RESUMEN EJECUTIVO Y CONCLUSTONES

E71 presemnte estudioc ciens por objeto dirfumndir urna
matbtodolog fa CLies Fuo eoNnSayada (=T T sa Regiom

Metropolitanmna a1 afma 19687 = rafz de habvaerseae producsido

S Ta Ciudad capital numMaeroasass acomntecimiasnmntos

cCatastraéaficos aque , entreae otros , afsctaron a

Funciomamierntao NMorma’l deae Toss hospitalos.,

ET metrodo permite priorizar Tos soctabloecimiasnmntos
qQue presaentan urna mayor vultrmnserabididad

Ffremnmte =
di Fferentes tipos de amenaza , comnsideranmndo rve
solamenrnta = capacidad Fi1aioca pPara resistir T aa
aemerganciya =9 o tambien Ta capacidad e raspuast a
asisterncial para Aatender = Tas victimas de estas

catastrofes, durante y despuss deoe ocurr§das.,

Este trabajo =so materializa madianmnts Ta

Aap tTicacism de una snNncueasta , realizada =S terremaoa ,

Junto con visitas de obsarvacidcor.

L.a encuesta (=X -3 autoexpiicativa b4 ruaeds =ear

TTeanada PpPor praersonal calificado dea 1 hospital,

constituyerndo Ta& basa qQLie permite realdz=zar e 1

analisis de Ta capacidad que tione 1 esttablec imiento

DAara aenframtar Ta aamenazZa b4 SsSagud o opaerarmdo oy
Pposterior idad a asta .

En &1 caso de este estudio espeascifico, aplicado
en o1 Hospital San Martin de Quililiota, Se conaluyds
qQue tiene i regspuesta adeacuada Para resistir

ameaearaz=as , salvo &1 cCaReaeo de Toss ITnceanmndios.



Sae desospremnde , por abEra parte , qQuUs =

establecimiento tiene poca adaptabilidad para ataender
& wna cantidad significativa de victimas,

producida
simultaneamentse con

Ta catastrofe.

Como concltusidasan Fimal

s puedse manifestar que =1
Hosp ital debe [=Y=N o

sometido = ur aestudio de

NMormalizacidn qua sojucione problaemas iNnherentes a a6l
=Y a = actividad ddaraia

W que e roespussLta: = Toss
roecquerimientos de AnNnfrasstructura Mmacesar ios Dara
aesnfremntar [=1al buaenrnas condiciones cuAaATquisr evanto

catastrofico, primnmcipalimasnte & Inmnceandio.



ANTECEDERNTES Y OBJETIVOS DEL E3STUDTIOQ

ANEXOS

INTRODUCCTON

BIBLIOGRAFTIA

X N D I o E

ANALISIS DE RIESGOS

METODOLOGIA EMPLEADA

DEFINICIONES GENERALES

ANALISIS DE LA ENCUESTA

RECOMENMDACIONES GENERALES

RECOMENDACTONES ESPECIFICAS
SAN MARTIN DE QUILLOTA

FARA HOSPITAL

AFPLICACION DE LA METODOLOGIA DE
EVALUACTITON AL HOSPITAL SAN MARTIHN
QUILLOTA

DE

Pagina

2



VULNERABILIDAD FIDICA DEL
HOSPITAL SAN MARTIN DE QUILLOTA

ANTECEDENTES ¥ OBJETIVOS DEL E3STUDIO

Durarmnte Ta res:ldz-aciasrm de "Primer Seminario
INntermaciona’l e Arquitecturasas - INngesnieasria
Hospitalaria"” qgue tuvo Tugar en Ta ciudad de QuillTota
aean &1 curso del afl”o 1993, murgid 1a 1desa de POMNnear =n

practica BlTgunas metodologfas enunNnciadas an omte
Seminario en relacidn con 1a vulnmnerabd 11cdad de Toms
osstablecimientos hospitalarios. Esmtsa inquistud oae
materializd entonces, acordanmndomse realizar un sstudico
Piloto aplicadoe al Hospital Tocal.

Para J1la ejecucidn de este Trabajo se comprometids Ta

participacicdcn de 1a Organtzacidn Panamericana de Ta

Sailud, &1 Ministerio de Salud, =1 Sarvicio de Salud
VifAa de 1 Mar—-QuiTil1ota, [ | Hospital Sar Martim de
GluillTota b4 Ta Fundacidsn Cars T = Transferencia

Tecnoldgica de Ta Univerasidad de Chile.

E1 presente trabajo cCorreaponds a Ta elTaboracidmn del

asstudio sfectuado Por profesionales del Departamento
de Recursoss Fifaslfcom des Ministerio de Salud -

cornjunto [T ~] g Peroacornal Cles 1 Hospital Ban Mart e des
QuiTlTlota.

E1l objetivo de esste trabajo es poner ern svidencisa 1=
vulmnmerabpilidad de 1 Homspital fFfremnta F-% determinmnados
riesqgos , aAMaNaras h'd situacionens [P ] esmergancis CjLIen
comprometan 1Ta iNnfrasatructurasas Y Tea Funciormnalidad del
esatablecimientoa ml craarsee situacioneas cocri1ticas gue
impidan &1 cumplimiento de Tas funcionesa proplas del

Hospital . L& metodoTogi1a emp"léada permite -1
arnalTisis, ademas , cdes Ta si1tuacidan - Ui =ea
encuesntran vartitos astap Tecimienton - Fforma
aimultanea, entregando Ti=2tadcdos priorizados ol e

hospttales en relacidn con sy vuinerabi Tidad.



Este matodo, PrPor T ttanto, ®s una herramienta para
rescomandar Tas inveraiones NnMecesar tas qus pesrmitan
mitigar Tos riesqgos £ Y que = ven @Someat § oo Teores
establecimientos, St estos des origen ratura’l [ =1

s=infestros asociados a lTa actividad humana.

EN Hosp ital aralizado CoOoOrrespondce = M
establecimiento de nivel Z pertenecisnte ail BServicio
de Salud Vifdsa del Mar—-Quillota, de Ta V Regifdsn . S
ubica an Ta ciudad de QuildvTlTota o un& PpPoblacisaon
asociada cercana a Tas B0.000G Personsass _ Titeanes wurnms
capacidad de 250 cCcamas Yy Unmna suparfTicie Ccomnastruilida
del orden de 8.000 m?, 1o que da un Tndice de 32
ml/cama- E1l edificio principal fus construido en e
ano 1952,

Se ubica en 1A zomna detlt valle del rfo AcCcOancaguas con
iNntensa actividad agricola con especialidad - Ta
Ffrutdicultura. La ciudad propiamaente tal ems de tipo
dormitorio asftendo su principal actividad &1 comsrcio,

Cuenta con busnos caminos de comunicaciecrn al 11toral

ceantra’l (Valparafso, Viflea cde 1 Mar ) Y hacia T
carretera lTongttudimal por Ta cual se comurnica Com T&
capital, de Ta cual dista apro<imadamente 120 Km.

La ciudad dJdispones, &l 1gua’ U Tea mMmavyoriasm des Toas
poblaciornes vecinams, f=1-1 T o= servictios pablicos (=1 1

agua potable, alTcantartillacdcdo v electricidad, contando
—omn Cuerpos des bomber-os Ml T1s vigdi Tanmncia policial
nmormal an ciudades de este tipo.

AGUSTIN GALLARDO I. SALOMON ROSENBLITT B.
ITNGENIERO CIVIL ARQUITECTO
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ENTRODUCC T ON

Los osstablTecimientos de salud por msu localizaciosn
y Tam caracteristicas geograficas, topogratricas,

gesologicas @ hidrometereoldsgicas, astan expuemstams

a una amplia gama de fFfendmenos nmnaturales, Toaloms
oMo terremotos , temporales, Smuendacionsesas ,
arupcionas voOlcarndicas, ete |, QuIe biean pusdmn

considerarse c:omo peligros [ ] amenazns (=T W o L |
dasarrolT 1o esoccial de Ta comunidad v 1a
oporatividad de Tos establecimientos de satTud.,

A To anterior se agrega Tos rissgos m qQues esstan
expusantos Tos hospitales a acciones causadas pPor
e hombre tales como incendios, atentados ,
accidentess , etc, |, que tambi1an constituyen wur
Ffactor T1Tmportanmnte E- 1 comsiderar aen - i semo dae

Tosm establecimientos de saltud Y ern a1 transcurso
cleo su vida ati 1.

En consosecusncia, o= Tundamental asegurar qQues 1o
INnvers19oan - NUsS W s conastruccionas »v - 1] L= |
majJoramiesnto, nmorma ]l {zac1sSn, mantenimifiento »
ampl1iacidsn de antiguams Tnstalacioneas de smlud ,
Sao realirxradsa considerando disemosn W rtHocnicam
adecuadas des conatrucc i Sm qgQues garanticen QuUIe
dichams instalaciones Ssomry reasistentemn ante T
acc ian de amenazas NaturalTes Vv nRumanas , T [= ¥
reaulta no =S5 T oo alTtamente afectivo, PpPoOragues T
minimtzan Tos posibies sfectos de 1om Ffandmenosa ,
=21No srficients, porque sBe Togagra una s1tea relactSn
costo-baneficio - Tas ITnNnversiones realilizadas

cara mitigar Ta vulmnerabt 1 itdad de Toms
establaecimiantos.

Para tal afescto =se hea hbhecho NMecessartdto alaboraar
Estudios de Vulnmnerabi1Tidad HospttalTar-ia corn el

obleto cles fidenttfFficar puntos cri1Tticos - Toms
rFrlieacgos e Tos wotablecimiaentos Am wmoalusad
soeofRalados v corregir T defictencias qQue ae
pPuUadan detectar. Con ssto se podra lograr una
relatciveae seguricdad de tal Fformas gue , producido un
determinado descsastre, (.- | Hoaspitat pusda cump 1 i
sau Tarea Ffunclamsntal : dar salud v amatendaer = Tae

vifchtimas que estoe produzca .



B8)

Consecuesnte con To anterior, me ha desmsacrollado
urn plarmn piloto aen &1 Hosmpital de Qutl Tota en Que

B0 eosstudie asau vulmnerabilidad Ffisica meadiante ol

SNSmay o cle um mods 1o aplicabls al reasto de Tos
hoapitales h'4 ques consideore To=s rftesgoms des
Ttrncermndio, ATnundacHd dan, riesgos PO Ffactorsss
electro—mecanicos, atc.,

DEFINICIONES GENERALES

Para una mejor comprenslidn de eastwes documanto A

continuacidn me definmnemn alaunos términos baAslticom:

Amenaza MNatursl

Paeligro Tatente asociado a wur feaNnsSmeno de ordigen
rmatural qQue pPuads mani ffoastarse - wurn 2fti1o
ompeciItrrico v durante urn per-fTodo [= 1" 3
determinacdco,

titempo
rroducisndo efectos adveraoao =sobre
Tas poarrSonas, Baus biermres y medio ambiearnte _

[ | tTmpacto poterncial de una amenaza natural [ 35 .

normaiTmeaente representado (-1l tEHErmiNnos (=1 3 [ -1 W]
posibie magmnitud o INntensidad. En TCoarminoms
matemat icos Ta aames oz [T % -} S;xpremsaciea COoOmo Ta
probabi1l1idad des ocurrencisa de unrn asavento de

ciertas caracterfsticas en un sS3t41o determinado
Yy durante wun tiempo especiffico des expOmicidcr.

L&a Probapbhili1dad de GcCcurreancim e esventos (a3 W] Tl )
obtaenersae Pars di ferentes sitioms = 3 =S ti®rner
regiasatrosas suficientes da TnfFfaoarmac1an de eventos
ocurridos [ -1l e 1 Prasado dFuranmnte wurn per fTodo de
tiempo sfignifFficativo. Por sjemplo, @1 se rewviams
Ta historia de ocurrencia de sismos en América
Latina ¥ ase califican sus dimensionem o términoms
e ITNtensitdadas obternidas [aT=% o T L 2-T~F-Ta 9

modificada de Mercalli, se eNncCuUueLntra que Mo todos

Tos paitses de Ta zZona estan somwtidos = Tea mAsmnmea
amenaza sfsmica.



Amenaza de Sinjestro

Es unrm Paligro asociado B T & acc 1 Sm numara , Que
pueadse involucrar imntencionalidad o no, Pearo que
tiene efectos negativos sobre Tam parsonas, T s

biesnes v 1 medio ambiente.

Vulnerabilidad

E= una medidcda e 1 susceptibidltdad (=]
predisposicdasn ItNntrineaseca dea Toes e lTemantos
axpuestoss a wuna amennaza & sSsufrir urn damo o una
pardida. Estos elementomn PpPuUueaden assr Tas
estructuras, Tos elemantos NMo estructuralems, Toas
Peroornsas M4 i1V E- 3 actividades coTaectivas ., 1. an
vulnmnerabilidad [=F= % ofF - germneraliments expreamacim -

terminos de dafmos o reérdicdas potencialeoes qgQuies Bae
esphaera = presenten A acuerdcdo con (-3 | grado de
severidad o intensidad del fendmeamno anmnte o1 cuml
a1 slTemento aestd expuesto.

Riassqgo

Es Ta probabiflidad de gue @e pressnten péardidcdas

o consecusncias sconNndmicas y msocialen debido a 1.

ocurremncia de ur fendmeno paeliligromo. Por 1o
tanmnto, -] riesmsgo = obtitens de relaclilonar Ta
amsasraza, [ Proobabil1Tidad clew ccurrencia (=11 wur
evento de cimr-ta intensidad, cCcor Ta
vulnerabdilidad, o pottencialidac que Ttienan T

esTementonsn expuesto= =al asvento a’ sé afectados
por Ta intensidadcd dedT mismo.

Som Tas partes de wur aelTemanto =17 .3 resimten v

Cranmnsmiten - 1& cimesntacidan Tas Ffusrzzmas de 1}
Propl1o peoeso de Ta edificacidcn Y B8u contenidcdo, -5 -3
cargas causadas por sfamos, huracanen u otro tipo
da acciones ambientales. Los s Teamentoms
estructurales de uurna edificacidsdn son, entonNnceass
Tas columrnas, Tas vigams, vigustam eNntrepisos,

Prlacas , cubiertas, muros soportantes b Tams



<>

cimentacionosms CjLie» trasladan finmnalmeantes Taams
Ffuerzas =al Bsuse To .,

Eloementos No-estructursies

Todos Tos demas elemerntos de umn sdiFficio
diferesntes=s a su sstructura soportante, tales como
verntanmnas , cielos FrRsSOSs , Pans Tecs divimsorios,
aquipos , TNnstalaciones elechtricas » mecAnicas =
hidraulicas ' an genara’l Toes ITrventar os len
muesblos Y otros eNnsares , E=Y Tom cCOoOnocCes cComo
aslementos Nmno-estructurales.

METODOLOGTIA EMPLEADA

Enrn Ta primerma esetTapa, consistants [T ] Ta
recopd Tacisn cle antecedentes d¥fversos ¥ - T &
oevaluacitdn crititca de Toes instrumesntos

conceptuales v metodoldsgicons, me ha utiTizado una

encussasta aplicads anteriormente (mfo 1987) ., [=1 W] 2
analtzs 4 avaluds 1a vulrmnerabt1idad e Tos
oestablTecimientos de T & Regl1dsm Maestropolitana

frente a siftuaciones de esmergencia en &1 s&mbh1to
de 1 recurso Ffiaica. Dicha SNcCussta =me @ ha

modificado para ser aplicada en &1 Estudio P4l1oto

da Hospl1tal San Martfnmn e QuilJTota CuUYOm
reasultados se comeantardar mas adelanmte. Se trata
dea arnalizar o1 edificio, describir sus problemams

» wesr a1 grado de cump !l imiento cle T NOrMmas
esastablacidas y Tos criterioe de dimsedmos para los
hospitales.

Para efaectuar T1a esvaluaci1aon, esmta metodologia

contemp 1a Tos siguismnrtes maspectoe:

a ) Emergdencia o amesnaza m@aAs relsvantes, medidas
por sus froeocuesncias y/ /0 por sus efectos sobre
Toas hospitaless des acuoerdcds & =g importancias
reltatiwva.



Sa han consasiderado amesrgasncia (=} riemgo=s
relevantes 7Tos siguientes:

- SISMOS

~ ENGCENDIOS

— INUNDACIONES Y TEMPORALES

~ ACCIDENTES POR OTRO3S FACTORES

Cabe dostacar qume a1 conmnsiderar SISMO oen este

Estudio, se involucra a1 analisis previo del
Hospital Sarmn Mart1in de QuUuillota realizado por
=1 Fundacidanmn para T1m Tranmnsferencia
Tecnoldgica de Ta Universidad de Chile, de 1

cual me han Ctomado sum conclusmsionesa para Tas
evaluacicnes qque comprends oste Estudio, -r
refTaci1sSNn con Tas astructuras del adificito v
Tos ampotramientos de Tos elomentom muesbles
exlistentes demntro del Hospital.

CUADRG 1 : ESCALA DE RELACITONES

EMERGENCIAS TNUNDACTON ACCIDENTES
RELEVANTES SISHO THGENDYD TENPORALES OTROS FACT.
IMPORTANCIA 0.50 0.30 a.10 e.10

M RELATIVA

Lo=s valores des T esscalm de relaciornass (=¥ ]
refisren & umn Miamo sstablecimiento v muyu suma
e 1gual F-% h Estom vaTores, st 1mados de
alguna manmnera s priorit, constderan =1 gradao
des mayor ocurrancita = al ttemp o v .
Ffundamenta Tmenrnte , magrnitud des 1 dafo QU

esventua Tmente se pueada producHtr.

Cuando &7 método es aplicadcdo a un conjunto de

oestablecimientoms depeandisntes de un Servicio

de Salud, Ta escala (=7 ) relacionsass Prermtte
ordensar Toe hospitalena Seagan =u grado Aes
vulmnerab1 1l idad gernerms 1 . A = ver , -,
inspeccionar caca uno (=1 _J Tom escdifFficioms

encuestados, @1 méatodo determina Tas relfTsacion



de 1Ta vulrnerabllidad general comn e TiIpo des

emerganciam relevante a gue asmtAaA eaxpueasto.

Prafunds zamndo - 1 anrnaalisims, 1T m SsncCuUuesta U -

roempa lcda - aesastudito (=% «cada thhosp 1t

individuailizma Tos ocomponentes deficitartios,

que debery priortzarse com 1nversionem

para
corregir v mejorar Tas carencias dotectadass.
Componentes representativos, conastituidos por
partes, msistemas o alTementos dael1 Hospital que
gravitan sustanciaTmentes an 1a capacidad del
eastablacimianto Para dar Aatericl1an " Toe
pracientesx -m condic iones sanitartas, de
asepcia, de segurdiddad b4 srfFicltencia
aceptables, uUrna vez producida Ta emergsncia.

Las Emergencias 0 amenAarzras mAaA=sn Releasvantes:s we

ralac tToomnan “con To = Componaentems

Repressnt:ativos=s seguan el Biguisnte cuadro:



CUADRO NS 2>

COMPONEMTES REPRESENTATIVOS Y 53U

RELACION PORGCENTUAL EN _CADA TIPO

DE

EMERGENCIA_ RELEVANTE

COMPUNENTES EMERGENCIAS RELEVANTES EN X
REPRESENTATIVOS
8I8MQ INCENDIC | INUNDACION ACCIDENTES

Eatructura del Edificio 30 15 — ——

Empotramientos equipos y musbles 5 -—- —— 15

Emargencia sléctrica

- Estado Red 20 10 10 40

- Grupc electrégeno

Agua potable 20 ] - _—

Estangue de agua

Accesibilidad

- Terrestre 5 10 - ——— i

- Adrea {Helipuarto}

Radiocomunicaciones 4 3 10 -—- {

Habilitacidn de d4reas de urgencia 3 - ~—- -

Zonas de seguridad 5 5 [— ——
‘L"‘“' clinicos 8 ——— -— 10
ILSistm Alerta incendio - 5 —— —

Sistema extincison incendio ~—- 25 — _—

Vias da svacuacidn —_— 7 ——— ——

Central Térmica y Bodega - 5 — 1%

Inflamables

Brigada contra incendios -_— 10 _— -

Proximidad cursoc y masas de agua ~—- - 40 -—-

Altura dal adificio - ——— 15 —

Cubiertas _— — 15 _—

Dafensas perimetrales —— —_—— 10 10

Acopio de gas licuado —— ——— — 10

SUMATORIA 100 100 100 100




L. O wvalores aadgnados -r -1 cuRdro N2 2 .
corraespondcdan = una prondesracidsm de T &
iNncidencia relaciva que tiene Ta OoOCUrreriyc s
des una smergoncia espedcifica mOobre Tos
compomnesmtoes del Hospital o

Esmstos valoras har wido esmstablecidoms por
acuardo des profesiornmlios cCom amplio
conocaimianto, - Nnive nNnacisormna? , -y
planmnifFicacidn, odiseafko b mantenimiasnto e

establecimientosns asitastencliales de maliud Y &N
base a expoeorioencias acumuladas con relacidbnmn
a situaciones de emergencias divermsas guae =B

han producido aen &1 passado reciente.

| = aplicacidsn de oata metodologia F_Y
real tdacdes distintas, podr 1as Aaconsaejsr
modificacionos oS Tosm Paramaetros

conoailiderados .

Standard Objijetivos

Se v contemp Tade [ | concepto e Standard
Objetivo (s . o_ ), cuies consicdera wn umberasa
represemntadao mnumér {icamente ¥ que squivala m
T mfnima expresidsdn aceptable de premenclila de
un camponente reprecenmntativo, an relactdan con
una smergencia dadsa.

A manera de sjemplo, &#n Ta smergesncia SISMO .,
& 1 componantsa AGUO POTABLE, me nRoasligrnarsk [Pl
valor warlable des 3 .Y 100 de acuerdo = T
capacicdad de aTmacenamiesnto de Tos esstanques
de agua des 1 eostablecimisnto srcuesstado .

Este tTendra 1a ponderacidsen mar>ima (100x%x) [T
cump 1e oM I & nNoOrma recomendabia (=1
atTmacenamiaento de agua Mo mayor ode 48 horas,

consg ifiderando un cormnsumo mormat diar1o.
A mu vez, esate comMponentes representa =1 20w ,

dentraoa de wuna misma sscala de relmciconess.

Siguiendo sate mismo ajoeomplio, como STANDARD
OBJETIVO (S.0.) o =2=ea 1 mininmno aceptable, as



3.

3.

1.

-1.

e estimads an 24 horas (=T -3 capacidcdad de
almacoenamisanto, raRzaon pPoOr Ta cua ) -y T &
columna correspondiente aparece Ta cifra de

10X, como Se veria mas adeslante.

La suma de Jomsms porcentajes mari1mos de esstos
componsmntesa mnos sntregam -} rorcentmais de
reas;cc1dm de establecimiesnto recapeascto - T
emaergemncia correspondisasnte , - cusal , = 0
confromtarse comn =1 Standard Objetivo., nos

indicara su Tugar de precedencia sobre o bajo
- T

Loss cuadros siguiontes ramsumen Tos Pporcentajems

maximos de tncidencia de cada compon@esnte fremte

a una emsrgencia junto con Toms Standard Objetivo
asitgnados:

Componentes a analtizar:

- Estructura del edificio 30x 25%

Pardmetros de ponderacidén:
(1% - 589%) - EdiTicio construido en:

* Hormigén armado antes de 1840

* Albaiileria sin reforzar

* Adobe

* Estructura de madera mids de 1 piso

{(80% ~ 100X) - Edificio conmtruido sn:

*

Empotramiento Eguipos v Musbles 5x x
Parimetros de ponderacidn!

{(1X - 100x} Calidad de swpotramiento

Hormigén armado después de 1940,
(Aplicactdn de normas sismicas al
cdiculo sstructural).

Albafiileria reforzada después da 19540
Estructura metdlica.

Estructura de madera de 1 pimo.

r ia

PORCENTAJE BTANDARD
MAXIHO OBJETIVO

de squipamientos wmédico e
industrial y estanter{as.




3.1.3. Erergia Eldctrice
Pardmatros de ponderacién:
{(1Xx - 68X) - Estado red slsctrica

(70X ~ 100X} - Eximtancia shergia de
smergencia y cobertura.

3.1.4. Agua Potable
Pardmetros de ponderacisn:

(1X - 100) ~ Capacidad de almacenamiento
(Norma recomesndable = 48

horas de consumo para hos-
pitalem}.

3.1.5. Accesibilidad del edifigio

Parfmetros de ponderacisn:

(1% - 68%) - Accesibilidad expedita por
via terrastrs.

(70% - 100%) - Existencia adiciohal de he-
Tipuerto,

3.1.8. Radiocomynicaciones

Pardmetros de ponderacisn:

(1%) - Inexistencia de equipos de ra-
diocomunicacién,
{100%) - Existencia ge equipos de radio-
comunicacison.

. Adaptacidn de #reas contiouae a Yrgancia
para swpliar cobertiura _de atencien

Parimetros de ponderacidr:

{1% - 100%) - Existencia de eepacios que
parmitan cubrir las necesi-
dades derivadas de la emer-
gencia.

3.1.8. Evacuacién edificio
Pardmetros de ponderacién:
{1% - 100%x) - Existencia sn #1 Howpita?

de “Iona de seguridad” para
o1 traslade de paclientes.

—

PORCENTAJE STANDARD
MAXIMO OBJETIVO
A ——
20% 20x
20x 10%
5x %
4% 0,8x
3% 0,0x%
5x 5%




3.1.9. Games (Glinicos

Pardmstros de pohderacién:

(1% -~ 100x) - Existencia de mintemas al-
ternativos de continuacisén
de servicios ante una para-~

1izacion de centrales de
gasen.

3.2. Freante & Emergencia INCENQIQ

Componentes a analizar:

3.2.1. Sistemn de deteccion

Parametros da ponderacidan:

(1X) - Inexistencia oe sistema de deteccisn

{Temparatura - Humo y 1lams)

{Hasta 100%x) - Existencia de sistemas

de deteccison.
(Temperatura. Humo vy
Liamn).

3.2.2. Sistemas de extincién
Pardmetros de pondsracidén:

a}) Hospitales (Hasta 30X) - Exi{atencia extintores

(Hasta 70X} - Existencia sxtintorens y

read homeda.
(Haeta 100X)- Existencia sxtintores,
red himeda y red seca,

3.2.3. Atalacién para pectorizacion
de_dreay criticas

Parimetroa de ponderacidén:

(1%} - Inexistencia aislacién dreas criticas

(Hasta 100X) -~ Existencia aislacisdn &reas
Criticas.

3.2.4, Estado req elsctrica

(1% - 100X) De acuerdo s sstado: - Bueno

-~ Regular
- Malo

PORCENTAJE STANDARD
MAXIMQ OBJETIVO
8x 0,8%
100% 68, 2x
PORCENTAJE STANDARD
MAXIMG OBJETIVO
5x 0,5

25% 20%

5x 5X

10% ax




.2,

.2,

.2,

.2.

Acc 111dad sadificio

Pardmetros de ponderacién:

(1% - 89%)} Accesibilidad sxpedita
por via terreatre.

(70% - 100X} Existencia adicional de
helipusrto.

tocimi o de_a

Pardmetroa da ponderacidén:

{1X - 100x)} - Existencia de estanque con
capacidad adecuada para apa-
gar incendics y facilidad de
conexidén a ellos.

Mater a3 estructurale

Pardmetros de ponderacisén:
{(1x - 100) - De acuerdo a incombustibilidad
dal sdificio. (estructura de

madera, albarilerfa, hormigén,
etc.).

[0 ] 1 _establecimiento
Pardmetros de ponderacidn:

(1x - 100%) - Vias de escape expedita y de-
bidaments sefialtzadas.

Radiocomunicaciones

Pardmetros da ponderacidn:

(1%) - Inexistencia de equipo de
radiocomunicacién.
(100X) - Existencia equipo de radie-
comunicacién.
3.2.10, Central Termice. Gases Clinicos
8 _Infamables

Parfmatros de pondearacidén:

{1% - 100X) - 31 funcionan Toe mervicios ¥y
astdn instalados de acuerdc a
normas.

PORCENTAJE STANDARD
MAXIMO QBJETIVO
10% 10%
5% 2,5%
15% 12%
7% 1,4%
3ax 0,3%
5% 1%




3.2.11. Exintencia Brigads Contra-incendivs

3.3.

3.3.

3.3.

Parimetros de ponderacian:
{1%x - 100%) - Capacidad de conocimiento y

antrenamiento para enfrentar
siniestros,

TOTAL

Frunte a emergencia INUNDACIONES Y TEMPORALES

Componantes a analizar:

Proximidag s cursos v masag de agua

Paramatros ds ponderacidén:

(1% - 100X) - De acuerdo a distancias a
vias acudticas (rios, canaies,

Yagos).
Al tura del edificio (NP de pisos)

Pardmetros de pondsracison:
{1X - 100%X) - Existencia de dog o mds piscs
sobre @1 nivel del terreno pa-

ra evacuar pacientes en caso
de inundacién.

Estado de s cybigrta (techumbre)

Pardmetros de ponderacién:
(1X - 100X) - Estaco ce conmervacién de cu-

bierta y desagues de agua
Tluvias.

Eneraja eiectrica de emergencia

Parametros de ponderacion:

(1% - t00x) - Existencia de energia de emer-
gencia y cobertura.

FORCENTAJE STANDARD
MAX T MO OBJETIVO
10% 8%
100% 68, 7%
PORCENTAJE STANDARD
MAXIMO OBJETIVO
40X 32x
15% 3%
15x 13,5%
10% 10%

16 .



3.3.5. Radiocomunicaciones

Parametros de ponderacisén:

(1x) - Inexistencia de egquipo de radioco-
municacionesa.

(100%x) - Exisatencia de equipo de radioco-~
munjcaciones,

3.3.6. Defensas Perimetrales

Parfmetroa de ponderacidn:

(1% -~ 100X) - Existencia de muros o cisrros
de contencisn.

TOTAL

3.4, Frente s Fmergencia ACCIDENTE POR FAGTORES
EXTRAKOS

Componantes a analizar:

3.4.1. Energia eldctric 8rgenc i
Pardmetros de ponderacisén:’

(1X - 100X) ~ Existencia de energia de emer-
gancia y cobertura

3.4.2. Empotramiento eguipos

Fardmetros de ponderacisén:

(1X - 100%x) - Calidad de empotramisnto de
equipos y eatanterfas pesadas.

3.4.3. C rales t ic s _sn lamable
Pardmetros de ponderacisn’

(1% - 100%) - Ejecutado y en cperacidén de
acuerdo a normag y protegico
de elementos ajenos al
Sarvicio.

PORCENTAJE STANDARD
HAXIMO OBJETIVO
10x% 5%
10% 5%
100x 68,5%
PORCENTAJE STANDARD
MAXTMO OBJETIVO
40x 40%
15% 15X
15% 4,5%




3.

4

-4

4.

Central de Gases Clinices

Pardimetros de pondaracidn:

(1X - 100X} - Ejecutados y en operacién de
acuerdo a normas y protegido
da ealementos ajencs al
Servicio.

Acopio de Qas Licuado
Pardmetros de ponderacison:

(1x - 100X} - Ejecutado Y sn oparacionas
de mcuerdo a normes y prote-
gido de elamentos ajenoe al
Sarvicio.

Proteccliones Exteriores

Pardmetros de ponderacién:

{1% - 100%x} -~ Existencia de cierros, muros
¥ otros slementos de protec-

cién del establecimiento.

TJOTAL

PORCENTAJE STANDARD
MAXIMO CQBJETIVOD
15% 4, 5%
10% ax
10X 1,5%
|
100% 9%

18 .



APLICACION DE LA METODOLOGEIA DE EVALUACION A

HOAPITAL AN MARTIN DE QUILLOTA

Los Cusmsdros qQue Y contimuaciorn - presentan

corresasponden a2 Tos valoress calculados a cada unNno

cde Tos=m componentes segun 1a metodologisa desscritms.



CUADRO NG 3

SIoSMO
POMDERACION POMDERACION
AMENAZA O COMPOMENTES PORCENTAJE PORGENTAJE STANDARD
EMERGENCIA MAXTHO ENCUESTA OBJETIVO
Eatructura aox 30.00 25%
Empotramiento squipos 5X 2.00 x
Electricidad 20% 14.00 20%
Agua Potable 20% 4,00 10X
8ISMO Accesibilidad edificio 5% 4.00 1%
(50%)
Radiocomunicaciones 4x 4.00 0.8%
Adaptacidn areas ax 1.50 0. 8%
Evacuacidén edificio 5% 4.00 5%
Gasas Clinicom ax 4.00 0.8%
Total 100X 87.50 84,20
A} Total ponderado 87.5 x 0.5 = 33.78




CUADRO N2 4

GRAFICO CON COMPONENTES RIESQO SISMO
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CUADRO N 5

PONDERACION PONDERACION
AMENAZA O COMPONENTES PORCENTAJE PORCENTAJE STANDARD
EMERGENGCIA MAXIMO ENCUESTA ORJETIVD
Sistema deteccidén 5% 0.05 G.5%
S1stema extincidn 25% 7.50 20%
Proteccidn Areas criticea 5% 0.05% 5%
Estado red aldctrica 10% 7.00 BX
Accesibilidad edificio 10% 0.05% 10%
INCENDIO Abastecimisnto agua L} 4 1.00 2 5%
(30%)
Material estructural 15% 12.00 12X
Evacuacién edificio ™ 0.70 1. 4%
Radiocomunicactionesa 3x 3.00 ¢.3x
Gases clinicos 5% G.50 1%
Existencia brigadas contra 10% 0.01 ax
incendios
Total
100% 31.86 88. 70X
B) Tota) ponderado 31.86 x 0.3 = 9.58
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ITNCENDIO

RAFICO CON COMPONENTED RIEJSGQGO
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CUADRO N9 7

INUNDACITONES ¥ TEMPFORALES

PONDERACION PONDERACION
AMENAZA O COMPONENTES PORCENTAJE PORCENTAJE STANDARD
EMERGENCIA MAXIMO ENCUESTA OBJETIVO
Proximidad vias acuaticas 40% 40.00 32x
Nimaro pisos edificlo 15% 15.00 3x
INUNDACIONES
{10%) Estado cubferta 15% 7.50 13.5%
Electricidad smergancia 10% B8.00 10%
Radiocomunicaciones 10% 10.00 5%
Defensas perimetrales 10X 5.00 5x
Total 100X a5, 50 68.50%
C) Total ponderado 85.50 x 0.1 8.55%




CUADRO N2 8

ARAFICO GON_COMPONENTES RIESAO INUNDACIONESD
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CUADRO NS 9

ACCIDENTES OTROS
PONDERACION PONDERACION
AMENAZA O COMPONENTES PORCENTAJE PORCENTAJE 9TANDARD
EMERGENCIA MAXIMO ENCUESTA OBJETIVO P
Electricidad emergencia 40% 32.00 40%
ACCIDENTES Y
OTROS Empotramiento eguipos 15% 8.00 15% “
({10x)
Central térmica s inflamables 15% 3.00 4,5%
Gasen clinicos 10% 5.00 5x
Central energia & gas 10% 2,00 ax
Proteccidén exterior 10% 2.00 1.5%
Total 100% 50.00 69.00%
D} Total ponderado 50.0 x 0.1 = 15.00




CUADRO N 10

QRAFICO CON COMPONENT s CCID
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CUADRO NS 11

RESUMEN VULNERARILIDAD TOTAL HOSPITAL

TOTAL GENERAL PONDERADO
PORCENTAJE PONDERACION STANDARD OBJETIVO
(A+B+C+D) ENCUESTA

DE CUADROS® 3,5,7.,9
56,88 67.456

CUADRO NS 12

QRAFICO RESUMEN_ VUILNERABILIDAD
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CUADRO RESUMEN OE LA VULNERABILIDAD DEL HOSPITAL

OE QUILLOTA A LOS RIESGOS SISMO,INCENDIO,INUNDACION
Y ACCIDENTE.

[]Ponderucién maxima a Standard Objetivo . Ponderacion Encuesta
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28 . —

ANALEISTS DE RIESGQOS

RTESGO o EMERGENCIA BIS3IMO: AnAl1s=sios des

calificacicon de caompornentmsos
— Estructura:

Construcocidn posmsteari1or &1 afmo 1940 v de acuesrdcdo

£ estudio da Univeraiddacd de Chiilse ,
capacidad de resistencis. ‘
3I0%x .

exceleante
Ponderacidsdn ma»xima

— Empotramisnto oequipos:

ET mimamo estudico anterior sefiale deficliencias an
smnmMpotramisnmntos Ponmnderacisasn 2x%.

— Electricidad:

Red slTactrica =1l buer osatado. Eventumles

PproblTamas T ascensor . Recargo e
Pondasracidsmn 14%.

desmanda .

— Agua potablie:

Capacidad estanques Tnsuficiente para 48 horas.

SSHSTo altlcanmnzar fa Para 1/5% de’l tiempo maximo de 48
horas. Ponderacidmn 4%.

-~ Accesibiltdad Edificio:

Accesibilidad expodiltta [«T=¥ o v 1 & terresastre 4
rossikbilddad clen helipuesr-to [-Tal cancha fatbol
veaecitns. Ponderacidmn 4%.

— Radiocomunicaciornes:

Red nueva y operativa con varias altermnativas de
radio, telafono yv FfFfa> . Ponderaclid®dmn ma>x fTma 4%



— Adaptaciones aArea= urgencia:

Servicio Urgesrmncia s Nnuavo b g ampl1io.
Comunicaciarn &l reasto de1 hospital e dnadecuaca
a traves de 1a Lavanderia. Ponmnderactian 1 ,5%.
-~ EwvaAacuacidorn adificio:

Hay suparficies - (=T | hospitan adecuadoass pParasa
traslado de paciasntes. Pondearacisan 43X .

- Gages clinmnificos:

Ponderacidnmn 4X.

RITESGO o EMERGENCIA INCENDIOS - ArnaAliaeis des
calificacidn de componasntes.

— Sdistema de deteccldn:

Mo aximte . Ponderacidnmn O,05%.

— Stetema de extincidnrm:

Parcital red hdamesca b4 Nnames ro e extintores:s
inadescuados . Ponderacian 7 .5%.

- Proteccidn aAreas criticas:

Irmnmsxistentes. Ponderacidsn O,05% .

— Estado red esléactrica:

En geneéeral, esn buen estado. Clierto recargo de

demanda . Pormnderacidcdn 7%.



-~ Accesibilidad edificio:

Inadecuada para CRrros bomba . Ponderacidsnmn
O ,05%x .

- Abasmstecimiento agua:

Estanques des capacidad insuriciente.
Ponderacidsm 1%.

- Materiaty estructura’l

Ediryicio principanl de buensa calidsad. Algunaa
ampPpliaciomnams mosTo regulares._ Ponderacidan 12%.

-~ Evacuacidn edificio:

Sefmalisacidsn 1nadecuada . Ponderacidmn O, 7%.

— Radiocomunicaciornes:

Oparativa. Pondsracidon 3x.

- Gagses clfmnicos:

Funciomnamn regularmentes. Ponderacidsdmn O, 5%

- Existencia brigada anti-—-incendicos:

INnaexistents. Ponderacism 0,01%.

RTESGO ITNUNDACTONES : AnAaAliasias de califrfdicacisrn de
componanmntas .

— Proximidad vias acuaticas:

No hay en Tas cercanfi{as Y nNno hay informacionaas
ClLies -l toerreno hay s sBsUfrrido eata rieago.
Ponderacisam 40x%x.



— NuUmero pimsos edificlio:

3 Pisos To que permite wuna aeveaentual svacuUuac 1S .
Ponderaciacn 15x.

— Estado cubierta:

Cubierta ptzarrefo regular. Ponderacidn 7 ,5%x.

— Electricidad esmergenrncia:

Grupo electrddgeano nueswvo —onn busna cobertura.
Ponderacism 8.

— Radiococomunicacionrnes:

Opearativa. Fonderaciden 10%.

- Defensams perimetrales:

Regular estado. Ponderacidrn 5% .

RITIESGO ACCTDENTES LW} OTROS - Arnalisis de
calificacidn de compornsntes.

— Electricidad emergencia:

Grupo eaTactrdsgmmno nuavo COrn bussra cobar-turasa .
Ponderacitsan 32%.

-~ Empotramiento sqgquipos:

Algunos eaguipos de Frayoss , sstantes vy otros sin
empotrar ., Ponderacidormn 6X.



F>

— Centra’l ctaHSrmica:

Cornastrucceciosn 1Ti1iviama, sin proteccieon. Una sola
caldera . Ponderaci{adn 3Ix .

Gases clinicos vy Bodega Imnflamabioms:

Bodegaoass no pPprotegidas N sujsastas ) NOoOrmas _
Pomnderacidsrn 5% .

— Central gas T1cuado:

Regular. Exceso de calefones en 1 hosmspital.
Ponderacidarn Z2%.

- Protecciones axteriores:

Muy ITnNncompieatas. ponderaciorn 2% .

ANALTAYSS DE LA ENCUESTA

Urn analisis somero de Ta encussta pusde 1lesgar a

Tas siguisntes conclusiones preliminareoems:

RIESGO SISMO:

S99 bien Tas caracteri1sticansn fismicas propias del
ediIficio (Emstudio de T & Fundaciasn e
Tramnasferencia TecrnolsSsSgica de Ta Universidad dew
Chile) Te pearmitenr resistir e sxce Teante Fforma un
si1Tsamo fuesrte . distinmnta e Ta saitumcisSn cuarndos =71
eatablecimiento debe adecuasrse para atender s Tams
eventuales victimas de un movimiento telarico.

En eseste caso factorsms tales como Ta capacidad del
estanque de agua potable para esnfrentar posibles
cortes de suministro yv Ta posibilidad de adaptar
otras BRroas de eadificion [« X Wk 1 atendwmr F_ % ure,
camtidad signifFicativa de victimass , PpPuUsde

cornstitusir alTeamentos ocri1ticos (=1 W] -1 deban oo r



avaluados postariormanteae EnNn todo RSO , - ]

purntaje total asignado de ea7._5 - e super 1 or =21
Standard Objesstivo de 68 .2, [=T=1 a1 To cual ,
globaTmentse, puede estimarse que 1 riesgo SIITISMO
pusdeae sa aeanfrentado =M realativa bueanas

condiciones

RTIESGO TNCENDIO:

FPara este tipo de riesqgo, @1 Hospital de Quillota
s4aTo cuesnta cor dos cCompornentes de
caracterfifsticas satisfactorias. Estas mon T e
calidad estructural del eadificio v @1 disponer de
urn buen sistema de comunicaciomnes. E7T resto de
Tos componentes =X =1 mely deficitario h'd =570 =,
manetra de eajomplo se pusden mencionar a’lgagurnas de
Tas carencias oOobaoervadas:

a2a) Hay wun s570o hal’l de asBcensoreas 1 AMCen|\or )

coN escalaraas, To Quie sfignNnifica urm riesqgo
evidente en caso dae nmnecesidad de evacuar e
oedificio.

b)) No hay escapes mi saCalera de smergernclias de
Tos pisos super-iores.

) No hay sefalizacidn de rutas de emscape.

o) No existe brigadam entrenmnada pars combatir e
Tussgo.

e) Imnexistesncia de red seca y/Jo hkhumeds .

) Camntidad insuricifents de sxtinNntores.

g) Carro Bomba no pusdoe acceder = sectores
1TnNntertoreas deol esestablTecimiesnto. Ern salTgunos
punNntos , R 1 ditstmarncia [~ W} eaedyFficitio = Toaes

mediarneras s del ordern de 3.00 metroms,



la'P] Exceso A calafFfFonems = g Ticumdo - L |
establecimiento comn Tos comn=si gutentenr rfosgos
de exp iosisn L= iNnceandio, heecho U e E=T ]
comntradices corn mormativams de diserno

hospitalTar1o.

Como comasmtar 1o Fimal =se pusde Aagregsmar aque e 1

puntajes obtenido arm aesta riesgo .- 31.9s - - aa
menos de Ta mitad del Stanmndard Objetivaoe — 68. 7 —,
To gque reavela [= 1 | religroso grado (=1 -3
vuTlTrmnerabi 1lidad de Hosp it ar (= 3-8 of tipo [= 1"

emergencia .

REESGO ITNUNDACIOMNES ‘Y TEMPORALES :

E1 Hosp i tal San Martin cde QU1 Tota, j=1= ¥ of FrEaZOre s

de ubicacionr @y T& ctudad, aemt s PpPerfectamente
adecuado para resistir en buenas condiciones sate
riesgo. E PunNntajeas da as .5 & superior aul

Standard Objetivo e 868 .5._ Sinn embargo, a7l

igual quie (=Y e Caso cles 7 riesqgo sSTrsSMOo., a7
Hoap ital tians adTgurnass Carenc iams qQuies =20 debanrn

solTucionar dado e1 caso de tener Qque atender un

mumsro 1mportante de» afeaectados (=] victimas de
ITNnundaciones_

En aeaste punto es necesario Aagragar gue, armn Ccamso

des Inundaciones © A]alTuv iones importarmntaems que
corten &1 suministro de agua potable a1l Hospital ,
debersa revisarse T1& actua capac i cdad e
almacemnamiento Aes aagua , asalvo [ EOFY - Y [ - ]
abastecimiento Praopio Por POZO profundo o S

suficiente para smatisfacer estas eventual demanca
adicional.

RIESGO ACCIDENTES Y OTROS -

Stendo este riesgo de diffcil pronasastico Y CuUS  Rey
refisre a posibles accidentes, cafdas de edquipos,
oexplosioness doe material combustible, aquipos ques
trabajenr & pPresian, atentados , aetc. , no deb e
dejar de» toOmarse ean cuenntm Para minmnimi zar T e

posibil1idad v rfesgo de ocCcurrencia . En oote



santido (=% =1 Nacasar io realizar

Tas =:iguisntesm
actividades._
au) Voerificar a correcto empotramifento de
aequipos pesados tales como !
— Calderas
— Marmitas
— Equipos maedicos complejos: Rayvos x .,
LLampara Operacidéarn.
— Estanterfias, oatc.
b) Bodega de combustible de AacJusasrdo &S norma (en
distancia - ot.ros CUuerpos h'd materiales

usacdos ) .

) INngresos de vehi1culos v pesatonalen clTarsmente
derfinidos y sceparados.

) Cierros exterioresses complaetosm Yy wvigdilados.

) Verificacidn de l1Tosms mniveles de saguricdad en

15 opearacidan des asquipos ue trabajar 2,
pres=s-iar.

ENn eseste t1po de riesgo, e1 Hospittal tambiegn tiene
Timitacioness pero su puntajses de 50,00 ea inferior
al sSstandard Objetivo deae 9 ,040.

RECOMENDACTONES GENERALES

De acuasrdo = Tos antecadcdsasntams Que S han
enumearado, &1 Hosmspital de Quillota carece de una
Ssorie de eTementos Ppara hacerlo verdacdsaramentea
eficiente ante Tas overntuales amernazas mnatbturales
< humanas que debe enfrentar .

Daeade Y & E=Y -1 pusdce Fformular uns seaeris e
recomendaciones que dice reJaci<asn con Tass
actividadas minmnimas -1 resalizar =7 a] cadsa

asstablecimiento de =malud:



Los CoHdTgos v ordenanzas de construcciaeon daeaben
ser una reglamentaciaon obligatoria para o diseno

» T a construcc§ S de todos T edificios de
aatlud.

lLos administradores, conmnstructores Y perasonal de

marnten imienmnto de Tos Servicios de |Salud deban

Temner un conocimiento basico de Tos reguisitosms de

Tngenieria qQu e deboan cump 149 r L YWE-Y ITnstalacionas

para asoportar Ta Accianm des posibleams Il - Jat-Pa -1
Mmaturales.

Em todas Tass inmnstalacionss dornde operan
Fatablecimientos de Salud deben reasatizarsase
analiais de vulnmnerabilidad b4 riesmsgo e -
adificaciaonmneaes hd de - W g -1 equipos hospliltalar io:s

escencialas.

=1 cCumpTimiento de Tas especificaciones para Ta
reducc idn de riesgos debe ser un requisito de 1oa
PpProced imientos e adagqu is fcdesn e esgquipos
hospittalarios

Loss P lanes hospitalarios A preparativos arsa
desastres deber = r revissdos con L= | Fim des
ITnclTul e, dentro de sus procedimientos ., arali=is

de vulnerabilidad v medidas de intervencicern para

a1 mejoramiento de Tas instalacliomnems wm>x1astentes .

Los asejercicios Para Ta reapuessta san caso de
desastre deban s r oblTigatoriom e todams T

instalaciones de 1a saltud v deben reali-arase or
To Mernos urna vez al afRno .
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= a mno hay estudios acerca de amenazas nNnaturales

taloas cCoOmo @sismoas, erupcionesss volcanmnicas ,

huracanes, Trnundaciones , atc. , (=¥ debe procurar

obtener dicha informacidsn , tan pPromto COoOmMmMo Se o

Pposible, para que msea utildizada em Toss anmnalisis

de vulnmnerabilidad de Tas iNnstalaciones

aexiastoeonte=s.

Los hospitales debamn mantaener (=T o Tugsr BEeguUro

informacidn ¥ planos actualizados de arquitectura
(=] imngeniaria des (=YW L1

Teoecmnoldgicoss.

esdificaciona:s b4 sistemas

Asimismo se debera contar con
catalogos 4 marua 1 de

To=s
iFnstruccioneas des (PR 2] de
todo= Tos equipos meédicoss -
instalTados en &1 Hospital.

INndustriales

Todos To= equipos deben ser ovaluadoss e cusanto
=1 [—IWE=1 NivealTes de maguridad de operaciaon aSmn
relacidsn oM Ta nNnormativa vigente o otros
criterios de prevencidn de riesgos.

E N ESPECITFICADS PARA HOSPITAL 3SAN

MA, DE LOT

GENERALIDADES

Lass recomendaciones qua a continuacidmn se sefmalan
para mejorar an alguna medida Tas condiciomnes de
Hosapital S[an Mart{inmn de Qui 1 lTota Paras afrontar
diversasos rifesgos de distinta imdoTe, No pretendesen

ser Tas Jdnicasms nid tratanrn de agotar -1 tema - Yo

esta materia. SSTo correspondan a observaciones
formuladas en &1 terrencs vy que denotan ciertas
deficiencias, alTgunas de Tas cuales seae detal Tan:
ad) E iNngreso principanl (=1 ] aestablecimiento

propiamsasnte tal Mo Be aprecia con claridad
para e pabl1ico gues acceads . Debe definirse
con mayor precisidn.
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E1 Servicio de Urgencia se comunica con - |
resto del Hospital a traves de 1a Lavanmnder1a ,
situacisan que debe COrreagi rses P& & hacer
expeaditco al transito de pacientes Yy parsonsal
A Tas depandaencias de atencidon medica
especiTfFica, To cual Finvolucra un estudio de

normalizacidsn del1 Hoaspital.

No hay sefRalizacian adecuada reaspecto =) Tass
rutas cle escCape © (oo -%-Xa) des incendio i

escaleras de escape de pisos sUpaer-ioras.

Las verntamas de 1 pri=o bajo asotan
desprotegidas de Tos gases de vehfoculios [=1W] 1

emanan de Tos sstaciomnamientoss conttiguos

Existe 1 osoS5STa caldera a Tefma insuficitente onrn
caso de mantenrnc i sn Yo reparaciasn. =AW ]
Tocalizacidsdn Junto a’l aedificio principal -m

altamente inconvenisnte en caso de siniestro.

No es recomendable Ta eximtencia de T 9gran

cantidad de catltifomnts er diversas
depeandencias pPor rfesgo [= 1. ] eaxplTomsi1dn (=3
AiNncendio v m& ] manes jo Por parte cde Tos

ussuarios v pacientes.

La cantral de oxigena astst 1nNnconvenisntemnesnte
expuassta a Ta iNmntemperie.

Enrn wnm sactor el Hospital Ta distancia L |
muro medianero vecino es dol orden dde 3,00
meatros , v =su disposicisn plenimaeatrica Y-

Insuricientse para 1 paso de un carro bomba o



i
A

La bodega de inflamables nmno esta separada de
resto de Tas comnstrucociomnas y Mo =a adoecduaa =

Ta mormativa vigenmnte o

1 ovs estanmnues da aguasa de 94 m& MNoO cump 1ean con

Lo
o

Ta rmnorma de tener capacidad para 48 horas ds

3
CCOMSUmMmo Debiera ser del ordemrn de 320 m -

FUNCYONALTITDAD DEL HOSPITAL

Como s ha sanalado antariormente, E Hosp 4 tan

Sanmn Martin de QusiTl1ota tiene una suparfFicie de

alredesdor de B8.000 m?- pPara umna dotacidan de 250

camas To qgque da un 4ndice de 3> mL/cama.

Esta cifra es infarior =a Tos 1ndices genara imente

Aaceptrtables para adificios de astoe tLipo v afmo dea

consttrucoc ian b4 esta muly Por debajo dea 7} TfNndice

resultanta [l =] gt qgues [=¥-1 disadma actua Tmente Tos

provectos de establecimientos nNuUSsvos .

Esta situacidnmn dindica clTaramemnte um cierto gSracdo

de hacimnamisnto de Tos [=1-1 oAV N g E-T-1 w Ura
disfuncionalidad S Ta ratfacidcdn entreae a1 Toss,
AatTgunrmna de CUuUy Aas caracterfisticas ya E=¥=} han

descrito.

Por otra parte, aun cuando Tas salas destinmnadas

i hospitalizacian propsamente tal, asstan bian

disefadas v con una superficie adecuada PRara uwun

Ffuncionamiento Normal, esta fituacidn se reviertes

anmn (= | Caso dea Tos Servicios de colaboraciasm h'd

servicios genaraless que tEiarnan Timitaciones de

espacio significativas.

Para obwviar an algurmna medida esta situacidomn, (=3 |

Hospital San Martin de Quililota ha T1Tlevado a cabo

una sarise de ampliaciornes LY reamode Taciones arn

aqque 1 los saectoras » Sarvicios que tienen

problemas criticos dea esspacio.

Sobre esta materia, o= Mecesar io puntualizar quea

£ 3 bien es comprensible 1 afan de aprovechar y



40 . —

aobhbtaenar a7l maa>< 1 mo rericdimiento de Ta superficiea
disponaitble [=Ta) Tos eSdfificions existentes, =Y =1 [ A=Y
T lTagado a1 axtramo de creor recintos v
depeandsncias en varios Sectores del Hosp ital Cor
circulacionss » accesos PpPOoco expeditos » s o
ocasiornre s , esjecutadas o on materiales
caombust ibles.

Este hacho tiene vario=s slTemesntos negativos: P

urna parte s Aaumentan Tos riesgos de incenmndio ¥

dificulta Ta evacuac ian de estos Tugares 'd por

otra sSs creaean prob lTemas Para Tas Fasmas=s da aseo

% sanmnsamisnto adecuados = T necesidad de
hospital .

vam

Segdun Tos antecedontes qQue sSe hanr expussto, [

daespreands con Nitidex gures Ta O Tuce 1 Sm de os=stos

PpProblemas aestarfa arn unmn estudiyso comp leto Ao

norma i zacidon vy readecuacidn del aestablecimiesnto

To gue gernsasralmente s Craduce en amogliaciones y

remodelaciones dal establecimianto. E N estudio
de mnormmalizacidn detaoarmimnarss Ta prr-rioridad de 1A
obras pPraiviltegiando Tas areas , servicios Y

depeondencias que presanmntan rasgos deficitarios vy

aspactos negativos que se han sedmalado.
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