5 m. de agua en
pulverizado, al desplegar los 20 m. de manguera disponible.

RED DE HIDRANTES
EXTERIORES

Posee un hidrante enterrado en el centro de cada atrio W.
Ademas cuenta con una red perimetral exterior de hidrantes en
columna.

SISTEMA AUTOMATICO DE
EXTINCION POR GAS

Aplicado en el area de fogones de la cocina de la cafeteria
situada en la planta N -1.

MEDIO DE PROTECCION
SEGURIDAD PASIVA

COMENTARIO

ALUMBRADO DE
EMERGENCIA

Se dispone de alumbrado de emergencia en todo el edificio, mas
concretamente en pasillos constitutivos de recorridos de
evacuacion, salidas de planta, salidas de edificio, cuadros
eléctricos, despachos, etc.

SENALIZACION DE
EVACUACION

El edificio dispone de sefalizacién de medios de proteccion
contra incendios y vias de evacuacion.

CONTROL DE HUMO DE
INCENDIO

Cada uno de los cuatro atrios W, forma por si solo un depésito de
humo, y los exutorios poseen una dimension de 13,00
m?/depésito.

SISTEMA DE DETECCION
AUTOMATICA

Todas las estancias del edificio W, estan dotadas de detectores
Opticos, a excepcién de los aseos.

SISTEMA DE ALARMA

Existen sirenas distribuidas por todo el edificio, de forma que es
posible escucharlas desde cualquier punto del mismo.
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INVENTARIO N+3 / EDIFICIO W

EXT. EXT.

SECTOR ABC CO» PULS. BIE
Cubierta 1 5 2 3 3
Cubierta 2 5 2 3 3
Cubierta 3 5 2 3 3
Cubierta 4 5 2 3 3

TOTAL 20 4 12 12

INVENTARIO N+2 / EDIFICIO W
EXT. EXT.

SECTOR ABC CO, PULS. BIE
SI-1 2 1 2 2
SI-2 2 1 2 2
SI-3 2 1 2 2
Sl-4 2 1 2 2
SI-5 5 1 5 3
SI-6 5 1 4 2
SI-7 6 1 6 3
SI-8 7 1 4 3

Vest. Ppal. 1 x x 1 x
Vest. Ppal. 2 x x 1 x
Vest. Ppal. 3 x x 1 x
Vest. Ppal. 4 x x 1 x
LRE-1 (02/1) x x x x
LRE-2 (02/2) x x x x
TOTAL 31 8 27 19
INVENTARIO N+1 / EDIFICIO W
EXT. EXT.

SECTOR ABG CO» PULS. BIE
SI-1 4 1 3 2
SI-2 4 1 3 2
SI-3 4 1 3 2
Sl-4 4 1 2 2
SI-5 6 1 3 3
Sl-6 8 1 4 3
SI-7 7 1 5 3
SI-8 7 1 4 3

Vest. Ppal. 1 x x 1 x
Vest. Ppal. 2 x x 1 x
Vest. Ppal. 3 x x 1 x
Vest. Ppal. 4 x x x x

TOTAL 44 8 30 20
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INVENTARIO N+0 / EDIFICIO W

SECTOR

EXT.
ABC

EXT.
CO2

PULS.

BIE

SIl-1

SI-2

SI-3

Sl-4

SI-5

SI-6

SI-7

SI-8

Vest. Ppal. 1

Vest. Ppal. 2

Vest. Ppal. 3

Vest. Ppal. 4

X X[ %X|X|OoNNOMNDwW O

X NP |X| OIS

| X[ X[ X[WWWNA~WWIN

TOTAL

N
w

O K| X|X|X[PFPIFPIFRIFPFRRFIF

w
(o3}

N
w

INVENTARIO N-1 / EDIFICIO W

SECTOR

EXT.
ABC

EXT.
CO2

PULS.

BIE

SI-1

SI-2

SI-3

Sl-4

SI-5

SI-6

SI-7

SI-8

SI-9

LRE-1 (06/1)

LRE-2 (15/1)

Vest. Ppal. 1

Vest. Ppal. 2

Vest. Ppal. 3

Vest. Ppal. 4

ATRIO W1

ATRIO W2

ATRIO W3

LRE-1 (06/1)

LRE-2 (15/1)

X| X WO [FRPININ|[R|[X|X | Oog|Oo|o|d MO

X| X[ P[PPI XFPIFPIXX X NWWOWNINWWW

X| X[ P[PPI XFPIFPIXX X NWOWNNWWW
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INVENTARIO N-2 / EDIFICIO W
SECTOR %{5 i)gz - | puLs. | BIE

SI-1 22 1 8 8

SI2 9 1 5 5

SI3 12 1 5 5

Si4 8 1 3 3

SI5 8 x 4 4
LRE-1 (10/1) x x x x
LRE-2 (10/2) x x x x
LRE-3 (02/2) x x x x
LRE-4 (02/3) x x x x
LRE-5 (10/3) x x x x
LRE-6 (13/1) x x 1 1
LRE-7 (10/6) 1 x 1 1
LRE-8 (12/1) 1 x x %
LRE-9 (12/2) x 1 x x
LRE-10 (10/4) | % x x x
LRE-11 (02/1) | % x x x
LRE-12 (08/4) 1 x 1 1
LRE-13 (08/5) | 3 x 2 2
LRE-14 (10/7) | 4 3 1 1
LRE-15 (13/2) | % 2 x x
LRE-16 (08/1) 1 x 1 1
LRE-17 (08/2) 1 x 1 1
LRE-18 (08/3) 1 x 1 1
LRE-19 (10/5) | 2 1 x x

TOTAL 74 11 34 34
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4.1.2.4. Aparcamientos
MEDIO DE PROTECCION DESCRIPCION

SEGURIDAD ACTIVA

EXTINTORES PORTATILES
DE POLVO POLIVALENTE

Estan situados de forma que el recorrido hasta alcanzar un
extintor desde cualquier punto de una planta del edificio no
supere los 15 metros.

Poseen una eficacia 27A 183 B y 6 Kg. de peso.

EXTINTORES PORTATILES
DE ANHIDRIDO CARBONICO

Estan situados en algunos de los cuartos eléctricos de plantas
(Locales ocultos de paso de instalaciones).

Este tipo de extintores tras su uso, no dafian a los aparatos
eléctricos.

Poseen una eficacia 89B y 5 Kg. de peso.

BOCAS DE INCENDIO
EQUIPADAS

Se han dispuesto para obtener una cobertura total de las
dependencias de cada planta, con el alcance de 5 m. de agua en
pulverizado, al desplegar los 20 m. de manguera disponible.

RED DE HIDRANTES
EXTERIORES

Cuentan con una red perimetral exterior de hidrantes en columna.

MEDIO DE PROTECCION
SEGURIDAD PASIVA

DESCRIPCION

ALUMBRADO DE
EMERGENCIA

Se dispone de alumbrado de emergencia en todos los
aparcamientos.

SENALIZACION DE
EVACUACION

El edificio dispone de sefializaciéon de medios de proteccién
contra incendios y vias de evacuacion.

SISTEMA DE DETECCION
AUTOMATICA

Todos los aparcamientos, estan dotados de detectores opticos y
de anhidrido carbdnico.

SISTEMA DE ALARMA

Existen sirenas distribuidas por todos los aparcamientos, de
forma que es posible escucharlas desde cualquier punto del
mismo.
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INVENTARIO N-1 / APARCAMIENTO 1
EXT. EXT.
SECTOR ABC CO» PULS. BIE
SI-1 25 x 10 12
LRE-1 (10/1) x x x x
LRE-2 (10/2) x x x x
LRE-3 (10/3) x x x x
LRE-4 (10/4) x 1 x x
TOTAL 25 1 10 12
INVENTARIO N-2 / APARCAMIENTO 1
EXT. EXT.
SECTOR ABC CO, PULS. BIE
SI-1 28 x 11 13
LRE-1 (10/1) x x x x
LRE-2 (10/2) x x x x
LRE-3 (10/3) x x x x
LRE-4 (10/4) x 1 x x
TOTAL 28 1 11 13
INVENTARIO N-1 / APARCAMIENTO 2
EXT. EXT.
SECTOR ABC CO» PULS. BIE
Al-1 25 2 12 11
TOTAL 25 2 12 11
INVENTARIO N-2 / APARCAMIENTO 2
EXT. EXT.
SECTOR asC | co, | PULs. | BE
Al-1 26 12 11
TOTAL 26 12 11
INVENTARIO N-1 / APARCAMIENTO 3
EXT. | EXT.
SECTOR ABC CO» PULS. BIE
Al-1 17 x 11 11
TOTAL 17 x 11 11
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4.1.2.5. Edificio silicosis

MEDIO DE PROTECCION
SEGURIDAD ACTIVA

DESCRIPCION

EXTINTORES PORTATILES
DE POLVO POLIVALENTE

Estan situados de forma que el recorrido hasta alcanzar un
extintor desde cualquier punto de una planta del edificio no
supere los 15 metros.

Poseen una eficacia 27A 183 B y 6 Kg. de peso.

EXTINTORES PORTATILES
DE ANHIDRIDO CARBONICO

Hay uno situado en el L.R.E. de instalaciones.
Posee una eficacia 89B y 5 Kg. de peso.

RED DE HIDRANTES
EXTERIORES

Cuenta con una red perimetral exterior de hidrantes en columna.

MEDIO DE PROTECCION
SEGURIDAD PASIVA

DESCRIPCION

ALUMBRADO DE
EMERGENCIA

Se dispone de alumbrado de emergencia en todo el edificio, mas
concretamente en pasillos constitutivos de recorridos de
evacuacion, salidas de edificio, cuadros eléctricos, despachos,
etc.

SENALIZACION DE
EVACUACION

El edificio dispone de sefializaciéon de medios de proteccién
contra incendios y vias de evacuacion.

SISTEMA DE DETECCION
AUTOMATICA

Todas las estancias del edificio silicosis, estan dotadas de
detectores 6pticos, a excepcion de los aseos.

SISTEMA DE ALARMA

Existen sirenas distribuidas por todo el edificio, de forma que es
posible escucharlas desde cualquier punto del mismo.

INVENTARIO N+0 / EDIFICIO SILICOSIS
EXT. EXT.

SECTOR ABC CO» PULS. BIE
SI-1 11 x 5 x
SI-2 1 1 x x

TOTAL 12 1 5 x
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4.1.2.6. Edificio industrial
MEDIO DE PROTECCION -

SEGURIDAD ACTIVA

EXTINTORES PORTATILES
DE POLVO POLIVALENTE

Estan situados de forma que el recorrido hasta alcanzar un
extintor desde cualquier punto de una planta del edificio no
supere los 15 metros.

Poseen una eficacia 27A 183 B y 6 Kg. de peso.

EXTINTORES PORTATILES
DE ANHIDRIDO CARBONICO

Estan situados en varias estancias del edificio. Este tipo de
extintores tras su uso, no dafian a los aparatos eléctricos.
Poseen una eficacia 89B y 5 Kg. de peso.

BOCAS DE INCENDIO
EQUIPADAS

Se han dispuesto para obtener una cobertura total de las
dependencias de cada planta, con el alcance de 5 m. de agua en
pulverizado, al desplegar los 20 m. de manguera disponible.

RED DE HIDRANTES
EXTERIORES

Cuenta con una red perimetral exterior de hidrantes en columna.

MEDIO DE PROTECCION
SEGURIDAD PASIVA

DESCRIPCION

ALUMBRADO DE
EMERGENCIA

Se dispone de alumbrado de emergencia en todo el edificio, mas
concretamente en pasillos constitutivos de recorridos de
evacuacion, salidas de planta, salidas de edificio, cuadros
eléctricos, etc.

SENALIZACION DE
EVACUACION

El edificio dispone de sefalizacién de medios de proteccion
contra incendios y vias de evacuacion.

SISTEMA DE DETECCION
AUTOMATICA

Todas las estancias del edificio estan dotadas de detectores
Opticos.

SISTEMA DE ALARMA

Existen sirenas distribuidas por todo el edificio, de forma que es
posible escucharlas desde cualquier punto del mismo.
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INVENTARIO N+1 / EDIFICIO INDUSTRIAL

EXT. EXT.
SECTOR ABC CO» PULS. BIE
SI-1 x x x x
TOTAL x x x x

INVENTARIO N+0 / EDIFICIO INDUSTRIAL

EXT. EXT.
SECTOR ABC CO, PULS. BIE
SI-1 x x 3 x
TOTAL x x 3 x

INVENTARIO N-1/ EDIFICIO INDUSTRIAL

EXT. EXT.
SECTOR ABC CO» PULS. BIE
LRE-1 (19/1) 1 2 2 1
Exterior 1 x x x
TOTAL 1 2 2 1

INVENTARIO N-2 / EDIFICIO INDUSTRIAL

SECTOR

EXT.
ABC

EXT.
CO2

PULS.

BIE

Bombas PCI

4

X

3

LRE-1 (18/1)

LRE-2 (12/7)

LRE-3 (13/9)

LRE-4 (13/10)

LRE-5 (12/8)

LRE-6 (20/1)

TOTAL

O W(F|X|X|%X|X%X

O | X% (X|—|W

NN (R X | X[ %=

AN X|X| %[~ |%
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4.1.2.7. Zona exterior

Alrededor del HUCA, se ha instalado una red de hidrantes.

Dicha red se inicia desde la sala de bombas situada en el edificio industrial, bajo el
helipuerto.

Esta red se ha trazado en anillo para tener un mejor equilibrio hidraulico y poder alimentar
por dos extremos, en el caso de averia de uno de los tramos, intercalando valvulas de
seccionamiento.

La linea de tuberia discurre enterrada y a ella se conectan varios hidrantes de columna.
Para ver més caracteristicas de esta red, ver el anejo N° 7: INSTALACIONES P.C.I.

4.1.2.8. ISPA

MEDIO DE PROTECCION

SEGURIDAD ACTIVA DESCRIPCION

Estan situados de forma que el recorrido hasta alcanzar un
EXTINTORES PORTATILES extintor desde cualquier punto de una planta del edificio no
DE POLVO POLIVALENTE supere los 15 metros.

Poseen una eficacia 27A 183 B y 6 Kg. de peso.

Estan situados en varias estancias del edificio. Este tipo de
extintores tras su uso, no dafian a los aparatos eléctricos.
Poseen una eficacia 89B y 5 Kg. de peso

EXTINTORES PORTATILES
DE ANHIDRIDO CARBONICO

Se han dispuesto para obtener una cobertura total de las
dependencias de cada planta, con el alcance de 5 m. de agua en
pulverizado, al desplegar los 20 m. de manguera disponible.

BOCAS DE INCENDIO
EQUIPADAS

RED DE HIDRANTES Cuenta con una red perimetral exterior de hidrantes en columna
EXTERIORES P :
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MEDIO DE PROTECCION
SEGURIDAD PASIVA

DESCRIPCION

ALUMBRADO DE
EMERGENCIA

Se dispone de alumbrado de emergencia en todo el edificio, mas
concretamente en pasillos constitutivos de recorridos de
evacuacion, salidas de edificio, cuadros eléctricos, despachos,
etc.

SENALIZACION DE
EVACUACION

El edificio dispone de sefalizacién de medios de proteccion
contra incendios y vias de evacuacion.

SISTEMA DE DETECCION
AUTOMATICA

Todas las estancias del edificio ISPA, estan dotadas de
detectores 6pticos, a excepcion de los aseos.

SISTEMA DE ALARMA

Existe sirena situada en la planta N-1, de forma que es posible
escucharlas desde cualquier punto del mismo.

INVENTARIO / ISPA
SECTOR iég Efgz - | puLs. | BIE
SI-1 31 2 12 12
SI2 2 x 1 1
SI3 2 x 1 1
Si-4 4 x 1 1
SI5 4 x 1 1
LRE-2 1 x 1 1
TOTAL 44 2 17 17
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4.1.3. COMPARTIMENTACION (SECTORIZACION Y L.R.E.)

Como elemento principal de la seguridad pasiva, esta la compartimentacion del edifico en

sectores de incendios.

Un sector de incendios es un espacio de un edificio separado de otras zonas del mismo por
elementos constructivos delimitadores resistentes al fuego durante un periodo de tiempo
determinado, en el interior del cual se puede confinar (o excluir) el incendio para que no se

pueda propagar a (o desde) otra parte del edificio.

Un local de riesgo especial es un espacio de un edificio que en funcién del tamafio que
posea Yy a su uso previsto, debe estar separado de otras zonas del edificio por elementos

constructivos delimitadores resistentes al fuego durante un periodo de tiempo determinado.

Ademas los locales destinados a albergar instalaciones y equipos regulados por
reglamentos especificos, se rigen por las condiciones que se establecen en dichos

reglamentos.
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4.1.3.1. Edificio C-S
Sectorizacion
SECTORIZACION N+9 / EDIFICIO C
- - RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO | DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
SI-1 Hospitalizacion Neu:n,\(l)lggla B 1.448 m? El 180
SI-2 Hospitalizacién Ne“m'gg'a - 1.275 m? El 180
Hematologia —
SI-3 Hospitalizacion Trasplante 1.472 m? El 180
médula 0sea
SECTORIZACION N+8 / EDIFICIO C
- - RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO | DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
SI-1 Hospitalizacion Neurologia 1.468 m? El 180
Neurocirugia
SI-2 Hospitalizacién Neurocirugia 1.275 m2 El 180
o Oncologia 2
SI-3 Hospitalizacién médica— V1P 1.466 m El 180
SECTORIZACION N+7 / EDIFICIO C
- - RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO | DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
SI-1 Hospitalizacion Neurologia 1.470 m? El 180
Pediatria
SI-2 Hospitalizacion adolescentes y 1.275 m? El 180
escolares
Pediatria
SI-3 Hospitalizacion preescolares y 1.463 m? El 180
lactantes
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SECTORIZACION N+6 / EDIFICIO C
- - RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO | DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
Ud. peniten.
SI-1 Hospitalizacion - 720 m? El 180
Medicina interna
SI-2 Hospitalizacién | Medicina interna 1.275 m? El 180
SI-3 Hospitalizacién | Medicina interna 1.468 m? El 180
Sl-4 Hospitalizacion | ------ 55 m? El 180
SI-5 Hospitalizacién | Medicina interna 690 m? El 180
SECTORIZACION N+5 / EDIFICIO C
- - RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
Ud.
desintoxicacion
SI-1 Hospitalizacion | ~ Endocrino - 1.449 m? El 180
Urologia —
Trastornos
alimentarios
SI-2 Hospitalizacién Urologia - 1.275 m? El 180
Nefrologia
Psiquiatria
SI-3 Hospitalizacién mfantl-l y!uv?nll 1.476 m? El 180
— psiquiatria
adultos
SECTORIZACION N+4 / EDIFICIO C
- < RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO | DENOMINACION SUPERFICIE AL EUEGO
SI-1 Hospitalizacion Traumatologia 1.399 m? El 180
Traumatologia —
SI-2 Hospitalizacién Reumatologia - 1.275 m? El 180
Dermatologia
Rehabilitacion -
SI-3 Hospitalizacién Lesionados 1.440 m? El 180
medulares
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SECTORIZACION N+3/ EDIFICIO C
- < RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO | DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
Digestivo —
SI-1 Hospitalizacién Obesidad 1.377 m? El 180
morbida
SI-2 Hospitalizacién | Cirugia general 1.275 m2 El 180
SI-3 Hospitalizacion | Cirugia general 1.475 m? El 180
SECTORIZACION N+2 / EDIFICIO C
- - RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO | DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
Cir. plastica y
Sl-1 Hospitalizacion guemados - 1.448 m? El 180
Ginecologia
SI-2 Hospitalizacién Tocologia 1.275 m2 El 180
SI-3 Hospitalizacion Tocologia 1.437 m? El 180
SECTORIZACION N+1 / EDIFICIO C
- < RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO | DENOMINACION SUPERFICIE AL EUEGO
Cir. toracica —
SI-1 Hospitalizacién Cir. cardiaca - 1.252 m? El 180
Cardiologia
SI-2 Hospitalizacion Cardiologia 1.115 m? El 180
SI-3 Hospitalizacién Cir. vascular 1.236 m? El 180
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SECTORIZACION N+0 / EDIFICIO C-S
- p RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
Servicios Ud. de
SI-1 ambulatorios diagnostico 542 m? El 180
prenatal

SI-2 Publica . Area comercial 915 m? El 180
concurrencia

SI-3 Administrativo Oficinas 64 m? El 60

Sl-4 Administrativo Oficinas 74 m2 El 60

SI-5 Publica Oficinas 220 m? El 60
concurrencia

SI-6 Publica s 155 m?

(+ SI-2/C-1) concurrencia Salon de actos (+ 595 m?) EI90

SI-7 Publica Cafeteria 820 m?2 El 90
concurrencia

SI-8 Servicios _— 1.410 m?

(+ SI-7/C-1) ambulatorios Pediatria (+ 850 m?) El120

SI-9 Servicios Pediatria 460 m? El 60

ambulatorios
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SECTORIZACION N-1 / EDIFICIO C-S
- P RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO | DENOMINACION | SUPERFICIE ALEUECD
Si-1 Servicios Tocoginecologia | 1.299 m? El 180
ambulatorios
SI-2 Publica s 595 m?
(+ SI-6/C+0) concurrencia Salon de actos (+ 155 m?) EI90
Fisica médica —
sI-3 Administrativo Culto — 1.025 m? El 60
Asociaciones —
Sindicatos
Sl-4 Servicios Hospital de dia | 665 m? El 180
ambulatorios
Zonas de
SI-5 tratam|ento a P|sc_|_nas_ ) 665 m? El 120
pacientes Rehabilitacion
internados
Zonas de
SI-6 tratamento a Terap|a 120 m2 El 120
pacientes ocupacional
internados
Zonas de
SI-7 tratamiento a - 850 m?
(+ SI-8/C+0) pacientes Electromedicina (+ 1.410 m?) El 120
internados
SI-8 Administrativo Administracién 254 m? El 60
Zonas de
SI-9 tratamiento a Gimnasio 1.010 m? EI 120
pacientes Rehabilitacién
internados
Zonas de
SI-10 tratamiento a | - genapilitacion | 1.470 m2 El 180
pacientes
internados
SI-11 Docente Docencia 1442 m?2 El 90
Publica _ Atrio 236 m?
concurrencia Salén de actos
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Locales de riesgo especial

LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+9 / EDIFICIO C
LOCAL DENOMINACION PAE?/\ME/\TVRO RIESGO RiEIEJEgglA
LRE-1 (05/1) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE-2 (05/2) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE-3 (05/3) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+8 / EDIFICIO C
LOCAL DENOMINACION | PARAMEIRO RIESGO RS g
LRE-1 (05/1) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE-2 (05/2) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE-3 (05/3) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+7 / EDIFICIO C
LOCAL DENOMINACION PArE'ZA}mE/&/RO RIESGO RiflgalégglA
LRE-1 (05/1) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE-2 (05/2) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE-3 (05/3) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
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LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+6 / EDIFICIO C
- PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2im3W RIESGO AL FUEGO
LRE-1 (05/1) Almacen de 6,4 m2 BAJO EI 90
residuos
LRE-2 (05/2) Almacen de 6,4 m2 BAJO EI 90
residuos
LRE-3 (05/3) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+5 / EDIFICIO C
p PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2im3W RIESGO AL FUEGO
LRE-1(05/1) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE-2(05/2) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE-3 (05/3) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+4 / EDIFICIO C
- PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2/m3W RIESGO AL FUEGO
LRE-1 (05/1) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE-2 (05/2) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE-3 (05/3) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+3 / EDIFICIO C
, PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2im3W RIESGO AL FUEGO
LRE-1 (05/1) Almacén de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE-2 (05/2) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LRE 3 (05/3) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
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LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+2 / EDIFICIO C
p PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2/m3/W RIESGO AL FUEGO
LRE-1 (05/1) Almacen de 6,4 m2 BAJO EI 90
residuos
LRE-2 (05/2) Almacen de 6,4 m2 BAJO EI 90
residuos
LRE-3 (05/3) Almacen de 6,4 m? BAJO El 90
residuos
LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+1 / EDIFICIO C-S
- PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2im3W RIESGO AL EUEGO
LRE-1 (05/1) Almacen de 5,5 m? BAJO El 90
residuos
LRE-2 (05/2) Almacen de 5.5 m? BAJO El 90
residuos
LRE-3 (05/3) Almacen de 5.5 m? BAJO El 90
residuos
LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+0 / EDIFICIO C-S
2 PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2im3W RIESGO AL FUEGO
LRE-1 (03/1) dArCh'Vo de 116 m2 BAJO El 90
ocumentos
LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N-1/ EDIFICIO C-S
- PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION e RIESGO L PUERG
LRE-1 (05/1) Almacen de 55,0 m2 ALTO El 180
residuos
LRE-2 (06/1) Cocina de 20W BAJO EI 90
cafeteria
LRE-3 Almacen de - BAJO El 90
residuos
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LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N-2 / EDIFICIO C-S
p PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2/m3/W RIESGO AL FUEGO
LRE-1 (12/7) Local de - BAJO El 90
contadores
LRE-2 (12/8) Local de BAJO El 90
contadores
LRE-3 (12/9) Local de - BAJO EI 90
contadores
LRE-4 (10/9) Sala de - BAJO EI 90
maquinas
LRE-5 (SUBC. 6) Centro de } EI-90 BAJO
transformacion
LRE-6 (S. CLIMA.) Sala de ; E1-90 BAJO
maquinas
LRE-7 (SUBC. 7) Centro de ; E1-90 BAJO
transformacién
LRE-8 (SUBC. 8) Centro de - EI-90 BAJO
transformacién
LRE-9 (10/10) Sala de - BAJO El 90
maquinas
LRE-10 - - BAJO El 90
LRE-11 - - BAJO El 90
LRE-12 (10/8) Sala de - BAJO El 90
maquinas
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SECTORIZACION N+1 / EDIFICIO Z-N
- - RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO | DENOMINACION | SUPERFICIE AL FUEGO

SI-1 Administrativo Trabajo médico 490 m? El 60

Sl-2 Unidades ucl 1416 m?2 EI 90
especiales

SI-3 Unidades ucl 1240 m?2 EI 90
especiales

S|4 Consultas / Informacion 613 m2 El 60

Salas de espera familiares
SI-5 Administrativo | Medicos de 692 m2 El 60
guardia

SI-6 Unidades _Blogue 1110 m? EI 90
especiales quirdrgico n° 2

SI-7 Unidades Bloque 1310 m? EI 90
especiales quirdrgico

sI-8 Unidades UCl trasplantes | 1340 m? El 90
especiales

SI-9 Administrativo | Medicos de 734 m? El 60

guardia

SI-10 Unidades _Blogue 1373 m? EI 90
especiales quirargico n°1

SI-11 Unidades Reanimacion 1490 m2 EI 90
especiales

S-12 Consultas / Informacion 880 m? El 60

Salas de espera familiares

SI-13 Unldqdes UCI Polivalente 1375 m? El 90
especiales

SI-14 Unidades UCI polivalente | 1317 m? El 90
especiales
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SECTORIZACION N+0 / EDIFICIO Z-N
- P RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
SI-1 U.E/T.P.l/ S.E. Urgencias 1105 m2 El 90
SI-2 U.E./T.P.l/S.E. Urgencias 1270 m? EI 90
SI-3 U.E./T.P.l/S.E. Urgencias 1095 m? El 90
Sl-4 U.E/T.P.l/ S.E. Urgencias 1485 m? El 90
SI-5 Consultas / Salas Urgencias 860 m? El 60
de espera
Sl-6 Administrativo Médicos de 694 m? EI-60
guardia
SI-7 U.E./T.P.l. Radiologia 1495 m? EI-90
SI-8 UE./T.P.L. Endoscopia 1075 m? EI-90
SI-9 U.E./T.P.L Cirugia pediatria 1233 m? EI-90
SI-10 U.E./T.P.L H. de dia pediat. y 540 m?2 EI-90
ginecologia

SI-11 U.E./T.P.l. Blogue quirdrgico 1320 m2 EI-90

tocoginecologia
SI-12 U.E./S.E. UCI neonatologia 1456 m? EI-90
SI-13 Administrativo Psiq. de enlace / 1175 m2 EI-60

médicos guardia
SI-14 T.P.I. Banco de sangre 975 m? EI-90
SI-15 Unidades UCI neonatos 1470 m2 EI-90

especiales
SI-16 Docente Aula 95 m?2 EI-60
SI-17 Docente Aula 95 m?2 EI-60
SI-18 Docente Aula 60 m? EI-60
SI-19 Docente Aula 95 m?2 EI-60
SI-20 Docente Aula 60 m?2 EI-60
SI-21 Docente Aula 75 m? EI-60
SI-22 Docente Aula 60 m?2 EI-60
S1-23 Publica ' Cafeteria de 267 m? E1-90
concurrencia personal

SI-24 UE./T.P.l Radio-diagndstico 530 m? EI-90
SI-25 U.E./T.P.I. Blogue quirurgico 564 m2 EI-90

tocoginecologia
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SECTORIZACION N-1 / EDIFICIO Z-N
- P RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
SI-1 Administrativo Servicio técnico 958 m? El-60
Zonas de
SI-2 tratamiento a Necropsias 560 m? EI-90
pacientes
internados
Docencia /
SI-4 Administrativo medicina 1014 m2 El-60
preventiva / PRL
SI-5 Administrativo Despachqs / 862 m? El-60
laboratorios
SI-6 Administrativo Microbiologia 1165 m? EI-60
SI-7 Administrativo Anatomia 638 m? EI-60
Patoldgica
Comunicacion e
informatica /
SI-8 Administrativo Docencia / 1051 m? El-60
Anatomia
patologica
SI-9 Administrativo Adiminstracién 712 m? El-60
SI-10 Administrativo |  Direccion de 880 m? EI-60
enfermeria
SI-11 Deja de existir tras reforma
Sl-12 Docente Aulas 783 m? El-60
SI-13 Docente Aulas 438 m? El-60
S|-14 Puablica Cafeteria 693 m2 E1-90
concurrencia personal
SI-15 Administrativo Talleres 1324 m? El-60
SI-16 Administrativo Adm-lnlstr.e}mon 472 m? El-60
Direccion
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Locales de riesgo especial

LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+1 / EDIFICIO Z-N

LOCAL

DENOMINACION

PARAMETRO
m2/m3/W

RIESGO

RESISTENCIA
AL FUEGO

LRE-1 (02/1)

Almacenes de
elementos
combustibles

109 m?

BAJO

EI-90

LRE-2 (02/2)

Almacenes de
elementos
combustibles

144 m?

BAJO

EI-90

LRE-3 (02/3)

Almacenes de
elementos
combustibles

144 m2

BAJO

EI-90

LRE-4 (02/4)

Almacenes de
elementos
combustibles

234 m?

MEDIO

EI-120

LRE-5 (02/5)

Almacenes de
elementos
combustibles

246 m?

MEDIO

El-120

LRE-6 (02/6)

Almacenes de
elementos
combustibles

109 m?

BAJO

EI-90

LRE-7 (02/7)

Almacenes de
elementos
combustibles

122 m?

BAJO

EI-90

LRE-8 (02/8)

Almacenes de
elementos
combustibles

144 m2

BAJO

EI-90

LRE-9 (02/10)

Almacenes de
elementos
combustibles

151 m2

BAJO

EI-90

LRE-10 (08/1)

Vestuarios de
personal

96 m?2

BAJO

EI-90

LRE-11 (08/2)

Vestuarios de
personal

96 m?2

BAJO

EI-90
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LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+0 / EDIFICIO Z-N

PARAMETRO RESISTENCIA

LOCAL DENOMINACION m2im3W RIESGO AL FUEGO

Almacenes de
LRE-1 (02/1) elementos 125 m2 BAJO EI-90
combustibles
Almacenes de
LRE-2 (02/2) elementos 139 m2 BAJO EI-90
combustibles

LRE-3 (06/1) Cocinas 20W BAJO EI-90

Vestuarios de

LRE-4 (08/2) Seraonal 39 m2 BAJO EI-90

LRE-5 (08/3) Vesteli‘;‘ggzlde 40 m? BAJO EI-90

LRE-6 (08/4) Vesteli‘;‘ggzlde 36 m?2 BAJO EI-90

LRE-7 (08/5) Vesteurggﬁzlde 77 m2 BAJO EI-90
Almacenes de

LRE-8 (15/1) productos 176 m2 BAJO EI-90
farmacéuticos y

clinicos
LRE-9 (17/1) Lagﬁ’;?ctggos 231 m?2 BAJO EI-90
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HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS

LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N-1/ EDIFICIO Z-N
£ PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2im3W RIESGO AL FUEGO
LRE-1 (02/1) Alm. elementos 685 m?2 ALTO EI-180
combustibles
LRE-2 (02/2) Talleres 966 m?2 ALTO EI-180
LRE-3 (02/3) | Alm-elementos 215 m?2 MEDIO EI-120
combustibles
LRE-4 (02/4) Alm. elementos 1190 m? ALTO EI-180
combustibles
LRE-5 (02/5) | AIm-elementos 265 m? MEDIO EI-120
combustibles
LRE-6 (02/6) Talleres 1055 m? ALTO EI-180
LRE-7 (02/9) | Alm-elementos 175 m? BAJO EI-90
combustibles
LRE-8 (02/10) | AIm- elementos 2870 m? ALTO EI-180
combustibles
LRE-9 (02/11) | AIm- elementos 475 m? ALTO EI-180
combustibles
LRE-11 (05/1) Deja de existir tras reforma
LRE-12 (06/1) Cocinas 20W ALTO EI-180
LRE-13 (06/2) Cocinas 20w ALTO EI-180
LRE-14 (0g/1) | Vestuarios de 90 m? BAJO EI-90
personal
LRE-15 (0g/2) | vestuarios de 85 m? BAJO EI-90
personal
LRE-16 (16/1) | ESterilizaciony - ALTO EI-180
almacenes anejos
LRE-17 (17/1) Laboratorios - ALTO EI-180
clinicos
LRE-18 (17/2) Laboratorios - ALTO EI-180
clinicos
LRE-19 (17/3) Laboratorios - ALTO EI-180
clinicos
LRE-20 (19/1) Deja de existir tras reforma
LRE-21 (02/6) Talleres 1055 m? BAJO EI-90
LRE-22 - - BAJO EI-90
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LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N-2 / EDIFICIO Z-N
p PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2/m3/W RIESGO AL FUEGO
Almacén de
LRE-1 (02/1) elementos 218 m? BAJO EI-90
combustibles
Almacén de
LRE-2 (02/2) elementos 224 m? BAJO EI-90
combustibles
Almacén de
LRE-3 (02/3) elementos 157 m2 BAJO EI-90
combustibles
Almacén de
LRE-4 (02/4) elementos 181 m2 BAJO EI-90
combustibles
Almacén de
L'T_ié’égﬁl)‘ A elementos - ALTO EI-180
combustibles
LRE-6 (10/5) msgq'ﬁiggs - BAJO EI-90
LRE-7 (10/6) msgﬁiggs - BAJO EI-90
LRE-8 (13/8) tra§:f2trrr$1§§én - BAJO EI-90
LRE-9 (10/7) msgﬁiggs - BAJO EI-90
LRE-10 (10/8) Sala de - BAJO EI-90
méaquinas
Almacén de
LRE-11 elementos - BAJO EI-90
combustibles
Almacén de
LRE-12 elementos - BAJO EI-90
combustibles
LRE-13 (10/1) Sala de - BAJO EI-90
maquinas
LRE-14 (13/4) traﬁ;g‘:g:gén - BAJO EI-90
LRE-15 (12/4) Cér?tcaﬂ:r‘és - BAJO EI-90
LRE-16 (10/2) Sala de ; BAJO EI-90
maquinas
LRE-17 (13/5) traﬁ:fgtrrﬁqggén - BAJO EI-90
LRE-18 Sala de ; BAJO EI-90
maquinas
LRE-19 (12/5) C;r‘:tcaﬂ:r‘;s - BAJO EI-90
LRE-20 (10/3) Sala de - BAJO EI-90
maquinas
LRE-21 (13/6) traﬁ;’;ﬁﬁggén - BAJO EI-90
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LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N-2 / EDIFICIO Z-N (CONTINUACION)

HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS

- PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2im3\W RIESGO AL FUEGO
LRE-22 (12/7) C;ﬁfaﬂcﬂis - BAJO EI-90
LRE-23 Sala de - BAJO E1-90
maquinas
LRE-24 Local de - BAJO EI-90
contadores
LRE-25 (12/6) C'(;r‘]’tca"’(‘]'lfrees - BAJO EI-90
LRE-26 (13/7) Centro de - BAJO EI-90
transformacién
LRE-27 (10/4) msgq'ﬁiggs - BAJO EI-90
LRE-28 (13/3) Centro de ; BAJO EI-90
transformacién
LRE-29 (12/3) C'(;r‘]’tca"’(‘]'lfrees - BAJO EI-90
LRE-30 (12/1) Cgr?fa"’g:ris - BAJO EI-90
LRE-31 (13/1) Centro de 339 m? BAJO E1-90
transformacion
LRE-32 Local de
(BIOBANCO) contadores ) BAJO EI-90
LRE-33 o ,
(UTILLERIA) Utilleria 139 m ALTO El 180
LRE-34 (12/2) Cgrc]’tca"’g:r‘zs - BAJO EI-90
LRE-35 (13/2) Centro de 335 m? BAJO E1-90
transformacion
LRE-36 Sala de
(ROBOTS) maquinas ) MEDIO El-120
LRE-37 Almacén de
(ALMACEN DE elementos - ALTO EI-180
SUEROQOS) combustibles
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4.1.3.3. Edificio W

Sectorizacion

SECTORIZACION N+2 / EDIFICIO W
- < RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
SI-1 Administrativo | C'f- 9eneral - 573 m2 EI 90
O.R.L.
SI-2 Administrativo Neumologia 524 m? ElI 90
SI-3 Administrativo Neurociencias 524 m? El 90
S|4 SerV|C|o§ Alergia - ) 622 m2 E1 90
ambulatorios Dermatologia
Servicios Cir. general —
SI-5 . Cir. plastica — 797 m2 ElI 90
ambulatorios
Ud. dolor
Servicios Neumologia — )
SI-6 ambulatorios I.N.S. 948 m El 90
SI-7 I Neurociencias 877 m? El 90
ambulatorios
S8 Servicios Neuromenma,s - 925 m? El 90
ambulatorios Dermatologia
SECTORIZACION N+1 / EDIFICIO W
- P RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
SI-1 Servicios O.R.L. 708 m? El 90
ambulatorios
SI-2 Servicios Cir. maxilofacial | 650 m? EI 90
ambulatorios
sI-3 Servicios Cir. vascular 654 m? El 90
ambulatorios
S|4 Servicios Area d,el 707 m2 E1 90
ambulatorios corazon
SI-5 Servicios Oftalmologia 900 m? El 90
ambulatorios
SI-6 Servicios Oftalmologia 953 m? El 90
ambulatorios
SI-7 Servicios C.MA. 991 m? El 90
ambulatorios
SI-8 Servicios Area del 1.166 m? EI 90
ambulatorios corazon
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SECTORIZACION N+0 / EDIFICIO W
Uso P RESISTENCIA
SECTOR GENERICO DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
SI-1 Servicios Medicina Intgrna - 802 m? El 90
ambulatorios Nefrologia
sI-2 Servicios Hemodidlisis 862 m?2 EI 90
ambulatorios
SI-3 Servmos Digestivo - 828 m? E1 90
ambulatorios Endocrinologia
S|4 Servicios Med|cma_ interna - 857 m? El 90
ambulatorios Endocrinologia
S5 Servicios Hospital de 'dl_a 843 m2 E1 90
ambulatorios | oncohematoldgico
Sl-6 Servicios Urologia 912 m? El 90
ambulatorios
S|-7 Servicios Digestivo — 909 m? El 90
ambulatorios Endoscopias
- Hospital de dia —
SI-8 Servicios Trastornos 1.005 m?2 EI 90
ambulatorios . L
alimenticios
SECTORIZACION N-1 / EDIFICIO W
USso P RESISTENCIA
SECTOR GENERICO DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
SI-1 SerV|C|o§ Oncologia 937 m? El 90
ambulatorios
sI-2 Servicios Traumatologia 911 m? El 90
ambulatorios
Servicios Reumatologia —
SI-3 . Metab. 6seo — 913 m? El 90
ambulatorios
Preanest.
Sl-4 Administrativo Admisiones 815 m? El 90
SI5 SerV|C|o§ Hematologla— 827 m? El 90
ambulatorios Farmacia
SI-6 Servicios | o diodiagnéstico | 989 m?2 EI 90
ambulatorios
SI-7 Servicios | o diodiagnéstico | 909 m? EI 90
ambulatorios
Servicios Extracciones - )
SI-8 ambulatorios Radiodiagndstico /8rm EI'90
SI-9 Publica Cafeteria 810 m? EI 90
concurrencia
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SECTORIZACION N-2 / EDIFICIO W
Uso p RESISTENCIA
SECTOR GENERICO DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
Si-1 T.P.I. Oncologia - 2.490 m? El 90
Radioterapica
SI-2 T.P.I. Radiofisica 1.463 m? El 90
SI-3 T.P.I. Medicina nuclear 1.846 m? El 90
Hospitalizacion
Sl-4 T.P.I. tratamientos 1.233 m? El 90
metabdlicos
Vestibulo
SI-5 Administrativo vestuarios de 698 m? El 90
personal
Locales de riesgo especial
LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+2 / EDIFICIO W
2 PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2im3W RIESGO AL FUEGO
Almacén de
LRE-1 (02/1) elementos 151 m2 BAJO ElI 90
combustibles
Almacén de
LRE-2 (02/2) elementos 120 m2 BAJO El 90
combustibles
LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N-1/ EDIFICIO W
p PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2im3W RIESGO AL EUEGO
LRE-1 (06/1) Cocina de 20 W BAJO El 90
cafeteria
LRE-2 (15/1) Farmacia 171 m2 BAJO ElI 90
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LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N-2 / EDIFICIO W
- PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2m3W RIESGO AL FUEGO
LRE-1 (10/1) Sala de maquinas 27 m? BAJO El 90
LRE-2 (10/2) Sala de maquinas 25 m? BAJO El 180
Almacén de
LRE-3 (02/2) elementos 133 m2 BAJO El 90
combustibles
Almacén de
LRE-4 (02/3) elementos 118 m2 BAJO El 90
combustibles
LRE-5 (10/3) Sala de maquinas 46 m2 BAJO El 90
LRE-6 (13/2) Centro de 335 m? BAJO El 90
transformacion
LRE-7 (10/6) Salas de maquinas 454 m? BAJO ElI 90
LRE-g (12/1) | Cuadros generales 38 m? BAJO El 90
de distribucién
LRE-9 (12/2) | Cuadros generales 38 m? BAJO El 90
de distribucién
LRE-10 (10/4) | Sala de méaquinas 85 m? BAJO El 90
Almacén de
LRE-11 (02/1) elementos 265 m? MEDIO El 120
combustibles
LRE-12 (08/4) Vestuarios de 187 m2 MEDIO El 120
personal
LRE-13 (08/5) Vestuarios de 736 m2 ALTO El 180
personal
LRE-14 (10/7) | Salas de maquinas 554 m?2 BAJO El 90
LRE-15 (13/1) Centro de 339 m? BAJO El 90
transformacion
LRE-16 (08/1) Vestuarios de 470 m? ALTO EI 180
personal
LRE-17 (08/2) Vestuarios de 410 m2 ALTO EI 180
personal
LRE-18 (0g/3) |  Vestuarios de 348 m? ALTO El 180
personal
LRE-19 (10/5) | Salas de maquinas 233 m? BAJO El 90
LRE-20 . )
(LENCERIA) Utilleria 161 m ALTO El 180
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4.1.3.4. Aparcamientos

Sectorizacion
Al no estar integrados en otros edificios con otro uso, no es necesario que sean
sectorizados, pudiendo constituir un volumen anico.

Ademas, los aparcamientos 2 y 3 se consideran abiertos al existir huecos en sus fachadas

Locales de riesgo especial

LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N-1/ APARCAMIENTO 1
- PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2im3W RIESGO AL FUEGO

LRE-1 (10/1) Sala de . BAJO EI-90
maquinas

LRE-2 (10/2) Sala de . BAJO EI-90
maquinas

LRE-3 (10/3) Sala de - BAJO EI-90
maquinas

LRE-4 (10/4) Sala de . BAJO EI-60
maquinas

LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N-2 / APARCAMIENTO 1

p PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2im3W RIESGO AL FUEGO

LRE-1 (10/1) Sala de - BAJO EI-90
maquinas

LRE-2 (10/2) Sala de ; BAJO EI-90
maquinas

LRE-3 (10/3) Sala de - BAJO EI-90
maquinas

LRE-4 (10/4) Sala de ; BAJO EI-90
maquinas
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4.1.3.5. Edificio silicosis

Sectorizacién

o SERVICIO DE SALUD
DEL PRINGPADO DE ASTURIAS

SECTORIZACION N+0 / EDIFICIO SILICOSIS

- < RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO DENOMINACION SUPERFICIE AL FUEGO
Oficinas,
SI-1 Administrativo laboratorios y 1.414 m? El 90
almacén

Locales de riesgo especial

LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+0 / EDIFICIO SILICOSIS

2 PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2/m3/W RIESGO AL FUEGO
LRE-1 _ Local de ; BAJO EI-90
instalaciones

4.1.3.6. Edificio industrial

Sectorizacion

No posee sectores de incendio segun la definicion que marca la normativa

Locales de riesgo especial

LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N-1/ EDIFICIO INDUSTRIAL
p PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION S e RIESGO D PUEGO
LRE-1 (19/1) Sala de P > 600 kW ALTO EI-180
Calderas
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LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N-2 / EDIFICIO INDUSTRIAL
- PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2Im3W RIESGO AL FUEGO
LRE-1 (18/1) Sala de grupo 345 m? BAJO EI-90
electrogeno
Cuadros
LRE-2 (12/7) generales de 87 m? BAJO EI-90
distribucién
LRE-3 (13/9) Centro de. 61 m? BAJO EI-90
transformacion
LRE-4 (13/10) Centro de 117 m2 BAJO EI-90
transformacion
Cuadros
LRE-5 (12/8) generales de 26 m? BAJO EI-90
distribucién
Sala de
LRE-6 (20/1) maquinas P > 400 kW ALTO EI-180
frigorifica
4.1.3.7. ISPA
Sectorizacién
SECTORIZACION / ISPA
- - RESISTENCIA
SECTOR USO GENERICO | DENOMINACION | SUPERFICIE AL FUEGO
SI-1 (N+2, - . Oficinas, 5
N+1, N+0, N-1) Administrativo laboratorios 3.268 m El 90
SI-2 (N-1) Administrativo | Of|C|na§, 347 m2 ElI 90
aboratorios
SI-3 (N+0) Administrativo Oficinas, 295 m?2 EI 90
laboratorios
SI-4 (N+1) Administrativo | Oficinas, 305 m? EI 90
aboratorios
SI-5 (N+2) Administrativo Oficinas, 305 m? EI 90
laboratorios
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Locales de riesgo especial
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LOCALES DE RIESGO ESPECIAL N+0 / ISPA
p PARAMETRO RESISTENCIA
LOCAL DENOMINACION m2/m3/W RIESGO AL FUEGO
LRE-1 Almacén de 7,7 m2 BAJO EI 90
residuos
LRE-2 Almacen de 8.3 m? BAJO El90
residuos
LRE-3 Almacen de 8.3 m? BAJO El90
residuos
LRE-4 Almacen de 10,3 m? BAJO El90
residuos
Local de
LRE-5 instalaciones ) BAJO El90
Almacén de
LRE-6 elementos 140 m? ALTO El 180
combustibles
LRE-7 _ Local de - BAJO E190
instalaciones
LRE-8 _ Local de ) BAJO EI90
instalaciones

4.1.4. MEDIOS DE PROTECCION EXTERNOS

A continuacion, se identifican las diversos Servicios Publicos de Emergencias con las que

podria contar el HUCA en caso de ser requerida su presencia.

e SEPA -112 ASTURIAS

Nombre del parque

Servicio de Emergencias
del Principado de Asturias

Direccién

La Morgal s/n
33690 LLANERA

Distancia a este centro

10 km

Teléfono

985 77 33 88 (112)
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Nombre del parque

Jefatura Superior de Policia de Asturias

Direccién

¢/ General Yagie, n°5
33004 Oviedo

Distancia a este centro

3 km

Teléfono

985 96 71 00 (091)

e Policia Local de Oviedo

Nombre del parque

Edificio de Seguridad Ciudadana
del Ayuntamiento de Oviedo

Direccion

Carretera Rubin n° 39
33011 OVIEDO

Distancia a este centro

1km

Teléfono

985 11 34 77 (092)

e Bomberos de Oviedo

Nombre del parque

Edificio de Seguridad Ciudadana
del Ayuntamiento de Oviedo

Direccion

Carretera Rubin n° 39
33011 OVIEDO

Distancia a este centro

1 km

Teléfono

985 21 19 99 (080)

e Guardia Civil

Nombre del parque

Comandancia de Oviedo

Direccion

Carretera Rubin n° 1
33011 OVIEDO

Distancia a este centro

1 km

Teléfono

985 11 90 00 (062)
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e Agrupacién Municipal de Proteccién Civil

GISPASA

Nombre del parque Agrupacion Municipal de Proteccién Civil

Bajos del estadio Carlos Tartiere

DIIEEEE 33013 OVIEDO
Distancia a este centro 5 km
Teléfono 985 27 51 26

4.1.5. CONDICIONES DE EVACUACION

A continuacion se detallan las caracteristicas de los elementos de evacuacion que se

dispone el HUCA, segun los criterios definidos en la seccion 3 “Evacuacion de ocupantes”

del DB-SI.

4.1.5.1. Edificio C-S

4.1.5.1.1. Evacuacion horizontal: Recorridos de evacuacion

RECORRIDOS DE EVACUACION / EDIFICIO C-S
ANCHURA
N° DE CAPACIDAD p
RECORRIDO PLANTA D'SP(Om'\)"BLE OCUPANTES | MAXIMA VALIDO
PASILLOS
CENTRALES Desde N+9
EN ZONAS DE aN+1 2,40 39 480 v
HOSPITALIZACION
PASILLOS
LADO NORTE Desde N+9
EN ZONAS DE a N+1 1,40 10 280 v
HOSPITALIZACION
PASILLO CENTRAL
UD. DIAGNOSTICO N+0 2.40 42 480 v
PRENATAL
PASILLO CENTRAL
PEDIATRIA N+0 2,50 46 480 v
PASILLO CENTRAL
TOCOGINECOLOGIA N-1 2,50 113 480 v
PASILLO CENTRAL
F. MEDICA — CULTO N-1 2,50 102 480 v
— ASOC.-SINDICAT.
PASILLO CENTRAL
REHABILITACION N-1 2,50 26 480 v
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4.1.5.1.2. Evacuacion horizontal: Salidas de planta

SALIDAS DE PLANTA / EDIFICIO C-S
ANCHURA
SALIDA DE PLANTA PLANTA DISP(Oml\)IlBLE OCUNPOP[\)I\IIETES CAMPAA)S:\/[I):D VALIDO
SP-1 Desde I1+9 2,00 48 400 v
SP-2 Desde I1+9 2,00 48 400 v
SP-3 Desde I1+9 2,00 46 400 v
SP-4 Dezdl\i'fg 2,00 46 400 v
SP-5 Dezd,\ir'fg 2,00 48 400 v
SP-6 De;d,\ir'fg 2,00 48 400 v
SP-1 N+0 2,00 32 400 v
SP-2 N+0 2,00 46 400 v

Ademas, se debe considerar la distribucion de los ocupantes suponiendo inutilizada una

salida de planta, bajo la hipétesis mas desfavorable.

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA DE PLANTA / EDIFICIO C-S
ANCHURA
N° DE CAPACIDAD 5
SALIDA DE PLANTA PLANTA DISP(Oml\)IIBLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO

BLOQUEO: SP-1 Desde N+9

ALTERNATIVA: SP-2 aN+1 2,00 96 400 ‘/
BLOQUEO: SP-2 Desde N+9

ALTERNATIVA: SP-1 aN+1 2,00 96 400 ‘/
BLOQUEO: SP-3 Desde N+9

ALTERNATIVA: SP-4 aN+1 2,00 92 400 ‘/
BLOQUEO: SP-4 Desde N+9

ALTERNATIVA: SP-3 aN+1 2,00 92 400 ‘/
BLOQUEO: SP-5 Desde N+9

ALTERNATIVA: SP-6 aN+1 2,00 9 400 ‘/
BLOQUEO: SP-6 Desde N+9

ALTERNATIVA: SP-5 aN+1 2,00 96 400 ‘/
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4.1.5.1.3. Evacuacion vertical

ESCALERAS / EDIFICIO C-S

ssomsma | TR0 | SENIO | oiseONRLE | ooliRe. | Chrdaae” | vAupo
EUC | proTeaion | Netoana | b0 464 zes |V
E2C | proTeaioa | Neoanw0 | b0 752 nes |V
EIUC | bRoTEGDA | Nivans0 | bSO 752 nes |V
E4C | proTeGiDA | Netoand | b0 478 zes |V
E-8/C PRO',FII(E)GIDA DEr\]Qﬁ%l\;DI\IJEgTE 0.80 0 v
E-6/C PRO',FII(E)GIDA DEr\]Qﬁ%l\;DI\IJEgTE 0.80 0 v
E-1/A atrio | PESCENDENTE 1,50 10 720 v
E-2/A atRio | DESCENDENTE 1,50 21 720 v
E-3/A atrio | DESCENDENTE 1,50 15 720 v
E-6/S PRO'II\'II(EDGIDA ALIJES ';'?\lﬂlv ° 1,50 0 198 v
E-11S PRO'II\'II(E)GIDA ASA?-E'\;DNE%TE 4,10 300 >4 v
E-8/S | PROTEGIDA | ASCENDENTE 1,50 34 356 v
E-9/S PRO'II\'II(E)GIDA ALLEE gpl\\lﬂlv ° 1,50 0 198 v
E-10/S | PROTEGIDA | ASCENDENTE 1,50 0 432 v

N-2 a N-1
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DESEMBARCO DE ESCALERAS / EDIFICIO C-S
ANCHURA .

e I N TS = o
E-1/C 2,40 240* 480 v
E-2/C 1,85 240" 370 v
E-3/C 1,85 240 370 v
E-4/C 2,40 240" 480 v
E-5/C 0,80 0 160 v
E-6/C 0,80 0 160 v
E-1/A 1,50 10 300 v
E-2/A 1,50 21 300 v
E-3/A 1,50 15 300 v
E-6/S 1,50 0 300 v
E-7/S 3,70 300 740 v
E-8/S 1,50 34 300 v
E-0/S 1,50 0 300 v
E-10/S 1,50 0 300 v

*Se aplica 160 A, al ser mayor el n® de personas que utiliza la escalera

RAMPAS / EDIFICIO C-S
ANCHURA
SENTIDO N° DE CAPACIDAD | .«
RER U= EVACUACION D'SP&'\)"BLE OCUPANTES | MAXIMA | VALIDO
ASCENDENTE
R-1 ATRIO T 3 N 2.20 185 440 v
ASCENDENTE
R-2 | PROTEGIDA 3 N 1,60 89 320 v
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4.1.5.1.4. Evacuacion horizontal: Salidas del edificio

SALIDAS DE EDIFICIO / EDIFICIO C-S
PLANTA N+O
swon | o T oolemees | e | vauco
S-1 8,00 631 1.600 \/
S-2 1,85 185 370 \/
S-3 8,00 384 1.600 \/
S-4 2,00 131 400 \/
SE-1 2,35 140 470 \/
SE-2 2,35 140 470 \/
SE-3 2,30 89 460 \/

Ademas, se debe considerar la distribucion de los ocupantes suponiendo inutilizada una
salida, bajo la hipotesis mas desfavorable, en este caso la salida S1 por ser la de mayor

anchura y ocupacion.

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA DE EDIFICIO /EDIFICIO C-S
PLANTA N+0
SUMATORIO
ANCHURA RESTO OCL’]‘; E,\'IETES C‘kﬂpﬁ)g,'\?:'j VALIDO
DE SALIDAS (m)
BLOQUEO: S-1
ALTERNATIVA: 18,85 1.700 3.770 v
Resto de salidas
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SALIDAS DE EDIFICIO / EDIFICIO C-S
PLANTA N-1
ANCHURA N° DE CAPACIDAD <
SALIDA DISPONIBLE (m) OCUPANTES MAXIMA VALIDO
S-1 2.00 38 400 v
S2 4.20 43 840 v
S-3(A) 2.00 33 400 v
S-3 (B) 4,00 407 800 v
S-3(C) 2.00 26 400 v
S-4 4.20 43 840 v
S5 (A) 2.00 44 400 v
S5 (B) 2.00 118 400 v
S-6 4.20 37 840 v
S-7 1,85 0 370 v
SE-1 1,85 37 370 v
SE-2 2.40 240 480 v
SE-3 2.40 240 480 v

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA DE PLANTA /EDIFICIO C-S
PLANTAS N+9 a N-1
SUMATORIO
ANCHURARESTO | NRE | CAPAEDAD | vaLibo
DE SALIDAS (m)
BLOQUEO: S-3 (B)
ALTERNATIVA: S- 6,05 636* 1.210 \/
5(A), R-1, SE-9
*Sumatorio de las tres salidas alternativas y S-3(B)
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4.1.5.2. Edificio Z-N

4.1.5.2.1. Evacuacion horizontal: Recorridos de evacuacion

RECORRIDOS DE EVACUACION / EDIFICIO Z-N
ANCHURA
N° DE CAPACIDAD 5
RECORRIDO PLANTA DISP(OmI\)IIBLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
N+1
PASILLOS
(Anchura minima) '::? 2,40 480 187 ‘/

4.1.5.2.2. Evacuacion horizontal: Salidas de planta

Debido a la cantidad de salidas de planta existentes en el edificio Z-N, se detallan en la
siguiente tabla Unicamente en las que se estima un n° de ocupantes mayor a 100 personas.
Para consultar el resto de salidas de planta, ver los respectivos planos de evacuacion

anexos al final del presente documento.

SALIDAS DE PLANTA / EDIFICIO Z-N
SALIDA DE PLANTA PLANTA D'?QF(’EC:[\;|J|§/|§E OC[IJ\IPOAI\Dl\IlsTES C?APAA)S:\IAD:\D VALIDO

SP-10 N+1 2,00 135 400 v
SP-22 N+1 2,00 101 400 v
SP-25 N+1 2,00 187 400 v
sp-31 N+1 2,00 131 400 v
SP-2 N+0 2,00 159 400 v
SP-19 N+0 2,00 107 400 v
SP-23 N+0 2,00 111 400 v
sP-1 N-1 2,00 273 400 v
SP-23 N-1 2,00 155 400 v
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Ademas, se debe considerar la distribucion de los ocupantes suponiendo inutilizada una
salida, bajo la hipotesis mas desfavorable.

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA DE PLANTA /EDIFICIO Z-N
SALIDA DE PLANTA PLANTA D'?é\lF(’?('O:l\)&JlEf\E OCUNPOPI:\)I\IIETES CAMPAA)EI::\AD:D VALIDO
AE#SISI\?E‘S(/iFéﬁ? N+1 2,00 191 400 v
ALTERNATIVA SP2s | M 2,00 288 400 v
Soess | | m | |
S n v | e | w | w |
SoEess | ve | am | m | wm | v
ALEE(R)’(I\I?X'FI(\)/EA:SE;S;W N+0 2,00 181 400 v
ALEE(R)’(I\I?X'FI(\)/EA:Sg;Dz—?ill N+0 2,00 143 400 v
S | wa | | om | wm | ¥
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4.1.5.2.3. Evacuacion vertical

ESCALERAS / EDIFICIO Z-N
ANCHURA
SENTIDO N° DE CAPACIDAD <
ESCALERA TIPO EVACUACION D|SP(On-]l\)l|BLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
DESCENDENTE
euz | SR CAL T N2 a N 1,50 440 486 v
Llega al N-2
DESCENDENTE
ESPECIALM.
B2z | oortOAM | T N2 AN 1,50 367 486 v
Llega al N-2
DESCENDENTE
ESPECIALM.
E3Z | oortSAM | N2 a N 1,50 455 486 v
Llega al N-2
DESCENDENTE
ESPECIALM.
B4z | oortCAM | N2 AN 1,50 470 486 v
Llega al N-2
DESCENDENTE
ESPECIALM.
Esz | S-SR T N a N 1,50 376 486 v
Llega al N-2
DESCENDENTE
ESPECIALM.
E6z | oo SR T N a N 1,50 286 486 v
Llega al N-2
DESCENDENTE
E-1N ABIERTA SoenDE 1,75 0 280 v
DESCENDENTE
E2N | ABIERTA SCenoE 175 0 280 v
DESCENDENTE
E3N | ABIERTA SCenoE 175 0 280 v
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DESEMBARCO DE ESCALERAS / EDIFICIO Z-N
ANCHURA

T - p
E-1Z 2,00 240" 400 v
E-2/7 2,00 240 400 v
E-3/Z 2,00 240* 400 v
E-4/Z 2,00 240* 400 v
E-5/Z 2,00 240* 400 v
E-6/Z 2,00 240* 400 v
E-1/N 1,75 0 350 v
E-2IN 1,75 0 350 v
E-3/N 1,75 0 350 v

*Se aplica 160 A, al ser mayor el n® de personas que utiliza la escalera
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4.1.5.2.4. Evacuacion horizontal: Salidas del edificio

SALIDAS DE EDIFICIO / EDIFICIO Z-N
PLANTA N+0
o | oo | ootimes | o | vauo
S-1/2 2,10 50 420 v
S-212 2,10 224 42 v
-3/ 2,10 9 420 v
S-412 2,10 43 420 v
S-5/ 1,70 0 340 v
S-61Z 1,85 0 370 v
S-71Z 1,85 0 370 v
S-812 2,25 0 450 v
-9/ 2,25 0 450 v
s-101Z 2,25 0 450 v
SE-1/Z 2,00 112 400 v
SE-2/Z 2,00 0 400 v
SE-3/Z 2,00 0 400 v
SE-4/Z 2,00 0 400 v
S-1N 4,00 304 2.400 v
S-2IN 1,55 154 930 v

*Se aplica 600 A, dado que el Atrio posee unas caracteristicasde seguridad que se pueden asimilar a un espacio al aire libre
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Ademas, se debe considerar la distribucion de los ocupantes suponiendo inutilizada una
salida, bajo la hipétesis mas desfavorable, en este caso la salida S-2/Z y S-1/N, por ser las

de mayor ocupacién en sus respectivos edificios.

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA / EDIFICIO Z-N
PLANTAS N+0
SUMATORIO
ANCHURA RESTO OCLTFC:ADI\IIETES C'?\‘/IP:)EI::\/IID:D VALIDO
DE SALIDAS (m)

BLOQUEO: S-2/Z

ALTERNATIVA: S-3/Z 2,10 233 420 v
BLOQUEO: S-1/N
ALTERNATIVA: 1,55 458 930 v

SE-1N
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GISPASA
SALIDAS DE EDIFICIO / EDIFICIO Z-N
PLANTA N-1
T e IO I v ol T
S-1/Z 2,30 638 460
S-2/7 3,40 479 680 v
S-3iz 3,40 525 680 v
S-4/7 5,40 221 1080 v
S-5/Z Anulada por ser muelle de carga
S-6/Z2 Anulada por ser muelle de carga
S-71Z 2,30 45 460 v
S-8/z 2,10 377 420 v
S-9/7 1,00 0 200 v
S-10/Z 2,00 0 400 v
S-11/Z 2,00 42 400 v
S-12/7 2,00 160 400 v
S-13/Z 1,75 23 350 v
S-14/7 2,00 320 400 v
S-15/Z 1,75 20 350 v
S-16/Z 1,85 17 370 v
S-17/Z 1,75 48 350 v
S-18/Z 2,00 273 400 v
SE-1/Z 1,15 50 230 v
SE-2/Z 1,55 199 310 v
S-1N 4,40 1.227 2.640* v
SE-1N 1,85 653 1.110* v
SE-2/N 1,55 165 310 v
S-1/ATRIO 6,00 1.195 3.600 v
S-2/ATRIO 6,00 1.260 3.600 v

*Se aplica 600 A, dado que el Atrio posee unas caracteristicasde seguridad que se pueden asimilar a un espacio al aire libre
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Ademas, se debe considerar la distribucion de los ocupantes suponiendo inutilizada una
salida, bajo la hip6tesis mas desfavorable, en este caso se bloquea la salidas S-2/ATRIO,
por ser las de mayor ocupacion.

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA DE PLANTA /EDIFICIO Z-N
PLANTAS N-1
SUMATORIO
ANCHURA RESTO OCL’J\IISADI\IETES C'?\\/IPAA)g:\AD:D VALIDO
DE SALIDAS (m)
BLOQUEO:
S-2/ATRIO
ALTERNATIVA. 6,00 2.455 3.600 v

S-1/ATRIO
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4.1.5.3. Edificio W

4.1.5.3.1. Evacuacion horizontal: Recorridos de evacuacion

RECORRIDOS DE EVACUACION / EDIFICIO W

RECORRIDO PLANTA D'?glpc(é);N:Jlng OCLIJ\IPOAI\)I\IlzTES CAMPAA>E|::\|/:I):\D VALIDO

pasiLLos | PeS9e T2 1 290 121 440 v

PASILLOS N-1 2,30 140 460 v

4.1.5.3.2. Evacuacion horizontal: Salidas de planta
SALIDAS DE PLANTA / EDIFICIO W
mea | eam|osroneie | ool RGO | vaueo
SP-1 Desde N+2 a N+0 1,95 82+ 390 v
SP-2 Desde N+2 a N+0 1,95 88+ 390 v
SP-3 Desde N+2 a N+0 1,95 88+ 390 v
SP-4 Desde N+2 a N+0 1,95 88+ 390 v
SP-5 Desde N+2 a N+0 1,95 105 390 v
SP-6 Desde N+2 a N+0 1,95 174 390 v
SP-7 Desde N+2 a N+0 1,95 140* 390 \/
SP-8 Desde N+2 a N+0 1,95 110* 390 \/
SP-1 N-2 2,00 0 400 v
SP-2 N-2 2,00 0 400 v
SP-3 N-2 2,00 0 400 v
SP-4 N-2 2,00 0 400 v
SP-5 N-2 1,95 22 390 v
SP-6 N-2 1,95 22 390 v
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*QOcupacion de salida de planta mas desfavorable por bloque

Ademas, se debe considerar la distribucion de los ocupantes suponiendo inutilizada una

salida, bajo la hipétesis mas desfavorable.

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA DE PLANTA /EDIFICIO W
ANCHURA
N° DE CAPACIDAD A
SALIDA DE PLANTA PLANTA DISP(OmI\)IIBLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
BLOQUEO: SP-7
ALTERNATIVA: SP-3 N+2 1.85 175 370 ‘/
BLOQUEO: SP-6
ALTERNATIVA: SP-2 N+1 1.85 240 370 ‘/
BLOQUEO: SP-7
ALTERNATIVA: SP-3 N+0 1.85 203 370 ‘/
4.1.5.3.3. Evacuacion vertical
ESCALERAS / EDIFICIO W
ANCHURA
SENTIDO N° DE CAPACIDAD A
ESCALERA TIPO EVACUACION DISP((r)nI\)IIBLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
DESCENDENTE
E-1 PROTEGIDA N+2 a N-1 1,40 207 594 \/
Llega al N-2
DESCENDENTE
E-2 PROTEGIDA N+3 a N-1 1,40 207 594 \/
Llega al N-2
DESCENDENTE
E-3 PROTEGIDA N+2 a N-1 1,40 216 594 \/
Llega al N-2
DESCENDENTE
E-4 PROTEGIDA N+3 a N-1 1,40 216 594 \/
Llega al N-2
DESCENDENTE
E-5 PROTEGIDA N+2 a N-1 1,40 297 534 \/
Llega al N-2
DESCENDENTE
E-6 PROTEGIDA N+3 a N-1 1,40 358 534 \/
Llega al N-2
DESCENDENTE
E-7 PROTEGIDA N+2 a N-1 1,40 372 534 \/
Llega al N-2
DESCENDENTE
E-8 PROTEGIDA N+3 a N-1 1,40 326 534 \/
Llega al N-2
DESCENDENTE
NO No asigha
E-9 PROTEGIDA | Recorre plantas 1,50 211 240 ‘/
N+2 a N-2
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DESEMBARCO DE ESCALERAS / EDIFICIO W
ANCHURA

coonems | B0 | ot | 0800 wano
E-1 1,85 207 370 v
E-2 1,85 207 370 v
E-3 1,85 216 370 v
E-4 1,85 216 370 v
E-5 1,85 224% 370 v
E-6 1,85 224% 370 v
E-7 1,85 224 370 v
E-8 1,85 224 370 v
E-9 1,50 211 240 v

*Se aplica 160 A, al ser mayor el n® de personas que utiliza la escalera
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4.1.5.3.4. Evacuacidn horizontal: Salidas del edificio
SALIDAS DE EDIFICIO / EDIFICIO W
PLANTA N+2
ANCHURA N° DE CAPACIDAD )
SALIDA | biSPONIBLE (m) | OCUPANTES MAXIMA VAL
SE-1 1,00 76 200 v
SE-2 1,00 69 200 v
SALIDAS DE EDIFICIO / EDIFICIO W
PLANTA N+1
ANCHURA N° DE CAPACIDAD )
SALIDA | biSPONIBLE (m) | OCUPANTES MAXIMA VAL
S-1 3,70 30 740 v
S-2 1,85 40 370 v
s-3 1,85 32 370 v
S-4 1,85 51 370 v
SALIDAS DE EDIFICIO / EDIFICIO W
PLANTA N+0
ANCHURA N° DE CAPACIDAD )
SALIDA | biSPONIBLE (m) | OCUPANTES MAXIMA LI
s-1 3,70 44 740 v
S-2 1,85 35 370 v
S-3 1,85 87 370 v
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SALIDAS DE EDIFICIO / EDIFICIO W
PLANTA N-1
ANCHURA N° DE CAPACIDAD )
SALIDA | bISPONIBLE (m) | OCUPANTES MAXIMA e
S-1 4,00 435 800 v
S-2 1,85 289 370 v
s-3 3,70 35 370 v
S-4 1,85 42 370 v
S5 1,85 0 370 v
S-6 1,85 248 370 v
SE-1 4,00 665 800 v
SE-2 4,00 676 800 v
SE-3 4,00 681 800 v
SE-4 1.85 121 370 v
SE-4 1,85 0 370 v
SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA / EDIFICIO W
PLANTA N-1
N° DE
ANCHURA
SALIDA pisPoNiBLE | OCUPANTES | CAPACIDAD | /5 \nq
m) (caso mas MAXIMA
desfavorable)
BLOQUEO: SE-3
ALTERNATIVA: 13,85 2.065 2.770 v
S-1,S-2, SE-1y SE-2
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SALIDAS DE EDIFICIO / EDIFICIO W
PLANTA N-2
ANCHURA N° DE CAPACIDAD )

SALIDA | bISPONIBLE (m) | OCUPANTES MAXIMA e
S-1 2.10 141 420 v
S-2 2.00 141 400 v
S3 2.00 141 400 v
SE-1 2.80 338 560 v
SE-2 3,60 444 720 v
SE-3 2.00 126 400 v
SE-4 2.00 126 400 v
SE-5 2.00 0 400 v
SE-6 2.00 0 400 v
SE-7 2.00 0 400 v

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA / EDIFICIO W
PLANTA N-2
N° DE
ANCHURA
SALIDA pispoNiBLE | OCUPANTES | CAPACIDAD | /5 \nq
m) (caso mas MAXIMA
desfavorable)

BLOQUEO: SE-1

ALTERNATIVA: 5.6 782 1.120 v
SE-2 y SE-7

PLAN DE AUTOPROTECCION Pagina 179

HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018



<+
I RI VIN: ;A O o SERVICIO DE SALUD I | U C A 5 a
GOBIERNO DEL 'DEL PRINGPADO DE ASTURIAS ®
PRINCIPADO DE ASTURIAS HOSPITAL UNIVERSITARIO
CENTRAL DE ASTURIAS
CONSEJERIA DE SALUD

¥ SERVICIOS SANITARIOS

4.1.5.4. Aparcamientos

4.1.5.4.1. Evacuacion horizontal: Recorridos de evacuacion

Dado que los recorridos de evacuacion en aparcamientos discurren por las calles de
circulacion de vehiculos, o itinerarios peatonales sefializados en el suelo, no se considera

necesario un estudio de capacidad para este apartado.

4.1.5.4.2. Evacuacion horizontal: Salidas de planta

SALIDAS DE PLANTA / APARCAMIENTO 1
ANCHURA
N° DE CAPACIDAD i
SALIDA DE PLANTA PLANTA DISP(Cr)nI\)IIBLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
SP1 N-1, N-2 0,80 60 160 \/
SP2 N-1, N-2 0,80 60 160 \/
SP3 N-1, N-2 0,80 60 160 \/
SP4 N-1, N-2 0,80 60 160 \/
SALIDAS DE PLANTA / APARCAMIENTO 2
ANCHURA
N° DE CAPACIDAD A
SALIDA DE PLANTA PLANTA DISP(OmI\)lIBLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
SP1 N-1, N-2 0,80 80 160 \/
SALIDAS DE PLANTA / APARCAMIENTO 3
ANCHURA
N° DE CAPACIDAD A
SALIDA DE PLANTA PLANTA DISPE?nI\)IIBLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
No existe ningin paso que se ajuste a esta definicion \/
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Ademas, se deben considerar la distribucion de los ocupantes suponiendo inutilizadas unas

salidas, bajo las hipétesis mas desfavorables.

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA DE PLANTA / APARCAMIENTO 1

ALTERNATIVA: SP-2

ANCHURA
N° DE CAPACIDAD <
SALIDA DE PLANTA PLANTA D|SP(Oml\)l|BLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
BLOQUEO: SP-1 N-1, N-2 0.80 120 160 v

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA DE PLANTA / APARCAMIENTO 2

ANCHURA
N° DE CAPACIDAD i
SALIDA DE PLANTA PLANTA DISP(Oml\)IIBLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
BLOQUEO: SP-1
ALTERNATIVA: N-1 3,20 215 422 /
E-2, E-4
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4.1.5.4.3. Evacuacion vertical
ESCALERAS / APARCAMIENTO 1
ssomsma | teo | SEVRO, | oiseoNRLE | ool 2%, | “ARaRR® | viupo
E-1 PROTEGIDA | ASCENDENTE 1,00 120 204 v
E-2 PROTEGIDA | ASCENDENTE 1,00 120 204 v
E-3 PROTEGIDA | ASCENDERTE 1,00 120 204 v
E4 | PROTEGIDA | ASCENDENTE 1,00 120 204 v
ESCALERAS / APARCAMIENTO 2
ssomera | TR0 | o SEURR | oseoNBLE | ool R | A | vAUDD
E1 | PROTEGIDA | ASCENDERTE 1,00 160 198 v
E-2 PRO'II\'II(EDGIDA Asl\cl:-g'\;DNEl\é)TE 2.00 88 264 4
E-3 PRO'IFII(E)GIDA ASI\CI:E\;DNEl\cl)TE 2,00 80 264 v
E-2 PRO'IFII(E)GIDA ASI\CI:E\;DNEl\cl)TE 1,20 °5 158 v
ESCALERAS / APARCAMIENTO 3
ssomena | TR0 | SO0 | oseoNBLE | ool Reres | “hiden” | vAUDO
Bl PRO'II\'IEOGIDA ASISEE?\]E%TE 2,00 3 264 v
E-2 PRO'II\'II(E)GIDA ASIS-EE?\]E%TE 2,00 >> 264 v
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4.1.5.4.4. Evacuacion horizontal: Salidas del edificio
SALIDAS DE EDIFICIO / APARCAMIENTO 1
swon | oo | gavennn T seoe T oamceo [ g
S-1 N+0 0,80 120 160 v
S-2 N+0 0,80 120 160 v
s-3 N+0 0,80 120 160 v
S-4 N+0 0,80 120 160 v
SALIDAS DE EDIFICIO / APARCAMIENTO 2
swon | oo | pavernn T seoe T oamceo [ o
S-1 N+0 0,80 160 160 v
S-2 N+0 2,00 80 400 v
s-3 N+0 2,00 88 400 v
S-4 N+0 1,20 55 240 v
S-1 N-1 1,45 30 290 v
SALIDAS DE EDIFICIO / APARCAMIENTO 3
SAUDA | PLANTA | oot (m) | ocUPANTES | mAxima | VALIDO
S-1 N+0 2,00 35 400 v
S-2 N+0 2,00 55 400 v
s-1 N-1 2,50 45 500 v
S-2 N-1 2,50 50 500 v
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Ademas, se debe considerar la distribucion de los ocupantes suponiendo inutilizada una

salida, bajo la hipbétesis mas desfavorable.

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA / APARCAMIENTO 3
PLANTA N-1
N° DE
ANCHURA
SALIDA DISPONIBLE OCUPANTES S DAl VALIDO
(m) (caso més MAXIMA
desfavorable)
BLOQUEO: S-1
ALTERNATIVA: S-2 2,50 95 0 ‘/

Para el resto de aparcamientos, no se considera la inutilizacién de las salidas, puesto que
son desembarcos independientes de escaleras, no pudiendo conectar entre ellas en las
plantas a las que se refieren (plantas N+0).

4.1.5.5. Edificio silicosis

4.1.5.5.1. Evacuacion horizontal: Recorridos de evacuacion

RECORRIDOS DE EVACUACION / EDIFICIO SILICOSIS
ANCHURA
N° DE CAPACIDAD ;

RECORRIDO PLANTA DISP(OmI\)lIBLE e T VALIDO

PASILLOS N+0 1,80 28 360 \/
4.1.5.5.2. Evacuacion horizontal: Salidas de planta
No existen salidas de planta en el edificio silicosis
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4.1.5.5.3. Evacuacion vertical

ESCALERAS / EDIFICIO SILICOSIS
ssomsma | teo | o SEVRO, | oiseoNRLE | ool 2%, | “ARaRe® | viupo
E-1 PRO'II\'IISGIDA DESCENDENTE 2,10 28 276 \/
4.1.5.5.4. Evacuacion horizontal: Salidas del edificio
SALIDAS DE EDIFICIO / EDIFICIO SILICOSIS
soa | et | N ] R | Chiacer | vaupo
S-1 N+0 1,75 104 350 \/
S-2 N+0 1,75 22 350 \/
S-3 N+0 0,85 16 170 \/
SE-4 N+0 1,75 0 350 \/

Ademas, se debe considerar la distribucion de los ocupantes suponiendo inutilizada una

salida, bajo la hipétesis mas desfavorable.

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA / EDIFICIO SILICOSIS
N° DE
ANCHURA
SALIDA PLANTA DISPONIBLE OCUPANTES CAPACIDAD VALIDO
m) (caso mas MAXIMA
desfavorable)
BLOQUEO: S-1
ALTERNATIVA: SE-1 N+0 175 142 350 ‘/
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4.1.5.6. Edificio industrial

4.1.5.6.1. Evacuacion horizontal: Recorridos de evacuacion

RECORRIDOS DE EVACUACION / EDIFICIO INDUSTRIAL

ANCHURA

N° DE CAPACIDAD ]
RECORRIPO PLANTA D'SP(Cr)n'\)"BLE OCUPANTES | MAxiva | VAHIDO
Galeria de paso
de instalaciones N-2 7,00 0 1.400 \/

4.1.5.6.2. Evacuacion horizontal: Salidas de planta

No existe ningln paso que se ajuste a esta definicién, por lo que el edificio industrial carece

de salidas de planta.

4.1.5.6.3. Evacuacion vertical

No existe ningun recorrido de evacuacién que posea evacuacion vertical en este edificio
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4.1.5.6.4. Evacuacion horizontal: Salidas del edificio

SALIDAS DE EDIFICIO / EDIFICIO INDUSTRIAL
oo | s | ol T e | omen® | e
s-1 N-1 2,00 0 400 v
-2 N-1 1,70 0 340 v
s-3 N-1 1,70 0 340 v
s-1 N-2 3,00 0 600 v
s-2 N-2 3,00 0 600 v
s-3 N-2 3,00 0 600 v
S-4 N-2 2,60 0 520 v
S5 N-2 3,00 0 600 v
S-6 N-2 1,70 0 340 v
S-7 N-2 1,70 0 340 v
s-8 N-2 1,70 0 340 v
S-9 N-2 1,70 0 340 v
5-10 N-2 1,70 0 340 v
s-11 N-2 1,70 0 340 v

El edificio industrial al carecer de ocupantes, no es necesaria inutilizada una salida, bajo la

hipétesis mas desfavorable.
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4.15.7. ISPA
4.1.5.7.1. Evacuacidn horizontal: Recorridos de evacuacion
RECORRIDOS DE EVACUACION / ISPA
ANCHURA
N° DE CAPACIDAD .
RECORRIDO PLANTA DISP(OmI\)IIBLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
PASILLOS Cualquiera 1,50 76 300 \/
4.1.5.7.2. Evacuacion horizontal: Salidas de planta
SALIDAS DE PLANTA / ISPA
ANCHURA
SALIDA DE Ne DE CAPACIDAD -
PLANTA Pl D'SP(Om'\)”BLE OCUPANTES MAXIMA YLD D
SP-1 N+2 1,65 0 330 \/
SP-2 N+2 0,80 33 160 v
SP-3 N+1 1,65 0 330 \/
SP-4 N+1 0,80 33 160 \/
SP-5 N+0 1,85 99 370 \/
SP-6 N-1 1,65 5 330 \/
SP-7 N-1 1.07 37 214 \/

Ademas, se debe considerar la distribucion de los ocupantes suponiendo inutilizada una

*QOcupacion de salida de planta mas desfavorable por bloque

salida, bajo la hipotesis mas desfavorable.

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA DE PLANTA /ISPA

ANCHURA
N° DE CAPACIDAD | 4
SALIDA DE PLANTA PLANTA D|SP(Oml\)||BLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
BLOQUEO: SP-2
ALTERNATIVA: SP-1 N+2 1,65 33 330 v
BLOQUEO: SP-4
ALTERNATIVA: SP-3 N+1 65 33 330 v
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4.1.5.7.3. Evacuacion vertical

ESCALERAS / ISPA
ANCHURA
SENTIDO N° DE CAPACIDAD <
ESCALERA TIPO EVACUACION D|SP(Om|\)l|BLE OCUPANTES MAXIMA VALIDO
DESCENDENTE
E-1 ABIERTA SCENDEN 1,23 152 192 v
E-2 ABIERTA o 1,80 0 288 v
DESCENDENTE
E-3 PROTEGIDA |  N+2 a N+0 1,10 66 284 v
Llega al N-1
DESEMBARCO DE ESCALERAS / ISPA
ANCHURA
N° DE CAPACIDAD <
ESCALERA PASO / < VALIDO
PUERTA (m) OCUPANTES MAXIMA
E-1 1,23 152 246 v
E2 1,80 0 360 v
E-3 1,10 66 220 v
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4.1.5.7.4. Evacuacion horizontal: Salidas del edificio

SALIDAS DE EDIFICIO / ISPA
PLANTA N+0
ANCHURA N° DE CAPACIDAD i
AR DISPONIBLE (m) OCUPANTES MAXIMA LAl
s-1 3,30 289 660 v
SE-1 1,65 38 330 v
SALIDAS DE EDIFICIO / ISPA
PLANTA N-1
ANCHURA N° DE CAPACIDAD i
SIALID DISPONIBLE (m) OCUPANTES MAXIMA WALIDIO
S-2 3,50 77 700 v
SE-2 0,85 36 170 v

salida, bajo la hipétesis mas desfavorable.

Ademas, se debe considerar la distribucion de los ocupantes suponiendo inutilizada una

SUPUESTO BLOQUEO EN UNA SALIDA DE PLANTA /ISPA

SALIDADE PLANTA | PLANTA D'?\;\IFE;(?:I\;IJIE'E\E ocommres | SAPASDAD | vALIDO
ALTERNATIVA SE-1 N+0 1.65 322 330 v
JewEess v | ow | w | m |
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Un punto de reunién es aquel en el que se puede dar por finalizada la evacuacién de
ocupantes de un edificio.

Salvo indicacién contraria por parte del Jefe de Emergencia o los Medios de Servicios
Publicos de Emergencias, los Puntos de Reunién (P.R.) asignados para todo el personal
gue haya de ser desalojado del HUCA son los que se detallan a continuacion:

PUNTO DE REUNION Ne° 1: Ubicado sobre la losa de cubierta del aparcamiento 1.

Se designa para los trabajadores y usuarios, que se encuentren situados en el edificio W y
edificio N, y para los que evacuen el edificio Z a través del edificio N, o bien por la salida
Oeste del atrio C-Z.

PUNTO DE REUNION N° 2: Ubicado sobre la losa de cubierta del aparcamiento 2.
Se designa para los trabajadores y usuarios, que se encuentren situados en el edificio C-S,
edificio Silicosis y ISPA.

PUNTO DE REUNION N° 3: Ubicado sobre la losa de cubierta del aparcamiento 3.
Se designa para los trabajadores y usuarios, que se encuentren situados en el edificio

Industrial, y para los que evacuen el edificio Z a través de la salida Este del atrio C-Z.

En el caso de los aparcamientos:

- Para el aparcamiento 1, se designa el Punto de Reunién 2.
- Para el aparcamiento 2, se designa el Punto de Reunién 3.

- Para el aparcamiento 3, se designa el Punto de Reunién 2.
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En la fotografia aérea adjunta, se muestra la localizacién de los diferentes puntos de reunion
del HUCA mencionados anteriormente:
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4.2. DESCRIPCION DE LAS MEDIDAS, MEDIOS HUMANOS Y MATERIALES
DISPONIBLES EN MATERIA DE SEGURIDAD.

4.2.1. MEDIOS HUMANOS

A fin de poder acometer con rapidez y eficacia cuantas situaciones de emergencia pudiesen

tener lugar, se dispone de los siguientes medios humanos en materia de seguridad:

¢ ORGANIGRAMA DE EMERGENCIAS: Jefe de Emergencias General, Jefe de
Emergencias Local, Jefe de Intervencion, Equipos de Intervencion, Alarma y
Evacuacién y Equipo de Segunda Intervencion.

e CENTRO DE CONTROL: Ubicado en el Servicio Técnico, esquina Noreste del
edificio Z, planta N-1. En este local estan centralizadas las instalaciones de
megafonia, centrales de incendioy CCTV.

e CENTRALITA: Ubicado en la esquina Noreste del edificio Z, planta N+0. En este
local estan centralizadas las instalaciones de telefonia. Es el lugar donde se recoge
las llamadas de emergencias internas (extension 33333), asi como el punto de
interlocucién con los servicios de los Servicios Publicos de Emergencias (SEPA 112

Asturias).

4.2.2. MEDIOS MATERIALES

Aljibe y bombas de PCI

Se ha incluido un depdsito de agua debajo del Helipuerto con una capacidad de 511 m3.

La presurizacién constante de la red se realizard mediante una pequefia bomba auxiliar
“Jockey” capaz de suministrar un minimo de 4 m®h a 80 m.c.a.

La instalacion se mantendra a presion constante entre 7 y 8 bar. Al existir una demanda
superior al caudal de la bomba auxiliar, baja la presion de la red y por medio de un
presostato se ordena el arranque del Equipo de Bombeo Eléctrico.

En caso de falta de energia eléctrica o fallo en el arranque de este Equipo Eléctrico, entraria

en funcionamiento el Equipo de Bombeo accionado por motor Diésel.
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Megafonia
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Todos los edificios del HUCA, tanto el edificio Principal como en el ISPA y Silicosis, estan
dotados de un sistema de megafonia realizado bajo las directrices de la norma europea
EN60849, (“sistemas electroacusticos para servicios de emergencia”), con el propdsito de
tener una herramienta adecuada para situaciones de emergencia que permite alertar,
ayudar y evacuar a las personas que se encuentren en estas instalaciones. El sistema de
evacuacion por voz es exclusivo de situaciones de emergencia.

Los altavoces de este sistema seran utilizados en situaciones de emergencia donde se
requiera enviar un mensaje de alerta o de evacuacion.

Se garantiza la superacién de los niveles de ruido y proporciona la suficiente claridad para la
reproduccion de la palabra.

Centro de control

Cada uno de los Centros de control en cada edificio dispone de una estacién de llamada

con teclas de llamada directa para sus respectivas zonas.

Zonas de megafonia

Se definen las siguientes zonas de megafonia, tratables independientemente:

Altavoz Caja Proyector Bocina | Potencia ZONAS
AREAELANED Techo acusjtica E\};AC EVAC WxZONA | SISTEMA
MEG 001 CS N-2 0 46 276 1
MEG 002 CS N-1 164 984 2
MEG 003 CS N+0 139 834 2
Sistema Praesideo integrado con el equipamiento
MEG 003 CS N+0 individual del Salén de Actos con prioridad y supervision 0 1
Saldn de Actos sobre éste cumpliendo IEC-60849.
MEG 003 C§ N+0 13 260 1
Cafeteria
MEG 004 CS N+1 81 486 1
MEG 005 C N+2 81 486 1
MEG 006 C N+3 83 498 1
MEG 007 C N+4 87 522 1
MEG 008 C N+5 88 528 1
MEG 009 C N+6 84 504 1
MEG 010 C N+7 84 504 1
MEG 011 C N+8 85 510 1
MEG 012 C N+9 88 528 1
MEG 013 C N+10 0 8 200 1
MEG 014 C N+11 0 0 0
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Altavoz Caja Proyector Bocina Potencia ZONAS

HREAPLAND Techo acﬂsjtica E\%AC EVAC WxZONA | SISTEMA
MEG 015 W N-2 0 158 948 2
MEG 016 W N-1 222 18 1.692 4
MEG 017 W N+0 216 1.296 4
MEG 018 W N+1 205 1.230 3
MEG 019 W N+2 195 1.170 3
MEG 020 W N+3 0 8 200 1
MEG 021 W N+4 0 0 0

Altavoz Caja Proyector Bocina Potencia ZONAS

HREAPLALD Techo acﬂsjtica E\};AC EVAC WxZONA | SISTEMA
MEG 022 Z N-2 0 248 1.488 3
MEG 023 Z N-1 325 1.950 4
MEG 024 Z N+0 586 3.516 7
MEG 025 Z N+1 441 2.646 6
MEG 026 Z N+2 0 8 200 1

MEG 027 Z N+3 0 0

ADMINISTRACION 80 480 4
SILICOSIS 27 162 1
TOTALES 3.361 452 31 24 24.098 75

Caracteristicas generales

El sistema de sonido para megafonia y emergencias proporciona el procesamiento y la
transmision de las sefiales de audio digital a través de un simple sistema de red. El
transporte de audio en el sistema se lleva a cabo en formato digital, excepto la linea de 100
V procedente de los amplificadores de potencia. Es posible utilizar el sistema con o sin un
PC conectado al controlador de la red. El controlador de la red est4 basado en la tecnologia
de Web. El sistema cumple la especificacién IEC 60849 u otras normas aplicables a los

sistemas de emergencia.

El sistema de sonido para megafonia y emergencias es un sistema de gestion de sonido
integrado en red. Los elementos del sistema se conectan segun el principio de cadena. La
interconexion entre las unidades del sistema se lleva a cabo mediante cable de fibra 6ptica

de plastico o de vidrio.
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Las unidades tienen sus propias direcciones individuales, que son comprobadas
autométicamente por el controlador de la red. El usuario introduce estas direcciones, y el
controlador de la red verifica los datos introducidos.

El controlador de la red cuenta con interfaces Ethernet y RS-232. El cableado del sistema se
realiza dé tal modo que un fallo en el cable del sistema no afecta al correcto funcionamiento

del sistema.

El sistema dispone de comunicaciones tanto de audio como de datos a través del cable de
fibra. Todos los equipos con funciones de entrada o salida de audio estan provistos de

funciones de procesamiento de audio incorporadas.

El procesamiento de audio se lleva a cabo en el entorno digital. La interfaz de usuario de
procesamiento de audio de facil uso se puede utilizar con el fin de ajustar el procesador de

audio para diversas entradas y salidas de audio.

La gama del sistema de sonido para megafonia y emergencias incluye controladores de red,
amplificadores de potencia, estaciones de llamada, expansores de audio e interfaces de alto
y bajo nivel para la conexion de sistemas externos. El sistema es capaz de controlar todos
los equipos del sistema y de notificar al controlador de la red cualquier fallo que pueda

producirse.

Cada uno de los equipos provistos de entradas o salidas de audio cuenta con un conector
de auriculares para controlar el sonido. El controlador de la red esta provisto de un altavoz

gue podra utilizarse para controlar el sonido.

El sistema de megafonia incorpora numerosas funciones, las mas importantes de las cuales

se enumeran a continuacion:

*El sistema de megafonia es el medio empleado para difundir emisiones publicas de avisos
rutinarios, de situacion, importantes y de emergencia.

*El sistema de megafonia emite difusiones simultaneas de diferentes llamadas a distintas
ubicaciones.

*El sistema de megafonia proporciona una funcion automatica de anuncio para emitir avisos

rutinarios, de situacion y de emergencia.
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El sistema proporciona todas las principales funciones. Cualquier usuario puede manejar el
sistema de manera simple y logica. El sistema ofrece un medio para dar indicaciones
personalizadas para las teclas de seleccion de las estaciones de llamada.

El sistema almacena, al menos, los ultimos 99 mensajes de fallo en la memoria del
controlador de la red. Es posible visualizar el historial de fallos y los fallos actuales mediante
la pantalla y el mando giratorio situados en la parte frontal del controlador de la red.

También es posible registrar cualquier cambio de estado del sistema en un PC externo

conectado al puerto RS-232 del controlador de la red.

Central de incendios

En cada uno de los edificios C-S, W y Z-N, se ha dispuesto una Central Local, las cuales se
comunican hasta un PC central, situado en el CENTRO DE CONTROL y permanente
vigilado.

El Aparcamiento P-1 dispondra de una Central independiente, conectada con el resto de
centrales del edificio.

En el ISPA se ha dispuesto de una central de incendios en la planta N-1, la cuél también

controla los sistemas situados en el Edificio Silicosis.

Alumbrado de emergencia

En todo el recinto del HUCA, (Edificio Principal, aparcamientos, Edificio Silicosis y ISPA),
existe un alumbrado de emergencia, de acuerdo con la instruccién ITC-BT-28, tal y como se
detalla en planos.

Van instalados sobre paramentos verticales a una altura de 10 cm por encima de los marcos
de puertas o suspendidos de los techos. La distancia entre ellos no supera los 10 m.

La envolvente debera ser en material no conductor de la corriente eléctrica y construido
conforme a las normas UNE 20.062-93 para incandescentes y UNE 20.392-93 para
fluorescentes asi como la EN 60.598.2.22. Su autonomia, sera de una, dos o tres horas
segun Memoria y Mediciones.

Las baterias son Ni-Cd estancas de alta temperatura, son telemandables y disponen de

protecciones contra errores de conexion y descarga total de baterias.
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Circuito cerrado de television

No existe sistema de circuito cerrado de television (CCTV) tanto para el interior como el
exterior del hospital, a excepcion de las areas con personas privadas de libertad.

Instalaciédn de telefonia

Se dispone de instalacion de telefonia interna con la posibilidad de permitir llamadas a las
distintas extensiones telefénicas del personal que forma parte de los equipos de

emergencia.

4.3. DOCUMENTACION GRAFICA QUE SE ACOMPANA

4.3.1. PLANOS DE UBICACION DE MEDIOS DE AUTOPROTECCION CONFORME A
NORMATIVA UNE

Se adjuntan los Planos de ubicacién de medios de proteccion contra incendios, conforme a

la simbologia y especificaciones contempladas por las normas UNE.

4.3.2. PLANOS DE RECORRIDOS DE EVACUACION Y AREAS DE CONFINAMIENTO,
REFLEJANDO EL NUMERO DE PERSONAS A EVACUAR O CONFINAR POR AREAS
SEGUN CRITERIOS DE LA NORMATIVA VIGENTE

Se adjuntan los Planos indicativos de los recorridos de evacuacion de las diferentes zonas
del inmueble reflejando en los mismos el nimero de personas a evacuar por areas segun

criterios de la normativa vigente.

4.4.3. PLANOS DE COMPARTIMENTACION DE AREAS O SECTORES DE RIESGO

Se adjuntan los Planos de sectorizacion, locales ocultos de paso de instalaciones, escaleras
protegidas y especialmente protegidas, locales de riesgo especial... de los edificios objeto

de este Plan de Autoproteccion.
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5. PROGRAMA DE MANTENIMIENTO DE INSTALACIONES

5.1. DESCRIPCION DEL MANTENIENTO PREVENTIVO DE LAS
INSTALACIONES DE RIESGO QUE GARANTIZA EL CONTROL DE LAS
MISMAS.

Todos los programas de mantenimiento preventivo y técnico-legal de las instalaciones de
riesgo del conjunto de edificios que conforman el HUCA se han realizado teniendo en
cuenta la normativa vigente aplicable a cada tipologia de instalacion.

En el presente sub-capitulo se ofrece una descripcion a modo de resumen que incluye el
conjunto de las instalaciones de riesgo las cudles poseen un programa de mantenimiento

especifico.

La informacion y los registros de control de las inspecciones de mantenimiento y las
acciones correctivas derivadas de las mismas estan ubicados las oficinas del HUCA en el
Area de mantenimiento, donde estan las oficinas de GISPASA, del Servicio de Ingenieria y
mantenimiento HUCA y de las empresas de mantenimiento autorizado externas. La
documentacion y el “libro de registro” de las operaciones de mantenimiento realizadas y de

las inspecciones de seguridad que se llevan a cabo, estan depositados en dichas oficinas.

5.1.1. INSTALACIONES DE CLIMATIZACION Y PRODUCCION DE AGUA CALIENTE
SANITARIA

Las instalaciones de climatizacion y produccion de agua caliente sanitaria, realizan el
mantenimiento segun el Reglamento de Instalaciones Térmicas en los Edificios (R.D.
1027/2007)

El Reglamento de Instalaciones Térmicas en los Edificios (RITE) es el reglamento espafiol
que regula lo relativo al disefio, instalacion y mantenimiento de las instalaciones de
climatizacion (ventilacion, calefaccion y refrigeracion) y de produccion de agua caliente

sanitaria.
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Tiene por objeto establecer las exigencias de eficiencia energética y seguridad que deben
cumplir las instalaciones térmicas en los edificios destinadas a atender la demanda de
bienestar e higiene de las personas, durante su disefio y dimensionado, ejecucion,
mantenimiento y uso, asi como determinar los procedimientos que permitan acreditar su

cumplimiento.

Las instalaciones térmicas se utilizan y mantienen de conformidad con los procedimientos
que se establecen en el “Reglamento de Instalaciones Térmicas en los Edificios” y de
acuerdo con su potencia térmica nominal y sus caracteristicas técnicas y de acuerdo con el

programa de mantenimiento preventivo que cumple con lo establecido en el apartado IT.3.3.

IT 3.3. PROGRAMA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO
Operaciones de mantenimiento preventivo y su periodicidad.
1. Limpieza de los evaporadores: t.
2. Limpieza de los condensadores: t.
3. Drenaje, limpieza y tratamiento del circuito de torres de refrigeracion: 2 t.
4. Comprobacion de la estanquidad y niveles de refrigerante y aceite en equipos
frigorificos: m.
5. Comprobacion y limpieza, de circuito de humos de calderas: 2 t.
6. Comprobacion y limpieza, de conductos de humos y chimenea: 2 t.
7. Limpieza del quemador de la caldera: m.
8. Revisién del vaso de expansion: m.
9. Revisién de los sistemas de tratamiento de agua: m.
10. Comprobacion de material refractario: 2 t.
11. Comprobacién de estanquidad de cierre entre quemador y caldera: m.
12. Revision general de calderas de gas: t.
13. Revision general de calderas de gaséleo: t.
14. Comprobacién de niveles de agua en circuitos: m.
15. Comprobacién de estanquidad de circuitos de tuberias: t.
16. Comprobacién de estanquidad de valvulas de interceptacion: 2 t.
17. Comprobacion de tarado de elementos de seguridad: m.
18. Revision y limpieza de filtros de agua: 2 t.
19. Revision y limpieza de filtros de aire: m.
20. Revision de baterias de intercambio térmico: t.

21. Revision de aparatos de humectacion y enfriamiento evaporativo: m.
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22. Revision y limpieza de aparatos de recuperacion de calor: 2 t.

23. Revision de unidades terminales agua-aire: 2 t.

24. Revision de unidades terminales de distribucion de aire: 2 t.

25. Revision y limpieza de unidades de impulsion y retorno de aire: t.

26. Revision de equipos autébnomos: 2 t.

27. Revision de bombas y ventiladores: m.

28. Revision del sistema de preparacion de agua caliente sanitaria: m.

29. Revision del estado del aislamiento térmico: t.

30. Revision del sistema de control automético: 2 t.

31. Instalacion de energia solar térmica: (*).

32. Comprobacién del estado de almacenamiento del biocombustible sélido: S*.
33. Apertura y cierre del contenedor plegable en instalaciones de biocombustible
solido: 2t.

34. Limpieza y retirada de cenizas en instalaciones de biocombustible sélido: m.
35. Control visual de la caldera de biomasa: S*.

36. Comprobacion y limpieza, si procede, de circuito de humos de calderas y
conductos de humos y chimeneas en calderas de biomasa: m.

37. Revision de los elementos de seguridad en instalaciones de biomasa: m.

38. Revision de la red de conductos segun criterio de la norma UNE 100012: t.
39. Revisién de la calidad ambiental segun criterios de la norma UNE 171330: t.

S: una vez cada semana.

S*: Estas operaciones podran realizarse por el propio usuario, con el asesoramiento previo del mantenedor.

m: una vez al mes; la primera al inicio de la temporada.

t: una vez por temporada (afio).

2 t: dos veces por temporada (afio); una al inicio de la misma y otra a la mitad del periodo de uso, siempre que
haya una diferencia minima de dos meses entre ambas.

(*) El mantenimiento de estas instalaciones se realizara de acuerdo con lo establecido en la Seccion HE4

Contribucion solar minima de agua caliente sanitaria del Cddigo Técnico de la Edificacion.

Las actuaciones de mantenimiento programado dentro del “Plan Preventivo de las

instalaciones térmicas y de climatizacion del HUCA” se estructuran de la siguiente manera:

1. CENTRAL DE FRIO Y CALOR
Enfriadoras

Calderas de Agua Caliente
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Bombas EI

Bombas de Subcentrales
Torres de refrigeracion
Vaso de Expansion
Vaso de Expansion de Subcentrales
Intercambiadores
Estacion de Regulacion y Medida de Gas Natural
Desgasificadores
Deteccion de gas
Grupos de Presion de Gasoil
Vélvulas de Central de frio y de Calor
Valvulas de Subcentrales
Equilibrado
2. PRODUCCION DE VAPOR
Calderas Vapor
Detectores de gas
Lanzas de Vapor
3. INSTALACION DE AGUA FRIA
Aljibes
Bombas
Filtros de arena
4. ACS. INSTALACION DE AGUA CALIENTE SANITARIA
Redes de Distribucién de ACS
Analiticas legionela
Limpieza acumuladores
5. PISCINA
Instalacion de agua de piscina
Instalacion de climatizacién de piscina
6. CONDUCTOS AIRE /AGUA
Tuberias
Conductos
7. EQUIPOS AUTONOMOS
Cortinas de Aire
Equipos CPD

Revision de Fre6n de VRV
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5.1.2. INSTALACIONES ELECTRICAS

Las instalaciones eléctricas siguen el programa de mantenimiento de acuerdo a la
legislacion vigente, asi como a sus Instrucciones Técnicas Complementarias (ITC)

correspondientes.

El reglamento de referencia a aplicar en cuanto a las redes de baja tension es el
Reglamento Electrotécnico para Baja Tension (R.D. 842/2002), el cual contiene 52 “ITC-BT”

Para las redes de alta tension, la normativa referente en este caso es el Reglamento sobre
condiciones técnicas y garantias de seguridad en instalaciones eléctricas de alta tensiéon
(R.D. 337/2014), el cual contiene “23 ITC-RAT”

Ademas, la legislacion determina que periédicamente han de someterse las instalaciones
eléctricas a una inspeccion por un Organismo de Control, con objeto de comprobar que
éstas cumplen con las prescripciones de seguridad marcadas por el Reglamento y se
mantienen en buen estado a lo largo de su vida. La inspeccién es realizada por técnicos

cualificados, en compafiia de personal conocedor de la instalacion.

En la inspeccion se realiza la verificacion, entre otros, de los siguientes puntos de la

instalacion:

- Acometidas y cuadro de contadores; y suministros de emergencia
- Cuadros eléctricos: general y secundarios

- Canalizaciones y cableados

- Alumbrados: normal y de emergencia

- Puesta a tierra de la instalacion

- Proteccién contra contactos directos e indirectos

- Proteccién de circuitos

- Elementos generales de la instalacion.

El nuevo Reglamento Electrotécnico para Baja Tensién (RD 484/2002), prevé la realizacion

de inspecciones por un Organismo de Control, sobre las de instalaciones cada 5 afios
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A modo de resumen, los grupos funcionales de las instalaciones eléctricas que estan
periédicamente sometidas a este programa de mantenimiento preventivo son:
- PA - Paneles aislamiento
- SAl — Sistemas de alimentacion interrumpida
- Grupos electrogenos
- CT - Centros de transformacion
- Cuadros eléctricos
Verticales
Distribucion Edificio. C
Distribucion Edificio W
Distribucion Edificio. Z n-2
Distribucion Edificio Z n-1
Distribucion Edificio. Z n+0
Distribucion Edificio. Z n+1
Distribucion Edificio. Z n+2
Secundarios Edificio C
Secundarios Edificio W
Secundarios Edificio Z n-1
Secundarios Edificio Z n+0
Secundarios Edificio Z n+1
Alumbrado exterior
Habitaciones
- PCI - Sistema proteccién contra incendios
Bies/extintores-edif. C
Bies/extintores-edif. W
Bies/extintores-edif. Z
Otros (aljibe, grupos presion, hidrantes, columna seca, ....)
Sistema deteccion incendios
- PT - Pararrayos
- Sistema de gestion de incendios
Sistema de gestion de alumbrado
Sistema de gestion de emergencias

Sistema de gestion de paciente enfermera
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5.1.3. INSTALACIONES DE TELECOMUNICACION

En el caso de las redes de telecomunicaciones, el reglamento a aplicar es el Reglamento
regulador de las infraestructuras comunes de telecomunicaciones para el acceso a los
servicios de telecomunicacién en el interior de las edificaciones (R.D. 346/2011), asi como

la Orden ITC/1644/2011 la cual contiene sus ITC especificos.

5.1.4. INSTALACIONES DE ELEVACION (ASCENSORES)

El mantenimiento de los ascensores se rige de acuerdo al Reglamento de aparatos de
elevacién y manutencién, aprobado por el R.D. 2291/1985. Asimismo, también se debe

seguir la Instruccién Técnica Complementaria AEM 1 "Ascensores” (R.D. 88/2013)

Las tareas de mantenimiento preventivo de los ascensores que se realizan en el HUCA se

dividen en 8 mdédulos.

Inspeccién bésica.

Maodulo basico.

Maodulo de hueco.

Modulo de puertas de piso.

Médulo del operador de las puertas.
Médulo de maquinas.

Modulo de cuadro de maniobra.

© N o 00 bk~ wDdh e

Modulo de sefalizacion.

5.1.5. INSTALACIONES DE GASES MEDICINALES

La instalacién y mantenimiento de gases medicinales del HUCA, se dispone de acuerdo al

Real Decreto 1800/2003, de 26 de diciembre, por el que se regulan estos gases.

Segun la normativa y debido a las condiciones especiales de estas instalaciones se realiza
la revision anual de las mismas emitiendo el certificado una vez hecha la revision para

presentar al Organismo correspondiente.
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5.2. DESCRIPCION DEL MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE LAS
INSTALACIONES DE PROTECCION, QUE GARANTIZA LA OPERATIVIDAD DE
LAS MISMAS.

El mantenimiento de las instalaciones de proteccion contra incendios esté establecido en el
Real Decreto 513/2017 Reglamento de Instalaciones de Proteccion Contra Incendios,
conocido como RIPCI. En el Anexo 2 del citado reglamento se establecen el mantenimiento

minimo de las instalaciones de proteccién contra incendios.

Conforme al RIPCI; los medios materiales de proteccion contra incendios se someteran al

programa minimo de mantenimiento:

e Las operaciones de mantenimiento para el nivel 1 podran ser efectuadas por personal
especializado del fabricante, de una empresa mantenedora autorizada, o bien, por el
personal del usuario o titular de la instalacién.

e Las operaciones de mantenimiento para el nivel 2 seran efectuadas por personal

especializado del fabricante o personal de la empresa mantenedora autorizada,

NOTA: Una empresa mantenedora autorizada, se refiere a aquella empresa que cumpla los
requisitos minimos exigidos por los servicios competentes en materia de industria de la Comunidad

Auténoma. En el caso del Principado de Asturias, la Consejeria de Empleo, Industria y Turismo.

En todos los casos, tanto el mantenedor, como GISPASA y/o por el Servicio de Ingenieria y
mantenimiento del HUCA, conservardn constancia documental del cumplimiento del
programa de mantenimiento preventivo, indicando como minimo: las operaciones
efectuadas, el resultado de las verificaciones y pruebas y la sustitucion de elementos
defectuosos que se hayan realizado.

Las anotaciones deberan llevarse al dia y estardn a disposicion de los servicios de

inspeccion de la Comunidad Autbnoma correspondiente.
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OPERACIONES DE MANTENIMIENTO

- Sistemas automaticos de deteccién y alarma

- Sistema manual de alarma de incendios.

- Extintores de incendio.

- Bocas de Incendio Equipadas (BIE)

- Hidrantes.

- Columnas secas.

- Sistemas fijos de extincion.

- Abastecimientos de agua contra incendios (Aljibe y bombas).

- Cortinas cortafuego y humos.
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SECCION 1° PROTECCION ACTIVA CONTRA INCENDIOS
TABLA |

Programa de mantenimiento trimestral y semestral de los sistemas de proteccion
activa contra incendios

Operaciones a realizar por personal especializado del fabricante, de una empresa
mantenadora; o bien, por el personal del usuario o titular de la instalacion

CADA

Equipo o sistema

TRES MESES

3SEIS MESES

Sistemas de deteccion y
alarma de incendios.

Paso Previo: revision yio
implementacion de medidas para

evitar acciones o maniohras no
deseadas durante [as tareas de
inspeccion.

Requisitos generales.

Yerificar si se han realizado
cambios o modificaciones en
cualguiera de las componentes del
sistema desde la Gltima revision
realizada v proceder a su
documentacion.

Comprobacién de funcionamienfo
de las instalaciones (con cada
fuente de suministro). Sustitucion de
pilotos, fusibles, v otros elementos
defectuosos.

Revision de indicaciones luminosas
de alarma, averia, desconexion e
informacién en la central.

Mantenimiento de acumuladores
{limpieza de bomas, reposicion de
agua destilada, etc.).

Verificar equipos de centralizacion v
de transmision de alama.
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CADA

Equipo o sistema

TRES MESES

SEIS MESES

Sistemas de deteccion y
alarma de incendios.
Fuentes de alimentacion.

Revision de sistemas de baterias :
Prueba de conmutacion del sistema
en fallo de red, funcionamiento del
sistema bajo baterias, deteccion de
averia y restitucion a modo nomal.

Sistemas de deteccion y
alarma de incendios.
Detectores.

Prueba de funcionamiento de los
detectores automaticos, uno por
linea o lazo y un total de 25% del
total instalado.

Sistemas de deteccion y
alarma de incendios.
Dispositivos para la
activacion manual de
alarma.

Prueba de funcionamiento de los
pulsadores de alarma manuales:

por linea o lazo v un total de 25%
del total instalado.

Comprobacion de la sefializacion de
los pulsadores de alarma manuales.

Verificacion de la
ubicacién, identificacion,
visibilidad v accesibilidad
de los pulsadores.

Verificacion del estado de
los pulsadores (fijacion,
limpieza, cormosion,
aspecto exterior).

Sistemas de deteccion y
alarma de incendios.
Dispositivos de
transmision de alarma.

Comprobar el funcionamiento de los
avisadores luminosos y aclusticos.

Sies aplicable, verificar el
funcionamiento del sistema de
megafonia.

Sies aplicable, verificar la
inteligibilidad del audio en cada
zona de extincidn.

Extintores de incendio.

Realizar las operaciones de
mantenimiento s2gun lo establecido
en el “Programa de Mantenimiento
Trimestral® de [a Morma UNE 23120

Comprobacion de la sefializacion de
los extintores.
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CADA
Equipo o sistema
TRES MESES SEIS MESES

Bocas de incendio
equipadas (B.LLE.).

Realizar las comprobaciones
regulares establecidas en la norma
UNE-EN 671-3.

Comprobacion de la sefializacion de
las BIEs.

Hidrantes.

Comprobar la accesibilidad a su
entomo v la sefializacion en los
hidrantes enterrados.

Inspeccion visual, comprobando la
estanguidad del conjunto.

Cluitar las tapas de las salidas,
engrasar las roscas v comprobar el
estado de las juntas de los racores.

Comproebacion de |a sefalizacion de
los hidrantes.

Engrasar |a tuerca de
accionamiento o rellenar la
camara de aceite del
mismao.

Abrir v cemrar &l hidrante,
comprobando el
funcionamiento comecio de
la valvula principal y del
sistema de drenaje.

Columnas secas.

Comprobacion de la
accesibilidad de la entrada
de la calle v tomas de piso.

Comprobacion de la
sefializacion.

Comprobacion de las tapas
y comecto funcichamiento
de sus cierres (engrase si
£s Necesano).

Maniobrar todas las llaves
de la instalacion,
verificando el
funcionamiento comecto de
las mismas.

Comprobar que las llaves
de las conexiones
siamesas estan cemradas.

Comprobar que las
valvulas de
seccionamiento estan
cermadas.
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Equipo o sistema
TRES MESES SEIS MESES

Comprobar que todas las
tapas de racores estan
bien colocadas v
ajustadas.

Sistemas fijos de
extincion:

Rociadores automaticos
de agua.

Agua pulverizada.

Agua nehulizada.
Espuma fisica.

Faolvo

Agentes extintores
gase0sos.

Aerosoles condensados

Comprobacion de que los
dispositivos de descarga del agente
extintor (hoguillas, rociadores,
difusores, ._.) estan en buen estado
y libres de obstaculos para su
funcionamiento correcto.

Comprobacion visual del buen
estado general de los componentes
del sistema, especialmente de los
dispositivos de puesta en marcha vy
las conexiones.

Lectura de manametros y
comprobacion de que los niveles de
presion se encuentran dentro de los
margenas permitidos.

Comprobacion de los circuitos de
sefalizacion, pilotos, etc.; en los
sistemas con indicaciones de
control.

Comprobacion de 1a sefializacion de
los mandos manuales de paro vy
disparo.

Limpieza general de todos los
componentes.

Comprobacion visual de
las tuberias, depositos v
latiguillos contra la
corrosion, deterioro o
manipulacion.

En sistemas que utilizan
agua verificar que las
valvulas, cuyo ciemre
podria impedir que el agua
llegase a los rociadores o
pudiera perjudicar el
correcto funcionamiento de
una alarma o dispositivo
de indicacion, se
encuentran completamente
abiertas.

Verificar el suministro
eléctrico a los grupos de
hombeo eléctricos u otros
equipos eléctricos criticos.

Sistemas de
abastecimiento de agua
contra incendios

Verificacion por inspeccion de todos
los elementos, depositos, valvulas,
mandos, alamas motobombas,
accesorios, sefiales, etc.

Comprobacion del funcionamiento
automatico y manual de la
instalacion, de acuerdo con las
instrucciones del fabricante o
instalador.

Mantenimiento de acumuladores,

Accionamiento v engrase
de las valvulas.
Verificacion y ajuste de los
prensassiopas.

Verificacion de la velocidad
de los motores con
diferentes cargas.

Comprobacion de la
alimentacion eléctrica,
lineas y protecciones.
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limpieza de bomas (reposicion de
agua destilada, etc.). Verificacion de
niveles (combusiible, agua, aceite,
etc.).

Verificacion de accesibilidad a los
elementos, limpieza general,
ventilacion de salas de bombas, ete.

Sistemas para el control
de humos y de calor

Comprobar que no se han colocado
obstrucciones o infroducido cambios
en la geometria del edificio
(tabiques, falsos techos, aperturas
al exterior, desplazamignto de
mobiliario, etc.) que modifiquen las
condiciones de utilizacion del
sistema o impidan &l descenso
completo de las barreras activas de
control de humos.

Inspeccidn visual general.

Comprobacion del
funcionamiento de los
componentes del sistema
mediante la activacion
manual de los mismos.

Limpieza de los
componentes y elementos
del sistema.

TABLA I

Programa de mantenimiento anual y quinguenal de los sistemas de proteccion activa

contra incendios

Operaciones a realizar por el personal especializado del fabricante o por el personal de la

empresa mantenedora

CADA
Equipo o sistema
AND CINCD ANOS
Sistemas de Comprobacion del funcionamiento
deteccién y alarma de maniobras programadas, en
de incendios. funcion de la zona de deteccion.
Requisitos
generales. Verificacion y actualizacion de la

version de “software” de la cenfral,
de acuerdo con las
recomendaciones del fabricante.

Comprobar todas las maniobras
existentes: Avisadores luminosos y
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ANO
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acisticos, paro de aire, paro de
maguinas, paro de ascensores,
extincion automatica, compuertas
cortafuego, equipos de extraccion
de humos vy otras partes del sistema
de proteccion contra incendios.

Se deberan realizar las operaciones
indicadas en la Morma UNE-EN
23007-14.

Sistemas de
deteccion y alarma
de incendios.
Detectores.

Werificacion del espacio libre,
debajo del detector puntual y en
todas las direcciones, como minimo
500 mm.

Werificacion del estado de los
detectores (fijacion, impieza,
corrosion, aspecto exterior).

Prueba individual de todos los
detectores automaticos, de acuerdo
con las especificaciones de sus
fabricantes.

Werificacion de la capacidad de
alcanzar y activar el elemento
sensor del interior de la camara del
detector. Deben emplearse métodos
de verificacion gue no dafien o
perjudiquen el rendimiento del
detector.

Se considera que la vida dfil de los
detectores de incendios es de 10
anos, transcurmidos los cuales se
procedera a su sustitucion. Se
deben considerar gue determinadas
condiciones ambientales adversas
pueden reducir dicha vida il

Sistemas de

deteccion y alarma
de incendios.

Dispositivos para la

Prueba de funcionamiento de todos
los pulsadores.
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activacion manual
de alarma.
Sistemas de Comproehacion de la reserva de

abastecimiento de
agua contra
incendios

agua.
Limpieza de filtros v elementos de
retencidn de suciedad en la
alimentacion de agua.
Comprobacion del estado de carga
de baterias y electrolito.

Prueba, en las condiciones de
recepcion, con realizacion de curvas
de abastecimiento con cada fuente
de agua y de energia.

Extintores de
incendio.

Realizar las operaciones de
mantenimiento segln lo establecido
en el “Programa de Mantenimiento
Anual® de la Morma UNE 23120.

En extintores maoviles, se
comprobara, adicionalmente, el
huen estado del sistema de
traslado.

Realizar una prusha de nivel
C (timbrado), de acuerdo a lo
establecido en el anexo I, del
RD 2060/2008, de 12 de
diciembre, que aprusba el
Reglamento de Equipos a
Presion.

A partir de la fecha de
timbrado del extintor (v por
tres veces) se procedera al
retimbrado del mismo de
acuerdo a lo establecido en el
anexo I, del RD 2060/2008,
de 12 de diciembre, que
aprueba el Reglamento de
Equipos a Presion.

Bocas de incendios
equipadas (BIE).

Realizar las operaciones de
inspeccion y mantenimisnto anuales
segln lo establecido la UME-EN
671-3.

Se considera gue la vida Ofil de una
manguera contra incendios es de 20
anos, transcurridos los cuales se
procederd a su sustitucion.

Realizar las operaciones de
inspeccion y mantenimiento
quinguenales sobre la
manguera seguin lo
establecido la UNE-EN 671-3.

Hidrantes

Verificar los

tapones.

la estanguidad de

Cambio de las juntas de los
racores.
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Equipo o sistema
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Sistemas de Prueba de la instalacion en

columna seca

las condiciones de su
recepcion.

Sistemas fijos de
extincion:

Rociadores
automaticos de
agua.

Agua pulverizada.
Agua nebulizada.
Espuma fisica.
FPolvo

Agentes exiintores
Jasensos.
Aerosoles
condensados

Comprobacion de la respuesta del
sistema a la senales de acfivacion
manual y automaticas.

En sistemas fijos de extincion por
agua o por espuma, comprobar que
el suministro de agua esta
garantizado, en las condiciones de
presion y caudal previstas.

En sistemas fijos de extincion por
paolvo, comprobar que la cantidad de
agente extintor se encuentra dentro
de los margenes permitidos.

En sistemas fijos de extincion por
espuma, comprobar que el
espumdgenc no se ha degradado.

Para sistemas fijos de inundacion
total de agentes extintores
Qasensos, revisar la estanquidad de
la sala protegida en condiciones de
descarga.

Los sistemas fijos de extincidn
mediante rociadores automaticos
deben ser inspeccionados, segln lo
indicado en “Programa anual” de la
UNE-EM 12845.

Los sistemas fijos de extincion
mediante rociadores automaticos
deben ser inspeccionados cada 3
afios, segun lo indicado en
“Programa cada 3 afios” de la UNE-
EM 12845,

MOTA: los sistemas que incorporen
componentes a presion que se
encuentre dentro del ambito de
aplicacion del Reglamento de

Prueba de la instalacion en
las condiciones de su
recepcion.

En sistemas fijos de extincion
por espuma, determinacion
del coeficiente de expansion,
tiempo de drenaje v
concentracion, segln 1a parte
de la norma UNE EN 1568
que coresponda, de una
muestra representativa de la
instalacion. Los valores
obtenidos han de encontrarse
dentro de los valores
permitidos por el fabricante.

Los sistemas fijos de extincidn
mediante rociadores
automaticos deben ser
inspeccionados cada 10 afios,
segun lo indicado en
“Programa de 10 afios” de la
UNE-EN 12845,

Los sistemas fijos de extincidn
mediante rociadores
automaticos deben ser
inspeccionados cada 25 afios,
segln lo indicado en el anexo
K, de la UNE-EN 12845,
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Equipo o sistema

CADA

ARO

CINCD ANDS

Equipos a Presion, aprehado
mediante el RD 2060/2008, de 12
de diciembre, seran sometidos a las
prusbas establecidas en dicho
reglamento con la periodicidad que
en &l se especifique.

Sistemas para el
control de humos y
de calor

Comproehacion del funcionamiento
del sistema en sus posiciones de
activacion y descanso, incluyendo
su respuesta a las sefiales de
activacion manuales y automaticas
vy comprobando gue el tiempo de
respuesta estd dentro de los
parametros de disefio.

Si el sistema dispone de bamreras
de control de humo, comprobar que
los espaciados de cabecera, borde
y junta (segin UNE-EN 12101-1) no
superan los valores indicados por el
fabricante.

Compraebacion de la correcta
disponibilidad de la fuente de
alimentacion principal v auxiliar.

Engrase de los componentes y
elementos del sistema.

Yerificacion de sefiales de alarma y
averia e interaccion con el sistema
de deteccidn de incendios.
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SECCION 2* SENALIZACION LUMINISCENTE

Programa de mantenimiento trimestral y semestral de los sistemas de sefializacion
luminiscente (no estan previstas operaciones de mantenimiento frimestral/semestral)

TABLA I
Programa de mantenimiento anual y quinguenal de los sistemas de sefializacion

luminiscente

Operaciones a realizar por el personal especializado del fabricante o por el personal de la
emprasa mantenedora.

Equipo o sistema CADA
ANO CINCO ANOS
Sistemas de Comprobacion visual de la Las sefiales fotoluminiscentes
senalizacion existencia, correcta ubicacion y tendran una vida Gtil de 10
luminiscente huen estado en cuanto a limpieza, afos, salvo que se justifique
legibilidad e iluminacion (en la que la medicion sobre una
oscuridad) de las sefiales, muestra representativa,
halizamientos y planos de teniendo en cuenta la fecha
evacuacion. de fabricacion y su ubicacion |
realizada conforme a [a norma
Verificacion del estado de los UNE 23035-2, aporta valores
elementos de sujecion (anclajes, no inferiores al 80% de los
varillas, angulares, tomnilleria, que dicte la norma UNE
adhesivos, etc.) . 23035-4, en cada momento.
Los 10 afios de vida Util de la
sefial fotoluminiscente, se
contaran a partir de |a fecha
de fabricacion de la misma.
Las mediciones que permiten
prolongar esta vida (Otil se
repetiran cada 5 afos. .

Ademas de los elementos mencionados en el RIPCI, también se realiza un mantenimiento

de los siguientes elementos:

- Puertas cortafuegos y retenedores.
- Compuertas cortafuego.

- Exutorios de humos.

Conviene afiadir, que independientemente de lo establecido en el programa, las personas
que de forma visual observen alguna deficiencia, deben comunicarsela al departamento de

mantenimiento.
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5.3. REALIZACION DE LAS INSPECCIONES DE SEGURIDAD DE ACUERDO
CON LA NORMATIVA VIGENTE.

Se expone a continuacion una tabla con las inspecciones oficiales a las que son sometidas
diversas instalaciones en el HUCA.

Los distintos certificados de instalacién realizados por los Organismos de Control Autorizado
(OCA) una vez presentados en la seccién de Industria correspondiente estan disponibles en
el Area de mantenimiento, donde estan las oficinas de GISPASA, del “Servicio de Ingenieria
y mantenimiento HUCA” y de las empresas de mantenimiento autorizado externas. La
documentacién y el “libro de registro” de las operaciones de mantenimiento realizadas y de

las inspecciones de seguridad que se llevan a cabo, estan depositados en dichas oficinas.

CALDERAS — PRODUCCION AGUA CALIENTE SANITARIA

SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD

A los 5 afios de antigliedad
ITC-MIE-AP-1 A los 10 afios de antigliedad

Desde los 10 afios, cada 3 afios

TUBERIAS DE FLUIDOS RELATIVOS A CALDERAS

SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD
Cada 5 afios si hay riesgo de corrosién
ITC-MIE-AP-2
Cada 10 afos las demas

BOTELLAS Y BOTELLONES
SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD
ITC-MIE-AP-7 3, 5y 10 afios, segun el ADR
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RECIPIENTES FRIGORIFICOS

SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD

A los 10 afios de antigliedad
ITC-MIE-AP-9
Desde los 10 afos, cada 5 afos

APARATOS CRIOGENICOS

SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD

Prueba de estanquiedad cada 5 afios

ITC-MIE-AP-10
Prueba neumaética cada 15 afios
INTERCAMBIADORES DE CALOR (PLACAS)
SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD
ITC-MIE-AP-13 Cada 10 afios
ALMACENAMIENTO DE GAS NATURAL
SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD
Prueba de estanquiedad cada 5 afios
ITC-MIE-AP-15 )
Prueba neumatica cada 15 afos
INSTALACIONES DE AIRE COMPRIMIDO
SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD
ITC-MIE-AP-17 Cada 10 afios
INSTALACIONES DE BAJA TENSION ELECTRICA
SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD
Inicial
ITC-BT-05
Cada 5 arfios
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INSTALACIONES DE ALTA TENSION ELECTRICA
(CENTROS DE TRANSFORMACION, SUBESTACIONES)

SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD

ITC-MIE-RAT Cada 3 afos

ASCENSORES Y MONTACARGAS

SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD

ITC-MIE-AEM-01 Cada 2 afios (ed. publica concurrencia)

ASCENSORES Y MONTACARGAS

SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD

ITC-MIE-AEM-01 Cada 2 afios (ed. publica concurrencia)

INSTALACIONES PETROLIFERAS

SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD

Cada 5 afos a tanques enterrados
ITC-MI-IP.03

Cada 10 afos a tuberias

INSTALACIONES PROTECCION CONTRA INCENDIOS (P.C.l.)

SOPORTE LEGAL PERIODICIDAD

RIPCI* Cada 10 afios

*A la espera de su préxima aprobacion reglamentacién nuevo
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6. PLAN DE ACTUACION ANTE EMERGENCIAS

El objeto del Plan de Actuacion ante Emergencias es determinar la secuencia de acciones a
desarrollar para el control de las emergencias que puedan producirse en las instalaciones
del edificio, teniendo en cuenta su gravedad, disponibilidad de medios, area de afeccion y

causa que lo ha producido, estableciendo:

e (;Qué se hara?
e ¢;Cuando se hara?
e ;Cbmo ydonde se haréd?

e ;Quién lo hara?

Los procedimientos de actuacién ante una emergencia deben garantizar, al menos, lo

siguiente:

= Ladetecciény alerta.

= Laalarma.

= Laintervencion coordinada.

= Confinamiento, evacuacién y socorro.

= La informacion en emergencia a todas aquellas personas que pudieran estar expuestas
al riesgo.

= La solicitud y recepcion de los Servicios Publicos de Emergencias.

En resumen, el PLAN DE ACTUACION ANTE EMERGENCIAS es la planificacién humana
para la utilizacion 6ptima de los medios y recursos técnicos y humanos previstos como
consecuencia de cualquier siniestro debido a los riesgos propios de la actividad desarrollada
0 riesgos externos, con la finalidad de reducir al maximo sus posibles consecuencias

humanas, materiales o al medio ambiente.
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6.1. IDENTIFICACION Y CLASIFICACION DE EMERGENCIAS

6.1.1. EN FUNCION DEL TIPO DE RIESGO

Tal y como se ha descrito en el Capitulo 3, las emergencias se identifican y se clasificaran
en:

RIESGOS INTERNOS (propios de la actividad)

Riesgo de incendio.

- Riesgo de explosion.

- Riesgo eléctrico.

- Riesgo de derrames.

- Riesgo de fuga de gas.

- Riesgo por comportamientos antisociales.

RIESGOS EXTERNOS

- Riesgo de incendios urbanos / forestales.
- Riesgo de inundaciones.

- Riesgo sismico.

- Riesgo de amenaza de bomba.

- Riesgo de accidente en el transporte de mercancias peligrosas.
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6.1.2. EN FUNCION DE LA GRAVEDAD

Se establecen tres niveles de emergencia en funcion del grado de dificultad existente para

su control y las posibles consecuencias:

o Conato de emergencia
Es el pequefio accidente que no afecta al normal funcionamiento del resto de
instalaciones y que se estima en principio que puede ser controlado y dominado de
forma sencilla y rapida por el personal y/o los Equipos de Primera Intervencion de las

distintas unidades o areas del HUCA.

o Emergencia parcial
Es el accidente que para ser dominado requiere la actuacion y coordinacién de las
diferentes Jefaturas y Equipos de Emergencias. En este caso, y segun el riesgo

involucrado, se podra solicitar la presencia a los Servicios Publicos de Emergencias.

e Emergencia general
Es el accidente que que no puede ser dominado por la actuacion y coordinacion de
las diferentes Jefaturas y Equipos de Emergencias. Esta emergencia siempre

requiere la solicitud de la ayuda de los Servicios Publicos de Emergencias.

NOTA: Conviene resefiar que segun de la gravedad y el tipo de riesgo que origina la
emergencia, puede conllevar la realizacion de evacuaciones y/o confinamientos asociados

al desarrollo de la misma.
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6.1.3. EN FUNCION DE LA OCUPACION Y MEDIOS HUMANOS

En funcion de la actividad del establecimiento objeto de este Plan de Autoproteccion,

existen variaciones importantes con referencia a ocupaciéon y los medios humanos:

Hospitalizacién

Jornadas a 3 turnos todos los dias.

e Urgencias, quirofanos y UCI

Jornadas a 3 turnos todos los dias.

o Consultas externas y rehabilitacion
Maxima ocupacion dias laborables por las mafianas, y ocupacion baja por las

tardes. El resto del tiempo permanece sin servicio.

e Laboratorios (Edificio Z N-1, Edificio Silicosis y ISPA)

Ocupacion en mananas de dias laborables.

e Esterilizacion (Edificio Z N-1)

Jornadas a 3 turnos todos los dias.

e Docencia

Ocupacion en dias laborables.

e Administraciéon

Ocupacion en mafianas de dias laborables.

e Cocinay cafeterias

Ocupacion en horario diurno.

¢ Mantenimiento y vigilancia

Jornadas a 3 turnos todos los dias.

PLAN DE AUTOPROTECCION Pagina 224
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018



f E PREVINSA

o SERVICIO DE SALUD U C A
W R H Ll G
CENTRAL DE A

W GISPASA

6.2. PROCEDIMIENTOS DE ACTUACION ANTE EMERGENCIAS

6.2.1. DETECCION Y ALERTA

Esta fase contempla las actuaciones a realizar desde que se detecta la emergencia hasta
que se pone en marcha las actuaciones para solventar la misma. Se inicia cuando una
persona (perteneciente al HUCA o ajena) descubre una posible situacion de emergencia o

cuando el sistema de deteccion contra incendios se activa.

DETECCION USUARIO
AUTOMATICA
INCENDIOS
|  PERSONAL
g HUCA
A 4 A 4
PULSADOR DE TELEFONO
ALARMA 33333
\ 4
CENTRO DE
CONTROL
\4
CENTRALITA
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es mediante el teléfono interno de catéstrofes 33333. Esta llamada, sera atendida por el
personal de Centralita, los cuéles requeriran al autor de la llamada que se identifiqué; el tipo,
la gravedad y la localizacion de la emergencia; y si existen o no victimas.

Si la emergencia se recibe a través del sistema de deteccidén contra incendios (Deteccion
automatica y/o pulsador de alarma), la sefial sera visible en el Centro de Control, el ctal
debera transmitir la alerta a la Centralita, la cual a continuacién debe requerir al Equipo de
Primera Intervencion del area afectada la confirmacion de la alerta.
- En caso de FALSA ALERTA, se rearmara el sistema de deteccién contra incendios y
se notificara al departamento de mantenimiento la incidencia.
- En caso de CONFIRMACION ALERTA, se continuara adelante con el Plan de

Actuacion ante Emergencias.

CENTRALITA
\4 \4
SISTEMA AVISO
DETECCION TELEFONICO
A 4
COMPROBACION
EPIAE ZONA
v v
FALSA CONFIRMACION
ALERTA ALERTA
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6.2.2. MECANISMOS DE ALARMA

CONFIRMACION
ALERTA

A 4

AVISOS
CENTRALITA

A 4 A 4 VL A 4 A 4 A 4 A\ 4

JEG JEL Ji EPIAE* ESI EA CC

La Centralita una vez confirmada la alerta, en funcién de la tipologia y de la gravedad de la
misma, debera notificar via telefénica de la misma a las siguientes partes para que inicien

las tareas que les encomienda el Plan de Actuacién ante Emergencias:

o Jefe de Emergencia General (JEG)

e Jefe de Emergencia Local (JEL)

e Jefe de Intervencion (J1)

e Equipos de Intervencion, Alarma y Evacuacion (EPIAE)*
e Equipo de Segunda Intervencion (ESI)

e Equipo de Apoyo (EA)

e Comite de catéastrofes (CC)

*Si la alerta fuera a través del sistema de deteccion contra incendios, el EPIAE ya deberia

haber sido avisado previamente para la confirmacion de la misma.
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La transmision de la alarma al resto del personal como a los usuarios, se efectuard se

realizard por alguno de estos medios:

e Megafonia
e Sirenas
e EPIAE

6.2.2.1. Identificacién de la persona que dara los avisos

La persona responsable de las comunicaciones es el operador de la Centralita (Edificio Z
nivel N+0), el cual bajo peticién del el Jefe de Emergencias General dara el aviso a los
servicios de Servicios Publicos de Emergencias que sean necesarios para el control de la

emergencia.

Al pedir ayuda a medios de ayuda exteriores la informacion facilitada al SEPA (Servicio de
Emergencias del Principado de Asturias - 112 Asturias) debe ser muy clara y precisa.
Comprendera: la direccion y datos de acceso si existen dudas sobre su localizacion; la

aparente importancia del suceso e informacién muy breve sobre su posible evolucion.

TENEMOS UN: ACCIDENTE DE TIPO.ouveevereeeeeeeeeeeeeeseeeeseseseeeeseseeesseeesesseessesssesseeeees
QUE INVOLUCRA: (NOAL) e vvveeeeeeeeeeeeeeeseseesseseeesssssssessesessssssssssensesssssseseeseesessessessssesees
LOS EFECTOS PREVISTOS SON: (NOA2) ... vvveeeereereeseeeeeeesseseseseeseesseessssseseseesseseeeeesesees

LA e

LAS MEDIDAS DE APOYO EXTERIOR NECESARIAS PARA EL CONTROL DEL
ACCIDENTE Y LA ATENCION A LOS AFECTADOS SON........orvvmeeereeeieersees e ssesssessesssasssessesssssssssssenssessens

(Nota 1): Indicar la instalacion afectada y sustancia involucrada: Especificar caracteristicas
fisicas de la instalacion, capacidad de almacenamiento, accesos, datos contenidos en la ficha de
seguridad de la sustancia involucrada, etc.

(Nota 2): Datos disponibles sobre efectos directos o indirectos, a corto, medio o largo plazo en

la salud, medio ambiente y recursos materiales.
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6.2.2.2. Identificaciéon del Centro de Coordinacidon de atencién de emergencias de
proteccion civil.

La coordinacion ante cualquier emergencia es siempre responsabilidad del organismo
superior, siendo en el caso que nos ocupa del Servicio de Emergencias del Principado de
Asturias (SEPA) - 112 Asturias desde el cual, y ante el requerimiento de HUCA, ordenara a
los servicios necesarios (Bomberos, Emergencias Sanitarias, Policia Nacional y/o Guardia
Civil, Policia Local y Proteccién Civil) que acudan al lugar para cooperar a la superacion de
la emergencia.

El Servicio de Emergencias del Principado de Asturias (SEPA) gestiona la atencion de
emergencias en esta Comunidad Autbnoma a través del Centro de Coordinacion de La
Morgal (Llanera).

Servicio de Emergencias del

Principado de Asturias

1 1 2 La Morgal s/n

ASTURIAS 33690 Lugo de Llanera (Principado de Asturias)
Tfn:(+34) 985 77 33 88
Fax:(+34) 985 77 33 97

Asi mismo, en el caso de que se produzca una emergencia exterior al recinto y por la cual
pueda verse afectado el HUCA, el SEPA avisara telefonicamente para que tome las

medidas oportunas.
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6.2.3. MECANISMOS DE RESPUESTA FRENTE A LA EMERGENCIA

6.2.3.1. Actuacion general en caso de incendio

La primera consideracion a tener en cuenta en caso de incendio es identificar el tipo del
mismo, es decir, conocer la materia que ha entrado en combustion, para emplear en su

control y extincién los agentes extintores mas adecuados.

La fase de control del siniestro se debe de centrar en evitar la propagacion del mismo a las
zonas colindantes, es decir, retirar los materiales combustibles suceptibles de incendiarse.
Se ejercera de forma inmediata una accion de refrigeracion con agua a presion en ese

entorno.

La segunda accién es la extincion propiamente dicha del incendio, accidon que se puede
solapar en el tiempo con el control del mismo. Esta extincion se basara en la aplicacion

directa al foco del siniestro de los agentes extintores adecuados.

Durante la combustién se desprenden vapores y humos densos irrespirables, por lo que se
aconseja estar provisto de mascarillas y equipos de respiraciébn autbnomos, asi como de

prendas de proteccién de cuerpo, manos y cara.

Ante un incendio, los integrantes del Equipo de Segunda Intervencién deberan ir provistos
de de cuanto material consideren necesario para hacer frente a la emergencia, asi como de

los equipos de proteccion indicudual adecuados.
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6.2.3.2. Actuacion general en caso de explosién

Quien descubra que pueda estar ante una situacion de riesgo de explosion deberd avisar,
de inmediato, a Centralita desde donde localizaran de inmediato a los Jefes de Emergencia
e Intervencién, quienes valorardn rapidamente la situacién y en caso de ser necesario

dejara la instalacion fuera de servicio.

Para que tenga lugar una explosion deben de darse, a la vez, una serie de factores
(concentracion suficiente en el aire de gases, vapores, hieblas o polvo combustibles o
inflamables que no anulen la presencia de comburente, y presencia de una energia de
activacion). De igual forma, estos factores no se presentan con la misma frecuencia ni la

misma gravedad en interiores de locales que en lugares exteriores.

En caso de heridos, es necesario tomar las medidas necesarias para evitar mas victimas,
siempre evitando acceder a elementos constructivos que se hayan podido verse afectados
por la explosion.

En caso de atrapamientos, realizar primeros auxilios y mantener consciente al afectado

hasta la llegada de los equipos de emergencias.

Si se valora como EMERGENCIA GENERAL, el Jefe de Emergencias ordenara la
evacuacion inmediata de las instalaciones (aplicando el Plan de Evacuacion establecido) y

dara aviso al SEPA.

Si la situacion de riesgo resulta valorarse como EMERGENCIA PARCIAL, el Jefe de

Emergencias ordenaré:

- El corte de energia en el centro (electricidad, gas, agua, u otras fuentes de
combustible) se realizara garantizando que no se interviene en una zona con riesgo
eléctrico. Acotar al paso de personas la zona de riesgo,

- Euvitar, por cualquier medio, que en la zona nadie ni nada pueda originar una energia
de activacion (chispas, llamas, aparatos electrénicos, etc.).

- Separar del elemento de riesgo cualquier sustancia o material combustible o

inflamable que se encuentre en la zona.
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Caso de tratarse de un riesgo en interior por presencia de gases, vapores o0 nieblas se
ventilara la zona de riesgo abriendo puertas y ventanas que den acceso directamente al
exterior (jamas las de paso a otros lugares de interior), se pretende con ello la dispersién
de la concentracion en el aire de la sustancia inflamable, a la vez que el alivio de la
presion que pudiera originar la eventual explosién, minimizando los potenciales dafios
materiales. Por el contrario, si el riesgo de explosién interior tiene lugar por la presencia
de polvo proveniente de sustancias inflamables o combustibles, se recomienda no
ventilar la zona, ya que cualquier turbulencia podria levantar el polvo depositado en los
equipos y aumentar el riesgo de explosién. En estos casos se recomienda la extraccion

del polvo combustible.

6.2.3.3. Actuacion ante contacto eléctrico

Ante una emergencia por contacto eléctrico, se ha de cortar el suministro del mismo en el
area afectada. Si el contacto se produjera en los transformadores de potencia, hay avisar a

la compafia suministradora para que realize el corte de la misma.

Si existiesen victimas, recordar que:

- NO tocar a la persona que esté recibiendo la descarga.

- Cortar la corriente eléctrica si es posible. Si no fuera posible, retirar al afectado de la
fuente de corriente con un medio aislante de goma o madera.

- En general suele haber un punto de entrada y otro de salida de la corriente. Si la
descarga es importante se pueden producir lesiones internas.

- Si existe parada cardio-respiratoria, se realizardn maniobras de RCP (reanimacion
cardio-respiratoria) s6lo por profesionales que hayan realizado cursos sobre

reanimacion.
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6.2.3.4. Actuacion ante derrame de sustancias liquidas

Cuando se produzca un derrame de pequefia magnitud se procedera a la limpieza de las
zonas afectadas con trapos y/o absorbentes.

Cuando el derrame sea de una cierta importancia, se ha de tapar la mancha (si fuera
necesario) con arena/sepiolita para que se absorba el producto y sea gestionado como
residuo peligroso, se evitara que cualquier derrame vaya a para a la red de alcantarillado y/o
se filtre al suelo, y se evitard el contacto de la sustancia derramada con cualquier otro
producto quimico con que pueda hacer reaccién explosiva o inflamable.

Los restos obtenidos de la limpieza se gestionaran como residuo peligroso.

En el caso de que se produzca vertido a la red de alcantarillado o filtracion al suelo, se
avisara inmediatamente al ente gestor de la red de alcantarillado y al Ayuntamiento de
Oviedo.

6.2.3.5. Actuacion ante fuga de sustancias gaseosas

La persona que detecte la fuga evacuara la zona inmediatamente y avisara a Centralita.

Si conoce la situacién de las valvulas de corte del paso del gas a la instalaciéon o tuberia
afectada, y sabe como hacerlo, tratara de cerrarla, siempre que no esté situada en la zona
de la fuga para evitar una exposicién peligrosa.

Si la fuga es en la E.R.M., se debe dar parte de la emergencia a la empresa suministradora

para el corte inmediato del suministro.

- Fuga no inflamada:
Evacuar la zona rapidamente, sin accionar el mando de ninguna maquina o equipo.
Impedir el paso y permanencia de personas y vehiculos en las proximidades.
Localizar la valvula de corte mas proxima a la fuga y cerrar el paso del gas. Si no es posible
cerrar la valvula principal del tanque / tuberia de entrada de gas.
En caso de que sea imprescindible acceder a una valvula situada en las proximidades del
punto de fuga:
Aproximarse por el lado de la direccion del viento, con traje de proteccion.
Realizar esta operacion, siempre que sea posible, con lanzas, creando una cortina de agua

pulverizada.
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- Fuga inflamada:
No tratar de apagar la llama.
Localizar la valvula de corte mas préxima a la fuga y cerrar el paso del gas.
Si no es posible acceder a esta valvula, cerrar la valvula principal del tanque / de la tuberia
de entrada del gas.
En caso de que sea imprescindible acceder a una valvula situada en las proximidades del
punto de fuga:

Es preferible realizar esta operacion con lanzas, creando una cortina de agua pulverizada.

6.2.3.6. Actuacidon ante comportamiento antisocial

Ante un comportamiento antisocial o conflictivo dentro de las instalaciones, debera
mantenerse la calma y la serenidad. Obrar con actuaciones firmes, sabiendo siempre lo que

se hace.

e No dejarse llevar por impulsos.

o Tratar de mantener la firmeza de animo y no adoptar actitudes que pongan en peligro la
seguridad propia y la de los demas.

e Comunicar la accién a Centralita o a los vigilantes de seguridad.

Los vigilantes de seguridad, accederan al lugar de la incidencia y trataran de controlar la
situacion, en caso contrario el Jefe de Emergencia debera avisar a la Polcicia Nacional y

esperard la llegada de los Servicios Publicos de Emergencias.

Durante el suceso, intentar recabar la méaxima informacién posible, al objeto de poder

facilitarla a la Policia Nacional:

e Presencia de camaras (en el HUCA o en las inmediaciones) que pudieran dar pistas
sobre lo sucedido.

e NUmero de personas actuantes, edad aproximada, aspecto fisico, idioma, aspectos de
comportamiento, actitud mantenida y trato, vestimenta, asi como otros rasgos que
permitan su identificacion. (marcas y sefiales, cicatrices, defectos, tatuajes, etc.).

Cualquier pista puede ser vital de cara a una posible detencion de los causantes.
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6.2.3.7. Actuacion general en caso de incendio urbano / forestal

Ante la posible incidencia de un incendio urbano de un edificio cercano al HUCA, se ha
confinar los diferentes edificios que conforman el HUCA, impidiendo de esta forma la
entrada en el mismo de humos y gases toxicos provenientes del foco.

De igual modo, se ha de vigilar que las cubiertas de los diferentes edificos que componen el
recinto, no existan materias combustibles que puedan incendiarse debido a ascuas

provenientes del edificio en llamas.

Se ha de valorar también la opcién de cerrar las operaciones en el helipuerto si la visivilidad

fuera excasa.

De igual modo se ha de tener en cuenta la afecccion por un incendio forestal, aunque la

distancia a manchas arboleas desde el recinto del HUCA es muy grande.

6.2.3.8. Actuacion general ante inundaciones

Cuando se prevea que se van a producir inundaciones, se ha de avisar a Centralita para
que conozca el riesgo existente y avise al Jefe de Intervencién para que se persone en la
instalacion. Una vez en la instalacion, y si se considera necesario y factible, dejarla fuera de

servicio.
Una vez producida la inundacion:

— Se vigilaran de forma constante las zonas anegadas y ante el riesgo inminente de entrada
de agua en salas del edificio, se cortard la energia eléctrica del alumbrado y de los locales

mencionados con caracter preventivo.

— En el caso de no existir la posibilidad de seccionar el suministro eléctrico de forma
diferenciada de las salas del edificio con riesgo inminente de inundacién, o cuando el nivel
de agua presentase una altura tal, que amenazase con alcanzar equipos, contactos o

equipamiento eléctrico, se procedera a cortar el suministro eléctrico de toda la instalacion.
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6.2.3.9. Actuacion general ante seismos

Después de un terromoto, la totalidad de los Equipos de Emergencias deberan:

9.  Observar si alguien esta herido y practicar primeros auxilios.

10. No tocar cables de energia eléctrica que han caido.

11. Cerrar las llaves de gas para evitar cualquier fuga y usarlo nuevamente hasta que se
halla realizado la inspeccién adecuada.

12. Controlar el flujo de agua y no utilizarlo hasta revisar alcantarillas.

13. Cerrar los circuitos de energia eléctrica para evitar accidentes por contacto con
alambres caidos o un posible incendio.

14. No regresar a las areas dafadas estructuramente hasta que no sean revisadas.

15. Utilizar el teléfono solo en llamadas urgentes.

6.2.3.10. Actuacion general en caso de amenaza de bomba

La situacibn de emergencia por amenaza de bomba presenta unas caracteristicas
particulares por su forma de manifestarse, aunque ello no implique que a efectos de
evacuacion haya que efectuar diferenciacion en cuanto a la forma de realizarla para otro tipo

de emergencia.

Sin embargo, hay que resefiar que en emergencias por amenaza de bomba, generalmente
se consiguen evacuaciones mas ordenadas y en menor tiempo ya que, en principio,
permiten la utilizacion de todos los medios de acceso a los edificios con ausencia de
agentes o elementos que puedan perturbar el trdnsito de personas a través de las vias de
evacuacion como puede ser, humos, gases, calor, etc., que en el caso de incendio u otras

emergencias si pueden estar presentes.

Las actuaciones en este punto iran encaminadas por tanto, a un rapido desalojo del edificio
de forma rapida, ordenada y segura ya que no se podra actuar contra el origen de la
emergencia, se contactara con las autoridades competentes y se procederan a abrir puertas
y ventanas (excepto en dias lluviosos aquellas que pudieran afectar a la ubicacion del
paquete sospechoso) del edificio para mitigar los posibles efectos de una explosién no

controlada, reduciendo de esta forma las consecuencias estructurales del mismo.
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A. Comunicacién del agresor

Las amenazas y avisos de bomba, normalmente se comunican por el agresor a través de
las siguientes vias:

- Llamada telefonica.

- Escrito recibido por correo

- Mensajes colocados en el interior o fuera de los edificios.
De cualquier manera se considera que el medio mas usual es a través de llamada
telefénica.
Sin embargo no se debe de descartar la posibilidad de envios de paquetes o cartas

explosivas, sin previo aviso.
B. Actuacion

Auln considerando que en la mayoria de los casos las amenazas de bomba suelen ser
falsas, el nimero de las explosiones acaecidas y sus consecuencias obligan a plantearse
como real cualquier amenaza en tanto no se hayan efectuado las comprobaciones
necesarias para garantizar la inexistencia de artefactos explosivos.

Si la amenaza se recibe telefonicamente habra que tratar de obtener el maximo de
informacién en un corto espacio de tiempo, ya que previsiblemente el comunicante anénimo
no daréa lugar a extenderse en el tiempo ni en detalles, y con toda seguridad sera un unico

contacto el que se pudiera tener con el agresor.
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MISIONES DEL PERSONAL QUE ATIENDE EL TELEFONO

En el caso de recibir un aviso de colocacion de bomba, tenga en cuenta las siguientes

recomendaciones:

1. Atender la llamada como cualquier otra, prestando la méaxima atencién a todos los
detalles.

2. Tomar nota del mensaje recibido procurando que sea textual.

3. Observar el tono de voz, si el interlocutor intenta desfigurarla y si se trata de hombre o
mujer.

4. Tratar de detectar si la llamada se efectia desde un teléfono publico o privado, incluso si
fuera posible diferenciar si es urbana o interurbana.

5. Intentar que repita el mensaje una vez concluido, aduciendo interferencias o problemas
de audicién, y comprobar si coincide exactamente.

6. Anotar todos los datos asi como la hora en que se produce la llamada y su duracion.

7. Rellenar el formato del Anexo Il.

Una vez que el comunicante haya colgado:

1. La persona receptora avisara a Centralita, que a su vez avisara al Jefe de Emergencias
General, para comunicarle la situacion.

2. Con el fin de evitar el panico la persona receptora de la llamada se abstendra de informar
a nadie de lo acontecido, excepto a las personas mencionadas.

3. El Jefe de Emergencias General avisara la Policia Nacional.

4. En caso de que lo considere necesario, el Jefe de Emergencias General decretara la
evacuacion del area/zona afectada de todas las personas presentes en las instalaciones al
punto de Reunién.

5. En cualquier caso, la Policia Nacional sera responsable de buscar la posible bomba,

pudiendo solicitar informacion al personal de la instalacion de HUCA.
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RECONOCIMIENTO Y MANIPULACION DE CARTAS Y PAQUETES BOMBA

A. Reconocimiento

Sospeche de la existencia de artefacto explosivo o incendiario en el interior del paquete o
carta si el envio:

- Ofrece dudas en razon al remitente o lugar de origen.

- Est4 desequilibrado o su contenido esta uniformemente repartido.

- Muestra un peso excesivo en relacién con su volumen.

- Tiene elasticidad en los bordes o centro pero no puede doblarse.

- Se muestra excesivamente duro o rigido.

- Se distinguen protuberancias causadas por cables conductores en la envuelta.

- Tiene manchas de grasa en el exterior.

- Esta “demasiado” bien empaquetado con goma o cinta adhesiva.

- Posee una segunda envuelta también perfectamente cerrada.

B. Manipulacién

Ante un paquete o carta sospechosa en la que se dé alguna de las circunstancias
anteriores, el tratamiento correcto sera:

- No doblarlas (podemos producir la iniciacion.).

No presionarlas, sobre todo en los costados.
- Abstenerse de abirirlas.

- Observar al trasluz hilo, alambres, etc.

C. Recepcion

Al recepcionar un paquete se tomaran las siguientes medidas:
- Retener al portador del paquete hasta anotar todos sus datos y los del remitente.

- Si se observa algun paquete sospechoso, avisar al Jefe de la Emergencia.
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Se debe considerar sospechoso el correo que:

- Lleve matasellos, remitentes extrafios o que pese mas de un lado que de otro.
- Muestre grosor superior al de las cartas normales o presente rigidez o tensiones en

los bordes.

Aloje varillas o piezas metélicas, que suelen ser semejantes a las de carga de tinta de
los boligrafos comerciales.

- Presente sefiales de grasa o despida olor parecido al del mazapéan o las almendras.

Ante un paquete que infunde sospechas se deberan adoptar las siguientes

PRECAUCIONES:

- Abstenerse absolutamente de abrirlo o manosearlo y evitar que se acerquen otras
personas para curiosear.

- No doblarlo ni presionar en caras ni costados, pues algunos artefactos funcionan por
presién en esos puntos.

- Observar si existen hilos o alambres que sobresalgan del paquete.

6.2.3.11. Actuacion general en caso de accidente de transporte con mercancias
peligrosas

En caso de ocurrir un accidente por transporte en las cercanias del HUCA, en el cual estén
involucradas mercancias peligrosas las cuales puedan afectar al recinto, el mando de
Bomberos / Proteccién Civil encargado de controlar y dirigir la emergencia, puede decretar
el confinamiento sobre las instalaciones del HUCA, mediante el cudl, las personas deben
permanecer en el interior de los edificios en un momento dado, con conocimiento del riesgo
al que se enfrenta y de las medidas de autoproteccion que deben realizar, no permitiendosé

la permanecencia en el exterior.
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La evacucion y/o el confinamiento tienen como finalidad garantizar el traslado, sin dafos, de
las personas desde el lugar de la emergencia a otro potencialmente seguro (sector de

incendios diferente o punto de reunion exterior).
La orden para la evacuacion/confinamiento de una unidad/zona sera dado por el Jefe de
Emergencia Local correspondiente, el cuél se la transmitira al Jefe de Emergencia General

para su consentimiento.

Existen diferentes tipos de evacuaciones, en funcion de varios conceptos:

EN FUNCION | EVACUACION CARACTERISTICAS

URGENTE Prioridad, salvar vidas humanas
EL TIEMPO

DISPONIBLE | NO URGENTE

Ademas de salvar vidas, se puede evitar la pérdida de
bienes materiales

El personal es trasladado a otro sector de incendios
situado en una planta inferior / superior
El personal es trasladado a otro sector de incendios en la
misma planta
El personal es evacuado hacia los puntos de reunion
exteriores.

VERTICAL

LA FORMA HORIZONTAL

EXTERIOR

PARCIAL Si afecta a una parte del HUCA.

EL AREA Si afectase a todo el HUCA. Conviene mencionar que
AFECTADA TOTAL solamente ante una emergencia de una magnitud
desorbitada se produciria esta situacion.
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CONSIGNAS BASICAS PARA LA EVACUACION

1. Bajo ninguna circunstancia debe exponerse ni usted ni el personal a evacuar a un peligro

por propia iniciativa.
2. Salve la informacion de los ordenadores.

3. Apague todos los equipos eléctricos y corte los gases medicinales que estén bajo su

responsabilidad.

4. Deje cerradas puertas y ventanas tras su paso, asegurandose que no queda nadie en el
interior del recinto; indique esto colocando algun objeto (almohada, libro, etc.) delante de la

puerta. No cierre con llave.

5. Debe mantener en todo momento la calma (controle reacciones nerviosas), no grite y sobre
todo no corra, ya que una caida puede obstaculizar el camino de evacuacion, y la

aglomeracion y caida de otras personas con graves consecuencias.
6. No permita que el personal a evacuar se entretenga recogiendo sus objetos personales.
7. No utilice los ascensores.

8. Durante la evacuacion, impida que el personal evacuado retroceda a buscar a otras

personas, ya que entorpeceria la evacuacion al resto de éstas.

9. Si existiera humo abundante, obligue al personal a que camine agachado y que se cubra la

nariz y la boca con un pafiuelo u otro tipo de prenda.

10. Si se prendiese la ropa, tire al suelo al evacuado e impida que corra, ya que si ho lo hace

activard mas el fuego.

11. Abandonada la planta, o el edificio si fuese necesario, agrupe al personal de su &rea y
hospitalizados para poder detectar posibles ausencias. No abandone la nueva planta o la
zona de reunién hasta que se dé la orden. Espere instrucciones.

12.Si por alguna razén no pudiera llegar a zona segura, debera comunicarlo a Centralita..
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EVACUACION EN ZONAS DE USUARIOS HOSPITALIZADOS

Para la evacuacion de enfermos utilice el método mas adecuado de traslado, que estard en
funcion de las caracteristicas del enfermo y de las posibilidades tanto suyas como del personal
disponible.

Si en una unidad/zona en la que se encuentren personas hospitalizadas fuera necesario

proceder a su evacuacion, se ha de proceder de la siguiente forma:

1. En primer lugar, evacuar a las visitas hacia el punto de reunién asignado.

2. En segundo lugar, evacuar de personas hospitalizadas hacia un sector colindante o

cercano. Se debe tener en cuenta el siguiente orden:

- Personas que puedan desplazarse por si mismos: Se evacuaran ellos mismos,
solamente hay que indicarles la direccion de marcha, siendo sefializada por
los distintivos de salidas de emergencia o vias de evacuacion. Los

componentes del EPIAE los dirigiran en la direccion correcta.

- Personas que necesiten asistencia: La forma mas rapida, comoda y segura de
trasladar enfermos y la que requiere menor esfuerzo fisico al personal, es
hacerlo en su propia cama o silla de ruedas. Se debe tener cuidado que las
camas no obstaculicen la evacuacion.Se debe comenzar primero por los que se
encuentren mas alejados de la salida del sector de incendios, para minimizar el

riesgo de atrapamietno por humo y gases toxicos.

Es preciso que los pacientes que van a ser evacuados puedan ser identificados en la zona a
evacuar, no sélo con sus datos personales, sino también con su tratamiento. Su
identificacion, aunque sea minima, permitira seguir proporcionandoles los cuidados
necesarios para su recuperacion. No deben existir bajas por fallos en el tratamiento

posterior.
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CONFINAMIENTO

Los motivos por cudles las autoridades pueden determinar un confinamiento son varias:

presencia de humos y/o gases debido a un incendio, fuga de sustancia téxica...

El alcance del &rea a confinar, la determina el servicio de emergencia competente

(Bomberos).

Una vez declarada un area de confinamiento, todas personas (trabajadores y usuarios)
deberdn permanecer dentro del edificio en el que se encuentre, siempre y cuando los
servicios de emergencias asi lo determinen hasta recibir nuevas indicaciones por parte de

los mismos.

Durante el confinamiento, se deben cerrar puertas y ventanas de los edificios y solamente

se puede salir al exterior solicitando permiso a los servicios de emergencia.

6.2.5. PRESTACION DE LAS PRIMERAS AYUDAS

Dado que nos encontramos en un establecimiento sanitario, en caso de resultar alguien
herido o presentarse cualquier emergencia tipo médico, las primeras ayudas seran

prestadas por el personal del propio HUCA.

6.2.6. MODOS DE RECEPCION DE LAS SERVICIOS PUBLICOS DE EMERGENCIASS

La recepcion de los Servicios Publicos de Emergencias se llevara a cabo por parte del Jefe
de Emergencia Local o Jefe de Intervencion (Si el area afectada no tiene asigando un Jefe
de Emergencia Local). Asi mismo, el Jefe de Emergencia Local (Jefe de Intervencion)
indicara a uno de los Vigilantes de seguridad (Equipo de 22 Intervencién) que guie a los

Servicios Publicos de Emergencias hasta el lugar de la incidencia.

A la llegada de medios de Servicios Publicos de Emergencias, se les debe proporcionar una
copia completa del Plan de Autoproteccién, asi como una llave para maniobra de los

ascensores de emergencia.
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LLEVARAN A CABO LOS PROCEDIMIENTOS DE ACTUACION EN
EMERGENCIAS
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6.3.1. ESTRUCTURA ORGANIZATIVA EN EMERGENCIAS

En relacion con los medios humanos, en el Plan de Actuacion ante Emergencias del

HUCA, se establece la siguiente estructura organizativa:

JEFE DE EMERGENCIAS
GENERAL

CENTRALITA ) [ COMITE DE
J L CATASTROFES

JEFE DE EMERGENCIAS )
LOCAL

( )

JEFE DE
INTERVENCION
\ J
I ~ N 1
[ EQUIPOS DE J EQUIPO DE SEGUNDA [ EQUIPO DE APOYO J
| A

NTERVENCION, ALARM INTERVENCION
Y EVACUACION L )

Conviene mencionar que parte de estas figuras del organigrama actuan a nivel global
(todo el recinto del HUCA), y otras a nivel local.
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6.3.2. JEFE DE EMERGENCIAS GENERAL

PUESTO UNICO PARA TODO EL RECINTO DEL HUCA

ACUDIRA A CENTRALITA (ESQUINA EDIFICIO Z, NIVEL +0)

TITULAR GERENTE/A DEL AREA SANITARIA IV

SUPLENTE DIRECTOR/A MEDICO/A DEL HUCA

o Dirigir y coordinar las actuaciones de emergencia.
MISION e Ordenar la evacuacién/confinamiento.
e Solicitar los Servicios Publicos de Emergencias.

e Declara el nivel de la emergencia.

o En situaciones de emergencia, asumir conjuntamente con el Jefe
de Emergencia Local la coordinacién y actuaciéon de los Equipos
de Emergencia, cumpliendo y haciendo cumplir el conjunto de
consignas y actuaciones desarrolladas en el Plan de Actuacion
ante Emergencias.

GENERALES e Analizar y valorar las situaciones de peligro que puedan
producirse en el HUCA.

e Proponer al Director del Plan de Autoproteccion la adopcién de
las medidas activas o pasivas de proteccion que considere
oportunas para mantener e incrementar el nivel de seguridad del
HUCA.

FUNCIONES

e Dirijase a CENTRALITA para coordinar y dirigir la emergencia.

e Manténgase continuamente en comunicacién con el Jefe de
Emergencia Local (Jefe de Intervencion).

¢ Cuando el Jefe de Emergencias Local (Jefe de Intervencion) se lo

FUNCIONES recomienden, dé el aviso telefénico a los Servicios Publicos de

Emergencias.

ESPECIFICAS
¢ Cuando el Jefe de Emergencias Local (Jefe de Intervencién) se lo
recomienden, dara la orden de evacuacion del area afectada.
e Ceda el mando a llegada de los Servicios Publicos de
Emergencias.
o Finalizada la emergencia ordene la vuelta a la normalidad.
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6.3.3. COMITE DE CATASTROFES

PUESTO UNICO PARA TODO EL RECINTO DEL HUCA

SE REUNEN EN LA DIRECCION DEL HUCA (EDIFICIO Z, PLANATA N-1)

DIRECTOR/A MEDICO/A HUCA
(SI NO ESTA DESEMPENANDO LAS FUNCIONES DE J.E.G)

DIRECTOR DE GESTION Y SERVICIOS GENERALES

TITULARES DIRECTOR DE ENFERMERIA

JEFE DE SERVICIO DE URGENCIA

REPRESENTANTE DE GISPASA

o Dirigirse hacia el lugar asignado para el desempefio de sus funciones.
Sala cercana a CENTRALITA.

e Asesoramiento al Jefe de Emergencias General en la toma de

MISION decisiones durante el transcurso de la emergencia.

¢ Informacion a las autoridades publicas.

e Organizar la informacion a familiares.

¢ Relacion con los medios de comunicacion.
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6.2.4. JEFE DE EMERGENCIAS LOCAL

o Dirigir y coordinar las actuaciones de emergencia.
MISION o Asesoramiento al Jefe de Emergencia General en la toma de
decisiones.

¢ Asesora al Jefe de Emergencia General en la determinacion del
nivel de la emergencia.

¢ En situaciones de emergencia, asumir conjuntamente con el Jefe
de Emergencia General la coordinacion y actuacion de los
Equipos de Emergencia, cumpliendo y haciendo cumplir el

FUNCIONES conjunto de consignas y actuaciones desarrolladas en el Plan de
Actuacion ante Emergencias.

e Analizar y valorar las situaciones de peligro que puedan
producirse en el HUCA.

e Proponer al Director del Plan de Autoproteccion la adopcion de
las medidas activas o pasivas de proteccibn que considere
oportunas para mantener e incrementar el nivel de seguridad del
HUCA.

GENERALES

e Dirijase a los puntos establecidos para coordinar y dirigir la
emergencia.

e Coordine junto con el Jefe de Intervencion las acciones a realizar
durante el desarrollo de la emergencia hasta la llegada de los
Servicios Publicos de Emergencias si fueran necesarios.

¢ Indicar al Jefe de Emergencia General cuando es necesario el

FUNCIONES aviso a los Servicios Publicos de Emergencias y recibales a su

ESPECIFICAS llegada.

e De acuerdo con el Jefe de Intervenciéon notificara al Jefe de
Emergencias General la necesidad de iniciar la evacuacion de la
zona afectada.

e Mantenga informado al Jefe de Emergencias General sobre la
evolucion de la emergencia.

PLAN DE AUTOPROTECCION Pagina 248
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018



SERVICIO DE SALUD

ol
-/ \ PR o]
E V I N SA GOBIERNO DEL &
srmemasenas
s 10t

CONSEIRIA DE SALUD
Y SERVICIOS SANITAR

ox
mo

U CA ‘ :

(QUEDAN EXLUIDOS LOS VESTUARIOS Y AREAS INDUSTRIALES)

CONSULTAS / EDIFICIO W

ACUDIRA A LA RECEPCION DE CONSULTAS (NIVEL -1)

TITULAR SUBDIRECCION MEDICA (BASICOS)
. SUPERVISORA DEL AREA DE
MANANAS
CONSULTAS
SUPLENTE
TARDES, NOCHES Y JEFE DE LA GUARDIA Y/O
FESTIVOS COORDINADORA DE ENFERMERIA

(QUEDAN EXLUIDOS LOS VESTUARIOS Y AREAS INDUSTRIALES)

HOSPITALIZACION / EDIFICIO C-S

ACUDIRA A LA RECEPCION DE HOSPITALIZACION (NIVELES +0, -1)

ACUDIRA AL PUESTO DE ENFERMERIA DE LA ZONA AFECTADA (NIVELES +1 A +9)

TITULAR SUBDIRECCION MEDICA (MEDICOS)
. SUPERVISORA DEL AREA DE
MANANAS )
HOSPITALIZACION
SUPLENTE
TARDES, NOCHES Y JEFE DE LA GUARDIA Y/O
FESTIVOS COORDINADORA DE ENFERMERIA
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SERVICIOS GENERALES Y DOCENCIA / EDIFICIO Z-N

(QUEDAN EXLUIDOS LOS VESTUARIOS Y AREAS INDUSTRIALES)

CONSERJERIA DOCENCIA (ACCESO PLANTA -1 FACHADA NORTE)

TITULAR SUBDIRECCION MEDICA (QUIRURGICOS)
. SUPERVISOR DEL AREA DE
MANANAS B
CRITICOS
SUPLENTE
TARDES, NOCHES \'% JEFE DE LA GUARDIA Y/O
FESTIVOS COORDINADORA DE ENFERMERIA
OTRAS AREAS DEL HUCA
VESTUARIOS EDIFICIO W
HELIPUERTO
EDIFICIO E
ZONAS INDUSTRIALES EDIFICIOS C-S/Z-N /W
TITULAR NO POSEEN JEFE DE EMERGENCIA LOCAL
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EDIFICIO SILICOSIS

ACUDIRA A LA RECEPCION DE SILICOSIS

TITULAR MAXIMO RESPONSABLE DEL CENTRO
MANANAS DIRECTOR TECNICO
SUPLENTE
TARDES, NOCHES Y VIGILANTE (ESTA CERRADO)
FESTIVOS
ISPA

ACUDIRA A LA RECEPCION DE ISPA (NIVEL +0)

TITULAR MAXIMO RESPONSABLE DEL CENTRO
MANANAS DIRECTOR TECNICO
SUPLENTE
TARDES, NOCHES Y VIGILANTE (ESTA CERRADO)
FESTIVOS
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6.3.5. JEFE DE INTERVENCION

PUESTO UNICO PARA TODO EL RECINTO DEL HUCA

ACUDE AL LUGAR DE LA EMERGENCIA

TITULAR JEFE DE MANTENIMIENTO

MANANAS JEFE SECCION EN PLANTILLA

LUNES A VIERNES TARDES: COORDINADOR

SUPLENTE
TARDES. NOCHES MANTENIMIENTO PRESENCIAL.
Y FESTIVOS JEFE MANTENIMIENTO ACUDIENDO AL LUGAR
DEL SINIESTRO / ENCARGADO CELADORES
MISION ¢ Mantener informado del siniestro al Jefe de Emergencia Local.

o Dirigir las operaciones en el lugar del siniestro

e Analizar y valorar las situaciones de peligro que puedan producirse

FUNCIONES en el HUCA.
e Proponer al Director del Plan de Autoproteccién la adopcion de las

GENERALES : ) _ " _
medidas activas o pasivas de proteccion que considere oportunas
para mantener e incrementar el nivel de seguridad del HUCA.

e Actuar para paliar o minimizar los dafios personales y materiales
gue puede producir un siniestro.

e Dirigir y coordinar las tareas de intervencion.

e Cuando las caracteristicas y evolucién de la emergencia asi lo

FUNCIONES

aconsejen, dé instrucciones al Jefe de Emergencias Local (General)

ESPECIFICAS para que solicite ayuda a los Servicios Publicos de Emergencias.

e Mantenga informado al Jefe de Emergencias Local (General) sobre
la evolucion de la emergencia, proponiendo, cuando considere
oportuno, la evacuacion de la zona.
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6.3.6. EQUIPOS DE PRIMERA INTERVENCION, ALARMA Y EVACUACION

EQUIPO SEGUN UNIDAD / ZONA

UNIDADES
SANITARIAS

PERSONAL QUE CONFORMA LA UNIDAD

SALON DE ACTOS
FORMACION

PERSONAL DE FORMACION

ADMINISTRACION

PERSONAL ADMINISTRATIVO

COCINA HUCA

PERSONAL COCINA

CAFETERIA

PERSONAL DE LA EMPRESA CONCESIONARIA

APARCAMIENTO

PERSONAL DE LA EMPRESA CONCESIONARIA

DOCENCIA

CONSERJE DEL HUCA + PERSONAL MANTENIMIENTO

ZONAS COMUNES
VESTUARIOS

PERSONAL DE MANTENIMIENTO

INSTALACIONES

PERSONAL DE MANTENIMIENTO

SILICOSIS

PERSONAL DE ESTE EDIFICIO

ISPA

PERSONAL DE ESTE EDIFICIO
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MISION e Actuar con rapidez en el lugar del siniestro y en la evacuacion del
area afectada.

e Recibir, comprobar y valorar los avisos de alertas.

e Conocer el manejo de los medios de proteccion contra incendios
gue les correspondan.

¢ Informar al Jefe de Intervencion sobre las actuaciones realizadas
y las que se van a realizar.

FUNCIONES ¢ Transmitir la alarma a todos los ocupantes del area afectada.

e Asegurar una evacuacion total y ordenada de la zona a su cargo.

e Custodiar y tranquilizar a los usuarios en su traslado y posterior

reubicacion.
e Dar aviso de posibles ausencias detectadas después de la
evacuacion.
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6.3.7. EQUIPO DE SEGUNDA INTERVENCION

TODO EL RECINTO DEL HUCA

TITULAR PERSONAL DE MANTENIMIENTO
e Actuar en el lugar de la emergencia coordinados por el Jefe de
Intervencion.
MISION « Conocer qué instalaciones técnicas son susceptibles de provocar
emergencias
e Conocer el empleo de todos los medios de proteccion contra
incendios.
e Actuar con el material adecuado al tipo de siniestro.
e Conocer la compartimentacién de incendio en que esta dividido el
edificio.
¢ Informar al Jefe de Intervencién sobre las actuaciones realizadas
y a realizar.
FUNCIONES e Proteger las partes vitales que permitan el mantenimiento de

algun servicio necesario (centro de transformacién, servicio
telefénico, grupos de presion...)

e Comunicar al Jefe de Intervencidon cuantas sugerencias estimen
oportunas en orden a mejorar el Plan de Actuacién ante
Emergencias.

e Realizar actuaciones de tipo técnico (corte de fluido eléctrico,
interrupcion de la climatizacién, corte gases medicinales etc.).
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6.3.8. EQUIPO DE APOYO

TODO EL RECINTO DEL HUCA

TITULAR VIGILANTES DE SEGURIDAD

e Realizar tareas de apoyo que faciliten la contencién de la
MISION emergencia, coordinados por el Jefe de Intervencion.

o Facilitar la llegada de los Servicios Publicos de Emergencias
(corte de la circulacion vial, prohibicion de aparcamiento, etc.).

e Acompafar a los Servicios Publicos de Emergencias hasta la
zona afectada por la emergencia.

FUNCIONES . .
¢ Impedir la entrada a la zona afectada durante la emergencia a
personas ajenas.
e Cualquier otra tarea que les indique el Jefe de Intervencion.
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6.4. IDENTIFICACION DEL RESPONSABLE DE LA PUESTA EN MARCHA DEL
PLAN DE ACTUACION ANTE EMERGENCIAS

RESPONSABLE DE LA PUESTA EN MARCHA DEL
PLAN DE ACTUACION EN EMERGENCIAS

(JEFE DE EMERGENCIA GENERAL)

TITULAR: GERENTE/A DEL AREA SANITARIA IV

SUPLENTE: DIRECTOR/A MEDICO/A DE HUCA

HUCA

AVDA DE ROMA S/N

Municipio OVIEDO

Provincia ASTURIAS

Nombre

Direccion

C. Postal 33011
Teléfono 98511 9150
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7. INTEGRACION DEL PLAN DE AUTOPROTECCION EN OTROS
AMBITOS

7.1. PROTOCOLO DE LA NOTIFICACION DE LA EMERGENCIA

Si fuese necesario solicitar la presencia de los Servicios Publicos de Emergencias, la
notificacion sera realizada desde la CENTRALITA a peticion del Jefe de Emergencia

General.

La coordinacion tendrd lugar con el Servicio de Emergencias del Principado de Asturias
(SEPA) ubicado en La Morgal, desde el cual el técnico que atiende los avisos, segun la

informacion suministrada, movilizara los recursos necesarios para controlar la emergencia

El mensaje de notificacion y comunicacion de la emergencia debe ser, como es légico,

sencillo, muy conciso, incluyendo:

Identificacion del comunicante

Localizacién

Tipo de emergencia

Descripcion de la situacion actual de la emergencia

Tiempo transcurrido desde su inicio

Necesidades de medidas de apoyo

Entidad Publica 112 Asturias

La Morgal s/n

1 1 2 33690 Lugo de Llanera (Principado de Asturias)

SO U E Tfn:(+34) 985 77 33 88

Fax:(+34) 985 77 33 97

Partiendo de esta informacioén, se transmitirdn las 6rdenes oportunas para inicial el control
de la emergencia. EI modelo de comunicacion al 6rgano anteriormente indicado, se detalla
en el ANEXO I/ “Formulario para la gestion de emergencias” del presente Plan de
Autoproteccion. Ademas, en el ANEXO | “Directorio de comunicacion”, se encuentran

listados los teléfonos que podrian ser requeridos en casos de emergencia.
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7.2. COORDINACION ENTRE LA DIRECCION DEL PLAN DE
AUTOPROTECCION Y LA DIRECCION DE PLAN DE PROTECCION CIVIL
DONDE SE INTEGRA EL PLAN DE AUTOPROTECCION.

La coordinacion ante cualquier emergencia es siempre responsabilidad del organismo
superior, siendo en el caso que nos ocupa el SEPA, desde el cual, y ante el requerimiento
del Jefe de Emergencias General ordenard a los servicios necesarios (Bomberos de
Oviedo/Asturias, Servicios Sanitarios, Policia Nacional y/o Guardia Civil, Policia Local y

Proteccion Civil) que acudan al lugar para cooperar a la superacion de la emergencia.
La coordinacion con los Servicios Publicos de Emergencias sera a través de CENTRALITA.

En todo caso, a la llegada de los Servicios Publicos de Emergencias seran los responsables
de esta los que dirijan los trabajos de intervenciéon. Ademas, cualquier trabajador debera

ponerse a las érdenes de estos “medios externos” si son requeridos.

7.2.1. INTEGRACION DEL PLAN DE AUTOPROTECCION EN OTROS PLANES

( PLANINPLA h ( PLAMERPA
Plan especial de Prot. Civil Plan especial de Prot. Civil del transporte
ante riesgo de inundaciones L de MM.PP. por carretera y ferrocarril
_J
( INFOPA )

Plan de Prot. Civil de emergencias
por incendios forestales

N
Plan de Autoproteccion
HOSPITAL UNIVERSITARIO
CENTRAL DE ASTURIAS
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7.3. LAS FORMAS DE COLABORACION DE LA ORGANIZACION DE
AUTOPROTECCION CON LOS PLANES Y LAS ACTUACIONES DEL SISTEMA
PUBLICO DE PROTECCION CIVIL.

La colaboracién con los planes y las actuaciones del sistema publico de Protecciéon Civil
trata de sentar las bases para que los responsables de emergencias del hospital mantengan
una relacién fluida con todos los estamentos relacionados con las emergencia, con la
finalidad de garantizar la plena efectividad de sus actuaciones conjuntas en caso de que el

establecimiento se vea involucrado en una situacion de emergencia.

Esta colaboracion debe perseguir disponer de un programa de actuacion que asegure la
interfaz entre los medios y elementos de autoproteccion del establecimiento y los servicios

de Proteccidn Civil y cuantos otros organismos e instituciones se encuentren implicados.

Es deseable que estas actividades se desarrollen de modo ciclico y no puntualmente con el
fin de que la coordinacién permanezca vigente al margen de posibles cambios organizativos

y personales.

Las actividades que pueden favorecer una correcta coordinacién entre los planes de

autoproteccioén y los planes del sistema publico de proteccién civil son las siguientes:

e Charlas y conferencias para mantener actualizados los conocimientos sobre
emergencias.

e Visitas al HUCA con el fin de conocer sus instalaciones, zonas de especial riesgo, vias
de evacuacion y posibles accesos al edificio en caso de una situacion de
emergencia.

e Simulacros conjuntos, en los que intervinieran los servicios publicos de extincion y
salvamento con la instalacion, con el fin de comprobar tiempos de respuesta y el

nivel de coordinacion existente entre unos y otros.
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8. IMPLANTACION DEL PLAN DE AUTOPROTECCION

8.1. IDENTIFICACION DEL RESPONSABLE DE LA IMPLANTACION DEL PLAN
DE AUTOPROTECCION

En el HUCA la responsabilidad de implantar el Plan de Autoproteccién la asume el Gerente
/a del Area Sanitaria IV. Por lo tanto, sera éste el encargado de promover las actuaciones

necesarias para la implantacion y mantenimiento de la operatividad del plan en cada una de

sus fases.
RESPONSABLE DE LA IMPLANTACION
DEL PLAN DE AUTOPROTECCION
Nombre GERENTE/A DEL AREA SANITARIA IV
HUCA
Direccion
AVDA DE ROMA S/N
Municipio OVIEDO
Provincia ASTURIAS
C. Postal 33011
Teléfono 985 11 91 50
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Difundir el Plan de Autoproteccion a todos los usuarios al HUCA mediante planos tipo
“Usted esta aqui”

Difundir el Plan de Autoproteccion a todo el personal del HUCA, mediante charlas

informativas o manuales de acogida.

Difundir el Plan de Autoproteccion a todo el personal con participacién activa en el

Plan de Autoproteccién del HUCA, mediante charlas informativas.

Garantizar la capacitacion de todo el personal con participacion activa en el Plan de
Autoproteccion del HUCA, mediante los cursos necesarios para su correcta
formacion.

Organizar y programar la ejecucion de simulacros.

8.2. PROGRAMA DE FORMACION Y CAPACITACION PARA PERSONAL CON

PARTICIPACION ACTIVA EN EL PLAN DE AUTOPROTECCION

Para que el Plan de Autoproteccion sea realmente operativo, es necesario que todo el
personal con participacion activa en el mismo esté formado y capacitado para desempefar

las funciones que les han sido encomendadas para la actuacién en caso de emergencia.

Para lograr esto, se llevara a cabo inicialmente y periédicamente la siguiente formacion:
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Equipos de Primera Intervencion, Alarmay Evacuacion

Se forma a los miembros de los Equipos de Primera Intervencion, Alarma y Evacuacion en

manejo de extintores y BIE; y en orientacion.

La duracion del curso es de 4 horas, de las cuales 1 hora es de teoria y 3 de practica.

CONTENIDO
Teoria (60 minutos)

- Teoria del fuego: combustible, comburente, energia de activacion. Clasificacion de
los fuegos.

- Productos y manifestaciones de la combustion.

- Mecanismos de extincion.

- Agentes extintores: Sustancias y comportamiento.

Practica: manejo de extintores (120 minutos)

Exterior: 60 minutos

- Preliminares: precauciones, recomendaciones y limitaciones. (Seguro, distancia de
proyeccion, accion del viento,...)

- Extincion de simulador de fuga de gas (con polvo polivalente y CO5).

- Extincién en simulador de armario eléctrico (con polvo polivalente y COy).

- Extincion en simulador de cubeto de contencion (con polvo polivalente y CO,).

Interior: 60 minutos

- Medidas practicas a adoptar en incendios interiores.

- Préctica de orientacion y evacuacion en espacios con nula o baja visibilidad

- Riesgos del fuego y sensacion térmica del fuego en interior.

- Extincion en interior con CO- sobre simulador de ordenador, cubeto o cuadro
eléctrico
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Practica: manejo de B.I.E. (60 minutos)

BIE de 25 mm. (20 minutos)

- Desenrollado y manejo 1 persona.

- Desenrollado y manejo 2 personas.

- Tipos de proyeccion de agua.

- Avance, retroceso y maniobras basicas con lineas de agua.
- Desenrollado y manejo, 2 personas con extintor.

BIE de 45 mm. (20 minutos)

- Desenrollado y manejo 1 persona.

- Desenrollado y manejo 2 personas.

- Desenrollado y manejo 3 personas.

- Avance, retroceso y maniobras basicas con lineas de agua.
- Desenrollado y manejo, 3 personas con extintor.

Otros ejercicios. Practicas de exterior con fuego (10 minutos)

~ Control y extincion de fuego sobre simulador del cubeto de contencion con
liguido inflamable ardiendo utilizando B.I.E. de 45 mm.

- Control de unincendio y proteccion de elementos préximos afectados

- Otros ejercicios. Practicas de interior con fuego: (10 minutos)

- Despliegue de manguera de 25 mm. pasando por el interior, localizacién y
extincion de conato de incendio.

IMPLANTACION INICIAL
EQUIPOS DE PRIMERA INTERVENCION, ALARMA Y EVACUACION

DIVULGACION DEL PLAN DE AUTOPROTECCION PARA TODO EL PERSONAL DE LOS
EQUIPOS DE INTERVENCION, ALARMA 'Y EVACUACION

CURSO TEORICO Y PRACTICO DE LUCHA CONTRA INCENDIOS Y EVACUACION PARA TODO
EL PERSONAL DE LOS EQUIPOS DE INTERVENCION, ALARMA Y EVACUACION

Equipos de Segunda Intervencion
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Se forma a los miembros del Equipo de Segunda Intervencidn en manejo de extintores y
BIE; manejo de ERAS y en orientacion.

La duracién del curso es de 6 horas, de las cuales 1,5 horas es de teoria y 4,5 de practica.

CONTENIDO
Teoria (90 minutos)

- Teoria del fuego: combustible, comburente, energia de activacion. Clasificacion de
los fuegos.

- Productos y manifestaciones de la combustion.

- Mecanismos de extincion.

- Agentes extintores: Sustancias y comportamiento.

- Clasificacion de los ambientes nocivos

- Tipos de proteccion respiratoria

- Equipos autdnomos y semiautbnomos

- Componentes de los Equipos Autbnomos:

- Botella.

- Espaldera

- Regulador

- Mascara.

Practica: manejo de extintores (60 minutos)

Exterior: 30 minutos

- Preliminares: precauciones, recomendaciones y limitaciones. (Seguro, distancia de
proyeccion, accion del viento,...)

- Extincion de simulador de fuga de gas (con polvo polivalente y CO5).

- Extincién en simulador de armario eléctrico (con polvo polivalente y CO5).

- Extincion en simulador de cubeto de contencion (con polvo polivalente y CO5).
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Interior: 30 minutos

- Medidas practicas a adoptar en incendios interiores.

- Practica de orientacién y evacuacion en espacios con nula o baja visibilidad

- Riesgos del fuego y sensacion térmica del fuego en interior.

_ Extincion en interior con CO; sobre simulador de ordenador, cubeto o cuadro
eléctrico.

Practica: manejo de B.I.E. (60 minutos)

Con BIE de 25 mm. (20 minutos)

- Desenrollado y manejo 1 persona.

- Desenrollado y manejo 2 personas.

- Tipos de proyeccion de agua.

- Avance, retroceso y maniobras basicas con lineas de agua.
- Desenrollado y manejo, 2 personas con extintor.

Con BIE de 45 mm. (20 minutos)

- Desenrollado y manejo 1 persona.

- Desenrollado y manejo 2 personas.

- Desenrollado y manejo 3 personas.

- Avance, retroceso y maniobras basicas con lineas de agua.

- Desenrollado y manejo, 3 personas con extintor.
Otros ejercicios: Practicas de exterior con fuego (10 minutos)

- Control y extincion de fuego sobre simulador del cubeto de contencion con liquido
inflamable ardiendo utilizando BIE de 45 mm.

- Control de unincendio y proteccion de elementos préximos afectados

Otros ejercicios: Practicas de interior con fuego: (10 minutos)

- Despliegue de manguera de 25 mm. pasando por el interior, localizacion extincién
de conato de incendio.

Practicas con Equipos de Respiracion Autonoma (ERA) (150 minutos)
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En exterior (30 minutos)

- ldentificacién de los diferentes elementos: espaldera, atalajes, botella, valvulas
reductoras de presion, conexiones, mandmetro, pulmoautoméatico, mascara.

- Montaje y comprobaciones basicas de seguridad antes de utilizar un equipo de
respiracion autbnomo

- Equipacion con E.R.A.

- Colocacion de la mascara. Tensionado correcto de los atalajes

- Desmontaje y montaje de botellas.

En interior (120 minutos)

- Medidas précticas a adoptar en incendios interiores.

- Practica de orientacién y evacuacion en espacios con nula o baja visibilidad

- Riesgos del fuego y sensacién térmica del fuego en interior.

- Entrada en interior con poca visibilidad. Exploracion del local, familiarizacién con el
equipo.

- Extincion, con humo en interior sobre simulador de ordenador, cubeto o cuadro
eléctrico

- Busqueda, localizacién y control de fuga gas

- Entrada en interior con humo y posible incendio

- Equipados con manguera de 25 mm. y extintor de COs,.

IMPLANTACION INICIAL
EQUIPOS DE SEGUNDA INTERVENCION

DIVULGACION DEL PLAN DE AUTOPROTECCION PARA TODO EL
PERSONAL DEL EQUIPO DE SEGUNDA INTERVENCION

CURSO TEORICO Y PRACTICO DE LUCHA CONTRA INCENDIOS Y EVACUACION
PARA TODO EL PERSONAL DEL EQUIPO DE SEGUNDA INTERVENCION

Formacion de formadores internos de HUCA
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CONTENIDO

Teoria (4 horas)

Se forma a una parte de los profesionales del HUCA de forma continuada, para que estén
capacitados para la formacién a un segundo nivel del personal que conforma los Equipos de

Primera Intervencion, Alarma y Evacuacion; asi como a los mandos de la emergencia.

- Conocimiento del Servicio en cuestion
- Arquitectura: Salidas, vias de evacuacion
- Ubicacién de equipos de extincion
o Sistemas pasivos de deteccién
o Sistemas activos de extincion
- Tipos de incendios
- Actuacion frente a cada tipo
- Funcionamiento de los distintos equipos (extintores, BIE)
~Actuacién en funcién del plan de autoproteccion.
o Procedimientos
Personas responsables
Metodologia de los avisos
Actuacion frente a bomberos
Extincién
Evacuacién

o O O O O

8.3. PROGRAMA DE FORMACION E INFORMACION A TODO EL PERSONAL
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SOBRE EL PLAN DE AUTOPROTECCION

Para garantizar la implantacion del Plan de Autoproteccion se debe divulgar y que este sea
conocido también por parte de todo el personal, asi como facilitar la informacién general del
mismo a otros posibles afectados que sean ajenos al HUCA, tales como empresas

contratas.

Para que las personas que trabajan en el establecimiento conozcan las medidas de
prevencién a tener en cuenta y la forma de actuar en caso de emergencia, asi como las vias

de evacuacion que deben utilizar, se realizaran las siguientes actuaciones:

Al personal propio al inicio de la actividad

Se llevaran a cabo charlas informativas en las cuales se informara a todo el personal del

hospital sobre los siguientes aspectos:

- NORMATIVA VIGENTE

- OBLIGATORIEDAD

- FINALIDAD DEL PLAN DE AUTOPROTECCION

- CLASIFICACION DE EMERGENCIAS

- ALERTAS

- MEDIOS FRENTE LAS EMERGENCIAS

- ORGANIZACION FRENTE A LAS EMERGENCIAS

- FUNCIONES JEFATURAS Y EQUIPOS DE EMERGENCIAS
- RESUMEN ACTUACION FRENTE A EMERGENCIAS
- EVACUACIONES

- PUNTO DE REUNION

A laincorporacion de nuevo personal propio
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Se facilitard informacién acerca de las consignas de actuacién en caso de emergencia a
través de un manual de acogida. Cuando sea posible agrupar a un nimero considerable de
nuevos trabajadores, se tratard de difundirles la charla informativa mencianada en el

apartado anterior.
Al personal de empresas contratas

Se procedera a informar al responsable de Prevenciébn de Riesgos Laborables de la
empresa contratada (o persona que designen) del contenido del Plan de Autoproteccion,

entregandole a informacion de las consignas generales de actuacion.

Esta informacién sera transmitida por los mismos al personal bajo su cargo.

8.4. PROGRAMA DE INFORMACION GENERAL PARA LOS USUARIOS Y
VISITAS

Para garantizar la informacion a los usuarios y Vvisitantes del establecimiento sobre
actuaciones de prevencion de riesgos y comportamiento a seguir en caso de emergencia,
se dispondran planos “Usted esta aqui” y carteles informativos ubicados estratégicamente
en los cudles se indicara los recorridos de evacuacién y las consignas basicas para informar
a los usuarios y visitantes del HUCA sobre actuaciones en caso de descubrir una

emergencia, o tener que iniciar una evacuacion.

8.5. SENALIZACION Y NORMAS PARA LA ACTUACION DE VISITANTES
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Tanto las vias de evacuacion como las salidas estan sefalizadas siguiendo las indicaciones
del apartado 7 “Sefalizacion de los medios de evacuacién” de la seccion 3 del DB-SI. Para
ello se han utilizando las sefiales de evacuacion definidas en las normas UNE 23033:1 y
UNE 23034:88.

SALIDA

€& SALIDA
Hei

SALIDA =
1=

SALIDA DE
EMERGENCIA

NO UTILIZAR

EN oD | OLOPERSONAL AVTORZADO

B) Sefializacion de proteccién contra incendios:

Los medios de proteccion contra incendios de utilizacion manual estdn sefializados
siguiendo las indicaciones del apartado 2 “Sefializacion de las instalaciones manuales de
proteccion contra incendios” de la seccion 4 del DB-SI, y utilizando las sefiales mediante
sefiales definidas en la norma UNE 23033:1.

V
PULSADOR BOCA DE MATERIAL
2L INCENDIOS WCONTRA,

o»
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C) Normas de actuacion para visitantes:

EN CASO DE EMERGENCIA

e S| DESCUBRE UNA EMERGENCIA COMUNIQUELO A UN EMPLEADO DEL HUCA O
ACTIVE EL PULSADOR DE ALARMA MAS CERCANO.

e MANTENGA LA CALMA, NO GRITE, NO CORRA, COLABORE EN TODO LO QUE LE
PIDAN.

e SIGA LAS INSTRUCCIONES DEL PERSONAL DEL HUCA.

e NO USE EL ASCENSOR BAJO NINGUN CONCEPTO

EN CASO DE EVACUACION

e DIRIJASE A LA SALIDA MAS CERCANA SIGUIENDO LA SENALIZAC[ON E
INDICACIONES DEL PERSONAL RESPONSABLE DE LA EVACUACION.

e NO VUELVA ATRASA EN SU RECORRIDO, NI SE DETENGA.

e EN PRESENCIA DE HUMO, CAMINE AGACHADO Y TAPESE LA NARIZ Y LA BOCA
CON UN PANUELO O TRAPO, A SER POSIBLE HUMEDO.

e UNA VEZ EN EL EXTERIOR, DIRIJASE AL PUNTO DE ENCUENTRO Y NO VUELVA A
ENTRAR HASTA QUE SE LO INDIQUEN.
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8.6. PROGRAMA DE DOTACION Y ADECUACION DE MEDIOS MATERIALES Y
RECURSOS

Se indica a continuacién el Programa de dotacién y adecuacién de medios materiales y
recursos que debe llevarse a cabo para la adecuada Implantacion y posterior mantenimiento
de la operatividad del Plan, para lo cual se tendrdn que destinar los medios econdmicos

necesarios tanto de forma inicial como de forma periddica (anual, etc.,...) y conseguir asi los

objetivos que se indican:

PROGRAMACION DE MEDIOS MATERIALES Y RECURSOS

ELABORACION Y REDACCION
DEL PLAN DE AUTOPROTECCION

DESIGNACION DE PERSONAL
DE LOS EQUIPOS DE EMERGENCIA

PROGRAMAR Y EJECUTAR LAS ACTIVIDADES PARA
LLEVAR A CABO LA DIVULGACION Y
DIFUSION DEL PLAN PARA SU IMPLANTACION.

FORMACION TEORICA Y PRACTICA
PARA LOS EQUIPOS DE EMERGENCIA

PROGRAMAR Y REALIZAR SIMULACROS
PROGRAMAR Y REALIZAR AUDITORIAS E INSPECCIONES

PROGRAMAR LAS REVISIONES NECESARIAS DEL PLAN,
CON MOTIVO DE MODIFICACIONES, REFORMAS... EN LAS
INSTALACIONES

PROGRAMAR Y REALIZAR EL MANTENIMIENTO DE LAS
INSTALACIONES Y MEDIOS NECESARIOS PARA
MANTENER LA OPERATIVIDAD DEL PLAN

FACILITAR INFORMACION REFERENTE AL PLAN DE
AUTOPROTECCION A LA ADMINISTRACION PARA SU
REGISTRO Y COMUNICAR LOS CAMBIOS
QUE AFECTEN AL MISMO

COLABORAR CON LAS AUTORIDADES COMPETENTES DE
LA ADMINISTRACION EN REFERENCIA A LAS NORMAS DE
PROTECCION CIVIL QUE LE SEAN DE APLICACION AL
ESTABLECIMIENTO

INICIALMENTE

INICIALMENTE
Y SIEMPRE QUE HAYA
CAMBIOS

INICIALMENTE

INICIALMENTE
Y PERIODICAMENTE*

ANUALMENTE
PERIODICAMENTE*

CUANDO HAYA CAMBIOS
Y MINIMO CADA 3 ANOS

PERIODICAMENTE SEGUN
REGLAMENTACION

INICIALMENTE Y
CADA REVISION DEL PLAN

CONTINUAMENTE

*Se fijara esta periodicidad en una reunién anual entre la Direccién del Plan y los mandos del Plan de

Actuacién ante emergencias, en donde se analizaran las necesidades que vayan surgiendo.
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9. MANTENIMIENTO DE LA EFICACIA Y ACTUALIZACION DEL
PLAN DE AUTOPROTECCION

9.1. PROGRAMA DE RECICLAJE DE FORMACION E INFORMACION

Periddicamente todos los trabajadores recibirAn un programa de recicle de informacién
actualizada sobre el Plan de Autoproteccién a través de una charla informativa u otras

formas que determine la Direccion del Plan de Autoproteccion (entrega de un folletos...)

Los trabajadores con participacion activa en el Plan de Autoproteccion recibiran
periédicamente cursos de reciclaje con el contenido que se ha especificado en el capitulo 8
del presente plan:

ACTIVIDAD PERIODICIDAD

DIVULGACION DEL PLAN DE AUTOPROTECCION TODO EL PERIODICAMENTE*
PERSONAL DEL HUCA

DIVULGACION DEL PLAN DE AUTOPROTECCION PARA TODO EL
PERSONAL DE LOS EQUIPOS DE INTERVENCION, ALARMA Y
EVACUACION

PERIODICAMENTE*

CURSO TEORICO Y PRACTICO DE LUCHA CONTRA INCENDIOS Y
EVACUACION PARA TODO EL PERSONAL DE LOS EQUIPOS DE
INTERVENCION, ALARMA Y EVACUACION

PERIODICAMENTE*

DIVULGACION DEL PLAN DE AUTOPROTECCION PARA TODO EL PERIODICAMENTE*
PERSONAL DEL EQUIPO DE SEGUNDA INTERVENCION

CURSO TEORICO Y PRACTICO DE LUCHA CONTRA INCENDIOS Y
EVACUACION PARA TODO EL PERSONAL DEL EQUIPO DE PERIODICAMENTE*
SEGUNDA INTERVENCION

CURSO TEORICO Y PRACTICO PARA LOS FORMADORES

INTERNOS DE HUCA PERIODICAMENTE*

*Se fijara esta periodicidad en una reunién anual entre la Direccion del Plan y los mandos del Plan de

Actuacién ante Emergencias, en donde se analizaran las necesidades que vayan surgiendo.
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9.2. PROGRAMA DE SUSTITUCION DE MEDIOS Y RECURSOS

Con el objeto de mantener la operatividad y efectividad del Plan de Autoproteccion una vez
implantado, es necesario establecer un Programa de Sustituciéon de Medios y Recursos.
Los medios humanos, teléfonos, etc.,...; se revisaran cuando existan cambios y al menos

con una periodicidad anual para garantizar que no se quedan obsoletos.

Los medios materiales son sometidos a inspecciones y revisiones peridédicas de acuerdo
con el Programa de Mantenimiento e Inspeccion interna de las Instalaciones, asi como de
las Inspecciones reglamentarias de aplicacion, siendo sustituidos cuando las condiciones de

operacion lo requieren.

ACTIVIDAD PERIODICIDAD

REVISION Y ACTUALIZACION DE

MEDIOS HUMANOS, TELEFONOS, ... AL MENOS UNA VEZ AL ANO

REVISION DEL PROGRAMA INMEDIATA SI SE MODIFICA
DE MANTENIMIENTO DE INSTALACIONES LA REGLAMENTACION
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9.3. PROGRAMAS DE EJERCICIOS Y SIMULACROS

La preparacion de un simulacro ha de realizarse de forma exhaustiva, teniendo en cuenta
todas las acciones y eventualidades que puedan surgir durante su desarrollo. Un simulacro
realizado sin la suficiente preparacion puede dar lugar a aglomeraciones no deseadas, con

los consiguientes efectos que estas puedan originar (tropezones, caidas, etc.)

Se contara con observadores imparciales ajenos al personal con participacién activa del
Plan de Autoproteccién, que tendran como misién principal, la de seguir el desarrollo del

simulacro, para la posterior realizacién de un informe.

Los simulacros podran implicar la activacion total o parcial de las acciones contenidas en el
Plan de Actuacién en Emergencias.

Se deben ensayar mediante simulacro todos los posibles supuestos del Plan de Actuacion
ante Emergencias, asi como los diferentes grados de gravedad de la emergencia. Cuando
sea precisa la colaboracion de los Servicios Publicos de Emergencias se les debera facilitar

toda la informacién posible sobre el simulacro.

Después de un simulacro, es necesario que se rednan todas las partes implicadas, o al
menos una representaciéon de cada parte, con el fin de obtener el maximo nimero de

conclusiones, mejoras a adoptar, problematica, etc...

El ejercicio de simulacro se realizara al menos una vez al afio, al objeto de establecer
conclusiones precisas encaminadas a lograr una mayor efectividad y mejora del Plan de
Autoproteccion. Se informara previamente a proteccion civil y se conservaran los informes

de su correspondiente evaluacién firmados por el responsable del Plan de Autoproteccion.

ACTIVIDAD PERIODICIDAD
SIMULACRO DE EMERGENCIA ANUAL
REUNION DE LOS EQUPOS DE EMERGENCIA PARA EL ANALISIS TRAS EL
Y VALORACION DEL SIMULACRO DE EMERGENCIA. SIMULACRO

INFORME DE CONCLUSIONES DEL

SIMULACRO DE EMERGENCIA TRAS LA REUNION
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9.4. PROGRAMA DE REVISIONES Y ACTUALIZACION DE TODA LA
DOCUMENTACION QUE FORMA PARTE DEL PLAN DE AUTOPROTECCION

Con el objeto de mantener la operatividad y efectividad del Plan de Autoproteccion una vez
implantado, es necesario establecer un Programa de Mantenimiento del mismo. Las
actividades necesarias para mantener el Plan se incluyen a continuacion, indicando la
periodicidad de las mismas.

PERIODICIDAD
MINIMA

SIEMPRE QUE EXISTAN CAMBIOS
Y AL MENOS UNA VEZ CADA 3
ANOS

ACTIVIDAD

REVISION DE PROCEDIMIENTOS Y
CONSIGNAS DE ACTUACION

) ) SIEMPRE QUE EXISTAN CAMBIOS
REVISION DEL PLAN DE AUTOPROTECCION Y AL MENOS UNA VEZ CADA 3
ANOS

(*) En estas reuniones se estudiara si es necesario revisar el Plan de Autoproteccion
como consecuencia de obras en el centro cambio de uso de determinadas salas,
variaciones de ocupacion, etc. También se hara un seguimiento expreso del programa
de formacion y se modificard si es necesario la composicion de los Equipos de
Emergencia (vacaciones, traslados, bajas laborales, etc.) de manera que la lista de

componente de los equipos se mantenga siempre actualizada.

El control de las actualizaciones del presente Plan de Autoproteccion se llevara a cabo

mediante su registro correspondiente en el Control de cambios.
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9.5. PROGRAMA DE AUDITORIAS E INSPECCIONES

Se auditarq y revisar4 el documento de forma periddica, y de forma interna, siendo
responsabilidad del Director del Plan su aplicacion y que se lleve a cabo. Para ello se
establecera un Programa de Auditorias e Inspecciones periddicas de seguridad a realizar en
el HUCA.

ACTIVIDAD PERIODICIDAD

PROGRAMA DE AUDITORIAS E
INSPECCIONES DE SEGURIDAD

*Se fijara esta periodicidad en una reunion anual entre la Direccion del Plan y los mandos del Plan de

PERIODICAMENTE*

Actuacién ante emergencias, en donde se analizaran las necesidades que vayan surgiendo.
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TELEFONO UNICO INTERNO DE EMERGENICAS 33333

Al.1. Teléfonos del personal de emergencias comun atodo el HUCA

JEFE DE EMERGENCIAS

CARGO TELEFONO
Titular: Gerente del Area Sanitaria IV 70519
Suplente: Director Médico del HUCA 79579

COMITE DE CATASTROFES

CARGO TELEFONO
Director Médico del HUCA 79579
Director de Gestiony SS.GG. 70518
Direccion de Enfermeria 70502
Jefe de Servicio de Urgencias 76255
Jefe de Ingenieria 75387
Responsable de GISPASA 'SF ggg ggé gég
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JEFE DE INTERVENCION

CARGO TELEFONO
. ) - .y 75387
Titular: Jefe de Servicio Ingenieria 38008
79722
79724
Suplente (m): Jefe Seccibén en plantilla 76234
72287
75450
Suplente (t) (L-V): Coordinador Mtto. Presencial 75634
. 38283
Suplente (t,n,f): Encargado de Celadores 75440
EQUIPO DE SEGUNDA INTERVENCION
CARGO TELEFONO
Electricidad 75906
Climatizacion 75883
Fontaneria 75842
Infraestructura / Mecanico 75750
Electromedicina 76485
EQUIPO DE APOYO
CARGO TELEFONO
Vigilantes de Seguridad 610 542 512/ 72420
Encargado de Celadores 38283/ 75440
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Al.2. Teléfonos del personal de emergencias especificos atodo el HUCA

EDIFICIO CONSULTAS (W)
(EXCEPTO ZONAS DE VESTUARIOS E INSTALACIONES)

CARGO EMERGENCIA CARGO HABITUAL TELEFONO
. . , L - L 36111
Titular: Subdireccion Médica (Basicos) 20573
Suplente (m): Supervisora Area de Consultas ggg;i
Jefe de Emergencia Local
Suplente (t,n,f): Jefe de la Guardia 75703
) . . 75431
Suplente (t,n,f): Coordinador de Enfermeria 79481
Puesto Direccion Puesto de Informacion 6 g;ggg
Emergencias (PDE) Citaciones W entrada principal
37396
EDIFICIO HOSPITALIZACION (CS)
(EXCEPTO ZONAS DE INSTALACIONES)
CARGO EMERGENCIA CARGO HABITUAL TELEFONO
, _ , L - - 36111
Titular: Subdireccion Médica (SS. Médicos) 26520
Suplente (m): Supervisora Area 38754
Hospitalizacion 75677
Jefe de Emergencia Local
Suplente (t,n,f): Jefe de la Guardia 75703
. . . 75431
Suplente (t,n,f): Coordinador de Enfermeria 79481
Puesto Direccion Puesto de Informacion 6 38022
Emergencias (PDE) Citaciones W entrada principal
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EDIFICIO SERVICIOS GENERALES (ZN)
(EXCEPTO ZONAS DE INSTALACIONES)

CARGO EMERGENCIA CARGO HABITUAL TELEFONO
Titular: Subdireccion Médica (SS 36112
Quirargicos) 70517
) : ‘ o 39971
Suplente (m): Supervisora Area Criticos 75329
Jefe de Emergencia Local
Suplente (t,n,f): Jefe de la Guardia 75703
) . . 75431
Suplente (t,n,f): Coordinador de Enfermeria 79481
Puesto Direccién Emergencias Local de conserjes area de Docencia
(PDE) (local N-1 N2.4) 985 101 890
EDIFICIO INDUSTRIAL (E) = HELIPUERTO — APARCAMIENTOS - COCINA
VESTUARIOS — ZONAS DE INSTALACIONES — ZONAS COMUNES
CARGO EMERGENCIA CARGO HABITUAL TELEFONO
Jefe de Emergencia Local No hay. Acude solamente el Jefe de Intervencion
Puesto Direccion Emergencias Sala Control Instalaciones 39944
(PDE) 39945
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EDIFICIO ISPA
CARGO EMERGENCIA CARGO HABITUAL TELEFONO
Titular:  Director del ISPA 68061
76127
Jefe de Emergencia Local Suplente (m): Director Técnico 38083
o . 38765
Suplente (t,n,f): Vigilante (esta cerrado) 603 810 367
Puesto Direccion L
Emergencias (PDE) Recepcion ISPA 985 109 905

EDIFICIO SILICOSIS

CARGO EMERGENCIA CARGO HABITUAL TELEFONO
. o o 78785
Titular: Director de Silicosis 38042
Jefe de Emergencia Local Suplente (m): Director Técnico 722 488 823
s . 38765
Suplente (t,n,f): Vigilante (esta cerrado) 603 810 367
Puesto Direccion e
Emergencias (PDE) Recepcibn Silicosis 985 108 090
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A1.3. Teléfonos de Ayudas Exteriores

SERVICIO DE EMERGENCIAS DEL
PRINCPADO DE ASTURIAS

TELEFONOS DE SERVICIOS PUBLICOS DE EMERGENCIAS
_ 080
BOMBEROS (Oviedo)
985 211 999
) 091
POLICIA NACIONAL (Oviedo)
985 967 100
) 092
POLICIA LOCAL (Oviedo)
985 113 477
_ 062
GUARDIA CIVIL (Oviedo)
985 119 000
PROTECCION CIVIL (Oviedo) 985 275 126
OTROS TELEFONOS DE INTERES
AQUALIA (AGUAS) 985 963 006
EDP ENERGIA (ELECTRICIDAD) 900 907 000
NATURGAS (GAS NATURAL) 900 400 523
KONE (ASCENSORES) 902 313 335
SABICO (VIGILANCIA) 610 542 512
VEOLIA (INSTALACIONES TERMICAS) 692 180 102
RESPONSABLE 620 750 266
EULEN ( INSTALACIONES ELECTRICAS) 985 118 141
RESPONSABLE 647 575 665
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ANEXO Il. FORMULARIOS PARA LA GESTION DE EMERGENCIAS

MODELO DE NOTIFICACION

1°.- IDENTIFICACION DEL EDIFICIO
ZONA
ACTIVIDAD
DESARROLLADA
DIRECCION Y PUNTO
DE ENCUENTRO
PERSONA DE
CONTACTO
TELEFONO
2°.- TIPO DE EMERGENCIA
EMERGENCIA
CONATO EMERGENCIA PARCIAL GENERAL
O ELECTRICA
O COMPORTAMIENTO ANTISOCIAL
O INCENDIO DERRAME
O EXPLOSION
O ...
3°.- LUGAR DONDE SE PRODUJO
O SALON DE ACTOS —N-1EDIFICIO S
O HOSPITALIZACION — N+5 EDIFICIO C
O N-2 EDIFICIO INDUSTRIAL
O APARCAMIENTO EXTERIOR
O ...
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4°.- INSTALACIONES AFECTADAS / MATERIAL INVOLUCRADO

ALTAVOCES
PACIENTE PSIQUIATRIA
LAVANDERIA

VEHICULO PARTICULAR

5°.- CONSECUENCIAS PREVISIBLES

ELECTROCUCION PERSONA
AGRESION FiSICA
PROPAGACION DEL INCENDIO

PROPAGACION DE LA INCIDENCIA

6°.- MEDIDAS ADOPTADAS

CORTE ELECTRICO
TRANQUILIZACION PACIENTE
CONFINACION ZONA

ACORDONAMIENTO ZONA
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7°.- HERIDOS / VICTIMAS

O HERIDOS LEVES

O HERIDOS GRAVES

O SE DESCONOCE

8°.- SERVICIOS PUBLICOS DE EMERGENCIAS

O POLICIA NACIONAL

O BOMBEROS

O POLICIA LOCAL
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ANEXO Ill. FICHA A RELLENAR EN CASO DE AMENAZA DE BOMBA

Fecha: Hora: Duracion:
Voz
Masculina: Femenina Infantil D

SI ES POSIBLE HAGA LAS SIGUIENTES PREGUNTAS

sCuando estallara la bomba?

TEXTO EXACTO DE LA AMENAZA
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VOZ DEL COMUNICANTE

Tranquila

Excitada

Enfadada

Tartamuda

Fuerte

Suave

Susurrante

SONIDOS DE FONDO

Cabina, ruidos de calle

Maquinaria

Cafeteria

Musica

Otros ruidos:

o]
'

SERVICIO DE SALUD
EL PRINGPADO DE ASTURIAS 1

feii GISPASA

HOSP
CENTRAL

A

Normal

Clara

Nasal

Chillona

Gangosa

Jocosa

Con acento

Oficina

Telefonia

Conferencia

Animales
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LENGUAJE DE LA AMENAZA

Correcto

Vulgar

Incoherente

Mensaje leido

Grabado

OBSERVACIONES

Teléfono.......ccoooiiiiiiiiis 3

(Policia)

Teléfono.......ccooviiiiiiii D (J.
Emergencia)

DATOS DEL RECEPTOR DE LA AMENAZA
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ANEXO IV. INSTALACIONES P.C.I.

|.5.- NORMAS Y CRITERIOS DE APLICACION
I.5.1.- Criterios generales

En cualquier clase y dimensién de riesgo de incendio siempre deberan implantarse medios
activos de lucha contra incendios “de primer ataque”, manejados por personas.

En la etapa inicial de un incendio, la dimensién del mismo permite ser sofocado por un
medio limitado, como es un EXTINTOR PORTATIL, por lo que es l6gico admitir su auténtica
necesidad. No hay que olvidar que:

“Todo incendio grande comienza por uno pequefno”

Con una posibilidad mayor de “insistir’ sobre un incendio para su extinciéon, por una mayor
disponibilidad de agente extintor estan las BIE (Bocas de Incendio Equipadas) que utilizan el
agua como agente extintor. Un mayor alcance y cobertura, y una autonomia minima de una
hora, permiten atacar incendios de mayor dimensién, aunque no puntuales, que con otros
agentes extintores aplicados con los Extintores portatiles.

Los sistemas de Deteccién Automatica de Incendios desempefian un papel importantisimo
en la Seguridad C.I., ya que son capaces de cumplir las siguientes funciones:

__Avisar de la inmediata o proxima aparicion de un incendio, en una fase de éste que
permite interrumpir su desarrollo o combustion completa, o bien atacarlo con un extintor
portatil. (Caso de Detectores de Humo).

_ Incorporar medios manuales de alarma (Pulsadores) y medios acusticos de alerta.

_ Automatizar la operacion de algunos sistemas fijos de extincion.

En los casos de “limitaciones humanas” ante la dimension o configuracion de un riesgo de
incendio, para conseguir una eficaz lucha C-1. no hay otra solucién que implantar Sistemas
Fijos de Extincion, aplicando cualquiera de los agentes extintores conocidos, segun los
casos.

La adopcion del tipo de actuacion manual o automatica de los mismos, dependera
fundamentalmente de las condiciones de presencia o cualidades humanas.

A continuacion se relacionan los equipos y sistemas de P.C.l. que se van a integrar en los
edificios del Hospital Universitario Central de Asturias, determinando las normas que los

regulan, aplicadas en el Modificado N° 2 de Proyecto, asi como la finalidad de su aplicacion.
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|.5.2.- Extintores

_ Para su disposicion:

0 Apéndice 1, Ap. 6 del RIPCI.

0 Apartado 8 del Apéndice 3 del RSCI/EI.

o Articulo 6, Ap. 31 del RPI/CM.

0 RT3-EXT de CEPREVEN.

_ Para conocer caracteristicas constructivas y de eficacia, Norma UNE 23.110.

Aplicacién en HUCA: en todos los edificios

[.5.3.- RED de Bocas de Incendio Equipadas (BIE)

_ Para su disposicion:

0 Apéndice 1, Ap. 7 del RIPCI.

0 RT2-BIE de CEPREVEN.

_ Para condiciones de servicio (hidraulicas), RT2-BIE y “RIPCI”, y Apartado 9 del Apéndice
3 del RSCI/ELI,

_ Para construccion ver Normas UNE EN 671-1:1995 y UNE-EN 671-2: 1995.

Aplicacién en HUCA: en todos los edificios, excepto, por su reducida dimensién, en el de
Silicosis.

Planos de referencia: serie DBSI-(Edificio)-A/EXT-(N°)

I.5.4.- Sistema de Deteccion, Control y Alarma

_ Su disefio: Parte 14 de UNE 23-007 y RT3-DET (Pulsadores en “RIPCI” y UNE 23008-2:
1988)

_ Sus componentes: normas UNE 23.007(Diversas partes).

_ Sus peculiaridades: a veces se considera dentro de la “Proteccién Pasiva”, principalmente
cuando solamente se utiliza como elemento de “vigilancia y aviso”, ya que no actua
directamente en funciones de control o extincion del fuego.

Intervienen en el campo de la “Proteccion Activa” como elemento auxiliar de las
instalaciones fijas para automatizarlas en su actuacion.

Aplicacion en HUCA: en todas las dependencias de todos los edificios, excepto, por su
caracter de “Abiertos”, en los Aparcamientos P2 y P3, donde solamente se instalaran
pulsadores, conectados a la central de incendios correspondientes del edificio

Administrativo y edificio Z.
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_ Su disefio:

o Para gases distintos del CO2 se aplican las Normas UNE 23.570 a la 23.577 (Editadas

en el afio 2.001).

Unico documento de disefio a Julio de 2007 para CO2 es la RT4-CO2 de CEPREVEN.

_ Sus componentes: En normas UNE mencionadas y, muy somera y pobremente, en el
Apartado 13 del Apéndice 1 del RIPCI.

_ Peculiaridades: Se aplican, en el caso de recintos cerrados, inundandolos a una
concentracion predeterminada.

El agente extintor se almacena en recipiente a presion, metalicos.

Actualmente, todavia se plantean dudas en la aplicacion de CO2 u otro tipo de gas,
especialmente en fuegos clase “A” donde deben tomarse medidas especiales de descargas
prolongadas y de seguridad para los ocupantes.

Para objetos puntuales, incluidos en un recinto, se utiliza el sistema denominado “Aplicacion
local”, impactando el gas sobre superficies en llamas.

Aplicacion en HUCA: el sistema de “Aplicacién local” para la proteccion de los fogones,
freidoras y planchas, asi como la campana y conductos de extraccion de humos y vapores,

de dos Cocinas situadas en la planta N -1 del edificio Z y una en la N -1 del edificio W.

I.5.6.- Sistemas fijos por Agua Nebulizada

Actualmente, aunque en la proteccion de buques (Regulaciones Internacionales de la
Marina) se estan aplicando desde hace mas de 20 afios, en diversos tipos de riesgos en
edificios se estan aplicando con gran éxito y eficacia.

Todavia no existen normas europeas que los regulen, tratdndose de forma genérica en el
Cdédigo 750 de la N.F.P.A.

Actualmente, los fabricantes disefian sistemas especificos para tipos de riesgos concretos,
en contenido, configuracion y tamafo, los cuales se montan y ensayan con fuego real en
Laboratorios Oficiales para su homologacion.

A su vez, el Laboratorio aprueba el “Documento de disefio” del sistema ensayado, siendo
asi el Unico disponible.

Aplicacién en HUCA: se ha previsto la proteccién del Archivo General Depdsito, situado en
el N -1 del edificio Z, con un Sistema de Agua Nebulizada. Se ha elegido este agente

extintor por tratarse de contenido sdlido (Papel, cartén y material radiogréafico) para los que
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el agua es ideal. Pero ademas, con el tamafio de las gotas, como la niebla, no se dafian los
documentos almacenados.

El tipo de sistema elegido es el de “Rociadores automaticos”, por lo que el agua no
descargara hasta que se alcance la temperatura de activacion de 700 C, caracteristica de
un incendio. Para evitar la descarga accidental del agua, por rotura ocasionada por impacto,
se ha previsto que el sistema sea de “Accion previa”, el cual permite que las tuberias y
rociadores no tengan agua en situacion normal y, por orden de la deteccion, se llene
previamente. Si no se ha suprimido el incendio por medios manuales y continuara
progresando, se alcanzaria la temperatura de activacion de los rociadores verificandose la

descarga automatica en niebla.

[.5.7.- Sistemas de Rociadores Automaticos

_ Su disefio:

0 Norma UNE-23.590

o RT1-ROC

_ Sus componentes: Norma UNE mencionada.

_ Peculiaridades:

o Unico sistema que no necesita la incorporacion de otro de Deteccion para automatizarle

(En dos tipos basicos).

0 Siempre se aplican en recintos cubiertos.

0 Se prevé la apertura solamente de los rociadores automaticos incluidos en un area
predeterminada. (Area de operacion).

0 Garantizan que un incendio no se extiende mas alla de dicha area.

o Sistemas preferidos por las Compafiias de Seguros.

o Sistemas en aplicacion creciente en Europa.

o Sistema que “premia” algunas condiciones (Sectorizacién, estabilidad al fuego) en los
Reglamentos aplicables.

o Protegen &reas, no objetos.

Aplicacion en HUCA: A las plantas de Hospitalizacion del edificio C, con el fin de aumentar
en un 25% los recorridos de evacuacion, segun se permite en la llamada (1) de la Tabla 3.1
del SI-3. Ademés, se ha previsto la proteccion mediante rociadores automaticos de los

recintos de riesgo especial de
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edificio Administrativo.

I.5.8.- Abastecimiento de Agua

_ Su exigencia: Necesario para todos los sistemas y equipos que utilizan agua o0 espuma
como agente extintor.

_ Su diseiio: Normas UNE-23.500 y RT2-ABA.

En el Apartado 6 del Apéndice 3 del RSCI/ElI se contemplan aspectos hasta ahora
ignorados en otros documentos, tales como “Simultaneidad de descargas” cuando coexisten
varios sistemas, y “Categoria del Abastecimiento” segun niveles de riesgo y tipos de
sistemas a los que alimenta.

__ Peculiaridades:

o Es el punto vital, el mas importante de las instalaciones de Agua C.I. o Si falla él, de nada
sirven los sistemas de proteccion (BIE, CHE, Agua Pulverizada, Rociadores Autométicos,
Espuma).

0 Su disefio y célculo, y la seleccién del tipo y calidad de sus componentes, han de ser

Mminuciosos.

[.5.9.- Columna Seca

_ Instalacion para USO EXCLUSIVO DE BOMBEROS, requerida por todos los reglamentos
en edificios de uso hospitalario con altura de evacuacion es superior a 15 m, con el fin de
evitar la dificultad de llevar las mangueras cargadas de agua a presion desde la calle hasta
esas alturas.

_ Sus propiedades y componentes se reflejan en el apartado 1.6.8

[.5.10.- Hidrantes Exteriores

_ Columna conectada a la red general de agua C. |. para conectar mangueras con boquillas
con el fin de dotar a un complejo de edificios, como el de HUCA, de una proteccién exterior
y aplicacion por los Bomberos.

_ No existe ninguna norma UNE que trate sobre la disposicién de los Hidrantes, por lo que,
para grandes complejos, como el caso de HUCA, para su implantacion, como medio de

“autoproteccion”
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se aplican los pardmetros establecidos en el Aparatado 8 del Apéndice 3 del RSCI/El y en la
RT2-CHE de CEPREVEN.
__Ala red general de hidrantes se conectara un sistema de espumégeno AFFF al 3% para
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fuegos de hidrocarburos que dara servicio al Helipuerto, mediante dos monitores de un
alcance de 45 metros y un caudal de 1.000 I/min. cada uno.

1.6.- DISENO Y CALCULO DE LAS INSTALACIONES A IMPLANTAR EN LOS EDIFICIOS
|.6.1.- Extintores

Con el criterio de que el recorrido hasta alcanzar un extintor desde cualquier punto de la
planta no supere los 15 m, se han dispuesto extintores de Polvo quimico seco del tipo
“polivalente” de eficacia minima 13A-113B, forzando a situar siempre uno en los accesos a
plantas y a recintos de instalaciones.

Intencionadamente, en los edificios del HUCA no se han dispuesto extintores en el interior
de los Locales de riesgo especial de pequefia dimensién (Inferiores a 50 m2) v,
concretamente en los cuartos eléctricos de plantas, se han dispuesto de CO2 por contener
combustibles sélidos y estos extintores solamente tienen eficacia B.

En el Helipuerto se instalardn dos extintores de 45 Kg. de Polvo quimica seco del tipo
“polivalente” de eficacia minima 13A-113B.

A los Extintores les es exigible “Certificado de Marca de Conformidad a Normas” (Art. 2 del
R.I.LP.C.I)".

I.6.2.- RED de Bocas de Incendio Equipadas (BIE)

Dentro de los medios utilizados para la lucha contra incendios de forma directa por el
hombre, comunmente denominados "medios manuales de lucha contra incendios", las
Bocas de incendio Equipadas (BIE). Constituyen, en lo que se refiere a potencia extintora,
un equipamiento de grado superior con respecto a los extintores portatiles, y no
precisamente por la eficacia del tipo de agente extintor que utilizan (el agua) sino por la
cantidad en reserva de éste, es decir por el mayor tiempo disponible para lucha contra el
fuego.

Como sucede con todos los medios de lucha contra incendios que utilizan el agua, se aplica
para proteger las dependencias de un edificio en su conjunto, a partir de superficies de unos
200 m2.

Las BIE se alimentan del agua provinente del abastecimiento previsto de agua para lucha

contra incendios.
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Se distinguen, para cada edificio, dos partes fundamentales:

* El equipo de BIE y « La red de tuberias

Al conjunto se le denomina comunmente "RED DE BOCAS DE INCENDIO EQUIPADAS".
La red de tuberias une el abastecimiento de agua con todos los Equipos de BIE distribuidos
adecuadamente por el

edificio, tal como se expone en el apartado que sigue.

Se han dispuesto para obtener una cobertura total de las dependencias de cada planta, con
el alcance de 5 m de agua en pulverizado, al desplegar los 20 m de manguera disponibles.
Las lineas de alimentacién, en acero al carbono, tienen origen en la planta mas inferior del
edificio, conectadas a la red general del abastecimiento de agua, distribuyéndose en
ascendentes por los patinillos disponibles y, desde éstos se derivan las lineas de
alimentacién directa a los equipos de BIE.

En general, los equipos de BIE se han previsto del tipo DN 25, con conexién de tuberia de
DN 25 (17).

Solamente en los recintos de gran carga de fuego, tales como almacenes de combustibles
solidos, se han dispuesto equillos de DN 45 (1 %").

El disefio de la red se ha realizado para que se cumplan las siguientes condiciones,
mediante célculos hidraulicos contenidos en el Anexo 1:

Factor K de boquillas y caudales de descarga a 2 bar:

Kb45= Q/P1/2=200/3.51/2=107 Kb25=54

Qb45 a 2 bar=107 - 21/2 =151 I/min Qb25 a 2 bar= 54 - 21/2= 76 I/min

Aunque las Normas de fabricacion y ensayo al ser europeas presentan distintas
dimensiones de boquillas y, consecuentemente, del conjunto del equipo BIE, los fabricadas
en Espafia se corresponden con

- Diametro equivalente = 12 mm (K = 85) para BIE 45

- Diametro equivalente = 10 mm (K = 42) para BIE 25,

debiendo considerar que el factor “K” corresponde al del conjunto de la BIE.

Para los caudales minimos, con 2 bar en punta de boquilla, (151 y 76 I/min) seran
necesarias en la entrada presiones minimas correspondientes a los factores K de los
conjuntos, es decir:

BIE 45; Pe = (151/85)2 = 3,16 bar

BIE 25: Pe = (76/42)2 = 3,27 bar

La presidon maxima en el manémetro se fija en 6,50 bar.
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A los equipos de BIE les es exigible “Certificado de Marca de Conformidad a Normas (Art. 2
del R.I.P.C.I)".

1.6.3.- Sistema de Deteccién, Control y Alarma

En el desarrollo de un incendio pueden distinguirse, con intervalos de tiempo mas o menos
largos segun el tipo de combustible, CUATRO ETAPAS:

13) En la que el fuego se encuentra en estado latente sin producir ningn humo visible al ojo
humano, aunque si se produce el ascenso vertical de particulas invisibles ionizadas. Puede
durar de minutos a horas.

22) Se producen HUMOS VISIBLES como consecuencia de la acumulacion de particulas
gue se desprenden de la combustion y que ascienden con gran rapidez. Esta etapa puede
durar también horas o minutos sin que se produzca llama ni calor apreciables.

3%) Bajo condiciones favorables de existencia de Oxigeno, se desarrollan con gran rapidez
las llamas con la emision de rayos infrarrojos, ultravioletas y luz. Su desarrollo se produce
en minutos o segundos.

43) A las llamas sigue la producciéon de un gran calor, con humos y gases toxicos y es el
momento en que el fuego ha tomado verdaderamente cuerpo. Su desarrollo se produce en
segundos ascendiendo el calor a las partes altas.

Si el fuego se detecta en las dos primeras etapas puede ser controlado con medios
portatiles, pero en las otras dos etapas lo mas seguro es que resulten insuficientes,
llegandose al desastre si no se han dispuesto Sistemas Fijos de extinciéon que lo atacan en
los comienzos y lanzan el agente extintor de forma adecuada. Incluso en la fase 2, con gran
cantidad de humos, ya puede resultar muy dificultosa y peligrosa la penetracion de las
personas al riesgo para proceder a su extincién con medios portatiles. Para la eleccion del
tipo de sensor adecuado, aparte de las instrucciones normativas, el factor que
fundamentalmente la determina es el tipo de materiales combustibles incluidos en el riesgo
a proteger. Segun puede apreciarse en la relacion que sigue, cada material se comporta de
forma distinta durante su combustion, tanto en calor como en luz y en humo que desprende.
Los datos que siguen estan tomados de las Normas VDE alemanas, siendo “R” la relacion
en volumen de los distintos materiales necesaria para que se produzca la misma cantidad
de aerosoles que con la “Unidad madera”.

En los edificios del HUCA, se intenta mantener la situacion de fuego en las fases 12y 22, es
decir en un estado muy incipiente para atacarlo inmediatamente con medios sencillos,
implantando DETECTORES DE HUMO. EL SISTEMA previsto es de tipo analdgico o
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“selectivo”, normalmente aplicados en situaciones de grandes edificios o establecimientos
con diversos edificios o riesgos, en los que se identifican todos los sucesos “punto a punto”,
tanto en su recepcion como en la transmision de actuaciones.

La configuracion tipica responde al esquema representado en la figura, donde puede
apreciarse que en un “Lazo”, constituido por dos hilos de ida y vuelta, se conectan:

_ Detectores,

_ Pulsadores,

_ “Zonas esclavas” (Colectivos),

_ Médulos de actuacion de sistemas y dispositivos,

_ Médulos Monitores, Digital/Analégico (para contactos),

_ Aisladores de linea, etc.,

Los cuales estan “codificados” para su identificacion y direcciéon de o6rdenes desde la
Central.

Estos sistemas, en los que algunos fabricantes incorporan tecnologia algoritmica que aporta
una mayor fiabilidad, permiten su programacion e incluyen un “display de sucesos”.
Ademas, cada una de estas Centrales Locales (Puede haber una o mas en cada edificio)
tienen la posibilidad de incorporarse a un “bus” para concentrar todos los sucesos en una
“Central Master” o en un P.C. y reflejarlos en la pantalla sobre planos de planta.

En cada uno de los edificios CS, W y Z, se ha dispuesto una Central Local, con lazos
suficientes, del tipo ilustrado en la figura anterior, pero sin el PC, puesto que todas ellas se
comunican hasta un PC central, situado en el recinto destinado a CENTRO DE CONTROL
GENERAL, EN EL NIVEL -1 DEL EDIFICIO Z, cerrado como sector de incendio y
permanente vigilado.

El Aparcamiento P-1 dispondré de una Central independiente, conectada con el resto de
centrales del edificio.

De los que responden a estos criterios establecidos, se optd en el Proyecto general por el
Sistema de deteccion analdgica: Tecnologia AnalogPLUS con algoritmos de deteccion

El sistema de deteccion elegido para el Hospital Universitario Central de Asturias es un
sistema de tecnologia AnalogPLUS con algoritmos de deteccion adecuado para este tipo de
edificios con un nivel moderado de fenédmenos perturbadores.

Lo componen detectores direccionables de humo y calor que ofrecen una evaluacion de
sefales inteligente dividida en varias etapas.

La seleccion centralizada, el ajuste de la sensibilidad especifica de cada detector, la
verificacién de alarmas y el montaje del detector, otorgan a los detectores AnalogPLUS una

excelente confianza e inmunidad ante fendmenos perturbadores.
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A continuacion se describen las caracteristicas de los componentes del sistema.

Centrales de deteccion

Se instalaran 26 centrales de tecnologia AnalogPLUS, distribuidas de la siguiente manera:

* Edificio CS: Siete centrales

* Edificio Z: Seis centrales

[1Edificio W: Diez centrales

[1JAparcamiento P1: Una central

[11Aparcamiento P2 y P3: Una central

[1rEdificio Administracion: Una central

r1rEdificio Silicosis: Una central

En los edificios principales se ubican en los centros de control centralizados asi como en
recintos

eléctricos 6 despachos de responsables de la planta correspondiente.

Caracteristicas de las centrales

[1Estructura modular.

[1r1Ultima tecnologia de microprocesadores.

[1Longitud maxima de lazo de 3500 m.

[11Potente herramienta grafica para programacion y puesta en marcha.

[1[1Soporta tecnologia via radio.

[1[1Hasta 4 lazos .

[11Cada evento es almacenado en la central. Es posible almacenar un maximo de

10.000 eventos. Es posible verificar en cada momento cualquier evento almacenado en la
central o puede ser impreso mediante una impresora externa o mediante el programa de
puesta en marcha.

[J0Mediante la red es posible conectar hasta 31 equipos, como centrales o paneles
repetidores. Los eventos e informes producidos en cada central estan disponibles en todos
los demas equipos cuando se encuentran conectados a la red.

[1r1Amplio rango de frontales de operacién

Detectores analdgicos

Los detectores que se emplearan en las dependencias de todos los edificios seran del tipo
Detectores Opticos: Detectores de humo que responden de igual forma efectiva ante los
diferentes tipos de humo, realizando un analisis dinamico de las sefiales. Deteccidn sin
errores incluso en

entornos cambiantes. Sensor opto electrénico. Identificacion individual.

El “Area de vigilancia” maxima considerada es de 60 m2/detector
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En recintos en los que se ha previsto la presencia de combustién controlada, tales como

- Sala de calderas

- Sala de Grupo Electrégeno y

- COCINAS,

se han previsto del tipo Detectores termovelocimétricos: Detectores de calor para
aplicaciones

extremas. Respuesta sin error a un incremento lento o rapido del calor. Deteccion rapida de
los cambios de temperatura no habituales.

El “Area de vigilancia” prevista es de 20 m2/detector.

Caracteristicas comunes de los detectores

[1[]Eficaz en la deteccién temprana de fuegos con tecnologia multisensorial.

[1Una eleccion ecolégica de materiales. Material de plastico sin halégenos identificado por
cédigo en relieve.

[1[JAdaptacién automatica a condiciones ambientales diversas.

[1[1Supervision automatica de todos los Sensores.

[JJAislador de linea incorporado en todos los Detectores.

[11Microprocesador integrado con la posibilidad de contador de eventos de fuego, fallo y
tiempo de operacion.

[11Facilidad de instalacién y programacion.

[11Bajo consumo en los detectores.

A los Detectores les es exigible “Certificado de Marca de Conformidad a Normas” (Art. 2 del
R.ILP.C.I)".

Moédulos master y de mando analdgicos

La instalacion dispondra de los modulos necesarios para el cierre de compuertas
cortafuegos y confirmacién de cierre, y accion sobre retenedores de puertas.

Los médulos que se instalaran son los siguientes:

[1Médulos de 1 entrada/1 Salida: Transmite sefiales de peligro desde los contactos de
sprinkler o los pulsadores manuales a traves del bus de deteccién. Se usan como un
contacto de trabajo o de reposo en el caso de las compuertas cortafuegos, flujostatos,
retenedores de puertas, climatizadores y cualquier elemento que se quiera controlar o se
quiera recibir el estado de él a través del sistema de incendios.

Caracteristicas Técnicas:

[1Salida de relé: Contacto NA/NC libre de tension.
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[ Tension y corriente maximas admitidas por el contacto: 30V / 12

[11Caja: Plastico, Color gris claro.

[1[1Tension nominal de funcionamiento: 19 Vcc.

[11Montaje: Superficial.

[1[1Temperatura ambiente: -30° a +70°C

[0Indice de proteccion: IP 42

Modulo 4 entradas y 2 salidas supervisadas

Este dispositivo permite la conexién de hasta 4 zonas independientes para detectores
convencionales. Adicionalmente incorpora 2 salidas de control que pueden configurarse de
forma independiente cono supervisadas o de relé. Cada una de las entradas y salidas del
sistema permite la configuracion como dispositivo independiente.

Dicho dispositivo se instalara para actuar y recibir las sefiales de los equipos de aspiracion y
detectores lineales y de los detectores instalados en falsos techos se utilizara en los casos
donde sea necesario y enviar sefiales.

Pulsadores anal6gicos

Los pulsadores que se instalaran se conectaran al bus compartido con el resto de
elementos de deteccion. Se dispondran para que el recorrido maximo hasta alcanzar uno no
supere los 25 m.

Normalmente coinciden con una BIE.

Caracteristicas generales:

[11Tamafo reducido y posibilidades de montaje segun necesidades

[1Funcion de test cuando la carcasa esta cerrada.

[1lInstalacion bifilar

[1[1Equipado con cristal con punto de rotura y lamina protectora.

[IJFuncién incorporada de desconexion de la linea, en caso de cortocircuito en el bus de
deteccion.

[ILED indicador del estado de conmutacién

[1r1Direccionamiento individual.

Deteccion por Aspiracion.

La instalacion dispondra de zonas de deteccion por aspiracion. Dicho sistema sera instalado
en las habitaciones de psiquiatria y penitenciarios del Edificio C y en Boxes para
penitenciarios del edificio Z.

Sistema de deteccion de humo por aspiracion autbnomo, disefiado segun EN54-20, con una
entrada de tuberiade muestreo. Dispone de pantalla LCD 2x16 caracteres, barra de estado

de 949 Led para incicacién de Nivel y Valores configurados y cinco teclas de control.
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calibrada. Camara laser de deteccibn MI-LZR de alta sensibilidad para prealarma y
alarma.Precisa 24 Vcc auxiliares. Distancia méaxima de tuberia: 50m.

Caracteristicas Técnicas:

[1[1Tension alimentacién: 21V - 29 Vcc.

[1[1Entrada de tensiéon: Alim. externa supervisada s/EN54-4

[1r1Consumo de corriente: 250 mA maximo.

[1[1Relés: 1 relé de alarma y 1 relé de averia

rfNContacto de relé: 1A / 24 Vcc max.

fPantalla LCD: 2 lineas de 16 caracteres

[1lLeds indicadores: 3 leds:Alarma, Averia y Alimentacion

[Barra de Estado: 9+9 Led: Nivel real y Valor de Alarma

[0y prealarma configurados

[11Sensibilidad MI-LZR: N1=0,066 % obs./m ;N9= 6% obs/m

[JJAspirador tipo radial

[11Presién estatica: 150 Pa

[11Ruido: 43 dB

[1Vida util: 70.000 horas a 25 °C

[Tipo Aspirador: Centrifugo de aspas radiales

fTemperatura funcionamiento: 0 - 45 °C

fEntrada de cables: 2 x PG 13,5

[1r1Conector interno: regleta extraible, seccion méax. 1,5 mm2

[1r1Conector de tuberia: Ajustable a tuberia diametro ext. 25-27 mm

[0Longitud max. tuberia: 50 metros

[11Puntos Muestreo: 10 maximo, recomendados.

r1r1Cabina: Metalica, con lacado color crema

Detector de humos Lineal Infrarrojo.

Las barreras de humos permiten la proteccion de grandes &reas, conectadas a cualquier
circuito de deteccion convencional. Los algoritmos de control, alineamiento y compensacion,
otorgan al equipo la méaxima flexibilidad y seguridad.

Dichos dispositivos se instalaran en los atrios del Edificio W y en el edificio N, debido a
imposibilidad de instalar detectores analdgicos en el ambos casos disponemos de techos de
gran altura.

Caracteristicas técnicas:

(1115 a 100m de alcance (cobertura max.1400m?)
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[1Relés de estado y averia.

[10Algoritmo de control con 6 niveles de sensibilidad.

[11Alineacion fina con display de nivel de 2 digitos y ajuste atomatico de ganancia.
(113 Led de estado(Alimenatcion Averia y Alarma),visibles a 10 m.
[11Alimentacién externa a 24Vcc.

r1Bajo consumo.

Hemos de hacer, no obstante, algunas reflexiones sobre la posible previsiéon de detectores
en el interior de los espacios delimitados por los falsotechos. De entrada, el apartado
A.5.3.6 de la la Norma UNE23007-14 se refiere a huecos, y la definiciéon de “hueco” es “un
espacio abierto o vacio”, y por tanto, la definicion de la norma Unicamente debiera aplicarse
a esos espacios cuando cumplieran esas condiciones (abiertos y vacios), aunque el texto
tiene mayoritariamente por objeto aquellos huecos que pueden formar parte de un techo
horizontal en forma de “tragaluz” y no precisamente a falsos techos o suelos técnicos.

Por su parte, la Norma BS5839 Parte 1, que también parte del texto TS54-14, es mucho
mas explicita (grafica) en ese sentido, y la CEA4040 (RT-3 de Cepreven, documento de
consulta que, aunque de reconocida solvencia, no es de obligado cumplimiento y solo
puede ser exigido por algunas Compafiias aseguradoras que la reconozcan) Unicamente
afade el paso de cables de una determinada carga de fuego. Este Ultimo documento sin
embargo, afiade un “factor” de concentracién a utilizar cuando se protegen “bandejas de
cables”, las cuales discurren normalmente bajo suelos técnicos y falsos techos.

El apartado A.6.5.2.6 Unicamente nos proporciona el criterio que debemos aplicar cuando
nos encontramos con techos parcialmente perforados y que por tanto, llevan explicitamente
consigo la existencia de un doble techo. De todo lo anterior, se deduce claramente que los
falsos techos no setratan de ninguna forma explicita en el interior del texto de la Norma
UNE23007-14. Por tanto, el criterio

a aplicar bien podria ser el siguiente:

¢, Cuéando no se deben proteger? Cuando sean espacios totalmente cerrados, perfectamente
compartimentados en su “totalidad” y no se utilicen para el paso de instalaciones.

¢ Cuando se deben proteger? Siempre que no se cumplan los anteriores, aunque cierto es
gue los falsos techos son utilizados en la mayoria de los casos para el paso de instalaciones
que proporcionan servicio a determinados locales o espacios, y que algunas de esas
instalaciones pueden suponer un riesgo por si mismas (cables eléctricos, pequefios
transformadores, luminarias, etc). Si a esto, le sumamos que esos espacios no se

encuentran supervisados por ningan elemento o persona, es de sentido comun que
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DEBEMOS protegerlos.

Y aqui deberiamos introducir dos variables, una que sera la “accesibilidad” cara al futuro
mantenimiento de esas instalaciones(si los falsos techos son de tipo continuo, no
registrables, dificilmente podrian realizarse las operaciones de mantenimiento y pruebas
periddicas de los detectores de tipo puntual), y otra que sera la “concentracion”, ya que
debemos tener en cuenta que los criterios “minimos” de cobertura de los detectores
automaticos que nos proporciona la norma UNE23007-14 dependen de la altura del local
gue ni de lejos se acerca a las alturas que encontraremos en ese tipo de espacios.
Concluyendo, la BS5839 Parte 1 (22.2d) nos proporciona un criterio adecuado para la
proteccién de falsos techos; la CEA4040 (RT-3 de Cepreven) nos aporta un criterio de
concentracion adecuado para la proteccion de este tipo de espacios y, finalmente,
deberemos seguir las recomendaciones de los fabricantes en cuanto a la tecnologia a
utilizar para que nos aporten los criterios de accesibilidad y futuro mantenimiento del
sistema.

En base a las consideraciones anteriores se ha tomado como criterio proteger los falsos
techos registrables de los pasillos del edificio W, Laboratorios, Banco de Sangre y Core del
edificio Z y los pasillos registrables de las plantas N-O y N-1del edificio C.

I.6.4.- Sistemas fijos por Gases

Solamente se protegera con este tipo de instalacién los fogones y campana de las cocinas,
a base de un sistema de “Aplicacion local” por COs.

Se disponen boquillas de descarga, conectadas a lineas de tuberia de acero galvanizado,
con accesorios de alta presion, para conectar con el almacenamiento del agente extintor,
constituido por botellas de acero estirado sin soldadura de 67 I. de capacidad, cargadas con
45 Kg de CO..

La cantidad de agente extintor dependera de la dimension de los fogones, campana y
conductos de extraccion protegidos, segun calculos que se desarrollan en el Anexo 3.
Considerando que el riesgo de que se origine un incendio sucedera mientras se estén
cocinando las comidas, por lo que existe presencia de los cocineros y ayudantes, ada
sistema se activara por actuacion manual, pulsando, accionando un pulsador o una palanca

situados al alcance de aquellos.
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1.6.5.- Sistemas fijos por Agua Nebulizada

Se aplica en la proteccién del ARCHIVO GENERAL, en el nivel -1 del edificio Z.

Se ha previsto un SISTEMA DE ROCIADORES CERRADOS, con apertura por ampolla de
65 a 70 OC, controlados por “VALVULA DE PRE-ACCION” activada por el sistema de
deteccion.

Segun se programe la secuencia en la Central de control, una cantidad de humo
caracteristica de combustion completa, o préxima a completarse, abrird la valvula de pre-
accion y llenara las tuberias de agua, predisponiéndose asi el sistema para, en caso de
progreso de la temperatura abrira uno o varios rociadores de agua nebulizada.

El Abastecimiento, a alta presion, se sitla en el nivel -2 del edificio Z, y tendr& autonomia de
funcionamiento sin energia eléctrica. Las tuberias son de acero inoxidable, montadas segun
instrucciones del fabricante.

Los mecanismos que intervienen en el proceso de extincion mediante agua nebulizada, son
de diversa indole, y actian cuando se consigue que el agua descargada en forma
nebulizada, alcance en forma y cantidad todos los puntos donde se esta generando el
fuego.

El agua nebulizada es el resultado de la divisibn de agua en gotas muy pequefias. Se
estima que el tamafio maximo de una gota de agua para mantenerse en el aire, en su forma
y manera es de 20 micras. De aqui que de forma genérica, se denomine niebla, a una
suspension de gotas de agua, de tamafos entre 0,1 y 20 micras, con independencia de su
utilidad.

La niebla, tal como forma parte de los fenbmenos atmosféricos, que dificultan la navegacion,
aérea, maritima y terrestre, y que en nada contribuye a evitar o suprimir los incendios, son
acumulaciones de gotas de tamafios comprendidos entre 0,1 y 5 micras, que se forma por la
condensacion del vapor de agua contenido en una masa de aire, al descender la
temperatura y siempre que existan nucleos de condensacion.

Y esa es la clave de esta tecnologia. Tenemos que enfriar, pero enfriar donde el
enfriamiento es eficaz, y con procedimientos adecuados y fiables, para disponer de
sistemas de proteccion de incendios con viabilidad comercial, que sean aceptados por
aseguradores y usuarios. El Standard NFPA 750 considera sistemas de agua nebulizada o
“water mist” aquellos que producen agua pulverizada en la que el Dv0.99 (Diametro medio
del 99% de las gotas), de la distribucion de gotas, medido en un plano a 1 m. de la boquilla
nebulizadora, y a la presion minima de disefio, es menor de 1000 micras.” Asimismo este

Standard requiere que el sistema se encuentre aprobado para cada aplicacion.
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Los mecanismos que intervienen en la extincion y supresion de incendios mediante el agua
nebulizada, se han identificado a través de los multiples ensayos realizados durante la
investigacion y desarrollo del agua nebulizada como agente extintor de incendios:

_ Enfriamiento de las llamas y gases calientes,

_ Reduccién localizada de la concentracion de oxigeno y dilucién de los vapores
inflamables,

_ Mojado y enfriamiento del combustible y

_ Atenuacion de la radiacion.

[.6.6.- Sistemas de Rociadores Automaticos

Se protegen con Rociadores automaticos de agua los recintos con carga de fuego media y
alta, concretandose fundamentalmente los destinados a almacenamiento de combustibles
solidos.

Estos almacenes se encuentran situados en el nivel -1 del Edificio Z.

Con otro objetivo, se protegen con Rociadores Automaticos las Plantas de Hospitalizacion
del Edificio CS, para, segun se permite en el DB Sl del CTE, ampliar los recorridos de
evacuacion en un 25% sobre los maximos permitidos. El tipo de cabeza rociadora prevista
es, para el edificio C, el colgante “oculto” en el falso techo (de 74 °C, respuesta rapida
(fusible), rosca 2" (15 mm), K 80 (5,6), bronce) con una Unica parte visible que es una tapa
circular pintada (de fabrica) del mismo color que el, o acorde con el, techo. Ademas, en las
habitaciones de hospitalizacion el rociador previsto sera del tipo horizontal de pared semi-
empotrado, de gran cobertura, 68 °C, respuesta rapida (ampolla 3 mm), rosca 2" (15 mm),
K 80 (5,6), en bronce y pintado de fabrica. En los almacenes y demas recintos sin falso
techo ubicados en el nivel N -1 del edificio Z, asi como en la sala de bombas de agua contra
incendios, el rociador sera del tipo montante, visto, acabado en Bronce, 68 °C, respuesta
rapida (ampolla 3 mm), rosca 2" (15 mm), K 80 (5,6). Las acometidas con el
correspondiente PUESTO DE CONTROL Y ALARMA de cada sistema, se encuentran
situadas en el nivel N -2 de los Edificios Zy CS.

Para el edificio Z solamente es necesario un solo Puesto de Control, en DN 150 (6”), y para
el CS han sido necesario 3, de la misma dimension. Las derivaciones desde las
ascendentes de cada puesto de control a cada planta 6 recintos, se controlan con pequefios
subsistemas que facilitan la localizacién mediante “Interruptores de Caudal’. Las alarmas,

tanto desde el presostato del Puesto de Control como desde los citados interruptores de
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caudal, se conectan a los médulos de control de los lazos del sistema de deteccion y

alarma. El tipo de sistema en ambos casos es el de “Tuberia Mojada”.
En la solicitud de ofertas a empresas instaladoras se les debera exigir el cumplimiento del
apartado 4 de la norma UNE EN 12 845-2004.

Los parametros de disefio que se han aplicado se reflejan a continuacion:

INSTALACIONES DE ROCIADORES AUTOMATICOS - PARAMETROS DE DISENO -
PARAMETRO

Sistemas del edificio C
HOSPITALIZACION
Sistemas del edificio Z (N -1)
ALMACENES

N° de Sistemas 3 2

Dimension DN 80 (3”) DN 150 (6”)

N° de subsistemas con Interruptor de caudal para alarma 27 (3 por planta) 5

Clase de riesgo * Ordinario G1 Extra de almacenaje

Area de cobertura de los rociadores (m2) 12 9

Distancia maxima entre rociadores (m) 4 3,70

Altura de almacenaje (m) - 3,2

Categoria del producto - llI

Densidad de descarga de agua (I/min-m2) 5 12,5

Area de operacion (m2) 72 260

* Dado que solo se protegeran con Rociadores automaticos las plantas de Hospitalizacion,
para este uso, y segun se establece en la Tabla A.2 —“Ejemplos de Riesgo Ordinario” — del
Anexo A de la UNE EN 12854-2004, en el epigrafe de “Varias”’, donde se contempla
genéricamente “Hospitales”, le corresponde una clase de Riesgo DE CATEGORIA 1, es
decir “RO1”.

|.6.7.- Hidrantes Exteriores

Asi como las BIE se caracterizan por su aplicacién en el interior de edificios y por la

posibilidad de uso por personal no profesional en la lucha contra incendios, contrariamente
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las instalaciones de hidrantes estan concebidas para su implantacion en el exterior de los
edificios y ser utilizadas por profesionales de la lucha contra incendios.

El equipo que las caracteriza es el hidrante, aunque l6gicamente siempre ira asociado a una
red general de agua.

Los Servicios publicos de extincion no conciben al hidrante como medio para conectar
directamente las mangueras y lanzas, si no que lo utilizan como "fuente de agua" a la que
conectan sus vehiculos auto-bomba para controlar ellos la presién de descarga, o bien para
reponer agua a los camiones cisterna.

En el caso que nos ocupa, se pretende disponer de una autoproteccion, con caudal y
presion suficientes para aplicar directamente las mangueras y material auxiliar de lucha
contra incendios.

Los hidrantes tienen como finalidad el disponer de agua en condiciones adecuadas para
facilitar las operaciones de lucha contra incendios originados en el exterior, en el propio
recinto o por influencia de fuegos vecinos, o en los edificios para refrigerar cerramientos y
cubiertas o penetrar en ellos bajo proteccion activa.

El componente especifico lo constituye el Hidrante, en los tres tipos y normas que los
regulan para su construccion que a continuacion se indican, siéndoles exigible “Certificado
de Marca de Conformidad a Normas (Art. 2 del RIPCI)".

Para la zona del HUCA se ha creido conveniente implantar el hidrante de columna seca,
segun norma UNE 23-405, de las siguientes caracteristicas:

- Dimensién nominal = DN-100

- Bocas de salida: 2 de DN-70 y 1 de DN-100

Al considerar que los hidrantes son unas simples "Bocas de incendio”, se necesita la
incorporacién de los medios necesarios para que, conectandolos a las bocas, sea posible
llevar a cabo la lucha contra incendios.

Salvo el equipo que se define en la Regla Técnica de CEPREVEN RT2-CHE, tanto en
contenido como en cantidad, actualmente no existe ningin otro documento que determine el
equipamiento necesario para estos fines.

El tipo de material de lucha contra incendios depende l6gicamente del tipo y dimension del
riesgo de incendio previsible.

A continuacién se exponen los equipamientos mas idéneos para un complejo hospitalario
como el que nos ocupa:

- 1 Manguera de DN-70.

- 2 Mangueras de DN-45.

- Bifurcacion de DN-70 a 2 - DN-45 con las valvulas de aislamiento.
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- 1 Lanza/boquilla de DN-70, de tres posiciones: Chorro, pulverizado y cierre

- 2 Lanzas/boquilla de DN-45, como la anterior.

- 2 Reducciones de Racor DN-70 a DN-45.

- Llaves y herramientas necesarias para abrir/cerrar el Hidrante y ayudar a conectar /

desconectar racores.

[.6.8.- Columna Seca

Se considera columna seca una instalacion de ataque al fuego, para uso exclusivo del
Cuerpo de Bomberos.

Ademas debe cumplir las siguientes condiciones:

a) Debe estar constituida por una conduccion vacia, de acero galvanizado, de 80 mm de
diametro, que partiendo de lugar accesible a los vehiculos del Cuerpo de Bomberos, en su
discurrir vertical, esté provista de bocas de salida en las plantas pares hasta la octava y en
todas a partir de ésta, y de valvula de expansién de aire en su parte superior.

b) La toma de alimentacion, con centro a 90 cm del suelo, debe constar de conexion
siamesa con llaves incorporadas y racores tipo “Barcelona” de 70 mm de diametro, con
tapas, y disponer de llave de purga de 25 mm de diametro.

c) Todo el conjunto se encerrara en hornacina o similar de 55 cm de ancho, por 40 cm de
alto y 30 cm de profundidad minimos. Debe ser facilmente localizable e identificable, y en su
tapa de cierre, de simple resbaldn para llave de cuadradillo de 8 mm, figurara la inscripcién
“Uso exclusivo de bomberos”.

d) Las bocas de toma en pisos deben estar provistas de conexiéon siamesa con llaves
incorporadas y racores tipo Barcelona de 45 mm de didmetro con tapas. Su altura,
aproximada a 0,90 m medida desde el pavimento del suelo.

La hornacina dispondra de tapa de cierre de simple resbaldn, para llave de cuadradillo de 8
mm, en la que figurara la inscripcion “Uso exclusivo de bomberos”.

e) Cada cuatro plantas, como minimo, se debe disponer de una llave de seccionamiento,
situada por encima de la conexion siamesa.

f) Todas las llaves de la instalacion, deben ser del modelo de bola con palanca incorporada.
g) La instalacion debe ser capaz de resistir una presion de 20 kg/cm2 durante dos horas sin
gue aparezca ningun punto de fuga en la misma.

En el edificio C se han previsto 4 columnas secas, una por cada hueco de escalera.
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[.7.- ABASTECIMIENTO DE AGUA

El Abastecimiento de Agua para dar servicio en condiciones idéneas de caudal y presion a
las instalaciones que utilizan el agua como agente extintor, en este caso redes de BIES,
Rociadores Autométicos e Hidrantes, constituye el corazén de todo el sistema.

Consta de dos instalaciones fundamentales:

_ Fuente y Equipos de impulsién

__Red General exterior con Hidrantes

1.7.1.- Fuente y Equipos de Impulsién

Esta instalacién esta situada en el recinto cuya cubierta estd destinada a helipuerto, y
consta de un depésito de reserva de agua del que aspiran dos Equipos de Bombeo
suministrando unas condiciones de servicio suficientes para las demandas maximas
esperadas, tal como se justificara mas adelante.

Desde un colector de impulsiébn nace la Red General que se describe en el siguiente
apartado.

Como resultado de los Calculos Hidraulicos justificados en el ANEXO 1, cada Equipo de
Bombeo, uno accionado por motor eléctrico y otro por motor diesel, abasteceran una
demanda de disefio de

QN =5.207 I/min (312 m?h)

PN =9 bar (90 m.c.a.)

Reserva de agua necesaria = 312 m®h x 1,5 horas = 468 m®.

Estos resultados se han basado en considerar una simultaneidad de funcionamiento de un
sistema de rociadores automaticos, de riesgo Extra, mas una boca de Hidrante, como mas
desfavorable.

Se ha incluido un depésito de agua debajo del Helipuerto con una capacidad de 511 m3.

La presurizacién constante de la red se realizard mediante una pequefia bomba auxiliar
“Jockey” capaz de suministrar un minimo de 4 m3 h a 80 m.c.a.

La instalacion se mantendra a presion constante entre 7 y 8 bar. Al existir una demanda
superior al caudal de la bomba auxiliar, baja la presiéon de la red y por medio de un
presostato se ordena el arranque del Equipo de Bombeo Eléctrico.

En caso de falta de energia eléctrica o fallo en el arranque de este Equipo Eléctrico, entraria

enfuncionamiento el Equipo de Bombeo accionado por motor Diésel.
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|.7.2.- Red General Exterior con Hidrantes

Tal como se ha indicado anteriormente, desde el colector de impulsion de las bombas se
inicia una red general de distribucion de agua a todos los edificios que necesitan este
servicio.

Esta red se ha trazado en anillo para tener un mejor equilibrio hidraulico y poder alimentar
por dos extremos, en el caso de averia de uno de los tramos, intercalando valvulas de
seccionamiento.

La linea de tuberia discurre enterrada y a ella se conectan los HIDRANTES DE COLUMNA
EXTERIOR.

Al ir enterrada, el material de la tuberia debe ser tal que no sea atacado por la corrosion ni
por posibles corrientes galvanicas, por lo que se ha seleccionado el tipo EPOXI reforzada
con fibra de vidrio.

La red esta dimensionada para que en ningun caso la velocidad del agua supere los 2,50
m/s.

Estratégicamente, se sitlan puntos para limpieza por barrido de la red, para evitar la
introduccion a los sistemas de materia sélidas que podrian obstruir las boquillas de

descarga de agua.
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ANEXO V. PROTOCOLO DE SEGURIDAD DEL HELIPUERTO

Objeto y Alcance

El objeto del presente Protocolo es establecer el procedimiento que permita garantizar el
control de la zona del Helipuerto del HUCA, ubicado en la Avenida de Roma S/N de Oviedo,
afectada por la corriente descendente del rotor.

El presente protocolo incluye los medios humanos que se pondran en funcionamiento, y los
medios materiales (sistemas de luces y de extincion de incendio) en caso del aterrizaje y/o
despegue del algun helicoptero.

Protocolo de Sequridad

Inspeccién diaria de la instalacion

El helipuerto debe ser inspeccionado a diario con el fin de comprobar que su estado e

instalaciones permiten su operatividad. Basicamente con fijacién en los siguientes puntos:

- Comprobacion de la seguridad del acceso al helipuerto:
e Comprobacién visual de que no hay obstaculos nuevos en la vecindad de la
instalacion

e Comprobacién de la accesibilidad terrestre

- Comprobacion del estado general de la plataforma:

o Verificar la limpieza y la ausencia de materiales o equipos sueltos. Cualquier
objeto suelto debe ser retirado, piedras, tejas, cartones, papeles, cables,
mangueras, plasticos, agua, nieve o hielo. Y si es el caso los retirara o lo
pondra en conocimiento del servicio de limpieza o0 mantenimiento que sea

responsable de ello.

Nota: En caso de existencia de hielo nunca deberd emplearse sal sino
agentes desengelantes aprobados para dicho efecto, debido al alto poder

corrosivo que tiene para las aeronaves.
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e Verificar la existencia de la sefalizacién vertical y horizontal tanto en la
plataforma como en la zona afectada por la corriente descendente de los
rotores especificada en el Mapa #1.

o Verificar el vallado de seguridad de la heliplataforma.

- Comprobacion del estado de la manga de viento:
e Verificar que el cono de la manga gira, que no esta rota, enrollada o dada la

vuelta. Comprobar el funcionamiento de su iluminacion.

- Comprobacion del estado del sistema de extincion y de salvamento:
e Verificar el contenido del armario del equipo de salvamento.

o Verificar que el estado de los cafones y extintores es el adecuado.

» Comprobacion del estado del sistema de iluminacion:
e Actuacion: Conectar y verificar el funcionamiento de todas las luces de la

plataforma, balizas de obstaculos y faro de helipuerto.

» Comprobacion del estado del sistema de guiado HAPI:

e Actuacion: Conectar y verificar el funcionamiento del sistema HAPI.

Los servicios de mantenimiento del HUCA realizan las labores de comprobacion de los
sistemas de extincion (cantidad y presién del agua, cantidad de espumdgeno, estado de los

equipos) de manera mensual de acuerdo al Plan de mantenimiento de las instalaciones PCI.

El resultado de la inspeccion quedara registrado en un documento al efecto que permita el
seguimiento de dicha actividad y que a la vez sirva como un sistema preventivo de
mantenimiento del mismo. Cualquier novedad encontrada debera ser comunicada al

responsable de mantenimiento de la instalacion.
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Servicio responsable de la activaciéon del helipuerto

La activacion del helipuerto del HUCA serd una tarea encomendada al Servicio de
Seguridad del HUCA, siendo el mismo servicio quien recibira las comunicaciones de
activacion desde el helicoptero, de forma que no se produzcan deformaciones del mensaje
sobre todo en lo relativo a la hora y minuto previsto de llegada del helicoptero.

Dicho servicio de seguridad, realiza la comunicacion con el Servicio de mantenimiento del
HUCA, que acudrirdn como operarios de los puestos de extincion.

El personal sanitario es avisado directamente por el SEPA.

Coordinacién de la activacion

La llegada de un helicéptero medicalizado debe ser comunicada al HUCA con al menos 15’
de antelacién, de forma que permita la aplicacion de los procedimientos de activacion y
seguridad recogidos en este protocolo.
Los usuarios del helipuerto seran coordinados por el SAMU desde el CECOP del SEPA, ya
que es el 6rgano que realiza la gestion de las urgencias médicas en el Principado de
Asturias.
Dicha coordinacién secuenciara dos actuaciones: la activacion de la instalacion y de su
protocolo de seguridad, y la coordinacibn médica (que no serd objeto de este
procedimiento).
Recibida la comunicacién de activacion del helipuerto, el Servicio de Seguridad del HUCA,
dara las instrucciones oportunas de forma que:
* Un miembro del servicio de seguridad interior, formados y entrenados para ello, se
dirijan al helipuerto y abra la instalacion. Dicha persona debera:

e Comprobar fisicamente la no existencia de personas ni materiales sueltos en
la plataforma. Cualquier objeto suelto debe ser retirado, piedras, tejas,
cartones, papeles, cables, mangueras, plasticos, agua, nieve o hielo.

e Activar el sistema de iluminacién y apagar la iluminacion exterior declarada
incompatible con las operaciones de vuelo.

e Activar el sistema de guiado HAPI. El sistema de iluminacion y el de guiado
HAPI deberé estar en funcionamiento en todas las operaciones nocturnas o
proximas a la nocturnidad y en aquellas en las que haya visibilidad

deteriorada. Ademas, conviene saber que existe un sistema de control remoto
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via radio, la iluminacion y el sistema de guiado HAPI, podra ser activado por

el piloto desde el helicoptero en caso de otras necesidades en la frecuencia

122.8 MHz

e Comprobar la libertad de la manga de viento.

e Comprobar que el armario de salvamento esta abierto y la situaciéon de los

extintores y del equipo de extincion.

e Comprobar que el terreno adyacente bajo las trayectorias de vuelo de

aterrizaje y despegue se encuentran libres de personas

. Un segundo miembro del servicio de seguridad exterior,

formado y entrenado

para ello, en coordinacién con el anterior desalojard, si fuera el caso, a aquellas personas

gque se encuentren bajo la trayectoria de vuelo de las aeronaves durante las operaciones

de aterrizaje y despegue, en el entorno de seguridad afectado por la corriente

descendente de los rotores, sefalizado alrededor del helipuerto.

Realizadas estas comprobaciones dichos vigilantes de seguridad daran cuenta al SAMU

gue la instalacion se encuentra activada vy lista.
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Actuaciones de seguridad durante la recepcion del helicoptero

Durante las maniobras de aterrizaje y despegue de un helicéptero, el vigilante del servicio
de seguridad presente en el helipuerto, se cerciorard que el personal sanitario que realizara
el intercambio del paciente, se encuentra fuera de la plataforma a la suficiente distancia de
seguridad como para evitar los efectos de la corriente descendente de los rotores y sus
turbulencias.

Asi mismo indicara a dicho personal que mantengan bajo control todo el equipo médico y
otros aparejos susceptibles de ser proyectados por el efecto de las turbulencias citadas
(camillas, sabanas, mantas, colchones, cubiertas, ropa, sombreros, documentacion,
paraguas,...) hasta que el helicoptero haya aterrizado y se autorice desde la aeronave el
procedimiento de intercambio del paciente.

Cuando el helicéptero se encuentre proximo al aterrizaje 2 operarios del Servicio de
mantenimiento se encontraran en los puestos de los cafiones de extinciéon de incendios y
procederan al armado de los cafones, sujetando las lanzas orientadas a la posicién que

ocupe el helicoptero en la plataforma hasta que haya parado sus rotores.

Actuaciones de seguridad durante el intercambio de pacientes

Una vez que el helicéptero esté en tierra la tripulacion asumird la seguridad cercana a la
aeronave, de forma que seran ellos quienes autoricen la entrada del equipo sanitario para
proceder al intercambio del paciente. Esta operacion podra realizarse con los rotores en
marcha o parados.

Nadie, ni el Servicio de seguridad, deben acercarse a la aeronave hasta que la tripulacién lo
autorice. Un tripulante se acercara y dara las instrucciones en cada caso respecto a la
actuacion que se necesite.

Los acercamientos a la aeronave se haran siempre con instrucciones de la tripulacion por la
parte frontal del helicoptero, manteniéndose lo mas alejado posible del rotor principal. Nunca
nadie circulard por la parte trasera de un helicoptero.

Durante el intercambio del paciente el Servicio de seguridad no permitira el acceso de otras
personas no relacionadas con la operacion en la plataforma e impedir4 que se fume o se

realicen actividades incompatibles con la seguridad en sus proximidades.
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Actuaciones de seguridad durante el despegue del helicéptero

Finalizado el intercambio del paciente, el Vigilante de seguridad interior comprobara que la
plataforma se encuentra despejada y segura e informara al Vigilante de seguridad exterior
de la inminencia de la partida del helicéptero, para que desaloje las zonas delimitadas
afectadas por la corriente descendente de los rotores.

Cuando la tripulacién del helicéptero les indigue la proximidad de la puesta en marcha, los 2
operarios de Servico de mantenimientose situaran en los puestos de extincion y procederan
al armado de los cafiones de extincién de incendios, sujetando las lanzas orientadas a la
posicion que ocupe el helicoptero en la plataforma hasta que una vez producido el
despegue el helicéptero abandone el entorno hospitalario.

Actuaciones de seguridad en caso de incidente o accidente

Si durante las operaciones se produce algun tipo accidente, se dispararan las lanzas de
espumogeno con el fin de paliar los efectos de un posible incendio en la aeronave y se
procedera de inmediato a notificar al Centro de Control con el fin de que se active el Plan de
Actuacion ante Emergencias, actuando con posterioridad de acuerdo a lo que en dicho plan
se contemple.

La actuacion de mayor importancia de los servicios alli presentes, sera la activacion del

sistema de extincion de incendios y el salvamento de los ocupantes de la aeronave.

Finalizacion de la activacion del helipuerto

El Vigilante de seguridad mantendra la instalacion activada hasta que pierda de vista a la
aeronave tras su despegue, procediendo a partir de entonces a la desconexion de todos los
sistemas y al cierre de la misma.

Coordinara con el Vigilante de seguridad exterior el retorno a la normalidad y comprobara
que no se olvidan equipos en la plataforma ni se han producido derrames de combustible,
aceites u otro tipo liquidos y si es el caso dar& aviso al Servicio de limpieza responsable de
ello.

Realizadas estas comprobaciones se informaré al Jefe de Turno del Servicio de Seguridad

de que la instalacion se encuentra cerrada y de las novedades que hubiere.
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Equipamiento de seguridad

Resulta de importancia y es imprescindible el equipamiento de seguridad de los

responsables de activacion de la instalacion:

» Chaquetdn ignifugo de alta visibilidad
» Casco de proteccion con visera térmica
* Auriculares de proteccion de oidos

« Otra vestimenta apropiada a las condiciones meteoroldgicas

Formacion y reciclaje del personal participante en la activacién del helipuerto

Toda persona participante en la activacion del helipuerto del HUCA habra recibido una

formacion previa consistente en:

Realizacién de los chequeos diarios de comprobacién de la instalacion y su
equipamiento

Tareas a realizar cuando se reciba la instruccion de activar la instalacion

Normas de seguridad relativas al movimiento de personas y objetos en la plataforma
de helicépteros

Activacion y manejo de los equipos de extincion

Actuacion en caso de accidente

Vigilancia del entorno circundante al helipuerto

Todo aquel personal de seguridad que participe en las operaciones de activacion del

helipuerto, debera ser reciclado con periodicidad con el fin de que su actuacion se ajuste a

lo requerido en el presente protocolo.

El incumplimiento de este protocolo o su falta de seguimiento determinara la inoperatividad

de la instalacion.
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ANEXO VI. GASES MEDICINALES
CONSIDERACIONES PREVIAS

En el HUCA existen las siguientes distribuciones de gases medicinales:

_ OXIGENO

_ PROTOXIDO DE NITROGENO

_VACIO

_ AIRE RESPIRABLE

_ FLUIDO MOTRIZ

_ CARBOGENO (CO)

_ EVACUACION DE GASES ANESTESICOS
_ GAS HELIOX

NORMATIVA

Todas las distribuciones de gases medicinales se han realizado conforme a la normativa vigente, y se
puede consultar y ampliar la informacién acerca de estas distribuciones en el Modificado N° 2 de

Proyecto Bésico y de Ejecucién del HUCA. Conviene mencionar las siguientes:

__UNE EN 737-1 Sistemas de distribucion canalizados de gases medicinales. Parte 1: Unidades
terminales para gases medicinales comprimidos y vacio.

_ UNE EN 737-2 Sistemas de distribucién canalizados de gases medicinales. Parte 2: Sistemas
finales de evacuacion de gases anestésicos. Requisitos basicos

_ UNE EN 737-3 Sistemas de distribucién canalizados de gases medicinales. Parte 3: Redes de
gases medicinales comprimidos y vacio.

_ UNE EN 737-4 Sistemas de distribucién canalizados de gases medicinales. Parte 4: Unidades
terminales para evacuacion de gases anestésicos.

_HTM.-22

_ U.N.E. 110-013-91

_1S.0.-7396
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NECESIDADES

Las necesidades que cada zona del Hospital tiene, se reflejan a continuacion:

ZONA QUIRURGICA Y C.M.A.

Sala de Anestesia o Preparacion de enfermos: OXIGENO, PROTOXIDO Y VACIO.

Quiréfano: OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO, AIRE RESPIRABLE, FLUIDO MOTRIZ, CARBOGENO
Y E.G.A.

Salas de Reanimacion y Despertar: OXIGENO, VACIO Y AIRE RESPIRABLE.

AREA DE PARTOS

U.T.P.R.: OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO y AIRE.

Sala de Partos: OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.

Quir6fano de Partos: OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO, AIRE RESPIRABLE, FLUIDO MOTRIZ,
CARBOGENO y E.G.A.

Sala de Recuperacion: OXIGENO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.

PEDIATRIA
Toda la zona de Pediatria, Neonatologia, Neonatos y UCI Pediatrica estaran dotadas de OXIGENO,
VACIO, AIRE RESPIRABLE, y HELIOX.

MAXIMA DEPENDENCIA
Cama de U.C.I. E INTERMEDIOS: OXIGENO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.

URGENCIAS

Sala de Reconocimiento: OXIGENO y VACIO.

Sala de Reanimacion: OXIGENO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.

Sala de Observacion: OXIGENO y VACIO.

Box Vital (Reanimacion inmediata): OXIGENO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.
Sala de Curas y Yesos: OXIGENO y VACIO.

Consultas: OXIGENO y VACIO.

Sala de Aerosoles: HELIOX
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RADIODIAGNOSTICO Y EXPLORACION FUNCIONAL

Sala de Hemodinamia: OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.

Sala de Telemando: OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.

Sala de T.A.C./Scanner: OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.

Sala de Rayos X: OXIGENO y VACIO.

Sala de Recuperacion Radiolégica: OXIGENO y VACIO.

Quir6fano Radiolégico: OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO, AIRE RESPIRABLE, FLUIDO MOTRIZ,
CARBOGENO y E.G.A.

Sala de Endoscopias: OXIGENO, PROTOXIDO y VACIO.

Sala de Resonancia Magnética: OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.
Sala de Ecografia: OXIGENO y VACIO, en algunas también AIRE RESPIRABLE.

ZONA AMBULATORIA

Sala de Reconocimiento/Curas: OXIGENO y VACIO.
Consultas: OXIGENO y VACIO.

Sala de Curas: OXIGENO, VACIO y AIRE MEDICINAL.

HOSPITALIZACION

Habitacién normal: OXIGENO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.
Habitacion Aislados: OXIGENO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.
Sala de Curas: OXIGENO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.

HOSPITAL DE DIiA
Cama: OXIGENO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.

DIALISIS
Sala de Didlisis: OXIGENO, VACIO y AIRE RESPIRABLE.

SERVICIOS DIVERSOS

Rehabilitacion: OXIGENO, VACIO Y AIRE RESPIRABLE.
Laboratorios: VACIO Y FLUIDO MOTRIZ.

Banco de Sangre: OXIGENO Y VACIO.

Mortuorio: VACIO Y FLUIDO MOTRIZ.

Esterilizacién: FLUIDO MOTRIZ.

Aféresis: OXIGENO Y VACIO.
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DESCRIPCION DE LA INSTALACION

Dado que el HUCA es de grandes dimensiones, la instalacién de gases medicinales se ha planteado
con un criterio de centralidad en las fuentes de suministro y de cierta autonomia en la distribucion; asi
se ha planteado unos cuartos de colectores que dan servicio a las diferentes zonas, independizando
los servicios.

La central de VACIO y de FLUIDO MOTRIZ, se ha situado en la planta -2, de esta, sube a la planta -
1, donde se distribuyen junto con las otras de lineas de gases que vienen desde la central de gases
situada en la misma planta hasta los cuatro cuartos de colectores. Una vez alli, desde los respectivos
colectores, cada linea va hasta el ascendente correspondiente a la zona de servicio.

Como se ha comentado en el parrafo anterior, toda la distribucion de lineas generales, se realiza por
la planta -1.

La Fuente Principal de suministro de OXIGENO esta constituida por un Depdsito Criogénico que
contiene el gas en fase liquida. A través de evaporadores ambientales y de grupo estabilizador de
presion, dicho gas discurre hasta el recinto de la Central de Gases, enlazando con el Cuadro Selector
de Fuente el cual permite autométicamente la entrada de la Fuente de Reserva, ante un fallo o
agotamiento de la Fuente Principal.

La Fuente de Reserva esta constituida por cuatro rampas de botellas, controladas por un cuadro
automatico de funcionamiento neumatico dos a dos, que permite la entrada de cualquiera de las
rampas cuando se agota o falla una de ellas.

La Fuente Principal de suministro de PROTOXIDO esta también constituida por un Depésito
Criogénico y la Fuente de Reserva formada por dos rampas de botellas controladas por su cuadro
Neumatico. La alternancia, en caso de necesidad, entre ambas fuentes se consigue también con su
Cuadro Selector de Fuente correspondiente.

La Fuente Principal de suministro de CARBOGENO (CO2) esta constituida por dos rampas de
botellas controladas por su cuadro neumaético. Las centrales de estos gases estan ubicadas en un
recinto comun, localizado en el interior del edificio, en la planta -2, desde el cual discurren las
distintas lineas de acometida al Hospital.

La Central de Vacio se ubica en un recinto independiente de la Central de Gases, planta -1, y esta
constituida por grupos motobombas y depdsitos tampon. La aspiracién se realiza a través de colector
de zonificacién, filtros bactericidas y separadores de residuos.

En cuanto al AIRE RESPIRABLE, atendiendo a las necesidades respiratorias de los pacientes, se ha
previsto el suministro a través de un Mezclador de Aire que se instala en una zona independiente de
la Central de Gases. Dicho Mezclador funciona como Fuente Principal del Hospital y esta formado
por un armario de regulacion y control con doble sistema de analisis continuo del fluido producido, y

depdésito tampon.
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El sistema se abastece desde los depdsitos criogénicos independientes de OXIGENO Y
NITROGENO.

Como Central de Reserva de AIRE RESPIRABLE se instala un Cuadro Neumatico con cuatro rampas
de botellas, tal y como se ha descrito para el OXIGENO. Entre ambas fuentes se instala su
correspondiente Cuadro Selector de Fuente.

Finalmente, la Fuente Principal de suministro de FLUIDO MOTRIZ esta constituida por dos lineas de
compresores del tipo GA5 de 35 m3/h, con un deposito acumulador de 500 litros, un armario de
tratamiento de aire y un deposito comun homogeneizador de 100 litros, junto con una lineal doble de
regulacion.

La acometida al Hospital queda independizada, para cada gas, desde colectores que se instalan en
cada central para efectuar la distribucion a las diferentes areas.

Asi, se instalan lineas independientes con los siguientes gases:

_ Una linea con OXIGENO, VACIO y AIRE RESPIRABLE para el area de Hospitalizacion (A-1).

_ Una linea con OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO y AIRE RESPIRABLE para el area de Urgencias
(A-2).

_ Una linea con OXIGENO, VACIO y AIRE RESPIRABLE, para el area de MAXIMA DEPENDENCIA
(A-3).

_ Una linea con OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO, AIRE RESPIRABLE, FLUIDO MOTRIZ y
CARBOGENO para el area Quirrgica (A-4).

_ Una linea con OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO, AIRE RESPIRABLE, FLUIDO MOTRIZ y
CARBOGENO para el resto de servicios del Hospital (A-5).

_ Una linea con OXIGENO, PROTOXIDO, VACIO, AIRE RESPIRABLE, FLUIDO MOTRIZ vy
CARBOGENO para la linea de Emergencia (A-E).

A la salida de las distintas redes a las plantas se instala un Cuadro de Zona, desde el que se
realizara la alimentacion a las distintas zonas.

El estado de los gases que se suministran al Centro, esta controlado por los paneles Centrales de
Alarma ubicados en la zona en donde se situa el Control General del Hospital. De idéntica manera se
controlan los gases en cada zona, por medio de Cuadros de Control y Alarma ubicados en zonas en
donde existe garantia de presencia y buena visibilidad para el personal sanitario.

La central principal de HELIOX se encuentra ubicada en la central de gases medicinales y de vacio
en la planta Sétano -2.

La Fuente Principal de suministro de HELIOX esta constituida por una central, formada por dos
rampas de botellas, controladas por un cuadro automatico de funcionamiento neumaético, que
permitird la entrada de cualquiera de las rampas cuando se agote o falle una de ellas.

Desde esta central, discurriren 2 lineas independientes de HELIOX hasta las subcentrales de

colectores Z1 y Z2, que se encuentran en el bloque Z en la planta Sétano -1.
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CENTRAL DE GASES
Ubicacién y Caracteristicas

La Central de Gases esta ubicada en un recinto destinado expresamente para tal fin, localizado en el
interior del edificio, en la planta -1, en uno de los extremos y con locales independientes para los
gases comprimidos y para el Vacio, que se situa en la planta -2, en la parte central del edificio, junto
a uno de los patios, donde también se ha instalado la central de Fluido Motriz, en locales
independientes. La central de HELIOX se ubica en el Sector Z3, nivel N-2. El acceso de todas ellas,
se efectua a través de puertas de apertura hacia el exterior.

Los locales poseen ventilacién natural y alumbrado antideflagrante. En el local donde se almacenan
los gases no existen motores ni equipos que no sean constitutivos de las Centrales de Gases.

Los cuadros de Control ubicados en el local en donde estan los gases, son de funcionamiento
automatico y totalmente neumatico.

El cuadro de transductores de sefiales neuméticas ird instalado en un local totalmente independiente
de la Central de gases.

REDES DE DISTRIBUCION

Partiendo de los colectores, se realiza la red de distribucién a las diferentes zonas, discurriendo por
los falsos techos de las plantas en su trazado horizontal y por huecos preparados para tal fin en su
trazado vertical.

Son de cobre de clase dura, previamente desengrasados, uniéndose con accesorios sobremedida de
cobre soldados con aleacién de plata (A.P.F.). estan montados sobre soportes normalizados,

realizandose las derivaciones por la parte superior de las tuberias que constituyen la red general.
CUADROS DE ZONA

Dentro de cada area, las distintas zonas en que ha quedado dividido el hospital incluyen un cuadro
de zona al pie de su correspondiente ascendente, que tiene como mision aislar totalmente la zona del
resto del centro.

Dicho Cuadro va montado sobre un armario con puerta y cerco de acero inoxidable, cerradura con
llave y rétulo: GASES MEDICINALES, NO CERRAR SALVO EN CASO DE EMERGENCIA. En su
interior se alojan las vélvulas de seccionamiento de los diferentes gases que suministran a la zona.

El conexionado con las ascendentes se efectua por la parte inferior del cuadro y, partiendo de éste,
se conexiona a la red de distribucion en planta, realizandose la unioén por la parte inferior de la tuberia
que constituye la red general.

Las tuberias estan sefializadas segun el cédigo de colores normalizado.
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La distribucion y ndmero de cuadros por zonas es el que se indica a continuacion:

N+9 C Hospitalizacion
N+8 C Hospitalizacion
N+7 C Hospitalizacion
N+6 C Hospitalizacion
N+5 C Hospitalizacion
N+4 C Hospitalizacion
N+3 C Hospitalizacion
N+2 C Hospitalizacion
N+1 C Hospitalizacion
N+0 C Diagnéstico prenatal 1

N+0 C Rehabilitacion Pediatria 1
N+2 W Consultas 2

N+1 W Consultas+H de dia+CMA 2
N+0 W C.+H de dia+tHemod.+End. 2
N+1ZCMA. 1

N+1 Z Uci Polivalente 1

N+1 Z B. Quirargicos 2

N+1 Z Uci 2

N+0 Z Uci Pediatria 1

N+0 Z Aféresis/Lactancia 1

N+0 Z Radiologia 1

N+0 Z Urgencias 1

WWWWwWwwww

RED DE DISTRIBUCION EN PLANTA

Partiendo de los cuadros de zona, se realiza la red de distribucion en planta a las diferentes

subzonas en que se ha dividido la zona. Dicha red discurre por los falsos techos, entrando en las

salas por la parte superior de las puertas con el objeto de instalar placas de llaves independizadoras.

Una vez dentro de la sala, se efectua el montaje bordeando el techo y se acomete a las tomas por los

paramentos verticales de la pared.
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PLACAS DE ZONIFICACION

GISPA SA

Las zonas de Planta Baja e inferiores, asi como las subzonas de méaxima responsabilidad, estan

provistas de placas de zonificacién, ubicadas en el falso techo, a la entrada de las salas y con sus

correspondientes valvulas de corte independientes para cada gas. Las tuberias estan sefalizadas

segun el cédigo de colores normalizado, quedando también sefializado en una zona lo mas cercano

posible la existencia de las valvulas.

La distribucién de las mismas es la indicada a continuacion:

N+9 C Hospitalizacién 2

N+8 C Hospitalizacion 2

N+7 C Hospitalizacion 2

N+6 C Hospitalizacion 7

N+5 C Hospitalizacion 27

N+4 C Hospitalizacion 2

N+3 C Hospitalizacién 2

N+2 C Hospitalizacion 2

N+1 C Hospitalizacion 2

N-1 C Toco-ginecologia 1

N-1 C Rehabilitacién 2

N+2 W Consultas 5

N+1 W Consultas+H de dia+CMA 12
N+0 W Cons.+H de dia+tHemod.+End. 8
N-1 W Radiologia 8

N-2 W Radioterapia 9

N+1 Z C.M.A. /[Emergencia 5

N+1 Z Uci Polivalente / Emergencia 4
N+1 Z B. Quirargico 1 / Emergencia 13
N+1 Z B. Quirargico 2 / Emergencia 12
N+1 Z Uci Intermed+Transp./Emerg. 3
N+1 Z Uci / Emergencia 5

N+0 Z Uci Pediatria / Emergencia 6
N+0 Z Aféresis / Lactancia 2

N+0 Z Partos + B. Quirdrgico/Emerg. 17
N+0 Z H de dia Pediatrico 3

N+0 Z Radiologia 1

N+0 Z Urgencias / Emergencia 10

N-1 Z Laboratorio / Necropsias 28

N-1 Z Esterilizacion 1
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Cuadros de Control y Alarmas de Zona

En cada zona o local de gran responsabilidad, en un lugar tal que pueda estar vigilado de forma
permanente por el personal responsable de los mismos, estan instalados los cuadros de control y
alarmas, que tienen como misién la informacion permanente de la presion de suministro de los
distintos gases y vacio de la zona, activando alarmas Opticas y acuUsticas en caso de variaciones
distintas a las previstas. Dichos cuadros estan provistos de dispositivo de prueba del panel e
inhibicion temporizada de sefial acustica. La distribucién de los mismos por zonas es la indicada a

continuacion:

N+9 C Hospitalizacién 3

N+8 C Hospitalizacién 3

N+7 C Hospitalizacion 3

N+6 C Hospitalizacion 3

N+5 C Hospitalizacion 3

N+4 C Hospitalizacion 3

N+3 C Hospitalizacion 3

N+2 C Hospitalizacion 3

N+1 C Hospitalizacion 3

N+0 C Diagnéstico prenatal 1
N+0 C Rehabilitacion pediatria 1
N-1 C Toco-ginecologia 1

N-1 C Rehabilitacién 1

N+2 W Consultas 5

N+1 W Consultas+H de dia+CMA 8
N+0 W Cons.+H de dia+tHemod.+End. 8
N-1 W Radiologia 8

N-2 W Radioterapia 5
N+1ZCMA. 1

N+1 Z Uci Polivalente 3

N+1 Z B. Quirargicol 3

N+1 Z B. Quirdrgico2 2

N+1 Z Uci Intermed+Transp. 2
N+1 Z Uci 4

N+0 Z Uci Pediatria 2

N+0 Z Aféresis / Lactancia 2
N+0 Z Partos + B. Quirurgico 4
N+0 Z H de dia Pediatrico 2
N+0 Z Radiologia 2

N+0 Z Urgencias 9

N-1 Z Laboratorio / Necropsias 4
N-1 Z Esterilizacion 1
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DISTRIBUCION DE CABECEROS

Cabeceros Sectores C
N-1 | N+O [ N+1| N+2 | N+3 | N+4 | N+5 | N+6 | N+7 | N+8 | N+9 Totales
Individuales 0 0 2| 48 2 1 17 2 3 4 13 92
Dobles 4 1 66 19| 64| 64| 46| 62| 48| 62| 55 491
Cabeceros Sectores W Perfiles |
Sector Nivel Zona Tipo Subtotal Técnicos
W4 N+1 Oftalmologia H. Dia Nivel 3 5 3x6
weé N+1 C.MA. Nivel 3 12 3x8
w8 N+1 Cardiologia C. Vascular Nivel 3 4 2x6
w2 N+0 Oncohematologia Nivel 3 < ax14
wé N+0 Endoscopia / Recuperacion Nivel 3 6 2x1
w8 N+0 H. Dia Polivalente 2x14
w2 N-2 Despertar Nivel 3 3
Total...: 34
1 o Cabeceros Sectores Z — Tm,,s
- g ez, Nivel 1 | Nel 2 | Nivel 3 i
zZ1 N+1 UCI Polivalente 21
z2 N+1 UCI Polivalente
22 N+1 Recuperacion C.MA. 2
Z3 N+1 Despertar 10
Z4 N+1 Reanimacion 10
Z5 N+1 Despertar 10
Z6 N+1 UCI Transplantes -
Z6 N+1 UCI Intermedios 10
7 N+1 UCI 21
Z8 N+1 UCI 20
Z1 N0 UCI Intermedios 12
Zi N0 UCI Neonatos 14
Z3 N0 Observacion Partos 4
Z4 N0 Neonatologia 18
Z4 N0 H. Dia Neonatologia 2
Z4 N0 Hospital Pediatrico 12 1x2
Z4 N0 Reanimacion 6
Z6 N+ Ictus 6
Z7 - 28 N+1 Urgencias 5 4x4 (*1)
Subtotales...: 106 44 46
Zona (*1) Nivel 4
Unidad Observacion 10
Unidad Observacion 15
Area Urgencias Objetiva 13
Area Urgencias Vital 16
Area Urgencias Objetiva 7
Area Urgencias Pedistrica 12
Total...: 73
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ANEXO VII. PROTOCOLOS DE ACTUACION ANTE EMERGENCIA
ESPECIFICOS

ALMACENES

BLOQUE QUIRURGICO
COCINA

DIALISIS — NEFROLOGIA
ENDOSCOPIAS
HEMATOLOGIA

ICTUS

LABORATORIOS
OBESIDAD MORBIDA
ONCOLOGIA MEDICA
PEDIATRIA
PENITENCIARIOS
MEDICINA INTERNA
PSIQUIATRIA
REHABILITACION

ucCl

UNIDAD DE QUEMADOS
URGENCIAS

UROLOGIA
VENTILACICION AISTIDA
CONSULTAS EXTERNAS
ONCOLOGIA MEDICA
PERSONAS PRIVADAS DE LIBERTAD POR MOTIVOS PENALES
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ALMACENES

Comprobar que no existen obstaculos en las vias de evacuacion.

Desconectar los equipos eléctricos.

Cerrar puertas y ventanas.

Una vez desalojada el area se confirmara la evacuacion a la ext. 33333

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Todos los ocupantes de esta zona evacuaran por la salida al exterior mas préxima
dirigiéndose hacia el Punto de Reunién ubicado en el Aparcamiento 3.

BLOQUE QUIRURGICO

No se iniciardn nuevas intervenciones.
Cada paciente saldra en la camilla acompafiado por el personal del quiréfano donde
esta siendo intervenido.

SUPERVISOR/A DEL BLOQUE (horario de mafiana) / ANESTESISTA (horario de
tardes)

Solicitar al 33333 sillas de ruedas, presencia de celadores asi como los medios que
considere necesarios.

Organizar la evacuacioén decidiendo el orden de prioridad.

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

ANESTESISTAS

Cada anestesista es responsable de su quir6éfano.

Se ocupara del soporte vital basico ( ambu, respiradores etc)
Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

ENFERMERAS
Desconectar los equipos vitales y prepararlos para su traslado.
Acompanar al paciente durante todo el traslado empujando la camilla.
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CIRUJANOS

Si se cuenta con tiempo, acelerar al maximo posible el proceso de intervencion.
Los cirujanos existentes en cada quiréfano acompafiaran al paciente, uno de ellos
garantizando la mayor esterilidad posible y otro empujando la camilla.

CELADORES

Se encargaran de preparar el soporte necesario para efectuar el desalojo de los
pacientes intervenidos (camilla/carro, ambu, respirador portétil, balas de oxigeno
etc.).

Se desplazaran hacia la zona hacia la que se va a evacuar a los enfermos para ir
habilitando espacio para su ubicacion.

AUXILIARES
Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.
Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes y
se confirmara la evacuacion al 33333.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

QUIROFANOS BLOQUE 1:

Incendio en S3:

Se evacuan hacia el S4 y de ahi si no hubiese capacidad suficiente se derivaran al
Bloque Quirargico 2.

Incendio en S4/ URPA ( se encuentran en el mismo sector de incendios):
Pacientes S4: Se evacuan hacia el S3y de ahi si no hubiese capacidad suficiente
se derivaran al Bloque Quirurgico 2.

URPA: Se evacuan hacia Reanimacion 2

QUIROFANOS BLOQUE 2:

Incendio en S5:

Se evacuan hacia el S6 y de ahi si no hubiese capacidad suficiente se derivaran al
Bloque Quirurgico 1.

Incendio en S6:
Se evacuan hacia el S5 y de ahi si no hubiese capacidad suficiente se derivaran al
Bloque Quirurgico 1.

CMA: Los pacientes de esta zona se evacuaran hacia el S4 ( bloque quirdrgico 1)
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COCINA

Coordinados por el Jefe de Cocina o en Encargado de Turno, el personal de cocina
realizard la siguientes acciones:

1°.- Parar los motores de las campanas extractoras mediante el cierre de las 6 llaves
de cierre ubicadas en el cuadro de extraccion C3 situado al lado de la puerta de
salida de la cAmara de producto elaborado.

2°.- Cerrar todas las llaves de paso de gas mediante el cierre de la llave general de
gas ubicada en el cuadro de extraccion C3 situado al lado de la puerta de salida de
la cAmara de producto elaborado.

3°.- Desconectar todos los aparatos mediante el cierre de los 3 interruptores
generales ubicados en el cuadro CD/28/N-1 SAI 20110608 ubicados en el local de
almacenamiento de carros de comida.

NOTA: El 33333 en caso de emergencia en Cocina debera poner en preaviso a
Urgencias debido a que esta ubicado justo encima de esta instalacion.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico del personal del area y
se confirmara la evacuacion al 33333.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Todos los ocupantes de esta zona evacuaran por la salida al exterior mas proxima
dirigiéndose hacia el Punto de Reunion ubicado en el Aparcamiento 3.
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DIALISIS-NEFROLOGIA

SUPERVISORA (horario de mafiana) / COORDINADORA DE ENFERMERIA
(horario de tardes)

Solicitar al 33333 presencia de celadores asi como los medios que considere
necesarios.

Avisar a la unidad ubicada enfrente de que se va a proceder a evacuar a enfermos
hacia alli para que comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacién decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seqguir seré:

Enfermos mas proximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes méas préximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

ESPECIALISTAS

Suspender las consultas

Desalojar a los usuarios/pacientes/acompafiantes que estén en ese momento en su
consulta.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

ENFERMERAS/AUXILIARES DE ENFERMERIA

Si las hubiese salvar las historias clinicas.

Colaborar en la evacuacién de los pacientes

Preparar material necesario para el traslado: balas de oxigeno, palos de goteo,
bombas de infusion, sueros etc.

Una vez desalojadas todas las consultas comprobaran que no queda nadie,
poniendo especial atencion en locales no ocupados habitualmente como los aseos y
los vestuarios.

ADMINISTRATIVOS
No permitir que accedan mas pacientes a las consultas.

Desalojar al personal presente en las salas de espera indicandoles que se dirijan
hacia el Punto de Reunion: Aparcamiento 1.
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Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada los espacios se efectuara recuento numeérico de todos los
pacientes y se confirmara al 33333.

Segun se vayan evacuando las consultas se sefalaran las puertas mediante una
toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Pacientes validos: Se evacuaran por las escaleras ubicadas en la unidad hacia el
exterior.

Pacientes no validos: Se evacuaran hacia la unidad ubicada justo enfrente: Urologia.
Personal de la sala de espera: Se evacuaran por las escaleras ubicadas en el atrio,
junto al acceso de Urologia indicandoles que se dirijan al Punto de Reunion:
Aparcamiento 1

ENDOSCOPIAS

SUPERVISORA (horario de mafiana) / COORDINADORA DE ENFERMERIA
(horario de tardes)

Solicitar al 33333 presencia de celadores asi como los medios que considere
necesarios.

Avisar a la unidad ubicada enfrente de que se va a proceder a evacuar a enfermos
hacia alli para que comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacioén decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir sera:

Enfermos mas préximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas préximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

ESPECIALISTAS

Suspender las consultas

Desalojar a los usuarios/pacientes/acompafnantes que estén en ese momento en su
consulta.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.
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ENFERMERAS/AUXILIARES DE ENFERMERIA

Si las hubiese salvar las historias clinicas.

Colaborar en la evacuacion de los pacientes.

Una vez desalojadas todas las consultas comprobaran que no queda nadie,
poniendo especial atencion en locales no ocupados habitualmente como los aseos.

ADMINISTRATIVOS

No permitir que accedan mas pacientes a las consultas.
Desalojar al personal presente en las salas de espera indicandoles que se dirijan
hacia el Punto de Reunién: Aparcamiento 1.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada las consultas se efectuara recuento numeérico de todos los
pacientes y se confirmara al 33333.

Segun se vayan evacuando las consultas se sefialaran las puertas mediante una
toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Pacientes validos: Se evacuaran por las escaleras ubicadas en la unidad hacia el
exterior.

Pacientes no validos: Se evacuaran hacia la unidad ubicada justo enfrente.
Personal de la sala de espera: Se evacuaran por las escaleras ubicadas en el atrio,
indicandoles que se dirijan al Punto de Reunion: Aparcamiento 1

HEMATOLOGIA-TRANSPLANTE MEDULA OSEA (BLOQUE C N+9)

JEFE DE SERVICIO DE LA PLANTA O SUPERVISORA DE LA UNIDAD ( horario
de mafana) / COORDINADORA DE ENFERMERIA ( tardes, noches y festivos)
Solicitar al 33333 sillas de ruedas, presencia de celadores asi como los medios que
considere necesarios.

Avisar a la unidad contigua que se va a proceder a evacuar a enfermos hacia alli
para que comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir seré:

Enfermos mas préximos al foco del incendio
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Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas préximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

NOTA: Los ultimos en evacuar seran los enfermos de trasplante de médula 6sea.
Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

RESTO DE PERSONAL

Desalojar en primer lugar a las visitas,

Adecuar al enfermo (batas, zapatillas etc)

Recoger material necesario.

Colaborar en el mantenimiento del orden.

Colaborar con los celadores en la evacuacion.

Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.
Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las habitaciones se cerraran las puertas y se sefialaran
mediante una almohada, toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Los pacientes seran evacuados:

Pacientes de hematologia:
UNIDAD DE NEUMOLOGIA BLOQUE B NIVEL N+9.

Pacientes de trasplante de médula ésea:
Hall escalera especialmente protegida ubicada junto a la zona de trasplante de
médula Osea.

Las visitas seran evacuadas:
A través de las escaleras ubicadas al final del area de hematologia hacia el Punto de
Reunion: APARCAMIENTO 2.
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ICTUS (BLOQUE C N+8)

JEFE DE SERVICIO DE LA PLANTA O SUPERVISORA DE LA UNIDAD ( horario
de mafnana) / COORDINADORA DE ENFERMERIA ( tardes, noches y festivos)
Solicitar al 33333 sillas de ruedas, presencia de celadores asi como los medios que
considere necesarios.

Avisar a la unidad contigua que se va a proceder a evacuar a enfermos hacia alli
para que comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir sera:

Enfermos mas préximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas proximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

RESTO DE PERSONAL

Desalojar en primer lugar a las visitas,

Adecuar al enfermo (batas, zapatillas etc)

Recoger material necesario: balas de oxigeno etc.
Colaborar en el mantenimiento del orden.

Colaborar con los celadores en la evacuacion.

Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.
Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las habitaciones se sefialaran mediante una almohada,
toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

NOTA: En caso de evacuacion de la zona de Ictus debera evacuarse toda la unidad
de Neurologia ubicada en el bloque C puesto que se encuentran en el mismo sector
de incendios.
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Los pacientes seran evacuados:

Principalmente:
UNIDAD DE NEUROLOGIA BLOQUE B NIVEL N+8.

Alternativamente:
Hall escalera especialmente protegida ubicada junto a la zona de Ictus.

Las visitas seran evacuadas:

A través de las escaleras ubicadas en ambos lados de la unidad hacia el Punto de
Reunién: APARCAMIENTO 2.

LABORATORIOS

Comprobar que no existen obstaculos en las vias de evacuacion.

Desconectar los equipos eléctricos.

Cerrar puertas y ventanas.

Una vez desalojada el area se confirmara la evacuacion al 33333.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Microbiologia: ATRIO

Despachos de laboratorios: APARCAMIENTO 2
Laboratorios:

Zona Norte (Carga/Descarga):HACIA EL PATIO
Resto del personal: APARCAMIENTO 2

OBESIDAD MORBIDA (BLOQUE A N+3)

JEFE DE SERVICIO O SUPERVISORA ( horario de mafiana) / COORDINADORA
DE ENFERMERIA ( tardes, noches y festivos)

Solicitar al 33333 sillas de ruedas, presencia de celadores asi como los medios que
considere necesarios.

Avisar a la unidad contigua que se va a proceder a evacuar a enfermos hacia alli
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para que comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacién decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir seré:

Enfermos mas proximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas préximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

RESTO DE PERSONAL

Desalojar en primer lugar a las visitas,

Adecuar al enfermo (batas, zapatillas etc)

Colaborar en el mantenimiento del orden.

Colaborar con los celadores en la evacuacion.

Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.
Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes 'y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las habitaciones se sefialaran mediante una almohada,
toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

NOTA: En caso de evacuacion de Obesidad Mérbida deberé evacuarse también la
unidad de Cirugia General ubicada en el mismo bloque puesto que se encuentran en
el mismo sector de incendios.

Los pacientes seran evacuados:

Principalmente:
UNIDAD DE CIRUGIA GENERAL BLOQUE B NIVEL N+3.

Alternativamente:
Hall escalera especialmente protegida ubicada en el extremo de la unidad de Cirugia
General.

Las visitas seran evacuadas:

A través de las escaleras ubicadas en ambos lados de la unidad hacia el Punto de
Reunion: APARCAMIENTO 2.
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UNIDAD DE ONCOLOGIA MEDICA (BLOQUE A N+7)

JEFE DE SERVICIO DE LA PLANTA O SUPERVISORA DE LA UNIDAD ( horario
de mafana) / COORDINADORA DE ENFERMERIA (tardes, noches y festivos)
Solicitar al 33333 sillas de ruedas, presencia de celadores asi como los medios que
considere necesarios.

Avisar a la unidad contigua que se va a proceder a evacuar a enfermos hacia alli
para que comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir sera:

Enfermos mas préximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas proximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

RESTO DE PERSONAL

Desalojar en primer lugar a las visitas,

Adecuar al enfermo (batas, zapatillas etc)

Recoger material necesario.

Colaborar en el mantenimiento del orden.

Colaborar con los celadores en la evacuacion.

Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.
Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes 'y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las habitaciones se cerraran las puertas y sefialaran
mediante una almohada, toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.
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Los pacientes seran evacuados:

Principalmente:
UNIDAD DE PEDIATRIA BLOQUE B NIVEL N+7.

Alternativamente:
Hall escalera especialmente protegida ubicada en el extremo de la Unidad de
Oncologia Médica.

Las visitas seran evacuadas:

A través de las escaleras ubicadas en ambos lados de la unidad hacia el Punto de
Reunién: APARCAMIENTO 2.

PEDIATRIA- Hospitalizacion (BLOQUE B-C N+7)

SUPERVISORA DE LA UNIDAD ( horario de mafana) / ADJUNTO DE PEDIATRIA
DE GUARDIA ( tardes, noches y festivos)

Solicitar al 33333 sillas de ruedas, presencia de celadores asi como los medios que
considere necesarios.

Avisar a la unidad contigua que se va a proceder a evacuar a enfermos hacia alli
para que comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seqguir seré:

Enfermos mas préximos al foco del incendio.

Enfermos ambulantes.

Enfermos no ambulantes mas proximos a la salida.

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida.

NOTA: Todos los nifios se evacuaran acomparfados de un familiar o tutor.
Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

RESTO DE PERSONAL

Desalojar en primer lugar a las visitas,

Adecuar al enfermo (batas, zapatillas etc)

Recoger material necesario.

Colaborar en el mantenimiento del orden.

Colaborar con los celadores en la evacuacion.

Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.
Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.
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Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes 'y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las habitaciones se cerraran las puertas y sefialaran
mediante una almohada, toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Los pacientes del BLOQUE B seran evacuados:

Principalmente:
UNIDAD DE PEDIATRIA BLOQUE C NIVEL N+7.

Alternativamente:
UNIDAD DE ONCOLOGIA BLOQUE A NIVEL N+7 desde donde se derivaran hacia
la ubicacién mas adecuada.

Los pacientes del BLOQUE C seran evacuados:

Principalmente:
UNIDAD DE PEDIATRIA BLOQUE B NIVEL N+7.

Alternativamente:
Hall escalera especialmente protegida ubicada en el extremo derecho de la unidad
de pediatria C.

Las visitas seran evacuadas:

A través de las escaleras ubicadas en ambos lados de las unidades hacia el Punto
de Reunién: APARCAMIENTO 2.

PEDIATRIA - Consultas Externas

ESPECIALISTAS

Suspender las consultas

Desalojar a los usuarios/pacientes/acompafiantes que estén en ese momento en su
consulta.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.
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ENFERMERAS/AUXILIARES DE ENFERMERIA

Si las hubiese, salvar las historias clinicas.

Colaborar en la evacuacion de los pacientes.

Una vez desalojadas todas las consultas y salas de espera, comprobaran que no
queda nadie, poniendo especial atencion en locales no ocupados habitualmente
como los aseos.

ADMINISTRATIVOS

No permitir que accedan mas pacientes a las consultas.
Desalojar al personal presente en las salas de espera indicandoles que se dirijan
hacia el Punto de Reunién: Aparcamiento 2.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada las consultas se efectuara recuento numérico de todos los
pacientes.

Segun se vayan evacuando las consultas se sefialardn mediante una toalla o
adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Los pacientes y las personas ubicadas en las salas de espera seran evacuados por
la salida principal de Consultas de Pediatria hacia el exterior y se dirigiran hacia
Punto de Reunién: Aparcamiento 1.

PEDIATRIA - Urgencias

JEFE DE URGENCIAS/SUPERVISOR/A ( horario de mafiana) / MEDICO DE
GUARDIA DE URGENCIAS ( tardes, noches y festivos)

Solicitar al 33333:

Sillas de ruedas

Presencia de personal de refuerzo en la zona.

Avisar a Hospital de dia de que se va evacuar a los enfermos de Urgencias hacia
esa zona.

Organizar la evacuacioén decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir sera:

Enfermos mas proximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas préximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida
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Nota: A la hora de evacuar los enfermos menos graves se evacuaran antes que los
mas graves.

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

ENFERMERAS

Cada enfermera seré responsable de evacuar a los enfermos de sus pasillos junto
con los celadores.

Determinar el medio de transporte de evacuacion.

Preparar la documentacion de los pacientes.

AUXILIARES

Desalojar en primer lugar a las visitas que no puedan colaborar en la evacuacion,
hacia el exterior del edificio a través de la salida principal de Urgencias, indicAndoles
gue se dirijan al Punto de Reunién Exterior: Explanada zona de acceso
Rehabilitacion, Urgencias y acceso principal. No se permitird que ningun paciente se
vaya con sus familiares y visitas.

Comprobar que las vias de evacuacion estén libres de obstaculos.

Colaborar en la evacuacion.

Hacer acopio de equipos vitales:

3 Monitores

1 Desfibrilador

1 Monitor de constantes

Carros de parada

Carros generales

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes.
Y se comprobara que no queda nadie, poniendo especial atencién en locales no
ocupados habitualmente: aseos, almacenes, etc.

Los pacientes se evacuaran hacia Rehabilitacion a traves de la Salida Principal y a
través de la puerta préxima a los boxes 24/48 h que se encuentra junto al acceso a
Rehabilitacion por el interior del hospital.

Las visitas/ acompafiantes se evacuaran hacia el exterior del edificio a través de la
salida principal de Urgencias, indicandoles que se dirijan al Punto de Reunion
Exterior: Explanada zona de acceso Rehabilitacion, Urgencias y acceso principal. No
se permitira que ningun paciente se vaya con sus familiares y visitas.
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No se deben utilizar los ASCENSORES salvo que Personal de Mantenimiento
garantice el uso seguro de los mismos.

MEDICINA INTERNA (BLOQUE A N+6)

JEFE DE SERVICIO DE LA PLANTA O SUPERVISORA DE LA UNIDAD ( horario
de mafiana) / COORDINADORA DE ENFERMERIA

( tardes, noches y festivos)

Solicitar al 33333 sillas de ruedas, presencia de celadores asi como los medios que
considere necesarios.

Avisar a la unidad a la que se va a proceder a evacuar a enfermos hacia alli para
gue comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir sera:

Enfermos mas préximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas proximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

RESTO DE PERSONAL

Desalojar en primer lugar a las visitas,

Adecuar al enfermo (batas, zapatillas etc)

Recoger material necesario: balas de oxigeno etc.
Colaborar en el mantenimiento del orden.

Colaborar con los celadores en la evacuacion.

Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.
Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes 'y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las habitaciones se cerraran las puertas y sefialaran
mediante una almohada, toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.
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Los pacientes seran evacuados:

a SERVICIO DE SALUD UCA . ®
FRLERCIDATE MTUMAL. HOSPITAL UNIVERSITARIO
CENTRAL DE ASTURIAS

Principalmente:
UNIDAD DE MEDICINA INTERNA BLOQUE B NIVEL N+6

Alternativamente:
UNIDAD DE PENITENCIARIOS BLOQUE A NIVEL N+6

En este caso se seguiran las siguientes pautas:

Unidad de penitenciarios con ocupacion: La policia abrira los accesos a la unidad
para que podamos evacuar a los enfermos hacia dicha unidad. Habra que prever
previamente el traslado de los presos hacia otra zona.

Unidad de penitenciarios sin ocupacion:

Se debera recoger en el despacho del Supervisor las llaves de acceso a la unidad y
habitaciones ( misma llave) y la de acceso a la garita de Vigilancia.

Una vez dentro de la unidad de penitenciarios, habra que habilitar la puerta de
acceso a las escaleras protegidas accionando el botén de desbloqueo ubicado en la
garita de Vigilancia.

Las visitas seran evacuadas:

A través de las escaleras ubicadas en ambos lados de la unidad hacia el Punto de
Reunion: APARCAMIENTO 2.

PSIQUIATRIA (BLOQUE C N+5)

RESPONSABLE DE TURNO DE MANANA ( horario de mafiana, dias laborables de
lunes a viernes) / ENFERMERA RESPONSABLE PARTE 1(3) ( horario de tarde)/
ENFERMERA RESPONSALBE DE LA PARTE 1 (2) (horario de noches)

Solicitar al 33333 sillas de ruedas asi como la presencia de celadores.

Avisar a la unidad contigua que se va a proceder a evacuar a enfermos hacia alli
para que comiencen a habilitar la zona.

Activar la seta que permite la apertura de las puertas

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir sera:

Enfermos mas proximos al foco del incendio

Enfermos de Psiquiatria infanto-juvenil

Enfermos de Psiquiatria adultos.

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

RESTO DE PERSONAL
Desalojar en primer lugar a las visitas,
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Adecuar al enfermo (batas, zapatillas etc)

Colaborar en el mantenimiento del orden.

Colaborar con los celadores en la evacuacion.

Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.
Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.

o SERVICIO DE SALUD H U C A : * ®
W SRS GISPASA
CENTRAL DE ASTURIAS

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las habitaciones se sefialaran mediante una almohada,
toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Los pacientes seran evacuados:
Principalmente:

UNIDAD DE HOSPITALIZACION POLIVALENTE BLOQUE B NIVEL N+5.
Alternativamente:

Hall escalera especialmente protegida ubicada al final de Psiquiatria Adultos.
Las visitas seran evacuadas:

A través de las escaleras ubicadas en ambos lados de la unidad hacia el Punto de
Reunion: APARCAMIENTO 2.

REHABILITACION

JEFE DE SERVICIO ( horario de mafiana) / SUPERVISOR DE LA TARDE ( horario
de tarde hasta las 18:00 horas)/ RETEN DE COORDINACION DE DIRECCION DE
ENFERMERIA ( de 18:00 a 22:00 h)

Solicitar al 33333 la presencia de celadores.

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir sera:

Enfermos mas proximos al foco del incendio.

Enfermos ambulantes.

Enfermos no ambulantes mas proximos a las salidas.

Enfermos no ambulantes mas alejados de las salidas.

Determinar el medio de transporte de evacuacion.
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Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.
Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

ADMINISTRATIVOS ( horario de mafiana) / CELADOR ( horario de tarde)

Desalojar en primer lugar a las visitas/acompafiantes que no se consideren
necesarios para ayudar en la evacuacion de los enfermos, por la salida al exterior
mas proxima.

RESTO DE PERSONAL ( FISIOTERAPEUTAS, FACULTATIVOS ETC)

Preparar y evacuar a los enfermos con los que estén trabajando.
Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.

Desalojar los pasillos para poder evacuar mas rapidamente.
Colaborar en el mantenimiento del orden.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes 'y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las diferentes estancias, se cerraran las puertas y se
sefialardn mediante una toalla o adhesivo.

Los pacientes seran evacuado del siguiente modo:

Electroterapia: ATRIO.

Rehabilitacion: APARCAMIENTO 3

Terapia ocupacional: GIMNASIO

Piscina rehabilitacion>: GIMNASIO

Area terapéutica: PISCINA

Gimnasio:

Enfermos neurolégicos (N-1 S421): Se evacuaran por la rampa hacia el nivel O.
Resto de enfermos (N-1 S526) : Aparcamiento 3

Las visitas/acompafiantes seran evacuados por las salidas mas proximas al exterior
y se dirigiran hacia el Punto de Reunion Exterior (Aparcamiento 3).

UCl
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SUPERVISOR/A DE LA ZONA ( horario de mafiana) / COORDINADORA DE
ENFERMERIA ( tardes, noches y festivos)

Solicitar al 33333 sillas de ruedas, refuerzo de celadores asi como los medios que
considere necesarios.

Avisar a la unidad hacia la que se va a evacuar a los enfermos para que comiencen
a habilitar la zona.

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

RESTO DE PERSONAL

Desalojar en primer lugar a las visitas,

Adecuar al enfermo para su traslado

Recoger material necesario.

Colaborar en el mantenimiento del orden.

Colaborar con los celadores en la evacuacion.

Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.
Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las diferentes estancias se cerraran las puertas y
sefalaran mediante una almohada, toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Los pacientes seran evacuados hacia las siguientes zonas:

UCI 1y 2: Hacia Reanimacion 1.

UCI 3,4: Hacia UCI 5,6.

UCI 5,6: Hacia UCI 3,4.

Reanimacion 1: Hacia UCI 1y 2.

Reanimacion 2: Se evacuaran hacia URPA 3.

Hemodialisis Agudos: Hacia el hall ubicado préximo a su salida.

Una vez en zona segura, los pacientes, si fuese necesario se redistribuiran hacia
otras zonas.

Las visitas seran evacuadas:
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Se evacuaran hacia la zona de “Informacién de Familiares”.

UNIDAD DE QUEMADOS (BLOQUE A N+2)

JEFE DE SERVICIO DE LA PLANTA O SUPERVISORA DE LA UNIDAD ( horario
de mafana) / COORDINADORA DE ENFERMERIA

( tardes, noches y festivos)

Solicitar al 33333 sillas de ruedas, presencia de celadores asi como los medios que
considere necesarios.

Avisar a la unidad contigua que se va a proceder a evacuar a enfermos hacia alli
para que comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir seré:

Enfermos mas préximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas préximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

RESTO DE PERSONAL

Desalojar en primer lugar a las visitas,

Adecuar al enfermo (batas, zapatillas etc)

Recoger material necesario: balas de oxigeno etc.
Colaborar en el mantenimiento del orden.

Colaborar con los celadores en la evacuacion.

Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.
Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes 'y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las habitaciones se cerraran las puertas y sefialaran
mediante una almohada, toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

NOTA: En caso de evacuacion de la zona de Quemados debera evacuarse toda la
unidad de Cirugia Plastica ubicada en el bloque A puesto que se encuentran en el
mismo sector de incendios.
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Los pacientes seran evacuados:

Principalmente: ) )
UNIDAD DE HOSPITALIZACION TOCOLOGICA BLOQUE B NIVEL N+2.

Alternativamente:
Hall escalera especialmente protegida ubicada en el extremo de la Unidad de
Quemados.

Las visitas seran evacuadas:
A través de las escaleras ubicadas en ambos lados de |la unidad hacia el Punto de
Reunion: APARCAMIENTO 2.

URGENCIAS

JEFE DE URGENCIAS/SUPERVISOR/A ( horario de mafiana) / MEDICO DE
URGENCIAS RESPONSABLE DE LA UNIDAD DE OBSERVACION ( tardes, noches
y festivos)

Solicitar al 33333:

Sillas de ruedas

Presencia de personal de refuerzo en la zona.

Que informen al 112 Asturias de la situacién de emergencia para que deriven los
pacientes y otros centros y segun nivel de respuesta y ocupacion de Urgencias,
avisar para instalar Hospital de Campaiia del 112.

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir sera:

Enfermos mas préximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas préximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Nota: A la hora de evacuar, los enfermos menos graves se evacuaran antes que los
mas graves.

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

PERSONAL DE ENFERMERIA

Evacuar a los enfermos de su zona.

Determinar el medio de transporte de evacuacion.
Preparar la documentacion de los pacientes.
Hacer acopio de equipos vitales
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Desalojar al personal ubicado en las salas de espera indicandoles que se dirijan al
Punto de Reunion Exterior: Aparcamiento 3.

Comprobar que las vias de evacuacion estén libres de obstaculos.

Colaborar en la evacuacion.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numeérico de todos los pacientes.
Y se comprobara que no queda nadie, poniendo especial atencién en locales no
ocupados habitualmente: aseos, almacenes, etc.

Se confirmara al 33333 que se ha evacuado la zona.

Si la Emergencia se produce en el Sector del Area de Observacion (Unidades de
Observacion, Zona de Custodia y Zona Polivalente):

Los pacientes se evacuaran hacia los boxes libres de Atencion Urgente (Ay C) vy
hacia el Area de Aislamiento.

Si la Emergencia se produce en Atencion Urgente ( A y C)-Aislamiento:

Los pacientes de los boxes de la zona A se evacuaran hacia los boxes libres de
Observacion.

Los pacientes de los boxes de la zona C se evacuaran en primer lugar hacia los
boxes libres de las Unidades de Observacion Ay B y en segundo lugar hacia la zona
Polivalente o Custodia.

Si la Emergencia se produce en Atencion Urgente ( B):

Los pacientes encamados se distribuiran en los boxes libres de la zona de Atencién
Urgente (Ay C) y en la zona de Observacion.

Los pacientes ambulantes se evacuaran prioritariamente hacia la zona Polivalente y
secundariamente hacia el area de Consultas.

Los enfermos de la sala de criticos se evacuaran hacia la zona de criticos de
Atencion Urgente (Ay C).

Si la Emergencia se produce en zona de Consultas y Triaje:

Los pacientes se evacuaran en primer lugar hacia la zona de Trauma/Cirugia Menor
y en segundo lugar hacia los sillones 1-8 de la Unidad de Atencién Urgente B.

Si fuese necesario mas espacio para evacuar a todos los pacientes, se habilitara la
Sala de Espera de Acompafantes.

Si la Emergencia se produce en zona de Traumatologia y Cirugia Menor/Urgencias
de Toco-Ginecologia/Urgencias Pediatricas:

Pacientes encamados se evacuaran hacia los boxes libres de Atencion Urgente A,B
y C ( preferentemente hacia esta ultima)

Paciente ambulantes se evacuaran hacia los sillones 1-8 de la Unidad B.

Pacientes de Ginecologia se derivaran hacia Partos.
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Niflos encamados se derivaran hacia el Hospital de Dia.

Nifios en boxes ambulatorios se evacuaran hacia el Area de Aislamiento.

Nota: La zona Polivalente se utilizaran como descarga.

Si la Emergencia se produce en el Area de Observacion y Atencion Urgente A, By
Zona de Aislamiento:

Pacientes del Area de Observacion se evacuaran hacia la sala de espera de
acompanantes

Pacientes de Atencion Urgente A se evacuaran hacia Atencion Urgente B.
Pacientes encamados Atencion Urgente C se evacuaran hacia la Sala de
Reuniones.

Si fuera preciso trasladar pacientes ambulantes de la Unidad de Atencion Urgente B,
se realizaré hacia la zona de Consultas, Trauma/Cirugia Menor y Sala de
Reuniones.

UROLOGIA (BLOQUE B N+5)

JEFE DE SERVICIO O SUPERVISORA DE LA UNIDAD ( horario de mafana) /
COORDINADORA DE ENFERMERIA ( tardes, noches y festivos)

Solicitar al 33333 sillas de ruedas, presencia de celadores asi como los medios que
considere necesarios.

Avisar a la unidad contigua 52 A que se va a proceder a evacuar a enfermos hacia
alli para que comiencen a habilitar la zona y abran la puerta de acceso.

Nota: Se dispone en el cajetin de llaves de la unidad 52 B llave para acceder a la
unidad 52 A.

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir seré:

Enfermos mas proximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas préximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

RESTO DE PERSONAL

Desalojar en primer lugar a las visitas,

Adecuar al enfermo (batas, zapatillas etc)

Colaborar en el mantenimiento del orden.

Colaborar con los celadores en la evacuacion.

Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.
Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.
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Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las habitaciones se sefialaran mediante una almohada,
toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Los pacientes seran evacuados:

Principalmente:
UNIDAD BLOQUE A NIVEL N+5

Alternativamente:
HALL UBICADO ENTRE LA UNIDAD B N+5 Y LA UNIDAD C N+5.

Las visitas seran evacuadas:
A través de las escaleras ubicadas en ambos lados de la unidad hacia el Punto de
Reunién: APARCAMIENTO 2.

VENTILACION ASISTIDA (BLOQUE B N+9)

JEFE DE SERVICIO O SUPERVISORA DE LA UNIDAD ( horario de mafiana) /
COORDINADORA DE ENFERMERIA ( tardes, noches y festivos)

Solicitar al 33333 sillas de ruedas, presencia de celadores asi como los medios que
considere necesarios.

Avisar a la unidad contigua que se va a proceder a evacuar a enfermos hacia alli
para que comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacién decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir sera:

Enfermos mas préximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas préximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

RESTO DE PERSONAL

Desalojar en primer lugar a las visitas,

Adecuar al enfermo (batas, zapatillas etc)

Recoger material necesario: balas de oxigeno, respiradores para los pacientes
graves con ventilacion conectada etc.

Colaborar en el mantenimiento del orden.
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Colaborar con los celadores en la evacuacion.

Recoger las historias clinicas en papel, si la hubiese.

Desalojar el pasillo para poder evacuar mas rapidamente.

Enchufar inmediatamente los Pleur Evac con los que se hacen los drenajes
toracicos en la nueva ubicacion.

o SERVICIO DE SALUD H U C A : * ®
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Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada el area se efectuara recuento numérico de todos los pacientes y
se confirmara la evacuacion al 33333.

Segun se vayan evacuando las habitaciones se sefialaran mediante una almohada,
toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Los pacientes seran evacuados:

Principalmente:
UNIDAD DE NEUMOLOGIA BLOQUE A NIVEL N+9

Alternativamente:
UNIDAD DE HEMATOLOGIA/TRANSPLANTE MEDULA OSEA BLOQUE C NIVEL
N+9

Las visitas seran evacuadas:
A través de las escaleras ubicadas en ambos lados de la unidad hacia el Punto de
Reunién: APARCAMIENTO 2.

CONSULTAS EXTERNAS

SUPERVISORA (horario de mafana) / COORDINADORA DE ENFERMERIA
(horario de tardes)

Solicitar al 33333 presencia de celadores asi como los medios que considere
necesarios.

Avisar a la unidad ubicada enfrente de que se va a proceder a evacuar a enfermos
hacia alli para que comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacion decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir seré:

Enfermos mas préximos al foco del incendio
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Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas préximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

ESPECIALISTAS

Suspender las consultas

Desalojar a los usuarios/pacientes/acompafantes que estén en ese momento en su
consulta.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

ENFERMERAS/AUXILIARES DE ENFERMERIA

Si las hubiese salvar las historias clinicas.

Colaborar en la evacuacion de los pacientes.

Una vez desalojadas todas las consultas comprobaran que no queda nadie,
poniendo especial atencién en locales no ocupados habitualmente como los aseos.

ADMINISTRATIVOS

No permitir que accedan mas pacientes a las consultas.
Desalojar al personal presente en las salas de espera indicandoles que se dirijan al
Punto de Reunion: Aparcamiento 1.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada las consultas se efectuara recuento numérico de todos los
pacientes.

Segun se vayan evacuando las consultas se sefalaran las puertas mediante una
toalla o adhesivo.

No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Pacientes validos: Se evacuaran por las escaleras ubicadas en las unidades hacia el
exterior.

Pacientes no validos: Se evacuaran hacia la unidad ubicada justo enfrente de la que
se esta produciendo la emergencia.

Personal de la sala de espera: Se evacuaran por las escaleras ubicadas en el atrio,
indicAndoles que se dirijan al Punto de Reunion: Aparcamiento 1
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ONCOLOGIA RADIOTERAPICA

SUPERVISOR/A (horario de mafana) / COORDINADORA DE ENFERMERIA
(horario de tardes)

Solicitar al 33333 presencia de celadores asi como los medios que considere
necesarios.

Avisar a la unidad ubicada enfrente, de que se va a proceder a evacuar a enfermos
hacia alli para que comiencen a habilitar la zona.

Organizar la evacuacién decidiendo el orden de prioridad.

El orden en general a seguir seré:

Enfermos mas proximos al foco del incendio

Enfermos ambulantes

Enfermos no ambulantes mas préximos a la salida

Enfermos no ambulantes mas alejados de la salida

Colaborar en el mantenimiento del orden, cortando las reacciones de panico que se
produzcan.

ESPECIALISTAS

Suspender las consultas

Desalojar a los usuarios/pacientes/acompafiantes que estén en ese momento en su
consulta.

Resolver cuantos aspectos clinicos les sean consultados.

ENFERMERAS/AUXILIARES DE ENFERMERIA

Si las hubiese salvar las historias clinicas.

Colaborar en la evacuacion de los pacientes.

Una vez desalojadas todas las consultas comprobaran que no queda nadie,
poniendo especial atencién en locales no ocupados habitualmente como los aseos.

ADMINISTRATIVOS

No permitir que accedan mas pacientes a las consultas.
Desalojar al personal presente en las salas de espera indicandoles que se dirijan al
Punto de Reunion: Aparcamiento 1.

Durante la evacuacion cerrar ventanas y puertas.

Una vez desalojada las consultas se efectuara recuento numérico de todos los
pacientes.

Segun se vayan evacuando las consultas se sefialaran las puertas mediante una
toalla o adhesivo.
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No se utilizaran los ascensores, excepto que Personal de Mantenimiento garantice
el uso seguro de los mismos.

Pacientes validos: Se evacuaran por las escaleras ubicadas en las unidades hacia el
exterior.

Pacientes no validos: Se evacuaran hacia la unidad ubicada justo enfrente de la que
se esta produciendo la emergencia.

Personal de la sala de espera: Se evacuaran por las escaleras ubicadas en el atrio,
indicandoles que se dirijan al Punto de Reunion: Aparcamiento 1.
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EVACUACION DE AREAS CON PERSONAS PRIVADAS DE
LIBERTAD POR MOTIVOS PENALES

Existen un total de 3 éareas localizadas en el HUCA en donde las instalaciones del hospital se
encuentran especialmente preparadas para la acogida de personas privadas de libertad por motivos

penales:

1.- Zona de hospitalizacion penitenciaria, situada en el extremo del Sector A de la planta N+6
del Edificio C. Esta zona es exlusiva para personas hospitalizadas que se encuentren en situacion
de internamiento en centros penitenciarios. Existen un total de 5 habitaciones de regimen individual,
aunque pueden alberguar 2 reclusos cada una si fuera necesario, lo que hace que pueda llegar a

tenerse en custodia hasta 10 reclusos de forma extraordinaria.

Para el disefio de esta zona se han en cuenta pardmetros aportados por Instituciones Penitenciarias,
pero aln asi debido a las caracteristicas arquitectonicas del HUCA, existe en el interior una Salida de

emergencia a los usuarios de la unidad de hospitalizacion contigua a esta unidad penitenciaria.

La custodia de los reclusos en esta unidad de hospitalizacion esta transferida al Cuerpo Nacional de
Policia (CNP), localizandosé continuamente en su interior un retén minimo formado por 2 policias en
su interior. En el caso del HUCA, el centro penitenciario de Villabona sera el que habitualmente

aporte a los reclusos.

ESPECIALMENT
PROTEGIRA
E-1/C

S|-4/C+6
1 l El-180

2.- Boxes especiales destinados para la atencién sanitaria de urgencias, situados en la zona

Urgencias sita en planta N+0 del Edificio Z.
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Estan preparados para la atencion de urgencias de personas privadas de libertad, pero no por ello
implica que provengan de un centro penitenciario, sino que pueden ser personas arrestadas que
esten a la espera de pasar a disposicién judicial, en cuyo caso corresponde a la Fuerza y Cuerpo de
Seguridad que las ha detenido su custodia hasta que pasen a disposicion judicial. Se dispone de 2
boxes con estas caracteristicas.

3.- Zona de celdas en la planta N-2 del Edificio W. La funcién por la cuél fue construida esta zona,
es la de custodiar provisionalmente a los reclusos que necesitan tener una consulta médica o similar
en el Edificio W, por lo que no se dispone en ellas la dotacion necesaria para hospitalizar a personas

y también carecen de tomas de gases medicinales. Se dispone de un total de 3 celdas.

En este caso, la custodia de los presos en esta area de celdas, asi como el traslado a través de los
pasillos del HUCA hacia donde sera atendido el recluso, corresponde a la Guardia Civil. Se
aprovecha la mencién a este instituto armado, para recordar que el transporte de los reclusos desde

cualquier centro penitenciario hasta el HUCA es competencia exclusiva de la Guardia Civil.

Habria que mencionar un 4° caso mas, el cudl seria la custodia de la persona en cualquier
habitacion/box convencional del HUCA de forma continuada por la presencia de los

policias/guardias a los que les corresponda su custodia .
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ANALISIS DE LAS EVACUACIONES

Antes de analizar en cada zona afectada las pautas para la evacuacién, conviene resaltar que
cualquier evacuacion para este tipo de personas debe realizarse de forma exclusiva y no
compartiendo las vias de evacuacion con otros usuarios, dado que el riesgo de fuga aumentaria
considerablemente. Se describen a continuaciéon las caracteristicas principales para estas

evacuaciones:
1.- Zona de hospitalizacion penitenciaria

En primer lugar, el personal sanitario de la unidad contigua debera evacuar los usuarios y los
hospitalizados hacia el lado contrario a la unidad de penitenciarios. Si por motivos de seguridad no
pudiera ser asi y existiera riesgo de atrapamientos, los policias del CNP deberan permitir el paso a

través del pasillo de esta unidad hacia la Salida de emergencia.

Cuando los policias del CNP puedan proceder a inicializar la evacuacion de reclusos y teniendo en
cuenta las indicaciones que el personal médico determine con cada paciente, podran trasladar a los
hospitalizados hacia las zonas mencionadas anteriormente. Es muy probable, que para efectuar la
evacuacion de estas personas, los policias del CNP presentes en el HUCA tengan que solicitar
refuerzos, asi como coordinarse con la Guardia Civil para la apertura de las celdas de las Consultas
externas o el traslado de los presos a otro centro hospitalario si fuera necesario. Los Vigilantes de
Seguridad del HUCA deberan prestar apoyo en el traslado, como en la custodia de los reclusos en el
HUCA.

Los lugares preferentes para el traslado de los reclusos hospitalizados es:

- Boxes especiales en Urgencias: En este caso, en los boxes se puede realizar una asistencia
médica de calidad, pues ambos estan dotados con el equipo sanitario correspondiente, pero
se recuerda que solamente habria lugar para 2 reclusos, existiendo la posibilidad de afadir
un 3° en el vestibulo central sin conexién a los gases medicinales. Ademas habria que

asegurarse que no se encuentran en uso en el momento de la emergencia.

PLAN DE AUTOPROTECCION Pagina 362
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018



HOSPITAL UNI

x|
PREVINSA O servcoo s HUCA e
PRINCIPADO DE ASTURIAS ORLERODQREMECRAS HOSFITAL UNIvERSITARIO GISPASA

CONSEJERIA DE SALUD.
¥ SERVICIOS SANITARIOS

- Celdas de las Consultas externas: Se recuerda que no estan disefiadas para albergar en su
interior a personas hospitalizadas, por lo que debe tener en cuenta a la hora de realizar el
traslado, ya que deberia de trasladarse todo el material médico necesario. Pueden ser una
buena opcidén para custodiar al hospitalizado de forma provisional, a la espera de preparar
una ubicacién definitiva en una habitacién/box convencional. De esta forma se consigue

esperar al refuerzo de policias necesario para realizar la custodia con garantias.

- Traslado directamente hacia otra habitacion/box convencional que se designe. Aqui el
problema seria el tiempo de llegada de més policias para poder custodiar con garantias a los

reclusos.

Durante se este realizando el traslado de estas personas, el CNP requiere a la Direccion de la
emergencia/lHUCA el libre transito en los pasillos para evitar que los presos se puedan acercar a

cualquier persona.

2.- Boxes de urgencias especiales

En este caso, si hubiera que evacuar el recinto especial con los 2 boxes disponibles para estos
casos, se deberd trasladar a los afectados hacia otros boxes convecionales y que esten fuera ector
afectado. La Fuerza y Cuerpo de Seguridad que le corresponda, debera custodiar de forma
continuada a los afectados en los boxes en el que se reubiquen con los protocolos especificos que
dispongan.

También podria valorarse de forma médica, si el afectado puede trasladarse para seguir recibiendo
los tratamientos adecuados a la Zona de hospitalizacién penitenciaria, teniendo en cuenta que en
este caso el hosapitalizado solo podra ser internado en esta zona si esta en regimen penitenciario (no

se puede introducir juridicamente a un arrestado en esta zona especial).

Como en el anterior caso, los Vigilantes de Seguridad u otro personal del HUCA, deberan prestar

apoyo a la custodia y/o al traslado.
3.- Zona de celdas de Consultas Externas

Conviene aclarar para este procedimiento, que la llegada de los reclusos al HUCA se produce
mediante un autobus especial que estaciona junto a la “entrada de los vestuarios” en la planta N-2 del
edificio Consultas, y la salida de los mismos se produce de forma homologa. Durante el traslado de
los presos desde el autobus a las celdas y viceversa, se prohibe de forma provisional el paso de

personas ajenas a través de esta entrada/salida del HUCA. Una vez los reclusos se encuentren en el

PLAN DE AUTOPROTECCION Pagina 363
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018



x|
PREVINSA O servcoo s HUCA e
PRINCIPADO DE ASTURIAS ORLERODQREMECRAS HOSFITAL UNIvERSITARIO GISPA SA

CONSEJERIA DE SALUD.
¥ SERVICIOS SANITARIOS

interior del HUCA, el autobus abandona las instalaciones hasta que vuelve a ser requerido para la

recogida de los mismos.

En el caso que la emergencia afecte a esta zona, la consulta del recluso sera aplazada y los mismos
seran llevados de nuevo al centro penitenciario. Para ello, seran movilizados desde la Comandancia
de la Guardia Civil el nimero suficiente de vehiculos (dado que no se garantiza la disponibilidad del
autobus) y guardias; y al igual que el protocolo de carga y descarga, la evacuacion seré realizada si

fuera posible a través de la “puerta de los vestuarios”.

Los Vigilantes de seguridad del HUCA, acudirdn a esta zona para prestar labores de apoyo a los

guardias.

Dado que la Guardia Civil cortara esta salida provisionalmente, si la evacuacion de los ocupantes del
HUCA no hubiera finalizado, estos seran redirigidos hacia el pasillo que lleva al aparcamiento 1 como
via de evacuacion alternativa, con el fin de minimizar la fuga de estas personas o cualquier otro

altercado.
También habria que tener el cuenta el corte provisional de una salida de emergencia desde la planta
N-1 (situada en el primer hueco del Atrio de Consultas). En este caso, los usuarios seran desviados

hacia cualquier otra salida de emergencia existente en la misma planta.

Al igual que el caso anterior, la Guardia Civil requiere a la direccion de la emergencia/lHUCA el libre

transito en el pasillo afectado, asi como el apoyo del personal del HUCA.
Cualquier habitacion / box convencional

En este 4° caso, los policias o guardias que estén custodiando al afectado, procederan a efectuar la

evacuacion de forma coordinada con el personal sanitario hacia otra habitacion / box que se designe.

En este caso, bastaria con el apoyo de los Vigilantes de Seguridad del HUCA, no pareciendo ser

necesaria la solicitud de mas policias/guardias de refuerzo para el traslado.

Como en los anteriores casos, personal del HUCA podra prestar apoyo a las labores del traslado.
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ANEXO VIII. PROGRAMA DE IMPLANTACION Y MANTENIMIENTO DEL PLAN
DE AUTOPROTECCION

A continuacion se describen el programa de implantacién y mantenimiento del Plan de
Autoproteccion del HUCA:

e FORMACION EN EMERGENCIAS.

Con el fin de capacitar al personal que forma parte de los equipos de emergencia, se
llevaran a cabo las siguientes acciones formativas:

ANO 2017

NO
Semana | Dimension | Asistentes | Observaciones

En todos los cursos la participacion sera multidisciplinar integrando las
distintas categorias del centro en cada curso. Se adjunta el programa
40| 10 cursos 150 | formativo

En todos los cursos la participacion sera multidisciplinar integrando las
distintas categorias del centro en cada curso. Se adjunta el programa
45|10 Cursos 150 | formativo

En todos los cursos la participacion sera multidisciplinar integrando las
distintas categorias del centro en cada curso. Se adjunta el programa
50 | 2 cursos 30 | formativo

Nota: realizados ya 4 cursos de 12 Intervencion (Documento Adjunto) (60 personas)

Yarealizados 80 personas Ver documento adjunto
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Antes del 30/09/17

1 curso Todos los integrantes del Comité de Catastrofes

Cuarto Trimestre

1 curso Todos los Jefes de Guardia y Suplentes.

ANO 2018

NO
Semana |Dimensioén |Asistentes | Observaciones
En todos los cursos la participacion sera multidisciplinar integrando las
10 distintas categorias del centro en cada curso. Se adjunta el programa
Trimestre | 10 cursos 150 | formativo
En todos los cursos la participacion sera multidisciplinar integrando las
20 distintas categorias del centro en cada curso. Se adjunta el programa
Trimestre | 10 Cursos 150 | formativo
En todos los cursos la participacion sera multidisciplinar integrando las
40 distintas categorias del centro en cada curso. Se adjunta el programa
Trimestre | 6 cursos go | formativo

NO
Semana |Dimensién | Asistentes | Observaciones
En todos los cursos la participacion sera multidisciplinar integrando las
20 distintas categorias del centro en cada curso. Se adjunta el programa
Trimestre | 5 cursos 75 | formativo
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Primer Trimestre

1 curso Todos los integrantes del Comité de Catastrofes

Segundo Trimestre

1 curso Todos los Jefes de Guardia y Suplentes.

ANO 2019

NO
Semana |Dimensién |Asistentes | Observaciones
En todos los cursos la participacion sera multidisciplinar integrando las
10 distintas categorias del centro en cada curso. Se adjunta el programa
Trimestre | 10 cursos 150 | formativo
En todos los cursos la participacion sera multidisciplinar integrando las
20 distintas categorias del centro en cada curso. Se adjunta el programa
Trimestre | 10 Cursos 150 | formativo
En todos los cursos la participacion sera multidisciplinar integrando las
40 distintas categorias del centro en cada curso. Se adjunta el programa
Trimestre | 6 cursos go | formativo

NO
Semana |Dimensién |Asistentes | Observaciones
En todos los cursos la participacion sera multidisciplinar integrando las
20 distintas categorias del centro en cada curso. Se adjunta el programa
Trimerstre | 5 cursos 75 | formativo

Primer Trimestre

1 curso Todos los integrantes del Comité de Catastrofes

PLAN DE AUTOPROTECCION
HOSPITAL UNIVERSITARIO CENTRAL DE ASTURIAS

Pagina 367
Revision 5 Borr -1 — Septiembre 2018




/A\PREVINSA

D SERVICIO DE SALUD H U C A
R

Gt Samtaris
il P S AU
®
ERSITARIO
ASTURIAS

Segundo Trimetre

1 curso Todos los Jefes de Guardia y Suplentes.

Los contenidos de los cursos son los descritos a continuacion:

CURSOS DE FORMACION PARA EQUIPOS DE SEGUNDA INTERVENCION

Programa Formativo

Teoria: (02:00 h.):

e Teoria del fuego: combustible, comburente, energia de activacion. Clasificacion de
los fuegos. Productos y manifestaciones de la combustion.

[e]

o

Mecanismos de extincion existentes en el Hospital
Agentes extintores: Sustancias y comportamiento.
Equipos de proteccion respiratoria:

Deficiencia de oxigeno.
Contaminantes del aire.

e Sistemas de proteccion respiratoria:

o

o

o

Clasificacion.

Equipos aislantes.

Equipos autonomos: Equipos de presion normal y equipos de presion
positiva.

e Componentes de los Equipos Autdnomos:

o

o

o

Botella.

Placa portadora y atalajes.

Monorreductor o valvula reductora.

Regulador, pulmoautomatico o valvula dosificadora.
Mandmetro.

Mascara.

Mecanismo de reserva o alarma.

Autonomia.
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Préactica: (04:00 h.):
¢ Extintores portatiles. Descripcion y utilizacién sobre fuego simulado:
1. Extintores: preliminares, uso correcto, precauciones y limitaciones.
2. Comprobacion préactica de la eficacia de los distintos tipos de extintores
(polvo, agua, CO2) ante las diferentes clases de fuego (solidos, liquidos vy
gases). Comparacion con otros medios extintores.

e Uso combinado de extintores:

Préacticas en exterior. Extincion de fuegos sélidos, liquidos y de gases
(actuaciones por equipos de dos personas):

1. Preliminares: precauciones, recomendaciones Yy limitaciones.
(Seguro, distancia de proyeccion, accion del viento,...)
2. Extincion en arbol (con polvo y CO2).

3. Extincién en armario (con polvo y CO2).
4. Extincién en balsa (con polvo y CO2).

Précticas en Interior:

Medidas practicas a adoptar en incendios en Hospitales.
Orientacion en espacios con nula o baja visibilidad.

Riesgos del fuego y sensacion de calor. (Ventilar entre sesiones).
Extincion con CO2 en ordenador, balsa y cuadro eléctrico.

NP

e Descripcion y utilizacion de BIES.

Desenrollado y manejo 1 persona.

Desenrollado y manejo 2 personas.

Tipos de proyeccion de agua (a chorro, pulverizada).
Avance y retroceso.

Desenrollado y manejo, uso combinado con extintor.

o s~ wnN e

e Equipos de proteccion respiratoria.
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1. Montaje y desmontaje de ERA’S: botellas, atalajes, valvulas, mandémetro,
mascara. Cambio de botellas.

2. Entrada en espacio confinado con presencia de humo y fuego. Entradas en
grupo con monitor.

Teoria: (01:00 h.):

- Teoria del fuego: combustible, comburente, energia de activacién. Clasificacion
de los fuegos. Productos y manifestaciones de la combustion.

- Mecanismos de extincion existentes en el Hospital

- Agentes extintores: Sustancias y comportamiento.

- Eleccién del agente extintor adecuado.

- Consignas de actuacion de los miembros del los Equipos de Intervencion y
Evacuacion

- Técnicas de Evacuacion en Hospitales: enfermos, visitas...

- Medidas preventivas

Préactica: (02:00 h.):

- Extintores: preliminares, uso correcto, precauciones y limitaciones.

- Comprobacién practica de la eficacia de los distintos tipos de extintores (polvo,
agua, CO2) ante las diferentes clases de fuego (solidos, liquidos y gases).
Comparacion con otros medios extintores (BIE).

- Préacticas en extincion de fuegos sdlidos, liquidos y de gases; (actuaciones
individuales y por equipos de dos personas)

- Medidas préacticas a adoptar en incendios en Hospitales

- Medidas practicas para la evacuaciéon de un Hospital
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1. Aspectos relevantes del PEI para los mandos de emergencia, pautas de actuacion a
seguir (pre-planes de emergencia).

2. Organigrama de los equipos de emergencia (jornada normal y fuera jornada normal)
3. Funciones y responsabilidades de los mandos de emergencia.
4. Necesidades y cualidades del mando.
5. Toma de decisiones. Sistema IEDO.
6. Principios basicos de la intervencion: seguridad y control.
7. Zonificacion
8. Préctica: Comunicaciones y toma de decisiones
9. Evaluacion del siniestro.
10. Evaluacion de prioridades en las emergencias.
11. Plan de accion de tareas.
12. Solicitud de ayudas.
13. Delegacién de funciones
14. El puesto de mando y protocolo de comunicaciones.
15. Seguridad en las actuaciones
16. Practica simulacro.
17. Briefing.
1. Organigrama de los equipos de emergencia (jornada normal y fuera jornada normal)
2. Pautas y actuaciones en caso de emergencia.
3. Funciones y responsabilidades de los Jefes de Guardia.
4. Comunicaciones y solicitud de ayudas.
5. Briefing.
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e FORMACION ESPECIFICA POR SERVICIOS Y AREAS

Con el fin de informar sobre el plan de autoproteccion a todos los trabajadores, se impartiran

los siguientes cursos:

FORMACION ESPECIFICA POR SERVICIOS Y AREAS
Ne
CURSO EDIFICIO | AREA/SERVICIO N2 SEMANA/ANO | OBSERVACIONES
1:C BLOQUE A 1/3 40/17
2:C BLOQUE A 2/3 40/17
3:C BLOQUE A 3/3 41/17
4:iC BLOQUE B 1/3 42/17
5iC BLOQUE B 2/3 42/17
6:C BLOQUE B 3/3 43/17
7:C BLOQUE C1/3 43/17
8:C BLOQUE C 2/3 44/17
9:C BLOQUE C3/3 44/17
10iC PENITENCIARIOS 45/17
11iC PSIQUIATRIA 45/17
12iC OBSTETRICIA 46/17
13iC OBSTETRICIA 2 46/17
141W W. N-2 48/17
15i W W. N-1 Impares 50/17
16 W W. N+0 Impares 50/17
171 W W. N+1 Impares 218
18:W W. N+2 Impares 218
19iW W.N-1 Pares 318
200 W W. N+0 Pares 318
211 W W. N+1 Pares 418
221 W W. N+2 Pares 518
23:Z COCINA 518
24 i Z INGENIERIA 618
25:Z URGENCIAS GEN. 618
26 :Z CMA MATERNO 718
27 i Z BQ1ly2 718
28 iZ LABORATORIO 818
29:iZ UCl3-8 818
30:Z UCl3-8 918
31:Z UCI Rea 1018
32:Z UCI Rea 1018
33:Z URGENCIAS PED. OBST 1118
3417 RADIOLOGIA Z 1118
35iZ RADIOLOGIA Z 12 18
36:Z HOSP DIA PED. URPA 4 12 18
37:Z NEONATOS / UCI NEONATAL 1318
38:Z UCI PEDIATRICA / BANCO DE SANGRE/ PSIQUIATRI ENLACE 1318
39:Z FIV/HIPOACUSIA/HISTEROSCOPIA ADM PEDIATRIA 14 18
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407 ANATOMIA PATOLOGICA 14 18
41:7 ESTERILIZACION 1518
427 FARMACIA 1518
437 DIRECCION 16 18
44 17 DIREC ENF. CELADORES CONTROL GESTION 16 18
45 :7 CPD 17 18
46 i 7 PREVENCION/PREVENTIVA 17 18
47 {7 ISPA 18 18

El contenido de dichos cursos sera el siguiente:

e Estructura general del Plan de Autoproteccién del Hospital: organigrama de
emergencias y secuencia general de actuacion en caso de emergencia (incendio,
explosion...)

e Actuaciones especificas por Servicios y Areas.

e Misiones especificas de cada responsable designado: Jefe de Emergencia,
Centro de Control, Equipos de Segunda Intervencion, Equipos de Primera
Intervencién y Equipo de Alarmay Evacuacion.

e Medios de proteccion contra incendios existentes en cada servicio y area:
ubicacioén y funciones.

¢ Medidas de prevencién a adoptar.
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e SIMULACROS

Con el fin de poner en préacticas las posibles situaciones de emergencia detectadas en el

plan, se realizaran los siguientes simulacros:

2017 4° trimestre Unidad Hospitalizacion
Hospital dia
ler. trimestre N+0 W8
2018 4° trimestre Neonatologia y Banco de leche N+0 Z4
ler. trimestre Urgencias Pediatria
2019 4° trimestre Laboratorio
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e MANTENIMIENTO PREVENTIVO

Se detallan a continuacion las acciones que se llevaran a cabo como parte del

mantenimiento preventivo:
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