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INTRODUCCION

Ante la peligrosidad de que ocurra un desastre, las medidas adoptadas pa
ra mitigar sus efectos podran restarie magnitud al riesgo. Existe diferen

cia entre la peligrosidad y el riesgo de los desastres.

La peligrosidad o amenza de que ocurra un desastre es una condicidén na
tural, generalmente no controlada por el hombre, al que Unicamente le que

da enfocar sus esfuerzos para tratar de predecir la ocurrencia del mismo.

El riesgo del desastre es la vulnerabilidad del hombre ante los efectos del
mismo y su magnitud dependerd Gnicamente de las medidas de prevencion
que se hayan tomado con anterioridad para mitigar sus consecuencias.

Asi, mientiras la peligrosidad del desastre existe como condicién natural,
el riesgo del mismo es creado por el hombre y puede ser a  veces incre
mentado por él, al descuidar en sus obras los aspectos de prevencion del

desastres,
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COROLARIO

- Se ha presentado un Modelo de la Forma de Atencién Médica en Emer
gencias Masivas, orientado hacia la Prestacion de Medicina Bésica,

Prioridades y Categorizacién de Victimas.

- No hemos basado en la experiencia Peruana e Internacional después

de la Tragedia de Huaraz en 1970.

- Los detaliles de cada especialidad deben de ser elaborados por los pro

pios Especialistas manteniendo los pardmetros sefialados.

- No existe una Medicina de Desastres. Llegado el momento de la trage
dia, se aplica el mismo tipo de Medicina al que estamos acostumbra

dos pero Categorizando nuestra atencidon segln niveles descritos.
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SEGURIDAD EN EL HOSPITAL

La seguridad del hospital es responsabilidad de todos, Cada persona
que desempeiia un cargo dentro del hospital es indispensable para garan
tizar la adecuada prastacion de los servicios y la seguridad en caso de

desastres.

El comité de seguridad recomienda la politica y su eficiencia se refle

ja en los programas de seguridad.

El ejecutivo de seguridad trabaja con el personal para desarrollar y
mantener un alto nivel de seguridad. Esta persona es la gue mas

sabe y entiende de métodos y sistemas de seguridad.

El personal de mantenimiento es responsable por la seguridad de la
infraestructura y equipos y trabaja para lograr un adecuado plan de

mantenimiento del edificio, equipos e instalaciones.

El personal médico puede brindar un aporte muy importante a la se
guridad del hospital, identificando situaciones criticas y brindando
- sugerencias para el mejoramiento de la seguridad del hospital. Los
médicos juegan un papel esencial en situaciones de seguridad especi

fica en el plan de emergencia.

El Personal de enfermeria es diariamente responsable de la seguridad
de los pacientes y adquiere importancia vital en ia evacuacién de pa

cientes y visitantes en un desastre,

El trabajo diario del personal de apoyo y de servicios, como lavan
derias, cocina, cuarto de maquinas, bodegas, etc.. es indispensable
para el sostenimiento de ios servicios, y juega un pajel muy impor

tante en la prevencion de desastres.

Pasos para iniciar el plan de seguridad del hospital:

Para iniciar el plan de seguridad del hospital, deber? organizarse primg

ro el comité de seguridad del hospital. Este comité debe ser integrado



por miembros de la direccién del hospital, representantes de todos los ser
vicios, personal de enfermeria, contabilidad y suministros, personal de

mantenimiento y transportes y la oficina de seguridad.

Si el hospital no cuenta con una oficina de seguridad. el comité debera
crearla, nombrando al ejecutivo de seguridad, quien sera el encargado vy
responsable de todos los aspectos de seguridad y prevencién de riesgos

en el mismo.

La primera tarea del comité de seguridad serd realizar una evaluacién de
los riesgos y {a vulnerabilidad del hospital a los mismos, en relacién a
su infraestructura y su capacidad real de respuesta a los efectos de los
desastres, y establecer prioridades de acuerdo a los resultados de la mis

ma.

Esta evaluacién supone que al analizar el desastre de incendio por ejem

plo, debe evaluarse la peligrosidad y el riesgo de los ambientes, la capa
cidad del edificio para proteger a sus ocupantes, las vias de evacuacién,
los sistemas de deteccién, alarma y combate de incendios, el entrenamien
to del personal, etc., identificando las deficiencias y debilidades del hos
pital para responder adecuadamente ante el riesgo, y adoptar las medidas

correctivas para superarlas.

Contacto y coordinacién con entidades de apoyo:

E! ejecutive de seguridad debera establecer contactos y coordinaciones con
el cuerpo de bomberos, seguridad puablica, empresas eléctricas, empresa
de suministro de agua, y entidades afines, con el propdsito de establecer
planes conjuntos de auxilio con cada entidad para solventar necesidades
especificas del hospital, de acuerdo a las necesidades y capacidad de res

puesta del mismo ante los desastres.

* Al cuerpo de bomberos debera solicitdrsele asesoria en los aspectos de
seguridad contra incendio en el hospital evaluacién del edificio hospj_
talario, entrenamiento del personal en el manejo de equipos de comba
te, prevencién de incendios, evacuacién, simulacros conjuntos y abas

tecimiento de agua.



A 1a seguridad piblica deberé solicitarsele asesoria y establecer pla

nes operativos para distintos tipos de desastres.

Se debera coordinar con la empresa eléctrica las fuentes alternas de

electricidad, en caso de falla de la conexién comin.

* E! apoyo de la empresa de agua serd invaluable en caso de falla pro
longada del suministro de agua, para establecer formas alternas de
abastecimiento y purficiacién de la misma.

*

Se debera coordinar con otras entidades afines como hospitales, ser
vicios de rescate, etc., la colaboracion para el apoyo en caso de eva

cuacién del hospital y el traslado de sus pacientes.

Identificacién de fallas de seguridad en el edificio, equipo e instalaciones:

El proceso de identificar las fallas en el edificio, equipo e instalaciones,
es un aspecto importante para el desarrollo del plan de seguridad. Se ne
cesitard en esta etapa la anuencia de todos lc: miembros del comité de se
guridad, de! personal médico, de enfermeria, de apoyo, y de manteni
miento, etc., quienes con el conocimiento exa :to de sus éreas de trabajo,
podran detectar y descubrir aspectos inseguros y sugerir la mejor forma

de correccidon de los mismos.

Es indispensable también, contar con la asesoria técnica de expertos en
todos los campos, los que ademas de brindar soluciones adecuadas a los
problemas detectados, podrén descubrir otras deficiencias que solamente

una persona entrenada puede detectar.

El ejecutivo de seguridad es el responsable de la realizacién de esta eta
pa. Debera planificar las inspecciones de todos los ambientes, sistemas
y equipos del hospital, coordinar la asesoria técnica y motivar al perso
nal, e informar al comité de seguridad de los resultados de las mismas ¥

los aspectos a corregir.

La identificacién de falias de seguridad en edificios. equipos e instalacio

nes es unh proceso de retroalimentacién sin fin, ya que con la inspeccion



periédica de edificios y los sistemas, se detectaran nuevos aspectos peli

grosos que deberdn corregirse, o incluso modificar el sistema.

Organizacién de las brigadas de sequridad del hospital:

Paraleiamente a la fase de identificacion de fallas de seguridad en el edi
ficio, equipo e instalaciones, el ejecutivo de seguridad deberd procedera

organizar la brigada de sequridad del hospital.

Debe de escogerse, para conformar las brigadas de seguridad, personal
de todos los sectores de trabajo en el hospital, con el propdsito de con
tar en cualgquier momento con personal entrenadc para poder hacerle frente a
cualquier contingencia. Los primeros candidatos para integrar las briga

das de seguridad, serdn los de todos los turnos de trabajo.
Los principales propésitos de las brigadas de sequridad del hospital son:

Ser la primera fuerza de accién con que cuenta el hospital para en
frentarse a los efectos de los desastres internos, antes de que lle
gue el auxilio especializado del exterior. La brigada serd especial
mente Gtil como primera instancia en el combate de incendios, alar
ma de bomba, inundaciones, evacuacién del hospital, falta de ener
gi’av eléctrica y agua potable, fugas de materiales peligrosos o radic

activos.

Colaborar con el ejecutive de seguridad para la inspeccién rde ries

gos en el edificio, y sugerir correcciones a las deficiencias observa

das.

*  Colaborar con el ejecutivo de seguridad en los programas de preven
cién de riesgos, concientizacién y orientacién de todo el personal del

hospital en los aspectos de seguridad.

*  Colaborar en la elaboracién y evaluacion de simulacros periodicos.

Entrenamiento de las brigadas de sequridad:

Los integrantes de las brigadas de seguridad del hospital deberan recibir

un entrenamiento y capacitacién especial en la prevencién de riesgos y en



el combate de los mismos. Aunque deberan establecerse programas pa
ra capacitar y orientar a todo el personal del hospital, el entrenamiento

de las brigadas de seguridad deberd ser mas intenso y especializado.
Todo el entrenamiento debera efectuarse en forma tedrica y practica, pro

gramandose ademas simulacros peridicos.

Deber3d centrarse la atencién en el entrenamiento de las brigadas de sequ

ridad en los siguientes aspectos:

Uso y mantenimiento del equipo de deteccién y combate de incendios.

*  Procedimientos de operacién en caso de amenaza de bomba.

*  Procedimientos de operacién en caso de inundacién en el Hospital.
*  Procedimientos para la evacuacion de pacientes y visitantes.

*

Procedimientos en caso de fallas en el suministro de energia eléctrica

y agua potable, de acuerdo a lo establecido en el plan de seguridad.

Procedimientos para el control y prevencién de fugas o derrames de

gases o liquidos téxicos, inflamables o radioactivos.

Los miembros de la brigada de seguridad deberan actuar ante sus compa
fieros de trabajo como monitores en la prevencién de desastres en el tra

bajo diario.

Desarrollar el manual de seguridad del hospital:

Deberd elaborarse el manual de seguridad del hospital, como guia operati,
va, que indique la actuacién de todo e! personal en caso de desastre. Di
cho manual deberd elaborario el comité de seguridad del hospital, comorg
sultado del estudio de identificacién de los tipos de desastre a los cuales

el hospital es vulnerable,

El propésito del manual de s=guridad serd el de establecer jos procedimien

tos de actuacién del personal en caso de desastre, debiendo ser un docu



mento muy claro y especifico en su contenido y de difusién general al

personal del hospital involucrado en el mismo.

Debera incluir como lineamientos generales, los siguientes aspectos para

cada tipo de desastre:

Establecer la jerarquia de mandos y responsabilidades entre los miem

bros del hospital.

Definir claramente la actuacién de la persona que descubra un per

cance o reciba la llamada de alarma.

Establecer claramente los procedimientos de actuacién de la persona
responsable en el hospital y del ejecutivo de seguridad, al ser noti

ficados de la ocurrencia de un desastre,

Establecer las circunstancias para la intervencion de la brigada de se

guridad y los procedimientos de su actuacidn.

Establecer las circunstancias que hagan imperativa la evacuacién par

cial o total del hospital y los procedimientos para efectuaria.

Si debe darse la alarma general al personal del hospital, establecer

los procedimientos para efectuaria.

Definir claramente la actuaciéon de cada empleado del hospital al escu

char {a alarma general.

*  Establecer los procedimientos para decidir y comunicar a todo el per

sonal sobre la finalizacién de la situacién de alarma.

Este documento, deberd ser revisado y actualizado periédicamente, confor
me se descubran fallas o defectos en el mismo, como consecuencia de las
inspecciones periddicas de fallas de seguridad, evaluacién de simulacros e

investigaciones de incidentes.



Incendios en Hospitales

Ei edificio debe proteger a sus ocupantes en un incendio: Ante las con

diciones de alta temperatura, atmésfera hostil por los gases téxicos e irri
tantes y oscurecimiento del ambiente por los humos, la supervivencia y el
escape de los ocupantes dependen Unicamente de la proteccidn y las faci

lidades que el edificio les brinde.

El diseiio de un edificio que proteje a sus ocupantes, es muy similar al de
un barco, que estd dividido en compartimientos estancos para evitar la
inundacién consecutiva de los ambientes vecinos y el hundimiento del mis
mo. De igual forma, un edificio debe también lograr que su estructura,
muros, puertas y ventanas, formen barreras a la transmisiéon de las ila
mas, humos y gases, tanto horizontal como verticaimente, para evitar

que un incendio generado en un ambiente se extienda a los vecinos y

atente innecesariamente contra sus ocupantes.

Esto es especficamente necesario en el hospital, donde por las condicio
nes de poca movilidad de los pacientes, una evacuacién puede resultar
en el agravamiento de la salud de los mismos, ademas de consumir es

fuerzos enormes del personal.

El criterio de formar compartimientos con las divisiones del hospital, de
be aplicarse a todes sus ambientes, procurando la instalacién de cerramien
tos incombustibles de piso a techo, principalmente en la unidad de cuida
dos intensivos, quirdéfanos, urgencia, vias de evacuacion, ductos de es
caleras, encamamientos, laboratorios y en los sectores de apoyo y depé
sitos de material combustibie. Es necesario contar con asesoria espe

cializada para lograr un adecuado nivel de proteccién.

Elementos indispensables para que se preduzca fueqo:

Para que el fuego se produzca, tienen necesariamente gque concurrir tres
condicionantes al mismo tiempo. Es necesario un elemento que produzca
alta temperatura, debe de existi~ material combustible y el oxigeno del
aire. De la misma forma, para extinguir el fuego bastard con suprimir
uno de los elementos citados, ya sea erfriando el sector quemado, reti
rando fisicamente el material combustible o sofocando el fuego con la apli
cidn de agentes extintores como el diéxido de carbono lCOz), thaldn o

agua de presidn.
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igura 1, IYementoe indispensablet para que se produrca fuego.

Respuesta humana a altas temperaturas:

En un incendio, se desarrollan altas temperaturas casi desde su inicio, vy

si el fuego no se controla pueden llegar éstas a niveles sumamente altos,

En la gréfica 2 se indica la respuesta humana ante la temperatura marcada
en el termémetro, y a la izquierda, el tiempo probable necesario para que
esa temperatura sea alcanzada en un incendic normal. La vulnerabilidad
humana ante las altas temperaturas es evidente, puesto que las temperatu
ras que pueden causar graves dafios e incluso la muerte, se producen al

nicio del fuego, el gque si no se controla podra superar los 900° C en U5

minutos.
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La producciéon de humos en un incendio reduce la visibilidad:

Los humos gue acompafian al fuego, son producto de ia combustion imcom
pleta de los materiales, y su cantidad, concentracién y toxicidad depen
de directamente del material que se queme. En la gréafica se ilustra la

comparacién entre la cantidad de humos producidos por la combustién de
materiales naturales como madera, a la izquierda, y materiales artificiales
como plasticos, a ia derecha. A diferencia de la madera, los plasticos,

caucho, cuero, etc., producen a los pocos minutos de iniciada la combus
tion una gran cantidad de humos y gases tdéxicos e irritantes al arder,
los que oscurecen el ambiente haciendo dificil encontrar ia salida aunque
se este familiarizado con su localizacién. Es esta una de las razones por
la que las vias de evacuacién, deben sefializarse preferiblemente con ré

tulos luminosos.

GCases téxicos e irritantes producidos en un incendio:

Mas que las altas temperaturas desarrolladas en un incendio, el principal
factor causante de victimas mortales, son los humos y los gases tdéxicos
producidos por la combustidén principalmente de plasticos, caucho, lana
Yy cuero. Estos materiales indispensables para el desarrollo de las acti
vidades del hospital se convierten al quemarse en productores de gases.
16xicos, asfixiantes e irritantes, que pueden causar graves trastornos o
la muerte en cortos periodos de exposicién. Los gases irritantes atacan
las vias respiratorias y los ojos, dificultando la respiracién y la visibiii
dad, entorpeciendo los movimientos y la capacidad de reaccién, haciendo
mas dificil o imposible la evacuacidn. El cloruro de hidrégeno en bajas
concentraciones produce tos, sofocamiento e irritacidon de los ojos y en
altas concentraciones puede dafar las vias respiratorias, causando asfi
xia o la muerte. En el corto lapso de 3 minutos de combustién, una
muestra de vinil-uretano produce concentraciones peligrosas de cloruro

de hidrégeno.

Tiempo estimado de duracién _de un incendio:

La duracién de un incendio, depende directamente de ia cantidad de wma
terial combustible con que cuente el fuego para desarrollarse. Esta gra

fica nos indica el tiempo probable de duraciéon de un incendio desarrolla
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do en distintos ambientes, dependiendo de la cantidad de material combus
tible que usualmente guardan éstos. 5i la estructura o los recubrimien
tos del edificio, como el techo falso, tabiques, pisos, enlucidos, etc., son
a su vez combustibles, debera sumarse el aporte de los mismos, incremen

tando el tiempo de duracién del incendio.

Un pronto y eficaz combate del incendio limitard el tiempo de duracién del
mismo y la magnitud de los dafies. Podra también reducirse considera

blemente el tiempo de duracién de un incendio, almacenando los K materia
les combustibles dentro de muebles protectores, como armarios y archivos

metalicos.

Propagacion horizontal y vertical del fuego en edificaciones desprotegidas:

El fuego tiende a propagarse en espacios cerrados, en forma horizontal al
raz del techo, y en forma vertical por medio de ductos de gradas, de ba
sura, ropa sucia, instalaciones, elevadores y ventanas exteriores sin pro
teccién. Al propagarse, sobrecalienta el ambiente y propicia el inicio de

focos de fuego distantes, incrementando su magnitud y destruccién.

Los humos y gases calientes producidos por la combustién, se propagaran
en el nivel del fuego y a los pisos superiores antes que las llamas, e
inundaradn todos los ambientes de su alcance, obstruyendo-las escaleras,

pasillos y espacios gue no ofrezcan ninguna barrera a su avance.

Estas condiciones podran imposibilitar el escape y la evacuacién de los ocu
pantes del edificio, que que por los efectos de los humos calientes y los
gases tdxicos e inflamables, no serd posible el uso de las escaleras Onico

medio seguro de evacuacion.

Los elevadores no deben utilizarse en un incendio, que el fuego puede inu
tilizar o en su trayecto abrir automaticamente las puertas en niveles incen
diados. La evacuaciéon por medio de autoescalas del cuerpo de bomberos o
helicépteros, es sumamente peligrosa, lenta, necesita entrenamiento y luga
res adecuados para realizarse, y no puede ser utilizada por pacientes in
capacitados, por lo que deberéd evitarse, utilizdndose Onicamente como 0}

tima alternativa,
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En un incendio, un edificio que no opone ninguna barrera contra el fue
go, permite el avance de llamas y humos y no protege a sus ocupantes,
los atrapara en su interior, convirtiéndose en una trampa mortal para

los mismos, ya que no les permitira escapar hacia un lugar seguro.

La prevencién del fuego separando el combustible de la llama:

Existen dentro del hospital un sinniimero de ambientes que almacenan
grandes cantidades de material combustible; también se encuentran en el
mismo actividades que por su propia naturaleza producen llama. La pre
vencién de incendios en el hospital debe de iniciarse controlando las ac
tividades que produzcan llama, separandolas de los locales que conten

gan materiales combustibles o inflamables.

Estadisticamente se cuenta el fumar como principal motivo de incendios en
los hospitales, lo que obliga a regutar drasticamente el fumar dentro del
hospital, tanto a pacientes, como a visitantes y empleados. npermitiendo

que se fume Unicamente en locales asignados para tal propdsito.

Una instalacién eléctrica mal elaborada o sobrecargada, constituye un peli
gro constante de generacién de chispas y alta temperatura, que podra

provocar un incendio en cualquier momento o lugar.

La cocina por su propia naturaleza producird temperaturas capaces de inj
ciar un incendio. El| adecuado mantenimiento de los equipos, la separa
cién y proteccién de materiales combustibles e inflamables y la  implanta
cién de habitos de limpieza y orden en el trabajo del personal. coadyuva

ra a reducir su peligrosidad.

El manejo descuidado de productos quimicos, como reactivos quimicos, ja
bones concentrados, Aacidos, etc., pueden generar combustiones espontd
neas o corroer depdsitos de almacenaje de materiales peligrosos y gene
rar un incendio, La separacién de materiales peligrosos, su almacena
miento en depdsitos protegidos, un adecuado plan de estibamiento y la

orientacién al personal de bodegas, ayudara a disminuir este riesgo.
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Los trabajos de reparacién y mantenimiento muchas veces generan chispas
o llama que al alcanzar material combustible o inflamable, producen incen

dios.

Tipos de detectores de incendios:

Es posible controlar y extinguir facilmente cualquier fuego en su etapa
inicial, pero si éste no se detecta a tiempo y se generaliza, podra consti
tuir un peligro mortal para los pacientes y el personal. forzar a una eva
cuacién general, ademids de extender su destruccién y causar pérdidas de
materiales y equipo valioso. Es indispensable por esa razén, contar con

sistemas confiables de deteccién y alarma de incendios,

Conforman el sistema de deteccion de incendios, equipos cuyo fin es el

de descubrir las manifestaciones del fuego, como temperatura anormal, hu
mo y luz y transmitir sefiales de alarma. Las primeras manifestaciones
del fuego dependen del material combustible que lo inicie y pueden ser

desde una llama viva sin humo, hasta gran cantidad de humo sin  llama.

FPor esta razén, es imprescindible contar con un sistema de acuerdoal fue
go que pueda generar el material combustible o inflamable y las caracteris
ticas del ambiente donde se encuentre. Ademas del pulsador manual de
alarma, que es accionado por cualquier persona que descubra el fuego
existen varios tipos de equipos automdticos de incendio, entre los que se

encuentran los siguientes:

El detector idnico detecta la presencia de humo en la atmésfera y es
adecuado para ambientes cerrados gue contienen combustibles sélidos,

como pape!, cartdn, madera, caucho, etc.

El detector térmico es sensible a cualquier elevacién de temperatura en
el ambiente, y puede ser de temperatura fija., que da la alarma cuando
la temperatura del ambiente alcanza el limite de temperatura prefijado.
o termo-velocimétrico, gque reacciona a cualquier variacién brusca de
temperatura, aunque nohaya alcanzado ésta un alto nivel; los detecto
res térmicos son adecuados para instalarse en ambientes cerrados que

contengan liquidos inflamables, como gasolina, alcoholes, etc.



El detector 6ptico reacciona ante la luminosidad de la llama y es ade
cuado para detectar fuego de combustibles sélidos en ambientes abier
tos o de liquidos inftamables en ambientes abiertos o cerrados. Tam
bién existen detectores opticos que detectan la distoisién que produ
ce el humo en la atmésfera (detectores de humos), y que son  ade
cuados para instalarse en ambientes muy altos que contengan mate

riales combustibles sélidos.

La sefial de alarma de los detectores automaticos de incendio puede dar
se por medio de una bocina instalada en cada uno, pero generalmente se
acoplan todos los detectores en un sistema general, que da la alarma en
un tablero instalado en la oficina de seguridad del hospital, o en su de
fecto, en la planta telefénica del hospital, donde se cuenta con personal

las 24 horas del dia.
Ademas de la buena seleccién de los equipos, la eficiencia del sistema de
deteccion de incendios depende de un adecuado y constante mantenimien

to.

Condiciones para la operacién de los extintores portitiles de incendios:

Existen varias condicionantes, que de no cumplirse cualquiera de ellas,

convertird en inQtil el sistema de extintores portétiles de incendios.

Si no se cuenta con el agente extintor., capaz de extinguir el fuego pro
ducido por el material combustible contenido en el local, o se posee poca
cantidad o mala localizacién de los equipos, o se encuentran éstos sin
presurizar e inoperables por mal mantenimiento, no serd posible su uti

fizacién.

Debe considerarse a los extintores portatiles de incendio, como un medio
adecuado para combatir conatos de incendio y atacar al fuego en su et2
pa de inicio, ya que por su limitada capacidad, son totalmente indtiles
para combatir incendios generalizados. Por esta razén, es indispensa
ble contar con un eficiente sistema de rjeteccién automética de incendios

y contar con personal entrenado en su operaciin las 24 horas del dia.



Estas condicionantes para la operacion de los extintores portétiles de in
cendios, semejan los eslabones de una cadena, que necesitan continui-
dad ya que al fallar alguno, aungque los otros se encuentren en buen es

tado, seran inGtiles.

Diferentes tipos de extintores portatiles de incendios:

Los extintores portatiles de incendio se dividen en varios tipos, depen
diendo del agente extintor gue contengan. De igual manera, cada tipo
de extintor portétil seri adecuado para combatir tipos distintos de fuego

e inadecuado o contraindicado en otros.

* Los extintores portétiles de agua son excelentes para ser utilizados en
fuegos de combustibles sélidos como papel., cartén, madera, etc.., vya
gue actéian principalmente por enfriamiento, pero son contraindicados
en fuegos producidos por liquidos inflamables como gasoclina y alcoho
les, ya que los propagan. No deben utilizarse en presencia de equi
po eléctrico en tensidon, porque el agua es un  excelente conductor
eléctrico y puede electrocutar al operario, ademds de que deteriora
el equipo electrénico. Produce reacciones violentas en fuegos de so
dio.

Los extintinguidores portatiles de espuma son basicamente iguales a
los de agua solamente que ésta lleva mezclado un quimico que al ex
pandirse produce espuma, que los hace especialmente adeduados pa
ra sofocar fuegos de combustibles sélidos y liquidos inflamables como
gasolina. kerosene, etc. Con quimicos productores de espuma espe
ciales son muy eficaces para extinguir fuegos de alcoholes, solventes,
guimicos, éter, etc. Al igual que los extinguidores de agua, son pe
ligrosos para el operario en presencia de equipo eléctrico en tension,
y deteriora el equipo electrénico. Produce reacciones violentas en

fuego de sodio.

* Los extinguidores portétiles de anhidrido carbénico {CO3) son espe
cialmente adecuados para fueqos de liquidos inflamablies, pueden ope
rarse en presencia de equipo eléctrico con tension y no deterioranel
equipo electrénico porque no dejan residuos. Son ineficaces en fue

gos de madera, cartén papel, caucho, reactivos quimicos, celulosa,



etc. Por ser el agente extintor un gas que extingue el fuego por so
focamiento, en forma muy similar a cuando se apaga una candela so
pldndola, su empleo al aire libre resta mucho a su eficiencia. Debera
cuidarse su empleo en altas cantidades en ambientes cerrados, puesto

que el anhidrido carbénico es asfixiante.

Los extinguidores portatiles de agentes halogenados ( Haldén 1211 &
1301) son muy adecuados para cualquier tipo de fuego y en especial

para fuegos en presencia de equipo eléctrico y electrénico en tensién,

Ya que protegen al operario y no deterioran el equipo. Deben utili
zarse con reserva el aire libre, ya que siendo el agente un gas que
actUa al alcanzar ciertos niveles de concentracién en el aire, pierde
eficiencia al aplicarse al aire libre conviento. Debera cuidarse su em
pleo masivo en ambientes cerrados, ya que en altas concentraciones

y larga exposicidn, el gas puede resultar téxico. Producen reaccio

nes violentas en fuegos de magnesio.

Los extinguidores de polvo quimico seco pueden catalogarse en dos
grupos, segin el tipo de fuego que combatan. Los que tienen mar
cado en su etiqueta las letras ABC, son adccuados para cualquier ti
po de fuego, menos el fuego de metales com >ustibles. como magnesio,
sodio, potasio, etc. Los que su etiqueta indica Gnicamente las letras
BC no son adecuados para el fuego producido por combustibles sdli_
dos como papel, cartdn, madera, etc., ni para el fuego de metales

combustibles. Ambos tipos deterioran el equipo eléctrico, ya quz de
jan una gran cantidad de residuos corrosivos y no son adecuados pa

ra fuegos de celulosa.
Los polvos especiales son agentes extintores especialmente disefiados pa

ra combatir fuegos de metales combustibles, como magnesio, sodio. pota

sio, titanio. litio, hafnie, torio, uranic, plutonio, etc.

Los equipos de manquera para el combate de incendios:

Es frecuente encontrar instalados en el interior de los hospitales equipos
de manguera para el combate de incendios. Estos equipos se encuentran
conectados al equipo de bombheo de incendio dzl edificio. y constan deund
valvula de control, una manguera eniollada en un carrete o colgada de sQ

pories especiales y un p:ton,



Para operarios, es necesario extender la manguera y abrir la valvula de
conirol gque se encuentra en la esquina superior del gabinete. E) pi
tén en la punta de la manguera puede ser de tipo liso y aplicar (nica
mente un chorro concentrado de agua, o concentrado hasta l|a formacidn
de neblina. Antes de operarlos, deberd interrumpirse la energia eléctri
ca en el sector, ya que nunca debe aplicarse agua a equipo eléctrico en

tension.

Es muy importante considerar al utilizarlos, que al igual que algunos ti
pos de extintores portatiles de incendios, fa aplicacién de agua en pre
sencia de equipo electrénico puede deteriorarlo irremediablemente,  per
diendo el hospital equipo valioso y a veces vital para la prestaciéon de

los servicios.
Después de la utilizacién de la manguera, es necesario desacoplar ésta

de la valvula, extenderla, desaguarla y dejarla secar para evitar su de

terioro.

Otros sistemas de combate de incendios:

Ademas de los extinguidores portstiles de incendios y los hidrantes inte
riores con manguera acoplada, existen otros sistemas fijos para el comba
te de incendios, los gue por sus caracteristicas necesitan un disefio cui

dadoso y mantenimiento especial.

El sistema de rociadores automaticos consiste en canalizaciones de tuberia
de agua presurizadas, localizadas dentro de los ambientes a proteger, que
distribuyen uniformemente cabezas de rociadores selladas por fusibles tér
micos. Al elevarse la temperatura en el ambiente a causa de un incen

dio y llegar ésta a la temperatura de rompimiento del fusible, permite és
te la salida del agua, que cae sobre el material en combustién en forma

de neblina, ayudando a sofocario, a la vez que acciona una alarma song

ral.

El sistema de rociadores automaticos de incendios bien mantenido, es el
mejor sistema de combate de incendios, ya gue cuenta con una eficiencia

superior al 95% en algunos paises.



Los sistemas fijos de deteccién y combate de incendios con gases extinto
res son sistemas especializados que se utilizan generalmente para prote
ger areas de estufas en cocinas, depdsitos de liquidos inflamables peli
grosos, equipos electrénicos y archivoes de gran valor, que se deterio

rarian al aplicarseles otro agente extintor al combatir un incendio. Para
la instalacién de este tipo de sistemas., deberd realizarse un estudio cui
dadoso de cada caso en particular para disefiar el sistema adecuado al mis

mo, ya que no pueden intercambiarse los equipos.

Consisten éstos de uno o varios cilindros conteniendo gas a presién con
trolados por una electrovélvula, que al ser accionada por la sefal de uno
o mas detectores automaticos de incendios, libera el gas dentro del am

biente.

Los gases extintores de incendio utilizados generalmente en estos sis
temas. son el anhidrido carbénico y el haién 0, los que necesitan una
coencentracidén superior al 8% en el aire para sofocar el fuego. Estas con
centraciones pueden resultar peligrosas para el hombre, por lo que gene
ralmente se incluye en el sistema una alrma sonora, para alertar a los

ocupantes a evacuar el ambiente cuando inicia la operacién.

Almacenaje sequro de liguidos infiamables:

Los liquidos inflamables como gasolina, alcoholes, éter, etc., son un ries
go potencial de incendio y explosidén, si no se toman las medidas adecua

das en su almacenamiento y manejo.

El almacenaje de grandes cantidades de liquidos inflamables, al no contar
se con un depésito de almacenamiento especial para los mismos, debera
realizarse en un local alejado del hospital y sus servicios, construido pa

ra evitar la transmisién del fuego.

Este local, debera contar con una instalacién eléctrica especial que no
pb;'duzca chispas (a prueba de explosién), sistema de deteccién de incen
dios que de alarma sonora en el lugar y en el tablero general de alarma,
ademas de que para prevenir la concentracién a niveles peligrosos de g2
ses explosivos, deberd contar con buena ventilacién o poseer en climas

céiidos sistema de acondicionamiento de aire a prueba de explosion.



Para e! combate de incendios, deberd protegerse el local con un  sistema
de rociadores automaticos de incendio de descarga total (tipo diluvio}l ca
paz de rociar espuma, el nGmero necesario de extintores portatiles de in
cendio de polvo quimico seco ABC vy espuma, y colocar inmediato al local

un hidrante con manguera.

El almacenaje de los tiquidos inflamables deberd realizarse en bidones me
talicos especiales, los que deberan siempre mantenerse cerrados. E! tras
lado de liquidos inflamables debe hacerce con equipo especial para evitar
los derrames y chispas, debiendo efectuarse el trabajo'en forma ordenada

y limpia, para evitar la creacién y almacenamiento de basuras.

Debe prohibirse terminantemente el fumar en el depésito de combustibles,
asi como el realizarse en su interior, cualquier actividad gque produzca
chispas, llama o temperatura, como la operacion de maquinaria eléctrica co

man, soldadura, cocinar, usar esmeriles, etc,

En el depdsito de combustibles deberan instalarse rétulos claramente visi
bles que indiquen TERMINANTEMENTE PROHIBIDO FUMAR Y PELIGRO,
DEPOSITO DE LIQUIDOS INFLAMABLES.

Evacuacién
La evacuacién del hospital, el Gitimo recurso de seguridad:

Toda evacuacién parcial o total de los pacientes, visitantes y empleados del
hospital, ademas de representar un esfuerzo enorme, serd imposible rea
lizarla con completa seguridad para los mismos, debido a las condiciones de

salud y poca movilidad de los enfermos internados.

La evacuacion implica sacar sUbitamente a un paciente de su ambiente como
do y protegido, suspenderle bruscamente los cuidados médicos que necesi
ta, obligario a recorrer una gran distancia en condiciones peligrosas, de
tensién emocional y a veces de pdnico, para trasladarlo hacia un sector ge
ralmente al aire libre, sin proteccién contra las inclemencias  del tiempo,
sin comodidad, y sin cuidados ni atencién médica. Estas condiciones que
son traumatizantes para cualquier persona sana, podrédn en un enfermo agra

var su salud, o incluso causarle la muerte, especialmente a los pacientes re



cluidos en terapia intensiva. Por estas razones, la evacuacién del hospital
debera llevarse a cabo Unicamente como el Gitimo recurso en caso de desas

tre.

Para disponer la evacuacién, la autoridad responsable de decidirla deber3
considerar detenidamente si el riesgo que atenta contra los pacientes y vi
sitantes, es mayor que las consecuencias del riesgo de sacarlos del hospij
tal.

El manual de sequridad, debera definir los procedimientos de actuacién de
todo el personal en caso de ordenarse la evacuacion parcial o total del hos

pital.

Seleccidén de la ruta y de los sitios sequros de destine para evacuar:

El manual de seguridad, como consecuencia de los trabajos de identifica
cidén de riesgos e inspecciones en el edificio ilevadas a cabo antes de su
elaboracidén, debera identificar las vias de evacuacion de cada local vy
brindar instrucciones precisas para todo el personal encargado de llevar
a cabo la evacuacion.

Secuencia de la evacuacion:

La evacuacién de los pacientes y visitantes del hospital deberd ser reali
zada en forma calmada y ordenada por el personal del hospital. Ei ma
nual de seguridad deberd asignar tareas especficas a cada miembro del

hospital, debiendo disponer personal para que realice las siguientes:

Propugnar por que se mantenga la calma en todo momento.

Debera estabiecer la jerarquia de mando.

De acuerdo @l nGmero de pacientes a evacuar, asignar suficiente per
sonal de enfermeria y apoyo, si es necesario, trasiadando a personal
de otros sectores del hospital para que colaboren con la evacuacion.
Los pacientes y visitantes cue puedan camirar por sus propios medios.

deberan ser guiados por personal del hospital hasta los sitios seguros

preestablecidos.



Los pacientes gue no puedan movilizarse por sus propios medios, de
berdn ser transportados hacia el exterior, utilizando cualquiera de
las técnicas de movilizacién de pacientes incapacitados al personal dis

ponible y a las caracteristicas de la dolencia del paciente,

Debera asignar personal médico, para que disponga la secuenciade eva
cuacién de los pacientes sin capaciclad de propia movilizacién, de acuer

do a su gravedad v las consecuencias de la suspensidon del tratamiento,

Deberad asignar al personal para que realice el conteo, identificacién vy

elaboracién de! listado de los pacientes evacuados.

Debera asignar personal para que prepare y traslade al sitio seguro,
los equipos médicos y medicamentos preestablecidos en el manual de se
guridad y los que dispongan los médicos a cargo, por ser indispensa
bles para el tratamiento de urgencia de los pacientes evacuados al si

tio seguro.

Solicitar la asistencia de las fuerzas de seguridad para mantener el or
den en las 3reas exteriores, evitar el ingreso de familiares y curiosos,

y mantener libres fas vias de acceso al hospital,

¥  Sj fuera necesario, debera solicitarse el traslado de los pacientes eva
cuados a otros hospitales, para lo cual se establecieron los contactos
anteriores con los mismos y con las entidades encargadas del transpor
te de heridos. Deberd asignar personal que elabore listados indicando

el destino de los pacientes trasladados.

Las vias de evacuacidén:

La etapa de inspeccién del edificio debe iniciarse por un reconocimiento de
las vias de evacuacion del mismo, las cuales incluyen todos los pasillos, es
caleras y vestibulos por los que se tenga que transitar hasta llegar a un

sitio exterior seguro.

Las vias de evacuacién deben ser amplias y siempre estar expeditasy libres
de obstaculos que impidan su uso. Debe evitarse en ellas, y especialmente

en las escaleras, el almacenamiento de mobiliario y equipo.

Las puertas en su recorrido no deben poseer cerradura que permita blo

quearlas, y deben abrir en el sentido de la salida.



Todos los ambientes susceptibles de ser ocupados por una gran cantidad
de personas deberan contar con dos vias de evacuacién, amplias, separa

das y opuestas.

El uso de las vias de evaucidn es necesario ante la ocurrencia de la mayo
ria de fos desastres, cuando por desperfectos o por tomarse peligrosos no

pueden utilizarse los elevadores, y son vitales en caso de incendio.
El comité de seguridad debera conocer y aprobar todo disefic de nuevas
construcciones, modificaciones y ampliaciones, para establecer los requeri

mientos de seguridad de las mismas.

Sefializacién de las vias de evacuacién:

Las vias de evacuacién deben de sefalizarse e iluminarse en todo su tra
yecto, con roétulos luminosos y perfectamente visibles, conectados a la
red eléctrica de emergencia, con el propésito de poder transmitirlas de
noche durante un apagdén, o cuando estdn oscurecidas por el humo de un

incendio.

Para que personas poco familiarizadas con el hospital puedan orientarse

en una emergencia, deben de colocarse regularmente rétuios que muestren
el recorrido por la via de evacuacién hasta la salida, indicando también la
localizacién del equipo de combate de incendios y los pulsores manuales de

alarma de incendios.

Las escaleras de emergencia son el Gnico medio de escape en un incendio.
La circulacién vertical del hospital depende principalmente de los elevado
res, pero €stos pueden verse inutilizados en condiciones normales por fa
llas mecanicas o falta de energia eléctrica, o puede ser peligroso su uso

en casos de desastre.

En estas circunstancias, las Unicas vias de circulacién vertical disponibles
son las escaleras del edificio, convirtiéndose éstas en circulaciones de Im
portancia vital en un desastre, par lo que deben siempre de mantenerse

accesibles y libres de obstaculos.

En un incendio, la transmisién del fuego hacia los piscs superiores se€ efec

tuard por medio de Jos ductos verticales y escaleras no protegidas, Y3 que



por su configuracion éstas actUan en forma igual que una chimenea, succio
nando las llamas y los humos hacia los niveles superiores. Si el incendio
alcanza las escaleras, llegardn éstas la alta temperatura, humos, gases to
xicos e irritantes, anegandolas totalmente, impidiendo 1a evacuacién. Por

esa razon, las escaleras deben de aislarse de todos los ambientes a quienes
sirven, por medio de paredes, puertas y ventanas capaces de impedir el in
greso de altas temperaturas, humos y gases. Las puertas de ingreso alas
escaleras en todos los niveles deben siempre mantenerse cerrados pero sin
bloqueos ni cerraduras. Es necesario también proveer de iluminacién vy
sefializacién adecuada, conectada al circuito eléctrico de emergencia, todo

el trayecto de las escaleras.

Adiestramiento

Entrenar vy orientar a todo el persconal del hospital:

La capacitacién y entrenamiento de todo el personal del hospital en los as
pectos basicos de seguridad es indispensable para obtener resultados posi

tivos en la implantacidn del plan de seguridad del hospital.

El ejecutivo de seguridad, debera elaborar y ejecutar programas de capa
citacién y entrenamiento general, con el objetivo primario de concientizar

a todo el personal sobre la importancia de la seguridad en el hospital-

Estos programas deberdn ser establecidos en el hospital en forma pérmg
nente, continuada, y con cobertura general a todo el persona! del mismo.
Deberan ser disefiados para gue sean didacticos, interesantes y motivado
res, organizando cursiilos, charlas, entrenamientos précticos, simulacros y

utilizando afiches y avisos pegados en las paredes.

Para lograr el propésito de tener cobertura general en la instruccion, el
ejecutivo de seguridad debera planificar las actividades para que sean ac
cesibles a todos los turnos de trabajo, procurando que ésta no se disloque
con la llegada de nuevos empleados, para quienes deberd elaborarse un

plan especial de entrenamiento.

Organizar Simulacros periddicos y evaluarlos:

El ejecutive de seguridad, conjuntamente con los miembros del comité de se



guridad del hospital, deberdn organizar la realizacién de simulacros perié
dicos para poner en préctica las medidas de seguridad adoptadas en el ma
nual de seguridad, y evaluar sus resultados y la capacidad de respuesta
del hospital en un desastre. Solamente por medio de la realizacién de sji
mulacros periddicos, podré conocerse el grado de capacitacién y coordina

cién del personal del hospital en caso de desastres.

Los simulacros deben realizarse peridédicamente:

Los simulacros deberan realizarse por lo menos dos veces al afio, y debe
ran planificarse y montarse para que su desarrollo sea lo mas cercano po

sible a las condiciones reales,

Durante la realizacién de los simulacros, debera asignarse personal entre
nado para observar y calificar la actuacién del personal del hospital, y
efectuar posteriormente una evaluacién conjunta de los resultados del mis
mo. Esta evaluacién debera comunicarse a todoc el personal que participé
en el simulacro en sesiones de trabajo, haciéndole ver los aciertos y erro

res de su actuacion.

E!l informe final de la evaluacién del simulacro, debera ser presentado por
el ejecutivo de seguridad al comité de seguridad, quien deberd a su vez,
revisar el manual de seguridad del hospital, para modificar si son necesa
rios los procedimientos en base a las experiencias obtenidas en el simula

Cro.
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