»

C—digo:
Gobierno HOSPITAL SAN CAMILO HSC-DIR-PLAN EMERGENCIA-01

de Chile

DIRECCIIN Edici—nCuarta

!
Fecha: Junio 2016

Ptgina 1 de 28

Vigencia: Junio 2021

INDICE
1. INTRODUCCIIN
2. INFORMACIIN GENERAL
3. MARCO NORMATIVO
4. DEFINICIONES
5. OBJETIVOS
6. ALCANCE
7. IDENTIFICACIIN DEL COMITf OPERATIVO DE EMERGENCIA COE Y
CED
8. FUNCIONES Y RESPONSABLES LOCALES DE LA APLICACION DEL
PLAN DE EMERGENCIAS Y EVACUACION:
9. IDENTIFICACIIN DE PRINCIPALES AMENAZAS
10. FASES DE LA EVACUACION
11. RECURSOS PARA LA RESPUESTA DURANTE LA EMERGENCIA.
12. PROCEDIMIENTOS PARA LA EVACUACIIN
13. RECOMENDACIONES PAR LA EVACUACION
14. ZONAS DE SEGURIDAD
15. ORGANIZACIIN POR PISO
16. DESPUfS DE LA EVACUACIIN. (FASE DE RECUPERACIIN).
17. DISTRIBUCION
18. ANEXO GESTIIN DOCUMENTAL Y CONTROL DE VIGENCIA.
Actualizado por : Visado por : Revisado por: Aprobado por:
Paulina Vargas Andrea Lorie Castillo Dra Carmen MelZndez P. Susan Porras Fernfndez
I. Prevencionista de Jefa (S) Depto. Calidad y Subdirectora MZdica Directora TyP
Riesgos Seguridad del Paciente Hospital San Camilo Hospital San Camilo

Hospital San Camilo

ComitZ COE

Mario Robertson G.
Subdirector Administrativo
Hospital San Camilo

Jorge C—rdova

Jefe de Servicins Generales




Gobierno C—digoHSC-DIR-PLAN

de Chile EMERGENCIA-01
HOSPITAL SAN CAMILO Edici—nCuarta
DIRECCIIN Fecha: Junio 2016

Ptgina 2 de 28

Vigencia: Junio 2021

PLAN DE EMERGENCIAS Y EVACUACION DEL HOSPITAL SAN CAMILO

1. INTRODUCCIIN

Una emergencia puede ocurrir, en cualquier momento, raz—n por la cual, resulta
pertinente y necesario prepararse para situaciones que impliquen posibles amenazas.

El presente documento contiene las actividades y procedimientos operativos de este plan
de emergencia y evacuaci—n, los cuales estfn dirigidos, primero y principalmente g
preservar la integridad f'sica de las personas que se encuentren en el establecimiento al
momento de la emergencia, sean estos funcionarios, contratistas, pacientes o pceblico er
general y en segundo lugar de los bienes de servicios; sin embargo, existen
circunstancias en que ambas situaciones pudieran presentarse de forma simultanea.

El establecimiento, en la eventualidad de verse amenazado ante una situaci—i
emergencia, debert aplicar este plan, el cual serf gestionado por el ComitZ Operativo de
Emergencias (COE) y unidades de apoyo del establecimiento, de acuerdo a las
responsabilidades asignadas a cada uno de sus integrantes.

2. INFORMACION GENERAL DEL ESTABLECIMIENTO
Nombre Instituci—nHospital San Camilo.
Raz—n SocialHospital San Camilo.
Direcci—n Avenida Miraflores Nj 285.
Ciudad: San Felipe
Rut: 61.606.700-1
Rubro o Giro: Salud
Nivel de complejidad alta
Noemero de Camas 234.-

CANTIDAD DE CAMAS POR UNIDAD
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SERVICIO CLINICO zSTCAAC’:\i':
Area Médico-Quirlrgico Cuidados Basicos 110 [57cirugia, 53 medicina
Area de Cuidados Intensivos Adultos §
Area de Cuidados Intermedios Adultos §
Area Médico-Quirlrgico Pedidtrica Cuidados Basicos 3
Area de Cuidados Intermedios Peditricos 4
Area de Cuidados Intensivos Pedidtricos 2
Area Neonatologia Cuidados Bsicos 8
Area Neonatologia Cuidados Intensivos 5
Area Neonatologia Cuidados Intermedios b
Area Obstétrica 40
Area Pensionado 17
TOTALDOTACION| 234

L'mites

1. NORTE: Sitios Eriazos.

2. SUR: Avenida Miraflores B Recintos Habitacionales.
3. ESTE: Recintos Habitacionales

4. OESTE: Sitios Eriazos

Plano ubicaci—n Hospital San Camilo.
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MARCO NORMATIVO:

El C—digo del trabajo, art'culo 184. se—ala que el empleadorestart obligado a
tomar todas las medidas necesarias para proteger eficazmente la vida y salud de
los trabajadores, manteniendo las condiciones adecuadas de higiene y seguridad
en las faenas, como tambiZn los implementos necesarios para prevenir accidentes
y enfermedades profesionales.

Ley Nj 16.744, sobre accidentes del trabajo y enfermedades profesionales.

D.S 594 art.42, a todas las empresas exige un plan de emergencias.
NCh382.0f1998 Sustancias peligrosas - Terminolog’a y clasificaci—n general
NCh387.0f1955 Medidas de seguridad en el empleo y manejo de materias
inflamables.

NCh388.0f1955 Prevenci—n y extinci—n de incendios en almacenamientos d
materias inflamables y explosivas.

NCh389.0f1972 Sustancias peligrosas - Almacenamiento de s—Ilidos, Kuidos y
gases inflamables B Medidas generales de seguridad.

NCh933.0f1997 Prevenci—n de incendio en edificiosb Terminolog’'a
NCh934.0f1994 Prevenci—n de incendios Clasificaci—n de fuegos
Constituci—nPol'tica de la Repoeblicade Chile art. Njl inciso 5; Oes deber de
estado resguardar la seguridad nacional ,dar protecci—n a la poblaci—n y la familia
Ley 20.304 Ooperaci—n de embalses frente a alertas y emergencias de crecidas
otras medidas

Ley 19.095 modifica ley 16.282 , en lo relativo a normas para casos de sismos y
catfstrofes

D.S 156-2002 ministro del interior, plan nacional de protecci—n civil.

D.S 956-2010 modifica D.S 156 ministerio del interior 2establece la forma de
constituci—n de los comitZ de operaciones de emergencias en el tmbito nacional
regional y local.

C—digo sanitario art. 36 facultades extraordinarias en caso de emergencias.
Ley19.937 autoridad sanitaria competencias de los establecimientos de salud.

DEFINICIONES:

1) Emergencia: Situaci—n que pone en riesgo inminente la integridad f'sica Y
psicol—gica de los ocupantes de un establecimiento y que requiere de uné
capacidad de respuesta institucional organizada y oportuna a fin de reducir al

e

y

miximo los potenciales da—os.
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3) Alarma: Es una se—al o aviso sobre algo que va a suceder en forma inminente
0 ya estf ocurriendo. Por lo tanto su activaci—n significa ejecutar las
instrucciones establecidas para una emergencia.

4) Plan de Emergencia: Ordenamiento de disposiciones, acciones y elementos
necesarios propios de cada establecimiento y de su respectivo entorno
inmediato, articulados de manera tal de dar una respuesta eficaz frente a una
emergencia.

5) Evacuaci—n: Procedimiento obligatorio, ordenado, responsable, ripido y
dirigido de desplazamiento masivo de los ocupantes de un establecimiento
hacia la zona de seguridad de Zste, frente a una emergencia real o simulada.

6) Evacuaci—n Parcial (Zonas Int ermedias o Evacuaciones Horizontales):
Estt referida a la evacuaci—n de una o mis dependencias con peligrg
inminente de un establecimiento, pero no de todo el establecimiento
comprometido por la emergencia. Es la evacuaci—n entre unidades ubicadas er
el mismo piso.

7) Evacuaci—n Total (Zonas de Seguridad o Evacuaciones Verticales): Estt
referida a la evacuaci—n de todas las unidades del establecimiento, hacia las
zonas de seguridad.

8) Simulacro: Ejercicio prictico en terreno, que implica movimiento de personas
y recursos, en el cual los participantes se acercan lo mifs posible a un
escenario de emergencia real y que permite evaluar la planificaci—n.

9) V’as de evacuaci—n: Son aquellas v'as que estando siempre disponibles para
permitir la evacuaci—n (escaleras de energencia o servicio, pasillos, patios
interiores, etc.) ofrecen una mayor seguridad frente al desplazamiento masivo y
gue conducen a la zona de seguridad de un establecimiento.

10) Flujo de ocupantes: Cantidad de personas que pueden pasar a travZs del
ancho cetii de una v'a de evacuaci—n por unidad de tiempo, medid
habitualmente en personas por minuto.

o

11) Zona de seguridad: Es aquel lugar f'sico de la infraestructura fuera de esta
gue posee una mayor capacidad de protecci—n masiva frente a los riegos
derivados de una emergencia y que ademis ofrece las mejores posibilidades
de abandono definitivo de un establecimiento.

12) Incendio: Es una reacci—n qu’mica exotZrmica descontrolada producto de la
combinaci—n de tres componentes: material combustible (madera, papel,
gZneros, I'quidos etc.), ox'geno (presente en la atm—sfera) y una fuente de
calor, con desprendimiento de llamas, calor, humo y gases.

13) Sismo: Violentas vibraciones ondulatorias de la corteza terrestre con un
N ) .

[P I | P DO RN R N cimmtialila mmaAlaiaa Ao [N I~ HIPA R — P [ PN S




& Gobierno C—digoHSC-DIR-PLAN

de Chile EMERGENCIA-01
HOSPITAL SAN CAMILO Edici—nCuarta
DIRECCIIN Fecha: Junio 2016

Ptgina 6 de 28
Vigencia: Junio 2021

PLAN DE EMERGENCIAS Y EVACUACION DEL HOSPITAL SAN CAMILO

lluvias prolongadas y/o cuantiosas, cambio de cauce de r'os, desborde de
fuentes de agua, colapso de represas y diques, etc.

15) Deslizamiento:  Desplazamiento de rocas, piedras u otros materiales,
arrastrando todo lo que encuentra a su paso. Su impacto suele ser localizado.

16) Tsunami: Consiste en una ola producida por un desplazamiento brusco de
agua provocado por un sismo con epicentro en el fondo marino.

17) ComitZ de Emergencias y Desastres: Es el —rgano hospitalario,nombrado
por resoluci—n, encargado de formular, dirigir, asesorar y coordinar las
actividades hospitalarias relacionadas a las fases antes, durante y despuZs,

fiadas para el manejo de los Emergencias y Evacuaci—n: Propicia la
participaci—n de los trabajadores a travZs de la integraci—n de un miembro del

ComitZ Paritario.

18) Desastre Hospitalario interno:  Alteraciones intensas producidas en el interior
del hospital que afectan seriamente a las personas, las instalaciones y
funcionamiento del mismo y que superan su capacidad de respuesta.

5. OBJETIVOS:

OBJETIVO GENERAL:
El objetivo del presente Plan de Emergencias y Evacuaci—n es proporcionar un conjuntd
de directrices e informaci—n destinada a la adopci—n de procedimientos l—gicos, tZcnig
y administrativos estructurados para facilitar respuestas ripidas y eficientes en
situaciones de emergencias, para proteger la integridad f'sica de las personas sean
estos funcionarios, pacientes, visitas o contratistas, que se encuentren en el momento de
la emergencia en dependencias del establecimiento y los recursos materiales del
establecimiento y el da—o ambiental que puede generar una emergencia.

OBJETIVOS ESPECEFICOS:

¥ Preparar e instruir a los Funcionarios en procedimientos que les permitan enfrentar
situaciones de emergencia o cattstrofes con el fin de dar una respuesta oportuna
y eficiente frente a las necesidades de asistencia sanitarias que derivan de la
emergencia en las etapas preventivas, reactivas y de reposici—n.

¥ Guiar las decisiones y acciones tZcnicas/operativas y comunicacionales de la
Direcci—n del Establecinento ante una situaci—n de emergencia, para actuar er
forma eficaz en su control y luego en su remediaci—n.

¥ Mantener en la organizaci—n los recursos humanos, materiales y tZcnicos aptos
para dar una respuesta eficaz en el control y remediaci—n de la emegencia, a
travZs de capacitaci—n, entrenamiento, evaluaciones y simulacros.

¥ Fijar las funciones y responsables locales de la aplicaci—n del plan en caso de ur

0s
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tipos de situaciones de emergencia como: sismos, incendios, inundaciones etc., que de
acuerdo al antlisis de riesgo, puedan ocasionar impacto significativo a las personas,
medio ambiente, instalaciones, funcionamiento, finanzas y/o imagen pceblica de
establecimiento, por lo que aplica en todo el Hospital San Camilo.
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7. IDENTIFICACIIN DEL COMITf OPERATIVO DE EMERGENCIA COE Y CED

1i INSTANCIA: COMITf DIRECTIVO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES (CED):

Integrante Titular

Subrogante

Director/a del Hospital (Presidente)

Jefela de Unidad de Emergencia
Hospitalaria (titular o subrogante de
asistencia obligatoria a reuniones CED)

Coordinador General de la Emergencia | Subrogante Coordinador General de la

nombrado por resoluci—n. Emergencia nombrado por

(Medico jefe de cirug'a) resoluci—n(Prevencionista de riesgos Yy
medio ambiente)

Experto/a en Prevenci—n de Riesgos Jefe/a directo/a.

Encargada del plan de incendio vy

emergencias.(secretario/a ejecutivo/a)

Subdirector/a MZdico Subrogante  por resoluci—n de la

Subdirector/a MZdico

Subdirector/a Administrativo

Subrogante por resoluci—n de Subdirector/a
Administrativo

Subdirector/a de Gesti—n del Cuidado Subrogante  por resoluci—n de la
Subdirector/a de Gesti—n del Cuidado
Subdirector/a de Gesti—n EstratZgica Subrogante  por resoluci—n de la

Subdirector/a de Gesti—n del EstratZgica

Jefe/a del Depto. Gesti—n de las Personas

Subrogante por resoluci—n de Jefe/a de
Depto. Gesti—n de las Personas

Jefe/a del Depto. de Comunicaciones

Encargada de Comunicaciones Internas

Jefatura del Depto. Gesti—n de la Calidad vy,
Seguridad del Paciente

Jefe/a del Depto. Gesti—n dela Calidad y
Seguridad del Paciente

Jefe/a de Servicios Generales

Subrogante por resoluci—n del Jefe/ade
Servicios Generales

Jefe/a de Mantenci—n

Subrogante por resoluci—n del Jefe/ade
Mantenci—n
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Funciones del CED:
¥ Participar en forma activa en la gesti—n de riesgo ymanejo de emergencias
en el hospital.
¥ Gestionar la disponibilidad de los medios materiales, tecnol—gicos y
coordinaciones de los equipos de trabajo que sean necesarios.
¥ Realizar revisi—n de las actualizaciones delPlan de Prevenci—n de Incendios,
el Plan de Emergencia y Evacuaci—n y otros planes de respuesta a
emergencias del establecimiento.
¥ Actualizar o realizar las modificaciones de integrantes o funciones del COE.
Funci—n del Presidente del CED:
¥ Respaldar legal y administrativamente las decisiones del CED y COE.
¥ Modificar o actualizar los integrantes y/o funciones del CED y COE.
¥ Autorizar las actualizaciones del Plan de Prevenci—n de Incendios, el Plan de
Emergencia y Evacuaci—n y otros planes de respuesta a emergencias del
establecimiento.
Funciones de secretario/a ejecutivo/a del CED:
¥ Responsable Institucional operativo/a de los Planes de prevenci—n vy
respuesta a la emergencia, segoen resoluci—n.
¥ Realizar convocatoria a reuniones, elaborar actas, coordinar la actualizaci—n
de resoluciones y mantener comunicaci—n permanente con el COE.

Organizaci—n:
¥ Sesionart m’'nimo en forma bimensual, el Presidente/a del CED o
Coordinador general podr¥ citar a reuniones extraordinarias.
¥ Se requerirf un m’nimo del 50% mis uno de sus mientras para la toma de
decisiones.

2i INSTANCIA: COMITf OPERATIVO DE EMERGENCIAS Y DESASTRES (COE)

Cargo Subrogante

Jefela de Unidad de Emergencia Supervisora de Unidad de Emergencia

Hospitalaria (Presidente) Hospitalaria

Coordinador General de la Emergencia Subrogante Coordinador General de la

nombrado por resoluci—n Emergencia nombrado por resoluci—n

Experto/a en Prevenci—n de Riesgos Jefe/a directo/a.

Subdirector/a Administrativo Subrogante por resoluci—n de
Subdirector/a Administrativo

Subdirector/a de Gesti—n del Cuidado Subrogante por resoluci—n de la
Subdirector/a de Gesti—n del Cuidado

Subdirector/a de Gesti—n EstratZgica Subrogante por resoluci—n de la
Subdirector/a de Gesti—n del EstratZgica

Jefe/a del Depto. de Comunicaciones Encargada de Comunicaciones Internas

Jefe/a de Farmacia Subrogante por resoluci—n del Jefe/a de
Farmacia

Jefe/a de Abastecimiento Subrogante por resoluci—n del Jefe/a de
Abastecimiento




& Gobierno C—digoHSC-DIR-PLAN

de Chile EMERGENCIA-01
HOSPITAL SAN CAMILO Edici—nCuarta
DIRECCIIN Fecha: Junio 2016

Ptgina 10 de 28

Vigencia: Junio 2021

PLAN DE EMERGENCIAS Y EVACUACION DEL HOSPITAL SAN CAMILO

Funciones del COE:
¥ Realizar la visacion de las actualizaciones del Plan de Prevenci—n de
Incendios, el Plan de Emergencia y Evacuaci—n y otros planes de
respuesta a emergencias del establecimiento.

¥ Generar las condiciones para prevenir y enfrentar adecuadamente la
ocurrencia de emergencias y desastres de alto y mediano riesgo, que
puedan afectar al establecimiento, su operaci—n y sus ocupantes.

¥ Generar las condiciones para mantener canales de comunicaciones
expeditos con las autoridades e instituciones que se considere prioritarias
en caso de enfrentar emergencias y desastres de alto y mediano riesgo
que puedan afectar al establecimiento, su operaci—n y sus ocupantes.

¥ Tomar bajo su responsabilidad la planificaci—n de acciones espec’ficas,
para prevenir y/o enfrentar la ocurrencia de emergencias y desastres.

Funciones del presidente/a del COE:
¥ Mantener comunicaci—n permanente con el ComitZ Directivo de
Emergencias y Desastres (CED).
¥ Definir los integrantes del COE para la realizaci—n de funciones frente a
determinados actividades y planes de respuesta a emergencias y
desastres

Funci—n de secretario/a ejecutivo del COE:
¥ Responsable Institucional operativo/a de la difusi—n de los Planes de
prevenci—n y respuesta a la emergencia, segeen resoluci—n, con apoyo de
los Integrantes del ComitZ Paritario
¥ Realizar convocatoria a reuniones, elaborar actas, coordinar Ila
actualizaci—n de resoluciones y mantener comunicaci—n permanente con
el ComitZ Paritario.

Organizaci—n:
¥ Sesionart m’'nimo en forma bimensual, el Presidente/a del CED o
Coordinador general podr¥ citar a reuniones extraordinarias.
¥ Se requerirf un m’nimo del 50% mis uno de sus mientras para la toma
de decisiones.

3i INSTANCIA: COORDINADOR GENERAL DE LA EMERGENCIA

Cargo: medico jefe de cirug’a Subrogante: Prevencionista de riesgos

y medio ambiente.
Coordinador General de la Emergencia Subrogante Coordinador General de la
nombrado por resoluci—n. Emergencia nombrado por resoluci—n.

Funciones del Coordinador General de la Emergencia:

¥ Es el responsable de dise—ar, planificar y ejecutar en la Instituci—n la elaboraci—n
v acrtiializacinneq del Plan de Prevenci—n de Incendine el Plan de Fmernencia v
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Director/a (Presidente ComitZ de Emergencias)

¥

¥

Coordinador Emergencias:

¥

L'deres de piso de Unidad o Servicio

Coordinador de Unidad o Servicio

8. FUNCIONES Y RESPONSABLES LOCALES DE LA APLICACION DEL
PLAN DE EMERGENCIAS Y EVACUACION:

Ordenar la evacuaci—n total del establecimiento en caso de: sismo e incendios
en horario htbil y en horario inhtbil esta funci—n la asume el mZdicojefe de
turno de la Unidad de Emergencia Adulto-Infantil (17 a las 07:59 horas).
Autorizar la llamada de Servicios Externos. (Bomberos y carabineros)

Aprobar estrategia tZcnica, operativa y comunicacional, antes y durante la
emergencia.

Asegurar que las decisiones adoptadas resguarden la protecci—n a las
personas.

Dirigir las acciones ante un siniestro y adoptar las medidas necesarias segocen su
magnitud.

Planificar con anticipaci—n y practicar su accionar de acuerdo al tipo de
emergencia

Coordinar la acci—n con organismos de apoyo externo, que proporcionen apoyo
para efectuar la evacuaci—n o dar atenci—n de salud a t@$ aquellas personas
que la requieran.

Mantener informado al Director del Servicio de Salud de Aconcagua.

Es el responsable de dise-ar, planificar y ejecutar en la Instituci—n la elaboraci—n
actualizaciones del Plan de Prevenci—n de Incendios, el Plan de Emergencia \
Evacuaci—n y otros planes de respuesta a emergencias del establecimiento, er
coordinaci—n ca el/la Prevencionista de riesgos, CED y COE.

Iniciar el flujo de comunicaciones en caso de emergencia.

Activar el Plan de Emergencia y Evacuaci—n.

Supervisar que se realicen las evacuaciones a los coordinadores de cada servicio
y unidad. (En caso de recibir la orden)

Asesorar tZcnicamente al Coordinador general de Emergencias.

Asesorar en aspectos tZcnicos al ComitZ de Emergencias.

Dar la orden de evacuaci—n parcial

Dar la orden de evacuaci—n total informada y declarada.

Poner en ejecuci—n el plan de emergencia y evacuaci—n de acuerdo a la realidad
de cada servicio o unidad

M atoannrizar nariantoac

y
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Funcionarios de mantenci—n:

¥ Debertn controlar y verificar el funcionamiento de sistemas y equipos elZctricos,
gas licuado, agua potable, suministro de vapor, gases cl'nicos y grupo electr—gend
del Hospital San Camilo.

¥ Dar respuesta de forma oportuna cuando se vean afectados los recursos bfsicos
de operaci—n del establecimiento hospitalario.

Encargado sistema elZctrico :

¥ Debert verificar que los sistemas cuenten con la identificaci—n de los circuitos y
sus interruptores, conocer los interruptores de corte parcial o general de acuerdo
a la emergencia, debe informar de inmediato cualquier anomal’a detectada.

¥ De igual forma debe conocer el sistema elZctrico alternativo (generadores), en
caso que la emergencia sea por el corte del suministro elZctrico, debe conocer los
equipos, unidades y servicios sertn alimentados elZctricamente por el generador.

Encargado suministro de gas licuado.

¥ Debert suspender el servicio de inmediato de acuerdo al tipo de emergencia para
todo el establecimiento hospitalario, de acuerdo a la instrucci—n recibida por el
Coordinador de Emergencias.

Encargado suministro de agua potable

¥ Debert mantener operativas durante la emergencia las bombas de agua que
alimente a la red hcemeda.

Encargado suministro d e vapor:

¥ Debert suspender el servicio de inmediato de acuerdo al tipo de Emergencia, para
todo el establecimiento hospitalario, de acuerdo a la instrucci—n recibida por e
Coordinador de Emergencias

Encargado suministro de gases cl'nicos

¥ De acuerdo al tipo de emergencia debert suspender el servicio de inmediato para

todo el establecimiento hospitalario, de acuerdo a la instrucci—n recibida por st
jefatura directa y/o el Coordinador General de Emergencias.

Funciona rios y personal contratado por empresa externa

¥ Conocer el procedimiento de evacuaci—n.
¥ Conocer las v'as de evacuaci—n y las zonas de seguridad.
¥ Deber% seguir las instrucciones del coordinador de la Unidad o Servicio.
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Usuarios no hospitalizados:

¥ No actuar por iniciativa propia.

¥ Seguir las instrucciones de los funcionarios del establecimiento.

¥ Ayudar a pacientes o visitas con dificultad para desplazarse.

Empresa de vigilancia externa

¥ Apoyar a los coordinadores y I'deres de piso en la evacuaci—n durante Iz
emergencia de acuerdo a las instrucciones que estos le entreguen en su
momento.

Funcionarios de empresas externas ejecutando obras en el establecimiento

¥ Deber% seguir las instrucciones del coordinador de la Unidad o Servicio.

9. IDENTIFICACIIN DE PRINCIPALES AMENAZAS

De origen natural De origen humano
¥ Sismos ¥ Incendios
¥ Aluviones ¥ Atentados explosivos
¥ Inundaciones ¥ Atentados incendiarios
¥ Erupciones volctnicas ¥ Robo con asalto
¥ Vandalismo

De origen tZcnico

Explosiones recipientes a presi—n

Escapes de gases inflamables o comburentes

Derrames de I'quidos inflamables y/o combustibles

Escapes de vapores t—xicos

Contaminaci—n ambiental

Falla de ascensores

Filtraci—n de agua

Otros

Ejercicios Programados.

Se puede producir por una orden de la autoridad competente, por la Direcci—n
del Establecimiento o de acuerdo al programa de actividades del ComitZ de

Emergencias.

KK K KKK KK K

EMERGENCIAS POTENCIALES (AMENAZAS) :

|
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FUGA DE GAS

MOVIMIENTOS SéSMICOS

AMENAZA DE ARTEFACTO EXPLOSIVO.
EMANACIIN DE GASES CLéNICOS

KK K K

10. FASES DE LA EVACUACION: :

La activaci—n del plan de emergencia yevacuaci—n, sert a base de los siguientes

criterios de alerta:

1¥4 FASE ESTADO NORMAL
2Y4 FASE EVACUACIIN PARCIAL
3% FASE EVACUACIIN TOTAL

1%, FASEESTADO NORMAL :
Se refiere al estado de alerta permanente en caso de emergencias, funcionamiento
normal de las unidades y servicios del establecimiento.

2Y4 FASEEVACUACIIN PARCIAL
Se activarf cuando la evacuaci—n del establecimiento es parcial.
1. Aviso de emergencia declarada y confirmada.
2. Evacuaci—n de unidades siniestradas hacia otras unidades(Evacuaci—n parcial).
3. Se debe mantener los ingresos despejados para los servicios externos
4. Se deberf mantener despejados las v'as de evacuaci—n y acceso en las unidades.
Se debe avisar a:
1. ComitZ Local de Emergencias.(COE y CED)
2. Servicios Externos. (Bomberos y Carabineros)

3¥a FASEEVACUACIIN TOTAL
Se activarf cuando la evacuaci—n del establecimiento es total.

1. Aviso de emergencia declarada y confirmada.

2. Emergencia NO controlada.

3. Evacuaci—n de todas las unidades haciazonas de seguridad . (Evacuaci—n

Total).

4. La comunicaci—n de evacuaci—n total, serf mediante sistemale alto parlantes
internos o llamados a anexos internos de red fija.
En esta fase se comunicari la situaci—n al Servicio de Salud de Aconcagua.
El ComitZ de Emergencias, podrt disponer de todo los medios a su alcance en el
sector asignado, tanto del sector privado o interno del sistema con aviso al
Servicio de Salud.
7. Ser% responsabilidad de todos los funcionarios una vez conocida la emergencia o
de una gran cattstrofe, presentarse en el Hospital en el tiempo determinado (En
caso de terremotos, incendios, inundaciones, etc.)
Se debe mantener los ingresos despejados para los servicios externos

ou

D

©

Se debert mantener despejados las v'as de evacuaci—n y acceso en las unidades
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RECURSOS INTERNOS
¥ Recursos Humanos : ComitZ Local de Emergencias. (COE)

¥ Sala de crisis
El Hospital San Camilo, ha establecido que el punto de coordinaci—ny encuentro
del COE general de la emergencia serf la Sala de Reuniones de la Direcci—n y |a
alternativa es la Central de comunicaciones del SAMU, ubicado al interior del
Hospital
En los lugares definidos debert estar disponible la carpeta con el Plan de
Emergencias y Evacuaci—n

¥ Recursos TZcnicos para la emergencia

Extintores Portttiles.

Red Seca (Uso exclusivo de Bomberos).

Se-alizaci—n (V’as de evacuaci—n, extintores, zonas de seguridf etc.)
Red Heemeda (Uso de funcionarios y/o funcionarios de mantenci—n)
Red Inerte. (Uso exclusivo de Bomberos)

Grupo Electr—geno.

Pulsadores de Emergencias. (Fuego)

Altoparlantes.

. Megifonos

10. Helipuerto.

11. Unidades de Movilizaci—n. (SAMU y Administrativos).

©CoNUTA~WNE

RECURSOS EXTERNOS
a. BOMBEROS. (TelZfono de Emergencia Nacional NY4 132)

b. CARABINEROS. (TelZfono de Emergencia Nacional N¥ 133)

c. POLICIA DE INVESTIGACIONES (TelZfono de Emergencia nj134)

d. SAMU 131

e. COORDINADORES DE EMERGENCIA
"#$%"&!1%! | "(O*+," ! | &%+-("! $,./("( ! , Q%!." !
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12. PROCEDIMIENTOS PARA LA EVACUACIIN

AVISO DE EMERGENCIA POR COMUNICACIIN FORMAL.

La persona que es testigo de una situaci—n de emergencia debert alertar
comunicando la situaci—n al Coordinador de laUnidad, quiZn evalcea y procede avisa v'a
telZfono al ANEXO 03432000.Usando la palabra "EMERGENCIAO. Es importante
establecer que en caso de incendios se debert actuar inmediatamente
comunictndose directamente con bomberos (132).

CENTRAL TELEFiINICA:

1v4.El operador/a de la Central Telef—nica, al escuchar la palabra'EMERGENCIA"

darf de inmediato preferencia a esta comunicaci—n y continuart con los avisos

de acuerdo a la cadena de comunicaci—n establecida.

D

D

2Y%..El operador/a de la Central Telef—nica, inicia las comunicaciones internas a los

intearantes del COE siauiendo el orden establecido. hasta localizar al nrimero
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4, Esperart instrucciones y de se—alfrselo la autoridad deber} dar aviso de la
emergencia por el sistema de altoparlantes de acuerdo a lo establecido.

5%.El operador de la Central Telef—nica, inicia las comunicaciones externas
siguiendo instrucciones de la autoridad, de acuerdo al flujo de comunicaciones
preestablecido.

La palabra " EMERGENCIA" tiene la suficie nte autoridad para interrumpir todo  otro
tipo de comunicaci—n.

ANEXO EMERGENCIA
03432000

SISTEMAS DE COMUNICACIIN ALTERNATIVOS

Se utilizartn como sistema de comunicaci—n alternativo: megtfonos y altoparlantes.
Cada I'der de piso cuenta con un megifono y chaleco reflectante para dar aviso a viva
voz la orden de evacuaci—n y utilizat chaleco reflectante para ser identificado.

Aviso de evacuaci—n :

El aviso de evacuaci—n TOTAL ser¥ dadopor altoparlantes desde la central de alarma o
a viva voz o a travZs de megifonos.

Durante la evacuaci—n (Fase Impacto) :

Todo siniestro que pueda amenazar la seguridad de las instalaciones, pacientes y
funcionarios sert comunicado en forma inmediata a los integrante del COE.

Sin embargo ante un siniestro por FUEGO en un sector, la evacuaci—n se hart
de inmediato sin mediar orden superior POR LA PERSONA QUE DETECTA EL
AMAGO, comunicar al coordinador del piso o unidad.

Decretada la evacuaci—n, los coordinadores de unidad procederfn a organizar

la evacuaci—n de pacientes, por la ruta de previamente definida o de acuerdo

al tipo y ubicaci—n del siniestro.

Cada coordinador de unidad o servicio organizarf la evacuaci—n de sus respectivos
sectores apoyado por el I'der de piso. Los funcionarios encargados de la evacuaci—n
deberin actuar con calma y tranquilizar a los pacientes.

Todos los pacientes evacuados deben hacerlo con una frazada y en lo posible su
historia cl'nica.

PRIORIDAD DE LA EVACUACIIN

TRASLADO DE PACIENTES :
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La evacuaci—n parcial o total del establecimiento se debedirigir a los lugares externos
establecidos (zonas de seguridad) de acuerdo a la categorizaci—n de los pacientes segce
el TRIAGE.

PRIORIZAR LA EVACUACIIN POR ZONAS:

Zonas de mayor riesgo.

Los pacientes deben ser conducidos a las zonas intermedias en caso de evacuaci—n
parcial y a las zonas de seguridad definidas por color (naranja, amarilla, calipso, gris y
morada) en caso de evacuaci—n total declarada,donde deben quedar a cargo de
funcionarios para su atenci—n.

1) Primero los pacientes AUTOVALENTES; se agrupan en 5 junto y los
funcionarios encargados de la evacuaci—n deb@ guiarlos en la evacuaci—n y
salen caminando a las zonas de seguridad.

2) Luego evacuan los pacientes de mediana movilidad que requieren
asistencia y/o los pacientes que deben ser evacuados en medios de traslado
o transporte (SEMIAUTOVALENTES).
De acuerdo a su condici—n, en la evacuaci—n en altura los pacientes que no
pueden hacerlo por sus medios lo harfn transportados en colchonetas o
camillas de mano por las escaleras. Ante una urgencia mayor se bajarin
sostenidos por frazadas a modo de camillas. En el caso de evacuaci—n
horizontal se podrin utilizar camillas, sillas de rueda, las mismas camas o
frazadas como en el caso anterior.

3) Tercero los pacientes de mayor complejidad que requieren asistencia vital
permanente. (NO AUTOVALENTES). Serfn evacuados en la forma que su
condici—n vital lo permita.

MEDIDAS GENERALES EN ESTA ETAPA:

¥ En caso que el tipo de emergencia lo permita, se facilitart el alta de pacientes
gque estZn en condiciones y que sean retirados por familiares que los tengan a
cargo.

¥ Las tareas en esta frea sertn:
1. Atenci—n de pacientes del trea.
2. Revisar y autorizar altas de pacientes
3. Coordinar traslados de pacientes a otras instalaciones, dejando
constancia Registro de altas y traslados

o WS T SR O T N [ [ [
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¥ Si existe humo en los pasillos, desplazarse gateando cubriendo la nariz con
un pa—o heemedo.

¥ Terminada la evacuaci—n cada Coordinadr de servicio o Unidad, debe
efectuar el recuento de pacientes y avisar Coordinador General de la
Emergencia si falta alguno.

¥ Terminada la evacuaci—n de pacientes o paralela a ella de acuerdo a la
situaci—n, se procederf a evacuar maquinarias y equipos de acuerdo a la
prioridad preestablecida.
¥ Traslado equipos, insumos, medicamentos o materiales para asistencia de
pacientes: Lo se—alado por Coordinador General de la Emergencia, Ejemplo:
I Equipos de Terapia Respiratoria. (Cilindros de Oxigeno)
! Equipos para control signos vitales: Presi—n Arterial, Term—metros
digitales.
I Insumos m’nimos a disponer:

13. RECOMENDACIONES PARA LA EVACUACION

' No corra.

I Escuche atento las instrucciones de su coordinador y I'der de piso

I No use ascensores.

I Actcee en forma rfpida, ordenada y en silencio.

I No se devuelva a menos que reciba una instrucci—n del coordinador unidad y I'der
de piso.

! Forme fila con los pacientes autovalentes en grupos de 5 y avance con
tranquilidad.

I Ayude a pacientes con dificultad para desplazarse.

I En el desplazamiento por las escaleras hfgalo por el lado derecho tomado de los
pasamanos.

I Si hay humo, desplfcese agachado a nivel del piso.

I Al llegar a la zona de seguridad (ZS), permanezca en ella y espere instrucciones
del Coordinador de unidad o servicio de acuerdo a las instrucciones recibidas por
coordinador General de Emergencias.

14. ZONAS DE SEGURIDAD

La evacuaci—n de las personas se produce a travZs de las v'as de evacuaci—n, hacia
las zonas de seguridad.

Estas zonas estfn previamente definidas y deben ser conocidas por todos los
funcionarios del establecimiento.

Sector amarillo  |Sector naranjal|Sector gris _
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Jardin frente
estacionamiento
visitas ( salida
por escalera de
emergencia
maternidad y
entrada de
visitas)

ZONA SEGURA AMARILLA :

CIRUGIA

GINECOBSTRETICIA
PENSIONADO

URGENCIAS

RESIDENCIAS MfDICAS
MEDICINA TRANSFUSIONAL
SAMU

RECAUDACION DE URGENCIA
ADMISION DE URGENCIA
FENPRUSS

ZONA SEGURA NARANJA :

NEONATOLOGIA

MEDICINA

UPC ADULTO

PARTOS

ALIMENTACION

PABELLON CENTRAL
SERVICIOS GENERALES (MOVILIZACION Y MANTENCION)
ESTERILIZACION
LAVANDERIA

CENTRAL TERMICA
ANATOMIA PATOLOGICA
DIALISIS

PEDIATREA
ABASTECIMIENTO

SEDILE

GRD

DEPARTEMENTO DE CALIDAD
AFSA

NPAMNEA A N CFARNMIANALA
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DEPARTAMENTO ATENCION AL USUARIO (EX SOME)
EDIFICIO ADMINISTRATIVO
POLI GINE

POLI CIRUGIA

POLI MEDICINA

FARMACIA

ASITENTES SOCIALES
COMPUTACION

POLI PEDIATRIA
INFORMACIONES

OIRS

CLINICA DE PROCEDIMIENTOS
DENTAL

ZONA SEGURA CALIPSO:

KINESIOLOGIA
PABELLON MENOR
OFTALMOLOGIA
OTORRINO
LABORATORIO
FARMACIA
IMAGENOLOGIA
UPCP

UCI ADULTO

CLUB ESCOLAR
FENATS

ATP

CASINO DE FUNCIONARIOS

(EN HORARIO INHABIL FARMACIA, UPCP, UCI ADULTO, LABORATORIO E
IMAGENOLOGIA EVACUAN HACIA EL SECTOR NARANJA)

ZONA SEGURA MORADA

SALA CUNA
JARDIN INFANTIL

15. ORGANIZACIIN POR PISO

ORGANIZACIIN PARA EVACUACIIN PRIMER PISO

L'der sector amarillo : enfermera de turno UEH puesto njl(puestos de trabajo serfn
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L'der sector gris: enfermera supervisora CAE
L'der sector calipso : tecn—logo mZdico de la unidad de laboratorio
L'der sector morado : Parvularia Jefa del Servicio

En horario htbil el personal de laboratorio, farmacia, Imagenolog’a, UCI pediftrica, UCI
adulto, evacuan hacia la zona Calipso y en horario inhtbil hacia la zona naranja

COORDINADORES POR UNIDAD Y SUS FUNCIONES:

UNIDAD DE PARTOS:
Coordinador de la unidad: es matrona de puesto nj2

Evacuar pacientes en trabajo de partos y puZrperas
Preparar pacientes de cestreas y /o en proceso de expulsivo para evacuaci—n en camillg
Se contarf con el apoyo de esterilizaci—n para la evacuaci—n de pacientes

Si no hay pacientes en partos, el personal de turno apoyart en la evacuaci—nde la UTI
Adulto
SE EVACUA HACIA LA ZONA NARANJA.

UNIDADDE PABELLON CENTRAL
Coordinador de la unidad: MZdico anestesista.

Reorganizar al personal de turno para evacuaci—n

Hacer triage y priorizar la evacuaci—n de pacientes

Evacuar pacientes de recuperaci—n

Definir personal que queda con pacientes en mesa quircergica de acuerdo a lamagnitud
del riesgo.

Funcionarios de medicina transfusional apoyart a la evacuaci—n de pacientes en |a
unidad de pabell—n

SE EVACUA HACIA LA ZONA NARANJA

UNIDAD DE ESTERILIZACION
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Los otros funcionarios se dirigen a la unidad de neonatolog’'a y partos para apoyar la
evacuaci—n de pacientes.

EVACUACIIN HACIA LA ZONA NARANJ A

UNIDAD NEONATOLOGIA
Coordinador de la unidad: lero medico jefe de la unidad, 2do matr—n/a de turno

Dar la orden de evacuaci—n parcial o total informada o decidida.
Poner en ejecuci—n el plan de emergencia y evacuaci—n.

Coordinar la evacuaci—n.
Mantener informaci—n actualizada de pacientes evacuados y estado cl'nico.

Servicio de esterilizaci—n apoyat en la evacuaci—n.
EVACUACIIN HACIA LA ZONA NARANJA

UCI PEDI¢TRICA
Coordinador de la unidad: enfermera de turno

Reorganizar al personal de turno para evacuaci—n
Preparar pacientes para posterior evacuaci—n

Servicio de Imagenolog’a apoyart en la evacuaci—n.

En horario htbil evacuan a zona calipso, en horario inhtbil evacuan sector naranja.
UNIDAD DE PACIENTE CRETICO ADULTO

Coordinador de la unidad: enfermera de turno de cada unidad (UCI-UTI)

Reorganizar al personal de turno para evacuaci—n
Prepara pacientes postrados para su evacuaci—n

Solo la UCI adulto: En horario hfbil evacuan a zona calipso, en horario inhbil
evacuan sector naranja .

La UTI evacua siempre a la zona naranja.

UNIDAD DE MEDICINA TRANSFUSIONAL
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EVACUACIIN ZONA DE SEGURIDAD AMARILLA.
UNIDAD DE EMERGENCIA

Coordinador de la unidad: Enfermero puesto nj2
Enfermera de puesto nj2 se dirige a UCI Pediftrica con 2 tZcnicos para ayudar en la
evacuaci—n de pacientes, en evacuaci—n posterior de su unidad.

Reorganizar al personal de turno para evacuaci—n
Preparar pacientes para posterior evacuaci—n.

EVACUACIIN ZONA DE SEGURIDAD AMARILLA

CAE
Coordinador de la unidad: enfermera supervisora.

Reorganizar al personal para evacuaci—n
Preparar pacientes para posterior evacuaci—n

EVACUACIIN ZONA DE SEGURIDAD GRIS
(Kinesiolog’a, pabell—n menor, Gtalmolog’a y otorrino evacuan hacia la zona calipso).

SERVICIOS DE APOYO

Coordinador de la unidad: Jefe de SSGG, Jefe de la unidad de lavander'a y Jefe de la
central tZrmica, Jefe/a de alimentaci—n yTecn—logs MZdicos supervisores de anatom’a
patol—gicay Imagenolog’a.

Reorganizar al personal de turno para evacuaci—n

SERVICIOS: Servicios Generales, Lavander’a, Alimentaci—n Anatom’a patol—gica
Abastecimiento, Central tZrmica, Bodega farmacia, Imagenolog’a

EVACUACIIN ZONA DE SEGURIDAD NARANJA

(Imagenolog’a en horario hitbil evacua a sector calipso, horario inhtbil sector
naranja)

ORGANIZACIIN PARA EVACUACIIN SEGUNDO PISO.

LIDERES DE PISO
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1liMedico jefe de las unidades
2jEnfermeras y matronas supervisoras

Categorizaci—n de los pacientes autovalentes y dan indicaci—n de evacuaci—n

Servicios/unidades: Ginecobstetricia, Pensionado, Ditlisis, Pediatr'a, SEDILE, GRD,
Calidad

Evacuaci—n ginecobstetricia (maternidad), pensionado.

lera escalera de emergencia cirug’a

2da escalera interna pasillo sector sur (lado 2 ascensores) (Solo evacuaci—n total)

EVACUACIIN ZONA DE SEGURIDAD AMARILLA

Si no existe la orden de evacuaci—n total por la autoridad deberi evacuar
parcialmente a un sector seguro dentro de mismo piso.

Evacuaci—n pediatr'a, SEDILE y ditlisis, GRD, Calidad
lera escalera de emergencia pediatr'a
2da escalera pasillo sector norte SSGG (ditlisis).

EVACUACIIN ZONA DE SEGURIDAD NARANJA

Si no existe la orden de evacuaci—n por la autoridad debert evacuar parcialmente a
un sector seguro dentro de mismo piso.

ORGANIZACIIN PARA EVACUACION TERCER PISO
LIDERES DE PISO
Enfermera de cirug’a

COORDINADORES POR UNIDAD Y SUS FUNCIONES:

Encargado/a de la evacuaci—n /coordinador de cada unidad
1iMedico jefe de las unidades
2iEnfermeras supervisoras de turno.

Evacuaci—n cirug’'a
lera escalera de emergencia cirug’'a
2da escalera interior pasillo sector sur (lado 2 ascensores)
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EVACUACIIN ZONA DE SEGURIDAD NARANJA

16. DESPUfS DE LA EVACUACIIN. (FASE DE RECUPERACIIN).

Terminada la evacuaci—n y controlada la emergencia se deberf evaluar si la
instalaci—n puede volver hacer habitada total o parcialmente lo que dependert de una
inspecci—n tZcnica de organismos de seguridad yoomberos.

Paralelamente se debe hacer una estimaci—n de da-os, elaborar un informe de
pacientes evacuados y condici—n de Zstos, considerando a los funcionarios del
Establecimiento.

1.

17. DISTRIBUCION:

No se debe retornar sino hasta que el Coordinador General de la Emergencia
ordene el retorno.

Al retornar a su lugar de trabajo, los funcionarios efectuarfn un reconocimiento
de su dependencia, e informarin al Coordinador de piso o unidad, respecto de
da—o0s y novedades existentes.

Adicionalmente deberfn colaborar en el ordenamiento de las instalaciones.

Los Coordinadores de piso o unidad deben procurar que, en caso de retorno a
las actividades, los ocupantes lo hagan en forma ordenada y de acuerdo a las
indicaciones que hagan ellos mismos.

Al finalizar la Emergencia, los Coordinadores de piso o unidad elaborarfn un
informe con comentarios o0 sugerencias remitiZndolo al ComitZ de Emergencias,
para subsanar posibles anomal’as existentes.

CONSIDERACIONES FINALES:

Cada vez que se haga necesario, serf conveniente repasar el contenido del
presente documento a objeto de que todos los usuarios del establecimiento
esttn interiorizados de los detalles que conforman este Plan de Emergencia y
Evacuaci—n y garantizar con eth una adecuada comprensi—n y una correctg
coordinaci—n.

Director

Subdirector Medico

Subdirector Administrativo

Jefe de Servicios Generales.
Jefe de Unidad de Mantenci—n.

Y

Jefe de Equipos MZdicos.
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! Unidades cl'nicas y Servicios de Apoyo.
I ¢reas administrativas

ANEXO GESTIIN DOCUMENTA LY CONTROL DE VIGENCIA

EDICI...N/
REVISIIN

REGISTRO
MODIFICACIONES

DE

RESOLUCI...N/MEMORANDO
QUE LO DISPONE (SI
CORRESPONDE

Detalle

N4 Fecha

Tercera
Edici—n.

1.

Modificaciones llevadas a
cabo desde Junio 2011 a la
fecha, debido a espera de
Documentos del servicio de
Salud. Edici—n cambia
contenido y compaginaci—n
por simplificaci—n del Plan,
Incorpora  aspectos mis
detallados de la Evacuaci—n
Y Sus responsables.
Incorporaci—n Anexo Gesti—
Documental y Control de
vigencia.

Noviemb
re 2012

Modificaciones que
dan lugar a tercera
edici—n

autorizadas con
firmas en la
Portada, se solicita
nueva resoluci—n,
gue caducarf Res
NYs 6768 del 28 de
Septiembre 2010,
que aprob— edici—
anterior.

Tercera
Edici—n.

1. Modificaciones en el
formato segcen Gu'a para
Elaboraci—n de Planes
Hospitalarios de
Respuesta ante
Emergencia y Desastres
del MINSAL, a—0 2012
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Cuarta 1. Se actualiza protocolo en su | Resoluci—n en| Junio
Edici—n contenido, se incorpora 'ndice, se | Proceso 2016
agregan dataos a la Introducci—n,
lo que modifica la cantidad de
hojas y la compaginaci—n.

-Se incorpora una nueva zona de
Seguridad. (Zona gris).

-Se actualiza por 5 a-os la
vigencia del Plan de Emergencia
hasta junio del a—o 2021.




