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El presente documento consta de la informacion necesaria para definir el Proyecto Basico del
Nuevo Hospital de Vigo, con la determinacion precisa de detalles y especificaciones de todos los
materiales, elementos, sistemas constructivos y equipos. Su contenido sera suficiente para obtener el
visado colegial necesario para obtener licencia municipal u otras autorizaciones administrativas.

1. MEMORIA DESCRIPTIVA
1.1 AGENTES
Promotor:

Este Proyecto Basico ha sido encargado por la Conselleria de Sanidade, SERGAS, con
direccion: Edificio administrativo San Lazaro, 15.703 Santiago de Compostela, adjudicataria del Concurso
para la contratacion y asistencia para el Servicio Gallego de Salud de las Redaccion del Proyecto

Sectorial y Proyecto Basico del Nuevo Hospital de Vigo. Dicho concurso se ha desarrollado en dos fases,
siendo la segunda por procedimiento restringido.

Proyectista:
El proyecto del Nuevo Hospital de Vigo ha sido redactado por Valode & Pistre arquitectos SL,

bajo la direccion del arquitecto Jean Pistre, colegiado n°® 13.325-E del COAM, con pasaporte n°
01BC86383 y domicilio profesional en calle Salustiano Olozaga, 5- 28001, Madrid.

Otros técnicos:

En la redaccion del presente proyecto han participado los siguientes colaboradores:

INGENIERIA DE ESTRUCTURAS: NB 35

INGENIERIA DE INSTALACIONES: AGUILERA INGENIEROS
PRESUPUESTOS Y MEDICIONES: APARTEC
ARQUITECTO URBANISTA: GAU
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1.2 INFORMACION PREVIA
Antecedentes y condicionantes de partida:

El presente Proyecto Basico del Nuevo Hospital de Vigo es resultado de la adjudicacién del
“Concurso para la contratacion de consultoria y asistencia para el Servicio Gallego de Salud de la
Redaccion del Proyecto Sectorial y Proyecto Basico del Nuevo Hospital de Vigo®“. Dicho concurso se ha
desarrollado en dos fases, siendo la segunda un procedimiento restringido.

Para la redaccion del presente documento se ha partido del Proyecto Sectorial de Incidencia
Supramunicipal, el cual fue redactado cumpliendo con las condiciones del Pliego del Concurso, y donde
se ha realizado un estudio pormenorizado de la delimitacion del ambito territorial y de las dotaciones e
instalaciones necesarias para el funcionamiento del edificio en su lugar de ubicacion, justificacion del
interés publico y utilidad social de la instalacion, justificacion del cumplimiento de los estandares
urbanisticos, asi como diversos parametros funcionales, fisicos y técnicos, de la implantacién y su
incidencia urbanistica fisica y medioambiental, con medidas de correccion y minimizacion de los impactos
producidos sobre el entorno fisico. El Proyecto Sectorial de Incidencia Supramunicipal incluye un estudio
de Impacto Ambiental y la descripcion correspondiente del Mapa Geolégico Nacional.

Otros documentos de partida son:

Plan de gestion y Programa funcional de espacios facilitado por Sergas, en el que se describe
detalladamente cada una de las areas y locales que componen todo el complejo hospitalario.

Proyecto Topografico, que se adjunta a este proyecto basico en Anejos a la Memoria.

Situacion del ambito en el contexto urbano

VPE-NHV-BAS-MDE-0809-GEN-0001-A.doc 15/09/2008 5/386



Valode & Pistre arquitectos NUEVO HOSPITAL DE VIGO

MEMORIA PROYECTO BASICO indice A

Datos del emplazamiento:

La situacion del ambito de actuacién en el que se emplaza el Nuevo Hospital se describe en
el apartado 1.2.3. Caracteristicas xerais do ambito del Proyecto Sectorial de Incidencia
Supramunicipal, actualmente en tramitacion. Esta ubicado en la zona sur de la ciudad de Vigo, en Babio,
provincia de Pontevedra, y esta delimitado de la siguiente manera:

Sur: autopista denominada como segundo cinturén de Vigo (VG-20).

Este: linea poligonal coincidente con el fondo de parcelas de las que algunas quedan frente a la Estrada
de Benda.

Oeste: carretera de acceso al Campus da Universidade de Vigo, hoy denominada Via da Universidade.
Norte: linea poligonal coincidente con el parcelario.

Se trata de la zona de Babio, perteneciente a la parroquia de Beade, en el limite con Valadares. Es una
zona vacia en medio de una trama urbana bastante consolidada.

La accesibilidad es 6ptima ya que conecta con el denominado segundo cinturén de Vigo (VG-20) y la Via
da Universidade. Todo esto se complementa con la carretera de Benda, situada al oeste, que forma parte
del viario tradicional.

Emplazamiento del &mbito
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Entorno fisico:

Tal y como se describe en la memoria del Estudio Topogréfico, en el apartado 2.2.2. Medio
Fisico del Ambito y en el Proyecto Sectorial, en el punto 1.2.4.1. Medio Fisico, el area de actuacion en
la que se implanta el hospital tiene una forma sensiblemente alargada, con linderos irregulares salvo el
limitrofe con la Via da Universidade, que es ligeramente lineal. El resto de los linderos limitan al Sur con la
autopista denominada como segundo cinturén de Vigo (VG-20), al Este la linea poligonal coincidente con
el fondo de parcelas de las que algunas quedan frente a la Carretera de Benda. Al Oeste con la
mencionada carretera de acceso al Campus da Universidade de Vigo, hoy denominada Via da
Universidade y al Norte la linea poligonal coincide con el parcelario.

Su topografia es accidentada. Lo mas caracteristico del ambito territorial es la fuerte caida que presenta el
terreno hacia el oeste, superando el 20% en muchas zonas. La diferencia entre las cotas de extremos
opuestos llega a ser de unos 40m en direccion perpendicular a Via da Universidade. El area de menor
pendiente se encuentra entre la Acequia de Mounén y el grupo de edificaciones situado al noroeste del
ambito.

La superficie total es, tomando como referencia el Proyecto Sectorial, de 234.146m?>.

El nivel altimétrico mas bajo del ambito se encuentra en el extremo Noroeste, y es de 114m sobre el nivel
del mar. El punto mas elevado esta a 150m y es el extremo Sureste.

La identificacion bioclimatica corresponde a una zona Templada Hiperoceanica Submediterranea. El
régimen Ombrotérmico es Himedo y Calido.

La vegetacion de esta zona corresponde a la denominada Serie aciddfila colina galaicoportuguesa del
roble, aunque en la actualidad se trata de una zona fuertemente antropizada.

Aparecen principalmente cuatro zonas diferenciadas:

Zonas de cultivo, principalmente huertas y prados.

Zonas forestales, pinares y eucaliptos

Humedales y bosques de ribera.

Zonas naturales con una pequefia zona de Alnus glutinosa y otra de Quercus robur.

Los dos elementos mas singulares y destacables, y uno de los principales condicionantes
medioambientales, son el rio Barxa, afluente del rio Lagares, que tiene un recorrido sensiblemente
paralelo a la Via da Universidade y que presenta vegetacion autoctona caracteristica de las riberas
fluviales. El otro es un canal resultado de un aprovechamiento hidraulico actualmente en desuso y dos
molinos en buen estado de conservacion.

En lo referente a la naturaleza del subsuelo de la zona partimos de la informacion recogida en el Mapa
Geoldgico Nacional (MAGNA) que describe este terreno como mezcla de depdsitos cuaternarios de origen
coluvio-eluvial y depdsitos de rocas metamorficas de origen paragneis. En el Sector existe una mezcla
entre terrenos flojos y terrenos rocosos. Esta heterogeneidad implica un grado de incertidumbre
considerable, por lo que para poder plantear una cimentacion adecuada, se hace imprescindible la
realizacion de catas especificas sobre el terreno.

La zona objeto del presente proyecto se encuentra situada en el afloramiento de la unidad de Malpica-Tui.
Esta constituida por una secuencia metasedimentaria que incluye diversos cuerpos estratiformes de rocas
ortoderivadas acidas y basicas.
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Normativa urbanistica:

Sera de aplicacion, en cuanto a Normas Urbanisticas, el Proyecto Sectorial de Incidencia
Supramunicipal. Dicho Proyecto fue presentado el 14 de Enero de 2007 para su aprobacion definitiva y
no ha sido aprobado aun en el momento de redactar el presente proyecto. Asi mismo es de aplicaciéon
todo lo establecido en Normas, Decretos y Reglamento de Obligado Cumplimiento referidos a las obras
de nueva construccion.

ZONA DE ORDENANZA: DOTACIONAL SANITARIO DO

CONDICIONES DE VOLUMEN

COTA RASANTE REF.

PROYECTO SECTORIAL

PROY. BASICO

N°MAX. PLANTAS | ZONA DO-1 +140.00 4 4

ZOMNA DO-2 +121.52 6 6
EDIFICABILIDAD 234,146 m2 173.691 m2 (1)
OCUPACION 96.000 m2* 70.396 m2

ZOMA DE LA ORDEMNANZA: APARCAMIENTO PK

CONDICIOMNES DE VOLUMEN

COTA RASANTE REF.

PROYECTO SECTORIAL

PROY. BASICO

N MAX. PLANTAS | ZONA PK-1 +140.00 2 2
EDIFICABILIDAD 234,146 m2 14.800 m2 (2)
OCUPACION &.550mz2" 8.285m2

PROYECTO SECTORIAL

PROYECTO BASICO

EDIFICABILIDAD TOTAL

234.146 m2

(1)#(2) = 188.491 m2

* Datos del total del ambito de intervencion segun Proyecto Sectorial apartado 1.1.2. Pardmetros
dimensionais, superficies e volumes edificables.

Ordenacion y zonificacion

Las zonas DO-1, DO-2 y PK-1 se refieren al Proyecto Sectorial en el plano Ordenacién y Zonificacion
donde se definen los perimetros reguladores con el correspondiente numero maximo de plantas y la cota
de rasante de referencia.
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1.3 DESCRIPCION DEL PROYECTO

El proyecto del Nuevo Hospital de Vigo desarrolla un edificio de grandes dimensiones que,
pese a su tamafio, se integra adecuadamente en el entorno. Esta situado al sur de Vigo, perfectamente
comunicado con el centro de la ciudad por la Via da Universidade y al resto de la comarca por la VG-20,
via de salida principal hacia la red de autopistas de Galicia.

Se extiende sobre el paisaje a través de seis alas dispuestas en forma de peine simulando unas velas de
cristal blanco hinchadas por el viento que hacen referencia a la cultura maritima de la ciudad de Vigo.

El planteamiento ha sido enfocar el edificio con vistas al paisaje y escalonado en la pendiente para
minimizar el impacto visual y los movimientos del terreno.

En la Via da Universidade, limite Oeste del ambito, se establecen dos rotondas. Desde la rotonda Norte
se accede a los diferentes aparcamientos de publico y a las zonas de bajada rapida frente a los accesos
de las distintas areas. También desde esta rotonda se accede al aparcamiento de personal.

Desde la rotonda Sur hay un acceso para las ambulancias que van directamente a urgencias y para los
vehiculos que van a la plataforma de carga y descarga de logistica.

De esta manera los flujos no interfieren entre ellos.

Accesos al ambito
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Descripcion de la solucion adoptada

Desde el punto de vista funcional el Hospital se estructura en tres grandes bloques
principales.

Area Ambulatoria

Hospitalizacién

|:| Bloque técnico y urgencias

El &rea ambulatoria y de servicios generales.

Actia como un gran zdécalo, semienterrado en el terreno, perforado mediante un sistema de patios
modulares que favorece la iluminacién y la ventilacion de las consultas, con el consecuente ahorro
energético que esto supone. Este zocalo tiene un estudiado tratamiento paisajistico para facilitar la
integracion del edificio en el entorno.

Aqui se sitla el area ambulatoria con la unidad polivalente de consultas, la unidad de atencién infantil y la
unidad de laboratorios central con toma de muestras. Cada una de estas zonas tiene su propio acceso
independiente para evitar interferencias entre los diferentes flujos.

El esquema funcional que se ha llevado a cabo con las consultas externas consiste en agrupar servicios
que puedan compartir medios o personal. Se accede a través de una recepcion a la que van asociadas
siempre unas salas de espera con sus correspondientes aseos y que controla el acceso a los diferentes
servicios. Una vez dentro del mismo hay uno o mas controles centrales con proximidad a los apoyos
generales de cada unidad. El sistema de patios permite ventilar e iluminar practicamente la totalidad de
las consultas y gabinetes de los servicios.
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Los locales atienden a una estructura de malla ortogonal modular y con un sistema de conexiones
lineales.

Tienen su propia conexion con las dos plantas de aparcamiento que se encuentran en los niveles
inmediatamente inferiores -S1y S2-.

Frente al acceso centrado en la unidad polivalente de consultas se encuentran la unidad de atencion al
usuario, la cafeteria del area ambulatoria y distribucién de la unidad de farmacia.

En un segundo término encontramos, después de consultas, unos grandes locales diafanos en los que se
ha agrupado las zonas de personal de los diferentes servicios, lo que permite una mayor flexibilidad en el
uso de estos espacios, también iluminados y ventilados por patios. Su ubicacién permite la relacion
directa del personal tanto con la zona de consultas como con la zona de gabinetes especializados, que se
encuentran a continuacion. Separan la zona mas publica de las consultas de la privativa de los gabinetes
especiales y el Hospital de Dia. Esta zona de gabinetes es mas restringida, y acudiran pacientes que, tras
la consulta, tengan que realizar alguna prueba especifica. Siguiendo con este criterio de mayor restriccion,
en el caso de que el paciente tenga que realizar mas pruebas o ser ingresado, ird hasta la lamina, donde
se producen las principales interconexiones verticales del edificio, permitiendo acceder de manera directa
al resto de los servicios operativos del hospital, siempre acompafado de personal sanitario, y desde alli a
la unidad correspondiente.

En esta zona estan los gabinetes de nefrologia, hemodialisis, CAPD, gabinetes especiales de
neumologia, gabinetes especiales de neurofisiologia, gabinetes especiales de digestivo, hospital de dia
medicopolivalente, medicina preventiva, hematologia, transfusiones, gabinetes especiales de cardiologia,
hospitalizacion a domicilio, gabinetes especiales de urologia, unidad de urologia, unidad de
tocoginecologia, laboratorio central y centrales de instalaciones.

(]

V1A DA UNIVERSIDADE

| mioBARXA

.—'7
» wm

FLUJO DE VISITANTES Y PACIENTES ==
FLUJO DE PACIENTES HOSPITALIZADOS ==

Flujos del area ambulatoria

Inmediatamente debajo de la planta del area ambulatoria, nivel SO, se encuentra la planta de logistica
-nivel S1- correspondiente al area de servicios generales del Programa Funcional, y que consta de las
unidades de telecomunicaciones e informatica, unidad de farmacia, unidad hotelera de lenceria, unidad
hotelera de limpieza, unidad técnica, ingenieria y mantenimiento, unidad hotelera de cocina, unidad de
esterilizacion central, unidad logistica, almacenamiento y suministros, unidad de laboratorio central,
unidad de imagen y reprografia, unidad central de residuos, centrales de instalaciones y uniformidad. Se
ha reservado una zona para recepcion de suministros y mercancias, gases y evacuacion de residuos.
Para el 6ptimo funcionamiento de logistica y una correcta distribucion en las diferentes areas se plantea
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un recorrido de salida y uno de retorno independientes, ademas de sus propias conexiones verticales con
los distintos niveles.

El resto de la superficie de esta planta es de uso aparcamiento publico, al igual que la totalidad de la
planta inferior, S2, es de uso aparcamientO publico.

En el nivel 00, sobre la cubierta ajardinada del area ambulatoria, esta el acceso principal del hospital. A
través de una galeria publica, donde hay pequefios locales como librerias, otros pequefios comercios y la
zona de culto, se accede al vestibulo principal. Después de este vestibulo hay un paso restringido para la
zona de personal y administracién, compuesta por las unidades de investigacion, locales sindicales,
unidad de atencién al usuario de hospitalizacion, unidades diversas de usuario, unidad de seguridad civil,
control financiero permanente, gerencia, unidad de prevencion de riesgos laborales, unidad de direccion
de gestion, unidad de documentacion clinica, direccion de personal.

Las plantas de hospitalizacion comienzan una planta por encima, lo que nos permite articular este nivel de
forma libre consiguiendo espacios interesantes formal y paisajisticamente.

El area de hospitalizacion.

Con su caracteristica forma de velas blancas, se organiza en seis modulos idénticos en forma de peine. El
amplio desarrollo de su fachada permite que todas las habitaciones sean exteriores para que de esta
manera puedan disfrutar de unas vistas privilegiadas, dado que de ninguna manera se podia desmerecer
esta caracteristica del area de actuacion. Se plantea una doble circulacion para que no interfiera el flujo
de visitantes y pacientes con el flujo de personal y pacientes hospitalizados.

La hospitalizacion se desarrolla en cuatro plantas, del nivel 01 al 04 y se estructura de la siguiente
manera.

La hospitalizacién polivalente y psiquiatrica en el nivel 01, con especial tratamiento a esta ultima,
reuniendo todas las medidas arquitectonicas y técnicas necesarias para la seguridad de este tipo de
pacientes.

El nivel 02 es en su totalidad de hospitalizacion polivalente.

Al fondo de los niveles 01 y 02, bajo el bloque técnico y urgencias, se encuentran los aparcamientos de
personal. Desde ellos se accede directamente a la lamina, que recorre y distribuye vertical y
horizontalmente (norte-sur) el hospital. El personal desde el aparcamiento accede directamente al
vestuario, ubicado en la ldamina, del nivel correspondiente del area al que se dirige. Desde el vestuario se
incorpora directamente al servicio. Esta malla de distribucién de personal reduce tiempos de una manera
muy eficaz.

Los laboratorios de necropsias estan ubicados junto a esta zona de aparcamientos, en el nivel 02. Se
accede desde la zona restringida de personal mediante un flujo independiente, nunca se cruza con
recorridos publicos, y tiene una salida directa al aparcamiento, y desde hay se abandona el edificio
directamente por la rotonda Sur.

En el nivel 03 de nuevo tres modulos son de hospitalizacion polivalente y los otros tres de pediatrica,
independiente de la de adultos.
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En el nivel 04 hay dos médulos de polivalente, uno de hospital de dia quirdrgico CMA y tres de
hospitalizacion obstétrica.

El hospital de dia quirdrgico CMA pertenece segun el Programa funcional al area ambulatoria, pero su
ubicacién en la misma planta que el bloque quirdrgico minimiza flujos, lo cual es muy importante desde el
punto de vista de funcionamiento y gestion. El paciente llega por el recorrido publico al ala de
hospitalizacion, se prepara y de ahi pasa acompafado a la zona restringida de intervencion.

La manera de distribuir cada médulo se repite de forma que las habitaciones se disponen perimetralmente
paralelas a la fachada y en el centro se sitta la zona de control junto con los locales de apoyo general. De
esta forma hay un control de acceso y visual asi como proximidad a las habitaciones desde este puesto
central.

Médulo tipo de hospitalizacion

Al Este del edificio principal existe un edificio exento volumétricamente pero con relacion directa a la
lamina en cada una de los niveles desde el 00 al 04, elevandose aun dos niveles mas, -05 y 06-.
Funcionalmente pertenece al area de hospitalizacién. Se ha dispuesto cada una de sus plantas de
manera que puedan funcionar de forma auténoma, lo que permite posibles cambios en el futuro,
aportando gran flexibilidad ante nuevas necesidades.

En el nivel 00 esta el acceso principal desde el exterior a las unidades de docencia y formacién
continuada, investigacion y biblioteca. También hay accesos desde el exterior para rehabilitacion y CMI.
En el 01 esta la unidad de rehabilitacion y kinesioterapia. En los niveles 02 a 06 se ubica la hospitalizacion
de cuidados minimos. En el nivel 04, coincidiendo con UTPR y con neonatologia y UCI pediatrica esta la
residencia de padres y madres.
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Entre hospitalizacion y el bloque técnico esta la lamina central, que recorre el edifico de lado a lado y de
arriba a abajo albergando los elementos principales de comunicacién vertical y sirviendo de punto de
partida para la distribucion horizontal en cada planta. Se centralizan de esta manera ascensores,
escaleras, locales técnicos y de servicio del edificio y del personal. Se plantea un recorrido publico y otro
de personal para evitar interferencias entre los diferentes flujos.

Se centralizan los vestuarios de personal para gestionar mejor los recorridos hasta los diferentes
servicios: se accede al hospital, se va a la planta correspondiente de la ldmina donde se encuentra el
vestuario de de cada area y de ahi se va directamente a la correspondiente unidad.

Bloque técnico y urgencias.

Detras del area de hospitalizacion, en el nivel 03, se encuentra el edificio de equipamientos técnicos y
urgencias que, aprovechando el acusado desnivel de la parcela, tiene un acceso propio, rapido e
independiente, tanto para vehiculos como para peatones, desde el Este, directamente a urgencias
generales y pediatricas.

Se ha independizado por completo las urgencias pediatricas de las adultas. Desde la recepcion de
urgencias generales hay una conexion vertical directa con la unidad de trabajo, parto y recuperacion, que
estan en el nivel 04, de manera que esta unidad esté anexa a neonatologia y UCI de neonatos, y la UCI
pediatrica. Estas unidades pertenecen al area de hospitalizacion desde el punto de vista funcional, pero el
nivel de flujo con estos equipamientos técnicos es muy alto, por lo que su ubicacién junto a estas zonas
optimiza tiempo y recursos.

El area de urgencias generales se estructura en diferentes zonas en funcion del tipo de atencion que el
paciente requiera. Se evalla en la sala de triaje y desde hay se envia al paciente a la zona adecuada. Los
menos graves van a la zona de consultas, con acceso y salida propios. Para los pacientes de gravedad
media hay una zona de observacién y boxes, y para los de riesgo vital hay una zona de boxes de
reanimacion, directamente relacionado con el area de diagndéstico por la imagen.

Tanto las urgencias pediatricas como las adultas tienen conexion directa con Diagndstico por Imagen
mediante dos ejes longitudinales que atraviesan la planta de Norte a Sur, lo que simplifica los flujos.

El Bloque de equipamientos técnicos comprende el area de diagnostico por imagen -nivel 03-, con las
unidades de radiodiagndstico y unidad de fisica médica y radioproteccion. El acceso publico se realiza a
través de unos ascensores exclusivos directamente desde el vestibulo principal.

Al Este de esta planta se situa el laboratorio de anatomia patolégica, junto a los ascensores de logistica,
con acceso rapido y directo para facilitar la recepcion de material que llega procedente del resto del
edificio hospitalario.

En el nivel 04 esta el area quirdrgica compuesta de bloque quirdrgico general y bloque quirurgico de
cirugia mayor ambulatoria.

Esta zona del edificio funciona como un gran bloque compacto que se ilumina mediante grandes patios
ubicados en concordancia a la zonificacion de los servicios. Dado que se trata en su mayor medida de un
bloque técnico la iluminacion y la ventilacion son adecuadas a cada necesidad. Se proyecta sobre una
malla ortogonal, lo que permite establecer un sistema de conexiones muy eficaz. Hay un claro eje
longitudinal centrado en el bloque y que estructura como una espina dorsal los servicios. En este eje
encontramos dos puntos de conexion vertical que conectan los niveles 03 y 04. A lo largo de este eje
confluyen otros ejes perpendiculares, que relacionan cada servicio directamente con la lamina

Sobre la cubierta de la ultima planta de este volumen se ha previsto un helipuerto.
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Tras el bloque de equipamientos técnicos se proyecta un aparcamiento publico de dos alturas junto a la
zona prevista para las ambulancias. Esta zona de ambulancias tiene acceso directo desde la rotonda Sur.

Implantacion e integracién en el sistema viario existente

La situacion del Nuevo Hospital de Vigo esta estrechamente relacionada con el alcance
funcional que va a desarrollar.

Su ubicacién esta entre dos vias muy importantes como son la Via da Universidade y la autopista VG-20 o
segundo cinturén de Vigo. Ambas vias tienen capacidad suficiente para los requerimientos de la dotacion
y son de caracter supramunicipal. Conectaran el Hospital con Vigo asi como con el resto de
ayuntamientos y comarcas. La conexién se realizara mediante rotondas a las que nos referiremos como
accesos Norte y Sur.

El acceso principal se realiza a través de la rotonda Norte, desde donde accederan el publico y el
personal hasta los diferentes aparcamientos o zonas de parada rapida. Las urgencias disponen de dos
accesos, el acceso principal desde la rotonda Norte para publico y el acceso de logistica y urgencias,
desde la rotonda Sur, para ambulancias, compartido este ultimo con el acceso a logistica.

También existe una conexién directa con la carretera de Venda, para facilitar el acceso de los habitantes
de las zonas anexas al ambito.

Sistema Viario
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Descripcion general del edificio:

El Nuevo Hospital de Vigo -NHV- esta pensado funcionalmente para ser un hospital de
referencia a nivel regional de alta especializacion, formando parte de un sistema multihospitalario del que
esta dotacion sera cabeza rectora, con especial incidencia en la region sur de Galicia.

Las bases de las que se parten para estructurar el Modelo de Gestion del Nuevo Hospital de Vigo estan
orientadas al usuario y a los profesionales, comprometidas con la excelencia y la eficiencia, optimizando
el caracter funcional, viable y sostenible a largo plazo. Constituye un hito dentro de una red integrada de
servicios sanitarios, competitivo con los hospitales de su entorno, con un alto nivel de especializacién y
decidida vocacion docente e investigadora.

La politica de la Consejeria de Sanidad de la Xunta de Galicia y la del SERGAS es garantizar en la mayor
medida la continuidad de los cuidados y a hacer una utilizacion mas racional de las derivaciones a
consultas de especialidad, uso de recursos diagnésticos y frecuentacion en urgencias hospitalarias.

Ademas de cumplir con todas estas premisas iniciales, el hospital proyectado por Valode et Pistre esta
capacitado para asumir los previsibles cambios de la poblacién y sus nuevas expectativas. Se ha tenido
en cuenta la necesidad de adaptacion y ampliacion del edificio para garantizar el correcto desarrollo de la
planificacion de los recursos a lo largo del tiempo para dar cabida a las demandas cambiantes en
términos sociodemograficos y epidemioldgicos, utilizando como recurso arquitecténico la modulacion y la
flexibilidad espacial, ademas de un minucioso estudio de la estructuracion espacial, de las interconexiones
entre los distintos servicios y de las circulaciones que recorren el edificio.

La estructuracion funcional se realiza por areas clinicas multidisciplinares configuradas segun los
diferentes procesos asistenciales de los pacientes, en un entorno descentralizado, adecuado para la
mejora de la calidad y la eficiencia, con utilizacion de las nuevas tecnologias y modalidades de gestion y
en el que se promueven todas las formas posibles de ambulatorizacion de la asistencia, impulsando la
alta resolucion e integrando los locales de consultas, gabinetes de exploraciones funcionales, hospitales
de dia y aquellos elementos de diagndstico y tratamiento para cada una de las especialidades y de
continuidad de los cuidados.

Tiene capacidad para desarrollar la docencia y la investigacion biomecanica basica y clinica.

Ademas de cumplir los objetivos de descentralizar los medios tecnoldgicos, se potencian las unidades de
hospitalizacion y se tiene en especial consideracion la atencidon obstétrica y pediatrica en el area
maternoinfantil. Los servicios generales de diagndstico y tratamiento estan cerca de las areas
asistenciales, primando la accesibilidad de los pacientes a los mismos. También es de destacar la
potenciacion del area ambulatoria y de atencién a pacientes criticos.

Como objetivo basico la propuesta asume en su totalidad el Plan de Gestiéon y Programa Funcional del
Nuevo Hospital de Vigo.

Del mismo modo hace suyas las necesidades de crecimiento a largo plazo, que es uno de los puntos
valorados en el concurso y en el que se ha puesto especial atencién. Es muy importante la capacidad del
edificio para adaptarse a cambios tanto en el perfil de la demanda como en el de la oferta, incluyendo la
posibilidad de ampliaciones futuras. Esto se ha conseguido gracias a un riguroso estudio de la
modulacion.

Funcionalidad, viabilidad y sostenibilidad a largo plazo son conceptos clave para la definicion de este
proyecto ademas de integracion funcional y espacial para cada especialidad.
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A continuacion describimos de forma pormenorizada las areas que conforman el hospital siguiendo el
orden del programa funcional.

1.- Area Ambulatoria

El area de consultas externas, hospital de dia y gabinetes especializados ocupa el gran basamento del
hospital, junto con las areas de consultas pediatricas y toma de muestras con parte del programa de
laboratorio central. Tiene tres entradas diferenciadas para cada una de estas zonas, independientes del
resto del edificio, ya que tienen un flujo muy elevado concentrado en determinadas horas del dia.

Desde el vestibulo de acceso de la unidad de consultas polivalentes se accede a la recepcion general. En
esta zona central estan la cafeteria ambulatoria, la atencion al usuario, distribucion de la unidad de
farmacia y la unidad de medicina preventiva.

Las consultas estan organizadas en areas con su propia recepcion y salas de espera. Se estructuran por
especialidades y una vez pasado el filtro de la recepcion hay varios controles de enfermeria con sus
correspondientes apoyos generales y salas de espera.

La iluminacion y ventilacion de estas consultas se realiza mediante patios.

La zona de dialisis se ubica en la zona norte de la planta. En esta unidad se dara atencion a pacientes
afectados de insuficiencia renal, que requieran tratamiento de dialisis. La unidad permite la atencién
personalizada de enfermos cronicos, agudos y aislados. Para ello contempla ambitos de actuacion para
cada grupo de pacientes. Teniendo en cuenta que muchos pacientes reciben tratamiento 3 veces por
semana se facilita un acceso directo desde el aparcamiento publico y desde el acceso principal de la
planta 00. Las salas de tratamiento de la unidad disponen de mucha luminosidad, amplitud y aislamiento
para garantizar un nivel de confort 6ptimo para los pacientes.

Al fondo de la planta, hacia el este, se ubican los gabinetes especiales. En esta zona también est4 el
Hospital de Dia Médico, que es una unidad asistencial dedicada a la realizacion de pruebas diagndsticas y
a la administracién de tratamientos prolongados y especificos en los que se realizan unos cuidados
especializados. Su objeto es la hospitalizaciéon por cortos periodos de tiempo. Por tanto este servicio se
ha desarrollado como alternativa a la hospitalizacion convencional en determinados pacientes,
permitiendo disminuir las estancias hospitalarias (que se derivan hacia otra movilidad y problematica),
aligerar las listas de espera, facilitar la estancia en el domicilio propio y la reincorporacion a la sociedad y
vida normal del paciente.

Se facilita una espera de pacientes y familiares con vigilancia desde el control y recepciéon de enfermeria
con un despacho de informacién a continuacion. La distribucion interior se plantea los mas diafana posible
y con amplios pasillos, para el manejo comodo de camillas, sillones y camas.

Las unidades de atencion infantil y tocoginecologia se encuentran apartadas del resto para poder darles
mas intimidad. La zona de atencion infantil tiene su propio acceso.

La zona de extracciones también esta ubicada en el basamento y tiene un acceso independiente. Esta
aneja a los laboratorios para optimizar en tiempo y recursos.

2.- Area de Hospitalizacion
El Hospital cuenta con seis Unidades de Hospitalizacion (alas) por planta entre los niveles 01 y 04.

Se agrupan por especialidades en unidades de hospitalizacion Polivalente, Psiquiatrica, Pediatrica y
Obstétrica.
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Cada ala cuenta con 24 habitaciones equipadas para asistir hasta a 2 pacientes internados cada una.
Cuentan con dos accesos diferenciados, uno para médicos o pacientes y otro para visitas, y estan
dimensionadas para asegurar un buen funcionamiento, teniendo en cuenta la importancia de los cuidados
de enfermeria y la necesidad de trabajar a través de unidades multidisciplinares.

La unidad de Pediatria, ocupa un sector de la planta 03 de hospitalizaciéon, en comunicacion vertical
directa con la el area de neonatologia y con vinculacion horizontal inmediata con el sector de Urgencias.

Cada unidad incluye su propia zona de apoyo de enfermeria, de control, zonas de limpio, sucio y oficio y
resto apoyos generales, asi como de zonas de estancia para el paciente y visitas aparte de la propia
habitacién. El control de enfermeria se ubica en una posicién centralizada respecto de la unidad, mientras
que los despachos médicos y la zona de trabajo se encuentran en un sector reservado, servido por el
acceso de médicos.

La organizacion de las Unidades en planta es siempre la misma, facilitando la orientacion tanto del
paciente interno como de los visitantes externos. Las estancias de apoyo estan situadas cerca del control
de enfermeria, o0 se acceden a través de él. La zona de estar y espera de familiares se ubica en un sector
apacible, iluminado y acogedor pero al mismo tiempo con intimidad y protegido de las vistas desde el
exterior. Esta asociada a la entrada de visitas y al despacho de informacion que existe en cada unidad.
Las unidades de Psiquiatria y Pediatria cuentan con locales especificos dedicados al tratamiento y
esparcimiento de los internos, necesarias por las caracteristicas particulares de los tratamientos que alli
se realizan

Todas las unidades de hospitalizacion cuentan con un patio central que inunda de luz natural las
circulaciones internas, ademas de un local con excelentes vistas al paisaje dedicado a sala de estar de
pacientes. Las fachadas estdn formadas con un maximo de acristalamiento para garantizar vistas al
paisaje natural que forman las laderas y montes circundantes, asi como a las terrazas ajardinadas y
vegetalizadas del propio conjunto.

Los pasillos de circulacion tienen un ancho libre de 2,40 m minimo, retrasando las puertas de las
habitaciones un minimo de 50 cm. para facilitar el giro de camas. Los accesos a las habitaciones se
realizan por puertas de 1,20m de paso libre. Cada habitacion se encuentra equipada con un bafio
individual adaptado a personas de movilidad reducida, disefiado para asegurar la higiene general y las
necesidades de movilidad y desplazamiento de los pacientes.

En las unidades de hospitalizaciéon se identifican habitaciones con funciones especificas para atender a
las patologias o condiciones especiales de internacién cuando los tratamientos prescriptos por los
especialistas asi lo determinen.

Las Unidades de Obstetricia se ubican en el nivel 04, en la misma planta, pero en la zona que
denominamos bloque técnico, al Este de las alas de hospitalizacion, y comunicado inmediatamente con
los paritorios y la Unidad de Trabajo de Parto y Recuperaciéon donde se realiza integralmente la atencion
terapéutica a la madre incluyendo los examenes y controles de dilatacion, el parto y la atencion post-parto
inmediata. En la misma planta y directamente vinculada se encuentra el area de de neonatologia donde
llevar a cabo los primeros cuidados del recién nacido incluso las acciones de reanimacion.

El bloque obstétrico incluye una zona de apoyo administrativo y clinico con salas de consulta y de
monitorizacion. En un sector de planta diferenciada encontramos las salas de paritorios y dilataciéon que
cuentan con luz natural para asegurar una mejor estancia a aquellas las mujeres que deban tener una
estancia prolongada por el parto. Rodeado por estas salas se encuentran los dos quiréfanos propios del
bloque Obstétrico para que poder atender casos de emergencia.

La Unidad de Cuidados Intensivos se situa en la planta 04, junto al bloque operatorio y sobre las areas de
urgencias y radiodiagndstico. Se estructura en varias salas con patios intercalados y tiene una facil
conexion con los sectores de urgencias y radiodiagnéstico por medio de una circulacion restringida que
lleva a dos nucleos de ascensores.
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El area de Criticos se organiza en cinco sectores compuestos por nueve 6 quince boxes segun el caso.
Todos cuentan con luz natural y vistas al exterior o a patios con un tratamiento paisajistico. Cada sector
esta provisto de un control de enfermeria para tener buena vigilancia visual en todo momento de cada
paciente y de la entrada del area. Cada punto de control tiene un nucleo de servicios asociado, donde se
encuentran almacenes, oficios limpios y aseos de pacientes. En los accesos a cada sector localizamos
despachos de trabajo administrativo.

También existe una unidad UCI Pediatrica, con una localizacion cercana a la Unidad de Trabajo de Parto
y Recuperacion (UTPR) pero con una configuracidon y organizacion similar a las anteriores, pero que
cuenta con dos boxes especializados en la recepcién de pacientes.

Desde el nivel 02 del edificio exento, al Norte del volumen principal del hospital, y con su propio acceso
desde la fachada Norte, esta la unidad de Cuidados Minimos y Prolongados. Este servicio esta dedicado
a pacientes de media y larga estancia (maximo 30 dias) y se proyecta como un area independiente de las
hospitalizaciones de pacientes ingresados.

Este edificio cuenta con su acceso principal a nivel de la planta segunda, con una zona de descenso de
pasajeros exclusiva. En este nivel se localizan una serie de servicios administrativos ademas de salas de
tratamiento y curas. Asociado al hall de acceso localizamos una cafeteria que brinda un ambiente
agradable para el encuentro entre visitantes y pacientes.

Este servicio esta dividido en cuatro areas (una por planta) que incluyen sus mostradores de recepcion y
control de enfermeria, locales de apoyo y salas de estar para contribuir a una buena recuperacién y
rehabilitacion del paciente.

En la planta cuarta se reemplaza el destino de las habitaciones del lado Sur por dormitorios reservados a
los padres de nifios ingresados en el drea de Cuidados Intensivos Pediatrica. Estas habitaciones tienen la
misma configuracién que las del resto del edificio pero difieren en el hecho de no contar con el
equipamiento técnico o instalaciones necesario para el cuidado de pacientes.

Si bien el servicio de Cuidados Minimos esta concebido para funcionar autonomamente respecto del resto
del hospital principal, existe en los niveles primero a cuarto una circulacién horizontal vidriada que lo
comunica con la lamina del edificio principal. Esta circulacion permite, eventualmente, el acceso de los
médicos desde los otros servicios del hospital y la circulacién de los padres hospedados en las
habitaciones de la planta cuarta.

El acceso de familiares y visitas externas se produce por una circulacién independiente de la de médicos
y pacientes desde la que se accede a las unidades por medio de esclusas con el control de una zona de
recepcion. Las visitas cuentan con amplias salas de espera ubicadas en el sector denominado “lamina” y
existen salas reservadas para los despachos de informacion.

3.- Area de Urgencias

Los estudios realizados revelan que los indicadores de utilizacién de Urgencias por parte de la poblacién
estan aumentando anualmente y conociendo la problematica cotidiana en todos los centros hospitalarios
es de gran importancia la solucion de accesos y sus filtros hacia el interior.

Para garantizar el maximo rendimiento y buen funcionamiento de toda el area es importante una buena
estructura funcional que permita agilidad en la atenciéon sanitaria y al mismo tiempo un adecuado
tratamiento a las personas que acuden a este servicio.

El area de Urgencias esta ubicada en el nivel 03 del bloque técnico, con acceso exterior independiente de
ambulancias y coches privados. La entrada principal y unica desde el exterior esta ubicada debajo de una
marquesina para el desembarco de pacientes en camilla y de trafico privado. Muy proximo se plantean
aparcamiento designado para ambulancias y de estancia corta para familiares y personas impedidas.
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Ademas estan previstas estancias para el personal sanitario y conductores, independientes del propio
edificio para permitir su uso sin obstruir la entrada principal.

La entrada desde el exterior es unica, pero diferenciada en el interior para pacientes en camilla,
procedentes de ambulancias y con mayor gravedad, y pacientes ambulatorios, que pasan por el control y
la recepcion como primer filtro.

Los pacientes graves pasan directamente por un vestibulo al area de atencion de emergencia y los boxes
de intervencion inmediata.

Otra area diferenciada en Urgencias sera la de las consultas de Pediatria que a su vez tiene su propia
sala de espera para que los nifios no se mezclen con las circulaciones de pacientes graves.

4.- Area Quirdrgica

El bloque quirurgico se localiza en la planta cuarta del bloque técnico. Alli se encuentran la totalidad de los
locales dedicados a la actividad quirurgica de apoyo. Esta zona cuenta con dos entradas y salidas
interiores debidamente controladas, una lo relaciona directamente con urgencias y otra con diagnéstico
por la imagen, con la finalidad de asegurar que sélo entren al mismo las personas que alli tengan una
tarea definida.

El blogue se divide en cinco médulos, compuestos por una cantidad variable de quiréfanos (entre cuatro y
seis), de los cuales uno esta orientado a la atencion de urgencias, cuyo acceso se encuentra alineado con
la circulaciéon Sur, disefiada para eventualmente evitar el paso por la esclusa de acceso de pacientes.
Este bloque se encuentra, a su vez, en la misma planta de las UCI con una conexion inmediata por medio
de una circulacion horizontal restringida.

Servidas por una circulacion paralela a la de la zona estéril, encontramos dos salas de despertar y dos
salas de reanimacion. Estas ultimas dos salas cuentan cada una con dos boxes cerrados con pafios
vidriados para pacientes aislados y son accesibles a los familiares por medio de una esclusa prevista a tal
efecto. Ambas salas cuentan con sus mostradores de control de enfermeria y cuentan con locales de
apoyo y suministro. Las cuatro salas cuentan con luz natural y vistas a grandes patios con tratamiento
paisajistico.

Entre la circulacion estéril y la circulacion de salas de despertar y reanimacion, localizamos una serie de
locales de apoyo que sirven a los distintos médulos, incluyendo los almacenes de materiales, lenceria y
equipos, como también los oficios limpios, sucios y de residuos.

En el extremo norte del bloque operatorio localizamos la zona de personal, donde se encuentran los
vestuarios de médicos, las salas de trabajo médico y la sala de estar de personal.

También en la planta cuarta localizamos un bloque dedicado a la Cirugia Mayor Ambulatoria (CMA),
diferenciado del de cirugia convencional para distinguir los circuitos de los pacientes que a ellos acuden.
Este bloque tiene una vinculacién directa con la lamina. El bloque de CMA cuenta con ocho quiréfanos y
todos los locales de apoyo necesarios. Existe, atravesando la lamina, una unidad de hospitalizacion
adaptada al uso de estos pacientes organizada con amplias salas dotadas del mobiliario apropiado para el
descanso y la recuperacion de los pacientes de este servicio quirargico.

5.- Rehabilitacion

En la primera planta del edificio anexo, sobre el servicio de Investigacion y Docencia, localizamos el
servicio de Rehabilitacion.
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El acceso se realiza a nivel de planta primera, en la fachada Norte, contando con una darsena de
desembarco de pasajeros y pacientes. Ingresando al edificio nos encontramos en una sala de espera,
frente a un mostrador de recepcion. En el resto de las plantas disponemos los despachos médicos y las
salas donde desarrollar los tratamientos de rehabilitacion de los pacientes.

Todas las salas cuentan con luz natural ya sea por fachadas o patios.

6.- Diagndstico por imagen

Comprende el area de diagndstico por imagen -nivel 03- las unidades de radiodiagnoéstico y unidad de
fisica médica y radioproteccion. Las salas que asi lo requieren cumplen con las correspondientes medidas
de proteccion, dadas las pruebas diagndsticas que se llevan a cabo. Se estructura mediante zonas de
recepcion, espera de pacientes y controles de enfermeria. Su ubicacién en el hospital facilita el acceso
directo desde las diferentes areas que requieren de este servicio de forma habitual.

7.- Laboratorios

La unidad de laboratorio central esta repartida entre los niveles S1 y S0. Los locales cumplen con las
correspondientes medidas de seguridad y ventilacién dados los materiales que se manejan en esta zona.
En la planta SO se coloca junto a la toma de muestras para reducir los recorridos mas frecuentes. El
laboratorio de anatomia patoldgica se encuentra en la planta 02, al Norte, junto al aparcamiento de
personal.

8.- Medicina preventiva

La unidad de medicina preventiva esta en el nivel S0, en el recorrido que conecta el acceso principal de la
unidad de consultas polivalentes y los ascensores de la ldmina que conectan con hospitalizacion.

9.- Farmacia

La unidad de farmacia se reparte entre los niveles S1 y S0. En el nivel S1, con conexién directa desde la
plataforma de carga y descarga, esta la zona de almacén, el centro principal de distribucién y los
despachos de personal. En la planta SO hay tres despachos de distribuciébn y una zona de
almacenamiento.

10.- Docencia e Investigacion

En el extremo Norte del conjunto hospitalario destaca un volumen exento de seis plantas de altura.

En la planta baja localizamos los servicios de Docencia y Formacion y de Investigacion.

El primero de ellos cuenta con un salén de actos y una biblioteca de documentacion clinica, ademas de un
grupo de aulas y de despachos para profesores. El area de investigacion, por su parte, cuenta con un
conjunto de laboratorios y despachos para los investigadores que desarrollen alli su actividad. Destaca la

localizacién de dos quiréfanos de investigacion.

Todos los locales de estos servicios cuentan con luz natural, ya sea dando directamente a fachada o a
patios de iluminacion, que tendran un tratamiento paisajistico, o por medio de iluminacion cenital, como es
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el caso de la biblioteca y el salén de actos. El acceso principal del area de formacién se realiza por un
vestibulo, enfrentado al acceso del edificio principal, desde el cual se accede a un area publica que sirve
de antesala al salén de actos y en el que localiza una cafeteria. Sobre la fachada Norte se posicionan los
accesos al area de investigacion con un acceso principal y otro de servicio y suministros.

11.- Atencion al usuario y documentacion clinica

La unidad de atencién al usuario del area ambulatoria esta en el nivel S0, contigua al vestibulo del acceso
principal de la unidad de consultas polivalentes. Con su correspondiente sala de espera, recepcion y
despachos y salas de personal. Las unidades de atencion al usuario de hospitalizacion, documentacion
clinica y diversas de usuarios se encuentran en el nivel 00, bajo el area de hospitalizacion, en el vestibulo
del acceso principal del area de hospitalizacion.

12.- Areas de personal

Se compone de las unidades de prevencion de riesgos laborales, locales sindicales, dormitorios de
guardia comunes y vestuarios de personal. Las dos primeras unidades estan en el nivel 00, donde estan
practicamente todos los locales de administracion y gestion de personal.

Los dormitorios de médicos de guardia comunes estan en el nivel 03, con acceso directo desde la ldmina
para de esta manera facilitar y reducir las distancias a cualquier area del hospital. También en la lamina
estan los vestuarios, de manera que el personal accede al hospital, va a la planta correspondiente por los
nucleos de comunicacion vertical de la lamina, donde estan los vestuarios, se cambia y accede
directamente a su unidad.

13.- Gerencias, direccion y administracion

Se encuentra en el nivel 00, donde se han centralizado las principales unidades de personal, con las
unidades de gerencia, control financiero permanente, direccion de gestion y del distinto personal.

14.- Tecnologias de telecomunicaciones e informéatica

Se encuentra al Norte de la planta S1, en locales adecuadamente acondicionados para el desarrollo de la
labor que se lleva a cabo en los mismos. Se compone de diferentes salas de archivo, almacén, aulas,
despachos y salas de personal.

15.- Area de servicios generales

Esta compuesta por las unidades técnica, ingeniera y mantenimiento, unidad hotelera de cocina, hotelera
de cafeteria, hotelera de limpieza, hotelera de lenceria, unidad de logistica, almacenamiento y
suministros, unidad de imagen y reprografia, esterilizacion, seguridad civil, central de residuos y centrales
de instalaciones.

Todas estas unidades se encuentran en el zoécalo del area ambulatoria, en el nivel S1, con relacion directa
con la plataforma de carga y descarga y con la lamina para poder distribuir a cualquier punto del edificio.
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La unidad de seguridad civil esta en la planta 00, con relacién directa con el resto de unidades de gestion,
administracién y personal.

Cuadros de Superficies Construidas por &reas:

Areas funcionales Nivel |Zona|Area|Unidad| Superficie Gonstruida (m*
Unidad polivalente de consultas S0 Z [¢] POL 11.864
Unidad de nefrologia CAPD S0 Z C NEF 857
Unidad de tocoginecologia 50 fd C TOC 2.317
Unidad de atencién infantil S0 P4 [¥] PED 2159
Gabinetes especiales de cardiologia YC. vascular S0 Z G CAV 1.907
Gabinetes especiales de cardiologia YC. digestiva S0 Z G DIG 882
Gabinetes especiales de neumologia S0 Z G | NML 884
Gabinetes especiales de neurofisiologia SO Z G NFL 1.115
Gabinetes especiales de urclogla S0 Z G URO 690
Hospital de dia médico polivalente S0 Z H MED 994
Hospital de dia quirdrgico CMA 04 Z H CMA 652
Hospitalizacién a domicilio S0 Z C ADO 168

Hospitalizacion polivalente 1-14 01a04] Z H PCL 21.292
Hospitalizacion psiquiatrica 1a 3 01 % H PsSQ 5.588
Hospitalizacién obstétrica 1a 3 04 Z H OBS 4.720
Unidad de trabajo, parto y recuperacién 04 ¥ 0 oBS 2,357
Hospitalizacion pediatrica 03 i H PED 5.265
Unidades de cuidados intensivos adultos 04 i | ucl 4.120
MNeonatologia y uci neacnatolégica 04 X-¥] | NEO 2582
Uci pediatrica 04 i | PED 1173
Cuidados minimos 01a06] X H CMI 8.581

Urgencias generales 03 By U URG 6623
Urgencias de pediatria 03 Y U PED 1.539
Urgencias de tocoginecologia 03-04] Y U | TOC 466
Base de unidad movil de emergencias 03 ¥ U 061 342

| Blogue quirdrgico general | 04 | Y | Q | Qul | 5372

| Blogue quirdrgico de cirugia mayor ambulatoria | 04 [ Y Q | CMA | 1,663
Unidad de rehabilitacion - Kinesioterapia 01 X R REH 2456
Unidad de radiodiagnéstico 03 Y D RAD 6.118

| Unidad de fisica médica y radioproteccion | 03 | Y| D] RDP | 320
Unidad de laboratorio central S50-51] Z L CEN 8.359

| Unidad de laboratorio de anatomia patolégica Joz-03] v | L | APA | 2,041

w
)
(9]
=
0

Unidad de medicina preventiva

Unidad de farmacia

0

P

275

FAR

1.411

|

Unidad de docencia y formaciéon continua 00 X DFC 1.807
Unidad de investigacion 00 X E INW 2.484
Unidad de biblioteca 00 X E BIB 474

Unidad de atencién al usuario del area ambulatoria S0 z [¢] ATP 473
Unidad de atencion al usuario de hospitalizacion 00 Z H ATP 547
Unidad de documentacion clinica 00 Z S DCL 319
Unidades diversas de usuarios 00 Z S sy 521
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[Areas funcionales [ Nivel [Zona]Area] Unidad] Superficie Construida (m?) |
Unidad de prevencion de riesgos laborales 00 Fd ] PRL 335
Dormitorios de médicos de guardia comunes 03-04] ¥ H DMG 983
Vestuarios de personal S0a0d4] Z S VES 3.503
Locales sindicales 00 Fa S LSN 415
13 Gerencias direcciény administracién 2600
Unidad de gerencia 00 Z =] GER 460
Unidad de control financiero permanente 00 Z S GEC 84
Unidad de direccién de gestién 00 Z S DGE 1.016
Unidad de direccién de personal 00 Z =] DPE 330
Unidad de direccion medica 00 s = OME 385
Unidad de direccién de enfermeria 00 Z S DEN 395
Unidad de telecomunicaciones e informética 51 Z s INF 2.267
Unidad técnica, ingeniera y mantenimiento 1 Z S MAN 783
Unidad hotelera de cocina 51 Z S HOT 1.906
Unidad hotelera de cafeterias Soyo00] 2 S CAF 1.419
Unidad hotelera de limpieza 51 Z =] LIM 495
Unidad hotelera de lenceria S1a02] Z S LAV 1.446
Unidad de logistica, almacenamiento v suministros S1 Z S SUM 612
Unidad de imagen y reprografia S1 2 S IRE 227
Unidad de esterilizacién 51 Z S EST 1.654
Unidad de seguridad civil 00 Z S SEC 59
Unidad central de residuos 51 TyZ| S CRE 652
Centrales de instalaciones S0yS1] T S CEl 3187
Instalaciones distribuidas y subcentrales | 14.120 i
Pasilos generales y cerramientos generales | 12.945 i
Aparcamientos en edificio principal (Pers. + Visit.) | 110.192 i
Helipuerto 625 |
Urbanizacién y accesos | 159.698 i
Aparcamientos en edificio anexo (Urg.) | 14,800 i
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Cuadro de Superficies Construidas por plantas:

| SUPERFICIE CONSTRUIDA POR PLANTA PROYECTO BASICO

hospital de 2156m?.

N2 La superficie de aparcamiento en P3 v P4 se presenta fuera de programa.

[ NIVEL | HOSPITAL PARKING [TOTAL |
SUFERFICIE PLAZAS

PG 194237 0,00 1942,37
P5 194237 0,00 1942 37
P4 31146,24 0,00 31146,24
P3 31527,39 0,00 31527,39
P2 13665,80 19917,26 721 33583,15
P1 14810,41 20072,72 746 3488313
00 14212, 44) 0,00 14212,44
SO 39856,12 0,00 39856,12
S 24587,82|  23817,34 775 48405,16
S2 0,00 4638459 1562 46384,59
[TOTAL | 173691,05] 110191,91] 3804 283882,96]
EDIFICIOS FUERA DE PROGRAMA DE PROYECTO BASICO |
P3- P4 14800,00 495]

NOTAS:

N1 Desde la etapa de proyecto funcional se produjo un incremento en la superficie de servicios de
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Programa de necesidades:

El programa de necesidades sefalado por Sergas, plantea la construccion de un Nuevo
Hospital de referencia en toda la region. El Plan de Gestién y Programa Funcional desarrolla ampliamente
cada uno de los locales que conforma el Hospital.

El Plan de Gestion y Programa Funcional del Nuevo Hospital de Vigo establece de manera intrinseca un
condicionante fundamental, que es el del dimensionamiento. Existen, sin embargo, otro tipo de
condicionantes que el programa funcional establece y que afectan a aspectos formales, funcionales y
técnicos. El cumplimiento del Programa Funcional propuesto por el Organo de Contratacién garantiza la
congruencia, coherencia y fidelidad del proyecto.

Este criterio se analiza a través de la exhaustividad en el disefio de las diferentes zonas. El proyecto
contiene todos los espacios y compartimentos necesarios considerados en el Programa Funcional con las
proporciones y dimensiones adecuadas en cada caso.

Se ha realizado un analisis del disefio tipolégico de areas para, de este modo, asegurar el ajuste en el
disefio de los espacios de areas y lo definido en el Programa Funcional.

Coherencia funcional de las areas de disefio libre con el modelo organizativo propuesto, asegurandose la
adecuacion del disefio -dimensionado y ubicacién- presentado con el modelo organizativo para las areas
de servicios generales.

Condiciones de habitabilidad, de amplitud, iluminaciéon y ventilacion natural de determinados espacios
previstos que, por las caracteristicas de su uso, requieren de unas especiales condiciones cualitativas.

Cumplimiento de relaciones funcionales, garantizando que la ordenacién de las areas propuestas
contribuye a una mayor eficiencia en el funcionamiento general del hospital.

El analisis se realiza a través de una estructura de interrelaciones, en la que se consideran las conexiones
por proximidad de las areas funcionalmente mas relevantes.

Calidad y eficacia de las circulaciones, tanto publico -visitas y pacientes- como privado- personal-,
ademas de las propias de logistica, primando la diferenciacion de los circuitos, la adaptacion de las
circulaciones a la tipologia de la actividad y del usuario.

Las circulaciones internas verticales hacen distincion para los distintos flujos, publico y privado, ademas
de los propios de logistica. Su numero es suficiente para optimizar tiempos y distancias. Su ubicacion
tiene en cuenta la proximidad funcional que ha de haber entre los distintos servicios asi como los
recorridos con mas afluencia.

Las circulaciones internas horizontales son claras y diferenciadas a nivel de estructura general del edificio,
de manera que faciliten la orientacién dentro del mismo. En cada area y servicio estan jerarquizadas y
también se hace distincion entre los distintos flujos cuando funcionalmente es necesario.
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En el siguiente cuadro se resume las necesidades del programa funcional por areas y unidades.

Cuadro comparativo de las superficies desglosadas por areas y el plan funcional:

LU I I

PLAN FUNCIONAL DEL NUEVO HOSPITAL DE VIGO

PROGRAMA DE ESPACIOS Y LOCALES

PROGRAMA SEGUN PRO D

IDENTIFICACION P

A
UNIDAD - 0.507.0)
AMBULAT OIS,
POLIVALENTE
e UNIDADES: 1
[ZONAS DE RECEPCION |Recapein Wi 1 Infeamacion y cAACiOR. unidad adminisiratya
Wi i ¥ cnacion unidad 5
oz 1 Uative de b uradad
[17] » Arabrs
o a
H nferrnacion y clacion, unids T
H lGirhacion ¥ Glacion, unids Arabr s
T P unid s
H i umdad adminisiatra
T 1 i Toreamacibn y cRacibr, unidad adminiirata
i 1 1 Infedmmacion y etagion, unidad administiatya
H i i Infosmacién y cRacion: unidad adminisiratya
4 1 1 Tnreemacibn y o
Sala de uipira Fac_ |z 1 1
Fac_|Z 1 1
T T i Fara unas 40 parsonas. asociads 3 B racepcion de (3 sndad
H 1 1
H T T Tara unas A0 personas, asociads & b ecepcion de 1 undad
7 7 i
H 1 1 F'ara unas 50 parsonas, 850ciads 4 & racepcion de 1a unkad
H E] E] F7ara unas AL parsonas, A30CiRGs 3 B racapeibn 4a |3 uniad
H 1 1 Fara unas 40 personas. asociads a b recepeion de la undad
T 7 Fl Para unas S0 parsonas. asociads 3 B rcepcion de 13 sniad
Fac T T T Fn funcian do [a organizacin gennral el area ambuatons
H F Fl Para unas A0 persunas, asociads a b recepeion de 1 undad
7 1 1 Para unas 40 porsonas. asociada a b mcepeion do la undad
T 7 ¥l Fiara unas S0 personas. 520cinds 4 B recepcion de 1 undad
T 1 1
B 2 ]
H 1 1 Fara unas 50 personas, asociads a b recepcion de la undad
o pablica Fubl |7 [T T i T funcidn do [a organizacin genoral delarea ami
T ] e T 1 En funcibn o 1a oranizacion aendral | area ambidab
Fuei |7 [SO|cGO-c| o3| 4] 1 1 [apios para ol acceso con silla de naadas
[Fubl |7 |50 [GER-C | mo1| 14] 7 ¥l Fn funcidn de [a organizacin general dal area smbudaton
Fubl_[7 (500G | o] 4] 7 ¥l En funcibn o [a 0r)anizacssn aeniral G| rea aenbidat
Fubi |7 [S0|MIR-C | 001|142 F] En Funcién do 1a 9t anizacion gendral 41 Sres smbubatons
Fued |2 |50 [MEF-C | ooa| 1a) 7 3 L0 funcion e 1a 0IganiZackn general el area smbuatons
(Fubl |7 [S0[NMLC | O] 14 ] ) En funcidn de la organizacidn general deldrea ambulabana
Fubl |7 [SO[MRLC | 003| 14] 3 3 Integrady 0 ¢ bleque de sreos
[Fubl (7 |50 |OFT-c | o02| 4] 7 ¥l En funcian de [a organizacion general dal area smbuatons
[Fubl |7 |50 |ORCe | o] 4] 1 1
Fubs |7 [so|orLC | 00| 1] 1 En funcibn de 1a oranizacibn aendral del srea smbubatons
Fubl [7 |50 [POL-C | 00| 4] 7 ¥l En funcian de [a organizacin general del area smbuatons
[Fubl_[7 |50 |TRAC | 00| 14] 7 ] T funcidn do Ia omanizacion general delarea ambuatons
ZONAS DE CONSULTAS|Comtrel de A e I B 1 Trabajo dé organizacion y atencibn de consultas por parte dd
ExXTERMAS enfamena y zona auxiiares de enfarmar(a Con mosirador y 0na de frabajo
do frabajp abigrta
CTRL [Enf |2 |50 |CAR-C | o8| 55| 1 1 Trabajo dn auxiliares 30 eATAMANa 0 DIGaniZacion B¢
conmuitas
CTRL [EnfT [T (50 (CGO-C| o0 o 1 T o7 1 97 Con mowrador y zona ahweta de tabajo del personal susia
do_snfarmasia
CTAL [Enft [T T T T R i GAl 1| 9B Con masrador y 70ns aburts 46 tabajD 08l pRFEONS SusA
da anfarmesia
CIRL_|Fnf_|7 |50 |[OER-C 1 14 151 5 Comiin para toda 1s unidad, con farmacia y fingitis
CTRL [Enfl |2 |50 [0IG-C 1 i arl a9 Con masrador y 20nR ahwets da trabajo 08l pRrEONS SueA
de enfammesia
CTRL [Enmm |2 |50 [MIR-C 1 T EL R EL] Con momrador y zona abwria dv trabajo del prsonal susin
de_enfemesia
CTRL (Enfl [T |50 [MWLC i o T 7 MORTAGOT § 70NA ADMTE A8 Habajo 08l pArEona e
do enfammesia
CTRL_[EniT FRL-C T 30| i -7 Trabajo de uxiliares 38 enlermena en consullas
CTRL [Enfl |7 |50 |ORLE 1 14 1 g Comin para toda 1a unkisd, con farmacia y hangitie
CTRL [EnfT [T |50 [POL-C 1 0 DL Wosradar y 7ona de trabajo abierta de ausiares de
CTAL (Enfl [T (S0 (|TRA-C | o0F| 1| 1 i FC ] L MORInA0r § TONA 08 TAER]D SEIENS 08 RUNATAS 88
l enfemania
CTRL (e EEEEE IBI 1 (] SEE] R BEE] Con mestiadur y zona abwrts 38 abao 48l personsl susha
e enfammesin
Conpula sxterma [Exi TE 3 &
[EnfT ] ] Fara pié diab#hico
] F
795 1| s
] L] L Especialdades de apoyo
P I I Coatdbilu gia
3] 3] e3g
A 1| 25 Consulta de Freane shesia, agemas e localzan olfas en O
 Ofalmologia
FiE Foluest
Fi ia 3¢ contach, s, diagrostice,
FaI I
213§ Endocinologia gensral, disbeles lrash mos del
Al 2 M dicatsa eutna, unidad de nlsconsos, melaboksm dsen
FIL ]
I
2 1
CONS [Neml A 4 Heumdiogia geneisl, deshabiuacion 1abaquica, venbiacen
dommicdiana, rehaBilfacion, 3pNa8 0B struckvs el susho
TONE [Hear A 4] 7
CONS [Meur 73] 313
CONS [Newr I I R
TONS [Expl 5[ 10| 214 H Tegments FEHOMGT (EHne qUIwEIcs, rebne mide
segments anterior, ghucoms, general, cingia plis
drbia lacrimal
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UNIDAD

Ol general
En cx20 de necesidad, alguna puede ublizarss comes consull
de_enfermesia
[Artriiz, D=e0pornsis, anmas, gensdl

Gabingtes (ALG-C B4 4| Prashas cutineas, citologia, #sperometeia y endoscopia nasa
BER-C 35 IWE[ 3| &4 Tiermatologia v contacin, trasaminnio UVATELVA, [
MEF-C F] az FIT Hipertensian ananal, genaral, IRC
GFT-E I prl L i)
OFT-C 1 22| 1215 T ampinetria, Liser, anaioralla, teragia foodinamica
[ORL-C a L] 4 LT [Audssmatria convencional, potenciales avocados (modulo
insonorizado con camila para sedacién del paciente y
antecabina]ot0em
FOLE T il i e I | Fara 1550 segin necesidades
TRA-C | 012 2] 1 k7l k) I | N Funcions y lvades anicalams, sal 06 Faamanos y
e cuperacion Mhosptal de dia 4 puedtos)
Falas sspaciicas (L ) L k11 TE 1| BB Tew dindmico, con allones, una camila; 185t 0o BEICI
[END-1 30| 324 L Pars unas B pereonas
[E EXl FER
7 220 P
30| 32, 3 Para unag 12 personss
FE X 43
Z Trabajo ¢ enleimeria
]
1 - 106 Siluadas entie cado dos consullas 08 IumAllogE
Sala de_curas |SOACV-C I
S0 |CUD-G Cirugia Genersl y Digestiva
Iy e sle s
A
y A Fara ciugia manor
5|
12 3
Iy
[Cura_|7 1 EFY Con ambierke guiirpco
Cura |2 1 24
Cura_|7 1 %7
Sala de espara Pac |2 |50 [ACYV-C 1 18,7
pacientes
Fac_|7 [S0ALGC 1 k)
Fac |7 1 1048 Tas consules y gabineles
Fac |2 T 12
Fac [T T Fil
Fac_|7 1 3
Pac |7 1 k]
Fac 12 T EEF]
Fac_|Z 1 =N
[Pac H 2 424
[r 1 3.3
Fac_ |2 1 1)
[Pac H 2 44 1
Fac |2 3 7]
Pac |7 1 FER]
Fac_ |7 1 180
Fac |2 T EEF]
Fac_|Z 1 54,1
Pac |7 1 35
Fac_ |2 T L]
Fac |7 ) FiE] [Rsocradus & Tas consukas y gabmenes.
Pac |7 1 18,0,
Fac |2 1 i 5]
Fac |2 T Fil
Pac |7 1 33,21
Fac_ |z 1 &4
Fac |2 [ k] L [Reociadat a Tas consukas y Q3B etes, Una para podianla
FEFE [Fac |7 i) T T3] 1114
ESFE [Pac |7 [50[ORLE |00 T 220 120
ESPE [Pac_ |7 |SO|ORLC | (08 1 255 1| 25
ESPE |Pac H [ORLC | oo 25| 1 FLgi 1 a2 lAsociadas a las consubas y gabietes, una para pediairla
ESPE [Pac_ |7 |SO|ORLC | D08 28] 1 75 332 1| 332
BFE [Fac |2 [BO|POLGC | O05| 265 T b2 LF BRI BRLE [Ranciadas a las consubas y gabinein dn cada mbdulo do [
unidad
ESFE |Pac |7 [SOPOLC| O05| 26| 3| &) 23
FSPE [Fac |7 [50|TRA-C | OB 26| 3| 74 K] Titibuidas amire grupos de consulias y gabinstas
ESPFE [Fac |7 [S0|URGC| o0T) 2] 1 bl T
Laboratoria LAB (7 |sofcMF-c | o] 22l 1 FF] 215 W delajy o piezas
icio de limpiaza [OF1  (Lmpz |2 |50 [OER-C | O05| B T B 53 Watenal y camo de kmpieza de [a undad
Oficio sucio OFl  |Susi |2 [S0(DER-C| o05| 12| 1 12 zZa[ 1| 120 Prévimo o contral de enfemena, con eepac para
clasficacion detalada de residuos
[Amacin lncorla [ALMZ [Conc |7 |50 [BER-C BT [ EI T &1 [Kmacin de carms de ropa bmpia
TONADE APOVOS [ Aimacin funglh s|ALMZ [Fung |2 |50 |CAR-C B 1 B B[ 1] &1
(GENERALES
B BT [ )
ALMT [ ] [ 1)
LALLM [3 1 [] &1
LALLM i) 1 | LA
LALLM B 1 | &)
AT B 1 B 61
ALRT BT B 61
ALHT Bl 1 [ L]
S (5 o) 51
(AL BT 5 [
[Amacén lenceria [ALME Bl 1 [ B [Almacdn d¢ caiins e (ops bmgis
AT BT [ [
AT (3 - 5| 5} (Almace
LALME Bl 1 [ [F] [Aimacén o
ALHT [ [ )
AT BT [ CH)
LALME Bl 1 [ 6 105 de ropa b
(ALK B| T B| 61 arms o ropa bmpia
B 1 [ ) [AImacan 4¢ carros 3¢ rops bmgis
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[Almacén de carms de ropa b
H'_“dcﬂl‘ d¢ CArs S rops impis
[AImacan de Carms de rops b
Evpacio dllasdo |E E E E 3; 3 Espacio furra de la circulacion do la unidad
nadas
] 1 3 Espacio fuera de |a circuacion de |3 unidad
E] ] E] Fapacio fusra do la circulaion do la unidad
3| 1 3 Eapacio fusra de |a circidacion de 13 unidad
] I k| Fapacio fusra de [a circulacion da la unidad
31 E] Fapacio fusra do la circulacion do la unidad
1 E Espacio fuera de |a circidacion de 13 unidad
7 [ Fapacio fuvra do la circulacion do la unidad
1 E] Espacio fuora de la circulacion do la unidad.
1 E Lspacio fuera de |a circidacion de 13 unidad
I k) Fapacio fupra do la circulacion do la unidad
1 ] Espacio fuba de la circulacion d¢ la unidad. Prévima & 1
zona de recepoidn ganeral
FEFA |50 |TRAE ] I E) Fapacio fupra do [a circulacion do la anidad
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Se adjunta cuadro de relaciones matriciales entre las diversas areas del hospital, obtenido del programa
funcional de fecha 24 de Junio de 2.006.
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Uso caracteristico del edificio y otros usos previstos:

Para que el Nuevo Hospital de Vigo funcione de forma auténoma y compacta se consideran
distintos tipos de usos, desarrollados el Proyecto Sectorial en el apartado 3.4.

Los tres cuerpos fundamentales (zdcalo, area de hospitalizacion y bloque técnico) que conforman el
edificio principal del Hospital tienen como uso caracteristico el dotacional sanitario. También el volumen
ubicado al Norte del cuerpo principal, el edificio de rehabilitacion y CMI, tiene este uso caracteristico.

Al Este del edificio principal se levanta un edificio de dos alturas para aparcamiento de publico. El uso de
este edificio es uso caracteristico aparcamiento.

Se cumple pues con los usos contemplados en el Proyecto Sectorial de la siguiente manera:

La Proyecto Sectorial define como uso caracteristico del ambito de actuacién el dotacional, admitiéndose
determinados usos asociados. Comprende los edificios y locales destinados al establecimiento de usos
publicos o colectivos y de dominio tanto publico como privado. Dentro del uso dotacional se han
desarrollado los siguientes aspectos:

Dotacional Sanitario

Corresponde a las actividades de prestacion de asistencia médica y servicios sanitarios y hospitalarios.

Dotacional Asistencial

Comprende la prestacion de asistencia no especificamente sanitaria a personas mediante los servicios
sociales.

Dotacional Educativo

Formacion intelectual de las personas mediante la ensefianza y la investigacion cientifica especializada y
vinculada a las actividades sanitarias y asistenciales.

Dotacional Administrativo

Corresponde a las actividades que prestan las distintas administraciones y sus organismos autonomos y
entidades de derecho publico asi como sedes de organismos publicos.

Como usos asociados se permite segun normativa el uso Terciario General, que comprende las
actividades terciarias de caracteristicas generales incluidas las de indole comercial de venta de servicios
de caracter privado, a prestar servicios administrativos, técnicos, financieros, informativos, recreativos u
otros, tanto de caracter publico como privado. Dentro del uso terciario general destacamos los siguientes
usos pormenorizados:

Terciario Comercial

Locales comerciales de venta de todo tipo de productos.

Terciario de Oficinas

Despachos y oficinas tanto publicas como privadas con eventual atenciéon al publico, sin limitaciéon de
superficie.
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Terciario Recreativo

Locales de despacho de bebidas, cafés y comidas en general, sin espectaculo ni musica que no sea
ambiental, sin limitacién de superficie.

También se ha contemplado el uso garaje-aparcamiento como lugar de estacionamiento temporal de
vehiculos.

Aungue no sea un uso recogido como tal, nos parece importante destacar el tratamiento de los espacios
libres y zonas verdes que se ha realizado en las zonas no edificadas y que se han destinado
principalmente a la plantacion y ajardinamiento, consiguiéndose diversos tratamientos paisajisticos que
favorecen la mejora de las condiciones ambientales reduciendo a su vez la implicacion de la implantacion
de un edificio de estas dimensiones en el entorno.
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Relacién con el entorno:

Dada la envergadura del hospital, el edificio serd un nuevo hito en el entorno. EI Nuevo
Hospital de Vigo ocupara el centro del area de actuacion en el que se implanta, procurando una éptima
integracion en el paisaje pese a su gran envergadura. Con esta intencion fracciona su volumen y se
adapta a la acusada topografia del terreno.

Es por ello que se ha realizado un cuidado y minucioso andlisis del lugar en el que se implanta, hasta tal
punto que el fuerte desnivel que existe entre los bordes del ambito de actuacién define la seccion del
edificio y diversifica los distintos accesos.

Los criterios seguidos para conseguir los objetivos desarrollados hasta el momento parten en primer lugar
del estudio y analisis de idoneidad de la localizacién escogida teniendo en cuenta la condicion
supramunicipal de la dotacion prevista, tanto respecto de su relaciéon con las comunicaciones que lo
relacionaran con su ambito de influencia como con la inevitable repercusion que tendra en las
infraestructuras de las que se tiene que servir.

Un segundo aspecto determinante en la ordenacion propuesta ha sido conseguir una implantacion
topografica adecuada. Dado que la mayor caracteristica del terreno es su fuerte caida en direccion este-
oeste el desarrollo de la seccion ha sido determinante para que visualmente resultase 6ptimo y que
facilitase las conexiones a las diferentes infraestructuras.

El volumen se ha situado en el centro del ambito para mantener la maxima permeabilidad con las
edificaciones adyacentes siendo al mismo tiempo respetuosos con las mismas. Se va aterrazando
acompafando la pendiente del terreno, lo que facilita su integracion el entono y reduce el impacto visual.
La propuesta paisajistica se caracteriza por la conservacion del caracter forestal de su entorno préximo.
Por un lado integra la preservacion de los valores naturales del paisaje existente como son, el bosque
mixto autéctono, el ecosistema de la ribera del rio Barxa y la configuracion topografica del terreno natural,
y por el otro el paisaje humanizado de caracter rural de las parroquias vecinas y la modernidad del nuevo
Hospital.

En la zona mas baja de la parcela se extiende el zécalo del area ambulatoria con sus caracteristicos
patios y cubierta ajardinada. La fachada orientada al Oeste dibuja una curva que suaviza el impacto visual
de este alzado que tiene un desarrollo tan importante. La cubierta ajardinada de este cuerpo hace que se
mimetice con el entorno de manera que paisajisticamente se generen espacios atractivos. La multitud de
patios que lo perforan le dan ligereza a la vez que iluminan su interior.

Sobre este gran basamento se elevan las seis alas de hospitalizacién, dispuestas en forma de peine,
simulando unas velas hinchadas por el viento. Se abren al paisaje para que desde las habitaciones haya
buenas vistas y adecuadas condiciones de iluminacion natural en todas ellas. Se orientan al Oeste, por lo
que también disfrutan de la vista sobre la cubierta ajardinada del zécalo inferior. El hecho de que sea un
volumen tan fragmentado proporciona ligereza al edificio, y pese a su gran tamafio no resulta agresiva su
implantacion en el entorno.

Detras de las velas y sobre la parte mas elevada de la colina esta el bloque técnico. Su orientacién es
Este, asi se accede a nivel gracias a la pendiente tan acusada del terreno. Este volumen se eleva dos
plantas sobre la rasante en esta zona, definida como DO-1 en el proyecto sectorial. De nuevo el impacto
visual es minimo, ya que la fachada tiene un gran desarrollo lineal pero su altura es pequeia
proporcionalmente.

Al Norte se encuentra como volumen exento, pero con conexion directa en todos los niveles, el edificio de
rehabilitacion y CMI. También el uso de este edificio es dotacional sanitario. Se trata del volumen con
mayor altura sobre rasante de toda la intervencion, seis plantas, pero, dado que al Norte la pendiente del
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terreno va subiendo hacia el Este facilitando el acceso desde el exterior a nivel de planta 02, y al Sur se
encuentra el edificio principal, su tamafio se adecua con el del resto de volimenes y se integra
adecuadamente en el entorno.

Estos cuerpos configuran el edificio principal del hospital, con uso caracteristico DOTACIONAL
SANITARIO.

Al este del bloque técnico se levanta un edificio de dos plantas de uso aparcamiento. De nuevo

aprovechamos el desnivel del terreno para integrar el edificio paisajisticamente, ya que la cubierta es
ajardinada y esta a cota del terreno hacia el Este, por lo que desde esta orientacidon no se percibe.

Cumplimiento del CTE y otras normativas especificas:
Tal y como se justifica en los distintos apartados de este documento el edificio proyectado ha

sido desarrollado cumpliendo el Cédigo Técnico de la Edificacion asi como con el resto de la normativa
vigente. En caso de conflicto entre dos normativas se ha aplicado la mas restrictiva.

RD.314/2006. CODIGO TECNICO DE LA EDIFICACION
Cumplimiento del CTE:

DB-SE

DB-SI

DB-SU

DB-HS

DB-HE

Para desarrollar el proyecto del Nuevo Hospital de Vigo se ha considerado en cuanto a Normas
Urbanisticas el Proyecto Sectorial de Incidencia Supramunicipal, que se encuentra en fase de
aprobacion.

Dicho Proyecto fue presentado el 14/01/2007 para su aprobacion definitiva y no ha sido aprobado aun en
el momento de redactar el presente proyecto.

Asi mismo es de aplicacion todo lo establecido en Normas, Decretos y Reglamento de Obligado
Cumplimiento referidos a las obras de nueva construccion asi como todas las que deriven de su
funcionalidad.
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CONDICIONES MINIMAS DE HABITABILIDAD EN GALICIA — DEC 262/2007

Segun el articulo 2° del capitulo | del decreto 262/2007 del 20 de Diciembre de 2.007 por el que se
aprueban las Normas do Habitat Galego el ambito de aplicacion es referido a todas las viviendas de
nueva construccion, asi como las que se amplien, renueven o rehabiliten en el ambito de la Comunidad
Autonoma de Galicia.

Segun este articulo dicha normativa no es aplicable a nuestro proyecto por ser de uso diferente.

DISPOSICIONES MINIMAS DE SEGURIDAD Y SALUD EN LOS LUGARES DE TRABAJO —

RDEC 486/1997
Este Real Decreto es objeto del edificio que se ha proyectado, por lo que se ha tenido en cuenta para su
definicion. Cuando se han detectado temas tratados en diferentes normativas se ha optado por utilizar la
mas restrictiva.

Los lugares de trabajo cumplen con las condiciones requeridas para su correcto uso y funcionamiento en
Optimas condiciones de seguridad y salud ambientales.

En el apartado 5.2.3 de este documento se hace mencidn especial a las medidas adoptadas para evitar la
iluminacion inadecuada. La iluminacion propuesta garantiza que el riesgo de que los usuarios sufran

danos debidos a la misma, tanto en las zonas de circulaciéon exteriores como en las interiores, esté
limitado, incluso en caso de emergencia o de fallo del alumbrado normal.

CUMPLIMIENTO DEL DECRETO 35/2000 — ACCESIBILIDAD DE LA COMUNIDAD DE GALICIA

BARRERAS ARQUITECTONICAS Y ACCESIBILIDAD (DECRETO 227/97)
Se adjunta ficha justificativa en el apartado 4. Anejos a la Memoria la justificacién del cumplimiento de la
ley 8/1997 de accesibilidad y supresion de barreras en la Comunidad Auténoma de Galicia y del Decreto
35/2000 por el que se aprueba el Reglamento de desarrollo y ejecucion de dicha ley.

Se trata de un edificio de uso publico, Centro Sanitario, por lo que segun el articulo 13 del Capitulo Il de la
ley de Accesibilidad y Barreras arquitectonicas se efectia de forma que se garantice que sea adaptado.

El edificio tiene itinerarios adaptados que garantizan las siguientes comunicaciones:
Via publica — interior de la edificacion

Un acceso al edificio — areas y dependencias de uso publico

Acceso a espacios adaptados.

Aproximacion a los elementos de mobiliario adaptado y a la reserva de espacio para personas con
limitaciones.
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Los itinerarios de comunicacién horizontal adaptados cumplen con las siguientes condiciones:
Ancho minimo: 1,20 m
Ancho de paso minimo: 0,90 m

Giro minimo en vestibulos: 1,50 m

Los itinerarios de comunicacion vertical:

Rampas:

Ancho de rampa: 1,50 m

Pendiente maxima de rampa: 10 % en tramos inferiores a 3m
8% entramos inferiores a 10m

6% resto de los casos

Ascensores:
Cabina de ascensor minima: 1,40 x 1,10 m

No dispone de peldafio aislado ni de tramo de escaleras.

Escaleras:

Anchura de huella: 30 cm.

Altura de tabica: 17 cm.

Anchura tramo: 1,20 m.

Numero méximo de escalones / tramo: altura maxima de 2,00m en un tramo sin rellano.

lluminacion: minimo 10 lux.

Dimension de plazas de aparcamiento adaptadas: 3,50 x 4,50 m

Aseo:

Ancho minimo puerta: 0,80 m

Diametro minimo de giro libre: 1,50 m
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Espacio minimo de aproximacién a sanitarios: 0,80 m.

Dimensiones minimas de ducha: 0,80 x 1,20 m

Espacio minimo de aproximacién a duchas: 0,80 m.

Habitacion:

Ancho minimo puerta: 0,80 m

Ancho minimo pasillo: 0,90 m

Diametro minimo de giro libre: 1,50 m

Espacio minimo de aproximacion a mobiliario: 0,90 m

Aproximacién minima a ambos lados de cama doble: 0,90 m

Vestuario:

Ancho minimo paso: 0,80 m

Ancho minimo pasillo: 1,20 m

Diametro minimo de giro libre interior: 1,50 m

Espacio minimo aproximacion a mobiliario: 0,80 m

Dimensiones minimas de cabina: 1,80 x 1,70 m

VPE-NHV-BAS-MDE-0809-GEN-0001-A.doc 15/09/2008 69/386



Valode & Pistre arquitectos NUEVO HOSPITAL DE VIGO

MEMORIA PROYECTO BASICO indice A

Descripcion de la geometria y volumen del edificio:

Actualmente, y desde un punto de vista formal, no podria identificarse un claro modelo
hospitalario desde el punto de vista arquitectdnico, contrariamente a lo que viene sucediendo desde el
Renacimiento y su esquema de hospital en cruz. No existe un estereotipo sino mas bien conceptos y
criterios funcionales que han de adaptarse a las circunstancias de la sociedad en cada momento y, al
mismo tiempo, proponiendo modos de adaptacion.

Por un lado un hospital es un contenedor social (pacientes, acompafantes, personal) donde Las
reacciones y relaciones humanas que se dan pueden ser muy diversas. Por esta razén es muy importante
facilitar la orientacion y la identificacion en todo momento.

Ademas es una tipologia en perpetuo estado de evolucion, un edificio sujeto a un avance tecnoldgico
permanentemente y que evoluciona junto con su contexto a lo largo del tiempo, adaptandose a estos
cambios

El Nuevo Hospital de Vigo se ha resuelto con una adecuada integracion en el paisaje pese a su gran
envergadura. Para ello divide su volumen en cuerpos que se adaptan a la pendiente del terreno mediante
aterrazamientos.

Esta disgregacion volumétrica le da una escala humana al edificio, ademas de proporcionar estancias de
mayor calidad de iluminacion y ventilacion.

El gran z6calo sobre el que estan las grandes velas de hospitalizacion se ajardina para una adecuada
integracion paisajistica. Ademas se perfora constantemente con patios modulares que permitiran la
iluminacién y ventilacion del area ambulatoria. Para potenciar el caracter de basamento de este zécalo su
fachada es de piedra y se desarrolla dibujando una ligera curvatura. Se levanta una altura sobre la
rasante definida en el proyecto sectorial como DO-2.

La busqueda de la luz es una constante en todo el edificio. Desde los innumerables patios del zécalo
ajardinado del area ambulatoria, siguiendo por el juego de fachada del area hospitalaria hasta la fachada
del bloque de equipamientos técnicos potenciado por la penetracion de grandes patios.

El elemento mas caracteristico son las seis alas de hospitalizacion, dispuestas en forma de peine y con
forma de velas de vidrio blanco tensadas por el viento, y que son claramente una referencia a la cultura
maritima de Vigo. Se levantan sobre el zécalo del area ambulatoria dejando entre medias una planta, nivel
00- diafana, de manera que se potencia la sensacion de ligereza de las velas que parecen flotar sobre el
zébcalo.

El bloque de equipamientos técnicos constituye la fachada Este del edificio y esta revestida de aluminio.
Se eleva dos alturas sobre rasante, y la iluminacion del interior se realiza, ademas de por los huecos de
fachada, mediante patios que perforan este volumen en sentido perpendicular a las fachada, de Este a
Oeste.

Entre el bloque operatorio y el area de hospitalizacion hay un volumen que recorre el hospital de Norte a
Sur y verticalmente conectando todas las plantas. Este elemento, la lamina, recoge los principales nucleos
de comunicacion y facilita las conexiones y accesos a todas las areas desde los aparcamientos y entre
ellas.

Al Norte se levanta un volumen aparentemente exento de seis alturas en el que estan las unidades de
rehabilitacion y cuidados minimos prolongados. Se conecta al edificio principal en todas las plantas
excepto en las dos ultimas.
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Esta composicion volumétrica se complementa con el modulo de aparcamiento, ubicado frente al bloque
técnico.

La ordenacion detallada de los volumenes dedicados al uso hospitalario y a sus usos complementarios
conforme a las necesidades expuestas en el Plan de gestién y Programa Funcional del Nuevo Hospital de
Vigo estéa descrita y analizada en el Proyecto Sectorial, donde ademas se han recogido las definiciones de
las condiciones en las que este uso, pese a su escala y alcance, debe tener en cuenta para no incidir de
manera negativa en el territorio.

Composicion volumétrica

Segun el Plan Sectorial en el articulo 5.1.6. Condiciones de Volumen las condiciones volumétricas son las
que definen geomeétricamente las edificaciones posibles teniendo en cuenta los parametros empleados.
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Superficies Gtiles y construidas:
CUADRO DE SUPERFICIES UTILES Y CONSTRUIDAS POR AREAS FUNCIONALES
Areas funcionales Nivel |Zona| Area| Unidad Superficie Util (m? Superficie Construida (m?
Unidad polivalente de consultas S0 Z C POL 8.590 11.864
Uridad de nefrologia CAPD S0 Z [¢] NEF 567 857
Unidad de tocoginecologia S0 Z C TOC 1.711 2.317
Unidad de atencion infantil S0 Z [ PED 1.495 2159
Gabinetes especiales de cardiologia YC. vascular S0 Z G CAV 1.320 1.907
(Gabinetes especiales de cardiclogia YC. digestiva S0 Z G DIG 552 882
Gabinetes especiales de neumnologia S0 Z G NML 547 884
Gabinetes especiales de neurofisiologia S0 Z G NFL 808 1.115
Gabinetes especiales de urclogia S0 Z G UROC 480 690
Hospital de dia médico polivalente S0 & H MED 642 994
Hospital de dia quirdrgico CMA 04 Z H | CMA 412 852
Hospitalizacién a domicilio S0 Z C ADOD 134 168
Hospitalizacién palivalente 1-14 0la0d] 2 H POL 14.204 21.292
Hospitalizacion psiquidtrica 1a 3 o1 ¥ H PSQ 3.708 5.568
Hospitalizacién obstétrica 1a 3 04 & H oBS 3.059 4720
Unidad de trabajo, parto y recuperacion 04 ¥ [e] OBS 1,537 2357
Hospitalizacion pedidtrica 03 Z H PED 3.311 5.265
Unidades de cuidados intensivos adultos 04 fii | ucl 2.786 4120
Neonatologla y uci neacnatolégica 04 |X- | NEO 1.908 2592
Uci pediatrica 04 ¥ | PED 802 1173
Cuidados minimos 01a06] X H CMI 7.626 8.581
Urgencias generales 03 Y U | URG 4.239 6623
Urgencias de pediatria 03 ¥ V) PED 1.035 1.539
Urgencias de tocoginecologia 03-04] Y U TOC 347 466
Base de unidad movil de emergencias 03 ¥ U 061 138 342
Blogue quirdrgico general 04 Y Q Qul 3.816 5.372
Blogue gquirdrgico de cirugia mayor ambulatoria 04 Y | @ | CcMA | 1.201 | 1.663
Unidad de rehabilitacion - Kinesioterapia 01 X R REH 1.572 2456
| Unidad de radiodiagnéstico | 03 | ¥ | D | RAD | 4.236 6118 i
| Unidad de fisica médica y radioproteccion 03 Y. D | ROP | 170 320
| Unidad de |aboratorio central | S0-81 | Z | L | CEN | 5.878 8.359 i
|__Unidad de laboratorio de anatomia patolégica loz-03] v | L | APAa | 1,363 | 2041
Unidad de medicina preventiva S0 Z [¢] MPR | 180 275 i
Unidad de farmacia S0-81| Z F FAR 1.077 1.411
Unidad de docencia y formacién continua 00 X E COFC 1.483 1.807
Unidad de investigacion 00 X E 1IN 1.730 2484
Unidad de biblioteca 00 | X | E| BB 343 474
Unidad de atencidn al usuario del drea ambulatoria S0 Z C ATP 278 473
Unidad de atencién al usuario de hospitalizacion 00 Z H ATP 457 847
Unidad de documentacion clinica 00 F4 S DCL 268 319
Unidades diversas de usuarios 00 Z S LSuU 369 521
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CUADRO DE SUPERFICIES UTILES Y CONSTRUIDAS POR AREAS FUNCIONALES
|Areas funcionales | Nivel |Zona|Area|Unidad| Superficie Util (m?) | Superficie Construida (m?) |
Unidad de prevencion de riesgos laborales 00 Z C PRL 193 335
Dormitorios de médicos de guardia comunes 03-04] ¥ H | DMG 598 983
Vestuarios de personal S0a04| Z S VES 2536 3593
Locales sindicales 00 Z S LSN 275 415
Unidad de gerencia 00 Z S GER 329 460
Unidad de control financiero permanente 00 & S GEC 76 84
Unidad de direccion de gestion 00 & S DGE 774 1.018
Unidad de direccién de personal 00 Z S DPE 264 330
Unidad de direccién médica [¥i] Z S DME 225 385
Unidad de direccién de enfermeria oo Z s DEN 281 395

Unidad de tglecomunicaciones =] informﬂica

Unidad técnica, ingeniera y mantenimiento S1 Z S MAN 544 783
Unidad hotelera de cocina S1 Z S HOT 1.586 1.906
Unidad hotelera de cafeterias S0y00| Z S CAF 1.262 1.419
Unidad hotelera de limpieza S1 Z S LIM 313 495
Unidad hotelera de lenceria S1a02| 7 S LAV 1.274 1.446
Unidad de logistica, almacenamiento y suministros S1 Z S SUM 465 612
Unidad de imagen y reprografia S1 7 S IRE 192 27
Unidad de esterilizacidn S1 2 S EST 1.545 1.654
Unidad de seguridad civil 00 Z S SEC 93 99

Unidad central de residuos S1 Ty S CRE 518 652
Centrales de instalaciones SOyS1| T S CEl 2,646 3187

Instalaciones distribuidas y subcentrales | 14.120 i

Pasilos generales y cerramientos generales | 12.945 i

Aparcamientos en edificio principal (Pers. + Visit.) 110162

Helipuerto | 625 |

Urbanizacion y accesos | 158.698 i
Aparcamientos en edificio anexo (Urg.) | 14.800 i
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Accesos y evacuacion:

El acceso principal al complejo hospitalario se realiza desde la rotonda Norte de la Via da
Universidade. Desde ella se puede ir a los diferentes aparcamientos publicos o de personal, asi como a
las zonas de bajada rapida.

El programa hospitalario ofrece tres focos de atencién asistencial claramente diferenciados y con accesos
distintos.

Por un lado el regulado y programado del area ambulatoria, ubicado en el gran zécalo orientado al
Oeste. Aqui se concentra el mayor flujo diario de pacientes, por lo que se ha hecho una distincion entre
los accesos de la unidad de consultas polivalentes y la atencion pediatrica. También se ha planteado un
tercer acceso independiente para toma de muestras y asi poder segregar de manera 6ptima los flujos de
mayor afluencia diaria de pacientes. A estas unidades se puede acceder directamente desde las dos
plantas de aparcamiento ubicadas bajo el zdécalo, mediante nucleos de comunicacion directos e
independientes para cada una de ellas.

El acceso al area de hospitalizacién requiere una atencion y un tratamiento distintos a los demas. Se
trata del acceso principal al hospital. Después de una zona de control se accede mediante una galeria,
con pequenos locales de prensa y comercio, al vestibulo principal donde estan los ascensores que van a
las diferentes plantas de hospitalizacion. Estos ascensores conectan los aparcamientos del nivel S2 que
hay bajo el zdcalo del area ambulatoria directamente con la zona de hospitalizacion, sin hacer parada en
la planta S1. Desde las dos plantas de aparcamiento hay ascensores que van directamente al nivel 00,
bajo cada una de las tres alas Norte, y desde ahi se accede a hospitalizacion por la entrada principal.

Este acceso no solo sirve al area de hospitalizacion sino también a las areas de investigacion y formacion,
que ademas tienen cada una su propio acceso independiente respectivamente desde una galeria situada
en la fachada Norte de esta zona.

En el nivel 01 hay un acceso a rehabilitacion en la fachada Norte, al que se facilita su aproximacién
mediante una zona de bajada rapida de pasajeros.

En el nivel 02 hay un acceso para el area de cuidados minimos prolongados, también con zona de bajada
rapida de viajeros.

Por ultimo el excepcional de Urgencias, que requiere un acceso rapido y proximidad de vehiculos y
peatones. Para ello se prevé la delimitacion de un carril restringido para ambulancias en el acceso
procedente de la Via da Universidade pasando por la rotonda Sur de conexion con la VG-20 y que tendra
continuidad hasta la carretera de Benda.

Desde la rotonda Sur de la Via da Universidade ha un acceso directo la plataforma de carga y descarga
de logistica.
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Esta tres grandes zonas se interrelacionan mediante una pieza longitudinal que recorre el hospital en su
totalidad y que denominamos lamina. Esta pieza alberga las conexiones verticales, vestuarios de personal
y locales técnicos. Desde la lamina el acceso a cualquier servicio es inmediato, lo que no soélo resuelve el
tema de flujos y recorridos sino que facilita enormemente las labores de logistica.

VIA DA UNIVERSIDADE
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AREA AMBULATORIA ZONA DE INTERENCION ACCESOS o8 FLUJO DE SERVICIOS LOGISTICOS ==
SERVICIOS GENERALES HOSPITALIZAGION HELIPUERTO #~ FLUWJO DE VISITANTES Y ACIENTES =
APARCAMIENTOS HALL ¥ ATRIO INSTALACIONES FLUJO DE PACIENTES HOSPITALIZADOS sl

Accesos y flujos

Los flujos de circulacion estan claramente diferenciados para los visitantes, el personal y la logistica. La
estructuracion de las circulaciones ha sido estudiada minuciosamente de manera que sean eficaces y que
no haya conflictos entre ellas. Los flujos se relacionan con cada una de las entradas y salidas de forma
independiente.

Las comunicaciones verticales globales se ubican en la ldmina. De ahi, en cada nivel, se hace una
distribucién horizontal practicamente reticular y claramente jerarquizada para de este modo facilitar la
orientacion y asegurar recorridos cortos y precisos, independientes en funcion de uso si asi fuera
necesario.

A la vez existen recorridos inmediatos tanto verticales como horizontales resultantes del elevado flujo que
hay entre distintos servicios o la necesidad de tener que realizar desplazamientos en el menor tiempo
posible.

Todas estas conexiones articulan los accesos principales del hospital. Los accesos logran una aparente
disgregacion funcional de cara al visitante, lo que le permite entender el edificio de forma sencilla,
potenciado este aspecto por el distinto tratamiento que reciben cada uno de los tres focos funcionales
principales. Acceden directamente al servicio que desean.
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La estructuracion funcional establecida crea una clara distinciéon entre el sector médico y el area de
hospitalizacion, con la doble ventaja de garantizar el funcionamiento del bloque médico sobre el cual se
encuentra el nivel técnico correspondiente, (redes, fluidos, etc.) y de ofrecer a todas las habitaciones una
bonita panoramica del valle.

El area de consultas y hospital del dia gozan de un funcionamiento independiente. El area de cuidados
minimos, también autébnoma, esta ubicada al norte en un edificio volumétricamente exento pero
comunicado en cada uno de los niveles del bloque principal.

Se facilita a los vehiculos aproximarse mediante una rotonda y que a continuacién se dirige al
aparcamiento publico y de personal.

La evacuacion del edificio se realiza en estos tres niveles: urgencias, acceso principal de hospitalizacion y
consultas ambulatorias, ademas de por los accesos de rehabilitaciéon y CMI, pero no sélo por los accesos
principales. Se disponen salidas de evacuacion del edificio de manera que los recorridos no superen las
longitudes que marca la normativa. Tal y como dispone el CTE-DB-SI se he tenido en consideracién que
para realizar la evacuacion de este edificio muchos ocupantes necesitaran ayuda.
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DESCRIPCION GENERAL DE LOS PARAMETROS QUE DETERMINAN LAS CONDICIONES
TECNICAS A CONSIDERAR

Sistema estructural:

Se ha proyectado un edificio capaz de cumplir los requisitos esenciales de resistencia
mecanica y estabilidad, seguridad en caso de incendio, higiene, salud y medio ambiente y seguridad de
uso. Con el cumplimiento de tales requisitos se prevé satisfacer una vida util de al menos 50 afios,
periodo en el que el usuario ha de acreditar su mantenimiento.

Entendemos que un hospital es un edificio muy tecnificado, que requiere sistemas constructivos precisos
y garantizados, procesos de ejecucion controlados y rapidos, sistemas de mantenimiento eficientes, gran
capacidad de integracion con los sistemas de instalaciones y posibilidades de ampliacion y recambio.

Por todo esto se ha optado por sistemas constructivos racionalizados, que ofrecen actualmente las
prestaciones descritas a un coste competitivo y con las correspondientes garantias (UNE, ISO con
especificaciones del fabricante o instalador).

El concepto basico es una reticula estructural de mddulo fijo que aporta la base sobre la que se
implementan los sucesivos elementos de cerramiento, instalaciones y acabados. Este sistema estructural
es basico en el edificio y tiene un gran protagonismo a efectos constructivos y organizativos.

Se ha optado basicamente por una estructura de hormigén armado, con una distribucion modular de los
elementos portantes y forjados reticulares de casetéon no recuperable. Determinadas zonas se resuelven
con losas planas postensadas de espesor 60 cm.

La cimentacion se determinara en el proyecto de ejecucion, cuando se tenga el resultado del estudio
geotécnico, que a fecha de hoy no ha podido ser realizado.

En primera instancia se realizé un estudio previo para determinar la tipologia de soportes y forjados, de
forma que la solucion tomada fuese la mas conveniente desde los distintos puntos de vista:
funcionamiento estructural del edificio, facilidad constructiva, economia de materiales y mano de obra y
adaptacion a los planteamientos arquitecténicos.

El edificio esta formado por 5 zonas diferenciadas principalmente por su cota para adaptarse a la
pronunciada pendiente que tienen la parcela, evitando de esta manera unos movimientos de tierra que no
serian asumibles dentro de un presupuesto légico para este tipo de obras. Asi, las plantas del edificio se
distribuyen el las diferentes zonas adaptandose todo lo posible al terreno.

Se ha establecido una tipologia estructural basica consistente en establecer una reticula con soportes
(pilares y muros en hormigén armado) sobre los que se apoyan los forjados, la mayoria forjado reticular,
losa postensada, donde ha sido necesario para cumplir con las exigencias arquitectonicas, y losas
armadas, donde las sobrecargas de instalaciones y de uso son excesivas para el reticular.

La forma del edificio es ligeramente rectangular con un modulo estructural que varia principalmente entre
7,2y 8,4 men los 2 sentidos que permite que se adapte a los diferentes usos a medida que subimos de
planta.

Bajo rasante se realizardn muros in situ a 2 caras, para la contencion en sétanos, a lo largo de la parte del
perimetro del edificio que queda enterrada. Tanto los muros como los pilares se apoyaran sobre la
cimentacion que se establezca una vez que tengamos el informe geotécnico.
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El proceso constructivo propuesto, consiste en ejecutar los muros in situ y la cimentacion
correspondiente, acometiendo el edificio por zonas, debido a su enorme extension, posteriormente se
realizaria la solera, en el caso de que se aconseje en el geotécnico realizar cimentacion superficial, o el
primer forjado que arriostraria las cabezas de los pilotes (encepados) en el caso de que se recomendase
en el geotécnico ejecutar cimentacion profunda, para posteriormente ir subiendo planta a planta
ejecutando pilares y forjados, asi las zonas inferiores deberian ser ejecutadas en primer lugar, para que
no se produzca el descalce de ninguna.

En los trabajos de contencién en la urbanizacion, se realizaran los taludes, tanto desmontes como
terraplenes, armados mediante geomallas para la conseguir un menor impacto sobre el entorno, este
método viene detallado en los planos.

En cuanto a los puentes a realizar para poder atravesar los cauces encontrados en la parcela, se ha
proyectado un puente con seccion mixta en cajon (Acero corten-Hormigdén armado), sin ningun apoyo
intermedio. Esta decision se ha tomado teniendo en cuenta el impacto visual y ecoldgico de esta
estructura en el entorno, de forma que la falta de elementos verticales consiga producir un nulo contraste
con la linealidad horizontal predominante en un paisaje como este. La cimentacion se realizara mediante
pilotes hasta el firme competente.

Sistema de compartimentacion:

El planteamiento general que se ha realizado para compartimentar las diferentes areas y
locales, dada la modularidad del proyecto, consiste en tabiques de placas de cartén yeso, adecuadamente
tratadas de forma hidréfuga, ignifuga o emplomada cuando por su uso o caracteristicas asi lo precisen.
Este sistema en seco aporta rapidez en la ejecucion y minimiza tiempos en obra ademas de garantizar
mejores resultados y dar flexibilidad al edificio de cara a posibles reestructuraciones.

También se ha planteado divisiones de ladrillo tosco o de hueco doble en determinados sectores en los
que se considera que son mas adecuados (separacion de sectores de incendio, en locales técnicos y
servicios de logistica).

Sistema envolvente:

La base técnica de la flexibilidad del edificio es el concepto modular de su estructura y
cerramiento.

Llevamos diferentes tipologias genéricas de fachadas al exterior y para patios, para reforzar la
identificacion de los diferentes volumenes y adecuarlos a su entorno.

Tal y como podemos ver en los planos de terminaciones que se adjuntan con este documento, existen
fachadas de hormigén visto, fachadas ventiladas acabadas con piedra granitica, fachadas revestidas con
granito, muros cortina de doble cristal serigrafiado, fachadas de fabrica con revestimiento de mortero
monocapa, lamas fijas de aluminio pintado, y fachada ventilada de chapa de aluminio plegada pintada.

S ha recurrido a una estricta modulacion en el desarrollo del proyecto, y se ha optado por sistemas
constructivos predominantemente de prefabricados y con puesta de obra en seco. Cada uno de los
sistemas de fachada esta adecuadamente aislado y garantiza la adecuada estanqueidad segun
normativa.

Los diferentes tipos de cubiertas asi como los suelos en contacto con el aire, el terreno y espacios no
habitables tendran un comportamiento fisico adecuado para garantizar las Optimas condiciones de
estanqueidad, aislamiento acustico, aislamiento térmico, resistencia mecanica y reaccioén y resistencia al
fuego. Tal y como podemos ver en los planos de terminaciones en el proyecto existen varios tipos de
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cubiertas: cubierta ecoldgica, cubierta ajardinada, cubierta con acabado de baldosa de cemento y cubierta
de chapa zincada acanalada sobre estructura metdlica, para responder adecuadamente a las
necesidades de cada zona.

Sistema de acabados:

Los criterios establecidos para la eleccion de estos materiales se fundamentan en su
seguridad, adaptabilidad a los diferentes usos, durabilidad, mantenimiento y estética.

PAVIMENTOS

Tal y como se desarrolla de manera pormenorizada en los planos de terminaciones, los materiales que se
proponen como pavimentos son resina epoxica sobre capa de nivelacion cementicea, capa de nivelacion
de hormigon pulido de espesor 2 cm. con agregado de cuarzo liso o rayado, terrazo o gres antideslizante
de 40x40 cm., solado de piedra granitica pulida con tratamiento antideslizante en interiores en placas de
40x40 cm. a 60x60 cm., solado de piedra granitica abujardada en exteriores 80x80 cm., moqueta tipo
flotex colocada sobre plaston y capa niveladora, solado de terrazo continuo in situ, linéleo o PVC de 2 cm
de espesor colocado sobre plastén o capa niveladora con cualidades de conductividad, resistencia al
punzonamiento y a la proliferacién bacteriana especificos segun el destino de cada local.

PAREDES

En general los revestimientos verticales interiores se acaban con pintura plastica. Los muros de las
circulaciones generales tendran un remonte chapado de piedra granitica pulida de 2 cm de espesor a la
altura de 1 m, revestimiento mural de lindleo en quiréfanos o a 1 m de altura en locales de curas,
intervenciones o de ingreso de camillas, en aseos, locales humedos y logistica alicatado de azulejos de
20x20 cm. En determinados locales especificos revestimiento en madera con cualidades acusticas.

TECHOS

Principalmente se recurre a falsos techos de diferentes acabados en funcion del local en el que se
encuentren: de cartdn yeso fijo sobre estructura metdlica, de fibra mineral desmontable 60x60 cm. de
bandejas de chapa perforada desmontable con absorbente acustico, falso techo higiénico de placas de
cartdon yeso con terminacion de pintura epoxi o poliuretanica y falso techo de madera maciza. También
hay techos acabados en pintura plastica bajo forjados de hormigén visto.

Los parametros basicos que se han tenido en cuenta a la hora de la eleccién de los acabados han sido los
criterios de confort y durabilidad, asi como las condiciones de seguridad de utilizaciéon en lo referente a
los suelos en el aparcamiento determinadas por el documento basico DB-SU-1 Seguridad frente al riesgo
de caidas.

Sistema de acondicionamiento ambiental:

La propuesta paisajistica para el nuevo hospital de Vigo, se caracteriza por la conservacion
del caracter forestal de su entorno préximo.

La parcela del Nuevo Hospital esta situada a las afueras de Vigo, proxima a la parroquia de Beade, y
ocupa actualmente la ultima mancha forestal de su entorno préximo rodeada de viviendas rurales e
infraestructuras de comunicacion.

La propuesta integra por un lado la preservacion de los valores naturales del paisaje existente como son,
el bosque mixto autdctono, el ecosistema de la ribera del rio Barxa y la configuracién topografica del
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terreno natural, y por el otro el paisaje humanizado de caracter rural de las parroquias vecinas y la
modernidad del nuevo Hospital.

Podemos dividir el proyecto en dos zonas diferenciadas por el tipo de tratamiento paisajistico, su
mantenimiento y su proximidad al hospital y su uso:

BOSQUE EXTERIOR
(Valores ambientales- Naturalidad)

Se propone la conservacion y restauracion del bosque existente, que supone un anillo verde perimetral
del hospital de gran potencialidad paisajistica y ambiental.

El bosque esta formado por dos ambientes diferenciados, la zona boscosa de pinos y eucaliptos situada
en las cotas superiores este, norte y sur y el bosque de ribera del rio Barxa en las cotas inferiores de
orientacion oeste. Estas zonas se caracterizan por poseer vegetacion autoctona sostenible de minima
gestion y mantenimiento, y un itinerario naturalistico y un sendero de paseo por el rio Barxa de acceso
publico, integrado en la naturaleza y realizado con materiales locales y de facil mantenimiento.

ZONAS VERDES HOSPITAL

(Tradicion, Modernidad y Salud)

Las zonas verdes del entorno e interiores al hospital se caracterizan por pertenecer a un paisaje mas
humanizado, de tratamiento mas formal y ordenado y de requerimientos de gestion y mantenimiento mas
intensivos.

Para estas zonas se proponen un esquema lineal de terrazas y de bandas, reflejo de la integracion entre
la tradicion y la modernidad de la nueva edificacion, que contrastan con la naturalidad de las formas

organicas de los bosques del entorno y a su vez se integran con las lineas en forma de peine del nuevo
Hospital.

MEMORIA METODOLOGICA
La propuesta de paisajismo para el nuevo hospital de Vigo viene descrita técnicamente en siete apartados

distintos: El bosque exterior, las terrazas de frutales, los jardines del hospital, los patios interiores, las
cubiertas ecologicas de los edificios, las tierras de la parcela, y el sistema de riego.

BOSQUE EXTERIOR
Gestion sostenible- caracter natural

El bosque exterior que rodea al Nuevo hospital de Vigo esta formado por el bosque mixto, y el bosque de
ribera del rio Barxa.
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A.-RESTAURACION BOSQUE AUTOCTONO

La zona boscosa situada en las cotas superiores +155 que desciende lateralmente a la cota +120, esta
formada por eucaliptos y pinos, ejemplares de poco valor ecolégico utilizados en antiguas reforestaciones
madereras. Se propone la recuperacion progresiva del bosque existente por el bosque autdctono
caducifolio de carballares de gran valor estético y ambiental.

La restauracion se realizara en funcion de la afeccién de las obras de urbanizaciéon en la superficie de
bosque existente. Se procedera a la restauracion en una proporcién de un 60% de la cobertura arbérea
para las zonas mas alejadas de las obras (Zonas de proteccién natural) y de un 80% en las zonas de
maxima afeccioén, con la nueva plantacion de bosque de carballo (Quercus robur), castafios (Castanea
sativa), y haya (Fagus sylvatica) entre otras.

El sotobosque de estas zonas también se restaurara con especies autdctonas arbustivas) en un 40% de
la superficie total con arbustos tipo, espino albar (Crataegus monogyna), avellano (Corylus avellana),
laurel (Laurus nobilis) y brezo (Erica australis), y un estrato tapizante en 60% restante, formado por un
10% de lianas tipo madreselva silvestre (Lonicera periclymenun), y un 90% de de tapizantes y herbaceas
tipo, gramineas (Brachypodium sylvaticum), helechos (Pteridium aquilinum) o violeta (Viola odorata).

Para todas las nuevas plantaciones de arbolado se incluira un tutor para el correcto crecimiento. Ademas
se realizara un aporte adicional de tierra vegetal abonada.

B.-ITINERARIO NATURALISTICO

Se propone de un itinerario naturalistico publico de paseo peatonal, que recorra la zona de bosque mixto
y comunique los barrios adyacentes de la zona, con el Nuevo Hospital y con el sendero del rio Barxa.

Este camino peatonal se propone de un ancho variable entre 1,50 y 2m, formado por la compactacion del
terreno y acabado con zahorras de piedra local de la zona, y drenajes laterales para la evacuacioén de las
aguas. En aquellas zonas del trazado con pendiente o desnivel, se propone la colocacion de unos listones
de material local que contengan las gravas y asi mismo permitan la formacioén de escalones en caso de
necesidad.

Estratégicamente, a lo largo del recorrido, se ubicara alguna zona de descanso con bancos de madera
tratada al exterior, debidamente anclados para evitar vandalismo y robo.

C.-BOSQUE DE RIBERA RiO BARXA

El bosque de ribera que sigue el curso del rio Barxa, esta considerado por sus valores ambientales como
ecosistema fluvial. Esta formado por un bosque en galeria o corredor a las cota +110 a +115, que discurre
sinuosamente en frente de la fachada principal del Hospital y asi mismo constituye una buena pantalla
acustica y visual de las grandes infraestructuras colindantes.

Se propone la conservaciéon y potenciacion del bosque de ribera, asi como la recuperacién de este
ecosistema en las zonas del trazado del nuevo cauce. Para ello se procedera a la reforestacion de un
60% de la superficie afectada con ejemplares autéctonos de este ambiente tipo, Aliso (Alnus glutinosa),
Abedul (Betula pubescens, Betula pendula), Sauce (Salix alba, Salix attrocinerea), Fresno (Fraxinus
angustifolia) y tembldn (Populus tremula).

El sotobosque de ribera también se restaurara con especies autdctonas arbustivas en un 40% de la
superficie total con arbustos tipo, endrino (Prunus espinosa), sauco (Sambucus nigra), sauce (Salix

VPE-NHV-BAS-MDE-0809-GEN-0001-A.doc 15/09/2008 81/386



Valode & Pistre arquitectos NUEVO HOSPITAL DE VIGO

MEMORIA PROYECTO BASICO indice A

salvifolius) y cornejo (Cournus sanguinea), y un estrato tapizante y hebaceo en 60% de la superficie
restante, tipo luzula (Luzula sylvatica), alfefique (Omphalodes nitida) o helechos (Asplenium onopteris).

La zona mas cercana al curso fluvial se propone con especies hidrofilas propias de estos ambientes como
son, carrizo (Phragmites australis), enea (Typha angustifolia), liio amarillo (Iris psedacorus) entre otras.

Para todas las nuevas plantaciones de arbolado se incluira un tutor para el correcto crecimiento. Ademas
se realizara un aporte adicional de tierra vegetal abonada.

D.-SENDERO RiO BARXA

Se propone un sendero de paseo que recorra el cauce del rio Barxa, que comunique con el itinerario
peatonal del bosque mixto, y que tenga un acceso directo desde el Nuevo Hospital.

Este sendero, de acceso publico y de trazado sinuoso y alejado del ambito de inundabilidad del rio, se
propone de un ancho variable entre 1,50 y 2m. El camino se realizara por la compactacion del terreno y
acabado con gravas de piedra local de la zona. Se habilitaran drenajes laterales, aprovechando la
pendiente en la direccion del curso fluvial, para la evacuacion de las aguas.

En aquellas zonas del trazado con pendiente o desnivel, se propone la colocacion de unos listones de
material local que contengan las gravas y asi mismo permitan la formacion de escalones en caso de
necesidad.

En la zona mas proxima al Nuevo Hospital, se ubicara alguna zona de descanso con bancos de madera
tratada al exterior, debidamente anclados para evitar vandalismo y robo.

TERRAZAS DE FRUTALES
Bancales arbolados

En la pendiente topografica del terreno de la nueva edificacion, en los extremos laterales, se proponen la
configuracion de terrazas de frutales, formadas por muros de piedra local propios de la parroquia de
Beade. Las terrazas quedan seccionadas transversalmente por los viales de acceso al hospital en los
distintos niveles por el lado norte, y por el aparcamiento de servicio y mercaderias en el lado sur. Estas
terrazas se proponen con una suave pendiente y con una zanja de gravas de drenaje longitudinal previa
a los muros de piedra, con machinales para evitar que los muros sufran dafios en caso de fuertes lluvias.

En los distintos bancales se propone la plantacion de alineaciones de frutales tipo, cerezo (Prunus avium),
ciruelo (Prunus domestica), peral (Pyrus communis), manzano (Malus domestica) y la siembra de
praderas naturales con interés estacional. En los bordes de las terrazas y proximo a los muros de
contencion se propone la plantaciéon de arbustos y lianas para la estabilizacion del terreno y a modo de
barandilla vegetal. Como arbustos se proponen especies como el rosal silvestre (Rosa canina),
groselleras (Ribes nigrum, Ribes rubrum, arandano silvestre (Vaccinum corymbosum), y lianas tipo, vid
(Vitis vinifera), madreselva (Lonicera implexa), hiedra (Hedera helix), kiwi (Actinia chinensis). Para todas
las nuevas plantaciones de arbolado se incluird un tutor doble para el correcto crecimiento. Ademas se
realizara un aporte adicional de tierra vegetal abonada.

En la zona de psiquiatria se habilitara una terraza como jardin para los enfermos de dicha planta,
debidamente protegida con un cerramiento perimetral vegetal de altura 1,5-2m como medida de
seguridad.

Las terrazas estaran recorridas longitudinalmente por un camino de mantenimiento restringido al publico.
Estos caminos seran de gravas contenidas por un perfil metalico.
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Se iluminaran unicamente aquellas terrazas cercanas al edificio o con requerimientos especificos, el resto
quedaran iluminadas indirectamente por la iluminacion de las farolas de los viales de urbanizacion.

JARDINES FACHADA PRINCIPAL EDIFICIOS
Gestion mas intensiva-caracter formal

Los jardines frente a la fachada principal del Nuevo Hospital estan configurados por una combinacién de
setos de formas geométricas a modo de laberinto, y estancias o plazas cromaticas, que se integran con
las lineas en forma de peine del nuevo Hospital. Estos jardines estan disefiados para ser observados
desde los distintos niveles del edificio, y asi mismo estan habilitados para ser utilizados por los visitantes y
trabajadores del hospital, para pasear y descansar.

A.-SETOS PERENNES Y JARDINES CROMATICOS

Los setos perennes, se proponen recortados en formas geométricas, fluyendo sinuosamente en la escala
horizontal, acompafiando a la silueta de vela de la fachada, y configurando estancias de descanso y
paseo. Estan formadas por especies arbustivas perennes de porte medio tipo, boj (Buxus sempervirens),
escallonia (Escallonia macrantha), falso acebo (Osmanthus ilicifolius), y pitosporo (Pittosporum
tenuifolium). Puntualmente frente a la planta de los laboratorios téxicos y debido al cambio de nivel a una
cota superior, se propone que los setos sean de mayor altura para apantallar las vistas de este desnivel.
Se proponen especies perennes como son, tejo (Taxus baccata), durillo (Viburnum tinus), madrofio
(Arbutus unedo), loro (Prunus lusitanica).

Puntualmente, en los extremos de los jardines en contacto con las terrazas se propone la plantacion de
arbolado de sombra ejemplar de interés estacional con especies tipo, castafio de indias (Aesculus
hippocastanum), tilo (Tilia cordata), o haya (Fagus sylvatica). Para todas las nuevas plantaciones de
arbolado se incluira un tutor triple para el correcto crecimiento. Ademas se realizara un aporte adicional de
tierra vegetal abonada.

Estos arboles, de caracter ejemplar, y situados en los accesos principales de circulacion a los jardines y
en la entrada principal al Nuevo hospital se iluminaran con proyectores empotrados en el suelo para
resaltar la copa y la estructura del arbolado.

Los jardines cromaticos estan situados rodeando las entradas de luz de los patios del edificio. Estan
configurados por estancias formadas por superficies de grava de jardin contenidas con perfiles metalicos
y dotados de bancos, y zonas con arbustos de flor de porte bajo que evitan la colocacion de barandillas en
los patios de luz.

Se seleccionan plantas de floracién en distintas gamas de colores: ocre, morado, violeta, amarillo y afil.
Se proponen las siguientes especies de floracion ocre-rojizo, escalonia roja (Escallonia rubra), rosal rojo
(Rosa sp.), lirio rojo y naranja (Hemerocallis sp.). De color morado, hebe morado (Hebe franciscana), lila
(Syringa vulgaris, Syringa persica) y de color violeta-rosa, rosa rastrera (Rosa sp.) hortensia rosa
(Hydrangea macrophylla), y camelias enanas (Camellia japonica).De color amarillo, hipérico (Hypericum
calycinum), cincoenrama (Potentilla fruticosa), azalea (Azalea mollis). Finalmente para la zona de floracion
lila y azul se proponen lirios (Iris germanica), pervinca (Vinca major), ceanoto (Ceanothus thyrsiflorus), y
agapanto azul (Agapanthus sp.).

Todas las plantaciones arbustivas se realizaran con un aporte adicional de tierra vegetal abonada, y con
el recubrimiento final de muich.
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B.-ITINERARIO JARDINES

Para la circulacion peatonal se propone un itinerario pavimentado con piedra natural local, de trazado
serpenteante, que permite recorrer todos los jardines cromaticos.

Este itinerario de ancho variable, permite la colocacion de bancos en las zonas mas amplias, y esta
prevista la iluminacion perimetral del borde con una baliza empotrada en el suelo a nivel rasante.

Para evitar problemas de drenaje y de suciedad, se propone que el itinerario peatonal se encuentre
ligeramente elevado con respecto al nivel de los jardines, excepto en la zona del paso de bomberos, y se
prevé un canal de drenaje para la recogida de aguas de lluvias dotando a los jardines de la pendiente
adecuada en el sentido de los puntos de evacuacion de las aguas. En las zonas blandas del jardin se
preveé asi mismo, zanjas de drenajes que conducen las aguas a la red de saneamiento general.

C.-PASO DE BOMBEROS

Frente la fachada principal y como medida de seguridad dictada por la normativa vigente, se habilitara una
zona para el paso de bomberos en caso de emergencia claramente diferenciada. Esta zona se propone
con tratamiento vegetal y con gravas. Se colocaran unas placas verdes de polietileno, a modo de malla,
que permiten la siembra de prado y al mismo tiempo soportan la carga de 250 toneladas por m2.

Paso de bomberos sobre area ambulatoria

El perimetro de este camino estara iluminado con balizas empotradas en el suelo como medida de
seguridad y de senalizacion del recorrido.
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PATIOS INTERIORES EDIFICIO
Patios cromaticos

Los patios interiores de luces del Nuevo Hospital se proponen de distintos colores segun la proyeccion de
los jardines cromaticos exteriores.

Los patios, asi mismo se clasifican en relacion a su situacion en el interior del hospital y a su profundidad.
Los que se encuentran a profundidades maximas entre 5-7m, podran tener vegetacion debido a la luz y la
circulacion de aire, y los que se encuentran a profundidades inferiores se disefiaran con materiales
inertes. Estos patios de escala doméstica, son decorativos e implican un aporte de luz y color, también
suponen una buena orientacion en las plantas inferiores del hospital indicando los distintos sectores, pero
Su acceso es unicamente para el personal de mantenimiento.

Se seleccionaran diversos materiales vegetales e inertes dependiendo de la profundidad de cada patio,
con el colorido en las distintas gamas de colores: ocre, morado, violeta, amarillo y afiil.

En los patios con vegetacion se colocaran jardineras con plantas de hojas y floracion en los distintos
colores adaptadas a la sombra como son, aspidistra (Aspidistra lurica), clivia (Clivia miniata) marquesa,
(Alocasia odora) entre otras.

Se seleccionaran materiales inertes como son, aridos decorativos y macetas, y se estucaran los muros
con los colores propios de cada gama.

Todos los patios estan dotados de toma de agua, iluminacién y drenaje para un correcto mantenimiento.

CUBIERTAS ECOLOGICAS EDIFICIOS
Sostenibilidad

En las cubiertas de los edificios del Nuevo Hospital y como estrategia medioambiental se propone la
formacion de cubiertas ecoldgicas. Las medidas medioambientales aportadas son, recogida de agua de
cubiertas, aislante térmico, absorcion de la polucion, e integracion visual del hospital en su entorno
proximo.

El recubrimiento vegetal se propone con especies sostenibles, tipo sedum (Sedum sediforme, Sedum
album, Sedum reflexum) de muy bajo mantenimiento, que requieren un minimo espesor de sustrato, y
Unicamente necesitan riego adicional el primer afio hasta su enraizamiento.

Las cubiertas ecoldgicas se colocan previo aportacion de sustrato, sobre la capa drenante tipo “enkadrain”
colocado sobre el material aislante de la cubierta del edificio y deben estar dotadas de puntos de drenaje
que se conecten a la red de saneamiento del edificio.

Todas las cubiertas deberan tener un acceso de mantenimiento y tener iluminacion de balizamiento en
caso de emergencia.

TIERRAS DE LA PARCELA.
Se recomienda la reserva y el acopio de las tierras aptas de cultivo de la parcela.

Se aconseja que la primera capa, de unos 20cm, se utilice en las nuevas plantaciones como subase,
siempre y cuando no quede contaminada por los trabajos de urbanizacion.
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Para ello se prevé retirar las tierras de la zona urbanizable, previa al inicio de la obra de urbanizacion del
golf, y acopiarla en una zona donde no interfiera en los trabajos de la obra, formando monticulos de
maximo 1,5m de altura para su correcta aireacion.

Paralelamente previo al inicio de la obra paisajismo, se procedera a la limpieza, reperfilado y subsolado
del terreno, y al extendido de las tierras aptas para el cultivo como subbase en la zona de plantaciones.
Seguidamente se procedera a la enmienda del suelo con la incorporacion de tierra vegetal abonada, en
los hoyos de las nuevas plantaciones.

RED DE RIEGO
CRITERIOS DE RIEGO

El sistema de riego automatico que se propone para las nuevas plantaciones de Nuevo Hospital de Vigo
obedece a los criterios de sostenibilidad y eficiencia que marcan las especies vegetales que se proponen.

Partiendo de la base de la utilizacion mayoritaria de especies vegetales autdctonas, totalmente adaptadas
a las condiciones edafoclimaticas de la zona, se propone un sistema de riego capaz de suministrar el
agua necesaria a cada formacion vegetal con la maxima eficiencia.

Las medidas ambientalmente mas aceptables serian la recogida de aguas pluviales, incrementando de
esta forma los valores de adecuacion ambiental y sostenibilidad del conjunto.

Las distintas formaciones propuestas presentan distintas necesidades hidricas en el tiempo y por tanto
deben independizarse en cuanto a programacion, se propone riego por aspersion agricola en toda la
zona de bosque autdctono que Unicamente necesitara riego los primeros afios hasta su enraizamiento.
Para las zonas de jardines préximas al hospital, mayoritariamente se propone un riego basado en el
sistema de goteo que se utilizara en las formaciones vegetales arbdreas, arbustivas y de tapizantes.

Tras un estudio de los datos climaticos aportados por las estaciones meteorologicas proximas de la zona
y de las necesidades hidricas de las especies vegetales planteadas en el proyecto se concluye que sera
necesario el aporte de agua los meses de verano.
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GEN FEB | MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET | OCT NOV DES

BALANCE HIDRICO

(mm) 125,25 166,75 | 133,00 : 110,29 | 11,14 | -60,25 -73,63 -40,13 | 24,63 1 239,00 198,75 | 155,14
déficit o reserva (IIm2 vy

dia) 4,18 2,23 |4,43 3,68 0,37 |-2,01 -2,45 -1,34 0,82 |7,97 6,63 5,17
Superficie aregar 178.152,49

BOSQUE AUTOCTONO | 53.802,66

BOSQUE RIBERA 35.676,93

TERRAZAS FRUTALES | 16.491,60

JARDINES FACHADAS | 27.643,76

PATIOS INTERIORES 7.268,85

CUBIERTAS VERDES 36.278,11

ROTONDAS 990,58

Necesidades de riego - - -
mensual (m3/mes) 10.733,7 | 13.116,5 | 7.148,4

Necesidades de riego
diario (m3/dia) -357,8 -437,2 -238,3

Teniendo en cuenta que hay una parte de las plantaciones que estan en cubiertas o terrazas, sera
necesario el aporte de agua. Ya que no habra la reserva propia del suelo natural.

Para poder dimensionar la red de riego correctamente es necesario el calculo de las necesidades de riego
de los espacios.

Consumo alto de agua de riego

Las zonas mas proximas al Hospital con un tratamiento de las superficies mas intensivo, esto implica
requerimientos hidricos altos. El tipo de instalacion de riego sera mediante una instalacion fija y
permanente. Se calcula un consumo maximo de 4 I/m2 y dia.

Consumo mixto de agua de riego

Las zonas con vegetacion mas agricola, y las rotondas mas alejadas del centro.

Para el calculo de las necesidades hidricas se calcula que 1/4 de la superficie total tendra un consumo de
41/m2 y diay el resto de la superficie 1.15 I/m2 y dia.

Consumo bajo de agua de riego
Las zonas con vegetacion autéctona y agricola con una instalacion de riego que garantice el aporte

hidrico necesario durante los cuatro primeros afios y en ocasiones esporadicas de periodos de sequia.
Se supone un consumo de 8l/m2 por semana o 1.151/m2 y dia.
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Una vez calculadas las necesidades de riego, se han aplicado diferentes sistemas de riego, segun el
tratamiento de cada zona. El tipo de vegetaciéon nos marcard la instalacion de riego a colocar.

ABASTECIMIENTO DE AGUA PARA RIEGO:

Se prevé la conexion a red general de agua potable. Para poder llevar a cabo el riego de todas las
superficies a regar es necesario que la red general de distribucién tenga la capacidad de suministrar un
caudal de 60 m3/h a una presion de 7 kg/cm2.

El riego de las superficies de nueva implantacion se hara necesario durante los primeros afios de
instalacion de la vegetacion por tratar-se de plantas provenientes de vivero con una relacion entre parte
aérea y sistema radicular buena pero no del todo adaptada al régimen pluviométrico de la zona, este
sistema de riego, a medida que esta relacion vaya alcanzando los valores propios para cada especie en la
zona ird entrando paulatinamente en desuso hasta quedar sélo como un sistema de apoyo para épocas
de extrema sequia.

La estructura basica del sistema de riego por goteo que se propone es la de un tendido de tuberias
primarias en cada zona a regar, de las que saldran los ramales de distribucidon que llevaran el agua a cada
sub-zona de riego en la que ya se situara el sistema de riego por goteo propiamente dicho.

Este sistema de riego por goteo estara formado por lineas de tuberia con goteros autocompensantes
integrados, separadas entre si 0,5-0,7 m dependiendo de la zona y capaces de suministrar un caudal de
4,6 I/h por metro de tuberia, este caudal supone un suministro posible de 6,57 I/m2 por cada hora de
funcionamiento.

En cabecera de las lineas de goteo se situara una tuberia de la que saldran paralelamente las tuberias
porta emisores al final de las que se situaran una tuberia colector con valvula de descarga.

Para los arboles se afiadira una tuberia portadora de anillos de riego formados por 2 m de tuberia porta
emisores que rodeara al arbol por la parte interior de la futura zona de goteo.

TIPOS DE INSTALACIONES DE RIEGO:
A.- Red con bocas de riego y aspersores aéreos (zonas bosques)

En las zonas con bosque auténomo mixto o bosque de ribera se instalara una red de bocas de riego
donde se insertaran aspersores aéreos. Esta solucion evitara los inconvenientes de contratacion de
personal de mantenimiento y de circulacion de camiones cisterna y vehiculos de mantenimiento.

Una vez transcurridos los 4 primeros afios, se considera que la vegetacion ya esta enraizada y se puede
eliminar el riego diario, utilizandose las bocas de riego para realizar riegos esporadicos y los trabajos de
mantenimiento corrientes.

B.- Red de goteo (jardines, patios y cubiertas)
En estas zonas se instalara una red enterrada de tuberia con gotero integrado autolimpiante y auto

compensado. Controlada mediante programadores de riego y sensores para el control del nivel de
humedad en suelo para evitar el consumo de agua innecesario (como en el caso de lluvia).
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C.- Goteo de arbolado (terrazas frutales)

En las zonas de alineaciones-cuadriculas de arbolado con capa herbacea en la superficie de la zanja de
plantacion se prevé la instalacion de anillos de tuberia con gotero integrado autolimpiante y auto
compensado. Como las anteriores zonas de riego estaran controladas por programadores y sensores de
humedad.

D.-Red de bocas de riego mantenimiento (jardines, terrazas y cubiertas)

En las zonas de terrazas y jardines del Nuevo hospital se situaran una red de bocas de riego, con agua
potable, con el fin de poder ser utilizadas como punto de suministro de agua o para realizar riegos de
apoyo puntuales, o tareas de mantenimiento. Las bocas de riego estaran dentro de una arqueta
prefabricada con marco y tapa de fundicion.

Todos los programadores que configuraran la red de riego podran estar conectados a un programador
central para llevar un control de riego, sabiendo en cualquier momento el historial de la red (que zonas se
estan regando, cuales se han regado, consumo de agua por cada zona....).
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1.4 PRESTACIONES DEL EDIFICIO

POR REQUISITOS BASICOS Y EN RELACION CON LAS EXIGENCIAS BASICAS DEL CTE.

SEGURIDAD
SEGURIDAD ESTRUCTURAL

En el proyecto se ha tenido en cuenta lo establecido en los documentos basicos DB-SE de Bases de
Célculo, DB-SE-AE de Acciones en la Edificacion, DB-SE-C de Cimientos, DB-SE-A de Acero, DB-SE-F
de Fabrica y DB-SE-M de Madera, asi como en las normas EHE de Hormigon Estructural, y NCSR-02 de
construccion sismorresistente; para asegurar que el edificio tiene un comportamiento estructural adecuado
frente a las acciones e influencias previsibles a las que pueda estar sometido durante su construccion y
uso previsto, de modo que no se produzcan en el mismo o en alguna de sus partes, dafos que tengan su
origen o afecten a la cimentacion, vigas, pilares, forjados, muros u otros elementos estructurales que
comprometan directamente la resistencia mecanica, la estabilidad del edificio o que se produzcan
deformaciones inadmisibles

SEGURIDAD EN CASO DE INCENDIO

El proyecto se ajusta a lo establecido en DB-SI para reducir a limites aceptables el riesgo de que los
usuarios del edificio sufran dafios derivados de un incendio de origen accidental, asegurando que los
ocupantes puedan desalojar el edificio en condiciones seguras, se pueda limitar la extension del incendio
dentro del propio edificio y de los colindantes y se permita la actuaciéon de los equipos de extincién y
rescate.

SEGURIDAD DE UTILIZACION

El proyecto se ajusta a lo establecido en DB-SU en lo referente a la configuraciéon de los espacios, los
elementos fijos y moviles que se instalen en el edificio, de tal manera que pueda ser usado para los fines
previstos reduciendo a limites aceptables el riesgo de accidentes para los usuarios.

HABITABILIDAD

HIGIENE, SALUD Y PROTECCION DEL MEDIO AMBIENTE

En el proyecto se ha tenido en cuenta lo establecido en el DB-HS con respecto a higiene, salud y
proteccion del medioambiente, de tal forma que se alcancen condiciones aceptables de salubridad y
estanqueidad en el ambiente interior del edificio y que éste no deteriore el medio ambiente en su entorno
inmediato, garantizando una adecuada gestion de toda clase de residuos. El conjunto de la edificacion
proyectada dispone de medios que impiden la presencia de agua o humedad inadecuada procedente de
precipitaciones atmosféricas, del terreno o de condensaciones, de medios para impedir su penetracion o,
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en su caso, permiten su evacuacion sin produccion de dafos, de espacios y medios para extraer los
residuos ordinarios generados en ellos de forma acorde con el sistema publico de recogida, de medios
para que sus recintos se puedan ventilar adecuadamente, eliminando los contaminantes que se
produzcan de forma habitual durante su uso normal, de forma que se aporte un caudal suficiente de aire
exterior y se garantice la extraccion y expulsion del aire viciado por los contaminantes, de medios
adecuados para suministrar al equipamiento higiénico previsto de agua apta para el consumo de forma
sostenible, aportando caudales suficientes para su funcionamiento, sin alteracion de las propiedades de
aptitud para el consumo e impidiendo los posibles retornos que puedan contaminar la red, incorporando
medios que permitan el ahorro y el control del agua y de medios adecuados para extraer las aguas
residuales generadas.

PROTECCION FRENTE AL RUIDO

En el proyecto se ha tenido en cuenta lo establecido en el DB HR proteccién contra el ruido, NBE-CA.88 y
en la Ley 7/97, de tal forma que el ruido percibido o emitido no ponga en peligro la salud de las personas y
les permita realizar satisfactoriamente sus actividades. Todos los elementos constructivos, cuentan con el
aislamiento acustico requerido para los usos previstos en las dependencias que delimitan.

AHORRO DE ENERGIA Y AISLAMIENTO TERMICO

En el proyecto se ha tenido en cuenta lo establecido en DB-HE, de tal forma que se consiga un uso
racional de la energia necesaria para la adecuada utilizacién del edificio.

El edificio proyectado dispone de una envolvente adecuada a la limitacion de la demanda energética
necesaria para alcanzar el bienestar térmico en funcidon del clima, del uso previsto y del régimen de
verano y de invierno. Las caracteristicas de aislamiento e inercia, permeabilidad al aire y exposicion a la
radiacion solar, permiten la reduccién del riesgo de aparicion de humedades de condensacion,
superficiales e intersticiales que puedan perjudicar las caracteristicas de la envolvente.

Se ha tenido en cuenta especialmente el tratamiento de los puentes térmicos para limitar las pérdidas o
ganancias de calor y evitar problemas higrotérmicos en los mismos.

La edificacion proyectada dispone de instalaciones de iluminacién adecuadas a las necesidades de sus
usuarios y a la vez eficaces energéticamente disponiendo de un sistema de control que permita ajustar el
encendido a la ocupacién real de la zona, asi como de un sistema de regulacion que optimice el
aprovechamiento de la luz natural, en las zonas que reunan unas determinadas condiciones.

La demanda de agua caliente sanitaria se cubrira en parte mediante la incorporacion de un sistema de

captacion, almacenamiento y utilizacion de energia solar de baja temperatura, adecuada a la radiacion
solar global de su emplazamiento y a la demanda de agua caliente del edificio.

FUNCIONALIDAD

UTILIZACION

En el proyecto se ha tenido en cuenta lo establecido en el DB-SU, de tal forma que la disposicion y las
dimensiones de los espacios y la dotacion de las instalaciones faciliten la adecuada realizacion de las
funciones previstas en el edificio.
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ACCESIBILIDAD

El proyecto se ajusta a lo establecido en el DB-SU y la Ley 8/1997 de la Conselleria de Presidencia.
Comunidad Auténoma de Galicia.

ACCESO A LOS SERVICIOS DE TELECOMUNICACION, AUDIOVISUALES Y DE INFORMACION

El edificio se ha proyectado de tal manera que se garanticen el acceso a los servicios de
telecomunicaciones, ajustandose el proyecto a lo establecido en el RD. Ley 1/98 de Telecomunicaciones
en instalaciones comunes

LIMITACIONES DE USO

El edificio solo podra destinarse a los usos previstos en el proyecto. La dedicacion de algunas de sus
dependencias a uso distinto del proyectado requerira de un proyecto de reforma y cambio de uso que sera
objeto de licencia nueva. Este cambio de uso sera posible siempre y cuando el nuevo destino no altere
las condiciones del resto del edificio ni sobrecargue las prestaciones iniciales del mismo en cuanto a
estructura, instalaciones, etc.
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2. MEMORIA CONSTRUCTIVA

2.1 SUSTENTACION DEL EDIFICIO

Debido a que a fecha de redaccion de este documento se carece del Estudio Geotécnico, ya que se estan
realizando las intervenciones necesarias de expropiacion de las distintas parcelas que conforman el
ambito, se carece de datos suficientes para estimar las caracteristicas de la cimentacion del edificio.

En lo referente a la naturaleza del subsuelo de la zona partimos de la informacién recogida en el Mapa
Geol6gico Nacional (MAGNA) que describe este terreno como mezcla de depdsitos cuaternarios de
origen coluvio-eluvial y depdsitos de rocas metamorficas de origen paragneis. En en el Sector existe una
mezcla entre terrenos flojos y terrenos rocosos. Esta heterogeneidad implica un grado de incertidumbre
considerable, por lo que para poder plantear una cimentacion adecuada, se hace imprescindible la
realizacion de catas especificas sobre el terreno.

La zona objeto del presente proyecto se encuentra situada en el afloramiento de la unidad de Malpica-Tui.
Esta constituida por una secuencia metasedimentaria que incluye diversos cuerpos estratiformes de rocas
ortoderivadas acidas y basicas.

2.2 SISTEMA ESTRUCTURAL

En primera instancia se realizé un estudio previo para determinar la tipologia de soportes y
forjados, de forma que la solucion tomada fuese la mas conveniente desde los distintos puntos de vista:
funcionamiento estructural del edificio, facilidad constructiva, economia de materiales y mano de obra y
adaptacion a los planteamientos arquitecténicos.

El edificio esta formado por 5 zonas diferenciadas principalmente por su cota, esto se ha considerado
dada la pronunciada pendiente que tiene la parcela. De esta manera se realizan unos movimientos de
tierra asumibles dentro de un presupuesto logico para este tipo de obras. Asi, las plantas del edificio se
distribuyen el las diferentes zonas adaptandose todo lo posible al terreno.

Se ha establecido una tipologia estructural basica consistente en establecer una reticula con soportes
(pilares y muros en hormigén armado) sobre los que se apoyan los forjados, la mayoria forjado reticular,
losa postensada donde ha sido necesario para cumplir con las exigencias arquitectonicas y losas armadas
donde las sobrecargas de instalaciones y de uso son excesivas para el reticular.

La forma del edificio es ligeramente rectangular con un modulo estructural que varia principalmente entre
7,2y 8,4 m en los 2 sentidos que permite que se adapte a los diferentes usos a medida que subimos de
planta.

Bajo rasante se realizaran muros in-situ a 2 caras, para la contencion en sétanos, a lo largo de la parte del
perimetro del edificio que queda enterrada. Tanto los muros como los pilares se apoyaran sobre la
cimentacion que se establezca una vez se tengamos el informe geotécnico.
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El proceso constructivo propuesto, consiste en ejecutar los muros in-situ y la cimentacion, acometiendo el
edificio por zonas debido a su enorme extensién, posteriormente se realizaria la solera, en el caso de que
se aconseje en el geotécnico realizar cimentacién superficial, o el primer forjado que arriostraria las
cabezas de los pilotes (encepados) en el caso de que se recomendase en el geotécnico ejecutar
cimentacion profunda, para posteriormente ir subiendo planta a planta ejecutando pilares y forjados, asi
las zonas inferiores deberian ser ejecutadas en primer lugar, para que no se produzca el descalce de
ninguna.

En los trabajos de contencién en la urbanizacion, se realizaran los taludes, tanto desmontes como
terraplenes, armados mediante geomallas para la conseguir un menor impacto sobre el entorno, este
método viene detallado en los planos.

En cuanto a los puentes a realizar para poder atravesar los cauces encontrados en la parcela, se ha
proyectado un puente con seccion mixta en cajon (Acero corten-Hormigdn armado), sin ningun apoyo
intermedio. Esto de nuevo ha sido una decision tomada teniendo en cuenta el impacto visual y ecolégico
de esta estructura en el entorno, de forma que la falta de elementos verticales consiga producir un nulo
contraste con la linealidad horizontal predominante en un paisaje como este. La cimentacion se realizara
mediante pilotes hasta el firme competente.

Materiales empleados

-Hormigén HP-35/B/20/| FORJADOS POSTESADOS

-tipo de cemento... CEM |

-tamafno maximo de arido... [ 20 mm.

-maxima relacion agua/cemento 0.45

-minimo contenido de cemento 350 kg/m®
Fok.... 35 Mpa (N/mm?)
-tipo de acero... B-500S

Frk... 500 N/mm?
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-Hormigén

-tipo de cemento...

-tamafio maximo de arido...

-maxima relaciéon agua/cemento

-minimo contenido de cemento

‘FCK- .

-tipo de acero...

'FYK---

-Hormigén

-tipo de cemento...

-tamafio maximo de arido...

-maxima relaciéon agua/cemento

-minimo contenido de cemento

'FCK- s

-tipo de acero...

‘FYK---
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-Hormigén

-tipo de cemento...

-tamafio maximo de arido...

-maxima relaciéon agua/cemento

-minimo contenido de cemento

‘FCK- .

-tipo de acero...

'FYK---

-Hormigén

-tipo de cemento...

-tamafio maximo de arido...

-maxima relacion agua/cemento
-minimo contenido de cemento
‘FCK----

-tipo de acero...

‘FYK---
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2.3 SISTEMA ENVOLVENTE

Los parametros basicos que se han tenido en cuenta a la hora de la eleccion de los sistemas envolventes
han sido la zona climatica, el grado de impermeabilidad, la transmitancia térmica, las condiciones de
propagacion exterior y de resistencia al fuego, las condiciones de seguridad de utilizacion en lo referente a
los huecos, elementos de proteccion y elementos salientes y las condiciones de aislamiento acustico
determinados por los documentos basicos DB-HS-1 de Proteccion frente a la humedad, DB-HS-5 de
Evacuacion de aguas, DB-HE-1 de Limitacion de la demanda energética, DB-SI-2 de Propagacion
exterior, DB-SU-1 Seguridad frente al riesgo de caidas y DB-SU-2 Seguridad frente al riesgo de impacto y
atrapamiento y DB-HR (NBE-CA-88, disposicion transitoria segunda) de proteccion frente al ruido.

Fachadas

La fachada del area ambulatoria, que configura el gran zécalo sobre el que se aposenta el resto de
volumenes que configuran el hospital, es de Y2 pie de ladrillo tosco enfoscado interior y exteriormente,
acabado en piedra granitica de 10 cm. de espesor, con huecos de iluminacién distribuidos de forma
aleatoria. Este material potencia la idea de solidez de la base sobre la que se alza el resto del edificio,
ademas, las prestaciones de durabilidad, resistencia y facilidad de mantenimiento de este acabado son
las adecuadas. La fachada Sur, correspondiente al area de laboratorios, es una fachada de hormigén
visto de espesor 30 cm.

En las areas de hospitalizacion la fachada se realiza con un muro cortina de doble cristal serigrafiado
fijado con silicona estructural. Aislamiento de fibra de vidrio en pafnos opacos y de lana de roca y
Promatec en 1m a la altura del forjado. Este sistema se emplea en las llamadas 6 velas, con zonas rectas
y curvas. El vidrio da ligereza a la fachada que da la impresion de flotar sobre el zécalo de piedra.

La fachada Sur de hospitalizacion consiste en muro de fabrica de 2 pie tosco enfoscado a dos caras.
Mortero monocapa exterior y aislamiento de poliuretano proyectado interior, y lamas fijas de aluminio
pintado sujetas con estructura de tubo estructural.

Los testeros de hospitalizacion se realizan con fachada ventilada, con recubrimiento de chapa de aluminio
pintada plegada. Muro soporte de fabrica de %z pie de ladrillo tosco enfoscado a dos caras.

El bloque de equipamientos técnicos prevé en su primera planta sobre rasante, nivel 03, fachadas de
muro de fabrica de ' pie tosco enfoscado a dos caras. Aislamiento y mortero monocapa exterior.
Aislamiento de poliuretano proyectado interior. En la planta alta, correspondiente al nivel 04, fachadas
ventiladas, con recubrimiento de chapa de aluminio pintada plegada sobre estructura de cafio cuadrado
de 40x40. Muro soporte de fabrica de 'z pie de ladrillo tosco enfoscado a dos caras.

Para la ldmina, que es el elemento que recorre y conecta de Norte a Sur y verticalmente todo el complejo
hospitalario, se plantea una fachada ventilada con aplacado de piedra granitica. El muro portante es de
fabrica de medio pie de ladrillo tosco enfoscado en el interior y con aislamiento térmico interior de espuma
de poliuretano proyectada.

Esta misma solucion pero con acabado pulido es la que se emplea mayoritariamente en el edificio de
cuidados minimos, volumen aparentemente exento ubicado al Norte del edificio principal. Para el
cerramiento de este edificio también se emplea, en las zonas determinadas en los planos de
terminaciones, muro cortina de doble cristal fijado con tapetas en sentido horizontal. Aislamiento en lana
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de roca y Promatec en 1 m. desde la altura de forjado, y lamas fijas de aluminio pintado sujetas con
estructura de tubo estructural.

El aparcamiento exento ubicado en la zona Este, frente al bloque técnico, es de muro de hormigén de
submuracion, visto en su cara interior y de espesor 30cm. La fachada es de muro de fabrica de % pie
tosco enfoscado a dos caras. Mortero monocapa exterior y aislamiento de poliuretano proyectado interior.

Cubiertas
Distinguimos cuatro tipos:
Cubierta ecologica impermeabilizada, cubierta pavimentada y cubierta ajardinada con o sin aislamiento.

Todas ellas con sus correspondientes sistemas de pendiente, drenaje, impermeabilizacion y aislamiento
térmico.

Suelos en contacto con el exterior

Tanto las soleras como los forjados en contacto con el terreno, aire o espacio no habitable se realizan
considerando las adecuaciones necesarias para el buen funcionamiento térmico y acustico del hospital.

Comportamiento fisico

La estanqueidad, aislamiento acustico, aislamiento térmico, la resistencia mecanica y la reacciéon y
resistencia al fuego se han descrito y acotado en el anexo que acompafia a este documento y cumpliendo
la normativa vigente.

2.4  SISTEMA DE COMPARTIMENTACION

El planteamiento general que se ha realizado para compartimentar las diferentes areas y locales, dada la
modularidad del proyecto, consiste principalmente en placas de carton yeso sobre perfileria metalica. Este
sistema en seco aporta rapidez en la ejecucion y minimiza tiempos en obra ademas de garantizar mejores
resultados y dar flexibilidad al edificio de cara a posibles reestructuraciones. Determinadas areas del
hospital convenientemente identificadas en los correspondientes planos de terminaciones, requeriran
ademas que dichas placas tengan un tratamiento ignifugo de cara a sectorizar sectores de incendios.
Otros, como los cuartos humedos, precisaran un tratamiento hidréfugo.

Se emplomaran aquellos elementos que por su uso y caracteristicas especificas lo precisen.

El sistema empleado consiste en tabiques de ladrillo hueco doble en su perimetro, y placas de cartén
yeso sobre perfiles para el resto de la tabiqueria. También se ha planteado divisiones de ladrillo tosco o
de hueco doble en determinados sectores en los que se considera que son mas adecuados (separacion
de sectores de incendio, en locales técnicos y servicios de logistica).

Las zonas acristaladas se resolveran con particiones vidriadas de 4mm montadas sobre cerco o montante
de aluminio. El tipo de vidrio cumplira con todas las medidas de seguridad requeridas en el CTE.

Comportamiento fisico
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La estanqueidad, aislamiento acustico, aislamiento térmico, la resistencia mecanica y la reaccion y
resistencia al fuego se han descrito y acotado en el anexo que acompafa a este documento y cumpliendo
la normativa vigente.

2.5 SISTEMAS DE ACABADOS

El criterio que se ha empleado para su eleccién responde a durabilidad, confort, adecuacion, reposicion y
estética, asi como las condiciones de seguridad de utilizaciéon en lo referente a los suelos en el
aparcamiento determinadas por el documento basico DB-SU-1 Seguridad frente al riesgo de caidas.

Se ha elegido pinturas plasticas, lindleos, alicatados ceramicos, resinas epoxicas, terrazos, etc. Algunos
locales tienen criterios diferentes en cuanto al tratamiento acustico, maderas, etc.

Todos estos materiales cumplen con la normativa vigente.

PAVIMENTOS

Tal y como se desarrolla de manera pormenorizada en los planos de terminaciones, los materiales que se
proponen como pavimentos son resina epoxica sobre capa de nivelacion de cemento, capa de nivelacion
de hormigoén pulido de espesor 2 cm con agregado de cuarzo liso o rayado, terrazo o gres antideslizante
de 40x40 cm, solado de piedra granitica pulida con tratamiento antideslizante en interiores en placas de
40x40 cm a 60x60 cm, solado de piedra granitica abujardada en exteriores 80x80 cm, moqueta tipo flotex
colocada sobre plastdon y capa niveladora, solado de terrazo continuo in situ, lindleo o PVC de 2 cm de
espesor colocado sobre plastdon o capa niveladora con cualidades de conductividad, resistencia al
punzonamiento y a la proliferacién bacteriana especificos segun el destino de cada local.

PAREDES

En general, los revestimientos verticales interiores se acaban con pintura plastica. Los muros de las
circulaciones generales tendran un remonte chapado de piedra granitica pulida de 2 cm. de espesor a la
altura de 1 m, revestimiento mural de lindleo en quir6fanos o a 1 m de altura en locales de curas,
intervenciones o de ingreso de camillas, en aseos, locales humedos vy logistica alicatado de azulejos de
20x20 cm. En determinados locales especificos revestimiento en madera con cualidades acusticas.

TECHOS

Principalmente se recurre a falsos techos de diferentes acabados en funcion del local en el que se
encuentren: de carton yeso fijo sobre estructura metdlica, de fibra mineral desmontable 60x60 cm. de
bandejas de chapa perforada desmontable con absorbente acustico, falso techo higiénico de placas de
cartén yeso con terminacion de pintura epoxi o de poliuretano y falso techo de madera maciza. También
hay techos acabados en pintura plastica bajo forjados de hormigén visto.
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Se adjunta la leyenda que se ha empleado en los planos de terminaciones correspondientes.

REFERENCIAS DE MATERIALES Y TERMINACIONES
ESTRUCTURA Y CIMENTACION

EFR Forjado reticular de casetdn no recuperable

ELP Losas planas postensadas de espesor 60 cm

ESO Solera armada de hormigén de espesor 20 cm
EMC Muros armados de contencién en hormigén

FACHADAS EXTERIORES Y DE PATIOS
FHV' Fachada de hormigdn visto de espesor 30cm
FP1 Fachada ventilada de piedragrannica flameada espesor 3cm
Muro soporte de fabrica ¥ pie enfoscado interior
Aislamiento de poliuretano proyectado interior.
FP2 Fachada de granito acabado “costero” de espesor 10cm
Muro soporte de fabrica ¥ pié tosco enfoscado exterior e interior
FV1 Muro cortina de doble cristal serigrafiado fijado con silicona estructural
Aislamiento de fibra de vidrio en pafios opacos .
Rhen lana de roca y Promatec en 1m a la altura de forjado
FV2 Muro cortina de doble cristal fijado con tapetas en sentido vertical.
Aislamiento en lana de roca ¥ Promatec en 1m a la altura de forjado
FV3 Muro cortina de doble cristal fijado con tapetas en sentido horizontal.
Aislamiento en lana de roca y Promatec en 1m a la altura de forjado
FV4 Muro cortina de doble cristal fijado con tapetas en sentido horizontal.
Estructura metalica de refuerzo en cuadruple altura.
FL1 Fachada de fabrica ¥ pié tosco enfoscado exterior e interior
mortero monocapa exterior y aislamiento de poliuretano proyectado interior.
FL2 Fachada de fabrica 1 pié tosco enfoscado exterior e interior
mortero monocapa exterior y aislamiento de poliuretano proyectado interior.
FPS Lamas fijas de aluminio pitado sujeta con estructura de tubo estructural.
FM1 Fachada ventilada de chapa de aluminio pintada plegada
Muro soporte de fabrica ¥z pié tosco enfoscado exterior e interior
FM2 Fachada de chapa de aluminio plegada pintada
Sobre estructura de cafio cuadrado 40x40 mm
Muro soporte de fabrica ¥ pié tosco enfoscado exterior e interior

CERCOS Y VENTANAS ) !

VAL Ventanas de aluminio fija o proyectante con doble acristalamiento.

VAC Aventanamiento compuesto por cerco de chapa plegada de acero inoxidable
y doble acristalamiento montado sobre perfiles de aluminio pintado.

CUBIERTAS

CEIl Cubierta ecolégica impermeabilizada

CAl Cubierta ajardinada impermeabilizada

CBC Cubierta de baldosa de cemento.

CCH Cubierta de chapa zincada acanalada sobre estructura metalica

PARTICIONES INTERIORES
PLT Fabrica de 1/2 pié ladrillo tosco de espesor 12 cm
PTD Tabique de tabicén ladrillo hueco doble de espesor 8cm.
En separacion de sectores de incendio,
en locales técnicos y de servicios de logistica.
PY1 Tabique de placas de cartén yeso sobre perfiles de 46mm / 70mm
en circulaciones generales y en divisiones de locales de servicio.
PY2 Tabique de 4 placas de cartén yeso FOC ﬁEI-QU) sobre perfiles
de 70mm en almacenes de riesgo especial bajo.
PY3 Tabique de placas de cartén yeso resistente a la humedad sobre
erfiles de 70mm en aseos y locales humedos.
PY4 | Tabique de placas de cart6n yeso, perfiles de 70mm con lana de roca
para aislamiento acstica entre despachos, habitaciones,
salas de consultas y salas de reuniones.
PY5 Tabique de yeso con proteccién para rayos (placa de plomo)
en salas radiolégicas.
PV1  Particién vidriada 4+4mm montada sobre cerco o montante de aluminio
en salas de consultas, en boxes de cuidados intensivos y esperas.

REVESTIMIENTOS VERTICALES
VY1 Trasdosado de placas de carton yeso sobre perfil de 46mm o 70mm
en cara interior de fachadas
VEN Enfoscado maestreado espesor 2cm.
VYM Enlucido de yeso espesor 2cm maestreado sobre tabicon o ladrillo hueco
VP1 Pintura plastica sobre muro de hormigén visto.
VP2 Pintura plastica sobre placa de cartdn yeso o enfoscado
VCP Remonte chapado de piedra granitica pulida de espesor 2cm
a 1m. de altura aplicado sobre muro en circulaciones generales.
VLP Revestimiento mural de lindleo en quiréfanos o a 1m de altura en locales de
curas, intervenciones o de in%reso de camillas.
VAL Alicatado con azulejo blanco 20x20cm en aseos, locales himedos y logistica.
VMA Revestimiento en madera con cualidades acusticas

TECHOS
TYF De carton yeso fijo sobre estructura metalica, tendida de forjado.
TFM De fibra mineral desmontable 60x60 cm, sobre estructura oculta de aluminio
TCP De bandejas de chapa perforada desmontable con absorbente acustico
TP1 Pintura plastica bajo forjado de hormigén visto
TYM Enlucido y guiarnecido de yeso espesor 2cm maestreado bajo losa
THI ' Falso techo higiénico de placas de cartén yeso continuo con terminacion
de pintura epoxi o poliuretanica.
TMC Falso techo de madera maciza.

SOLADOS O PAVIMENTOS ) , ,

SEP Resina epoxidica sobre capa de nivelacion cementicea.

SQZ Capa de nivelacién de hormigén pulido de espesor 2cm con agregado
de cuarzo liso o rayado.

STZ Terrazo o gres antideslizante 40x40 cm

SPN Solado de piedra granitica pulida con tratamiento antideslizante en
interiores en placas de 40x40 cm a 60x60 cm

SPC Solado de piedra granitica abujardada en exteriores 80x80 cm.

SMQ Moqueta tipo flotex colocada sobre paston y capa niveladora.

STC Solado de terrazo continuo “in situ”.

SLP Lindleo o PVC espesor 2,5mm colocado sobre paston y capa niveladora
con cualidades de conductividad, resistencia al punzonamiento y
a la proliferacion bacteriana especificos segun el destino de cada local.

N

ey
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2.6 SISTEMAS DE ACONDICIONAMIENTO E INSTALACIONES
2.6.1. INSTALACIONES DE CLIMATIZACION
2.6.1.1. CUMPLIMIENTO DE NORMATIVA

De acuerdo con lo dispuesto en el articulo 1° A). uno del Decreto 462/1971, de 11 de Marzo, en la
redaccion el presente proyecto de instalaciones de Aire Acondicionado del hospital en cuestion, se han
observado las normas vigentes aplicables sobre construccion, habiéndose considerado la siguiente:

Caodigo Técnico de la Edificacion (CTE). RD 314/2006 de 17 de Marzo.

Reglamento de Instalaciones Térmicas en los Hospitals, RITE, y sus Instrucciones Técnicas
Complementarias, ITE. (Real Decreto 1027/2007 de 20 de Julio, de la Presidencia de Gobierno).

Ordenanzas Municipales y de la Comunidad Auténoma.

Reglamento de Seguridad para Plantas e Instalaciones Frigorificas.

Reglamento de Aparatos a Presion.

Reglamentos para utilizacion de productos petroliferos en calefaccion u otros usos no industriales.
Reglamento de Seguridad e Higiene en el Trabajo.

Ley de Proteccion del Ambiente Atmosférico.

Reglamento electrotécnico para baja tension. Real Decreto 842/2002, de 2 de agosto por el que se
aprueba el Reglamento electrotécnico para baja tension.

Instruccion sobre documentacion y puesta en servicio de las instalaciones receptoras de gases
combustibles. (Orden de 17 de Diciembre de 1985 del Ministerio de Industria y Energia).

Reglamento de Instalaciones de Gas en Locales destinados a usos domésticos, colectivos o comerciales.
(Deroga, para estos usos, lo establecido en las Normas Basicas para instalaciones de Gas en hospitals
habitados. Orden de 27 de Marzo de 1974, de la Presidencia de Gobierno). (Real Decreto 1853/1993 de
22 de Octubre del Ministerio de la Presidencia).

Reglamento de aparatos que utilizan gas como combustible.

Reglamento de Redes y Acometidas de Combustibles Gaseosos e Instrucciones “MIG”. (Orden de 18 de
Noviembre de 1974 del Ministerio de Industria).

Modificacién de los puntos 5.1 y 6.1 del Reglamento de Redes y Acometidas de Combustibles Gaseosos
e Instrucciones “MIG”. (Orden de 26 de Octubre de 1983 del Ministerio de Industria y Energia).

Modificacién de las Instrucciones Técnicas Complementarias ITC-MIG-5.1,5.2,5.5 y 6.2 del Reglamento
de Redes y Acometidas de Combustibles gaseosos. (Orden de 6 de Julio de 1984 del Ministerio de
Industria y Energia).

Modificaciéon del Apartado 3.2.1 de la Instruccion Técnica Complementaria ITC-MIG 5.1. (Orden de 9 de
Marzo de 1994 del Ministerio de Industria y Energia)

Normas Basicas para las instalaciones interiores de suministro de agua.
Real Decreto 140/2003, de 7 de Febrero. Calidad del agua de consumo humano.

Norma UNE 60.601/93. Instalaciones de calderas a gas para calefaccién y/o agua caliente de potencia util
superior a 70 KW (60.200 Kcal/h).
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Norma UNE-EN 10242. Recubrimientos galvanizados en caliente de accesorios roscados de tuberias.

Real Decreto 486/1997 de 14 de Abril. Disposiciones minimas de seguridad y salud en los lugares de
trabajo.

Real Decreto 1627/1997 de 24 de Octubre. Disposiciones minimas de seguridad y salud en las obras de
construccion.

Real Decreto 1427/1997 de 15 de Septiembre. Instruccién técnica complementaria MI-IP03. Instalaciones
petroliferas para uso propio.

Real Decreto 2643/1985. Equipos frigorificos y bombas de calor.

Orden de 23 de Diciembre de 1998 por la que se modifican las Instrucciones Técnicas Complementarias
MI-IF 002, MI-IF 004 y MI-IF 009 del Reglamento de Seguridad para Plantas e Instalaciones Frigorificas.

Real Decreto 769/1999, de 7 de mayo, por el que se dictan las disposiciones de aplicacién de la Directiva
del Parlamento Europeo y del Consejo, 97/23/CE, relativa a los equipos de presion y se modifica el Real
Decreto 1244/1979 de 4 de abril que aprobd el Reglamento de aparatos a presion.

Correccion de errores de la Orden 1187/1998, de 11 de junio.

Real Decreto 865/2003, de 4 de julio por el que se establecen los criterios higiénico-sanitarios para la
prevencion y control de la legionelosis.

Norma UNE 100713. Instalaciones de acondicionamiento de aire en hospitales.

Ordenanza Municipal sobre captacion e aproveitamento da enerxia solar para usos termicos en
edificacions e instalacions no termo municipal de Vigo.

Ordenanza Municipal de proteccion do medio contra a contaminacion acustica producida por la emision
de ruidos e vibracions

Ayuntamientos Vigo. Disposicions comuns as ordenanzas municipais de proteccion do medio ambiente do
concello de Vigo

Ministerio de Vivienda. 18400 REAL DECRETO 1371/2007 de 19 de octubre por el que se aprueba el
documento basico “ DB-HR Proteccioén frente al ruido” del Cédigo Técnico de la Edificacion y se modifica
el Real Decreto 314/2006 de 17 de marzo por el que se aprueba el Cédigo Técnico de la Edificacion.

2.6.1.2 CONDICIONES EXTERIORES DE CALCULO

Las condiciones exteriores de calculo se establecen de acuerdo con lo indicado en la UNE - 100001 y en
la UNE - 100014 al respecto, contrastados con datos procedentes del Instituto Nacional de Meteorologia.

Los niveles percentil que se consideran para el establecimiento de las condiciones exteriores de
temperatura y humedad se adoptan en funcion de lo indicado en la norma UNE - 100004.

Asi se consideran las siguientes condiciones a efectos del calculo de la carga térmica.
- Latitud: 42° 13
- Altitud: 250 m

- Temperatura seca (invierno): 0,0°C
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- Grados-dia (base 15 °C) 1337

- Temperatura seca y himeda

Coincidente (verano) 28,9/ 22,8
- Oscilacién maxima diaria (verano) 9,5
- Viento dominante (Direc./ Veloc.) NW/7,4

- Temperatura seca para condensacion confort35°C

- Temperatura humeda para condensacion 24°C
- Temperatura del terreno 8°C
- Temperatura seca para condensacion

-CPD 40°C

2.6.1.3 CALCULO DE LAS CARGAS TERMICAS
Ocupacioén y Ventilacion:
Las reflejadas en apartado anterior de esta memoria.

Se consideran las siguientes ganancias debidas a los ocupantes y en funcion del tipo de ocupacion:

Sensible (Kcal/h) Latente (Kcal/h)
General 61 52

Comedor 71 68

Rehabilitaciéon 76 139
lluminacion:

Se consideran las siguientes ganancias térmicas en concepto del calor desprendido por los aparatos de
alumbrado y en funcion del tipo de recinto:

Sensible (w/m?)
General 15
Consultas 20
Pruebas 20

Quiréfanos 60
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Varios:

Se consideran en su caso las siguientes ganancias térmicas en concepto del calor desprendido por el
equipamiento propio del local considerado y en funcion del tipo de recinto:

HOSPITAL PRINCIPAL SENSIBLE

. DENSITOMETRO 0,5 Kw

. SALA EXPLORACION HEMODINAMICA 0,7 Kw

. SALA CONTROL EXPLOR. HEMODIN. 1,7 Kw

. SALA TECNICA EXPL. HEMODIN 5 Kw

. RESONANCIA MAGNETICA 6 KW + 50 KW (AGUA)
. SALA MANDOS RM/CT2 Kw

.SALATECNICARM  5Kw

.SALA EXPLORACION TAC 5,2 KW +15 KW (AGUA)
.SALATECNICATAC 5Kw

. MAMOGRAFO 0,88 Kw

. SALA TELEMANDO 2,3 Kw

. SALA MANDOS 2 Kw

.SALARX 1,3 Kw

. CONSULTAS 0,25 Kw
. DESPACHOS 0,25 Kw
. CONTROL CCEE 1 Kw

. GASTROSCOPIA 0,5 Kw

. CONTROL CARDIOLOGIA 0,25 Kw
. CONTROL PNEUMOLOGIA 0,25 Kw
. BOXES UCI 0,3 Kw

. PREPARACION Y EMPAQUETADO 1,5 Kw

. LAVADO INSTRUMENTAL 1,0 Kw
. TRATAMIENTO AGUA-AIRE 0,3 Kw
. BIBERONERIA 0,3 Kw

. CONTROL 0,5 Kw
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. INCUBADORAS 0,5 Kw
. SALA PARTOS 0,5 Kw

. SALA DILATACION 0,5 Kw
. QUIROFANOS 8 Kw
. PRE-ANESTESIA 2 Kw

.BOX C.M.A. 0,25 Kw

. CONTROL QUIROFANOS 1 Kw
.URPA  2Kw

. SALA SEMEN 0,2 Kw

. LABORAT. ANDROLOGICO 1 Kw

. CONGELACION EMBRIONES 1 Kw

. LABORATORIO FERTILIZACION 1 Kw

. INTENSIFICADOR 1,1 Kw

. ACELERADOR LINEAL 20 KW + 30 KW (AGUA)
. GAMMACAMARA 2 Kw

.PET-CT 3,35 Kw

2.6.1.4. REDES DE TUBERIAS. SELECCION DE BOMBAS

Los circuitos de la red de tuberias estan divididos teniendo en cuenta los horarios de funcionamiento de
los subsistemas y longitud hidraulica de los circuitos, estando hidraulicamente equilibrados.

La red de tuberias de disefia de tal manera que las tuberias estén situadas en lugares que permitan el
acceso a los aparatos de medida y control, las conexiones con equipos se efectuen mediante elementos
flexibles, y se mantenga un caudal constante y nunca inferior al indicado por el fabricante en las calderas
y grupos frigorificos.

La reposicion se realiza, con tuberias de diametro no inferior al minimo indicado en la Normativa al
respecto, por medio de un dispositivo (desconector) que sirve para el llenado automatico del circuito en
caso de pérdidas y crear una solucion de continuidad en caso de caida de presién en la red de
alimentacion. Antes del aparato mencionado, se dispone de un filtro, un contador y una vélvula de
interceptacion, siendo ésta de cierre hermético y del tipo esfera, mariposa o cilindro.

El vaciado de la instalacion se realiza a través de una tuberia con diametro no inferior al minimo requerido
en Normativa y valvulas de cierre hermético colocadas en los puntos mas bajos de la instalacion, de tal
manera que la conexion entre la valvula de vaciado y el desagiie quede a la vista.

Los dispositivos de dilatacion instalados en la red de tuberias se han disefiado y calculado de acuerdo con
lo establecido en UNE 100156. Se dispondran en todos los casos dilatadores de tuberias cada 25m de
tramo recto.
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Se justificara segun condiciones finales de montaje en todos los casos la implantaciéon de puntos fijos y
puntos guia de forma que se permita la libre dilatacion de las tuberias con el empleo de brazos flexibles o
liras, calculados segun:

AL=L-a-AT; L,=20-y6-AL; L =L,/25; L,=L/50

6 Diametro tuberia; AL Dilatacion; L. Longitud brazo simple; Ly Longitud brazo largo en lira; L,
Longitud brazo corto en lira

Se colocan elementos que amortiguan los efectos del golpe de ariete en los puntos cercanos a los
elementos que los provocan, no utilizando valvulas de retencién del tipo clapeta sino de resorte y
utilizando opcionalmente valvulas motorizadas de cierre lento para didmetros mayores de 150 mm,

Todas las bombas y las valvulas automaticas de diametro mayor que DN 20 estan protegidas por medio
de filtros de malla o tela metdlica situados aguas arriba del elemento a proteger y con un tapén roscado
con grifo para efectuar la purga de la materia acumulada sin parar el sistema.

El dimensionamiento de la red de tuberias se realiza de forma que la diferencia entre los valores extremos
de las presiones diferenciales en las acometidas de las distintas unidades terminales no sea mayor que el
15 % del valor medio. Para ello se limita la pérdida de carga a un maximo de 20 mm.c.a. por metro lineal
de tuberia y la velocidad a un maximo de 1,8 m/s, satisfaciendo los factores de transporte minimo que se
establecen.

La energia necesaria para la climatizacion del hospital se repartira por éste mediante una red hidraulica
de distribucion de agua que discurrira desde las unidades de produccion hasta los elementos terminales.
Con caracter general, dicha red sera del tipo “cuatro tubos”, con formacién en “anillo”, preferiblemente con
retorno invertido y valvulas de equilibrado en cada uno de sus circuitos, si bien se podra optar por disefar
otros sistemas de equilibrado de la red hidraulica.

Todas las tuberias de distribucion de agua de climatizacién en el hospital podran ser ejecutadas con el
sistema de tuberia ranurada tipo Victaulic para tuberias de diametro igual o superior a 2 1/2”, para
diametros inferiores se permitira la tuberia soldada . Las uniones ranuradas tipo Victaulic deberan estar
homologadas por el fabricante para las temperaturas previstas de funcionamiento.

Las bombas a utilizar deberan ser bombas simples “en bancada” dispuestas en paralelo (una de reserva).
Toda la red de distribucion estara aislada, siguiendo los siguientes criterios:

- Salas de maquinas, zonas exteriores y lugares visibles: coquilla de lana de roca tipo Isover recogida con
venda y acabado en chapa de aluminio.

- Tuberias distribucidn agua fria: coquilla de espuma elastomérica con barrera de vapor tipo Armaflex AF.
- Tuberias de distribucién agua caliente: coquilla de espuma elastomérica tipo Armaflex SH.

En cualquier caso los espesores de aislamiento deberan ser conformes a los

Requeridos en Normativa.

Se deberan marcar todas las tuberias de acuerdo con la UNE 100.100, en las

proximidades de las valvulas, empalmes, juntas, registros, uniones y enlaces o
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aparatos que formen parte de la instalacion, utilizado los colores basicos de la UNE 1063 y maximo cada
10 m de tuberia.

2.6.1.5 REDES DE CONDUCTOS. SELECCION DE VENTILADORES.

Se dimensionan conductos en alta y en baja velocidad, segun las zonas, teniéndose en cuenta que el
nivel de presion sonoro no sobrepase lo establecido en la Normativa y de forma que el factor de
transporte del aire sea mayor que 4.

El dimensionamiento de los conductos de alta velocidad se realiza de manera que la velocidad del aire no
sobrepase los 14 m/s.

El dimensionamiento de los conductos de baja velocidad se realiza de manera que la velocidad del aire no
sobrepase los 7 m/s y la pérdida de carga por metro lineal de conducto sea inferior a 0,12 mmca.

Se prevé la instalacion de registros para limpieza interior de conductos, (con el mismo nivel de
estanqueidad que la conseguida en el resto de conductos), en las proximidades de cambios de direccion y
derivaciones, asi como cada 10 metros en los tramos rectos.

Los cruces de los conductos de ventilacion y aire acondicionado salvo los que van forrados
con panel PROMATEC con los muros compartimentados de sectores de incendio van equipados con
compuertas cortafuegos que se accionan y envian sefales de su estado y pueden ser cerradas a través
del sistema de deteccion de incendios del hospital.

Tras el disparo por la central de deteccién de incendios también pueden ser rearmadas desde ésta, para
lo cual integraran los correspondientes servomotores.

Todas las compuertas cortafuegos que se proyectan son en general de caracteristicas El 120 de acuerdo
con lo exigido en el CTE

2.6.1.6. MICROBIOLOGIA

Se tendra en cuenta para el disefio de las instalaciones las recomendaciones de la OMS publicadas en la
tercera edicion del Manual de Bioseguridad en el laboratorio, considerando que los laboratorios se
corresponden con Grupos de Riesgo |, I, y Ill.

Grupo de riesgo 1 (riesgo individual y poblacional escaso o nulo)

Microorganismos que tienen pocas probabilidades de provocar enfermedades en el ser humanoo los
animales.

Grupo de riesgo 2 (riesgo individual moderado, riesgo poblacional bajo)

Agentes patégenos que pueden provocar enfermedades humanas o animales pero que tienen pocas
probabilidades de entrafiar un riesgo grave para el personal de laboratorio, la poblacion, el ganado o el
medio ambiente. La exposicion en el laboratorio puede provocar una infeccion grave, pero existen
medidas preventivas y terapéuticas eficaces y el riesgo de propagacion es limitado.

Grupo de riesgo 3 (riesgo individual elevado, riesgo poblacional bajo)

Agentes patdgenos que suelen provocar enfermedades humanas o animales graves, pero que de
ordinario no se propagan de un individuo a otro. Existen medidas preventivas y terapéuticas

eficaces.
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No se considera el disefio de las instalaciones para:

Grupo de riesgo 4 (riesgo individual y poblacional elevado) Agentes patégenos que suelen provocar
enfermedades graves en el ser humano o los animales y que se transmiten facilmente de un individuo a

otro, directa o indirectamente. Normalmente no existen medidas preventivas y terapéuticas eficaces.

SRUPO NiveL DE TIPO DE PRACTICAS  DE EQUIPO DE
RIESGo BIOSEGURIDAD  LABORATORIO LABORATORIO SEGURIDAD
1 Basico Nivel Ensefianza TMA Ninguno; trabajo
1 basica, en mesa de
investigacion laboratorio al
descubierto
2 Basico Nivel Servicios de TMA 'y ropa Trabajo en mesa
2 atencion protectora; sefial al descubierto y
primaria; de riesgo CSB para posibles
diagnostico, biolégico aerosoles
investigacion
3 Contencion Diagnostico Practicas de CSB ademas de
Nivel 3 especial, nivel 2 mas ropa otros medios de
investigacion especial, acceso contencion
controlado y flujo primaria para
direccional  del todas las
aire actividades
4 Contencion Unidades de Practicas de CSB de clase lll o
maxima patégenos nivel 3 mas trajes
Nivel 4 peligrosos camara de presurizados junto
entrada con con CSB de clase

cierre hermeético,
salida con ducha

Il, autoclave de
doble puerta (a

y eliminacién través de la

especial de pared), aire

residuos filtrado
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Resumen de los requisitos por nivel de bioseguridad

NIVEL DE
BIOSEGURIDAD

12
Aislamiento. del laboratorio No No
ggls?:or?t:?nir?:::a precintarse para ser No No
Ventilacién:
— Flujo de aire hacia el interior No Conveniente
— Sistema de ventilacion controlada No Conveniente
— Salida de aire con HEPA No No
Entrada de doble puerta No No
Céamara de cierre hermético No No
Céamara de cierre hermético con ducha No No
Antesala No No
Antesala con ducha No No
Tratamiento de efluentes No No
Autoclave:
— En el local No Conveniente
— En la sala de trabajo No No
— De doble puerta No No
CSB No Conveniente

Capacidad de vigilancia de la seguridad No No
del personals

Si

Si

Si

Si

Si/No»

Si

No

No

Si

Si/Noc

Si/Noc

Si

Conveniente

Conveniente

Si

Conveniente

Si

Si

Si

Si

Si

Si

No

Si

Si

Si

Si

a
b

a Aislamiento ambiental y funcional respecto del trafico general.
b Segun la localizacién de la salida de aire (véase el capitulo 4).

¢ Segun cuales sean los agentes empleados en el laboratorio.

d Por ejemplo, ventana, sistema de television en circuito cerrado, comunicacién en dos sentidos.

HEPA: filtracion de particulas aéreas de gran eficiencia (del inglés High-Efficiency Particulate Air). CSB:

camara de seguridad bioldgica.
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Todos los laboratorios de diagndstico y de atencion de salud (de salud publica, clinicos o de hospital)
deben estar disefiados para cumplir, como minimo, los requisitos del nivel de bioseguridad 2. Dado que
ningun laboratorio puede ejercer un control absoluto sobre las muestras que recibe, el personal puede
verse expuesto a organismos de grupos de riesgo mas altos de lo previsto. Esa posibilidad debe tenerse
presente en la elaboracion de los planes y las politicas de seguridad. En algunos paises se exige que los
laboratorios clinicos estén acreditados. En general, siempre deben adoptarse y aplicarse las precauciones
normalizadas (2).

Para el acondicionamiento de los diferentes recintos objeto del presente proyecto, éstos se dividen segun:
Locales con clasificacion 111

Locales con clasificacion |y |l

Dentro de los locales y en funcion de los caudales de aire de extraccion y de aire exterior que se precisa

en cada recinto para el mantenimiento de los niveles de sobrepresion relativa requerida, se consideran
locales con recirculacion de aire y locales sin dicha recirculacién, con funcionamiento 100% aire exterior.

2.6.1.7. VENTILACION MECANICA / NATURAL DE LOCALES AUXILIARES

2.6.1.7.1. VENTILACION DE GARAJES

La ventilacion del garaje se realiza de acuerdo con la siguiente normativa:

Caodigo Técnico de la Edificacion. Parte II: Documento Basico HS Salubridad.

Cddigo Técnico de la Edificacion. Parte II: Documento Basico S| Seguridad en caso de Incendio.

REBT ITC-BT-29. Prescripciones particulares para las instalaciones eléctricas de los locales con riesgo de
incendio o explosion.

Ordenanza General de Proteccion del Medio Ambiente Urbano. Capitulo | - Garajes, aparcamientos y
talleres.

UNE 100 166 Climatizacion. Ventilacion de Aparcamientos.

2.6.1.7.2. VENTILACION DE SALA DE CALDERAS

La ventilacién de la Sala de Calderas se realiza de acuerdo con lo establecido al respecto en la Norma
UNE 60-601.

2.6.1.7.3. VENTILACION DEL CENTRO DE TRANSFORMACION.
VENTILACION FORZADA

Los centros de transformacion, disponen de toma de aire exterior y extraccion de los mismos , ambas de
tipo forzado por ventiladores, para su refrigeracion consecuencia de las pérdidas de los transformadores
disponiendo de al menos dos ventiladores tanto en impulsién como en extraccion siendo uno de ellos en
cada caso en calidad de reserva.
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2.6.1.7.4. VENTILACION DE SALA DE GRUPOS FRIGORIFICOS

La ventilacion de la Sala de Grupos Frigorificos se realiza de acuerdo a lo prescrito en la norma UNE 100-
020, de forma Forzada.

2.6.1.7.5. VENTILACION DE SALAS DE BOMBAS.

La ventilacion de la sala de bombas se realiza mediante ventiladores previstos tanto para impulsion de
aire como para la extraccion de aire.

El caudal de aire considerado se corresponde con 5 renov/h, equivalentes a considerar las pérdidas

térmicas de cada uno de los motores alli instalados y aplicarles un gradiente de temperatura al aire de
ventilacién de 13 °C.

2.6.1.7.6. VENTILACION DE COCINAS.

Se prevé la instalacion de campanas construidas en chapa de acero clase MO, y situada a mas de 50 cm
de cualquier material combustible no protegido.

La red de conductos es independiente para la cocina, disponiendo de registros para inspeccién y limpieza
en los cambios de direccion con angulo superior a 30°, y cada 3 m como maximo de recorrido horizontal.

No se disponen compuertas cortafuegos en todo su recorrido.

Los filtros de las campanas estan fabricados con material MO, y separados de los quemadores mas de 1,2
m. Son facilmente desmontables y tienen una inclinacion superior al 45 %, disponiendo de bandeja para
recogida de grasa.

Los extractores se seleccionan homologados para trabajar a 400 °C durante 90 minutos, y su unioén con
los conductos se considera de tipo estanco y con material MO.

Independientemente de lo anterior, y al tratarse de cocinas con GAS NATURAL como combustible, se
preveé un sistema de ventilacion segun exige la normativa.

2.6.2. INSTALACION DE ELECTRICIDAD
2.6.2.1. GENERAL

El  suministro principal y complementario (grupos electrogenos) deben poder funcionar
independientemente y de forma simultanea.

El disefio debe permitir la realizacién de paradas (por mantenimiento, revision...) sin afectar la continuidad
de suministro de los servicios esenciales. De ser posible, durante las operaciones de mantenimiento de
uno de los grupos electrogenos, la continuidad del servicio debe quedar asegurada por el resto.

El disefio debe permitir simular situaciones de averia o fallos intempestivos sin afectar a la continuidad del
suministro de servicios esenciales.

El disefio sera preferentemente con conmutacion en baja tension.
El disefo, preferentemente, evitara que los grupos tengan que funcionar acoplados en frecuencia, o, por

lo menos, permitird, que en caso de fallo de acoplamiento de los mismos, su funcionamiento por
separado.
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2.6.2.2. NORMATIVA CONSIDERADA
Para la redaccion de este proyecto se ha seguido la siguiente normativa:

Reglamento electrotécnico para baja tension. Real Decreto 842/2002, de 2 de agosto por el que se
aprueba el Reglamento electrotécnico para baja tension.

Normas tecnoldgicas de la edificacion NTE, del Ministerio de la Vivienda, con relacion a instalaciones de
electricidad, proteccion y telefonia.

Ordenanza General de Seguridad e Higiene, del Ministerio de Trabajo de 9 de Marzo de 1971.

Real Decreto 1.627/97 de 24 de Octubre de Seguridad y Salud durante la ejecucion de las obras, Ley de
Prevencion de Riesgos Laborales 31/1995 de 8 de Noviembre, Real Decreto 39/1997 de 17 de Enero,
Reglamento de los Servicios de Prevencién y otras normativas relacionadas aplicables.

Normas particulares de la Cia. Suministradora de energia eléctrica, que cumplimentan la vigente
Reglamentacion.

Normas particulares a exigir a los abonados por parte de compafias de comunicaciones.

Ordenanzas Municipales.

Normativa UNE en los conceptos que se consideren.

Real Decreto de 18 de Diciembre de 1985 sobre especificaciones técnicas de luminarias y candelabros.
Normativa R.I.T.E.

CTE.

Real Decreto 486/1997 de 14 de Abril. Disposiciones minimas de seguridad y salud en los lugares de
trabajo.

Real Decreto 1627/1997 de 24 de Octubre. Disposiciones minimas de seguridad y salud en las obras de
construccion.

Real Decreto 1427/1997 de 15 de Septiembre. Instruccion técnica complementaria MI-IP03. Instalaciones
petroliferas para uso propio.

Norma UNE 20.062.73 sobre aparatos autbnomos de emergencia.
Norma UNE-EN 10242. Recubrimientos galvanizados en caliente de accesorios roscados de tuberias.
Normativa IEC en los conceptos que se consideren.

Real Decreto 838/2002, de 2 de agosto, por el que se establecen los requisitos de eficiencia energética de
los balastos de lamparas fluorescentes.

Reglamento sobre condiciones técnicas y garantias de seguridad en centrales eléctricas, subestaciones y
centros de transformacion, Real Decreto 3275/1982 del 12 de Noviembre.

Reglamento de Lineas Eléctricas de Alta Tension de 28 de Noviembre de 1968.

Instrucciones Técnicas Complementarias al Reglamento sobre condiciones Técnicas y Garantias de
Seguridad en Centro de Transformacion.

VPE-NHV-BAS-MDE-0809-GEN-0001-A.doc 15/09/2008 112/386



Valode & Pistre arquitectos NUEVO HOSPITAL DE VIGO

MEMORIA PROYECTO BASICO indice A

2.6.2.3. PROTECCION CONTRA CONTACTOS INDIRECTOS
2.6.2.3.1. PUESTA A TIERRA

Las caracteristicas del terreno se consideran tal como se indica en el MIE-RAT-13 por lo que
se considera una resistividad de 250 ohmios x metro para el terreno natural. Se disefia la puesta a tierra
de forma que al ser el valor general de ésta inferior a 1 Ohmio permita la unificaciéon de todas ellas.

2.6.2.3.2. SENSIBILIDAD DE INTERRUPTORES DIFERENCIALES

Todos los circuitos ultimos de distribucion estan protegidos por interruptores diferenciales con
sensibilidad adecuada, segun el ITC-BT-24.

Todos los consumos finales estan protegidos localmente por interruptores diferenciales que
tendran una sensibilidad de 30 6 300 mA, segun los casos con los que se garantiza la adecuada
sensibilidad de los mismos para un calibre de In minimo de 40A. En el caso de diferenciales que
alimentan circuitos de alumbrado con reactancias electronicas y circuitos de equipamiento informatico, se
han proyectado diferenciales del tipo superinmunizados para evitar disparos intempestivos en los
arranques.

2.6.2.3.3. PROTECCION GENERAL DE LA INSTALACION

Las instalaciones interiores cumplen con las medidas de proteccion contra contactos directos e indirectos
sefialadas en las instrucciones ITC-BT-19 y ITC-BT-24 y con lo indicado en la UNE 20.460, parte 4-41 y
parte 4-47.

Las instalaciones presentan una resistencia de aislamiento al menos igual a los valores indicados en la
tabla 3 de la instruccién ITC.BT-19.

2.6.2.3. PREVISION DE CARGAS

CARGAS ARED
SUBCENTRAL POT. POT.
INST. SIM.  SIM.
KW KW
C.T. GRUPOS FRIGORIFICOS 2.700,00 2.700,00
C.T. CENTRAL ENERGIA 2.400,00 2.200,00
CT.1 2.522,24 1.911,26
CT.2 2.590,30 1.911,63
CT.3 2.857,16 2.131,14
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CT.4 2.730,65 2.086,43
CT.5 2.794,53 2.055,02
CT.6 2.585,16 1.933,17
CT.7 2.070,10 1.562,47
C.TCPD 688,00 637,60
POT. TOTAL 23.938,14 19.128,71
POT. TOTAL SIMULTANEA (0.9) 19.128,71 0,90 17.215,84

CARGAS A C.T. GRUPOS FRIGORIFICOS

CUADRO / EQUIPO POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL

KW KW
GF-1 900 1 900,00
GF-2 900 1 900,00
GF-3 900 1 900,00
POT. TOTAL C.T. GRUPOS
FRIGORIFICOS 2.700,00 2.700,00
CARGAS A C.T. CENTRAL ENERGIA
CUADRO / EQUIPO POT. POT.

INST. SIM.  TOTAL
KW KW

GF-1 350 1 350,00
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
GF-2 350 1 350,00
GF-3 350 1 350,00
GF-4 350 1 350,00
INSTAL 1000 0,8 800,00
POT. TOTAL C.T. CENTRAL ENERGIA 2.400,00 2.200,00
CARGAS A C.T. TIPO SUBESTACION 1
CARGAS A SAlI HOSPITAL CT-1
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.

INST. SIM.  TOTAL
M2 WIM2 KW KW
C. HOSPITALIZACION-1 N04 2075 15 31,13 0,6 18,68
C. HOSPITALIZACION-1 NO3 2015 15 30,23 0,6 18,14
C. HOSPITALIZACION-1 NO2 2015 15 30,23 0,6 18,14
C. HOSPITALIZACION-1 NO1 2015 15 30,23 0,6 18,14
C. DIRECCION DE PERSONAL NOO 637 20 12,74 0,6 7,64
C. GERENCIA NOO 435 20 8,70 0,6 5,22
C. LABORATORIOS-1 NS00 894 20 17,88 0,6 10,73
-C. LABORATORIOS-2 NS00 1307 20 26,14 0,6 15,68
C. GENETICA MOLECULAR NS00 858 20 17,16 0,6 10,30
C. MUESTRAS-1 NS00 1548 15 23,22 0,6 13,93
-C. MUESTRAS-2 NS00 1762 15 26,43 0,6 15,86
C. LABORATORIOS-2 NS01 2891 20 57,82 0,6 34,69
C. NEONATOLOGIA CUIDADOS-1 N04 825 20 16,50 0,6 9,90
-C. NEONATOLOGIA CUIDADOS-2 No4 1016 20 20,32 0,6 12,19
C. URGENCIAS GENERALES-2 NO3 1484 20 29,68 0,6 17,81

VPE-NHV-BAS-MDE-0809-GEN-0001-A.doc

15/09/2008

115/386



Valode & Pistre arquitectos

NUEVO HOSPITAL DE VIGO

MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
C. URGENCIAS GENERALES-6 N03 850 20 17,00 0,6 10,20
C. DOCUMENTACION CLINICA N0O 1026 15 15,39 0,6 9,23
POT. TOTAL SAI HOSPITAL CT-1 410,78 246,47
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CARGAS A GRUPO HOSPITAL CT-1

CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL

M2 WIM2 KW KW
SAlI HOSPITAL 300 1.1 330,00
C. HOSPITALIZACION-1 N0O4 2075 15 31,13 0,8 24,90
C. HOSPITALIZACION-1 NO3 2015 15 30,23 0,8 24,18
C. HOSPITALIZACION-1 NO2 2015 15 30,23 0,8 24,18
C. HOSPITALIZACION-1 NO1 2015 15 30,23 0,8 2418
C. DIRECCION DE PERSONAL NOO 637 15 9,56 0,8 7,64
C. GERENCIA NOO 435 15 6,53 0,8 5,22
C. LABORATORIOS-1 NS00 894 15 13,41 0,8 10,73
-C. LABORATORIOS-2 NS00 1307 15 19,61 0,8 15,68
C. GENETICA MOLECULAR NS00 858 15 12,87 0,8 10,30
C. MUESTRAS-1 NS00 1548 15 23,22 0,8 18,58
-C. MUESTRAS-2 NS00 1762 15 26,43 0,8 21,14
C. VESTUARIOS-1 NS00 687 15 10,31 0,8 8,24
C. LABORATORIOS-2 NS01 2891 15 43,37 0,8 34,69
C. APARCAMIENTO-1 NS02 12186 10 121,86 0,8 97,49
C. NEONATOLOGIA CUIDADOS-1 N04 825 15 12,38 0,8 9,90
-C. NEONATOLOGIA CUIDADOS-2 N04 1016 15 15,24 0,8 12,19
C. URGENCIAS GENERALES-2 N03 1484 15 22,26 0,8 17,81
C. URGENCIAS GENERALES-6 NO3 850 15 12,75 0,8 10,20
C. DOCUMENTACION CLINICA NOO 1026 15 15,39 0,8 12,31
C. APARCAMIENTO-1 N0O2 3413 10 34,13 0,8 27,30
C. APARCAMIENTO-1 NO1 3413 10 34,13 0,8 27,30
C. ASCENSOR 1.1 NS00 15 0,3 4,50
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C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -1 300 0,8 240,00
A. PAF-1 10 0,3 3,00
POT. TOTAL GRUPO HOSPITAL CT-1 1.180,22 1.021,68
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CARGAS A RED HOSPITAL CT-1

CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL

M2 WIM2 KW KW

CARGA GRUPO ELECTROGENO 1180,22 1021,68
C. HOSPITALIZACION-1 N0O4 2075 35 72,63 0,6 43,58
C. HOSPITALIZACION-1 NO3 2015 35 70,53 0,6 42,32
C. HOSPITALIZACION-1 NO2 2015 35 70,53 0,6 42,32
C. HOSPITALIZACION-1 NO1 2015 35 70,53 0,6 42,32
C. DIRECCION DE PERSONAL NOO 637 35 22,30 0,6 13,38
C. GERENCIA NOO 435 35 15,23 0,6 9,14
C. LABORATORIOS-1 NS00 894 35 31,29 0,6 18,77

-C. LABORATORIOS-2 NS00 1307 35 45,75 0,6 27,45
C. GENETICA MOLECULAR NS00 858 35 30,03 0,6 18,02
C. MUESTRAS-1 NS00 1548 35 54,18 0,6 32,51

-C. MUESTRAS-2 NS00 1762 35 61,67 0,6 37,00
C. VESTUARIOS-1 NS00 687 35 24,05 0,6 14,43
C. LABORATORIOS-2 NS01 2891 35 101,19 0,6 60,71
C. APARCAMIENTO-1 NS02 12186 10 121,86 0,8 97,49
C. NEONATOLOGIA CUIDADOS-1 N04 825 35 28,88 0,6 17,33

-C. NEONATOLOGIA CUIDADOS-2 N04 1016 35 35,56 0,6 21,34
C. URGENCIAS GENERALES-2 N03 1484 35 51,94 0,6 31,16
C. URGENCIAS GENERALES-6 NO3 850 35 29,75 0,6 17,85
C. DOCUMENTACION CLINICA NOO 1026 35 35,91 0,6 21,55
C. APARCAMIENTO-1 N0O2 3413 10 34,13 0,6 20,48
C. APARCAMIENTO-1 NO1 3413 10 34,13 0,6 20,48
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -1 300 0,8 240,00
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POT. TOTAL RED HOSPITAL CT-1 2.522,24 1.911,26
POT. TOTAL SIMULTANEA (0.9) CT-1 191126 09 1.720,13
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CARGAS A C.T. TIPO SUBESTACION 2
CARGAS A SAlI HOSPITAL CT-2
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL
M2 W/M2 KW KW
C. PARTO Y RECUPERACION-1 N04 1398 20 27,96 0,6 16,78
-C. PARTO Y RECUPERACION-2 N04 965 20 19,30 0,6 11,58
C. HOSPITALIZACION-2 N0O4 2105 15 31,58 0,6 18,95
C. URGENCIAS GENERALES-1 NO3 1231 20 24,62 0,6 14,77
C. URGENCIAS GENERALES-5 NO3 850 20 17,00 0,6 10,20
C. HOSPITALIZACION-2 NO3 2105 15 31,58 0,6 18,95
C. HOSPITALIZACION-2 NO2 2105 15 31,58 0,6 18,95
C. HOSPITALIZACION-2 NO1 2105 15 31,58 0,6 18,95
C. DIRECCION DE GESTION-2 NOO 435 20 8,70 0,6 5,22
C. TOCOGINECOLOGIA-1 NS00 1594 15 23,91 0,6 14,35
-C. TOCOGINECOLOGIA-2 NS00 1444 15 21,66 0,6 13,00
C. ATENCION INFANTIL-1 NS00 1104 15 16,56 0,6 9,94
-C. ATENCION INFANTIL-2 NS00 2008 15 30,12 0,6 18,07
C. LABORATORIOS-1 NS01 3045 20 60,90 0,6 36,54
C. DIRECCION DE GESTION-1 NOO 1296 20 25,92 0,6 15,55
POT. TOTAL SAI HOSPITAL CT-2 402,95 241,77
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CARGAS A GRUPO HOSPITAL CT-2

CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL

M2 WIM2 KW KW
SAlI HOSPITAL 300 1.1 330,00
C. PARTO Y RECUPERACION-1 N04 1398 15 20,97 0,8 16,78
-C. PARTO Y RECUPERACION-2 N04 965 15 14,48 0,8 11,58
C. HOSPITALIZACION-2 N04 2105 15 31,58 0,8 25,26
C. URGENCIAS GENERALES-1 NO3 1231 15 18,47 0,8 14,77
C. URGENCIAS GENERALES-5 NO3 850 15 12,75 0,8 10,20
C. HOSPITALIZACION-2 NO3 2105 15 31,58 0,8 25,26
C. HOSPITALIZACION-2 NO2 2105 15 31,58 0,8 25,26
C. HOSPITALIZACION-2 NO1 2105 15 31,58 0,8 25,26
C. DIRECCION DE GESTION-2 NOO 435 15 6,53 0,8 5,22
C. TOCOGINECOLOGIA-1 NS00 1594 15 23,91 0,8 19,13
-C. TOCOGINECOLOGIA-2 NS00 1444 15 21,66 0,8 17,33
C. ATENCION INFANTIL-1 NS00 1104 15 16,56 0,8 13,25
-C. ATENCION INFANTIL-2 NS00 2008 15 30,12 0,8 24,10
C. LABORATORIOS-1 NS01 3045 15 45,68 0,8 36,54
C. DIRECCION DE GESTION-1 NOO 1296 15 19,44 0,8 15,55
C. APARCAMIENTO-2 NS02 10726 10 107,26 0,8 85,81
C. APARCAMIENTO-2 N02 5032 10 50,32 0,8 40,26
C. APARCAMIENTO-2 NO1 5032 10 50,32 0,8 40,26
C. ASCENSOR 2.1 N04 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 2.2 N04 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 2.3 N04 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 2.4 N04 15 0,3 4,50
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C. ASCENSOR 2.5 NS00 15 0,3 4,50
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -2 300 0,8 240,00
A. PAF-2 10 0,3 3,00
POT. TOTAL GRUPO HOSPITAL CT-2 1.249,75 1.047,30
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CARGAS A RED HOSPITAL CT-2

CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL

M2 WIM2 KW KW

CARGA GRUPO ELECTROGENO 1249,75 1047,30
C. PARTO Y RECUPERACION-1 N04 1398 35 48,93 0,6 29,36

-C. PARTO Y RECUPERACION-2 N04 965 35 33,78 0,6 20,27
C. HOSPITALIZACION-2 N04 2105 35 73,68 0,6 44,21
C. URGENCIAS GENERALES-1 NO3 1231 35 43,09 0,6 25,85
C. URGENCIAS GENERALES-5 NO3 850 35 29,75 0,6 17,85
C. HOSPITALIZACION-2 NO3 2105 35 73,68 0,6 44,21
C. HOSPITALIZACION-2 NO2 2105 35 73,68 0,6 44,21
C. HOSPITALIZACION-2 NO1 2105 35 73,68 0,6 44,21
C. DIRECCION DE GESTION-2 NOO 435 35 15,23 0,6 9,14
C. TOCOGINECOLOGIA-1 NS00 1594 35 55,79 0,6 33,47

-C. TOCOGINECOLOGIA-2 NS00 1444 35 50,54 0,6 30,32
C. ATENCION INFANTIL-1 NS00 1104 35 38,64 0,6 23,18

-C. ATENCION INFANTIL-2 NS00 2008 35 70,28 0,6 42,17
C. LABORATORIOS-1 NS01 3045 35 106,58 0,6 63,95
C. DIRECCION DE GESTION-1 NOO 1296 35 45,36 0,6 27,22
C. APARCAMIENTO-2 N02 5032 10 50,32 0,6 30,19
C. APARCAMIENTO-2 NO1 5032 10 50,32 0,6 30,19
C. APARCAMIENTO-2 NS02 10726 10 107,26 0,6 64,36
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -2 300 0,8 240,00
POT. TOTAL RED HOSPITAL CT-2 2.590,30 1.911,63
POT. TOTAL SIMULTANEA (0.9) CT-2 191163 09 1.720,47
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CARGAS A C.T. TIPO SUBESTACION 3
CARGAS A SAI HOSPITAL CT-3
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST.  SIM.  TOTAL
M2 W/M2 KW KW
C. ZONA QUIROFANOS-3 N04 885 10 8,85 0,6 5,31
-C. QUIROFANO 15 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 16 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 17 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 18 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 19 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 20 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 21 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 22 10 0,6 6,00
C. URGENCIAS-1 N04 1933 20 38,66 0,6 23,20
C. UCI-6 NO4 766 20 15,32 0,6 9,19
C. UCI-7 NO4 815 20 16,30 0,6 9,78
C. HOSPITALIZACION-3 N04 2121 20 42,42 0,6 25,45
C. URGENCIAS-1 N03 1279 20 25,58 0,6 15,35
C. URGENCIAS-2 N03 1384 20 27,68 0,6 16,61
C. URGENCIAS GENERALES-3 N03 853 20 17,06 0,6 10,24
C. URGENCIAS GENERALES-4 N03 853 20 17,06 0,6 10,24
C. HOSPITALIZACION-3 NO3 2121 15 31,82 0,6 19,09
C. HOSPITALIZACION-3 N02 2121 15 31,82 0,6 19,09
C. HOSPITALIZACION-3 NO1 2121 15 31,82 0,6 19,09
C. RIESGOS LABORALBLES N0O 1367 15 20,51 0,6 12,30
C. DIRECCION MEDICA NOO 435 20 8,70 0,6 5,22
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C. UROLOGIA-1 NS00 632 20 12,64 0,6 7,58
-C. UROLOGIA-2 NS00 1571 20 31,42 0,6 18,85
C. ALMACEN NS01 1277 15 19,16 0,6 11,49
C. OFICINAS-6 NS00 631 20 12,62 0,6 7,57
C. CORAZON-1 NS00 1008 20 20,16 0,6 12,10
-C. CORAZON-2 NS00 1437 20 28,74 0,6 17,24
C. MANTENIMIENTO NSO01 1291 15 19,37 0,6 11,62
POT. TOTAL SAI HOSPITAL CT-3 557,68 334,61
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CARGAS A GRUPO HOSPITAL CT-3
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL
M2 WIM2 KW KW
SAlI HOSPITAL 400 1.1 440,00
C. URGENCIAS-1 N04 1933 15 29,00 0,8 23,20
C. ZONA QUIROFANOS-3 N04 768 15 11,52 0,8 9,22
C. UCI-6 N04 766 15 11,49 0,8 9,19
C. UCI-7 N04 815 15 12,23 0,8 9,78
C. HOSPITALIZACION-3 N04 2121 15 31,82 0,8 25,45
C. URGENCIAS-1 NO3 1279 15 19,19 0,8 15,35
C. URGENCIAS-2 NO3 1384 15 20,76 0,8 16,61
C. URGENCIAS GENERALES-3 N03 853 15 12,80 0,8 10,24
C. URGENCIAS GENERALES-4 NO3 853 15 12,80 0,8 10,24
C. HOSPITALIZACION-3 NO3 2121 15 31,82 0,8 25,45
C. HOSPITALIZACION-3 NO2 2121 15 31,82 0,8 25,45
C. HOSPITALIZACION-3 NO1 2121 15 31,82 0,8 25,45
C. RIESGOS LABORALBLES N0O 1367 15 20,51 0,8 16,40
C. DIRECCION MEDICA NO0O 435 15 6,53 0,8 5,22
C. UROLOGIA-1 NS00 632 15 9,48 0,8 7,58
-C. UROLOGIA-2 NS00 1571 15 23,57 0,8 18,85
C. VESTUARIOS-2 NS00 654 15 9,81 0,8 7,85
C. OFICINAS-6 NS00 631 15 9,47 0,8 7,57
C. CORAZON-1 NS00 1008 15 15,12 0,8 12,10
-C. CORAZON-2 NS00 1437 15 21,56 0,8 17,24
C. MANTENIMIENTO NSO01 1291 15 19,37 0,8 15,49
C. ALMACEN NSO01 1277 15 19,16 0,8 15,32
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C. APARCAMIENTO-3 NS02 9949 10 99,49 0,8 79,59
C. APARCAMIENTO-3 NO1 5032 10 50,32 0,8 40,26
C. APARCAMIENTO-3 N02 5032 10 50,32 0,8 40,26
C. ASCENSOR 3.1 N04 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 3.2 N04 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 3.3 N04 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 3.4 N04 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 3.5 N04 15 0,3 4,50
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -3 300 0,8 240,00
A. PAF-3 10 0,3 3,00
POT. TOTAL GRUPO HOSPITAL CT-3 1.396,70 1.194,86
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CARGAS A RED HOSPITAL CT-3
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL
M2 WIM2 KW KW
CARGA GRUPO ELECTROGENO 1396,7 1194,86
C. URGENCIAS-1 N04 1933 35 67,66 0,6 40,59
C. ZONA QUIROFANOS-4 No4 768 35 26,88 0,6 16,13
C. UCI-6 N04 766 35 26,81 0,6 16,09
C. UCI-7 NO4 815 35 28,53 0,6 17,12
C. HOSPITALIZACION-3 N04 2121 35 74,24 0,6 44,54
C. URGENCIAS-1 NO3 1279 35 44,77 0,6 26,86
C. URGENCIAS-2 NO3 1384 35 48,44 0,6 29,06
C. URGENCIAS GENERALES-3 N03 853 35 29,86 0,6 17,91
C. URGENCIAS GENERALES-4 NO3 853 35 29,86 0,6 17,91
C. HOSPITALIZACION-3 NO3 2121 35 74,24 0,6 44,54
C. HOSPITALIZACION-3 NO2 2121 35 74,24 0,6 44,54
C. HOSPITALIZACION-3 NO1 2121 35 74,24 0,6 44,54
C. RIESGOS LABORALBLES N0O 1367 35 47,85 0,6 28,71
C. DIRECCION MEDICA NO0O 435 35 15,23 0,6 9,14
C. UROLOGIA-1 NS00 632 35 22,12 0,6 13,27
-C. UROLOGIA-2 NS00 1571 35 54,99 0,6 32,99
C. VESTUARIOS-2 NS00 654 35 22,89 0,6 13,73
C. OFICINAS-6 NS00 631 35 22,09 0,6 13,25
C. CORAZON-1 NS00 1008 35 35,28 0,6 21,17
-C. CORAZON-2 NS00 1437 35 50,30 0,6 30,18
C. MANTENIMIENTO NSO01 1291 35 45,19 0,6 27,11
C. ALMACEN NSO01 1277 35 44,70 0,6 26,82
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C. APARCAMIENTO-3 NS02 9949 10 99,49 0,6 59,69
C. APARCAMIENTO-3 NO1 5032 10 50,32 0,6 30,19
C. APARCAMIENTO-3 N02 5032 10 50,32 0,6 30,19
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -3 300 0,8 240,00
POT. TOTAL RED HOSPITAL CT-3 2.857,16 2.131,14
POT. TOTAL SIMULTANEA (0.9) CT-3 213114 09 1.918,02

CARGAS A C.T. TIPO SUBESTACION 4

CARGAS A SAI HOSPITAL CT-4

CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL

M2 W/M2 KW KW

C. ZONA QUIROFANOS-2 N04 733 10 7,33 0,6 4,40
-C. QUIROFANO 9 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 10 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 11 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 12 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 13 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 14 10 0,6 6,00
C. ZONA QUIROFANOS-4 N04 768 10 7,68 0,6 4,61
-C. QUIROFANO 23 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 24 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 25 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 26 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 27 10 0,6 6,00
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
-C. QUIROFANO 28 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 29 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 30 10 0,6 6,00

C. HOSPITALIZACION-4 N0O4 2135 15 32,03 0,6 19,22
C. HOSPITALIZACION-4 NO3 2135 15 32,03 0,6 19,22
C. HOSPITALIZACION-4 NO2 2135 15 32,03 0,6 19,22
C. HOSPITALIZACION-4 NO1 2135 15 32,03 0,6 19,22
C. CARDIOLOGIA-1 NS00 839 20 16,78 0,6 10,07
C. HEMATOLOGIA NS00 974 20 19,48 0,6 11,69
C. OFICINAS-4 NS00 828 20 16,56 0,6 9,94
C. OFICINAS-5 NS00 826 20 16,52 0,6 9,91
C. CIRUGIA PLASTICA-1 NS00 622 20 12,44 0,6 7,46
-C. CIRUGIA PLASTICA-2 NS00 715 20 14,30 0,6 8,58
C. DERMATOLOGIA-1 NS00 1320 20 26,40 0,6 15,84
-C. DERMATOLOGIA-2 NS00 1673 20 33,46 0,6 20,08
C. ESTERILIZACION-1 NSO01 1268 20 25,36 0,6 15,22
-C. ESTERILIZACION-2 NS01 1947 20 38,94 0,6 23,36
C. RADIODIAGNOSTICO-3 N03 1511 20 30,22 0,6 18,13
C. RADIODIAGNOSTICO-6 NO3 1129 20 22,58 0,6 13,55
C. CARDIOLOGIA-2 NS00 1097 20 21,94 0,6 13,16
C. ZONA QUIROFANOS-1 N04 1308 15 19,62 0,6 1,77
-C. QUIROFANO 1 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 1 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 3 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 4 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 5 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 6 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 7 10 0,6 6,00
-C. QUIROFANO 8 10 0,6 6,00
C. UCI-5 N04 766 20 15,32 0,6 9,19
C. RADIODIAGNOSTICO-2 N03 1245 20 24,90 0,6 14,94
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
C. RADIODIAGNOSTICO-5 N03 888 20 17,76 0,6 10,66
C. SEGURIDAD CIVIL N0O 1371 20 27,42 0,6 16,45
POT. TOTAL SAI HOSPITAL CT-4 763,11 457,87
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A

CARGAS A GRUPO HOSPITAL CT-4

CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL

M2 WIM2 KW KW
SAlI HOSPITAL 500 1.1 550,00
C. ZONA QUIROFANOS-2 N04 733 15 11,00 0,8 8,80
C. ZONA QUIROFANOS-4 No4 768 15 11,52 0,8 9,22
C. HOSPITALIZACION-4 N04 2135 15 32,03 0,8 25,62
C. HOSPITALIZACION-4 NO3 2135 15 32,03 0,8 25,62
C. HOSPITALIZACION-4 NO2 2135 15 32,03 0,8 25,62
C. HOSPITALIZACION-4 NO1 2135 15 32,03 0,8 25,62
C. CAFETERIA-2 NOO 447 15 6,71 0,8 5,36
C. CARDIOLOGIA-1 NS00 839 15 12,59 0,8 10,07
C. HEMATOLOGIA NS00 974 15 14,61 0,8 11,69
C. OFICINAS-4 NS00 828 15 12,42 0,8 9,94
C. OFICINAS-5 NS00 826 15 12,39 0,8 9,91
C. CAFETERIA NS00 698 15 10,47 0,8 8,38
C. CIRUGIA PLASTICA-1 NS00 622 15 9,33 0,8 7,46
-C. CIRUGIA PLASTICA-2 NS00 715 15 10,73 0,8 8,58
C. DERMATOLOGIA-1 NS00 1320 15 19,80 0,8 15,84
-C. DERMATOLOGIA-2 NS00 1673 15 25,10 0,8 20,08
C. ESTERILIZACION-1 NS01 1268 15 19,02 0,8 15,22
-C. ESTERILIZACION-2 NS01 1947 15 29,21 0,8 23,36
C. RADIODIAGNOSTICO-3 N03 1511 15 22,67 0,8 18,13
C. RADIODIAGNOSTICO-6 NO3 1129 15 16,94 0,8 13,55
C. CARDIOLOGIA-2 NS00 1097 15 16,46 0,8 13,16
C. ZONA QUIROFANOS-1 N04 1308 15 19,62 0,8 15,70
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
C. UCI-5 N04 766 15 11,49 0,8 9,19
C. RADIODIAGNOSTICO-2 N03 1245 15 18,68 0,8 14,94
C. RADIODIAGNOSTICO-5 N03 888 15 13,32 0,8 10,66
C. SEGURIDAD CIVIL N0OO 1371 15 20,57 0,8 16,45
C. ASCENSOR 4.1 NOO 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 4.2 NOO 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 4.3 NS00 15 0,3 4,50
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -4 300 0,8 240,00
A. PAF-4 10 0,3 3,00
POT. TOTAL GRUPO HOSPITAL CT-4 1.327,70 1.184,66
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CARGAS A RED HOSPITAL CT-4
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL
M2 WIM2 KW KW
CARGA GRUPO ELECTROGENO 1327,695 1184,66
C. ZONA QUIROFANOS-2 N04 733 35 25,66 0,6 15,39
C. ZONA QUIROFANOS-4 No4 768 35 26,88 0,6 16,13
C. HOSPITALIZACION-4 N04 2135 35 74,73 0,6 44,84
C. HOSPITALIZACION-4 NO3 2135 35 74,73 0,6 44,84
C. HOSPITALIZACION-4 NO2 2135 35 74,73 0,6 44,84
C. HOSPITALIZACION-4 NO1 2135 35 74,73 0,6 44,84
C. CAFETERIA-2 NOO 447 35 15,65 0,6 9,39
C. CARDIOLOGIA-1 NS00 839 35 29,37 0,6 17,62
C. HEMATOLOGIA NS00 974 35 34,09 0,6 20,45
C. OFICINAS-4 NS00 828 35 28,98 0,6 17,39
C. OFICINAS-5 NS00 826 35 28,91 0,6 17,35
C. CAFETERIA NS00 698 35 24,43 0,6 14,66
C. CIRUGIA PLASTICA-1 NS00 622 35 21,77 0,6 13,06
-C. CIRUGIA PLASTICA-2 NS00 715 35 25,03 0,6 15,02
C. DERMATOLOGIA-1 NS00 1320 35 46,20 0,6 27,72
-C. DERMATOLOGIA-2 NS00 1673 35 58,56 0,6 35,13
C. ESTERILIZACION-1 NS01 1268 35 44,38 0,6 26,63
-C. ESTERILIZACION-2 NS01 1947 35 68,15 0,6 40,89
C. RADIODIAGNOSTICO-3 N03 1511 35 52,89 0,6 31,73
C. RADIODIAGNOSTICO-6 NO3 1129 35 39,52 0,6 23,71
C. CARDIOLOGIA-2 NS00 1097 35 38,40 0,6 23,04
C. ZONA QUIROFANOS-1 N04 1308 35 45,78 0,6 27,47
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
C. UCI-5 N04 766 35 26,81 0,6 16,09
C. RADIODIAGNOSTICO-2 N03 1245 35 43,58 0,6 26,15
C. RADIODIAGNOSTICO-5 N03 888 35 31,08 0,6 18,65
C. SEGURIDAD CIVIL N0O 1371 35 47,99 06 28,79
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -4 300 0,8 240,00
POT. TOTAL RED HOSPITAL CT-4 2.730,65 2.086,43
POT. TOTAL SIMULTANEA (0.9) CT-4 2.086,43 0,9 1.877,79
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CARGAS A C.T. TIPO SUBESTACION 5

CARGAS A SAI HOSPITAL CT-5

CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL

M2 W/M2 KW KW
C. UCI-2 N0o4 798 20 1596 06 9,58
C. UCI-4 N0o4 94 20 1928 06 1157
C. HOSPITALIZACION-5 N04 2123 15 31,85 0,6 19,11
C. RADIODIAGNOSTICO-1 NO3 1113 20 22,26 0,6 13,36
C. RADIODIAGNOSTICO-4 N0O3 831 20 16,62 0,6 9,97
C. HOSPITALIZACION-5 NO3 2123 15 318 06 19,11
C. HOSPITALIZACION-5 N02 2123 15 318 06 19,11
C. HOSPITALIZACION-5 NO1 2123 15 31,85 0,6 19,11
C. LOCALES SINDICALES-2 N0O 1360 20 27,20 06 1632
C. MEDICINA PREVENTIVA NS00 371 20 742 06 445
C. HOSPITALIZACION-1 NS00 591 15 887 06 532
-C. HOSPITALIZACION-2 NS00 1064 15 15,96 0,6 9,58
C. OFICINAS-3 NS00 474 20 9,48 0,6 5,69
C. OFTALMOLOGIA-1 NS00 1150 20 2300 06 1380
-C. OFTALMOLOGIA-2 NS00 1977 20 3954 06 2372
C. ALIMENTACION-1 NSO01 1213 20 24,26 0,6 14,56
-C. ALIMENTACION-2 NSO01 1701 20 34,02 0,6 20,41
POT. TOTAL SAI HOSPITAL CT-5 391,25 234,75
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
CARGAS A GRUPO HOSPITAL CT-5
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL
M2 WIM2 KW KW
SAlI HOSPITAL 300 1.1 330,00
C. UCI-2 NO4 798 15 11,97 0,8 9,58
C. UCI-4 NO4 964 15 14,46 0,8 11,57
C. HOSPITALIZACION-5 N0O4 2123 15 31,85 0,8 25,48
C. RADIODIAGNOSTICO-1 N03 1113 15 16,70 0,8 13,36
C. RADIODIAGNOSTICO-4 NO3 831 15 12,47 0,8 9,97
C. HOSPITALIZACION-5 NO3 2123 15 31,85 0,8 25,48
C. APARCAMIENTO-4 N0O2 6014 10 60,14 0,8 48,11
C. HOSPITALIZACION-5 NO2 2123 15 31,85 0,8 25,48
C. APARCAMIENTO-4 NO1 6014 10 60,14 0,8 48,11
C. HOSPITALIZACION-5 NO1 2123 15 31,85 0,8 25,48
C. LOCALES SINDICALES-2 NOO 1360 15 20,40 0,8 16,32
C. CAFETERIA-1 NOO 451 15 6,77 0,8 541
C. MEDICINA PREVENTIVA NS00 371 15 5,57 0,8 4,45
C. HOSPITALIZACION-1 NS00 591 15 8,87 0,8 7,09
-C. HOSPITALIZACION-2 NS00 1064 15 15,96 0,8 12,77
C. VESTUARIOS-3 NS00 1025 15 15,38 0,8 12,30
C. OFICINAS-3 NS00 474 15 7,11 0,8 5,69
C. OFTALMOLOGIA-1 NS00 1150 15 17,25 0,8 13,80
-C. OFTALMOLOGIA-2 NS00 1977 15 29,66 0,8 23,72
C. ALIMENTACION-1 NS01 1213 15 18,20 0,8 14,56
-C. ALIMENTACION-2 NSO01 1701 15 25,52 0,8 20,41
C. APARCAMIENTO-4 NS02 9028 10 90,28 0,8 72,22
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
C. APARCAMIENTO-5 NS02 10483 10 104,83 0,8 83,86
C. ASCENSOR 5.1 N04 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 5.2 N04 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 5.3 NO3 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 5.4 NOO 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 5.5 N0O 15 0,3 4,50
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -5 300 0,8 240,00
A. PAF-5 10 0,3 3,00
POT. TOTAL GRUPO HOSPITAL CT-5 1.354,02 1.130,71
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
CARGAS A RED HOSPITAL CT-5
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL
M2 WIM2 KW KW
CARGA GRUPO ELECTROGENO 1354,015 1130,71
C. UCI-2 NO4 798 35 27,93 0,6 16,76
C. UCI-4 NO4 964 35 33,74 0,6 20,24
C. HOSPITALIZACION-5 N0O4 2123 35 74,31 0,6 44,58
C. RADIODIAGNOSTICO-1 N03 1113 35 38,96 0,6 23,37
C. RADIODIAGNOSTICO-4 NO3 831 35 29,09 0,6 17,45
C. HOSPITALIZACION-5 NO3 2123 35 74,31 0,6 44,58
C. APARCAMIENTO-4 N0O2 6014 10 60,14 0,6 36,08
C. HOSPITALIZACION-5 NO2 2123 35 74,31 0,6 44,58
C. APARCAMIENTO-4 NO1 6014 10 60,14 0,6 36,08
C. HOSPITALIZACION-5 NO1 2123 35 74,31 0,6 44,58
C. LOCALES SINDICALES-2 NOO 1360 35 47,60 0,6 28,56
C. CAFETERIA-1 NOO 451 35 15,79 0,6 9,47
C. MEDICINA PREVENTIVA NS00 371 35 12,99 0,6 7,79
C. HOSPITALIZACION-1 NS00 591 35 20,69 0,6 12,41
-C. HOSPITALIZACION-2 NS00 1064 35 37,24 0,6 22,34
C. VESTUARIOS-3 NS00 1025 35 35,88 0,6 21,53
C. OFICINAS-3 NS00 474 35 16,59 0,6 9,95
C. OFTALMOLOGIA-1 NS00 1150 35 40,25 0,6 24,15
-C. OFTALMOLOGIA-2 NS00 1977 35 69,20 0,6 41,52
C. ALIMENTACION-1 NS01 1213 35 42,46 0,6 25,47
-C. ALIMENTACION-2 NSO01 1701 35 59,54 0,6 35,72
C. APARCAMIENTO-4 NS02 9028 10 90,28 0,6 54,17
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C. APARCAMIENTO-5 NS02 10483 10 104,83 0,6 62,90
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -5 300 0,8 240,00
POT. TOTAL RED HOSPITAL CT-5 2.794,53 2.055,02
POT. TOTAL SIMULTANEA (0.9) CT-5 2.055,02 0,9 1.849,52
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CARGAS A C.T. TIPO SUBESTACION 6
CARGAS A SAI HOSPITAL CT-6
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST.  SIM. TOTAL
M2 W/M2 KW KW
C. UCI-1 No4 1172 20 2344 06 14,06
C. UCI-3 N04 775 20 1550 06 930
C. HOSPITALIZACION-6 N04 2053 15 30,80 0,6 18,48
C. LABORATORIO-1 NO3 1173 20 23,46 0,6 14,08
C. LABORATOIRO-2 N0O3 849 20 16,98 0,6 10,19
C. HOSPITALIZACION-6 NO3 2053 15 30,80 06 1848
C. HOSPITALIZACION-6 N0O2 2053 15 30,80 06 1848
C. HOSPITALIZACION-6 NO1 2053 15 30,80 0,6 18,48
C. LOCALES SINDICALES-1 N0OO 853 20 17,06 06 1024
C. USUARIOS NOO 34 20 728 06 437
C. NEUROFISIOLOGICA NS00 1670 20 3340 06 2004
C. VASCULAR NS00 2072 20 41,44 0,6 24,86
C. DIGESTIVO NS00 883 20 17,66 0,6 10,60
C. OFICINAS-2 NS00 474 20 948 06 569
C. FARMACIA NSO1 2236 20 4472 06 2683
C. UNIFORMIDAD NSO01 1168 20 23,36 0,6 14,02
C. LIMPIEZA NSO01 1701 15 25,52 0,6 15,31
POT. TOTAL SAI HOSPITAL CT-6 422,48 253,49
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
CARGAS A GRUPO HOSPITAL CT-6
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL
M2 WIM2 KW KW
SAlI HOSPITAL 350 1.1 385,00
C. UCI-1 NO4 1172 15 17,58 0,8 14,06
C. UCI-3 N04 775 15 11,63 0,8 9,30
C. HOSPITALIZACION-6 N04 2053 15 30,80 0,8 24,64
C. LABORATORIO-1 N0O3 1173 15 17,60 0,8 14,08
C. LABORATOIRO-2 N0O3 849 15 12,74 0,8 10,19
C. HOSPITALIZACION-6 NO3 2053 15 30,80 0,8 24,64
C. HOSPITALIZACION-6 NO2 2053 15 30,80 0,8 24,64
C. HOSPITALIZACION-6 NO1 2053 15 30,80 0,8 24,64
C. LOCALES SINDICALES-1 NOO 853 15 12,80 0,8 10,24
C. USUARIOS NOO 364 15 5,46 0,8 4,37
C. VESTUARIOS-4 NS00 618 15 9,27 0,8 7,42
C. NEUROFISIOLOGICA NS00 1670 15 25,05 0,8 20,04
C. VASCULAR NS00 2072 15 31,08 0,8 24,86
C. DIGESTIVO NS00 883 15 13,25 0,8 10,60
C. OFICINAS-2 NS00 474 15 7,11 0,8 5,69
C. FARMACIA NS01 2236 15 33,54 0,8 26,83
C. UNIFORMIDAD NSO01 1168 15 17,52 0,8 14,02
C. LIMPIEZA NSO01 1701 15 25,52 0,8 20,41
C. APARCAMIENTO-6 NS02 17708 10 177,08 0,8 141,66
C. ASCENSOR 6.1 N04 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 6.2 N04 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 6.3 N04 15 0,3 4,50
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
C. ASCENSOR 6.4 NOO 15 0,3 4,50
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -6 300 0,8 240,00
A. PAF-6 10 0,3 3,00
POT. TOTAL GRUPO HOSPITAL CT-6 1.260,38 1.078,30
CARGAS A RED HOSPITAL CT-6
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL
M2 WIM2 KW KW
CARGA GRUPO ELECTROGENO 1260,38 1078,30
C. UCI-1 NO4 1172 35 41,02 0,6 24,61
C. UCI-3 N04 775 35 27,13 0,6 16,28
C. HOSPITALIZACION-6 N04 2053 35 71,86 0,6 43,11
C. LABORATORIO-1 NO3 1173 35 41,06 0,6 24,63
C. LABORATOIRO-2 N0O3 849 35 29,72 0,6 17,83
C. HOSPITALIZACION-6 NO3 2053 35 71,86 0,6 43,11
C. HOSPITALIZACION-6 NO2 2053 35 71,86 0,6 43,11
C. HOSPITALIZACION-6 NO1 2053 35 71,86 0,6 43,11
C. LOCALES SINDICALES-1 NOO 853 35 29,86 0,6 17,91
C. USUARIOS NOO 364 35 12,74 0,6 7,64
C. VESTUARIOS-4 NS00 618 35 21,63 0,6 12,98
C. NEUROFISIOLOGICA NS00 1670 35 58,45 0,6 35,07
C. VASCULAR NS00 2072 35 72,52 0,6 43,51
C. DIGESTIVO NS00 883 35 30,91 0,6 18,54
C. OFICINAS-2 NS00 474 35 16,59 0,6 9,95
C. FARMACIA NS01 2236 35 78,26 0,6 46,96
C. UNIFORMIDAD NSO01 1168 35 40,88 0,6 24,53
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
C. LIMPIEZA NSO01 1701 35 59,54 0,6 35,72
C. APARCAMIENTO-6 NS02 17708 10 177,08 0,6 106,25
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -6 300 0,8 240,00
POT. TOTAL RED HOSPITAL CT-6 2.585,16 1.933,17
POT. TOTAL SIMULTANEA (0.9) CT-6 1.933,17 09 1.739,85

CARGAS A C.T. TIPO SUBESTACION 7

CARGAS A SAI HOSPITAL CT-7

CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL

M2 WIM2 KW KW
C. RESIDENCIA M.P.-1 N06 928 15 13,92 0,6 8,35
C. RESIDENCIA M.P.-2 NO6 1046 15 15,69 0,6 9,41
C. RESIDENCIA M.P.-1 N05 928 15 13,92 0,6 8,35
C. RESIDENCIA M.P.-2 N05 1046 15 15,69 0,6 9,41
C. RESIDENCIA M.P.-1 N04 850 15 12,75 0,6 7,65
C. RESIDENCIA M.P.-2 N04 1124 15 16,86 0,6 10,12
C. RESIDENCIA M.P.-1 NO3 900 15 13,50 0,6 8,10
C. RESIDENCIA M.P.-2 NO3 1070 15 16,05 0,6 9,63
C. CUIDADOS-1 N02 606 20 12,12 0,6 7,27
C. CUIDADOS-2 N02 792 20 15,84 0,6 9,50
C. REHABILITACION-1 NO1 1165 20 23,30 0,6 13,98
C. REHABILITACION-2 NO1 1517 20 30,34 0,6 18,20
C. INVESTIGACION-1 NOO 1050 20 21,00 0,6 12,60
C. INVESTIGACION-2 NOO 1535 20 30,70 0,6 18,42
C. FORMACION-1 NOO 1137 20 22,74 0,6 13,64
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MEMORIA PROYECTO BASICO indice A
C. FORMACION-2 NOO 1269 20 25,38 0,6 15,23
C. SALON DE ACTOS NOO 555 15 8,33 0,6 5,00
C. NEFROLOGIA NS00 1242 20 24,84 0,6 14,90
C. NEUMOLOGIA NS00 1138 20 22,76 0,6 13,66
C. OFICINAS-1 NS00 474 20 9,48 0,6 5,69
C. DIGESTIVO NS00 1930 20 38,60 0,6 23,16
POT. TOTAL SAI HOSPITAL CT-7 403,81 242,28
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CARGAS A GRUPO HOSPITAL
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL
M2 WIM2 KW KW
SAlI HOSPITAL 300 1.1 330,00
C. RESIDENCIA M.P.-1 N06 928 15 13,92 0,8 11,14
C. RESIDENCIA M.P.-2 NO6 1046 15 15,69 0,8 12,55
C. RESIDENCIA M.P.-1 N05 928 15 13,92 0,8 11,14
C. RESIDENCIA M.P.-2 N05 1046 15 15,69 0,8 12,55
C. RESIDENCIA M.P.-1 N04 850 15 12,75 0,8 10,20
C. RESIDENCIA M.P.-2 N04 1124 15 16,86 0,8 13,49
C. RESIDENCIA M.P.-1 NO3 900 15 13,50 0,8 10,80
C. RESIDENCIA M.P.-2 NO3 1070 15 16,05 0,8 12,84
C. CUIDADOS-1 N02 606 15 9,09 0,8 7,27
C. CUIDADOS-2 N02 792 15 11,88 0,8 9,50
C. REHABILITACION-1 NO1 1165 15 17,48 0,8 13,98
C. REHABILITACION-2 NO1 1517 15 22,76 0,8 18,20
C. INVESTIGACION-1 NOO 1050 15 15,75 0,8 12,60
C. INVESTIGACION-2 NOO 1535 15 23,03 0,8 18,42
C. FORMACION-1 NOO 1137 15 17,06 0,8 13,64
C. FORMACION-2 NOO 1269 15 19,04 0,8 15,23
C. SALON DE ACTOS NOO 555 15 8,33 0,8 6,66
C. NEFROLOGIA NS00 1242 15 18,63 0,8 14,90
C. NEUMOLOGIA NS00 1138 15 17,07 0,8 13,66
C. OFICINAS-1 NS00 474 15 7,11 0,8 5,69
C. DIGESTIVO NS00 1930 15 28,95 0,8 23,16
C. ASCENSOR 7.1 N0O6 15 0,3 4,50
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C. ASCENSOR 7.2 N06 15 0,3 4,50
C. ASCENSOR 7.3 N06 15 0,3 4,50
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -7 300 0,8 240,00
A. PAF-7 10 0,3 3,00
POT. TOTAL GRUPO HOSPITAL CT-7 989,53 854,12
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CARGAS A RED HOSPITAL CT-7
CUADRO / EQUIPO SUP. POT. POT. POT.

INST. SIM.  TOTAL
M2 W/M2 KW KW

CARGA GRUPO ELECTROGENO 989,53 854,12
C. RESIDENCIA M.P.-1 N06 928 35 32,48 0,6 19,49
C. RESIDENCIA M.P.-2 N06 1046 35 36,61 0,6 21,97
C. RESIDENCIA M.P.-1 N05 928 35 32,48 0,6 19,49
C. RESIDENCIA M.P.-2 N05 1046 35 36,61 0,6 21,97
C. RESIDENCIA M.P.-1 N04 850 35 29,75 0,6 17,85
C. RESIDENCIA M.P.-2 N04 1124 35 39,34 0,6 23,60
C. RESIDENCIA M.P.-1 NO3 900 35 31,50 0,6 18,90
C. RESIDENCIA M.P.-2 NO3 1070 35 37,45 0,6 22,47
C. CUIDADOS-1 N02 606 35 21,21 0,6 12,73
C. CUIDADOS-2 N02 792 35 27,72 0,6 16,63
C. REHABILITACION-1 NO1 1165 35 40,78 0,6 24,47
C. REHABILITACION-2 NO1 1517 35 53,10 0,6 31,86
C. INVESTIGACION-1 NOO 1050 35 36,75 0,6 22,05
C. INVESTIGACION-2 NOO 1535 35 53,73 0,6 32,24
C. FORMACION-1 NOO 1137 35 39,80 0,6 23,88
C. FORMACION-2 NOO 1269 35 44,42 0,6 26,65
C. SALON DE ACTOS N0O 555 35 19,43 0,6 11,66
C. NEFROLOGIA NS00 1242 35 43,47 0,6 26,08
C. NEUMOLOGIA NS00 1138 35 39,83 0,6 23,90
C. OFICINAS-1 NS00 474 35 16,59 0,6 9,95
C. DIGESTIVO NS00 1930 35 67,55 0,6 40,53
C. FZA. INSTAL. HOSPITALIZACION -7 300 0,8 240,00
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POT. TOTAL RED HOSPITAL CT-7 2.070,10 1.562,47
POT. TOTAL SIMULTANEA (0.9) CT-7 1.562,47 0,9 1.406,22
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CARGAS AC.T.CPD

CARGAS A SAI CPD

CUADRO / EQUIPO POT. POT.
INST. SIM.  TOTAL

KW KW
C. SALA EQUIPOS CPD 95 1 95
C. AREA CPD 30 0,8 24
C. AULA FORMACION 30 0,8 24
C. SALA A ( SERVICIOS AXILIARES ) 25 0,6 15
M. FZA. INSTALACIONES 40 0,8 32
POT. TOTAL SAI CPD 220 190,00
CARGAS A GRUPO CPD
CUADRO / EQUIPO POT. POT. POT.
INST. INST. SIM.  TOTAL
KW KW KW
SAIA 240 1,2 288
SAI B (FUTURO) 240 0,8 192
C. AREA CPD 30 0,8 24
C. AULA FORMACION 30 0,8 24
C. PERSONAL SERVICIO 30 0,8 24
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C. AUXILIAR A 12 0,8 9,6
C. AUXILIAR B (FUTURO) 12 0,8 9,6
C. CLIMATIZACION CPD 50 0,8 40

POT. TOTAL GRUPO ELECTROGENO

CPD 644 611,20

CARGAS ARED CPD

CUADRO / EQUIPO POT. POT. POT.
INST. INST. SIM.  TOTAL
KW KW KW

CARGA GRUPO ELECTROGENO 644 611,2

C. AREA CPD 12 0,6 7,2

C. AULA FORMACION 12 0,6 7,2

C. PERSONAL SERVICIO 20 0,6 12

POT. TOTAL RED CPD 688 637,60
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2.6.2.5. VENTILACION
2.6.2.5.1. CENTROS DE TRANSFORMACION

Los transformadores proyectados de diversas potencias estan instalados en locales adecuadamente
ventilados mediante ventilacion forzada.

Los locales por tanto estan provistos de huecos de dimensiones suficientes para una entrada de aire en
condiciones maximas criticas de 34 °C y una temperatura media del aire de salida del recinto de 40 °C

segun VDE y CEl, lo que limita a 5 °C la temperatura de calentamiento del aire sobre la temperatura
exterior y extraccion del mismo forzada por ventiladores.

2.6.2.5.2. SALA DE CUADROS
Para los cuadros, en funcion de la potencia instalada en los centros de transformacion anteriores se

estiman unas pérdidas del 0,5% de la potencia del transformador, las cuales se disipan mediante
ventilacién forzada.

2.6.2.5.3. CENTRAL DE CONTINUIDAD

Se considera unas pérdidas del sistema del 10% del equipo principal y el 1 % el de los equipos de back-
up.

El local esta climatizado por medio de unidades tipo expansion directa existinendo un equipo, de reserva.

2.6.2.6. DISTRIBUCION GENERAL DE ALUMBRADO

En la tabla se muestran los niveles objetivo para los consumos en W/m? para la iluminacién de las
distintas zonas del HOSPITAL

Habitaciones Zonas Sala de
W/m? publicas Diagnosti

W/m? co W/m?
4,5 6 3,5

Todos los circuitos de alumbrado correspondientes a zonas comunes se distribuyen entre multiples
diferenciales a fin de evitar apagados totales de la instalacién por averia o derivacion.

INSTALACION DE PROTECCION

Se proyecta un sistema de puesta a tierra segun ICT-BT-18 constituido por una red enterrada bajo la
solera con una profundidad nunca inferior a 0,50 m segun exigido por ITC-BT-18 y con seccién superior a
25 mm? en cobre por lo que no se requiere proteccién contra la corrosion segun dicha ICT, cuyo valor es
inferior a lo exigido en la ICT-BT-24, este sistema de puesta a tierra se refuerza con picas de electrodo
multiple en la puesta a tierra de los neutros de los transformadores.
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Todas las partes metélicas de aparatos sometidos a tension estaran unidas eléctricamente a la red de
tierras para protegerlas contra posibles derivaciones a masa, sobretensiones, etc.

Las partes de la instalacion a poner a tierra son las que a continuacion se detallan:
Estructura.
Motores, circuitos, varios y enchufes.

Maquinaria de ascensores, montacargas y puertas metalicas de las mismas, rampas y escaleras
mecanicas.

Neutro de grupos electrogenos.

Neutro de transformadores.

Centrales de alimentacion ininterrrumpida (SAI).

Equipos informaticos y telefonicos.

Armadura y reflectores de luminarias y demas aparatos de alumbrado.
Cuadros Eléctricos.

Tuberias y elementos generales de instalaciones mecanicas y de climatizacion.
En los extremos de las lineas con longitud superior a 200 m.

El detalle de secciones aplicadas en cada caso puede apreciarse en planos. Los conductos utilizados son
clase 2, segun UNE 21022.

El disefio de la instalacion de puesta a tierra satisface los requerimientos de la normativa IEC 364-4-41.
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2.6.3. INSTALACIONES DE ELECTRICIDAD MEDIA TENSION
2.6.3.1. NORMATIVA CONSIDERADA
Para la redaccion de este Proyecto se ha seguido la siguiente normativa:

Reglamento sobre condiciones técnicas y garantias de seguridad en centrales eléctricas, subestaciones y
centros de transformacion, Real Decreto 3275/1982 del 12 de Noviembre.

Reglamento de Lineas Eléctricas de Alta Tension de 28 de Noviembre de  1968.

Reglamento Electrotécnico para baja tension, del Ministerio de Industria de 2 de Agosto de 2002.
Instrucciones Técnicas complementarias, MI-BT del anterior Reglamento, de 2 de Agosto de 2002.
Ordenanza General de Seguridad e Higiene, del Ministerio de Trabajo de 9 de Marzo de 1971.
Real Decreto 1.627/97 de 24 de Octubre de Seguridad y Salud durante la ejecucion de las obras, Ley de
Prevencion de Riesgos Laborales 31/1995 de 8 de Noviembre, Real Decreto 39/1997 de 17 de Enero,

Reglamento de los Servicios de Prevencién y otras normativas relacionadas aplicables.

Normas particulares de la Cia. Suministradora de energia eléctrica, que cumplimentan la  vigente
Reglamentacion.

Reglamento de Verificaciones Eléctricas y Regularidad en el suministro de Energia de 12 de Marzo de
1954 y Real Decreto modificativo.

Normativa UNE en los conceptos que se consideren.
Normativa I.T.E.

Instrucciones Técnicas Complementarias al Reglamento sobre condiciones Técnicas y Garantias de
Seguridad en Centro de Transformacion.

CTE

Normativa IEC en los conceptos que se consideren.

2.6.3.2. DESCRIPCION DE LA INSTALACION

Se considera el suministro en media tension, a partir de la red de distribucion eléctrica de compafiia y
segun:

Tensién nominal: entre 20 KV y 33 KV
Tensién aislamiento: UNE 21062

Potencia de cortocircuito: 500 MVA a 750 MVA
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2.6.4.CPD

El area de tecnologias de la informacién y comunicaciones debe ser un elemento fundamental en el
funcionamiento del hospital. Para el disefio de un area especifica para el control y la gestiéon de las
telecomunicaciones de las diversas unidades del hospital se necesita dotar al area de tecnologias de la
informaciéon de espacios funcionales que supongan un entorno de trabajo adecuado. Por todo ello se
requiere de al menos un total de 1.480 m? Utiles de superficie total.

El Centro de Proceso de Datos (C.P.D) es el elemento fundamental de los sistemas tecnoldgicos de
cualquier hospital. Cualquier anomalia en los sistemas de este C.P.D. puede provocar la paralizacion de
la actividad hospitalaria. Por ello, debe existir un proyecto especifico para el C.P.D. que debe contemplar
al menos, de forma especifica y detallada los sistemas elementos:

Sistema eléctrico y SAls. Debe garantizarse la redundancia del suministro eléctrico para las maquinas que
se instalen en el CPD

Sistema de climatizacion. Debera garantizarse una temperatura y humedad constante en toda la sala del
CPD. Para ello sera necesario contar con sistemas de climatizacién redundantes.

Sistema de control de acceso, control de presencia y videovigilancia.

Sistema de deteccién y extincion de incendios.

Sistema de cableado estructurado (cobre y fibra éptica)

Falso suelo técnico.

Sala de telecomunicaciones.

Sala de Sistemas Magnéticos para Copias de Seguridad.

Archivo de Cintas Magnéticos.

Sala de Servidores.

Sala de Centralita de telefonia.

Sala de extincion de incendios.

Para alojar con garantias de disponibilidad, se deberia disponer de un espacio de unos 640m2 utiles para
la instalacion del CPD, sala de telecomunicaciones, Archivo de cintas y sala de SAls. Se debe contemplar

la existencia de zonas de expansion para el CPD, de cara a garantizar la continuidad de servicios en el
mismo durante toda la vida del nuevo hospital.

SALA DE OPERADORES

Teniendo en cuenta la dotacién de recursos humanos con los que dispone asi como el crecimiento
previsto, la sala de operadores debera contar con un espacio util de 60m2 (5 técnicos).

ALMACEN DE MATERIAL INFORMATICO.

Se necesita disponer de un local en el que se pueda almacenar el material informatico. En el mismo punto
del almacén se podria habilitar un taller de reparaciones y montaje. El espacio del que se debe disponer
sera de al menos 80m2 utiles de superficie.
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ATENCION AL USUARIO

En estos momentos el hospital cuenta con 7 técnicos en esta area, por lo que la sala de operadores
debera contar con un espacio util de 60m2.

SALA DE REUNIONES Y AULAS DE FORMACION

Se debera dotar de al menos 2 salas de reuniones de 30m2 cada una. Ademas seria necesario contar con
un aula de formacion (160 m2).

PERSONAL DEL SERVICIO DE SISTEMAS Y TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION.

Se debera dotar de 420 m2 para el personal de Sistemas y Tecnologias de la Informacion, teniendo en
cuenta sus previsiones de crecimiento (para este calculo se han estimado 30 personas con el ratio de 14
m2 por persona, tal y como se especifica en el estudio de Cushman & Wakefield para espacio medio de
oficinas por trabajador en la UE).
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Superficie en m?

pte. proyecto ingenieria

Sala de Climatizacion (turbinas) (minimo 50 m2)
SAl 50

Sala extincion 20

Sala Cuadros Eléctricos 30

Sala Backups 50

Sala Operadores Telecomunicaciones 60

Sala de Telecomunicaciones (Red interna) 50

Archivo de cintas Magnéticos (a ubicar alejado de CPD) 30

Almacén 80

Sala de Equipos 300

Sala Operadores (en funcién de personal.) superficie
Minima estimada 60

Sala Atencion Usuarios (en funcion de personal.) superficie

Minima estimada 60
Sala de Reuniones 60
Aula de Formacioén 160

Personal del servicio de sistemas y tecnologias de la
informacion superficie Minima estimada. 420

TOTAL SUPERFICIE 1.480

Para el Centro de Proceso de Datos y sus salas técnicas se reservan 670 m2 (sin incluir sala de
climatizacién) en sintonia con el espacio dedicado a este tipo de instalaciones en los ultimos proyectos
acometidos por la Conselleria de Sanidade en Complejos Hospitalarios:

C.H. Juan Canalejo: 900 m?.

Nuevo Hospital Lugo (propuesta actual): 700 m>.
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2.6.5. COMUNICACIONES

2.6.5.1. INFRAESTRUCTURA COMUN DE TELECOMUNICACIONES

Comprenden las canalizaciones, registros y recintos que constituiran la infraestructura donde se alojaran
los cables y equipamiento necesarios para permitir el acceso de los usuarios a los servicios de

telecomunicaciones.

La distribucion de los diferentes servicios de comunicaciones se realizara a través de una Infraestructura
Comun de Telecomunicaciones (ICT), segun lo indicado en el R.D. 401/2003 que contempla:

Distribucion de Television y Radiodifusion terrestre y por satélite (RTV).
Distribucion de Telefonia Disponible al Publico y Red Digital de servicios Integrados (TB + RDSI).
Distribucion de telecomunicaciones por cable (TLCA) y sistema de acceso fijo inalambrico (SAFI).

Las redes de alimentacion de los diferentes operadores se introducen en el hospital a través de dos
arquetas dobles de entrada situadas en los limites exteriores.

2.6.5.2. REDES DE DATOS Y COMUNICACIONES
2.6.5.2.1. GENERAL

Los criterios de disefio son los recogidos en los diversos documentos que se resefian, complementados y
corregidos por lo expuesto a continuacion.

Todos los servidores que se precisen adquirir para el funcionamiento de los servicios tecnolégicos e
informaticos del nuevo hospital, sean cual sean estos servicios (clinicos, de gestion, de mantenimiento de
instalaciones, etc), deberan estar contemplados dentro de las politicas corporativas de la organizacion. No
se permitira la dotacion de servidores individuales por servicio o instalacién, sino que todas las
aplicaciones informaticas necesarias, una vez evaluadas adecuadamente, deberan ubicarse en servidores
corporativos.

2.6.5.2.3. TELEFONIA INALAMBRICA:
Para la telefonia inalambrica se usara:
Tecnologia GSM convencional

Red wifi

La cobertura GSM sera provista por el operador correspondiente, mediante su red de repetidores
exteriores.

La red wifi se definira estimando, como predimensionamiento, una reticula de 20x20 metros de
repetidores wifi.
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2.6.5.2.4. TELEVISION

Actualmente, la TV en los Hospitales del SERGAS se explota mediante contratos corporativos por
empresas externas. La infraestructura actual necesita un punto de TV con coaxial y un lector de tarjetas
de prepago en la cabecera (con su correspondiente cableado de dos hilos). El esquema de
funcionamiento esta recogido en el documento: “REQUERIMIENTOS DE SALAS TIC Y CPD PARA EL
NUEVO HOSPITAL DE VIGO”.

Habra que dejar una canalizacion entre la cabecera de la cama y la ubicacion de la TV.

Asi mismo, la tarjeta de prepago sirve para el uso del teléfono.

2.6.5.2.5. LLAMADA A ENFERMERAS

Ya hay en el mercado sistemas de llamada a enfermeras que pueden montarse sobre una infraestructura
de cableado estructurado con tecnologia IP, y es de esperar que para la fecha en que comience a
ejecutarse la instalacion en la obra (se estiman 4 afios), la tecnologia haya madurado mucho mas. Por
tanto, el sistema de llamadas a enfermeras se integrara en la infraestructura comun de
telecomunicaciones
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2.6.6. ALMACENAMIENTO Y SUMINISTRO DE GASOLEO

Consumo de Gasoleo grupos electrégenos y calefaccion (falta de suministro de gas)
Tipo de gasoleo AyC

Procedencia Depositos en el exterior especificos para ambos usos.

Poder calorifico 10.000 Kcal/Kg

Densidad media 0,86Kg/I

Consumo g. Electrégenos 4 x 357I/h

Capacidad almacenamiento gasdleo G.E. 2 x30.000 I

Autonomia G.E. 24 horas

Consumo calderas A.C.S 5 x 611 I/h (una de reserva) 2444l/h.
Capacidad almacenamiento gasoleo calderas 2 x 60.000l/gasoleo
Autonomia calderas Mayor de 2 dias (10h/dia)

Tipo de almacenamiento Enterrado exterior.
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2.6.7. GAS NATURAL
2.6.7.1. CARACTERISTICAS DEL SUMINISTRO Y DE LA ACOMETIDA

El combustible sera suministrado probablemente en alta presién hasta 16 bar.

2.6.7.2. NORMATIVA APLICABLE

Para la redaccién del presente Proyecto basico, se han considerado las siguientes Normas y
Reglamentos:

Real Decreto 919/2006 de 28 de Julio por el que se aprueba el Reglamento Técnico de Distribucion y
Utilizacion de Combustibles Gaseosos y sus Instrucciones Técnicas Complementarias ICG 01 a 11.

Reglamento General del Servicio Publico de Gases Combustibles (Decreto N°. 2913/1973 de 26 de Octu-
bre), en la parte que no se oponga al R.D. 919/2006 de 28 de Julio.

Normas Particulares de la Compafiia suministradora.
Normas UNE de obligado cumplimiento.

Norma UNE 60.309. Espesores minimos para tuberias de acero de las canalizaciones para combustibles
gaseosos.

Normas tecnoldgicas de la Edificacion (NTE.-ISH/1974) e Instrucciones Técnicas Complementarias de
Instalaciones de Calefaccion.

Normas DIN para tuberias.

Norma UNE 60.601. Instalaciones de calderas a gas para calefaccion y/o agua caliente de potencia Uutil
superior a 70 KW (60.200 Kcal/h).

Reglamento de Redes y Acometidas de Combustibles Gaseosos e Instrucciones “MIG”. (Orden de 18 de
Noviembre de 1974 del Ministerio de Industria) en la parte que no se oponga al R.D. 919/2006 de 28 de
Julio.

Aplicacién de la directiva del consejo de las comunidades europeas 90/396/CEE, sobre rendimiento para
las calderas nuevas de agua caliente alimentadas por combustibles liquidos o gaseosos. (Real Decreto
275/1995, de 24-FEB, del Ministerio de Industria y Energia. BOE: 27-MAR-95. Correccion erratas: 26-
MAY-95).

Aplicacion de la directiva del consejo de las comunidades europeas 90/396/CEE, sobre aparatos de gas.
(Real Decreto 1428/1992, de 27-NOV, del Ministerio de Industria, Comercio y Turismo. BOE: 5-DIC-92.
Correccion de errores: 27-ENE-93).

Modificada por:

Modificacién del R.D. 1428/1992 de aplicacion de las comunidades europeas 90/396/CEE, sobre aparatos
de gas. (Real Decreto 276/1995, de 24-FEB, del Ministerio de Industria y Energia. BOE: 27-MAR-95).

Instrucciones sobre documentacion y puesta en servicio de las instalaciones receptoras de gases
combustibles (Orden de 17 de diciembre de 1985).
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Homologacion de quemadores, reglamentacion para homologar combustibles liquidos en instalaciones
fijas. (Orden de 10-DIC-75, del Ministerio de Industria y Energia. BOE: 30-DIC-75).

Norma UNE-EN 10242. Recubrimientos galvanizados en caliente de accesorios roscados de tuberias.

Real Decreto 769/1999, de 7 de mayo, por el que se dictan las disposiciones de aplicacién de la Directiva
del Parlamento Europeo y del Consejo, 97/23/CE, relativa a los equipos de presiéon y se modifica el Real
Decreto 1244/1979 de 4 de abril que aprobd el Reglamento de aparatos a presion.

Ley de Prevencion de riesgos laborales 31/1995 de 8 de Diciembre.

Real Decreto 486/1997 de 14 de Abril. Disposiciones minimas de seguridad y salud en los lugares de
trabajo.

Real Decreto 1627/1997 de 24 de Octubre. Disposiciones minimas de seguridad y salud en las obras de
construccion.

Normas y recomendaciones de tipo técnico, tales como UNE, ANSI, APl y ASTM.

Real Decreto 286/2006, de 10 de Marzo, sobre la proteccion de la salud y la seguridad de los trabajadores
contra los riesgos relacionados con la exposicion al ruido.

Ley de Proteccion del Ambiente Atmosférico.

Reglamento Electrotécnico para Baja Tension. Real Decreto 842/2002, de 2 de agosto por el que se
aprueba del Reglamento electrotécnico para baja tension.
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2.6.7.3. HIPOTESIS DE CALCULO

La instalacion receptora de gas natural esta destinada a dos utilizaciones independientes, una para la
combustion en calderas de agua caliente para calefaccion y ACS, y otra para uso de aparatos de la cocina

y cafeteria estimando los siguientes parametros:

CALDERAS
Aparato Unidades Potencia total Rendto. Presion
Caldera 5 (%) 18.920.000 Kcal./h. 90% 100/22 mbar
18.920.000
(016 1= Y —— = 2.260 m°h
9.300 x 0,90

(*) Se trata de cinco calderas idénticas de 5500Kw cada una de ellas (una de ellas de reserva)

COCINAS
TOTAL 839.360 Kcal/h (85 m*/h)

CAFETERIAS

TOTAL ~250.000 Kcal/h (25 m®/h)

RESUMEN

Calderas (calefaccion y A.C.S.) 2.260 m3/h
Cocinas: 85 m3/h

Cafeterias 25 m3/h

TOTAL 2.370 m3/h

Lo que requiere una acometida en alta presion hasta 16 bar DN 150.
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2.6.8. SEGURIDAD
2.6.8.1. CONTROL DE ACCESOS

El control de accesos estara basado en tecnologia IP para su integracion en la red de cableado
estructurado del Hospital (salvo el tramo terminal, desde la tarjeta a la centralita correspondiente). Todos
los elementos seran integrables via protocolos TCP / IP.

La monitorizacién y control de accesos de las puertas se realizara por medio de un sistema compatible
con la tarjeta sanitaria con antena, por lo cual el medio que habilite el sistema sera la propia tarjeta
sanitaria con antena y no otro dispositivo.

2.6.8.2. VIDEO VIGILANCIA
La video vigilancia tiene dos aplicaciones:
Vigilancia contra intrusismo

Vigilancia terapéutica

2.6.9. GESTION CENTRALIZADA. SCADA
2.6.9.1. EXTENSION

El proyecto contemplara la integracion y gestion centralizada de los diversos subsistemas de gestion,
seguridad y supervision de las instalaciones que operan en cada una de las zonas del hospital desde dos
servidores ubicados en el CPD. La gestién centralizada se realizara a través de un sistema de integracion
de tipo SCADA (Supervisory Control and Data Acquisition) que se basara a nivel fisico en la red general
de comunicaciones del hospital, que interconecta los DISTRIBUIDORES GENERALES de
comunicaciones ubicados en cada uno de los ocho bloques (incluyendo el CPD en si) en que se ha
subdividido el hospital mediante una red ethernet sobre TCP/IP. Estos ocho distribuidores estan
interconectados por dos anillos de fibra optica.

Por tanto la definicion de los requisitos técnicos a cumplir por el sistema de Gestion Integral de
Instalaciones de todos y cada uno de los subsistemas de control de las diferentes instalaciones del
Hospital, seran tales que permitan la gestion integral de dichas instalaciones desde un unico SCADA
central localizado en el CPD.

Lo anterior abarca desde el suministro de la solucion Software-Hardware del SCADA, sus
correspondientes licencias necesarias tanto por nimero de puntos, como por usuarios simultaneos, hasta
el disefio, desarrollo e implementacion de la completa configuracion del SCADA, sus bases de datos de
puntos, usuarios, politicas de acceso, graficos, informes, scripts o procedimientos automaticos.

Los citados subsistemas de control y gestion seran los encargados de mantener, supervisar y controlar los
diferentes aspectos que intervienen en la seguridad, confort y calidad en instalaciones tales como:
climatizacién, control de electrificacion, control de alumbrado, control de ascensores y escaleras
mecanicas, deteccion de fuego -compuertas-, detecciéon de CO, supervision de comunicaciones,
tratamiento de aguas, control de accesos, CCTV, sistemas de riego etc...
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2.6.9.2. NORMATIVA CONSIDERADA
Se debera considerar la siguiente normativa:

Reglamento Electrotécnico para Baja Tension. R.D. 842/2002 de 2 de Agosto, del Ministerio de Ciencia y
Tecnologia (y correcciones de errores).

Instrucciones Técnicas Complementarias del REBT.
Normas de referencia en el REBT, segun ITC-BT-02.

Norma basica de edificacion NBE-CPI-96. Condiciones de Proteccién Contra Incendios en los edificios.
R.D. 2177/1996 de 4 de Octubre, del Ministerio de Fomento (y correcciones de errores).

Reglamento de Prevencion de Incendios de la Comunidad de Madrid. Decreto 31/2003 de 13 de Marzo,
de la Consejeria de Medio Ambiente de la Comunidad de Madrid.

Normas tecnoldgicas de la Edificacion NTE, del Ministerio de la Vivienda.
Ordenanza General de Seguridad e Higiene, del Ministerio de Trabajo de 9 de Marzo de 1971.
Ley de Prevencion de riesgos laborales 31/1995 de 8 de Noviembre.

Real Decreto 486/1997 de 14 de Abril. Disposiciones minimas de seguridad y salud en los lugares de
trabajo.

Real Decreto 1627/1997 de 24 de Octubre. Disposiciones minimas de seguridad y salud en las obras de
construccion.

Normativa UNE en los conceptos que se consideran.

Reglamento sobre condiciones técnicas y garantias de seguridad en centrales eléctricas, subestaciones y
centros de transformacion, Real Decreto 3275/1982 del 12 de Noviembre.

Instrucciones Técnicas Complementarias al Reglamento sobre Condiciones Técnicas y Garantias de
Seguridad en Centro de Transformacion.

Orden de 10 de Marzo de 2000, que modifica las Instrucciones Técnicas Complementarias del
Reglamento sobre Condiciones Técnicas y Garantias de Seguridad en Centrales Eléctricas,
Subestaciones y Centros de Transformacion.

Correccion de errores de la orden de 10 de Marzo de 2000 de las anteriores modificaciones.

Todos los equipos instalados y programas para su gestion soportaran el estandar SNMP (Simple Network
Management Protocol).

IEEE 802.1 Comité para especificaciones y estandares sobre gestion global y seguridad de red.
IEEE 802.2 Especificaciones para LLC (Logical Link Control).

IEEE 802.3 Redes Ethernet CSMA/CD

100 BASE-T standard

1000 BASE-T standard

10Gb/s Ethernet (10GBASE-SR) standard.

1 Gb/s Ethernet (1000 BASE-SX) standard.
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IEEE 802.7 Standard para la red de area local en banda ancha.
IEEE 802.8 Standard para fibra dptica.

IEEE 802.9 Redes de Integracion de Voz y Datos.
ANSI/ETA/TIA 492 AAA (Laser optimized MM Fiber).

ISO/IEC 11801/EN50173

TIA/EIA-485- DIN 66348 (RS-485)

Otros protocolos y estandares de cableado (LONWORKS, MODBUS, JBUS, PROFIBUS, RS-422, RS-
232, etc.).

Otros estandares |IEEE e ISO.

2.6.9.3. HIPOTESIS DE DISENO

El disefio estara basado en las siguientes hipdtesis y considerando que los concentradores seran
multiprotocolos y capaz de integrar elementos Ethernet.

Requisitos de maxima seguridad y funcionamiento.

La integracion requerida de los subsistemas en el SCADA se corresponde con la posibilidad de que los
servidores o terminales SCADA conectados a la red general de comunicaciones permita la misma
visualizacion y gestion que efectia el control propio de cada subsistema integrado con el 100% de su
funcionalidad.

Los subsistemas se integran directamente punto a punto como sucede en los casos de CCTV tipo IP 6
mediante procesadores de enlace con convertidores TCP/IP.

Los convertidores TCP/IP se conectan a la red general de comunicaciones en los nodos de planta o
distribuidores de bloque.

Los servidores deben equiparse con fuentes de alimentacion redundantes (reserva en caliente o
reparticion de carga) con dos conexiones de alimentacion de potencia para evitar un Unico punto de fallo.
Igualmente dispondran de médulos de acceso y de gestion ON-LINE y en standby.

Los procesadores de enlace soportaran los protocolos de comunicaciones:

TCP/IP

ModBus/TCP.

BACnet

LonWorks-LonMark

Otros protocolos abiertos compatibles propuestos por el integrador y a aprobar por SERGAS.

Los sistemas deberan soportar el lenguaje espafol para programacion y presentacion de la informacion.

Debe ser posible la actualizacion manual de la base de Datos utilizando terminales graficos a través de
entorno Windows.
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Todo el hardware y el software que se suministre seran del modelo o version mas reciente existente en el
mercado en el momento de su instalacion previa consulta de la Direccion de Obra.

Las aplicaciones tendran la opcion de programacion y consultas de tipo OBDC/SQL.
El sistema virtual puede subdividirse en los siguientes subsistemas:

Base de datos central relacional.

Sistemas de procesamiento.

Sistema de introduccion de datos por el usuario y presentacion.

Subsistemas de comunicaciones.

Base de datos central relacional

Las bases de datos relacionales son la base de informacion central de cada sistema. Todos los sub-
sistemas conectados pueden actualizar o ver la base de datos central correspondiente. Esto se realiza
mediante la utilizacion de una estructura de base de datos estandarizada internacional (OBDC/SQL.)

Comunicaciones

El paquete completo de cada uno de los sistemas debe poder comunicar con el exterior via modem
telefonico/router del que se incluira hardware y software.

Sistema de Control de Informacién

Los sistemas de gestiéon mantienen y generan informacién que se produce por eventos internos y externos
desde las bases de datos centrales, los microprocesadores y PLCs distribuidos y las comunicaciones
internas.

El departamento técnico que mantiene cada sistema debe tener las posibilidades de gestionar el sistema
operacional (back-ups, restablecimiento, gestién de rendimiento, creacion de usuarios, gestion de
configuracion, seguridad,...).

2.6.9.4. REQUERIMIENTOS OPERATIVOS

Se consideraran dos servidores SCADA con redundancia master/hotstandby.
Los tiempos de respuesta para el sistema seran los siguientes:

Tiempo de respuesta de actualizacion a Terminales usuario < 10 segundos.

Estos tiempos indicados son considerados sin que este corriendo un procedimiento de backup el cual
supone una cantidad muy importante de capacidad de proceso.
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3. CUMPLIMIENTO DEL CTE

3.1 SEGURIDAD ESTRUCTURAL

Prescripciones aplicables conjuntamente con DB-SE

El DB-SE constituye la base para los Documentos Basicos siguientes y se utilizara conjuntamente con

ellos:

apartad Proced |No
o] e procede
DB-SE [3.1.1 Seguridad estructural: X ]
DB-SE- [3.1.2. |Acciones en la edificacion X ]
AE
DB-SE-C |3.1.3. | Cimentaciones X L]
DB-SE-A |3.1.7. |Estructuras de acero ] X
DB-SE-F |3.1.8. |Estructuras de fabrica ] X
DB-SE-M | 3.1.9. | Estructuras de madera O X
Deberan tenerse en cuenta, ademas, las especificaciones de la normativa siguiente:
apartad Proced |No
o] e procede
NCSE 314 Norma de construccion ] K
T sismorresistente
EHE 315 Instruccion de hormigon < ]
T estructural
Instruccion para el proyecto y la
ejecucion de forjados
EFHE 3.1.6 | unidireccionales de hormigén [X] U
estructural realizados con
elementos prefabricados
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REAL DECRETO 314/2006, de 17 de marzo, por el que se aprueba el
Cddigo Técnico de la Edificacion.( BOE num. 74,Martes 28 marzo
2006)

Articulo 10. Exigencias bésicas de seguridad estructural (SE).

El objetivo del requisito basico «Seguridad estructural» consiste en
asegurar que el edificio tiene un comportamiento estructural adecuado
frente a las acciones e influencias previsibles a las que pueda estar
sometido durante su construccion y uso previsto.

Para satisfacer este objetivo, los edificios se proyectaran, fabricaran,
construiran y mantendran de forma que cumplan con una fiabilidad
adecuada las exigencias basicas que se establecen en los apartados
siguientes.

Los Documentos Basicos «DB SE Seguridad Estructural», «DB-SE-AE
Acciones en la edificacion», «DBSE-C Cimientos», «DB-SE-A Acero»,
«DB-SE-F Fabrica» y «DB-SE-M Madera», especifican parametros
objetivos y procedimientos cuyo cumplimiento asegura la satisfaccion
de las exigencias basicas y la superacion de los niveles minimos de
calidad propios del requisito basico de seguridad estructural.

Las estructuras de hormigon estan reguladas por la Instruccion de
Hormigén Estructural vigente.

10.1 Exigencia basica SE 1: Resistencia y estabilidad: la
resistencia y la estabilidad seran las adecuadas para que no se
generen riesgos indebidos, de forma que se mantenga la resistencia y
la estabilidad frente a las acciones e influencias previsibles durante las
fases de construcciéon y usos previstos de los edificios, y que un
evento extraordinario no produzca consecuencias desproporcionadas
respecto a la causa original y se facilite el mantenimiento previsto.

10.2 Exigencia béasica SE 2: Aptitud al servicio: la aptitud al servicio
sera conforme con el uso previsto del edificio, de forma que no se
produzcan deformaciones inadmisibles, se limite a un nivel aceptable
la probabilidad de un comportamiento dinamico inadmisible y no se
produzcan degradaciones o anomalias inadmisibles.
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3.1.1. SEGURIDAD ESTRUCTURAL (SE)

Anélisis estructural y dimensionado

Proceso -DETERMINACION DE SITUACIONES DE DIMENSIONADO
-ESTABLECIMIENTO DE LAS ACCIONES

-ANALISIS ESTRUCTURAL

-DIMENSIONADO

Situaciones de | PERSISTENTES | condiciones normales de uso
dimensionado

TRANSITORIAS | condiciones aplicables durante un tiempo limitado.

EXTRAORDINA | condiciones excepcionales en las que se puede encontrar o
RIAS estar expuesto el edificio.

Periodo de servicio | 50 Afos

Método de | Estados limites
comprobacion

Definicion  estado | Situaciones que de ser superadas, puede considerarse que el edificio no

limite cumple con alguno de los requisitos estructurales para los que ha sido
concebido

Resistencia y | ESTADO LIMITE ULTIMO:

estabilidad

Situacién que de ser superada, existe un riesgo para las personas, ya sea por
una puesta fuera de servicio o por colapso parcial o total de la estructura:

- perdida de equilibrio

- deformacion excesiva

- transformacioén estructura en mecanismo

- rotura de elementos estructurales o sus uniones

- inestabilidad de elementos estructurales

Aptitud de servicio | ESTADO LIMITE DE SERVICIO
Situacion que de ser superada se afecta::
el nivel de confort y bienestar de los usuarios

correcto funcionamiento del edificio

apariencia de la construccion
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Acciones

Clasificacion de

las acciones

Valores
caracteristicos de
las acciones

Datos geométricos
de la estructura

aracteristicas de

los materiales

Modelo
estructural

analisis

PERMANENTES Aquellas que actian en todo instante, con posicidon
constante y valor constante (pesos propios) o con variacion
despreciable: acciones reoldgicas

VARIABLES Aquellas que pueden actuar o no sobre el edificio: uso y

acciones climaticas

ACCIDENTALES Aquellas cuya probabilidad de ocurrencia es pequefa pero

de gran importancia: sismo, incendio, impacto o explosion.

Los valores de las acciones se recogeran en la justificacion del cumplimiento del
DB SE-AE

La definicion geométrica de la estructura esta indicada en los planos de proyecto

Las valores caracteristicos de las propiedades de los materiales se detallaran en
la justificacion del DB correspondiente o bien en la justificacion de la EHE.

Se ha empleado un método de calculo basado en el calculo matricial.

En este método, se calculan los desplazamientos y giros de todos los nudos de la
estructura, (cada nudo tiene seis grados de libertad: los desplazamientos y giros
sobre tres ejes generales del espacio), y en funcién de ellos se obtienen los
esfuerzos (axiles, cortantes, momento torsor y flectores) de cada seccion.

Para la validez de este método, las estructuras a calcular deben cumplir, o se
debe suponer el cumplimiento de los siguientes supuestos:

-Teoria de las pequefias deformaciones

Se supone que la geometria de una estructura no cambia
apreciablemente bajo la aplicacion de las cargas. Este principio es en general
valido, salvo en casos en los que la deformacion es excesiva (puentes colgantes,
arcos esbeltos,...). Implica ademas, que se desprecian los esfuerzos producidos
por los desplazamientos de las cargas originados al desplazarse la estructura.

VPE-NHV-BAS-MDE-0809-GEN-0001-A.doc

15/09/2008 172/386



Valode & Pistre  arquitectos NUEVO HOSPITAL DE VIGO

MEMORIA PROYECTO BASICO indice A

VPE-NHV-BAS-MDE-0809-GEN-0001-A.doc 15/09/2008 173/386



Valode & Pistre arquitectos NUEVO HOSPITAL DE VIGO

MEMORIA PROYECTO BASICO indice A

Verificaciéon de la estabilidad

Ed,dst: valor de calculo del efecto de las acciones desestabilizadoras

Ed,dst <Ed,stb Ed,stb: valor de calculo del efecto de las acciones estabilizadoras

Verificacion de la resistencia de la estructura

Ed : valor de calculo del efecto de las acciones

Ed ['Rd Rd: valor de calculo de la resistencia correspondiente

Combinacién de acciones

Se han considerado las siguientes combinaciones de acciones en el calculo:
HORMIGON ARMADO

De acuerdo con las acciones determinadas en funcién de su origen, y teniendo en cuenta tanto si
el efecto de las mismas es favorable o desfavorable, asi como los coeficientes de ponderacion se
realizarg el calculo de las combinaciones posibles del modo siguiente:

Situacién persistente o transitoria: G j- Gk,j + 0Q,1 - QK,1 + (i (1Q,i - Qk,i) + [p - P

Situaciones extraordinaria: Gk,j + QK,1 + [12,i ( Qk,i) + P

ACERO LAMINADO
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Coeficiente de ponderacion s si el efecto de la

accion es:
Hipotesis de carga Clase de accion Desfavorable / Favorable /
desestabilizadora estabilizadora
RESISTENCIA Pesos propio 1.35
Empuje terreno 1.35 0.80
Presion agua 1.20 0.70
0.90
RESISTENCIA Variable 1.50 0.00
ESTABILIDAD Peso propio 1.10 0.90
Empuje terreno 1.35 0.80
Presién aaua 1.05 0.95

Verificacion de la aptitud de servicio

Se considera un comportamiento adecuado en relacién con las deformaciones, las vibraciones o
el deterioro si se cumple que el efecto de las acciones no alcanza el valor limite admisible
establecido para dicho efecto.
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Flechas La limitacion de flecha activa establecida en general es de 1/500 de la luz
En los elementos de hormigén armado se establecen los siguientes
limites:
Flechas activas maximas relativas y absolutas para elementos de Hormigén
Armado y Acero
Estructura no solidaria | Estructura solidaria co