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Presentacion

La planificacién para la respuesta a eventos que generan victimas sdltiples, s una
ardua tarea que comlenza con el relevamiento de las amenazas presentes en un
area geografica determinada ¥ en este caso puntual la ciudad de Buenos Aires,

La asignacidn de roles especificozs al personal de las distintas instituciones
involucradas, su capacitacién, la difusién del plan, las simulaciones y los
simulacros parciales o totales nos permiten evaluar los distintos aspectos del plan y
corregir los errores observados.

Desde el afio 1988 en gue comenzamos la planificacién de la rocspucsta
aeroportuaria, se siguid con la consideracidn de otras hipdtesis de riesgo dentro de
la ciudad.

Es asi como hoy presentamos una nueva edicidn del PLAN OPERATIVO SANITARIO
PARA EVENTOS ADVERSOS CON VICTIMAS MULTIPLES qgue &8 una actualizacion
del primer Plan Operative Sanitario Para Desastres.

El mismo contiene informacldén sobre los roles a cumplir por las personas y las
instituciones en momentos criticos, donde el tiempo en la toma de decisiones es
importante y cuya finalidad es disminuir el niamero de victimas y lesiones.

En este plan elaborade por el SAME y coordinado por el Departamento de
Desastres, han participado otras instituciones como: Defensa Civil de la Ciudad de
Buenes Aires, Policia Federal Argentina y su cuerpo de Bomberos, Fuerza Aérea
Argentina, ermpresa Metrovias, Auteridad Regulatoria Nuclear, etc. que con amplia
actitud de colaboracién ¥y participacion han enriquecido este documento.

Dir. Vicente Carluccio
Jefe de Departamento de Desastres
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Definiciones Generales

La OMS define a los desastres como "un fenomenc ecoldgico repentine de magnitud
suficiente gque requiera asistencia externa®.

La Agencia Federal de Manejo de Emergencias [FEMA] de E.E.LLU. determina que el
desastre es un siniestro de severidad y magnitud tal, que normalmente determina
muertes, heridaz v dafos economicos que noe pucden manecjarse por los
procedimientos rutinarios de emergencias. Son  imprevistos, muchas veces
inesperadas y requieren respucstas coordinadas, muitisectoriales, para cvaluar
necesidades humanas v rapida recuperacion.

El Comité de Desastres del Ministerio de Salud de Suecia, determina “gque un
desastre implica una situacion en la cual la necesidad de cuidados médicos excede
los recursos disponibles en forma inmediata, y esto hace necesaria la aplicacion de
medidas extraordinarias®™. Trae aparejada la situacidn con victimas en masa en la
cual la demanda a la estructura sanitaria es desmedida en cuanto a los recursos,
atn reforzados, por lo gue el funcionamiento y estandares normales no pueden ser
mantenidos.

Ambas definiciones se basan en ¢l concepto de la medicina de victimas miltiples o
en masa. Un rapido incremento de las necesidades o una reduccion de los recursos
dispenibles pueden originar una emergencia o un desasltre, que serd de mayores
consecuencias cuanto mayor el desbalance.

Siguiendo los conceptos de la OPS, heblamos de emergencia cuando la propia
comunidad afectada puede dar la respuesta y desastre cuando necesita de ayuda de
otra comunidad para la atencidn del evento.

Es fundamental tomar en consideracion ofro aspecto diferencial en esios eventos
gque es el impacto sociologico vy psicosocial que los mismos tienen para la poblacion
y el personal interviniente en la respuesta.

Podriamos sintetizar diciendo que las emergencias y los desastre son situaciones
bruscas gue gquiebran la estructura econdmica, social ¥ psicoldgica de la poblacién,
afectando la seguridad fisica de los individuos mediante riesgos reales y potenciales,
aumenta inicialmente las necesidades sanitarias, gue pueden exceder los recursos
disponibles y determinar la participacion de ayudas externas.

Los objetivos sanitarios frente a un siniestro con victimas muiltiples son minimizar
el mimero de victimas manteniendo el mejor nivel médico para el mayor nimero de
pacientes atn cuando por definicién no siempre resulta posible.

El logro de estos objetives reguiere una corganizacién sanitaria con recursos
preparados para:

I. - Prestar atencion médica en el area de impacto.

2. - Transpertar los heridos ¥ asistirlos durante el transporte al lugar adecuado en
el tiempo indicado.

3. - Asistir a los pacientes en la institucion sanitaria correspondiente,

4. - Aplicar medidas preventivas contra las secuelas psicolégicas en pacientes,

v personal involucrado en las distintas tareas de la respuesta.

| che P dtnes 11
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Incidentes con victimas en masa [AVM): s¢ denominan de esta forma a los
incidentes con numerosas victimas pero con sistema de atencion medica local
intacto.

Pueden distinguirse dos situaciones:

Incidentes con victimas en masa menores [AVM <): son aquellos donde los
pacientes tienen accesibilidad total e inmediata como por ejemplo en: Accidentes
de Transito, Explosion en lugares abiertos, ete.

Incidéentes con victimas en masa mayores |[AVM >): son aquellos pacientes
con accesibilidad parcial o nula donde la extricacion puede prolongarse en el
Hempo, como por ejemplo en pacientes atrapades poer Derrumbes, Explosiones en
lugares cerrados, Choques de trenes, Choques de subtes, Accidentes en
Aeropuertos, Accidentes con Riesgos especiales (Radicldgicos o quimicos) ete.

Desastre: se denominan de esta forma a los eventos con numerosas victimas y con
afectacion de o capacidad de respuesta del Sistema Local de Salud.

OBJETIVOS

El plan contempla un conjunte de procedimientos coordinados para responder a
una emergencia, con victimas numerosas, tendiente a reducir al minimo los efectos
de la misma.

Los objetivos del Plan son los siguientes:

I- Salvaguardar las vidas humanas. Minimizar el ndmerc de muertos y de heridos
Ccon secuelas graves.

2- Salvaguardar bienes materiales

3- Mantener la operatividad.

4-Restaurar la situacion a la normalidad.

El Plan para ser operacionalmente seguro, debera considerar lo siguiente:
ANTES de la Emergencia: Planificacion, Participacion, Difusion y Ejercitacion.
DURANTE la Emergencia: Operativo,

DESPUES de la Emergencia: Informacién, Evaluacién de le actuado con informes
integrados.

El cumplimients de los objetivos del Plan requiere fundamentalmente de la
adecuada coordinacion intersectorial la que se procurard a través de la creacion de
un Comando de Operaciones de Emergencias (COE).

Asegurando gue haya:

1 - Delegacion de la autoridad en la emergencia.,

2 - Asignacion de responsabilidad durante la emergencia.

3 - Autorizacidén por parte de las méximas autoridades para tomar las medidas
cstablecidas en el Plan.

g bt ey 1z
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NORMAS DE PROCEDIMIENTOS DEL S.A.M.E.

La Direccitn General del Sisterna de Atencion Médica de Emergencia (3.AM.E))
dependiente de la Secretaria de Salud del Gebierno de la Ciudad de Buenos Aires,
planifica, organiza, dirige y controla sus actividades ¥ la de su recurso humano con
el proposito de dar una respuesta adecuada a las necesidades de la poblacion, en la
urgencia médica, tanto en la etapa pre-hospitalaria como hospitalaria.

La Ciudad de Bucnos Aires, presenta amenazas de diversas causas y de distintas
magnitudes, que pueden afectar a la poblacidn en cualquier momento ¥y ocasionar
gran numero de victimas: leves, graves o fatales. Por ejemplo: dermumbes,
explosiones, colisién vehicular, incendios, etc.

Para lograr este objetivo es necesario que se cumpla con todas las etapas en la
administracion de estos eventos, en sus tres fases: antes, durante y después de los
mismos.

Un factor decisivo ¢ importante en la etapa de respuesta a los eventos adversos con
victimas miltiples, es implementar la coordinacion de las acciones del recurse
humano que debera desemnpéefiarse en los mismos.

Para alcanzar este objetivo, es necesario que cada uno de los miembros actuantes
de los diferentes sectores, tanto en los niveles de ejecucion como de conduccidn,
conozcan sus roles, misiones ¥ funciones. Por este motive la Direccion General del
SAME, considerd pricritario implementar Normas de Procedimientos Generales,
para situaciones de Emergencias y Desastres.

La elaboracién de estas Mormas, fue realizada en consenso con las Direcciones
Médica y Operativa.

NORMAS DE PROCEDIMIENTOS PARA LA CONDUCCION DEL SAME

El Sistema de Atencién Médica de Emergencia [S.AM.E} gque depende de la
Secretaria de Salud de la Cindad de Buenos Aires, es la Unidad de Organizacion,
gue en situaciones de emergencias y desastres con victimas, tiene a su cargoe toda la
atencidin de la Emergencia Sanitaria en el ambito de |a Ciudad de Buenos Aires,,

GLOSARID

S.AME. BSistema de Atencion Médica de Emergencia.
UNICA Unidad de apoyo para grandes emergencias
D.0O. Direccidn Operativa.

T.5. Transporte Sanitario.

Por todo lo expuesto, se establece v acepia el siguiente Plan Operativo, que debera
cumplirse en todas las situaciones de Emergencias y Desastres.

PARA EL DIRECTOR GENERAL

El Director General del SAME es la Autoridad Maxima del Operativo Sanitario e
integra el Comando Operativo de Emergencia General (C.Q.E. General |, en ¢l
ambito de la Ciudad de Buenos Aires.

La Direccidn General del SAME, dispondra en el lugar del evento, de los recursos

W che Lagssres 13
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humanos, fisicos ¥y materiales, necesarios para el correcto funcionamiento del
operativo.

Todas las Instituciones Médicas o Paramedicas, responden a las directivas ¢
indicaciones emanadas de la Direccion General del BEAME, tal como lo establece el
Decreto 2252,/99 del Plan Maestro Metropolitano de Defensa Civil que en lo
referente a eventos adversos con victimas multiples eatablece:

Servicio de Asistencia Sanitaria.

= Mision; Recoger, asistir y evacuar a los heridos y enfermos, como
consecuencia del desastre, brindarda apoyo médico v psicologico. Evitar y
neutralizar los focos de epidemias que se produzcan. Adoptar y difundir
disposiciones de cardcter preventivo a fin de preservar y/o restablecer la
salud de la poblacion afectada.

¥ Personal: Secretaria de Salud.
S.AME.
Centros de Salud.
Hospitales.
Sanitarios.

Los Alertas Hospitalarios, son establecidos por la D.G. SAME, designando las
Instituciones gque actuardn en la recepcidn de victimas.

' En el lugar del evento, el Director del Operative Sanitarie desarrolla las siguientes
ACCIONes:

= Establece la noria ¥ conjuntamente con la Policia Federal el corredor sanitano.
= Designa ¢l lugar de clasificacion de victimas.

= Determina el namero v complejidad de ambulancias necesarias, para €l traslado
de pacientes.

" QOrganiza el rescate de victimas atrapadas y los recursos necesarios para el
mantenimiento de la vida de los mismos.

» Determina las entidades de voluntarios y paramédicos que podrén ingresar al
lugar

= Dispone con los integrantes del COE el cordén sanitario del lugar.

= Dispone la ubicacidn de las ambulanclas del SAME, del sector privado, de obras
sociales u ofras.

* Designa los hospitales de derivacion de las victimas.

* Drganiza con el COE la basqueda de sobrevivientes en la zona.

S oohe Uknasdies I4
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= Designa los profesionales médicos que voluntariamente y con capacidad
peicofisica adecuada a la sifuacion, prestarén asistencia a victimas atrapadas.

o [nforma & las autoridades de la Secretaria de Salud de todos los detalles del
operativo.

NORMAS DE PROCEDIMIENTO PARA LA COORDINACION
SANITARIA CONTINUA

1., - Ante una situacién confirmada de un evento con vicimas multiples, el
Coordinador Médico de Guardia Activa en el SAME, serd el encargado del Operativo
Sanitario hasta la presencia del Director General o del Director Médico del SAME.

2, - Verificara la ubicacidn geografica del evento, la magnitud del dano y del
nuimero probable de victimas.

3. - Dispondra conjuntamente con el o la Supervisora de turno de la Direccidn
Cperativa ¥ de acuerdo a la informacién que reciba de la primera ambulancia que
arribe al lugar, el ndmero y complejidad de las ambulancias que se desplazaran,
como asi también de los Hospitales que recepcionarin a las victimas.

4, - Notificarda conjuntaments con el Supervisor de turno del sector operativo a las
autoridades del SAME vy de la Secretaria de Salud de todas las novedades al
respecto v de las medidas implementadas.

5. - Realizada la primera evaluacion de la situacion, establecera la ALARMA
hospitalaria correspondiente, ¢ implementard las medidas para efectivizaria.

6. - De ser necesario, se tragladara al lugar con la Unidad de Catastrofe (UNICA),
convocando al coordinador de guardia pasiva a la Direecién Operativa, quedando en
el interin a cargo de la Coordinacion, el Médico Regulador de turno en el SAME.

7. - Una vez en el lugar del evento, se identificara ante el Jefe de Seguridad del
Dperative y solicitard su colaboracién pera facilitar las acciones sanitarias, las gue
estardn a cargo del Coordinador Médico o las autoridades presentes del SAME.

8. - En caso de victimas numercsas y/o en rescate prolongado, siempre y cuando
lag circunstancias y caracteristicas del misme lo permitan, implemeéntarsd el
corredor sanitario para la circulacion de ambulancias y la zona de atencion,
estabilizacidn y evacuacidn de victimas, en lo posible hard uso de las tarjetas de
categorizacion del SAME (Tarjetas de triage).

9. - Se mantendrd en comunicacién permanente con la D.O. a través del equipo de
radio de la UNICA, informando e intercambiando directivaz con el Coordinador
pasivo, ¢l Regulador Médico o ¢l supervisor de turno.

1. - Controlard y evitard a través de la fuerza de sepuridad responsable en el lugar

el ingreso en la Zona de Impacte de ambulancias gque no pertenezcan al SAME. o
que no acaten sus directivas.

HRETERR IRl LN e e 15
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11. - Canalizara toda informacion a los medios de comunicacion (radial, televisiva,
prensa escrita) a través de las autoridades del SAME.

12, - Finalizado el Operative elevard a la Direccion General del SAME un informe
detallado del mismao.

NORMAS DE PROCEDIMIENTO PARA LA DIRECCION OPERATIVA (D.D.)
Notificar a las autoridades del S.A.M.E. segun cadenas de llamados.
Deszignar un canal radial para el Operativo.

Indicar los canales alternativos establecidos.

Enlazar una comunicacion directa con los organismos participantes (P.F.A., Defensa
Civil, ete.), asi mismo, de ser necesario, prever el envio de un agente a Operaciones de
la Policia Federal.

Comunicarse con los Hospitales gue participen del Operativo, para recepcidn de
victimas, manteniendo informacion permanente con las autoridades de los mismos.

Concentrar toda la informacidn de los Hospitales respecto a la ndmina de victimas,
diagndstico, lugar de derivacién, pronodstico, la que serd elevada a la brevedad a las
autoridades del 5 A ME..

Indicar e informar a los méviles afectados al operativo, sobre las vias de acceso v salida
al mismo.

La mesa de radio sera operada por el Jefe de Seccién de turno, un encargado técnico, o
por el personal mas experto.

En caso de ser necesario enviard a la Ceoordinacidn dos o méas radicoperadores de
refuerzo, que asistirdn al Coordinador Médico o al Médico Regulador en las tareas de la
misma.

Se utilizaran todas las lineas telefonicas existentes, incluso las administrativas v de la Direccion,

Se designarh a radiooperadores responsables de enlaces con los Hospitales en proporcion de uno
por cada cunatro Hospitales, teniendo como méximo tres enlaces disponibles en forma permanente,

Se suspenderin todos los scrvicios de traslados y solicitudes de denvaciones que no sean
resultantes del Operativo.

Todo el Operativo se centralizard por directivas emanadas desde la UNICA. por el Jefe del
Operativo Sanitano.

l.a presentacion cspontéanca del personal se realizara ante el Jefe de tumoe, guien
asignara tareas. 5i la presentacién fuera en el lugar del Operativo, se le indicara que lo
haga ante las autoridades en SAME Central.

Dy tbe Dz dres _ 1
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NORMAS DE PROCEDIMIENTD PARA EL TRANSPORTE SANITARIO

Laa ambulancias se desplazaran respondiendo directivas emanadas del SAME o la
D.O,

Las modulaciones de radio se efectuardn por un solo canal, de acuerdo con las
indicaciones del SAME o la D.O., evitando mantener didlogos prolongados con otros
mdviles ¥ utilizando la terminclogia correcta.

Al dirigirse a la zona del evento se solicitara al SAME las vias de acceso directas
v/ o el corredor sanitario, que deberd cumplirse estrictamente.

Una vez en el lugar del evento, respondera sin excepeidn, a las drdenes emanadas
de las autonidades del S.AME. presentes, en cuanto a la wubicacion y
desplazamiento de las ambulancias. Su no cumplimiento sera considerado falta
grave,

Es estrictamente obligatorio no hacer abandono de las ambulancias, a no ser gue
su presencia sea requerida para colaborar con el médico acompanante, cn la
movilizacion y traslado de victimas.

Durante el traslado de un paciente politraumatizadoe evitard maniobras bruscas que
puedan poner en riesgo o agravar el estado del mismo, ¢omo asimismo a la dotacion
de la ambulancia.

Al finalizar el traslado de una victima, verificard el equipamiento v estado de la
ambulancia a su cargo, antes de retornar a la zona del evento.

Es obligatorio notificar a las autoridades, todos los faltantes de su ambulancia,
detectado  al finalizar ¢l Operativo.

Ante la presentacion espontanea de choferes en la zona del evento, los mismos
seran derivados al Jefe respectivoa en SBAME Central para recibir directivas,

HOSPITALES MUNICIPALES DE LA CIDDAD DE BUENOS AIRES
PLAN OPERATIVO PARA EMERGENCIAS Y DESASTRES

Ante una probable situacion de Evento Adverso, que pudiera afectar a personas,
bienes, v/o servicios, la Direccidn General del SAME establece los Alertas
correspondientes que deberdn implementar los Hospitales Municipales.

Asimismo de producirse imprevistamente un evento con victimas numerosas, el
SAME dard la ALARMA a los Establecimientos Hospitalarios que quedaran en
estado de Emergencia.

La Secretaria de Salud establece las signientes Normas de Procedimientos, a las que
deberan ajustarse los Hospitales Municipales.

ALERTA
Es el estado previo a la concurrencia de un Evento, con el fin de tomar precauciones
especificas, debido a la probable y/o cercana produccién de un suceso. Bajo esta

PR s | Bsadines ] ] ) . - 17
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circunstancia, se tienen en cuenta dos Estados de Alerta: Amarillo y Rojo scgun
la posibilidad de ocurrencia.

Una vez producido el impacto ¥ ocurride el Evento, los Hospitales reciben la Senial
de Alarma debiendo implementar el Estado de Emergencia correspondients a la
etapa de Respuesta.

Se normatizan las acciones del estado de Alerta Amarillo y Rojo, para todas las
unidades de organizacion {(Hospitales) de Ia Secretaria de Salud del G.C.B.A.

1. - Alerta Amarillo

El estado de alerta amarillo es el aviso que indica, la posibilidad de que un evento
ocurra, poner en marcha el plan de respuesta previamente establecido. Este plan
debe incluir medidas para mitigar los efectos que puede provocar ese suceso.

2. - Alerta Rojo

El estado de alerta rojo corresponde a la ocurrencia casi segura de un evento, en el
cual el o los Hospitales se afectan al Operativo. Tiene por objetiva que el Hospital
esté en condiciones de recibir victimas numerosas. El director del hospital o quien
lo reemplaza (Subdirector Médico, Jefe de Departamento de Urgencia o Jefe de
Guardia del Dig), convoca al Comité de Emergencia del Hospital,

ALARMA
Cuando el evento ha sucedido
= S convoca a las Autoridades del Hospital y Comité de Emergencia, en sesidn
permanente,
= Cada hospital pondrd en priactica el plan de emergencia preparado para estos
CASOS
= Eleva al 8AME. el parte de camas disponibles en todas las especialidades
meédicas.
Eleva al SAME. el Recurso Humano disponible,
Eleva al SAME. el parte de sangre disponible, de insumos y necesidades.
= Correcta y clara sefializacion de las vias de acceso y salida de ambulancias al
Hospital.

NOMINA DE HOSPITALES DEL GOBIERNO DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES

HTAL TEQDORO ALVAREZ Aranguren 2701 4611-4406
HTAL TORCUATO DE ALVEAR Warnes 26350 4521-0832
HTAL COSME ARGERICH Corbeta Pl ¥ Margal 750 4362-5120
HTAL JOSE'T BORDA Ramdn Carrillo 375 4305-6483
HTAL CARLOS DURAND Av. Diaz Velez 5044 4982-2126
HTAL PEDRO DE ELIZALDE Montes de Oca 40 4307-5898
HTAL JUAN A FERNANDEZ Cervifio 3356 4801-2233
HTAL RICARDO GUTIERREZ Gallo 1330 4962-2011
HTAL PEDRO LAGLEYZE Av, Juan B Justo 4581-0645
HTAL MARIA FERRER . Finochietto 849 #307-2699
HTAL BRAULIO MOYANO Brandsen 2579 4301-1689
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HTAL FRANCISCO MURIZ

 HTAL DE ODONTOLOGIA

HTAL DE ONCOLOGIA

HTAL JOSE M. PENNA

HTAL PARMENIO PIRERO

HTAL IGNACIO PIROVANO

HTAL DE QUEMADOS

HTAL RAMOS MEJIA

HTAL BERNARDINO RIVADAVIA

HTAL SANTA LUCIA

HTAL REH. MANUEL ROCCA

HTAL FCO SANTOJANNI

HTAL RAMON SARDA

HTAL TOBAR GARCIA

HTAL ENRIQUE TORNU

HTAL BONORINOG UDACONDO

. HTAL VELEZ SARSFIELD
~HTAL ABEL ZUBIZARRETA

TR POl I I 1 e

Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires
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Uspallata 2272

Muiiz 15

Patricias Argentinas 750
Av. Almafuerte 406

Av. Varela 1301

Av, Monroe 3555

Av. Pedro Goyena 369
Urquiza 609

Av, LAs Heras 2670

Av. San Juan 2021
Sepurola 1949

Pilar 950

Esteban de Luca 2151
Dr. Ramoén Carrille 215
Donato Alvarez 3062

Av, Caseros 2061
Calderdn de la Bareca 1550
Nueva York 3962

4304-8704
4983-1618
4982-6663
4911-3571
4631-8601
4542-9906
4923-4223
4931-1884
4802-2721
4941-6507
4639-7 143
4631-3740
4943-3567
4304-2692
4521-7947
4306-9889
4567-3555
4983-7300
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PLAN OPERATIVO

ORGANISMOS INTERVINIENTES:

Direccién General de Defensa Civil - G.C.B.A.

Policia Federal

Direccion General Sisterna de Atencion Médica de Emergencia
Direccidn General de Establecimientos Asistenciales
COMANDO DE OPERACIONES DE EMERGENCIA [COE)

El COE GENERAL se convocard cuande la D.G.D.C yv/o S5.A.M.E v/o P.F.A. |o
determinen, de acuerdo al grado de magnitud de la emergencia.

Quién y como convoca indistintamente:
= DIRECCION GENERAL DE DEFENSA CIVIL

» DIRECCION GENERAL DEL SISTEMA DE ATENCION MEDICA DE
EMERGENCIA (SAME)

* POLICIA FEDERAL ARGENTINA

La convocatoria se efectuara a través de cadena de llamadas preestablecidas:
Teléfono-Radio-Fax

El Jefe de Gobierno de la Ciudad o el representante a quien delegue, se
desempefard como Jefe del COE.

Este comando tendra la funcidn de dirigir y supervisar las operaciones desde el
Puesto de Mando ubicado en el Centro de Operaciones de Emergencias en la
Direccion General de Defensa Civil

INTEGRANTES del COE GENERAL

Sr. Director General de Defensa Civil del G.C.B.A

Sr. Director General del S.A.M.E. del G.C.B.A.

Sr. Director General de Establecimientos Asistenciales del G.C.B.A.
Sr. Superintendente de Bomberos de la P.F.A,

Sr. Buperintendents de Seguridad Metropolitana de la P.F.A.

AUXILIARES DEL COE GENERAL

Sr. Auxiliar de la D.G.D.C. del G.C.B.A.

Sr. Auxiliar escribiente de la D.G.D.C. del G.C.B.A.
Sr. Auxiliar del S.A.M.E. del G.C.B.A.

Sr. Auxiliar de la P.F.A. :

LT alee Epsgtos 21
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Vocero del COE GENERAL
A designar entre los integrantes del COE General.

Comando de Operaciones de Emergencia Operativo
Su ubicacion serd en la Zona de impacto y de influencia.
En la Zona de Impacto, cstara integrado por:

# Jefe de la Brigada de Bormberos P.F.A.

» Comisario de la jurisdiceion { P.F.A. )

»  Director Médico del 8.A.M.E. o Coordinador de Tumo
Serd su responsable ¢l Br. Jefe de la Brigada de Bomberos de la P.F.A u otro
representante de la fuerza de seguridad responsable de esa area geografica..

En la Zona de Influencia, estard integrado por;

Director Técnico-Operativo de la D.G.D.C. del G.C.B.A. [Apoyo logistico).
Director Cperative del 5.AM.E. o representante.

Jefe de Operaciones del COMOB. -5.B.- P.F.A.

Jefe de la Direccién de Operaciones -5.8.M. - P, A,

Enlace con la D.G.D.C.

El Jefe del Operativo zeri el Jefe de Seguridad correspondiente al tipe de evento
(Ej. Aeropuerto: Policia Aeronautica, Fluviales: Prefectura, etc.)

Auxiliares del COE Operativo:

&r, Jefe del Dpto. de Operaciones de la D.G.D.C. del G.C.B.A.
Auxiliar de Comunicaciones de la P.F.A.

Jefe del Departamento Desastres del SAME

Auxiliar escribiente de [a D.G.D.C, del G.C.B.A.

Las unidades gque deben concurrir, en caso de necesidad, son:

* Unidad de apoyo logistico:
Interactua con las estructuras locales para definir las necesidades, coordinando las

acciones interdisciplinarias. Debe contar con generadores de luz, agua potable,
grupes electrégenos, generadores de ealor/frio, ete

* Unidad de comunicaciones:

Es la encargada de mantener una adecuada comunicacién entre los miembros de
los distintos equipos de rescate.

* Unidad de apoyo técnico:

Debe contar con especialistas en materiales peligrosos (radioactives, quimicos y
bioldgicos), en ingenieria estructural (a fin de evaluar la necesidad de mover blogques
de cemento u hormigin sin exponer a mayores riesgos a las victimas y al personal
aciuante), en equipos pesados (grias, elevadores, palas mecanicas, etc.) y
fundamentalmente en metodologia de bisqueda técnica (elementos sensibles de
escucha, camards con control remoto, elementos de fibra dptica, ete),
* Unidad de hﬂa-quadn

Puede ser necesaria la presencia de perros especialmente entrenados para ubicar la
presencia de wvictimas entre los escombros v facilitar el rescate de las mismas.

II..-:'- le_n-:'h.:-. x>
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Las unidades de busqueda deben efectuar el reconocimiento ¥ evaluacion de las
estructuras colapsadas y efectuar el andlisis de la presencia de victimas
potenciales, Deben evaluar |a estabilidad de la estructura, contactar a las vicimas
atrapadas, inspeccionar visualmente los espacios, con los elementos de deteccidn
actstica y cAmaras de control remoto, deben reconocer las estructuras en los
planos del edificic colapsado, y contar con equipo de corte, taladros, elementos de
elevacion, de apuntalamiento, conocer las técnicas de rescate con sogas, equipos de
aspiraciim de polvo, para evitar la aspiracién del mismo por parte de las victimas,
etc. Loz contactos con las victimas son habitualmente primer lugar auditives y
luego visuales.

* Unidad Sanitaria:

Debe contar con el equipamiento necesario para cada situacién en particular: tablas
cortas y largas para inmovilizacion, collares cervicales semirigidos, Erulas infllables,
sabanas estériles, apdsitos, vendas, soluciones de hidratacion, catéteres, equipos de
via aérea, etc.

Para ello este equipo médico debe estar familiarizado con el equipe y técnicas de
rescate (cascos, ropas protectoras, équipe respoatorie, etc.) para minimizar los
riesgos de salud del grupo actuante.

Es fundamental que todo el equipe actuante conczca a la perfeccion todos los
protocolos de trabajo y que haya  participade de numercsas reuniones con las
diferentes disciplinas para favorecer la coordinacion de la tarea.

* Bectorizacién del Puesto Avanzado:

Cuando los siniestros son de gran magnitud (Ej. Choque de trenes, grandes
derrumbes, terremotos, desastres aeroportuarios, etc.) es conveniente levar a cabo
la sectorizacidn, vale decir la division en dreas funcionales de trabajo.

Esto permite la actividad simultdnea de diferentes grupos interdisciplinarios, limita
los riespos evolubives, incrementa la seguridad de las victimas v de los grupos
actuantes. Al tener fronteras limitadas [superficle de accidn) permite un adecuado
apoyo logistico, el estacionamiente logico de mdviles [menor cantidad) y el
abastecimiento de una limitada cantidad de materiales y equipamiento.

Cada sector debe contar con un Jefe de Sector quien tendra el comando téenico del
socorro, solicitara los refucrzos necesarios, brindara apoyo logistico a Ios equipos
meédicos. Este sector tendréa como limites, el comando a la voz, o por handies o
megalfonos ¥ contard con un personal no Muy NUMEeTroDso.

Cuando sea necesario utilizar muchos sectores debera designarse un Jefe de Area.
Seran sus funciones coordinar el conjunto de operaciones de los sectores, efectuar
su conduccion técnica, pedir los refuerzos necesarios de recursos humanos y
materiales y efectuar el apoyo logistico.

Es de gran utilidad, en lineas penerales, el establecimients de un PUESTO MEDICO
AVANZADO [PMA). Este puesto tiene como caracteristicas estar situade a corta
distancia ({la que le otorgue seguridad) del territorlo marcade por destrucciones o
donde exista riesgo evolutive y debe contar con una circulacién limitada de
socorTistas. Siempre debe considerarse dentro del total de victimas potenciales al
grupo actuante ya que la falta de sentido comin puede a veces transformarlas en
victimas reales.

Por detréas del puesto avanzade y, nucvamente, a la distancia que le otorgue
seguridad, se establecera la; ZONA DE ESTABILIZACION

Debe colocarse donde no exista riesge evolutivo., Se utilizard come lugar de
estabilizacion de las victimas, Sc efectuara, en este lugar, la evaluacion completa
del pat:u:nt: y 8¢ decidird agul la prjnﬂda.d y la complejidad del transporte y de la
recepcion del paciente.

P e niiiibs 3
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Finalmente toda esta gran e intensa actividad prehospitalaria debe contar con un
JEFE DEL OPERATIVO.

Es aconszejable que, en lineas generales, el jefe del operativo sea el jefe de seguridad
a la que pertenezca el tipo de siniestro |eje.: incendio y derrumbes = Bomberos;
desastres meroportuarios = seguridad de fuerza aérea; accidentes viales = policia;
accidentes navales = marina o prefectura; accidentes fronterizos = gendarmeria;
ete.).

A €] se deben subordinar: el Jefe del Operative Médico, el Jefe de Logistica, €] Jefe
de Comunicaciones y los Jefes de Especialidades necesarias en cada situacion
particular. 5i en algiin momento es necesaria la verticalidad es verdaderamente en
estas situaciones ya que la multiplicidad de drdenes puede convertir a esta
situacidon en un cans imposible de mancjar.

SERVICIO DE ALARMA Y COMUNICACIONES
Policia Federal Argentina (De acuerdo a su Plan Operativo).
1. - Dard alarma a:

Superintendencia de Bomberos - Central de Alarma - P.F.A.
Sistema de Atencion Médica de Emergencia. [SAME)]

2. - Avisard a;

Direcciin General de Defensa Civil del G.C.B.A. (D.G.O. del G.C-E-_ﬁ. -
EDESUR/EDENOR - METROGAS - AGUAS ARGENTINAS)

3. - Reunira la Siguiente informacion:

* a.- Aparentes causas de la emergencia
b.- Zona exacta de impacto
¢.- Dafios provocados
d.- Primera aproximacion de cantidad de victimas.

Es de gran utilidad, en e] puesto de comande, que al establecer contacto con
la base se defina: '
la naturaleza del evento,
la localizacion exacta,
el numero aproximado de victimas,
las eircunstancias especiales (pacientes atrapados, victimas
pediatricas, quemados, frradiados, victimas afiosas, etc.)
la necesidad de equipamiento adicional
* las unidades apostadas en el puesto de comando y su
complejidad
* ¢l nombre del encargado del triage, el del jefe del operativo
médico y el del jefe del operativo.
PLAN DE LLAMADAS

"

103 Defensa Civil
107 Ambulancias
101 Patrulleros /Bomberos/Riesgos especiales

e il L asiading B I o ) 24
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Recepeidn/alarma SAME Atenciom de victimas
Bomberos Incendio
Explosidn/Derrumbe
D.G.D.C, (G.C.B.A)

Edenor/Edesur

Metrogas

Aguas Argentinas

La D.G.Defensa Civil tendra a su cargo:

g} Coordinacidon de voluntarios
Cruz Roja y otros.

b) Coordinacion de Equipos de Apoyo Técnico.
- Grioas
- Retrocavadoras
- Equipos de busqueda:
Audio
Video .
Perros '

- Generador de electricidad
- Equipo de iluminacién
- Equipo de sobrevivencia:
1. - Agua Potable
2. - Comida

SERVICIO DE ORDEN (FROCEDIMIENTO DE SEGURIDAD)

Paolicia Federal Argentina
Direccidn General de Operaciones - 5.8.M, - P.F.A.
Comisaria actuante.

1. - Implementarda un cerco alrededar del lugar de impacto de
aproximadamente 100/1530 mts. de radio. Esta zona se denominard zone de
impacto.

2, - Implementard un cerco alrededor del lugar de impacto de
aproxvimadamente 200/250 mts. de radio. Este zona se denominard zona de

influencia.

3. - 36lo se permitira el acceso a la zonas de impacto o influencia al personal
que cuente con la tarjeta de identificacion del color prefijo.

4, — Controlara la circulacion de los accesos a la zona de impacto, despejando
los mismos de aquellos mdviles ¥ personas que puedan hacerse circular.

Dk Dhekiedl i 25
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5. - Solicitara refuerzo de grias, evacuando el requerimiento al Sr. Director de
Operaciones de la D.G.D.C. del G.C.B.A.

6. - Procederi a retirar del lugar a curiosos que se hallen dentro de la zona de
influercia.

7. - Controlara la seguridad y los bienes dentro de la zona de impacto.

8. - Asignara un lugar exclusive para la prensa.

SERVICIO DE LUCHA CONTRA INCENDIOS Y SALVAMENTO

Policia Federal Argentina.
Jefe de Brigada de Bomberos de la P.F.A.

REFURRZOS
1. - Procedera de acuerdo a su Plan Operativo.

2. - En caso de ser necesario, zolicitard la asistencia de Cuarteles de la
Superintendencia de Bomberos de la P.F.A. Solicitard al Servicio de Orden el apoyo
para el ingreso y egreso de dotaciones.

3. - En caso de ser necesario, solivitard la asistencia del Servicio de
Ingenieria y Rehabilitacion, solicitud gque deberia dirigir al Sr. Director de
Operaciones de la D.G.D.C. del G.C.B.A. -

" SERVICIO DE ASISTENCIA SANITARIA
Dirececitn General Sistema de Atencién Médica de Emergencia (SAME)

1. - Procedera de acuerdo a su Plan Operativo.

2. - Asistird a las victimas de acuerdo a su criteno y justo entender

< = Llevara un registro de pacientes trasladados, destinos, diagnostico
preliminar.

4. - Llevard un registro de victimas.

1* BEgcaldén de respuesta;
Capacidad instalada de la Secretaria de Salud del G.C.B.A. que parh:npa del plan de

emergencia y desastre.

2° Escalon de respucsta:
Hospitales de Fuerzas de Seguridad

- Hospital Naval
- Hospital Militar
- Hospital Aerondutico
3° Escalon de respuesta: _
- Hospitales Universitarios
26
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- Hnspitaies de la Comunidad
- Hospitales Privados

Efectuard convenio previo comn:
- Ambulancias de FFAA v de Seguridad,
- Ambulancias de Conourbano. CRES/MS/PCIA. BS. AS.
- Ambulancias privadas con autorizacidn del S.AM.E,

8i no hay acuerdo previo por convenio no se admitird ¢l ingreso & las zonas de
influencia y de impacto.

El convenio debera aclarar el N” de mdviles a disposicion del S.AM.E.

Derivara al centro gque el S.AME. décida ¥ quedara bajo la Direcciéon General del
5.A.M.E.

DIRECCION GENERAL DE DEFENSA CIVIL DEL G.C.B.A.

1. - Procederd de acuerdo a su Plan Operativo.

2. - Servicios de la D.G.D.C. del G.C.B.A.
- Bervicio de Asistencia Social.
- Bervicio de Transporte,
- Servicio de Ingenieria v Rehabilitacion,
- Servicio de Evacuacion y Centros de Alojamiento.
- Servicio de Abastecimiento

3. - El responsable de los Servicios sera el Sr. Director de Operaciones de la

D.G.D.C.del G.C.B.A.

COMANDO DE OPERACIONES DE EMERGENCIA (COE)

‘Pondra en apresto la asistencia nacional pero sélo en los casos en que la capacidad
de asistencia local se vea superada.,

DIFUSION DE LA EMERGENCIA — PRENSA
Contara con dos responsables.
Responsable 1: Sera el unico vocero del COE General.

Responsable 2: Sera el 0nico vocero del COE Operativo,

- Confeccionard los mensajes destinados a la prensa y al piblico con la aprobacidn
del Jefe de Gobierno. '

- Dara a conocer los mensajes desde un puesto fijo.

ANEXO “ALFA"

A-1 Identificaciones

Los Servicios que intervengan en la emergencia se ldentificardan de la siguiente
MANers;

Policia Federal Argentina (AZUL): Pecheras color azul-celeste con la inscripcion
“P.F.A." en letras blancas.

S5.A.M.E. (VERDE): Pecheras de color blanco con la inscripcion “S.AM.E.-G.C.B.A.”
en letras verdes,

D.G.0.C. del G.C.B.A. (AMARILLO): Pecheras color amarillo con ¢l logotipo de la
DG,

I Mg che Lrremasines T
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Visitantes aulorizados: Pecheras color gris.

Tarjetas de identificacion
A excepcion del personal de la P.F.A. el resto de los Servicios se identificaran con la

siguiente tarjeta:

COrganismo

i R R

Cargo

HEEEEEEEEEEEEEE
Apellido v Nombre FOTO

Documento de [dentidad

L]

Grupo Sanguineo

Reverso

Autoridad

ol I O R O O O N (2

Apellido ¥y Nombre

ey b R R L
Documento de |dentidad

El color establecido serd VERDE - AMARILLO - ROJO - NEGRO

imarcar el color preestablecido para la siguiente cmergencia).
A-3 Sistema de Comunicaciones

Independientemente de los sistemas de comunicacion de cada Organismo
involucrados en el Plan, a los efectos de mejorar la coordinacién operativa, se
establece la integracion de comunicacién, a partir de la convocatoria del COE, de la
siguiente manera:

COE General - Con los medios de la P.F.A. o DGDOC

COE Operative - 5e instalard en la zona de impacto un puesto mdvil de
comunicaciones

P ahe | aosiee oo |



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 23

SARIE  loral oporstees amitaetn pora bws o Lge o larog i g,

Organizacidn Indicativo
COE General GOLF 1
COE Operativo . OSCAR 1
Jefe de la Brigada de Bomberos P.F.A. OSCAR 2
Director de Operaciones - 5.8.M. - P.F AL OSCAR 3
Director Médico del S.AM.E. OSCAR 4
Director de Operaciones D.G.D.C. del G.C.B.A. OSCAR 5
Director de Apoyo Técnice Operativo del S.AM.E. OSCAR 6
ENLACE D.N.D.C. OSCAR 7

El medio de comunicacién para la integracion se realizari a través del equipamiento
de V.H.F., fjo y movil, con que cuenten los Organismos intervinientes en el Plan
Operativo. La frecuencia a utilizar sera 148.935 Mhz. con el subtono 85.4
LINEA DE EMERGENCIA DE RADIO AM /FM FPARA:

VEHICULOS Y CASAS PARA INFORMACION DEL PUBLICO

Para los transeintes y én domicilio:

NO DEBE CIRCULAR ABANDONE O NO SU DOMICILIO
CIEERE SUS PUERTAS Y VENTANAS - ETC.

A-4 Orden de llamada

COE General Simultaneo,

5r. Director General de Defensa Civil - G.C.B.A.

Sr. Director General del S.AM.E. - G.C.B.A.

&r. Superintendencia de Bomberos - P.F.A,

Sr. Superintendencia de Seguridad Metropolitana - P.F.A.
A-3 Orden de llamada

COE Operativo

Sr. Jefe de Brigada de Bomberos - 3.8, - P.F.A.

Sr. Jefe de la Direccion de Operaciones - S.8.M. - P.F.A.

b whe Lt v 24
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&r. Director Médico del S.AM.E. G.C.B.A.

Sr. Director de Operaciones - D.G.D.C, - G.C.B.A,

Sr. Dir!:ﬂh.:rr Operativo del S.AME. - G.C.BA

Datos de los participantes del COE General y COE Operativo

La Direccidn General de Defensa Civil del G.C.B.A. mantendréa actualizada la

planilla de datos de los participantes del COE General y ¢l Operativo.
Dentro de los primeros cinco dias hébiles de cada mes, la D.G.D.C. del G.C.B.A.

debera  ratificar o rectificar los datos de la plantiilla y hacer llegar las
modificaciones, si las hubiera, a cada uno de los demas integrantes.
Debera tratar estia informacién como “CONFIDENCIAL™.

PLANILLA DE DATQOS

FAX

¥

A-7 Clasificacion de victimas

Designacion de encargados de Triage: Esz lundamental para un adecuado
desempeno prehospitalario la designacion de  un encargado de Triage calificado
cuyas ordenes sean seguidas por todo el personal.

Son caracteristicas deseables del mismo:

a.- Tener expericncia clinica y guirargica {no es necesario gque sea un cirujano
experimentado sino que conozca la indicacién quirirgica y sepa la capacidad
operatoria con gue se cuentaj;

b.- Facilmente reconocible (debe tener una identificacidn gue pueda reconocerse a
la distancial;

c. - Debe tener capacidad de decisién y de liderazgo;
d.- Debe ser capaz de manejarse en situaciones de estrés;
e~ Debe estar [amiliarfzade con los recursos, habilidades v potencial de

evacuacion;

g e et res ) a0
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f.- Dehe ser capaz de anticlpar el tipo de victimas |para lo cual debe tener una
intensa capacitacion previa en medicina de desastre);

g.- Debe tener certificacion en ACLS, ATLS, curso del BAME u otro similar
Herramientas de Triage:

Por Resolucién Biministerial [(de Salud y de Defensa) se propuso el CRAMP
derivado del CRAMS Scale de Gormican como herramienta de clasificacion de
victimas en masa.,

Al mizmeo tiempo se disefié una tarjeta de clasificacion troguelada con 4 colores.

De esta manera los pacientes pueden clasificarse en:

Fallecidos (Sin Cramp}: Color Blanco,
Criticos No Recuperables (Cramp 0-1): Color Negro,
Criticos Recuperables (Cramp 2-6); Color Rojo,
Moderados (Cramp 7-8}): Color Amarillo
Lewves |{Cramp 9-10): Color Verde.

Esta tarjeta difiere de las utilizadas internacionslmente en gue el color negro se

utiliza para diferenciar a los pacientes criticos no recuperables en lugar -de los
fallecidos. -

La ecvaluacion prehospitalaria permite distinguir a los pacientes Urgentes (Rojo,
Amarillo y Wegro) de los No Urgentes (Verde ¥ Blanco).

P ok |lesimines o ) Kl
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COLOR DE TARJETA QUE CORRESPONDE
AL PUNTAJE OBETENIDO
TERCERA PRIORIDAD DE
0al NEGRO TRASLADO
PRIMERA FRIORIDAD DE
2 a b RO TRASLATD
F_ SEGLDMIra FEIGREIEAID T E
3 AT ARTLLG THARLADD
CUARTA PRIORIDAD DE
9 a 10 VERDE TRABLADND
ULTIMA PRIORIDAD DE
FALLECIDO BLANCO TRASLADO

| g ghe | Seegralines

N° 27

33



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires

HBAME Hlamial paraiied saiiin fae

TARJETA DE TRIAGE

/ S.A.M.E.

SECRETARIA DE SALUD

Gobierno dela
Ciudad de Buenos Alres

) J 1 AR AL e R e Aok s ey B e A o

MEDICAMENTOS ......coconmummmsissssaunns .

e LR LR TR T LR P LR TR PR E R e e T P e ey

TR ER AR EEE EEEEE A kR Ulllmn

Prioridad
CR-‘\MP.-.-....-.--.-....-.-.--. HL'IH‘.-"L i R o a8 1 [Milk‘-l‘ills}

FIRMA ACLARADA .......coommmmminimssnnssssnnies

Tercera
Prioridad

Primern
Prioridad

Segunda
Prioridad

Cuarta
Prioridad

Pz dhe [y

°28



N° 3941 - 28/6/2012

Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires

59“.1’.’. VLR ORI S B D DAPH il

<  S.AM.E.

d@'ﬁ" N 00031

SECRETARIA DE SALUD

Gobierno de la
Cindad de Buenos Aires

T DE CATASTROFE

SITHODERERCATE. . .

SEDERINVAALHOSPITAL ...

0-1 ERITTEY l l l

TARJETA DE TRIAGE

Uttima
Prioridad
(Muertos)

Tercera
Prioridad

Primera
Prioridad

Segunda
Prioridad

Cuarta

8 Prioridad

IE TR W W STRHE 8

35



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 30

SAME Ml dpodtstes debein paa evdiEos com actEes nvilipies

Esta evaluacidn prehospitalaria tiene tres etapas:
1. - Evalugcion primaria de sobrevida,
2. - Evaluaciéon rapida de Triage
3. - Evaluacién completa en drea de Triage.

La evaluacion primaria de sobrevida consiste en la identificacidén y resolucion de
ohstruccién de wvias adéreas, problemas ventilatorios ¥y hemorragias mayores
externas coercibles,

Se pueden denominat:

Emergencias: a.- asfixia de origen cervicomaxilofacial o tordcica
b.- hemorragia exsanguinante.

Urgenciag inmediatas: a las lesiones con peligro de muerte a corto plazo
(raumatismo severo sin aslixia ¢ hemorragia, destrucciones de miembros,
traurnatismos abdominales, hemorragias cohercibles, traumatismos de crdnes con
pérdida de conocimiento, quemaduras con més de 15% de superficie mrpuralj.

Urgencias mediatas: a las que pueden esperar hasta 18 horas (fracturas de
micmbros, heridas articulares, heridas de miembros sin destruccidn, traumatismos
de craneo alerta, heridas de cara sin compromiso de vias aéreas, quemadns leves).

Urgencias relativas: a la que pueden esperar hasta 36 horas y se trata en
general de heridos leves,

La evaluacion ripida de Triage consistc cn categorizar segin codigo de
colores, separar a los pacientes Urgentes de los No Urgentes y localizar lesiones
claves para el transporte (Ej: columna-tabla)

La evaluacidon completa en el irea de Triage consiste en la evaluacion
completa en la estacion de Triage. Esta evaluacién debe llevarse a cabo en 2 a 3
minutos por paciente y es la que finalmente decidira la prioridad y tipe de
transporte ¥ la complejidad sanitaria necesaria.

En algunas situaciones como en los eventos aeroportuarios o de trenes o
derrumbes puede ser necesario un primer Triage & 100-200 metros de distancia del
sinicstro (Puesto Avanzado] y luego un segundo Triage en un drea de estabilizacion

Las recorridas de triage deben distinguir las siguientes categorias de pacientes:
* ROJO-CRITICOS RECUPERABLES

a.- Paciente con hipoxia y/o shock con riesgo de muerte presente o
Imminente.

b.- Estabilizable sin trabajo constante o necesidad permanente de cuidado
Intensivo.

c.- Alta chance de snhreﬁda.

) DU d N Bl H IR . L X
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Ejemplos:
* Yaron de 18 afos con traumatismo abdominal e hipotensidan.

* Mujer con embarazo a término con lesiones graves (por la posibalidad de
rescate del feto con cesdrea).
* Varon contaminade radicactivamente.

* AMARILLO-MODERADOS
a.- Lesiones con efecto sistémico pero que no tienen hipoxia o shock
b.- Pueden esperar entre 45 ¥ 60 minutos sin riesgo
Ejemplos: * Mujer de 25 afios con fracturas maltiples de miembros
inferiores.

* Lesiones toracicas sin insuficiencia respiratoria.
* Heridas peneirantes con hemorragia controlada.

* NEGRO (YELLOW PRIME) -CRITICOS NO RECUPERABLES
a.- Catastréficamente lesionados
b.- Poca chance de sobrevida a pesar de los cuidados
c.- Son también urgentes pero luego de evacuar Rojos y Amarillos
d.- Mal prondstico
g.- Necesitan habitualmente Analgesia y Sedacién

Ejemplos:
= Vardn de 65 afios con traumatisme de crianeo grave y
traumatismo toracico severo.
* Paciente irradiado con sintomas muy precoces.

¢ Paciente con guemaduras tipe B con gran extension [50- 6059%].

Cbviamente, en estos casos la decisiin va a depender del ntimero total de casos ya
gue si estos pacientes son las inicas victimas deben ger trasladados sin demora.

El concepto es que no debe perderse tiempo, esfuerzo ni recurses en la
atencién de este tipt de pacientes en desmedro de otros que tienen mayor chance
de sobrevida. Es importante la participacidn de eapecialistas en Terapia Intensiva ya
que estos profesionales estan habituados a manejarse con esta gravedad de
pacientes vy tienen un cohcepto mas clatro de las posibilidades de sobrevida.

* VERDE-LEVES
a.- Lesiones localizadas sin efectos sistémicos.

b.- Pueden esperar algunaa horas sin riesgo de pérdida de vida o de
extremidad.

R ERTRNE T a7
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c.- Lesiones no incapacitantes.
d.- Necesitan poco o nada de terapéutica.

Ejemplo: * Mujer de 30 afios con fracturas de miembros superiores
ry desplazada,

* BLANCO-FALLECIDOS
| a.- Incongciencia sin circulacién espontanes
b.- No colocar cerca de los lesionados
c.- Designar una morgue

La utilizacidn de tatjetas facilita la tarea del Triage, pero ¢l no contar con ellas no
impide trabajar eficientemente ya que lo importante es el concepte de la
identificacion de la gravedad del paciente con colores que pueden reemplazarse con
cintas, cartulinas, lapiz dermografico, etc,

La utilizacién de tarjetas o su equivalente debe permitir la identificacion del
paciente o U nimero, el sexo, las principales lesiones, el nomhbre del respénsahble,
si fue atendido en el lugar, si fue trasladado en ambulancia.

La identificacion del paciente debe ser colocada en las mufiecas o tohillas, ninca en
ropas o cordones ya gue pueden extraviarse,

Cabe destacar nuevamente que 26lo la intensa capacitacion y planificacion previa a
los desastres permiten manejarse con la méxima eficiencia.

'Criterios de Evacuacidn: Norias

La evacuacion de pacientes puede ser efectuada por distintes tipe de moviles
(terrestres, adreos, luviales, ferroviarios, etc.).

El paciente debe tener un cuidado continuo y sin altibajos desde que accede al
sistema de emergencias prehospitalaria.

No debe haber diferencias conceptuales entre la atencidn del socorrista, de la
atencidn en el lugar, durante el transporte y en el lugar de recepeidn.

“El paciente indicado® debe llegar "al lugar indicado®, "en el tiempo indicado™ vy "en
el transporte indicado”.

Los pacientes clasificados como Verdes pueden no requerir ambulancias ya que
pueden ser portadores de patologias banales, No obstante deben ser contenidos [no
solo fisica sine también psicologicamente) para evitar que au desesperacion los lleve
a cometer errores en la escena o que se dirijan a lugares no designados para su
recepoidrn.

Esz importante establecer el concepto de las NORIAB. Este concepto significa que los
moviles deben tener una entrada especificada v una salida también especificada, de
manere de evitar colisiones innecesarias.

Loz moviles podran ser clasificados de acuerdo a su complefidad v de esta manera
la evacuacion de los pacientes podri efectuarse en orden y con el transpeorte
adecuado. También este sector debe contar con un Jefe de Transporte subordinado
al Jefe del Operativo Médico v a través de £l al Jefe del QOperative.
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Cuando se decida la derivacion de los pacientes debe tenerse en cuenta toda la
capacidad instalada del sistema y derivar los pacientes a distintos hospitales que
cuenten con la complejidad adecuada para la atencidon de los pacientes y no
sobrecargar innecesariamente a un solo hospital de maxima complejidad.

START

Otro meétodo de clasificacion de victimas es el BTART (Simple Triage y Réapido
Tratamiento). Es un método simple y de ejecucién mas rapido que el CRAMP.
Consta de 4 pasos.

Paso 1: separa los pacientes que caminan de los gue no caminan. Los primeros son
por el momento pacientes verdes que deben ser reclasificados continuamente.

Paso 2: a los que no caminan se evalia la Ventilacién

51 no ventilan se posiciona la via aérea y si siguen sin respirar se los considera
pacientes negros (Criticos no Recuperables]. 8i luego de esta maniobra los
pacientes recuperan la respiracidn, se los consideran rojos [pacicnlsa- criticos
recuperables)

51 desde el primer inomento las victimas ventilan, puede darse que lo hagan a mas
de 30 por minutc en este caso son rofos, (criticos recuperables) =i ventilan a
menos de 30 por minuto se evalliia ¢l paso siguiente.

Paso 3: evaltia el Relleno Capilar

51 es mayor de 2 sepundos debe controlarse ai hay sangrado v se categoriza como rojo
[primera prioridad de traslado), si el relleno capilar es menor de 2 segundos se cvalaa el
paso siguiente.

Paso 4 evaliia ¢l Estado de Conciencia.

Si no rezponden a Grdenes simples, son rojos v si responden son amarillos (Segunda
Prioridad de Traslada).

Existe también el START Simplificado, que Iuego de evacuar a todoes los pacientes
que caminan, los pasos son tres, iguales al anterior, salvo que en lugar dei relleno
capilar se evalia ¢l pulse radial por su presencia o ausencia.

5i hay pulso radial nos indica que la presién arterial es de 80 mm de Mx o mas.

i no  hay pulse radial evaluar sangrado, es paciente  rojo.
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NORMAS A SEGUIR AL LLEGAR AL LUGAR DEL INCIDENTE

1 - Semiclogia de la escena. Detectar primero si hay ricsgo. Si no estan los
bomberos en el lugar al llegar el médico y este supone gue hay peligro en la zona,
debe pedir la concurrencia de los mismos y Unicamente acercarse al lugar del
impacto una vez que los bomberos lo autoricen,

2 — Una vez comprobado la seguridad de la escens, efectuar un relevamiento de la
cantidad y tipo de victimas, tipo de siniestro, wehiculos participantes, etc.

3 - Informar al SAME central de la situacidn, para que la Central Operativa pueda
disponer de la concurrencia de mas moviles o personal, al lugar si fuera necesario.

4 — Mientras llegan los otros moviles, el médico gue se encucntra cn el lugar
comenzard con la primera clasificacidn de las victimas para determinar el orden de
evacuacidn v de atenecidn de las mismas.

5 - En caso de ser necesario se hara la estabilizacion de las victimas en el lugar y
posteriorments se trasladaran

6 — Al finalizar la evacuacidn de las mismas se da por terminado el operativo con la
decision conjunta con bomberos y policia lederal.
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Intervencidn Psicoligica en Desastres
El Equipo de Factores Humanos del SAME

{rencralidades

En o siuocion de desastre se observa con mucha frecuencia la presencia de sinlones peiguicos de
diferente calidad, magnitud y duracidn, tanto en los individuos que sufren directamente ¢l impacto del
evenlo teaumdtico como en quienes responden para su auxilio (personal sanitavio y de rescate). Dichos
sinlomas pueden presentarse aislados o asociados o traumatismos fisicos, poniendo siempre en
evidencia el shock emocional que sufren las personas involucradas. En muchos casos se producen
alteraciones del comportamiento que se transmiten en forma “contagiosa™ ain a guicnes tienen a su
cargo el control de la situacidn v Ia toma de decisiones.

sobre la cual no se mmﬂnmmm* nimﬂnmmul

No todos los sujctos expuestos a la misma situacidn, presentan alteraciones psiquicas
posteriores relacionadas con el hecho, y en caso de que existan las mismas no son siempre
causa suficiente para desarrollar patologia peiguica aguda y/o cronica. Se debe considerar,
entonces, la particularidad de la personalidad de cada victima gue determina su capacidad
de respuesta fisica y psiguica.

Quicnes presentan mayor riesgo son:
Las victimas que reportan alta exposicién al hecho (Amenaza para su vida, lesion fisica y
EXpOSICion a visiones grotescas o aberrantes)
Quienes vivenciaron los hechos con patrin de valoracion cognitiva que incluya:
*  Incontrolabilidad
* Baja predictibilidad
" Gran Amenaz -guieipuodsenco opelienelesawied @ ezEeY .
La asistencia psicologica del p»ar:iznte tmumtizadu, es reconocida hoy como  una

[ ] d
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corta duraciéon y apotiandose poco tiempo después de la desaparitidn del estimule; o

prndumrse una respuesta al md'ggﬁr ofucered Hiaya sea que por la
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sentido, esta situacion puede sobrepasar, en muchos casos solo inicialmente, la capacidad
de elaboracidn v control del damnificado.

Sintomatologia obaervable en la etapa aguda

- Estupefaccion
Agitacitn o Excitacidn Peicomotriz
Ideacion ¥/o comportamientos suicidas
Taguipsiquia
Logorrea
Crizsizs de ansiedad
Crisis de Panico (Crisis [ndiviual o de Pénico Colectivo)
Comportamicnte de fuga
Fendmenos de Hexperimentacidn o Flashbacks
Amnegia parcial o glohal
Sentitnientos de culpabilidad (Culpa del sobreviviente)
Hiperactivacién [Hipervigilancia, respuesta exagerada al sobresalto)
= Fendmenos de Despersonalizacion
Fendmenos de Desrealizacidn
Alteraciones de la Percepoion v/ o del Razonamiento
Comportamiento desorganizadao en los nifioa

En el caso particular de los nifos pequenos puede preésentarse un comporiamiento
desorganizado o agitado que pusde sustituir al embotamiento v la sensacion de impotencia
que experimentan adolescentes y adultos. Puede haber crigis de ansiedad importantes y
acompanarse de trastormos disociativos severos, de estados confusionales o confuso-
oniricos.
La amntesia es mas rara que en log adultos, pueden repetir sin cesar los sucesos ocurnidos a
veoes distorsionandolos o presentar mutismo selective o generalizado,

Traztorng por estrés pos traumatico

Es lafaparicion de sintomas caracteristicos, que sipus en un pericdo mayor de 30 dias, a la
exposicion a un evento extremadaments estresante y potencialmente traumatics.

La incidencia de sintomatelogia cronica debida a patologia traumdtica es entre un 2-15% de la
poblacién peneral ¥ un 20-50% de [a poblacion expuesta a eventos traumaticos.

La poblacién susceptible de presentar tragtornos psiquicos postraumaticos incluye a todas las
victimas expuestas directa o indirectamente al hecho, considerdndose de mayor riesgo a aquellas
personas gque presenten:

* trastornos peicoldgicos previos,

* antecedentes de experiencias traumaticas,

» falta de soatén familiar v social [desarraigo, marginalidad)

Sintomatologia observable craniea Postraumatica;

Rexperimentacidn persistente [recuerdos repetitivos e invasores, puede ser reemplazado par un
juegn repetitive ¥ compulsive en los nifios pequefios, suefios repetitivos angustiosos)
Sintomas evitativos
Reduccién del interés por las actividades que solian resultarie trascendentes
Digminucién de la reactividad al munde exterior [anestesia emocional)
Sentimiento de desapego o de volverse extrarfio
Hiperactivacidn neurovegetativa cronica (trastornos del sueno, dificultad de concentracian)
Amnesia
En log mifosg: irritabilidad, distraccion, trastornos escolares, conductas regresivas [enuresis),
fobias
| Hier e § hempsines 45
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A largn plazo ze pueden presentar: trastornos ansiogos, depresion mavor, abuso de aleshal ¥ o de
otras sustancias, trastornoes de adaptacién y/o trastornos de personalidad.

Loz trastormoe pos-conmocionales inmediatos v susceptibles de cronificarae hacen de la
victima de un traumatismo un “herido psiquice” que necesita asistencia urgente y
apropiada, Cuante mas temprana sea la intervencidn terapéutica menor serd la
probabilidad de desarrollar patologia. Dentro de ellos podemos encontrar tanto a los
heridos fisicoe como a los que han salido indemnes de la agresidn del evento. Las
intervenciones en salud mental incluyen la asistencia tanto de las victimas individuales,
como la colectiva de las victimas de eventos masivos, En situaciones masivas v de desastre,
ademas de la atencidn directa de los distintos tipos de victimas, se realiza educacion de los
docentes ¥ de los efectores de salud locales ¥y mensajes a la prensa.

Equipo de Factores Humanos del SAME

Es un eqguipo conformadoe por psiguiatres y psicologos para la asistencia de victimas deo
situaciones traumétices. La atencion ge realiza en forma inmediata y post-inmediata al
evento, a las victimas primarias, secundarias, terciarias y cuaternarias, Responde al modelo
de intervencion inicial en pacientes traumatizados; prevencidn vy atenciin categorizada de
acuerdo a la gravedad de las vietimas.

Clasificacion de las victimas;
*  Primarias: Aguellas que han estado expuestas directamente.
»  Secundarias: Familiares v/o allegados afectivos,
= Terciarias: Personas gque por su ocupacikdn deben rnﬁ-pﬂnl:h:r en la
azistencia de las victimas irescatadores, . personal de salud, policia,
perindistas, docentes)
* Cuaternarias; Miembros de la comunidad afectada.

Asistencia Inmediata y Pog-inmediata.

La asistencia inmediata imcluye las intervenciones en el terréno. La pos-inmediata s la
realizado en lag horas y dias siguientes al mismo.

Agistencia Inmediata
Ohjetivo de la intervencidn temprana

Detectar la presencia de sintomatologia pelgquica

Detectar los damnificados de mayor riesgo (presenten o no sintomatologia)
Erindar atencidn psicoldégica inmediata

Evitar o disminuir la aparicidn de patologia psiquica cronica

A través de este dispositivo :

- Se abtiene un valor de reconocimiente del trauma por una figura de auteridad, integrante
del equipo profesional, evitande la soledad del sufrimiento psiquico en que se encuentran

muchas veces cste tipo de victimas.
- Se disminuyen los sentimientos de desarraigo, abandono e injusticia que aumentan la

potencialidad traumatica.
= G clarifican los hechos,

| %ol | Rapastrds iy



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 41

RAFE  FEuwmial cppaeraling g SarlEgy paskn fees i et bt a0 e
I !

- Se contribuye a minimizar la culpabilidad.
- Be disminuye el efecto masivo de inferencias generales paraddjicas (la resistencia a hablar
del tema, la creencia que serd mas facil olvidar s1 uno 1o lo menciona, etc.)

Metodologia
Normas de procedimiento generales del Equipo de Factores Humanos

-El eguipo de Factores hurnanos se hace presenta en el lugar del evento, una ves activado el
sisterna

Se distribuye en todas las Areas de Asistencia comenzando por el Puesto Comando
Operativo. [PCO- Puesto de Avanzada) v continuande en las diferentes dreas de derivacidn
de pacientes, sean las locales de triage, sean las de derivacion cercana

Realiza una evaluacion de la sintomatologia de la esfera psiquica determinando categorias
especificas de:

- urgencia

o ]-EEEEQ

- necesidad de medicacidn

- derivacidn inmediata o programada

-Asesora a distintas instancias (familiares, cuerpo sanitario, de rescate, autoridades, etc.]
acerca de la modalidad mas adecuada de transmitir la informacien {lista de heridos,
paradero de los mismos, lista de fallecidos, etc) v de los mensajes que deberian ser emitidos
por los medios de difusidn que colaboran con el operative del evento.

-Descmpefia su tarca ¢n relacidn e integracion con otros programas del GCBA v ut_i-as
instancias gubernamentales ¥y no gubernamentales. .

Normas de procedimiento especificas del Equipo
Victimas primarias

-Las primeras acciones deben tender a asepurar ¥ orientar a la victima rép;idamente a
través de una presencia profesional tranguilizedora y continente

-Belevar:  1-los comportamientos adaptativos v no adaptativos de estrés
2-las probables reacciones psicoldgicas
3- gsignos de alarma somatico,

-Ayudar a la victima a restituirse #n tiempo ¥ espacio (indagar acerca de su percepoidn de
loa hechos, informarle acerca de lo sucedido v de los pasos siguientes. Situar a la victima
en ¢l medio “pos suceso” prientdndola temporo-espacialmente y relatando la continuidad de
la operatoria, que tipe de cuidados recibird, zi serd derivade a un hozpital etc. )

-Fevorecer la verbalizacion del episodio, la expresion de los sentimientos v las emociones
{miedo, pérdida, colers, penal esto facilitard la toma de distancia de las imagenes o
pensamientos de horror.

-Cuando la palabra no estd facilitada como en los hifios pequentios se intentard establecer
vinculo a través del jucgo. En todo momento deberd estar acompafnado por un referente
vélido previo. En caso de no ser posible no dejarlo nunca aolo e intentar el contacte fisico ¥
In expresion indirecta.

Las acciones ticnden a disminuir loa sentimientos de culpabilided
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Informar acerca de la naturaleza de las reacciones que puede haber presentado ¥ que
puedan resultarle extrafias y alerta acerca de los posibles sintomas psicopatologicos que
eventualmente puede suirir.

Asegurar la asistencia médica y psicoldgica necesaria
Facilitar 18 comunicacidn con familiares y allegados

Iintervencién Temprana
Una de las creunstancias que mas contribuye a la traumatizacion es la scnsacion de
incontrolabilidad que acompana en muchas ocasiones a este tipy de sucesos.
Uno de los objetivos a lograr es que el damnificado recupere el sentido de contral sabre su
propia vida ¥ Jag circunstancias y que comience a senfir nuevamente al mundoe come un
lugar seguro.
1) Principio de “Normalizacion” que consiste en concientizar a la victima guc csta pasando
por la respuesta normal de un individuo normal frente a un hecho anormal, tratande que
recupete su sensacitm de cordura.
9} Una entrevista semi-estructurada donde se evaluan:
A) Los mecanismos de defensa.
B El tipn de personalizacion.
C) La pertinencia del recuerdo biografico contextual (armar la biografia del afecto
disminuye mucho la reexperienciacidn intrusivaj.
D) Loz sintomas asociados.
E) El grado de deterioro personal, social, laboral y familiar
F] La necesidad de prosecuciém de tratamiento y de qué tipo {individual, grupal,
familiar, medicacion)
3} El cierre de la entrevista donde uno debe: _ .
i A} Advertir sobre la posibilided de aparicién de la sintomatologia postraumatica, en
¢l caso que no esté ya presente.
B} Dejar en poder del paciente un medio de comunicacién valido con el equipo.
) Fijar la nueva entrevista de continuacion del tratamiento.
D En el caso de haber indicado medicacidn, explicitar la posibilidad y tipo de
reacciones adversas.
E] Indicar hablar de lo ocurrido con allegados con la finalidad de integrar ¢l recuerdo
emocional con la biografia del suceso, en muchos casos es bueno gue pueda
escribir sobre lo sucedido.

Intervencién colectiva
I rASO dﬂl‘.‘-" ' T i ap_fodch = agigie

¢l lugar. Esta consiste en una intervencion grupal, yealizada en forma precoz, con

victimas del mismo hecho tranmatico. Se tiende a que la victima pueda salir

rapidamente del estado de desorganizacidn a través de la expresion de sus wivenci

evitar o disminuir las secuelas traumaticas

Esta técnica también puede ser aplicada a grupos de nifios, con modificaciones técnicas
especificas ¢ incorporando la dimensién ladica, acorde a las edades.

La intervencién en pequefios ¥ grandes grupos puede ser de mucha utilidad, el "Porgue
nosotros” e muche menos doloroso que el "Porqué yo© con el importante significada de
aislamiento que implica.

Dhbjetivos de los grupos:

Promover una identificacion saludable con ¢l poder de la comunidad enfatizando que toda
esta, y no solo las individues aislados ha sulridoe el evento ¥ que, toda ella estéd en el proceso
de recuperacion.
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“Normalizar” las emociones que los individuos estan experimentando y proveer de un
vocabulario para expresar y compartir sus sentimientos. Esto reduce la sensacion de
aislamiento y desamparo que la victima puede sentir. Saber que los sentimientos son
compartidos alivia de la vergienza de sentir miedo, desamparo y descontrol ¥ restaura
importantemente la dignidad.

Luego de la evaluacion ¥ la asistencia inmediata se decidira qué victimas pueden retirarse a
au domicilip con derivacidm para seguimiento especifico de la especialidad en centros
asistenciales adecuados, y cuales deben continuar la asistencia pos-inmediata en el
Hespital de referencia, dirigiéndose por sus propios medios o derivacion con personal
médico si fuera necesario,

Aszistencia Post-inmediata

-En ¢l hospital de referencia se debera continuar con todas las medidas de sostén,
informacién y orientacién:

-8e realiza el seguimiento de la victima, y se determina la conducta a scguir

-Se deriva a las victimas para su seguimiente a centros de atencion especificos

Victimas secundarias

-Evaluar a las familias, conslderandolas como victimas secundarias v como sostén de la
victima primaria. Esto incluye brindarles las mismas explicaciones acerca tante de los
sintomas probables quec sus familiarcs y/o cllos mismos pudieren presentar en cse
momento o pasadas algunas horas, como de la posible necesidad de su asistencia.

-Realizar contencion psicoldgica ¥y psicofarmacoldgica en caso de ser necesatio.
-Orientarlos acerca de la mejor manera de favorecer la verbalizacion de las emociones en
sus allegados ¥ en relacidn a Jas formas de acercamiento y transmision de la informacidn.

-Particularmentes en ¢l caso de los nifos orientar a los adultos en las formas de contencidn

y de favorecer la expresidn de las emociones. '
Eztimuiar la constitucion de redes familiares v sociales para evitar el aislamicnto
Informar en relacién a los diferentes recursos disponibles.
Es fundamental en la asistencia post-inmediata el trabajo constante con los familiares
cercanos, para sU contencidén y evaluacidn de la capacidad de sostén hacia la wvictima
primaria. A través de esta intervencion debemos asegurar tatnbién el seguimiento de la
victima, =i es posible diarip, para brindar atencion a los sintomas gque pudieren surgir v
para poder determinar la necesidad de tratamiento.

VICTIMAS TERCIARIAS

Se entiende por las mismas al personal que interviens profesionalmente en la situacion
critica (personal sanitario, de reacate, de scguridad, docentes ¥ periodistas) ¥ se encuentra
expuesto a situaciones potencialmente treumaticas, pudiende responder con cuadros
paicopatologicos similares a las victimas primarias.

El abordaje de las victimas terciarias debe realizarse en primer término en el lugar de la
escena, incluyendo & todo el personal de servicio interviniente.  El objetive, como en el caso
de otro Hpo de victimas, es detectar sintomatologia psiquidtrica y brindar atencion
inmediata procurando evitar o apaciguar el desarrolle de enfermedad psiquiatrica crdnica.
Se responde a Ia demanda capontanea del personal que solicite la asistencia o a quienes se
les detecta sintomatolopia peiquidtrica especifica o inespecifica en el lugar del evento.

A guienes no requirieron de una intervencién inmediata se loz incluye en grupos de
abordaje terapéutico durante los descansos o rotacidn del personal.
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Scgin el grado de afectacidn de cada individue se define la modalidad de asistencia mas
adecuada.

Post evento se realizard entrevista prupal a todo el personal del SAME interviniente
{choferes, médicos, radioperadores, psicologos, administratives]. Este primer seguimiento
se efectuard a las 48 hs. en €l espacio fisico del SAME o en el espacio destinado de acuerdo
g la cantidad de personal involucrade.

Bi se detecta en este momento sintomatologia especifica en algtn miembro del personal
interviniente ge individualizara la atencidn focalizando sobre los sintomas especificos que se
produzcan, con el consecuente seguimiento diario del individuo con el objeto de lograr
mejor control de los sintomas,

Se realizara un seguimiento en la modelidad de entrevista a los ¥ dias con el objeto de
evaluar la reaccion psicologica sobre lo vivido; la misma puede realizarse en forma
individual o grupal de acuerdo a la necesidad, en el SAME o Centro de Salued designado.
Cuienes presenten sintomatologia psiquica persistente se incorporaran a un tratamiento
individualizade por el Hempo que se requiera.

Se suministrard un medio de comunicacion las 24 hs. mediante £l cual cualguier victima
terciaria podra solicitar atencién inmediata por el Equipo de Factores Humanos.

Intervencidn con el personal sanitario de rescate:

Soporic en la cscena

1] Acompafiamiento ¥ observacion durante la labor especifica.

Reuniones grupales durante los descansos

2) Posdesastre inmediato

Entrevistas prupales o individuales en base a necesidad vy detecoon de dificultades
particulares.

3) Posdesastre mediato

Entrevistas grupales o individuales en base a necesidad en un lapso de una semana, un
mes ¥ tres meses

VICTIMAS CUATERNARIAS

Conformados por la poblacidn en general que sufre el impacto.

Post evento se ofrece nuestra interveneion a diferentes instituciones de la comunddad
afectadas, clubes, colegios, centros culturales, centros de jubilados, etc.

A las victimas cuaternarias individualizables con sintomatologia psicopatolagica especifica
se lag incorporard 8 tratamiento eapecializado, por el equipo de factores humanos.

Medios ¥ Trauma

La principal via por la que tomamos conocimicnto sobre los desastres s a través de los
medios, ¥ en particular en estos momentos es cuande més uno se transformard en
dependiente de esa informacitn, va a ser entonces una via privilegiada para transmitic
informacion para la comunidad en general e indirectamente a todas las victimas

Por esta via debetian responderse las preguntas habituales

*Cudl es lo extensidn del desastre?

*Cudntas personas fueron afectadas?

*(Qué aervicios publicos eatan disponiblea?

e servicios médicos uno puede consultar?

La informacién adecuada es crucial para alivianar el estrés y trauma propio de estas
gituaciones

Mensajes
*Principio de Normalidad
ge k! Deniesings SN
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*Conscjos ¢ Instrucciones
*Reconocimiento de sefales de alarma que indicarian la necesidad perentoria de consulta y
tratamiento :

«Contribuir al fortalecimiento de la Comunidad

*Mensajes reales pero optimistas

*[nformacidn certera y enunciar como tales los supuestos ¥ estimados

i i la informacién es negativa debe ser directo en ia descripcién de las implicancias
adversas

Apéndice: Intervencidn con Nifies y Capacitacion de los Docentes.

No hay mejor via, que s través de la capacitacién de los docentes, para dar apoye a la
mayor cantidad de nifios posible,

La primera consideracidn es que ellos entiendan vy reconozean que son victimas de la
situacion para poder ayudar a partir de ean.

Sintomatologia Habitual cn nifios

sInquictud, Excitacidn y/o Irritabilidad

+Regregion

*Temores acentuados, episodios de terror diurne ¥ nocturno
+Excasivae dependencia

sAislamiento e Inhibicidn

*Cambios en ] apetito

Pensamiento Magico

Por estar los adultos abrumados en muchas ocasiones y con marcada imposibilided de
ocuparse de la cotidianeidad y de la demanda y necesidad de contencion extra de los nifios
s quec los docentes van a convertirse en un referente todavia mas privilegiado que
habitualmente, en estas ocasiones.

Sintomatologia Habitual

*Ya no sienten al mundo como un lugar seguro y predecible

*Temen que se repita lo sucedido ¥ que ellos o sus familias se lesionen o mueran
*Pueden aparecer sintomas fisicos como dolores de estémago o de cabeza
+Dificultad para concentrarse

dayor Riesgo

*MNinos implicados directamente

*Quiences perdieron familiares, amigos o mascotas
*Los heridos fisicamente

*Chaienes enfrentaron extremo peligro

*Quienes tuvieron experiencias similares previamente

Recomendaciones

*Principic de Normalizacidn

*No temer retraumatizar con la expresién

*Hablar claro y decir Ja verdad

*Inducir a hablar desde el afecto, hacerlo con el cjemplo
sLitilizar ]a expresién mdirecta

*Promover actividades prupales

*Asignar tareas v obligaciones segin edad

*Aconsejar a los padres que dialeguen con ellos

*MNo rehuir ningin fema, hablar de la muerte

*Dejar que duerman con la luz encendida o que dusrman acompafiados
*Que no vean la cobertura periodistica del desastre
*Tratar de mantener las rutinas

e dhe | et a1
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*Prestar atencidon a la alimentacién

*Trabajar en forma conjunta con los nifios ¥ sus cuidadores para evaluar y asesorar
virteulos

*Prestar atencion a actividades peligresas o autodestructivas

*También a los cambios conductuales

Andlisis de la Expresion
+[Mbujos
sJuepos
+Escritura
*Contenido
*Dresarrollo
. =Final feliz o dramatico

Consulta en clase

*Fase de apertura

= [ntroduccion

- Discusion Abierta {fantasias)
-Digcugion Focalizada (hechos)
*Fage de expresidn indirecta

— Dibuie o Juepo Libre

= Egeritos o Marrativa

- Keageguro v redireccionamients
*Fage de cierre

= Recapitulacion de la fantasia v los hechos
— Compartir temas comuines

- Retomar las actividades escolares

Fase de Pozconsulta

*Intercambio entre el personal docente
sEvaluacién de necesidades v disgnostico
“+Contenclén compartida

Trabajar en grupos de pares con la finalidad de disminuir el impacto de la tarea y
minimizar la pesibilidad de aparicidn de psicopatologia

* Equipo de Factores Humanos del SAME

Vit gl LrmLrdince ' 52
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PLAN DE RESPUESTAS

PARA EVENTOS CON

PRODUCTOS TOXICOS Y RADIOACTIVOS
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INCIDENTES CON PRESENCIA DE SUSTANCIAS TOXICAS

En el caso de eventos con sustancias toxicas puede suceder que al llegar al
lugar el mdvil sanitario, se conozea de antemano que se trata de un accidente
con presencia de oixico y por lo tanto serdn los bomberos de Riesgos
Especiales de la Policia Federal los encargados del operativo en el lugar y el
equipo de salud deberd estar alejado del lugar del impacto o zona roja por lo
menos fuera de un radio de 200 metros, hasta tanto los bomberos puedan
efectuar ¢l monitoreo de la zona ¥ dar una ubicacidn distinta.

Otra posibilidad es que ¢l equipe de salud llegue al lugar del incidente y
desconozea la existencia de toxico en el lugar. En estc caso el personal
sanitaric ante la sola sospecha del mismo no debe acercarse al lugar ¥
comunicar al SAME central esa posibilidad y requerir la presencia de bomberos
al lugar para evaluar la presencia o no de téxico.

En estos operativos existe una zona roja (de peligro} que esta reservada
Unicamente a los bomberos quienes ingresan a ella con trajes especiales. Allf
proceden primero a identificar el téxico ¥ luege & su neutralizacién. Las
victimas son retiradas y llevadas al sector de descontaminacion en el lugar
(zona amarilla) y desde alli una vez realizado el procedimiento por medio del
bafio, son llevadas a la zona sin riesgo (zona verde) donde se encuentra el
equipo médico, alli se efectuard la categorizacién y la estabilizacion de los
pacientes y el traslado posterior al hospital.

Es de suma importancia tener en cuenta la direccidén del viento pars saber
donde ubicar el puesto médico, para que el téxico no perjudique al personal,
como asi también la roftacion del mismo que puede ocurrir durante el
aperativo, lo que obligara a cambiar de lugar al puesto médico.

Una vez llegadas lag victimas al hospital, de contar con los medios
necesarios, se hara la segunda decontaminacidn para luecgo ingresas al sector
de urgencia.

Normas Generales Para la Atencién Médica Prehospitalaria

Ante la participscidn en un accidente con productos quimicos, los
profesionales de guardia que concurran con las ambulancias al lugar deberan:
1} Utilizar ropa de proteccion: guantes, camisolin, méscaras hiimedas.

2] Mantenerse alejados de la fuente de contaminacién y con viento a favor.
{(Mirando la zona de impacto el viento debe pegar en la nuca)

3| En casos de pacientes criticos, el personal de bomberos con sus trajes de
proteccion deben quitar rdpidamente la ropa a la victima y proceder a
decontaminarla,

4] Una vez decontaminada envolver a la victima con plésticos (bolsas para

residuos).
ol Lo NP T e S e S . : #
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5) Trasladar al paciente con las ventanillas de la ambulancia abiertas. El
personal acompanante deberd permanecer con ropa de proteceidn.

6} Luego del traslado, lavar la ambulancia v cambiar la ropa utilizada vy
material descartable, antes de retornar a servicio.

7} Depositar la ropa de la victima v del personal médico, en una bolsa rotulada
con nombre y apellido de quien pertenece, lugar y fecha del incidente.

8} Dicho material se tratara como residuo patoldgico en el hospital receptor de
las victimas,

9) Registrar datos de las victimas y médicos asistenties, para un posterior
seguimiento ante la posibilidad de desarrollar sintomas de exposicién al téxico,

Normas Generales para la Coordinacién Sanitaria Continua.

Ante la notificacion de wun incidente con presencia de productos
guirnicos, los procedimientos a seguir serdn:
1) Verificacion y procedencia de la lamada.
2) Averiguar el lugar del evento, el producte quimico involucrado v el niimero
probable de wvictimas.
3) Manejar el operativo desde la Coordinacién Médica .Queda a consideracién

2 del Coordinador Médico trasladarse al lugar del siniestro.

4) Confirmado el incidente impartira a los médicos que se dirijan al lugar, las
siguientes directivas:

4.1.- Evitar ingresar al drea de contaminacion
4.2. - Respetar el area de trabajo de los bomberes, manteniéndoze en la

zona de apoyo.
4.3.- Indicar que las ambulancias y el personal médico no se aproximen
al lugar y se mantengan alejados (200 metros) v con  viento a favor,
hasta que los bomberos le indiquen la zona de seguridad para establecer
el puesto médico, evitando asi quedar expuestos al toxico.
oy Designar €l o los hospitales para la recepeidn de pacientes.
6] Notificar al Jefe de Guardia del hospital receptor, el nimero de victimas y el
toxico  involucrado.
7] Notificar a los Ceniros de Toxicologia de Guardia, de los hospitales
Fernandez, Gutiérrez y Elizalde. 5i fuera necesario se trasladard al toxicologo
de uno de estos hospitales al lugar del evento

LFup abf Demiatn's 55



N° 3941 - 28/6/2012

Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires

SAKIE. FYirsd ofep P Sa il Pt coenabre Lo

8) Completar la planilla de Repistro de Victimas.
9) Elevar un informe a las autoridades del SAME.

N° 50
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DERRAME DE SUSTANCIAS PELIGROSAS O MATERIALES DESCONOCIDOS

Procedimiento Operativo del Personal de Bomberos

51 se interviene en el caso del derrame de la carga de un vehiculo que
transporta algin tipe de sustancia o material desconocide, tener en cuenta las
siguientes consideraciohies:

~ No acercarse al lugar y tomar distancia prudencial y con viento a favor

~ Se deberd identificar e informar el cédige numérico que figura en las partes
laterales o trasera del vehiculo, el cual estd sefalizado con un rectangulo de
color naranja con letras y numeros negros, dade que puede tratarse de
materiales que sean tdxicos o peligrosos para la vida. E] Comando de
Bomberes, pozee la informacién de cada uno de estos productes v las
medidas a adoptar para cada caso.

#» Nunca tocar, oler o probar las sustancias, esto puede producir su muerte, o

©lesionarle en forma inmediata o luego de pasade un tiempo, come, podria
ocurrir si ge tratara de elementos radiactivos. -

» No obstante si por algiin motivo o pedido de socorro se produjo el contacto
directo con estos materiales, informarlo inmediatamente para gue el
personal especializado proceda a descontaminar, a todas las personas que
han estado en contacto con ese toxico. La ropa ¥ los elementos que
pertenecen a las mismas serdn colocados en una bolsa plastica para el
tratamiento posterior.

UBICACION DEL MATERIAL RODANTE Y PERSONAL EN UNA
EMERGENCIA

En toda emergehcia es muy importante controlar la seguridad fisica del
personal actuante. Por la seguridad de todo el personal actuante en el lugar,
sc cstablecen tres zonas:

1. ZONA DE IMPACTO O CALIENTE
2. ZONA DE DECONTAMINACION O TIBIA
3. Z0NA DE SEGURIDAD O FRIA

El personal y material sanitario debera ubicarse siempre en la ZONA de
SEGURIDAD, no debiendo ingresar por ninglin motive en la zonas de IMPACTO
o de DECONTAMINACION, siendo estos sectores de acceso exclusive al
personal de Bomberos, debido a los grandes riesgos que se puede correr al
ingresar al lugar sin la proteccién adecuada,

La ubicacién de las diferentes zonas de seguridad seran determinadas por el

personal de Bomberos Especializado en Emergencias con productos quimicos
peligrosos, ya que las mismas se desarrollan mediante la utilizacién de tablas
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v caloulos especificos a la emergencia, necesitando esto una preparacién
profesional adecuada.

DIAGRAMA CON LAS ZONAS DE SEGURIDAD

DIRECCION DEL VIENTO

Z0MA DE IMPACTO O
CALIENTE -

ZONA DE
DECONTAMINACION O

NN

ZONA DE SEGURIDAD O FRIA
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CLASIFICACION DE LAS MERCANCIAS PELIGROSAS

Todo transporte de sustancias peligrosas debe poseer los
correspondientes pictogramas identificaterios de peligro, va que en caso de
accidente, tales datos son de utilidad para la atencién de las victimas y
organizar una respuesta segura al incidente,

En el ambito del MERCOSUR, se adopta el criterio de la O.N.UJ para la
clasificacion de las mercancias peligrosas. En nuestro pais, este eriterio se
establece en la Ley 24 449 (Ley de Transito Piblico), Anexo "S™ (Transporte
Carretero de Mercancies Peligrosas), Resolucidn 195/97 de la Secretaria de
Transporte.

A continuacién se detallan la serie de pictogramas utilizados para
clasificarlas segiin 9 (nueve) clases:

Clase 1: Explosivos

Clase 1.1. Explosién de toda la masa
Clase 1.2. Riesgo de Proyeccion
Clase 1.3. Riesgo de incendio v pequefias explosiones

Estas tres subdivisiones, (Explosivos Clase 1.1 - 1.2 - 1.3) presentan el mismo
pictograma identificatorio.

Clase 1.4, Leve riesgo en caso de ignicidn.
Clase 1.5. Bajo riesgo de explosion.,
Clase 1.6. Materiales extremadamente insensibles.

El pictograma utilizado para identificar estas tres subclases difiere del anterior
en que en vez de presentar una bomba estallando en su mitad superior, posee
inscripto en nimeros negros la clase y division (1.4 - 1.5- 1.6

Clase 2: Gases Comprimidos, Licuados o disueltos a Presion

Clase 2.1. Gases comprimidos, licuados o disueltos a presion inflamables.
Clase 2.2, Gases comprimidos, licuados o disueltos a prezidn no inflamables.
Clase 2.3. Gases comprimidos, licuados o disueltos a presidn tdxicos.

Estas subclasificaciones se encontrardn demarcadas en la parte inferior del
rombao:

it Wi Dreniebnis &l
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Clase 2.1 Clase 2.2 Clase 2.3
Ejemplo: Ejemplo: Ejempla:
Propanao. Argdn. Cloro.
Butanao. Nitrogeno. Insecticidas gaseosos,
GLP. Aire comprimido. Cignurs de hidrégeno.
Acetileno. co2. Oxido de etileno.
Etileno. Nedn. Cloruro de metilo,

Clase 3: Liguidos Combustibles

5i bien no existen diferenciaciones en cuanto a pictogramas, la clase3 posee
un subelasificacion determinada, en funcién de la inflamabilidad. Asi, podemos
encontrar:;

¥ Clase 3.1. Liguidos con punto de inflamacidn menor &
E =18 *C.
Ejemplo: Aleoholes.
Naftas.
Acetona.
Acetaldehido.

Clase 3.2. Liquidos con punto de inflamacién mayor a
-18 °C y menor a 23 *C

Ejemplo: Alcohol propilico.
Metileetona.
Bromuro de isopropilo.

Clase 3.3. Liguidos con punto de inflamacién mayor a
+ 23°%C.

Ejemplo: Alguitranes.
Asfaltos.
. Tintas de imprenta.
Alcohol butilico.
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rombao,

Clase 4: Solidos Combustibles

Clase 4.1. Sdlidos inflamables, facilmente inflamables.

Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires

N° 56

BAME Bigwrunl abrrsdivg sanltatn para espnlos (o e Gmae sl

encontraran demarcadas en la parte inferior del

Clase 4.2. Sustancias propensas a combustién espontanea o que entran en
combustidn o emiten gases combustibles al entrar en contacto con

el aire.

Clase 4.3. Sustancias que en contacto con el agua desprenden gases

Clage 4.1

Ejemplo:
Aluminio en polvo
Calcin.

Azufre,

Fibras vegetales.
Resinas.

Alcanfor.

Clase 4.2

jemplo:
Carbon.

Celuloide,
Fasforo blanco.
Algoddn grasiento.

Clage 5: Comburentes y Peréxidos Orgianicos

Clase 5.1. Sustancias oxidantes o comburentes.
Son aquellag que en su compesicidn
pueden liberar oxigeno rdpidamente.

Ejemplo:

Nitrato de amonio.
Clorato de potagio.
Nitrato de potasio.

Clase 4.3 -

Ejemplo:
Carbure de

Sodioc metdlico.
Magnesio,
Cesia,

Clase 5.2. Peroxidos orgénicos, posee en su estructura molecular la union

Oxigeno - oxigeno.

Ejemplo:

| bt Thsiiifcs
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Clase 6: Sustancias Toxicas e Inflamables

Clage 6.1. Bustancias toxicas [venenoszas]. Son aguellas que
afectan la salud humana, pueden causar lesiones o la muerte.

En esta clase se presenta la subclasificacién de los plaguicidas
conforme al riesgo de toxicidad, encontrado entre ellos en el Grupo de
Embalaje III los que resultan nocivos para la salud.

Sustancias Nocivas

Clase 6.2, Sustancias infeeciosas, que contienen
microorganismos ¢ toxinas gue puedan afectar al hombre,

Clase 7: Materiales Radioactivos
[comprende todas las clases).
Son aguellos que emiten radiaciones lonizantes.

Clase 8: Materiales Corrosivos:

Clase 9: Miscelineos
La clase 9 s subclasifica en:

Clase 9.1. Cargas peligrosas reguladas en su fransporte,
pere gue no pueden ser incluidas en ninguna
de las clases mencionadas precedentemente.,

Clase 9.2. Sustancias peligrosas para ¢l medio ambiente.

Claze 9.3. Residuos peligrosos.

Ejemplos: Envases de insecticidas.
Bifenilos Policlorados. (PCBs)
Poliestireno.

Aguas servidas.

[, b Peesdngs . Fae : <, i
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SISTEMA IDENTIFICATORIO DE PELIGRO

Se encuentira construido por un panel rectangular color naranja, en cuya
parte superior se dispone un nmimero de dos o tres digitos que indican el codige
numérico de riesgo. Si dicho numere se repite, indica que la intensidad de
ricsgn s mayor. Ademdas si la sustancia resulta reactiva al contacto con el
agua, €l naimero al que se hace referencia deberd ir precedido por el digito X. Si
la sustancia no tuviere un riesgo secundario, el primer digito ird acompafiado
del numero cero. En la parte inferior lleva un nimere de cuatro digitos que es
el mimero identificatorio de clasificacidn otorgado por las Naciones Unidas.

Numero de la ficha de intervencion

Miamero de las Naciones Unidas

El siguiente diagrama indica el sector del transporte donde deben enq:l:mtrar.se
visibles los pictogramas identificatorios:

0
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RESPUESTA MEDICA PREHOSPITALARIA FRENTE A LA EMERGENCIA
RADIOLOGICA

Un accidente con radiaciones ionizantes es una situacion en la cual hay una
exposicion no intencional 8 radiaciones ionizantes o una contaminacién con
material radiactivo,

Un accidente con radiaciones ionizantes puede ocurrir:

En zonas de facil acceso a la fuente radiactiva

En reactores nucleares

En plantas de produccién de radioisdtopos

En plantas industriales {practicas con fuentes selladas o rayos X)
En servicios de Medicina nuclear o Radioterapia

En laboratorios de investigacidn

En transporte de material radiactiva
Pérdida de una fuente zellada o no sellada.
Plantas de ensayos no destructivos.
Fuentes perdidas (chatarras)

Una persona puede irradiarse a través de fuentes radiactivas, esto es material
que dada su naturaleza decae emitiendo radiacién en forma continua y que
pueden ser fuentes sefladas o no seclladas (recordar las fuentes de cnba.]t-:r de
los equipos de mdmt:rapla}

A traves de equipos que no emiten en forma continue como los acelerar:lnres ¥
equipos de rayos x.

Los factores que pueden influenciar la dosis recibida por una persona son:

+ La energia de la fuente

+ La distancia que hay entre la fuente y la persona (a mayor distancia menos
dosis recibida).

+ El tiempo que la persona esté en contacto o en cercania de la fuente (a
menor tiempo menos dosis recibida.)

La proteccion natural que hay contra las radiaciones son:

= El blindaje {material interpuesto entre la fuente v la personaj

+ El tiempo.

* Ladistancia {la dozis disminuye con el cuadrado de la distancia)

Las injurias radiginducidas se preducen basicamente por tres vias:

1. hradiacion externa {esto es a través de una fuente externa a la victima)

2. Contaminacidén Interna { a través de la incorporacién de un radioisdtopo en
cl organismo a través de vias respiratoria, digestiva, mucosas, heridas etc))

3. Contaminacién Externa I_dmtnbu[:mu de un radionucleido en la superficie
cutdnea sin incorporacion) PRI

e e e e T S -
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Naturalmente, estas injurias pueden asociarse a lesiones convencionales
{fracturas, quemaduras térmicas, heridas, aplastamientos etc.)

Las lesiones radioinducidas son urgentes en el sentido médico de! término?
Las irradiaciones externas son urgencias dosimétricas pero no terapéuticas.
Las contaminaciones internas son wurgencias terapéuticas pero no
dosimétricas. :

Aunque las medidas terapéuticas deben ser tomadas per personal
especializado.

Cuando hablamos de urgencias dosimétricas aludimos a gue es necesario
determinar la dosis cuanto antes y recién luege tomar una conducta.

En las lesiones radiocombinadas la prioridad l:urr:ﬂpnnde a la lesién
convencional.

Esto quiere deecir que en primer lugar adoptaremos las medidas correctivas o
terapéuticas que correspondan al trauma, quemadura, shock ete.

- La victima de un accidente radiologico es “emisora de radiacion® ?

Lag personas irradiadas en forma externa no son emisoras.

Las personas contaminadas en forma externa o interna pueden ser _
emisoras pero habitualmente, las tasas de dosis en contacto con ellas son
suficientemente bajas para gue impliquen riesgos al personal actuante, aun sin
cuidados especiales.

Los riesgos que tiene el personal médico o paramédico actuante es escaso o
L5 nulo si se siguen los criterios de seguridad establecidos para este tipo de
EVenios.

i ~-En Argentina la responsabilidad de la respuesta estd en la Ley 24804 gque
estableee las funciones de la AUTORIDAD REGULATORIA NUCLEAR (ARN).
Consigna que las responsabilidades principales de la misma son las de regular
¥ fiscalizar la actividad nuclear en todo lo referente a los temas de seguridad
radioldgica ¥ nuclear, proteccidn fisica y no proliferacidén  nuclear,
licenciamiento y fiscalizacion de instalaciones nucleares asi como
salvaguardias internacionales.

La cmergencia nuclear es de su édrbita de competencia y lo concernfente a
mntervencion meédica en accidentes radiologicos uno de sus capitulos
fundamentales

La ARN tiene la responsabilidad durante la emergencia radiolégica de actuar
segin el tipo de emergencia en la mitigacidin de las consecuencias, como grupo
principal en la aplicacion de las contramedidas, asesorar a las autoridades
publicas ¥ de la planta operadora en temas relacionados con seguridad
radiolégica y nuclear ¢ informar a través de los canales pertinentes, a los
paises [ronterizos y & organismos internacionales  sobre la ocurrencia de
eventos de estas caracteristicas.

La ARN cuenta con grupos de apoyo logistico entre los cuales se encuentra cl
Grupo de Radiopatologia, conformado por especialisias en temas relacionados
a efectos bioldgicos de las radiaciones ionizantes y sus consecuencias para la
salud de las personas, ! i
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La ARN cuenta con un SISTEMA DE INTERVENCION EN EMERGENCIAS
NUCLEARES (SIEN) para emergencias originadas por accidentes en centrales
nucleares con consecuencias en el exterior de la instalacion y un SISTEMA DE
INTERVENCION EN EMERGENCIAS RADIOLOGICAS {SIER) involucrado en
emergencias radiolégicas en instalaciones y practicas menores, durante
accidentes fuera de control ¥ que involucren a la poblacién. Ambos Sistemas
integran ¢l SIFEM (Sistema Federal de Emergencias) y cuentan con un staff
médico especializado.

El accionar médico dentro del sistema de emergencias tiene Niveles de

Organizacion y Niveles de Respuesta

En lo que hace a la Organizacion de la Respuesta Médica se sistematiza de la
gigniente forma:

NIVEL 1 Asistencia en el sitio del accidente a cargo de personal médico de la
instalacion con el asesoramiento o eveniual intervencion de personal de la
ARN. Tiene la responsabilidad de la asistencia primaria convencional y
radiclogica asi como el triage clasificatorio de las victimas. Este nivel esta
referido & instalaciones relevantes {Centrales Nucleares ete.)

NIVEL 2 Constituido por personal médico de Hospitales Locales v Regiﬂna]es
con capacided para resolver urgencias convencionales y casos particulares de
contaminacion radiactiva. :

NIVEL 2 Constituide por Hospitales de Alta Complejidad con capacidad de
atencion de pacientes con Sindrome Agudo de Radiacion [SAR) o con niveles
importantes de contaminacién radiactiva.

El NIVEL 3 esta configurado por una RED HOSPITALARIA PARA ACCIDENTES
RADIOLOGICOS conformada por los siguientes hospitales:

HOSPITAL DE CLINICAS: que cuenta con una unidad para contaminados con
grandes cargas de radionucleidos.

HOSPITAL NAVAL DE BUENOS AIRES: con capacidad de resolucidn de la
Aplasia Medular Radioinducida.

HOSPITAL DE QUEMADOS DEL GOBIERNO DE LA CHIDAD DE BUENOS
AIRES. A cargo de las quemaduras radicinducidas e irradiaciones localizadas .
HOSPITAL BRITANICO: Ofrece una cobertura global para personal de CNEA-
NASA pero ne para miembros del piablico.

Los primeros tres Hospitales citados cuentan con un Comité de Radiepatologia
y se articulan en el sistema a través de convenios especificos con la ARN que
permiten la atencidn de trabajadores de la industria Nuclear a por medio de
convenios con las ART correspondientes, asi como miembros del plblico.

El SIER y SIEN cuentan ccn ETupos de Intervencién primaria gque se
cncuentran en guardia permanente.
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TODO ACCIDENTE O INCIDENTE RADIOLOGICO DEEBE
PRIORITARIAMENTE COMUNICARSE © NOTIFICARSE AL SIER O SIEN

Ambos grupos convocaran de acuerdo a la naturaleza del evento a los grupos
logisticos apropiados.

COMO ACTIVAR EL SISTEMA DE EMERGENCIAS RADIOLOGICAS:

En cazo de producirse una situacion de emergencia radiolégica en una
instalacidn o en Ja via publica se procedera de la siguiente manera:

1) Llamar por TEL a Skytel [01) 4348-9000
2) Dejar un mensaje al cddigo master pin 1110886
3) Texto del mensaje *Atencion ARN comunicarse al TE...®
(TE de la instalacion o lugar de la via publica que da origen al llamado)

Firmado: {Nombre de la persona que genera el mensaje)
4} De no recibir respuesta en 10 minutos repetir la operacion para codigos
master pin 1110547 y 1110886,

Los Niveles de Respuesta Médica pueden ser categorizados como

PREHOSPITALARIO Y HOSPITALARIO.

Para este instructive se puntualizarin pautas villdas para el Nivel
Prehospitalano.

Habitualmente los casos de contaminacion radiactiva se verifican en lugares
occupacionalmente relacionados con practicas radielégicas y con planes de
emergencia reconocides por la ARN de modoe que la intervencidn de un sistema
como €]l SAME es improbable.

-No obstante, que hacer en casos de contaminacién radiactiva que
implicasen la intervencion del SAME?

Ante la sospecha de contaminados con material radiactivo recordar que
las prioridades son las signientes:

SEGURIDAD DE LOS RESCATADORES

SEGURIDAD DE LAS VICTIMAS
CONTROL DE CONTAMINAGION: © .. "
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-Una vez en el lugar de los hechos las preguntas que el médico debe formularse
BOM:

ué riesgos hay para el personal intervinienter
Alguien ha realizado mediciones previas, se tienen datos acerca del
accidente, del nivel de contaminacién del drea, ete?

Hay personas infuriadas P
Personas con signos visibles de dafio , shock, inmovilidad, hemorragilas,
traumas etc.

Como ha side liberado el material radiaciivo 7
(explosion, rotura de un container, derrame, fuego etc)

Es posible identificar el material radiactive o la fuente ?
Es postble saber gue forma fisica presenta el material radiactive ?
Solido, ligquido, gaseoso etc

Cuanto tiempo Heva el epento en curso 7
Minutos, horas.

Cudntas personas hay involucradas ?
Una, pocas, muchas.

Ddnde estin ubicadas las victimas dentro del drea ?
Facilmente reconocibles, son necesarias maniobras liberadoras como la
extricacion etc. ;

QUE DEBE HACER EL EQUIPO MEDICO DE EMERGENCIA UNA VEZ
TOMADO CONTACTO CON UN EVENTO DE SUPUESTA CONTAMINACION ?

En primer.lugar avisar a los bomberos si ya no estdn presenies en el lugar, para
que establezcan una linea provisoria de demarcacién que defina "un adentro y
un afuera™ gque lamaremos drea controlada provisoria y cuyo ingreso estd
reservade exclusivamente al Grupo de Riesgos Especiales de los Bomberos de la
FFA y autoridades de [a ARN,

El objeto es aislar el area en forma preliminar. [Area Roja, lugar del impactao)

Una segunda drea por fuera de la anterior sona de deconiaminacion donde no
podrd ingresar ninguna persona gue ne sea del equipo actrante

IDEALMENTE EL SIER-SIEN Y EL EQUIPO DEL SAME DEBIERAN OFERAR
EN FORMA CONJUNTA PERO PODRIA DARSE EL CAS0O DE QUE EL EQUIPO
DE SALUD LLEGARA ANTES AL ESCENARIO, Y SI HUBIESE VICTIMAS CON
INJURIAS CONVENCIONALES EL EQUIPC DEBE INTERVENIR CON LA
PROTECCION ADECUADA AUN CUANDO SOSPECHE CONTAMINACION Y
ANTES QUE EL PERSONAL ESPECIALIZADC LLEGUE AL ESCENARIO DEL
EVENTO.
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Recuérdese que la prioridad siempre es la injuria convencional y que aun
en contacto con la victima las dosis recibidas por el personal
interviniente suelen ser despreciables,

Intervenir en el menor tiempo posible ¥ al menos debe estar provisto de:
Cubre botas
Barbijo
Camisolin descartable.
Guantes de goma
Gafas protectoras de plastico.
Cubrecamilla de plistico descartable
Los mismos DEBEN SER USADOS EN TODO MOMENTO
Que debe hacer?
ALEJAR A LA VICTIMA DE LA FUENTE LO ANTES POSIBLE
8i sogpecha_gue puede haber contaminacién radiactiva:
+ ASUMIR AL PACIENTE COMO CONTAMINADO

= BRINDAR ASISTENCIA DE URGENCIA DENTRO DEL AREA
FRELIMINAEMENTE DISPUESTA.

PUEDEN PRESENTARSE ESTAS EVENTUALIDADES:

1-El paciente se encuentra descompensade ¢ en situacion de derivacion
inmediata a partir de injurias convencionales.

2-El estado del paciente con traumas convencionales permite una derivacion
diferida.

1} Derivacién inmediata.
No se puede esperar la llegada de personal de ARN g.r por lo tanto el equipo
debe adoptar una conducta de traslado.

« CUBRA AL PACIENTE CON UNA COBERTURA PLASTICA QUE LO
CONTENGA EN FORMA GLOBAL.

= PERMANEZCA AL LADO DEL PACIENTE SIN TEMOR, CON LAS
PRECAUCIONES SENALADAS ANTERIORMENTE

« LLEVE AL PACIENTE HASTA LA AMBULANCIA SITUADA EN EL
SEGUNDO PERIMETRO DE SEGURIDAD

« DERIVE SI ES P‘DSIE LE A HL-'GUHD DE LO3 HOSPITALES DE LA RED
HOSPITALARIA

Paa, 0 Dszrres rl|
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= LA DESCONTAMINACION DEL PACIENTE ES UNA OPERACION PARA
PERSONAL ESPECIALIZADO

= Una wver llegado al Hospital recibird instrucciones acerca de como
proceder con la ropa y material que sc ha utilizado durante el
procedimiento.

* Del mismo modo se realizardn mediciones pertinentes.

2) Derivacién diferida

= INTERVENGA CON LAS MISMAS PRECAUCIONES ADOPTADAS EN EL
FUNTO 1

+ Sl FUERA POSIBLE RETIRE LA ROPA DE LA VICTIMA Y TRATE DE
GUARDARLA EN UNA BOLSA DE PLASTICO

« NO SALGA DEL AREA CONTROLADA PRELIMINAR

= AGUARDE LA LLEGADA DE PERSONAL ESPECIALIZADO
YA QUE HAY POSIBILIDAD DE DESCONTAMINACION IN SITU -

= EN ESTE CAS0O IDEALMENTE LA DERIVACION LA REALIZARA OTRO
EQUIPO QUE SE ENCUENTRE EN EL AREA NO CONTROLADA

5i efectivamente hay drea contaminada el personal de la ARN definird un drea
controlada definitiva con los siguientes reparos:

Area controlada

Linza de control (no méas de 20 uGy/ hora)
Area no controlada

Punto de chequeo

2 Linea de= condrol

Comands Externo de intervenciin

Area mo controlada

Punto de control

Begunda Linea de control

COMANDOQ EXTERNO

R‘ WIENTO '
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Dentro de estas areas se podra gestionar la ropa de las victimas como la de los
BOCOTristas,

Del mismo modo se podri realizar mediciones.

El paciente no presenta traumas convencionales y SE SOSPECHA
CONTAMINACION.

INTERVENIR DEL MISMO MODO QUE EN 2

Para estos casos el m.mpﬁrlami:ntﬂ es igual que para pacientes que han
padecidos un accidente con productos téxicos.

QUE DEEE HACER EL EQUIPO MEDICO DE EMERGENCIA CON UN CASO DE
SOBREEXPOSICION EXTERNA ACCIDENTAL ([RRADIACION) SIN
CONTAMINACION? :

EN ESTE CASQ NO ADOPFTAR CUIDADOS ESPECIALES Y LLAMAR AL
SIER-SIEN
Es importante recordar que la fuente puede haber salido de su blindaje. Piense
en el siguiente escenario posible: Un operario trabaja sobre e] cabezal de una
fuente de cobalto de un servicio de Radioterapia de un Hospital. El cabezal ge
cae, se rompe el blindaje (esto seria excepcional pero valga como cjemplo
extremo), el operario sufre una fractura expuesta. La fuente esta imadiando
cerca de la persona. Usted entra al recinto porgue hay una lesion convencional
que exige ripida respuesta? e
EE%U ERDE QUE LA SEGURIDAD DEL RESCATADOR ES LA PRIORIDAD
H H i "
. Siempre espere que llegue personal especializado, para que mida las tasas de
' exposicion y dicte las conductas a seguir.

51 hubiese sospecha de contaminacién concomitante operar como en los items
anteriores.

e sy 71
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SUBTERRANEOS, PREMETRO Y F.C. URQUIZA
1. Generalidades

1.1. Normatizacion de la atencién médica en la emergencia v la
catastrofe en la red de subterrineos de la Ciudad de Buenos Aires.

1.1.1. Objetivo del plan de emergencia:
El objetivo de este plan es definir las disposiciones generales y
particulares a tomar cuando el incidente/accidente mayor requiera la
participacion de un gran nimero de intervinientes.

Este plan esta compuesto por:

= el plan general de emergencias: incluye los principios basicos
comunes a cada servicio, externo o interno.
los planes parficulores: detalla para cada uno de los serviclos
mvelucrados, internos o externos, los procedimientos a desarrollar
durante la intervencion.

%
En une de los anexos se incluyen los planos de todas las estaciones de
la red y los medios fécnicos ¥ humanos disponibles en Metrovias, gue
pudieran ser utilizados en caso de incidente/accidente mayor.

X 1.1.%3, Entidades involucradas: METROVIAS - Policia Federal - SAME -
Superintendencia Bomberoaa de la PFA,

2 1.1.3. Responsables de la elaboracién de este plan: METROVIAS -
SAME.

1.1.4. Introduccion:
Uno de los aspectos destacables de las sociedades contempordneas v
particularmente, de los conglomerados urbanos, es aquel referido a la
necesidad de desplazamiento de sus habitantes,
La celeridad, caracteristica de la época, involucra de manera especial al
transporte, que lo asume como parte de la eficiencia del servicio pero,
gue también conlleva a un mayor riesge en lo que atafie a accidentes,
Entre los varios transportes de pasajeros, el tren subterraneo aparece
come el ideal, ya que a la gran capacidad de transportar personas
rapidamente, agrega el bajo consumo, economia de servicio v la baja
contaminacién ambiental.
Asi planieadas las cosas, seria dabie pensar que el subterraneo quedase
eximido de probiemas en cuanto al tema que nos ocupa. Sin embargo, si
bien es escasa la incidencia de accidentes; la ocurrencia de uno implica
no solo la posibilidad de un gran nimero de victimas, sino que ademés
se pueden dar cireunstancias particularmente graves. El hecho de sufrir
un siniestro de grandes proporcienes en la profundidad de un tinel
subterraneo puede ir acompanado de todas aqueilas complicaciones que
una incorrecta organizacidn puede provocar al producirse el panico entre
los afectados y al'no tener los "organismos respectivos la adecuada

L TL N BT 75
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ideneidad para asistir en la circunstancia. Es facil comprender entonces,
la trascendencia que tiene para las victimas. Recordar los cercanocs
atentados efectuados en la redes de las ciudades de Paris v Tokio. Los
siniestros de Londres v Montreal.

. Con el presente trabajo, nos hemos propuesto fundamentalmente,
establecer normas de procedimiento para todo el personal invelucrado en
la asistencia de victimas en masa en caso de accidentes de subterrdneos.

I.1.5. Diagnosgtico de situacidn:
La red de la ciudad estd compuesta por cinco lineas de subterrineos [A -
B - C-D - E) y su prolongacion en superficie con la linea E-2, conocida
como Premetro.

1.1.5.1. Linea A
La linea A, de 6,750 Km. de longitud esti formada por catorce
estaciones: Plaza de Mayo, Perih, Piedras, Lima, Sdenz Pefa, Congreso,
Pasco, Alberti, Plaza de Mizerere, Loria, Castro Barros, Rio de Janeiro,
Acoyie v Primera Junita.
La estacion Pera combina con la linea I, en estacidn Catedral y con la
linea E, en estacion Bolivar. La estacién Lima lo hace con la litiea C en
estacion Av. de Maye ¥ La estacién Plaza de Miserere es ademas estacidn
de transbordo con el FC TBA (ex FC Sarmiento).
Le formacidn puede tener hasta un maximo de ¢inco coches en las horas
de méxima afluencia de puablico. Se observa andén central en las
estaciones Plaza de Mayo, Flaza de Miserere y Primera Junta. Su
importancia es significativa en caso de emergencias para comodidad de
clasificar victimasg (triage). Existen wun solo andén sobre via 1 o sur
(Plaza de Mayo hacia Primera Junta), a nivel de la estacién Alberti v un
solo andén sobre via 2 o norte a nivel de la estacion Pasco.
Es la linea méas superficial con respecto al nivel de la calle. Recordemos
crue fue la dnica construida a cielo abierto.
La amplitud del tinel permite el desplazamiento de hombres con tablas a
lo largo de las veredas laterales. Existe un tiinel de enlace con la linea D,
aproximadamente 50 m, entre las estaciones Plaza de Mayo y Catedral,
La mayor distancia entre estaciones se encuentra entre Rio de Janeiro y
Castro Barres, lo cual implica mayor velocidad y posibilidades de
descarrilamienio (zona de riesgo ¢ mayor vulnerabilidad). Ademas es
la zona mas baja ¥ por ende mas inundable de la linea. Se destacan
como curvas peligrosas la entrada y salida de la estacion Plaza de
Miserere y el sector entre las estaciones Congreso y Saenz Pena. En la
zona de cocheras entre Loria y Plaza de Miserere v desde Primera Junta
saliendo hacia Acoyte, existen fosas utilizadas para mantenimienteo, gue
pueden ser peligrosas para el pablico en caso de evacuacion
descontrolada.

En cago de corte de corriente eléctrica, la formacidn no tiene luz propia,
quedando los coches a oscuras, El inconveniente se encuentra
parcialmente subsanade mediante tiras luminiscentes adheridas a las
puecrtas de acceso v otras distintgs partes de los coches.

D, B¢ Doty A S R s o
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Un taller de la linea se encuentra al nivel de la estacidn Plaza de
Misgerere, aungue el principal ("Polvorin®), se halla en la superficie en el
barrio de Caballito entre las calles, E. Mitre, J. Bonifacio y Av. Directorio,
lo cual obliga a que las formaciones se trasladen varias cuadras por
calles con densidad vehicular significativa durante muchas horas del dia.
En esta linea la comunicacion se realiza mediante teléforios ubicados en
los tineles con el Centro de Trafico ¥y de Control [CTC). No existen
teléfonos en los coches. No es posible el paso entre los coches de una
misma lormacion, Los mismos son muy antiguos y de madera, lo cual los
hace mas peligrosos y ficilmente combustibles,

Esta linea es la de mayor ventilacion y mencr temperatura media; a raiz
de su superficialidad y mayor amplitud de su tinel.

Dada la caracteristica de tinel Onico, permite la ubicacién de una
formacion paralela con la finalidad de poder realizar una evacuacién de
urgencia, salvo en las zomas de la estacidn Miserere y entre las
estaciones Primera Junta y Acoyte donde existen vias de cochera.

1.1.5.2. Linca B
Tiene una extension de 8,710 Km y se encuentra integrada por trece
eataciones: Leandro N. Alem, Florida, C. Pellegrini, Uruguayi Callao,
Pasteur, Pueyrredén, Carlos Gardel, Medrano, Angel Gallardo, Malabia,
Dorrego ¥ Federico Lacroze. A nivel de la estacién Carlos P:Ilcgrinj existe
combinacion con la linea D en la estacién 9 de Julio v con la linea C en
la estacion Diagonal Norte. A nivel de la estacion Derrego transbordo con
el FC TMS {ex FC San Martin) ¥ a nivel de Federico Lacroze transbordo
con el FC Urquiza.
S6lo hay andén central en las estaciones Leandro N. Alem, Florida v
Carlos. Pellegrini. El mayor tramo de velocidad se encuentra entre las
estaciones Dorrego ¥ Malabia, que ademds es la zona mas
profunda,(pasa por debajo del arroyo Maldonado), ¥ el tramo més large
de toda Ia red de la ciudad (900 m). Los tineles son estrechos con
veredas angostas de dificil paso e intransitables para la evacuacion de
victimas. Existen sectores con arcos que permiten comunicacién y paso
de tablas con thneles vecinos [pasadizos).
Merece destacarse que esta linea poses "tercer riel”.
Esto indica mayor peligro por tener una corriente continua de 650
voltios. En algunes sectores, este riel se encuentra junto a la vereda (en
zonas de cambio) con una extensidn méxima de hasta 85 mis. a nivel
estaciones Leandre N. Alem, Carlos Pellegrini, Callan, Medrano y
Federico Lacroze y se encuentra parcialmente aislade por tablas de
madera s6lo en su parte superior ¥ uno de sus lados.
En cagso de corte de la corriente eléctrica, la formacion posee baterias que
permiten iduminar a los coches, Las ventanas de los mismos no pueden
utilizarse para evacuar a los pasajeros por su caracteristica de
construccion. Puede realizarse el pasaje entre los distintos coches de la
formacion. Estos son espacicsos, bien iluminados ¥ ventilados
(ventilacidn forzada). Los coches son de desplazamiento mds silencioso v
estable que los de otras lineas. Existe comunicacidn por radio tierra-tren
entre los coches y el CTC, ubicado en estacién Federico Lacroze, lo que a
B8U ver Be comunica con toda la linea y el PCO, ubicado en Bdo. de
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Irigoyen 235, Ademds, es la dnica linea donde el conductor puede dar
instrucciones al pasaje mediante parlantes ubicados en los coches.

1.1.5.3. Linea C:

Posee una longitud de 4,300 Km. y estd lormada por nueve estaciones:
Constitucién, San Juan, Independencia, Mariano Moreno, Av. de Mayo,
Diagonal Norte, Lavalle, San Martin y Retiro. La caracteristica destacable
de la misma es ¢l enlace con las otras ¢cuatro lineas. Constitucion es la
estacion de transborde con el FC TMR (Ex FC Roca). A nivel de la
estacién Independencia con la linea E [estacién del mismo nombre).
A nivel de Diagonal Norte con la linea D estacion 9 de Julio ¥ con la
linea B en estacion Carlos Pellegrini, A nivel de Retire con FC, TBA (Ex
FC Mitre), Ferrovias 8.C.A. (ex FC Belgrano Norte) y el FC TMS [ex FC
San Martin).
Circula por debajo de la linea A a nivel de la estacidon Av. de Mayo,
encima de la linea B y debajo de la linea D a nivel de la estacion Diagonal
Norte ¥ por encima de la linea E a nivel de la estacion Independencia.
El méaximo desnivel de la linea se encuentra entre las estaciones San
Martin ¥ Retiro a la altura de las calles Arenales y Juncal, El tramo de
mayor longitud y donde alcanza méxima velocidad esta comprendido
entre las estaciones Lawvalle y San Martin. La entrada y salida de v a
Diagonal Norte presenta curva y contracurva, (recorride en "S"), siendo
esta una zona vulnerable de la linea. El tunel es dnico presentando un
pantaldn, [zona donde un tinel de doble via se bifurca en dos sectores
estrechos de un solo sentido}, a nivel de las estaciones Av. de Mayo ¥
Lavalle. Andenes centrales existen en las estaciones terminales
{Constitucion v Retiro).

- Los coches son con puertas rebatibles. Las ventanas son intransitabies.

T La alimentacidn eléctrica es aérea. La cabina de sefales es semejante a
CTC pero de control manual de eambios mediante palancas.
El taller de mantenimiento se encuentra a la altura de la estacion
Constitucién con salida a las calles Brasil ¥y Lima (via alternativa de
evacuacion).

1.1.5.4. Linea D:

Con una extensién de 10,246 Km. estd integrada por catorce estaciones:
Catedral, 9 de Julio, Tribunales, Callao, Facultad de Medicina,
Pueyrreddn, Aghero, Bulnes, Scalabrini Ortiz, Plaza Italia, Palermo,
Ministro Carranza, Olleros y José Hernandez. Por el afio 1999 se piensa
contar con dos estaciones mas al servicio (Juramento y Congreso).

A nivel de la estacion Catedral existe combinacién con la linea A en
estacion Perdl ¥ con la linea E estacidn Bolivar. En la estacion 9 de Julio
con la linea B estacidn Carlos Pellegrini ¥ con la linea C en la estacion
Diaponal Norte. A nivel de Palermo con la estacién de transbordo del FC.
San Martin a nivel de Palermo con la estacidn de transbordo del FC.
METROPOLITANO [TMS), ex FC San Martin. A nivel de Ministro Carranza
transbordo con el FC TBA ex FC Mitre Ramal a Bartolomé Mitre.

El tramo de mayor velocidad se encuentra entre las estaciones Callao
Tribunales, El punto ‘'mas conflictivd, por ¢l elevado nimero de personas
que alli circulan es la estacidn 9 de Julio donde estdn las combinaciones

|.:|I-:1. wh Tl ™
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con las lineas B ¥ C, cuyos tineles estan ubicados por debajo de esta
linea.

Via de enlace entire lineas C y D a la altura de las estaciones 9 de Julio y
Diagonal Norte y via de enlace entre lineas A y D a la altura de las
estaciones Catedral y Plaza de Mayo.

Las zonas de mayor profundidad de! tinel eorresponden a las estaciones
Pueyrredén y Palermo (por debajo del arroyo Maldonado); estas dreas son
de mayor temperatura v escasa ventilacién.

Esta linea se destaca por presentar miltiples pantalones (Tribunales,
Pueyrredon, Plaza Italia vy Palermo), que dan acceso a andenes centrales.
Los tineles son amplios con veredas transitables. Una zona de particular
riesgo se localiza entre las estaciones Facultad de Medicina y Pueyrredon
(curva y contracurval. _

La alimentacidn eléctrica se realiza por via de linea aérea (catenaria), En
caso de corte de corriente de enerpla, las formaciones cuentan con luz de

EMEergencia propia.

1.1.5.5. Linea E:
Con una longitud de 9,550 Km., esta linea estd integrada por quince
estaciones:Bolivar, Belgrano, Independencia, San José, Entre Rios,
Pichincha, Jujuy, Gral. Urquiza, Boedo, Avda. La Plata, José M. Moreno,
Emilio Mitre, Medalla Milagrosa, Varela y Plaza de los Virreyes. A nivel de
Bolivar combina con la linea A en estacion Perd y con la flinea D en
estacidin Catedral. A nivel de la estacion Independencia combina con la
= linea C cuyo tunel esta ubicado sobre esta linea. En la estacion Flaza de
los Virreyes se realiza la transferencia Metro-Premetro con la estacion
b Intendente Saguier. '
Via de enlace lineas C y E entre las estaciones San José v Constitucion
.- {via la cochera del taller Constitucién),
El tramo de méxima velocidad y extension es el comprendide entre E,
Mitre ¥ Medalla Milagrosa. Existen andenes centrales en las estaciones
Baolivar, Independencia, Boedo, Avda. La Flata y Flaza de los Virreyes con
los correspondientes pantalones en sus extremos (salvo esta dltima). Si
bien San José tiene andenes laterales {pero ubicados al lado derecho del
sentido de marcha, de ambes lados de la estacion San José "Viejo"), esta
estacion dispone tamnbién de pantalones en sus extremidades.
El tinel presenta una estructura abovedada, amplio, ventilado v bien
iluminado. El piso es de cemento a nivel de todas las estaciones . Existen
dos curvas abiertas una entre Independencia y San José, siendo el tramo
mas complicado para la evacuacién de persona, yva que el tinel se
bifurca en dos sectores laterales de via tnica. Otra entre José Maria
Moreno y Emilio Mitre. Proximo a la llegada a esta Gltima estacién dezde
José Maria Moreno, existe un tunel lateral con salida al Parque
Chacabues, a la altura de las calles Emilio Mitre ¥ Zuviria (remanente del
obrador).
Hay comunicacién telefdnica entre cstaciones. CTC ubicado en San José
controla entre Independencia y Av. La Plata.
Los coches se enlazan entre ellos a'través de puertas corredizas [cerradas
en condiciones de servicio del tren) que permiten el pasaje de tablas.
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La energia eléctrica se recibe por cable aéreo. En caso de corte general de
corriente no cuenta con luz de emergencia el tinel.

1.1.5.6. Toda la red:

Extensidn total: 39,556 Km

Las estaciones recicladas y las que lo seran en el future inmediato
tendrén supervizsion de seguridad por edmaras de TV-Video (Control de
andenes en emergencia, robos, violaciones, etc).

El Pucsto Central de Operaciones (PCO) se encuentra en la calle Bdo. De
Irigoyen al 235, a la altura de la calle Moreno (Estacién M. Moreno).
Controla la actividad operativa de toda la red (primera fase radio tierra-
tren, en el future, gestibn de todas las sefiales en la red de
Subterraneos).

En caso de producirse un incidente/accidente importante en las
instalaciones de Metrovias, ésta dara aviso a los distintos servicios
externos como el SAME, Bomberos, Policla Federal, ete., pero continuara
siendo responsable sobre los pasajeros ¥ sus instalaciones. El plan de
emergencias elaborado por Metrovias nccesitara la colaboracion de los
diversos servicios externos que pueden intervenir en sus instalaciones.

1.2. Glosario nnificado: SAME - METROVIAS S.A.

Cambio de conductor o guarda
C.LR.

CM - SAME
Conduccion a contramano o
por via contraria

Conduccién a paso de hombre

Cruce de tren

| Bir. gl Ddreasdres

Permite la reposicidn en su horario.
Cuerpo de Intervencidn Rapida [Metrovias)

Coordinacion meédica del sistema de
atencion médica de emergencia.

Movimiento del tren en el sentido opuesto
al normal de circulacion  sin  sefial
habilitante

Velocidad suficientemente reducida para
permitir la detencidn del tren antes de
alcanzar un obstiaculo ubicado en el tramo
de wvias visible desde el puesto de
conduccidn.

Servicio corto para un tren si faltan trenes
gobre la olra via,
Nota: evitar en la hora pico, salve en caso

+de via donde el estacionamiento es
posible,
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C.T.C.

D.O.
Estricacién

Horas de explotacidn

Maniobra por cola

Operativo

Parada perdida

P.C.O.

RCF - Basica

Ihecr ol Elespbees
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Centro de Trafico ¥ de Control, cncargado
de la supervisidn general de una linea, de
la gestion de los incidentes v de la

regulacion.
Direccidn operativa.

Procedimientos mediante el cual es
desatrapada wuna victima en las
condiciones més adecuadss para evitar
dafios mayores. '

Horario que se inicia media hora antes de
la primera salida y se termina con el
ingreso efectivo del vltimo tren.

Entre dos o mas estaciones o paradas,
circulacién de un tren en la misma via de
ida ¥ vueclta, donde el sisterna lo permite.

Efectuar las manicbras en la terminal
delante de la estacion ¥ neo por eola,
permite ganar dos minutos,

MNota: evitar durante la hora. pico,
acumulacidn de trenes.

Efectuar las maniobras detras -de la
estaciin terminal para - cvitar
embotellamiento en caso de acumulacion
de trenes

Tren atrasado saliendo del anden de
arribo DESPUES que el tren siguiente
arribé con maniobra 0 sobre la via de
salida

Tren levemente atrazado saliendo  del
andén de arribo sin cargar pasajeros en
cabecera.

Puesto Central de Operaciones, encargado
de la supervision de la .red de
Subterraneos y del Pre-metro,

Procedimiento de resucitacion

cardiopulmonar (masaje cardiaco externo
y respiracion boca a bocal.

&
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Servicio corto

Servicio normalizado

Servicio regularizado
Tipoa de ambulancias:

=

Tren adicional

o o8 Pesmings

BAME Ehmecd opnrabeg saans g, ek won adimers ity

Reponer un tren en su  horario
programado después de une averia u ofra
causa de atraso.

Conducir el tren desde la cabina opuesta
al sentide de marcha. Maniobra
terminantemente prohibida,

Accion de limitar el servicio a una parte de
la red.

Restablecimiento de la cireulacion de los
irenes sin horarcio.

Reposicion de todos los trenes al horario.

AU. Comiin Para auxilios urgentes
(Ej. una crisis asmaética).

AU. UCM Unidad coronaria mdvil. (Ej.
infarto de miocardio que requicrasapoye
en la etapa prehospitalaria), Esta a'punto
de ser reemplazada por unidad de alta
complejidad.

AU Alta complejidad o GEM (Grupo de
Emergencia Médica) para asistencia de
paciente en situacidn critica.  Ej.
politraumatizado que requiere asistencia
de alta complejidad durante ¢l traslado al
Hospital,

Unieca Unidad de Catastrofe. Unidad
de apoyo logistico ¥ centro de comando del
operativo durante una catistrofe,

Todo vehiculo, solo, o grupoe de vehiculos

acoplados, motorizado e identificado por

un nimero. Existe dos cateporias de

trenss:

- tremes  de pasajeros  para el
transporte de los clientes

- trenes de servicio (los trenes de
auxilios, de pruebas, de
capacitacion y de obras).

- Los trenes de obras circulan fuera
de las horas de explotacion, salvo
autorizacidn especial.

Utilizar un tren suplementario para
reforzar el servicio y/o reponer al horario.

a2



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires Ne 77

Tren de pasajeros

Tren directo

Tren menos

Triage

Viaje especial

SEME - Ehmss oparetive i conn eeenirs o ks gl e s
L i

Compuesto como  minimo de una unidad
de traccion.

Accion de enviar, sin parada, un tren
con/sin pasajeros hasta una estacidn o

parada importante.

Retirar un tren para evitar un
congestionamiento.

Sistema de clasificacion de victimas en
orden de atencién y/o evacuacion segan
posibilidades de recuperacion.
Realizar un viaje suplementario en caso de
un contingente preestablecido

Las vias de la red se dividen en 3
categorias

vias principales Normalmente r:mmdaﬂ
por trenes de pasajeros

vias de maniobras Viaz que nnrmajrn:nt:
no estan recorridas por trenes de
pasajeros

vias secundarias Vias utilizadas por
Material Rodante o Instalaciones Fijas,

“ 1.3. Terminologia radioc eléctrica del SAME (En particular)

o "Afirmative”
"Anulado"

"Agui Mdwvil"

"Agui BAME"

"Autorizado"

"Confirmo direceitn”

"Consulto”

“Ingisto”

"Llamada General"

e i Dessislegs

Se usa para aclarar la palabra "SI",
Se usa para cancelar mensaje.

Se usa para individualizar un mdvil determinado
en condiciones de recibir o emitir.

5S¢ usa para individualizar a la central en
condiciones de  recibir o emitir.

Se usa para autorizar cualgquier solicitud
efectuada.

Se usa para ratificar un domicilio consultado.

Se usa para indicar que antes de responder una
pregunta se debe consultar,

_Se usa para ratificar una orden.

Se usa para llamar simultdneamente a todas las
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radiocs de las estaciones, la utilizara
exclusivamente ¢] SAME.

“Modular” Se usa como sindnimo de "Hablar”.

“Negativo" Se usa para aclarar la palabra "NO".

"Quede atento® Se usa cuando por cualquier causa no se puede
contestar de inmediato

"Quien lama" Se usa cuando no se comprendio la
identificacidn del que llama.

"Recibido" Se usa para acusar un mensaje

"Repita mensaje" Se wsa cuando no se comprendid bien un

mensije.
"Ubicacién” Se contesta situande las calles (Ejemplo:

Carlos Pellegrini ¥y B. Mitre").
1.4. Deletreo alfabético

Al Alicia M: Matalia
B: Beatriz n: Nanda
B Carolina Q: Ofelia
;. D Daorotea P Petrona
L E: Elisa Q: Quintana
s F: Francisca E: Roza
¥ G Guillermina 8: Sara
H: Hombre T Teresa
L Inés 1I: Ursula
ot Julia e Venezuela
K: Kilo w: Washington
L: Luciz ¥ Yolanda
M: Maria Z: Zapato
1.5. Deletreo numérico
1: Primero B Sexto
2: Sepunda '?-. Séptimo
3 Tercero 8: Octavo
4: Cuarto 9: Noveno
5t Quinto 0: Nada

1.6. Organizacidn del G.C.B.A. en caso de emergencia o catistrofe
FEiecucidn del plan preestablecido

2. Plan General de Emergencias '
El Fian General de Emergencias incluye los siguientes puntos:

|..'-||_|._-:.i' Uheapaiy TR TR = hi



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 79

2.1.

=F S r:‘i+|ll_r=|:|_._i:_‘:-\£‘_.-'-:‘:|_".-_f_li-_|:{'.lll' b e e e U BT L TR

- Las definiciones y procedimientos de alarma y alerta, la ubicacion
¥ la determinacion del riesgo.

- Las definiciones y delimitacion de las diferentes zonas
determinadas ¢n caso de mcidente/accidente mayor.

- La misgién de cada servicio interviniente,

- Los procedimientos a realizar por cada servicio interviniente.

Definiciones y Procedimiento de Alerta ¥ Alarma.
Ubicacién y Determinacién del Riesgo

2.1.1. Concepto de alerta

(I

Definimos ¢l concepto de alerta como la notificacién a un puesto central

de informaciones y comunicaciones de la existencia de un problema.

Este puesto puede ser interno (C.T.C., P.C.0.-Guardia de Emergencias) o

externo (Bomberos, SAME, Policia Federal, ete.), por lo tanto es necesario

contar con las interfaces necesarias para garantizar las comuniceciones

inmediatas entre las partes intervinientes en case de incidente/accidente

¢n la red de subterraneos, Premetro y Ferrocarril Urquiza,

En el caso de Metrovias, el procedimiento de alerta puede scr iniciado

por el conductor, el guarda, el boletero o cualquier otra persona, pasa_]er-::-

o no, a través de los siguientes medios:

- radio

- teléfono de boleteria

- teléfono de andén

- teléfono de tinel

- teléfonos  pablicos ubicados en las estaciones o en sus
inmediaciones,

En la mayoria de los casges, la informacion pasard por el C.T.C, o el

P.C.0O.-Guardia de Emergencias.

Al recibir este tipo de informacion, el CTC se comunicard de inmediate

con el PCO-Guardia de Emergencias, lo que en caso de tratarse de

informaecion  sobre un incidentefaccidente mayor, enviard una

notificacion de pre-alerta al SAME, a los Bomberos, a la Policia Federal, v

al C.IR., recalcando en todos los casos que se trata informacion aan no

verificada.

Después de haberse ubicado y tomado conocimiento de la gravedad del

mcidente/ accidente, se iniciard el proceso de alerta mediante la

comunicacion a los servicios externos, precisando exactamente los

lugares més convenientes para acceder al lugar del hecho,

Esta misma informacion sera comunicada a los servicios internos de

Metroviaz a fin de permitirles poner en practica las disposiciones

previstas en los planes particulares.

En caso de que la informacién se inicie, en primer término, a través de

un puesto exterior (SAME, Bomberos, etc.), éstos serdn los encargados

de comunicarse inmediatamente con el PCO-Guardia de Emergencias, a

fin de gue el inicie los prﬂcadlmlentﬂa detallados en los planes

particulares. e ]

e Lasasbivg s L, iy : "
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2.1.2. Concepio de alarma (Evacuacién general)

La orden de evacuacién general del lugar del incidente/accidente sera
siempre impartida por el Director de Emergencias presente en el lugar.
Hasta su llegada, el primer jefe de trafico que arribe se convertird en el
Jefe del Incidente, pudiendo tomar la decision de evacuar de inmediato.
Este comunicara la informacidn lo antes posible al C.T.C. o P.C.O.
involucrado y al Director de Emergencias.

La orden de evacuacion serd comunicada al pablico a través de
altoparlantes y/o a viva voz.

2.2. Definicion ¥y Delimitacion de las Diferentes Zonas Dal:annmadns en
Caso de Incidente/Accidente Mayor
Diferentes perimetros y zonas seran  definidos en caso  de
incidente / accidente mayor:

2.2.1. La zona de siniestro
Esta zona incluye el lugar del incidentefaccidente, sus adyacencias
ademas de las instalaciones que, prime facie, sean determinados por el
Director de la Emergencia v/o por los Servicios Externoes.
El Puesto de Seleccion Médica se ubicara, si es posible, justo en e[ limite
de la zona del siniestro, pero slempre en su exterior,

2.2.32. El perimetro de aislamiento
Este incluye la zona del siniestro y el espacio necesario para la acmﬁn de
los servicins de socorros. El objetivo es el de permitirles trabajar
comedamente, sin interferencias.

e El Pucsto Médico Avanzado (P.M.A) se ubicard en este perimetro. Sélo las
personas invoiucradas tienen derecho a ingresar en él [servicios de
socorros, C.LR. y servicios técnicos de Metrovias, Policia Federal,
auvtoridades adminisirativas y judiciales, peritos y otros especialmente
autorizados). La Policia Federal se cncarga de establecer las barreras
necesarias.

2.2.3. El perimetro de disuasién
Este incluye la zona del siniestro y el perimetro de aislamiento. La Policia
Federal se encargara de determinar los vehiculos ¥ personas autorizados
a ingresar.

Un puesto de enirada y uno de salide serdn determinados en cada
DCasion.

Nota: Lot perimetros de aislamiento y de disuasion pueden variar en
funcidon de las circunstancias y a pedido de las personas
intervinientes,

2.3, Mision General de los Principales Intervinientes

I Min. of :II."'\-\..I Ii' A
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Primeros Auxilios
Desde el anuncio de un incidente faccidente en [a red de subterrineos,
del Premetro o del Ferrocarril Urquiza, y ante la llegada de los servicios
de zocorros, el personal competente de Metrovias, Grupo de ler Nivel
(Personal de trafico y de estacion) y Cuerpo de Intervencion Rapida,
tomara de mmediato las medidas prescriptas en el Reglamento
Operativo.

Operaciones de socorro v de salvamento.
Dezde el arribo al lugar del SAME, Bomberos, Policia Federal, etc., el
personal de Metrovias los acompafiard hasta el lugar del hecho,
comunicando las medidas adoptadas y poniéndose a su disposicién (ver
& continuacién: planes particulares Metrovias S.A.).
Las operaciones de socorros estardn dirigidas por el oficial de Bomberos
de mas alto nivel, quién se convertird en el Jefe de las Operaciones {J.0.).
Este coordinara las operaciones de socorros y de salvamento en el lugar
del siniestro. Con la ayuda de los servicios de socorros presentes, tomara
de inmediato las medidas necesarias a fin de instalar y organizar el
puesto de comando operacional.
Cada responsable intcrviniente, (SAME, Polivia Federal, servicios
internos de Metrovias S.A.) deberd cumplir con las instrucciones
impartidas por el Jefe de las Operaciones.

Policia del siniestro y de trinsito

Esta misién involucra al vficial de policia de més alto nivel presente en el
lugar. Decide, en funcion del lugar y de los pedidos de los intervinientes,
los perimetros de aislamiento y de disuasion, la prohibicién de acceso a
las personas no autorizadas v la identificacién de las victimas.

2.3.4. Bocorros médicos

2.3.5.

[ETETR N

Estard a cargo del SAME,

El SAME, tendra a su cargo las sigutentes misiones:

- pedide del personal médico necesario y determinacion de la
ubicacidn de los puestos de socorros.

- encuadre médico, seleccion e identificacidn de las victimas,
preparacion de los transportes para su derivacidn, asistencia de
Emergencia,

Apoyo logistico

El apoyo logistico en caso de incidente/accidente mayor puede ser de
tipo administrativo y/o técnico. Diversas organizaciones pueden dar este
tipo de apoyo a pedido del Jefe de las Operaciones. En los casos en gue
se trate directamente de instalaciones, equipos, ete. relacionados con la
red de Metrovias, personal técnico perteneciente a csta empresa, podra
brindar el apoyo necesario. En los planes particulares referentes a
Metrovias se detallan los procedimicntos a realizar para efectuar el
llamado a cada uno de los diferentes servicios que sesn necesarios [ze
incluye en ¢l anexo correspondiente el listado de personal y medios
disponibles en Metrovias).

S 47
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2.3.6, Informacién - Normativa
La Gerencia de Relaciones Publicas de Metrovias S.A. sera la Gnica
auterizada [por dicha Empresa) a brindar informacion a los diversos
medios de comunicacidn.

2.3.6.1. Designacion de un Vocero
Serd el responsahble de representar a la empresa ante la comunidad v los
medios de comunicacidn, Deberd trasladarse inmediatamente al lugar
del hecho. Sera la vinica persona autorizada a hablar ante los medios de
prensa. Ninguna olra persona de la empresa puede hacerlo y debe
derivar a los medios al vocero dezignado.

2.3.6.2. Designacién de un Informador
Sera quicn atienda a los medios en Casa Central, facilitando los primeros
datos y derivando casos puntuales al Vocero instalado en el Lugar.
El informador tendrd ademas la responsabilidad de convocar al Grupe
Soporte [ver punto 2.6.) v de mantener informado de la situacién al CAP.

2.3.6.2. Designacién de un Corresponsal
Debera designarse un corresponsal informativo. Esta persona serd quien
releve los datos necesarios y los transmita al Vecers y a la Guardia de
Emerpencia, donde se centraliza la informacidn,
Segin la gravedad del incidente serd:
® - el Jefe de incidente hasta la llegada del responsable de Trafico de
guardia
- el responsable de Trafico de puardia hasta Ia llegada del Director
de laz Emergencias
el Director de E]I'I'E:I'EEHCJH.E
El corresponsal deberd en primer lugar recabar los slgulentts datos:
- Cantidad de heridos y muertos
- Donde fueron derivados
= Hora de ocurride ¢l hecho
- Descripeion del hecho
& Fuerzas intervinientes: comisaria, bomberos, juzgado

2.3.6.4. Transmision y recepcion de la informacion por parte del
corresponsal.
El corresponsal se comunicara con el PCO-Guardia de Emergencias por
medio de un handy. Este handy esta en el PCO-Guardia de Emergencias,
disponibles en caso de emergencias. El corresponsal deberd comunicarse
con Casa Central y con el Vocero, por lo menos cada 15'.
En caso de no tener comunicacién por radio tierra-tren, utilizara la
telefonia
exislente.

2.3.6.5. Informacidn a la prensa

LT, e Dhosasansy 4
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La prensa serd informada de los hechos solamente a través de dos vias:
Vocero en el lugar € Informador en Casa Central. En ambos casos la
informacién deberd ser la misma:
- Lugar del suceso, Descripcion del hecho

Cantidad de heridos y lugares de derivacidn

2.3.6.6. Preparacion del material a distribuir
Para la preparacién de los materiales a distribuir se conformard un
Grupo Soporte.
El material deberia contener: resumen de los hechos, evaluacién de la
empresa, agradecimientos a quicnes colaboraron ¥ gque no puede
hablarse de las causas debido al secreto de sumario.

2.3.6.7. Nomina de heridos y lugares de internacién

Es de vital importancia que el Vocero y el Informador estén al tanto de

esta informacion minuto & minuto, por ello se sugiere:

- Designacion de un Coordinador que centralice cstos informes

. El Servicio Médico deberia hacerse presente en el lugar de los
hechos para el seguimiento de los heridos, ¥ en los distintos
lugares de derivacion con el objetivo de conformar las listas y sus
diagnésticos que informard al Coordinador.

- Debido a que normalmente estas listas detalladas demoran cierto
tiempo en aparecer, seria necesario también que el Coordinador
establezca contactos con los hospitales ¥ con el servicio del SAME
para ir rastreando la informacion sobre la gravedad y cantidad de
heridos atendidos en cada centro.

2.3.6.8. Atencion de consultas por nomina de heridos
Sera el CAP quien atienda las consultas, de mode de no congestionar las
lineas de Casa Central. Para ello, deberan remitiree al CAP las listas
confeccionadas y cualquier novedad sobre altas o derivaciones.

2.3.6.9. Limitar al minimo posible la presencia de personas de Metrovias
en el lugar del accidente.

2.3.6.10. Pasada la emergencia
Pasada la emergencia, la gerencia de Relaciones Piblicas debera
coordinar las actividades y los contactos necesarios para recomponer la
imagen de la empresa ante los medios y la comunidad.

2.3.6.11. Confeccionar archivo
Confeccionar archivo de toda la informacion publicada y editada acerca
del material, para su estudio.

3.  Plan Particular de Emergencias en Metrovias.
3.1. Los Responsables de Guardia
A fin de asegurar un encuadre permanente, la Gerencia General,

previendo casos graves ‘o no ‘habituales, ha tenido en cuenta un rol de
guardia a fin de paliar las carencias en materia de replas v

HETI ”‘..'."" ,"\. ) ]
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3.3.

3.2.

3.3.1.

Tale Wk |

procedimientos y garantizar la presencia de un responsable de cada area
involucrada.

Se designa un respongable de guardia para:

- Direccion de la Emergencia

- Relaciones con la Prenza

- Asuntos Juridicos

- Relaciones con las Autoridades

- Control Interno y Seguridad

- Recurscs Humanos

- Operaciones
- Gerencias de Lineas
- Trafico
- Estaciones

- Scguridad Operativa
. Programacidm y Calidad del Servicio
- Logistica
- Material Rodante
- Instalaciones Fijas
- Sefales
- Alimentacidn Elécirica
- Vias
- Obras Civiles
Nota: Cada C.T.C., P.C.O. ¢ puardia depende directamente de su
responsable de guardia.
Intervenciones del Responsable de guardia

El Jefe del Incidente
El Jefe de Incidente es el primer jefe de la Gerencia de Trafico gue
intervicne en el lugar del accidente/ incidente. Sus funciones son las

siguientes:

- Mantener contacio constante con el C.T.C. 0 P.C.O.

’ Coordinar las diversas acciones con los responsables intervinientes
en ¢l Jugar

- Verificar, antes del restablecimiento del servicio, de que nada lo
impida '

- Reunir informacion, a fin de realizar un informe detallado que
permita conocer las eventuales anomalias de un procedimiento.

El primer Jefe de ia Gerencia de Trafico que arribe al lugar, a partir del

nivel Supervisor de Servicio, asume esta misién hasta el final, salvo caso

de incidente/accidente grave o mayor. En caso de incidente/accidente

grave o mayor, al arribar el Responsable de Trafico de Guardia o el

Director de las Emergencias, se pondré de inmediato a su dispoesicion.

Procedimientes a seguir por los Grupos de Intervencion

Misiones del Cuerpo de Intervencién Réapida y Personal de
Estacion
Instrucciones
- ir hasta el lugar lo méas rdpido posible \
- Bajar el materia} de intervencién segun corres ponda

JUsIERS i
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- Demarcar el itinerario del acceso principal hasta el lugar del

siniestro {facilitar la intervencion de los socorros externos)

- 51 se necesita, pedir el corte de la corriente, via el C.T.C. o la

guardia de Emergencias

- Guiar & los passjeros hacia la salida, =i es necesario
- Tomar los datos

3.3.2.

“a.3.3.

LEITUR &y

Ponerse a disposicibn del Director de las Emergencias v cumplir
sus instrucciones.

Nota: 5i una evacuaciin tumultuosa o desordenada esta ocurriendo a su
[legada
- Avisar al C.T.C, del {log) sentido(s] de esta evacuacidn
- Guiar a los pasajeros hacia el itinerario halizado
- Controlar la evacuacion completa del fren y /o de la estacion
Advertencia : en tal caso, la vida es mas importante que los bienes.
El objetive es realizar lo mész rapido posible v sin panico la
evacuacion

Migiones del [log) grupeofs] de intervencidn posterior {ul -
{Supervizsores Trifico y Seguridad)

T Ir hasta el lugar lo mas rapido posible (tomar tax o r¢m1$ st
necesita) i

- Ayudar al Cuerpo de Intervencion Rapida para la evacuacién

- Aislar, después, ¢l lugar del incidente

- Verificar las entradas antorizadas

Nota: Los supervisores de Trifico deberdn poncrse cuanto antes a
disposicidn del jefe de incidente (primer jefe de Tréfico
presente en el lugar), hasta la llegada del responsable de
Trafico de guardia
Los patrulleros del servicic de Seguridad deberan ponerse
cuante antes a disposicion del jefe de incidents [primer jefe
de Trafico presente en ¢l lugar), hasta la llegada del
responsable de Seguridad de guardia.

Repuesta del SAME ante situaciones de desastre

Ante un incidente con produccion de victimas en masa o situaciones de
desastire ocurridos en log tineles del Subterraneo, el llamado de socorra
lHega al SAME a travées de distintas vias: habitualments, por
comunicacion telefdnica directa SAME/METROVIAS, o por comunicacion
radial del Comando Radiceléctrice de la Policia Federal Argentina,
ademas de radicaficionades y publico en general.

Tomada la solicitud y, previa verificacidn geografica del siniestro, el
SAME envia con catcgoria Grado 1 las ambulancias de auxilies médicos
(ALY} que =ze encuentren més préximas al lugar.

Al arribo de la primera ambulancia, el médico a cargo de la misma
evaluard la situacién e informard al SAME la magnitud del dafio y el
nimero probable de victimas.

{hmsslnoe al
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En caso que el nimero de victimas fuera pequefio, la primera
ambulancia a cargo de un meédico emergentdloge entrenado para estos
casos, quedard afectada en el lugar para asistir a las victimas, en tanto
las que posteriormente arriben al sitio, seran las encargadas del trazlado
de los pacientes criticos estabilizados (evacuacién inmediata).

Ante la sitwacion confirmada de un desastre, el Coordinador Médico de
Guardia Activa en el SAME, SERA EL ENCARGADO O Jefe del Operativo
Sanitaric hasta la presencia de las autoridades del SAME, del que el
Director General es la Autoridad Méxima del Operative e integra,
ademés, el Comando Operativo de Emergencias {C.0.E.).

De acuerdo con la informacion recibida del médico a cargo de la primera
ambulancia, ¥ evaluada la magnitud del desastre, el Coordinador Médico
dispondra el numero y complejidad de los méviles que se desplazaran al
lugar. Establecera el alerta hospitalario que corresponda y dispondra las
medidas necesarias para efectivizarla. En csso de necesidad se
trasladard al lugar del hecho en la Unidad de Catastrofe [UNICA),
convocando al Coordinader Médico de guardia pasiva.

Una vez en el lugar se identificara ante el Jefe de Seguridad de Metrovias
y el Oficial de policia a cargoe, solicitando la colaboracién de ambos para
facilitar las acciones sanitarias a cargo del SAME.

En caso que el nimero de victimas sea numeroso y/o requiera un
regcate prolongado, el Coordinador Médico implementard un corredor
sanitaric o noria de circulacién, sicmpre que las circunstancias del
desasire lo permitan. Delimitarda una zona de clasificacién para ia
atencién y estabilizacion de las victimas (Triage), colocando en lo pesible
las tarjetas de categorizaciom del SAME. Organizara la atencitn de
victimas atrapadas, designando médicos especializados y disponiendo los
TECUrs0s Neccsarios para mantener con vida el mayor niimern de
pacientes.

Cabe aclarar, que en situaciones donde el siniestro se acompana de
humo y fuegp, liberacién de sustancias peligrosas o emanacién de pases
toxicos, seria irracional exponer a los rescatadores que se convertirian en
nuevas victimas, por lo cual el personal del SAME ingresard a la zona
siniestrada una vez que ésta haya sido asegurada por personal de la
Superintendencia de Bomberos de la Policia Federal Argentina.

En caszo de presuncion de derrame de sustancias téxicas, intervendra la
Division Brigada de Riesgos Especiales de la Policia Federal Argentina,
quien, luego de rescatar y descontaminar a las victimas, las trasladara
hasta la zona de Triage donde quedaran a cargo del SAME. El caso que
nos ocupa (Mineles de la red de Subterraneocs), ésta darea estard en la
estacion mas proxima al suceso.
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Controlara, a traves de la fucrzas de seguridad el ingreso de personas o
ambulancias gue no pertenezcan al sistema para gque acaten sus
directivas, disponiendo la ubicacién de las mismas.

Determinara la entrada de voluntarios y paramédicos, en caso de
necesidad, para optimizar & través de su colaboracion la atencidn de las
victimas.

Designara Jos lugares de derivacion de éstas de acuerdo con la
cateporizacion previa.

Estara en comunicacion permanente con la Direccion Operativa (DO) del
SAME a través del canal de radio ubicado en la UNICA, intercambiandoe
directivas con el Coordinador de Guardia Pasiva o el Supervisor de
Turne, hasta que agquel llegue a la Coordinacion Médica.

Un heche impeortante a tener en cuenta, es no poder garantizar las
comunicaciones directas con el SAME Central desde el interior de los
thneles. A pesar de ello, podran ser utilizados los sistemas de
comunicaciones con que cuenta Metrovias (tierra-tren o Teléfonos de
Sefiales), que comunican desde el lugar o las proximidades del siniestro
con los Centros de Tréfico y de Control (C.T.C.) De cada linea o con el
Pucsto Central Operativo (P.C.0.) de Metrovias. Desde alli, el Supervisor
a cargo del mismo, cuenta con los elementos necesarios pars tomar
contacto de inmediato con SAME Central, y podrd entonces notificar las
novedades que se vayan produciendo. En los casos en que por razones
del siniestro © bien por no encontrarse operativos los sistemas de
comunicaciones de Metrovias, no habrd otro remedio que utilizar el
sistema de notificacidn escalonado de boca a boca hasta llegar al teléfono
operative mas cercano, ¥ en su defecto al sistema de comunicaciones por
“Handy” del SAME mas proximo a través de un tnico vocero designado a
tal efecto por ¢l SAME.

Finalizade el Operative Sanitario, el Coordinador Médico elevara un
informe detallado del mismo a la Direccion General de Emergencia.
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PLAN DE EMERGENCIAS POR PROBABLES
INUNDACIONES

Defensa Civil
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PLAN DE EMERGENCIAS POR PROBABLES INUNDACIONES.

OBJETIVO:

Coordinar el accionar de los distintos Organismos con el objeto de mitigar los
efectos de probables anegamientos en la Cludad, por precipitacion v/o
sudestada v optimizar los recursos disponibles.

Actividades realizadas

1. - 3e analiza el mapa de riesgo de la Ciudad ante desastres naturales
provocadeo por inundaciones, por diferentes causas: precipitaciones, sudestada
¥ desplazamiento de masas de agua proveniente del litoral ¥ efecto combinado
de todas ellas.

2. - Se realiza una evaluacidn de dafoes ante hipotesis de distinta
gravedad, y las posibles necesidades surgidas de las mismas.

3. - Se informa por parte de Defensa Civil, los recursos humanos,
materiales e insumos disponibles.

4. - Defensa Civil presenta el listado de los lugares asignados como
Centros de Evacuados en Polideportivos del Gobierno de la Ciudad, como asi
también ONG que podrian albergar evacuados.

5. -Be designan los integrantes del Centro de Operaciones de
Emergencias General [COE General) del SAME y Defensa Civil,

6. - Se organiza una cadena de llamados entre los integrantes de este
Centro de Operaciones (COE).

7. - En el aspecto Sanitario y por parte del SAME, se conveca a los
Secretarios de los Comité de Emergencia de los Hospitales del GCBA a fin de
evaluar y elevar un informe de los riesgos internos y externos de su area en
caso de inundaciones.

8. - En caso de habilitacion de Centros de Evacuados se dispondré desde
el SAME, la Cobertura Sanitaria con 2 médicos de Guardia {Pediatra v Clinico}
con una ambulancia del Sisterna hasta que $¢ haga cargo el Area Programdtica
del Hospital del radio.

9. - Coordinacidon entre Defensa Civil v el SAME a fin de poder acceder g
pacientes que necesiten atencién médica ¥ se encuentren aislados por las
aglas.

10. - Se establece que el COE, entre Defensa Civil v el SAME, funcionara
en forma permanente, en la Sede de Estados Unidos 3275, de esta ciudad.
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La Secretaria de Salud dispuso a través de la Direccion General de
Establecimientos Asistenciales y S8alud Comunitaria un plan de accién que
contempla la continuidad del control y asistencia sanitaria de la poblacidn
que pudiese ser evacuada o afectada por inundaciones.

SIATEMA DE ALERTA PREVISTO
Anegamientos por acumulacién pluvial

Por lluvias en la Ciudad de Buenos Aires, en los ultimos 20 afos no se
han registrado grandes evacuaciones, con la excepcion del 31 de mayo de
1985 (308.5 mm). No obstante la Direccién General de Emergencias Sociales y
Defensa Civil tiene previstos Centros de Evacuacion.

Una vez recibido el Alerta Meteorolégico [SMN) este Organismo dispone el
recorrido de las zonas criticas de anegamientos por acumulacion pluvial en los
tltimos 10 afios en la Ciudad de Buenos Aires, con el fin verificar el estado de
limpieza de los sumideros (principal causa de anegamiento). ,

Se retransmite el alerta a los Organismos que forman parte del Sistema
de Respuesta ante Emergencias.

Anegamientos por Sudestadas

Las evacuaciones, en caso de sudestada, no superan las 72 horas
{méximo histérico de 1000 evacuados).

Existe un sistema de alerta, conformado con el Servicio de Hidrografia
Naval {altura de las aguas del Rio de la Plata) y el Servicio Meteoroligico
Nacional {prondstico climético), con lo cual se puede prever la crecida con 6 =
12 horas de anticipacion.

Tomado conocimiento, este Organismo dispone el recorrido con mdviles
propios de las zonas de la Boca, Barracas y Nufez.

En caso de evacuacion, se solicita colaboracion al personal de los
Bomberos de las zonas, que conjuntamente con personal de este Organismo,
procederdan al rescate de las personas atrapadas por las aguas.

De acuerdo a las alturas que suministre Hidrografia Naval, e informara
a las empresas de servicio eléctrico (EDENOR - EDESUR), las medidas
preventivas en relacion a cortes parciales o totales del servicio. Cabe destacar
que la empresa EDESUR a provisto de cableado aéreo a la zona de la Boca, Se
ha convenido que dichas empresas dispondran los cortes a solicitud de la
DGES y DC.,

En los dos casos (Precipitacion Pluvial y Sudestada), se coordina con
la Policia Federal y la Prefectura Naval, la seguridad y el control
vehicular, cortes y desvios del transito.
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Ademéas esta Direccion General prestard apoyoe con personal vy
elementos propios (botes, chalecos salvavidas, balsas| al SAME, para el
ingreso de la ayuda médica a las zonas anegadas.

Queda pendiente la creacibn de un sistema de comunicacién
confiable, para entrelazar desde Defensa Civil a los distintos Organismos
que intervengan en la Emergencia como Policia Federal, Bomberos, SAME,
Guardia de Auxilio y Prefectura Naval Argentina; estableciendo de esta
manera una comunicacion exclusiva para tal fin.

CENTROS DE EVACUADOS - PRECIPITACION PLUVIAL - SUDESTADA

Se dispondrd la apertura de los Centros de Evacuados en los
Polideportivos dependientes del GCBA, con un méximo de hasta 2960
personas. Si el nimero de evacuados superara esta cifra se dispondréd de la
colaboracion de ONG [Organismos No Gubernamentales), tales como clubes,
asociaciones de fomento, ete.; relevadas por este Organismoe con anterioridad.

El tiempo con que contamos, entre el alerta v la apertura del centro, nos
permite realizar una evacuaciin ordenada, sabiendo cuales serian las é.rtas a
evacuar v la cantidad de damnificados,

El traslado se realizaria con moviles propios ¥ de otras reparticiones del
GCBA [Material Rodante, Guardia de Auxili), Contando con la colaboracidn,
de ser necesario, de la empresa de transporte de larga distancia “El Tata S.A".

Se realizard el censo correspondiente y la provisién de elementos
(frazadas, colchones, ropa, calzado, etc.) a través de las asistentes sociales de
esta dependencia.

El Sistermna de Salud del GCBA {SAME) coordinado por Defensa Civil,
mantendrd una guardia médica (pedidtrica y clinica) en cada centro.

Esta Dircccion General tiene previsto la comtratacidn de servicios de
alimentos rapidos, para las primeras 24 horas. Siendo responsabilidad de la
Secretaria de Promocifn Social, la continuidad de esta provisidn.

La Direccidn de Seguridad del GCBA destacard un agente en cada centro
de evacuados, como asi también la Policia Federal dispondra de un efectiva,
esta Direccion ‘General desplazard personal especializado para la contencion
del damnificado.

En cada centro de evacuados serd responsable de la coordinacion
general, personal jerdrquico de esta dependencia.

Decretado el fin de la emergencia y de acuerdo a los partes del Servicio
de Hidrografia Naval y Servicio Mcteorologico Macional, se procedera s traves
de la Direccion General de Politica ¥ Control Ambiental del GCBA, con el
asesoramiento de profesionales del SAME, a la dezinfeccidn de las viviendas
afectadas. Quedando a cargo de' la Secretaria’de Produccién v Servicios, con la
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colaboracion de la Guardia de Auxilio y Emergencias, la limpieza de las arterias
coordinando con las emprezas prestatarias.

El Servicio de Hidrografia Naval brindard un informe periddico del
comportamiento del Rio de la Plata,

Integrantes del COE General (Defensa Civil y SBAME)

Director General de Emergencias Sociales ¥ Defensa Civil
Director General del SAME

Auxiliares del COE General
Director Téenico Operative de Defensa Civil
Director General Adjunto del SAME [Coordinador Red de Trauma y
Emergencia)

Integrantes del COE Operativo i
Director Técnico Operativo de Defensa Civil \

Director Medico del SAME
Director Operativo del SAME

. Auxiliares del COE Operativo
Jefe Departamento Operaciones de Defensa Civil
Jefe Departamento Planificacion de Defensa Civil
Jefe Departamento Desastre del S.AME
ORGANISMOS INTERVINIENTES EN EL CENTRO DE OPERACIONES DE
EMERGENCIAS GENERAL (C.0.E. Gral.)

Direccién General de Emergencias Sociales y Defensa Civil

Bistema de Atencién Médica de Emergencia (8.A.M.E.)

+ Comision Municipal de la Vivienda ({Comisién de Coordinacién de Villas
y Barrios Carenciados)

Secretaria de Promocién Social (Subsecretaria de Accién Social)
Direccion General de Politica y Control Ambiental
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Prefectura Naval Argentina
Servicio de Hidrografia Naval ([Armada Argentina)
Superintendencia Federal de Bomberos | P.F.A.)

Superintendencia de Seguridad Metropolitana | P.F.A.)

Puntos criticos de anegamientos por acumulacion pluvial en los Gltimos
10 anos

® ® & & & & & W

Zona del Arroyo Medrano (Pgue. Saavedra, Barrio Pte. Mitre).
Zona del Arroyo Vega (Blanco Encalada y Av. Cabilda).
Zona del Arroyo White |Tiro Federal).

Zona del Arroyo Maldonado (Pque. Tres de Febrero, Av. J. B. Justo desde Av.
Donato Alvarez hasta Av. Santa Fe y area del Pque. Centenario).

Zona de la Boca (Necochea desde Pi y Margall hasta Blanes, también sobre
calle Irala}.

Zona de Barracas (sobre Isabel La Catdlica).

Zona Villa 26.
Zona Villa 21-24.
Fona Villa 1-11-14.
Zona Villa 3.

Zona Villa 20.
Zona Villa 6.

Zona Villa 15.
Zona Villa 19.

Puntos criticos de anegamientos por sudestada

Zona de la Boca.
Zona de Barracas.

Zona de Nufiez,
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PLAN DE EMERGENCIAS
AEROPUERTO

JORGE NEWBERY

EDICION 01 SEPTIEMBRE 2001
ACTUALIZACION 28 AGOSTO 2003
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INTRODUCCION:

Son conecidas las pavoresas circunstancias que rodean a los incendios v
otras emergencias en edificios, cuandoe las vias de evacuacion han sido
inutilizadas por el humo o fuegn ¥y como consecuencia de ello las  personas
que los habitan quedan atrapadas en el interior.

Debemos ser ¢conscientes al abordar la problematica que:

1. Las muertes habidas én grandes catastrofes (cada dia mas frecuentes por
la tendencia al aumento de la densidad, nimero de personas / superficie], no
son fute de la mala suerte, sino de log errores cometidos en la planificacidn de
emergencias, si es que se habian planificado,

2. No se trata de pérdidas materiales sustituibles sino de pérdidas
humanas, insustituibles.

El intentar aportar soluciones concretas puede entrafar praves
dificultades por la complejidad de las circunstaneias que pueden influir
en cada caso (explosiones, incendios de rapida propagacién o con gran
produccidn de humo), o por la gama de posibles soluciones segan la
ubicacién y actividad (escaleras interiores, exteriores, de emergencia,
estancas al humo, mecédnicas, ascensores, etc.) todo ello agravado por
medidas laterales necesarias como iluminacidn de emergencia,
senalizacien, sentido de apertura de las puertas, anchuras de las vias
de evacuacidn, etc..

En términos generales, toda planificacion de la proteccidn confra
emergencias comprendera una actividad de prevencidn y otra de
neutralizacion. Pero si limitamos el andlisis, a la proteccion de las
personas aparece inmediatamente como primer medio de proteccion len
la evacuacion de las mismas, respecto del entorno afectado por la
emergencia.

Por ello ¥y de acuerdo a lo establecida en el Articulo 13, Numeral XIV del
Contrato de Concesidn al eapitulo 13 "Emergencias Especiales —
Procedimientos para emcrgencias Sanitarias - Interferencia Ilicita y
Mercancias Peligrosas™ Puning 13,5 - 13,6 y 13,7 de la Resolucién
ORSNA 96/01, se elabord ¢l presente manual de procedimientos,
contribuyente del Plan de Emergencia Aeroportuario, el cual debera ser
sometido a Simulacros Sobre Flanos, Parciales y Generales, acorde lo
recomienda la QAC] en Emergencias, donde no se encuentren
involucradas aeronaves.

OBJETIVOS

El plan de emergencia, contempla un conjunto de procedimientos
coordinados para responder & una emergencia que tenga lugar en el
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aeropuerto o en sus proximidades tendientes a minimizar los efectos de la
misma.

Los procedimientos establecerdn coordinadamente las formas en que
deben actuar las dependencias participantes en la emergencia del aeropuerto
¥ los organismos contribuyentes que sirvan de ayuida para tal situacion,

Los objetivos del presente plan son los siguientes:

» Salvar vidas humanas
* Mantener las operaciones del acropuerto
» Salvar bienes materiales

PROPOSITOS

El propdsito de este plan es el de establecer en forma de DIRECTIVA, las
responsabilidades, medidas a adoptar y funciones especificas para ¢l
personal de los organismos, dependencias y servicios que participan
ante una situacion de emergencia dentro y fuera del aeropuerto.

ALCANCE

Estan comprendidos dentro del alcance de este Plan de Emergencia todas
las emergencias en el Aeropuerts “Jorge Newbery”, ¥ los accidentes de
Aeronaves  fuera del misme. Se incluyen funciones de MANDO,
COMUNICACIONES Y COORDINACION para su cjecucion.

EJECUCION

El presente Plan, serd pueste en gjecucion, alternativamente, por las
siguientes autoridades:

Jefe del Acropuerto "Jorge Newbery”.

Jefe del Departamento Operaciones del Aeropuerto “Jorge Newbery”
Jefe de Turno del Aeropuerto “Jorge Newbery ~

Administrador del Aeropuerto "Jorge Newbery ~

- & 5 &

CARACTER

Por la indole de su contenido, propdsito, finalidad v alcance, dese al
presente Manual el caracter de piblico.

DEFINICIONES

Para un mejor entendimientn y comprension de los vocablos o frases a
utilizar en el presente Plan, seguidamente se establecen las Definiciones de los
distintos términos que se utilizaran en el presente desarrollo, lo cual ayudara a
1M oh Phseesfioes 14
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tener un mejor panorama, de los motives por los cuales es imprescindible que
constantemente séan divulgados:

Emergencia: Evento (incendio, estallido, explosién, derrumbe, inundacién,
desperfecto técnico), susceptible de causar muertes, lesiones a personas; dafios
a infraestructuras o al medio ambiente.

Evacuacion: Operacién que se implementa a fin de desalojar ordenada vy
planificadamente un local o edificio, en el cual se ha declarado una

Emergencia.

Evacuacién Local: Desalojo del drea afectada (Zona Critica) y adyacentes
unicamente. Puede desarrollarse en condiciones de panico,

Evacuacion General: Desalojo de todo el edificio o del conjunts de edificios.

Ruta de eseape; Camino continue no obstruido, previamente seleccionado que
conduce desde la Zona Critica en la que se desato la Emergencia; hacia el
exterior {(Punto de Reunidn), donde no leguen las consecuencias del evento.

Personal: Es todo aquel que presta servicios normalmente en el Aeropuerto ¥
por ello es “Sujeto Activo”, en la Neutralizacion de la Emergencia y Evacuacion;
existen 6 categorias,

Personal de Comando: El Jefe de Aeropuertc y el Administrador del
Aeropuerto o quienes lo subroguen, deberan adoptar la decisidn de poner en
vigencia el Plan, los que una vez que la situacién se encuentre controlada
deberan efectuar inmediatamente un informe circunstanciado y conjunto con
las observaciones y criticas que ge hallan detectado, el cual puede zer ampliado
con posterioridad.

Personal de Emergencia: Fersonal del Grupe GEDEX, Superintendencia
FEDERAL DE BOMBEROS y de Sanidad del Aeropuerto, especializado y tinicos
autorizados para intervenir en la Zona Critica.

Personal de Evacuacion: Esti integrado por personal de la Paolicia
Acrondutica Naclonal, de la Direccidn de Seguridad Corporativa, de la Empresa
de Vigilancia, de las Lineas Aéreas y demds Permisionarios. Su mision es
controlar que la evacuacion se efectiie normalmente desde la Zona Critica
hasta los Puntos de Reunién, por la Rutas de Escape preseleccionadas, sin
inconveniente alguno.

Personal de Logistica: Compuesto por personal de la Gerencia de
Mantenimiento ¥ de la Empresa GEMO, siendo su mision la de asistir
tecnicamente y permanentemente al Personal de Emergencia.

Personal Genérico: Personal que no se encuentra categorizado en ninguna de
las otras categorias,
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Personal Externo: Esta integrado por la totalidad de los Servicios implicados
enn el Flan de Ayuda Mutua Externa, previstos en ¢l Plan de Emergencia
Aeroportuario (PEA),

Poblacion: Personas que se encuentran scasionalmente en el Aeropuecrto y que
son afectadas por la Emergencia, estando por lo tanto sujetas a la Evacuacidn.
Comprende a los pasajeros, acompafnantes, personas en transito, empleados
temporales, ete.

Poblacion Critlea: Personas de avanzada edad, nifios v discapacitados a las
cuales se deberd mantener bajo vigilancia permanente.

Punte de Reunidn: Sector de descarga de las Rutas de Escape, previamente
seleccionado, a resguardo de las consecuencias de la Emergencia, donde seran
conducidas y atendidas las pecrsonas evacuadas. Debera ser un Area
iluminada; en lo posible techada ¥ que la poblacion alli destinada no dificulte
las actividades del personal de Emergencia Externo del Plan de Ayuda Mutua.

Tiempo de Evacuacion: Es el lapso total empleado en la evacuacion, debe
contabilizarse desde que se visualiza la primera manifestacion visible del
incendio {humo o llamas), hasta que la Oltima persona haya recorrido el
camino de evacuacion.

Se obtiene mediante la suma de los tlempos invertidoz, en cada una de las
etapas en que puede dividirse el proceso de evacuacion:

A- Etapa de Deteccidn (Alarma): Pericdo en el cual el Persanal que integra el
Plan de Evacuacion, toma conocimiento de una Emergencia,

B- Etapa de Retardo o Evaluacién: Pericdo entre la Alarma v la
determinacion de la Evacuacidn. Debera ser muy breve (3 minutos) y el
Personal necesariamente tiene que estar entrenado para adoptar esta decision.

C- Etapa de Evacuacién: Periodo empleado entre la orden de Evacuar y el
arribe al Punto de Reunidn de la tltima persona desalojada.

Situacion Critica: Esta se declara cuando para la extincion de un incendio se
requiere méds de un matafuego o que por la generacion de gran cantidad de
humo, no sc puede determinar la extension del fuego. En este caso se debera
ordenar la Evacuacidn, evaluandose la alternativa de implantarsze el Plan de
Emergencia Aeroportuario.

Situacion Controlada: La misma se decrets cuando el fuego fue extinguido o
carece de importancia. Previa inspecciin del lugar por parte del Personal de
Comando, alos fines de verificar esta situacion y de constatar que sé efectivizd
la Evacuacion sin inconvenientes y que los eventuales afectados por las
secuelas de la Emergencia fuercn debidamente atendidos. El Personal Técnico
deberd regularizar la actividad del lugar.

Lhp oy Do S _ 1046



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 101

SARE  Linra i ARERIlis Salaes para dniinlie oo ke sk

Previo a ello, el Personal de Emergencia deberd efectuar durante el evento e
inmediatamente después, una exhaustiva inspeccién de la Zona Critica vy
locales aledafios, a los fines de localizar posibles victimas entre loa restos de
mamposteria, o aquellas que hubieran sufrido las consecuencias de inhalacion
de humo o gases toxicos.

Velocidad de Circulacion: Tiempo tedrico de movilizacidm de una Evacuacion:
B0 m por minutos en tramos de rutas horizontales ¥ 30 m por minuto, en
tramos de rutas verticales.

Zona Critica: Sector donde se origina el evento y sitio en el que se evidencia
el mayor grado de intensidad por la gestacién del mismo, caracterizada por ser
esta una zona de alto riesgo a la cual solo podra ingresar el Personal de
Emergencia, durante las actividades de control, neutralizacion y blusqueda de
victimas

IR ob Uhisiepelncs |17



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 102

__BAME Mol apermed saibas s meanine con Vsl it

ACCIDENTE DE AVIACION

DENTRO DEL AEROPUERTO
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DEPENDENCIA REEPONSAELE

INTERCARGO / AEROHANDLING SUPERVISOR DE TURNO

1- Enviard vehiculos al punto de reunién sector Triangulo Norte (Punto de
Reunidn) para llevar el trailer con las camillas al lugar del siniestro.

2- Enviara la cantidad de diez (10) camilleros / socorristas disponibles al
punto de reunidn, que serdn transportados en los micros dispuestos para tal
fin.

3- Debera tener actualizada la cantidad de camilleros disponibles por turno y
aguellos que puedan ser citados de acuerdo al Plan de Llamada previsto por la

CINMPIesa.,
DEPENDENCIA RESPONSABLE
GATE GOURMET SUPERVISOR
DE TURNO
AEROHANDLING E

1- Enterado del siniestro enviaran el personal designado como camilleros diez
(L0) personas cada empresa mencionada) los cuales se dirigirén al Punto de
Reunidn, Triangulo Norte.

2- El personal de camilleros serd conducide en los micros afectados al
operativo al arca de seleccidn de victimas y distribuidos segiin lo indique el
coordinador.

3- Actuaran bejo supervisién del Jefe de Médicos de Fuerza Aérea o del SAME.
4- Su tarea, serd trasladar las camillas con los pacientes clasificados del drea
de clasificacion a los micros y bajar estos en el hangar de Acrolineas
Argentinas, Altemmativa Macair Jet o Royal Class.

2- Una vez (nalizada la tarea permanecerin concentrades en el lugar, a la

espera de nuevas indicaciones o desafeccion del servicio.

DEPENDENCIA RESPONSABLE

FSICOLOGIA SOCIAL SAME

1- INGRESO: El equipo de psicologos sociales, cnterados del sinfestro y
convocados por las autoridades pertinentes se dirigirdn al Aeropuerto,
ingresando por el puesto Bravo se trasladardn al Triangulo Norte (punto de
reunidn).

1, b Downstres "
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2- INFORMACION: El equipo de psicologos se pondrd en a disposicién del
explotador para ser empleado en la atencidn de aquellas personas afectadas
directa o indirectamente por el siniestro o la emergencia y actuara de acuerdo
con la empresa involucrada.,

3- EVALUACION Y ESTRATEGIA: Deteceidn en el lugar del siniestro o en el 2°
triage, de las necesidades individuales y colectivas del grupo verde.

4- TACTICA ¥ TECNICA: A efecto de brindar comprensién y contencién a
victimas de tensién y angustia provecadeos por el siniestro, el equipo de
psicologos se presentard a cada una de las personas alojadas, gue soliciten de
elios. Lucgo de este primer acercamiento se trabajara preferentemente en
forma grupal con el ohjetivo bajar el nivel de ansiedad y angustia v promover
gradualmente el logro de un estado emocional més estable.

9- CIERRE DE LA TAREA: Una vez logrado el estado de equilibrio psiquico
deseado, se procederd a coordinar junto con el explotador responsable, la
evacuacion ¥/o el encuentro con sus familiares. Los psictlogos sociales
permanecerin en el area verde el tiempo que exista [a demanda.

-

SERVICIO MEDICO - SANIDAD DE FRONTERAS

DEPENDENCIA RESPONSABLE
AUSTRAL Y AEROLINEAS ARGENTINAS MEDICO DE
TURNO
GATE GOURMET MEDICO DE TURNO

1- Conocido el posible siniestro se comunicari con sanidad del aetropucrto,
informéndose de lo acontecido.

2- Acudird bajo la coordinacién del medico de turno del Aeropuerto, al drea de
seleccidn de victimas en escena,

3- Realizard tareas de clasificacién de las victimas, segiin criterios expuestos
en el plan.

4- Una vez finalizada la tarea se dirigira a colaborar al area de estabilizacin.

ORGANIZACION

1- LUGAR DEL SINIESTRO

El encarpado de la busqueda y rescate de heridos serd el personal del
Servicio de Salvamento y Extineién de incendios {Bomberos) adiestrados para
tal fin, que transportard a los mismos a un lugar segure o area de reunién, el
personal de camilleros colaborard con ellos solamente a solicitud del jefe de

[3ga, o .r.:'._':-.!lh:l_::-.:: 1o
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bomberce. Los distintos médices acreditados de estec Aecropuerte  pedran
colaborar en esta tarea cuando ¢l jefe de bomberos dé por seguro el sector de
trabaje.

Loz sobrevivientes deberan ser examinados, clasificades y luego de
recibir primeros auxilios se derivaran inmediatamente a los instituios médicos
que determine el coordinador medico del SAME.

2- PUESTO MEDICO DE AVANZADA (1 TRIAGE)

El médico de sanidad de Fuerza Aérea v él médico del SAME con base en el
Aeropuerto se harén cargo de la primera clasificacién rapida o triage a fin de
establecer el orden de prioridad de traslado y atencidén, se utilizardn las
tarjetas con talones de colores (triage], o los sustitutos (Pag. B- 21 ). De ser
necesario se duplicara el namero de médicos actuantes.

Esta area de reunién podra estar junto al puesto de mando teniendo en
cuenta de ubicarla en contra del viento a una distancia considerable [minimo
90 metros) para evitar riesgos adiclonales. )

Las victimas de prioridad 1 y 2 son las que recibirdn tratamiento
inmediate y traslade en los transportes hacia el drea de estabilizacion
[colaborard el SAME),

3- PRINCIPIOS DE SELECCION Y CLASIFICACION DE VIiCTIMAS

Las victimas se agruparan segln la gravedad del caso a fin de determinar
el orden de prioridad para su tratamiento y traslado.

1) critico recuperable rojo traglado y cuidados urgentes
2} no critico amarille  cuidade y traslade inmediate
3} critico no recuperable Negro traslado diferido
4) ileso o herido leve verde no requiere cuidado de
importancia
5) fallecido blanco
4- CAMILLEROS

El personal designado para actuar como camilleros, deberd trasladar a
les heridos desde el puesto médico de avanzada, a los colectivos v
acompanarlos hasta ¢l drca de estabilizacién (hangar Aerolineas Argentinas /
alternativa hangar de Macair Jet o Royal Class)

5- TRANSPORTE DE PASAJEROS

Estara a cargo de la empresa Manuel Tienda Ledn y tendré la funcién de
llevar a los heridos desde el puesto médico de avanzada al drea de clasificacidn

| T .I..'_ !::H."'iil'.ll'!,"i 111
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v estabilizacion (hangar Aerclineas Argentinas / alternativa hangar de Macair
Jet o Royal Class)

6- AREA DE ESTABILIZACION

Ubicada en el sector del hangar de Aerolineas Argentinas, con el fin de
estabilizar a los pacientes (rojo, amarillo ¥ negroj para su posterior traslado al
centro asistencial que designe el coordinador del SAME. Este sector estars
bajo la direccion y responsabilidad del mismeo, al igual que la reclasificacién ,
identificacién, organizacién y traslado. Como alternativa en caso de siniestro o
destruccidon de este sector, en reemplazo se utilizard arribos sector C.

7- TARJETA DE IDENTIFICACION DE ViCTIMAS

La utilizacidn de tarjetas de identificacién de victimas ayudard a acelerar
el tratamiento segln las prioridades, permitiendo una evacuacion mas rapida
de personas lesionadas a los institutos médicos en base a la evaluacion. Dicha
tarjeta se colocard en el puesto médico de avanzada, previa clasificacidn, y
estard a cargo del ecordinador médico del acropuerto y del médico de guardia

v del SAME, b

En la pagina B-21 ac mucstra la tarjeta de frente v de ::Dntrafrenfﬂ con
explicaciones del tipo de lesiones. La tarjeta es numerada y consta de una
parte superior para los datos personales ¥y una parte inferior dividida en cuatro
talones que corresponden a las distintas prioridades. Estos talones tisnen un
color que ayuda a determinar la urgencia para el trasladoe del paciente acorde
al estado de la victima.

Quien asigne la prioridad deberd cortar los talones necesarios de forma
de que gquede mas abajo el talon correspondiente a la prioridad asignada.

De abajo hacia arriba se obseérva el color verde, amarillo, rojo, negro y
Blanco.

La tarjeta se colocara atada en lugar visible del cuerpo del paciente con
una banda elistica o similar; en caso de no existir tarjetas se suplantarg
escribiendo sobre cinta adhesiva, en la frente del paciente v otra zona de piel
expucsta con marcador, lapiz labial en orden de prioridad,

8- AREA DE REUNION Y CLASIFICACION

El médico coordinador v responsable en la misma, es €]l médico de la
division sanidad del aeropuerto (perteneciente a la Fuerza Aérea Argenting),
debiendo los demdas médicos colaborar con este. Dicho médico vestira para su
rapida idenbificacion casco y chaleco blanco con la inscripeién coordinadeor
medico. En esta area colaborara el SAME,

9- AREA DE ESTABILIZACION Y RECLASIFICACION

[ oy Desiistre's |12
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En esta drea estara a cargo el coordinador del SAME {médico de turno de
la GCBA], quien atendera a los heridos que ingresen y egresen de dicho sector
0 la alternativa, porque del punto de vista operativo cuenta con servicios
sanitarios, provisién de agua potable, rapido acceso v evacuacidn.

Este sector estard subdividido en otros tres sectores reconocibles por una
marca de color

1- rojo: . atencién urgente
2- amarillo: atencién inmediata
3- negro: pacientes no recuperables

En este lugar, por el frente que da a plataforma seran descargados los
heridos de los colectivos y seran retirados, los ya estabilizados, para su
traslado en ambulancias hasta los hospitales,

10- ZONA DE ATERCION DE ILESOS

Esta zona de atencion se ubicard en el hangar de Aerolineas Argentinas, que
estard sefalado con un circulo de color verde para que pueda ser reconocido
por los choferes de los micros que se desplacen de la zona del siniestro hacia
las instalaciones.

El explotador de la compania responsable del sinicstro o poseedora de la
aeronave, dispondra de una persona en dicho lugar supervisando el control de
manifiesto de pasajeros, entrevistando a cada uno de ellos, solicitandole datos
¥ lugar donde ubicarlos dentro de las 72 hs., luego de ser liberado por personzl
médico responsable.

Se notificara al Servicio Religioso TE 4480 -2335 / RTI 57335. Dicho
scctor contard con dos médicos psiquiatras especialistas del SAME . También
colaborardn los médicos de emergencias del SAME, en esta area.

11- TRATAMIENTO Y DESTINO DE CADAVERES

Las areas inmediatasnente vecinaz donde se encuentran los fallecidos
deberan: protegerse, no debiendo tomarse medida alguna con los restos, hasta
que el medico forense autorice su traslado por considerarse de vital
importancia para la investigacion del accidente.

En caso de ser necesario su movimiento se sugiere [otografiar su
ubicacion desde cuatro angulos diferentes marcando los lugares con el nombre
del fallecido (a cargo de la Policia Acrondutica Nacional),

La compariia explotadora se encargara de la comunicacidn a los
familiares una vez identificados los fallecidos.

Para su facil identificacion el jefe de meédicos forenses tendrd un casco y
chaleco color marrén con la leyenda médico forense.
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Las belsas con cadaveres seran depositadas en la morgue, de donde
serén trasladados hacia el exterior del asropusrto,

12- CIRCULACION INTERNA DE MICROS ¥ AMBULANCIAS

La circulacién interna se regira segin el esquema Pag. B-24 en sentido
antihorario. Esto evitara que se produzcan colisiones con los vehiculos que
circulan rapidamente entre norias.

La cireulacién del SAME serd por la Av. Sarmiento ingresando al sector
de taxis sector hangar Aerolineas Argmunas (sector A) o su alternativa hangar
de Macair Jet o Royal Class.

La PAN liberard el trafico para permitir la libre circulacién.

La circulacidn de los colectivos que transportarén los heridos desde el
puesto médico de avanzada, sera en sentide antihorario y por todo el
perimetro asfaltado que le permite este Aeropuerto, teniendo la precaucion de
llevar a cada grupo al drea a la cual corresponde (fallecidos a la morgue o como
alternativa American Jet, criticos recuperables, criticos no recuperahles e
ilesos al hangar de Aerolineas Argentinas,

13- SEGURIDAD-POLICIA AERONAUTICA NACIONAL (PAN)

Esta actuara en apoye a los servicios de salvamento y sus colaboradores.
Mantendra alejado a los curiosos, parientes v periodistas no acreditados.

El personal de prensa serd derivado al sector C; los pacientes serdn
concentrados [ reunidos en ¢l sector A puerta 4, el cual a sido designado para
tal fin.

Se encargard conjuntamente con personal iddneo de la empresa a liberar
el hangar de Aerolineas Argentinas que se utilizara como lugar principal para
el segundo triage © alternativo hangar Macair Jet o Royal Class.

Establecerd un cerco alrededor del siniestro y colocarda una cinta
delimitadora del &rca mencionada. Solo se permitird el ingreso al drea de
operaciones a personas con credenciales afectadas al plan de emergencia [crus
roja borde superior derecho de la fotografia) o sefial distintiva (brazalete color
rojo).

La persona a cargo de la PAN, NO ESTARA A CARGO EN NINGUN
MOMENTO DE LA EMERGENCIA. Brindard colaboracién a los distintos jefes a
cargo en las distintas etapas de la emergencia.

14- TAREA DE CADA DEPENDENCIA

a) Torre de control: Aviga a Bomberos, a Sanidad y ARC/AIS
b) ARC/AIS: Avisa a SAME alojado en el Aeropuerts y a SAME
Central, avisa a Jefe
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de Aeropuerto, Empresa Explotadora, al Jefle de tumo
PAN ¥ el Supervisor acude al C.O.E,

c} Sanidad: Se dirige en ambulancia, el médico, enfermera v
conductor
de turno al lugar del siniestro. Constituye puesto de
avanzada.
d} Jefe de Turno: Habilita el COE, , pide micros a M. T. Leon, Intercargo,

Aerochandling v Aerovip, activa COE mévil, notificara a:
turne RACE y JIAC., notifica al servicio religioso,
solicita datos al répresentante de la empresa
siniestrada.

e) Jefe de Operaciones  Se dirige al COE Mdwil.

f) Bomberos Activa su propia red de alerta.

g} Jefe Bomberos / Oper Se dirige al C.O.E.

h) PAN: Avisa al Juez
Supervisa la seguridad, cuidando que no ingrese gente
extrafia al sector y el jefe se dirige al C.O.E. ¥ un oficial

al COE Mavil.
i) PREVAC: Verificara todos los pasos del plan de Emergencia
Aeroportuario .
jl Servicio Rampa Coordina ¥ orienta el movimiento de vehiculos.
AA 2000 !
lk} Jefe Base / Oper Hari trasladar el furgén de apoyo sanitario al
AA 2000 preembarque sector A

Estard preparado para cortar agus, energia eléctrica o
gas.

Coordina con empresa de grias.
Se dirige al COE.

I} Empresa siniestrada Jefe de Coordinacion se dirige al COE con: Manifiesto
de pasajeros, manifiesto de carga y combustible,
procedencia o destino de la asronave.

mj Hangar Aerolineas Sc prepara para recibir a los pasajeros heridos.

n) Manuel Tienda Ledn: Se prepara para llevar los colectives al punto de

reunion
para ¢l traslado de camilleros y heridos
o) Intercargo, Alerta a su personal de camilleros para trastadarlos
al punto
Aerohandling: de reunidn

15- FORMACION DEL COE [CENTRO DE OPERACIONES DE EMERGENCIA)

Este centro tiene la funcion de dirigir las operaciones de emergencia.
Debera existir un puesto mévil, ¢l cual estara en las cercanias del siniestro. El
jefe del COE serd el jefe del Aeropuerto o la autoridad que lo reemplace v estard
integracdo por;

I- Jefe de Aeropuerto o Jefe de Turno
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- Administrador AA 2000

- Jefe de PREVAC

V-  Jefe de PAN o Jefe de Turneo

V- Jefe de Bomberos o Jefe de Turno

Vl-  Jefe de Operaciones o Supervisor ARQ-AIS
VII-  Jefe Divigién Sanidad

Vill- Representante explotador de la aeronave siniestrada
IX- Director General del SAME o representante
X-  Jefe de Defensa Civil o representante

¥I-  Jefe de Prefectura Naval Argentina

XIl- Representante de prensa FAA

16- GRAFICO DE AREA DE ESTABILIZACION EN HANGAR DE
AEROLINEAS ARGENTINAS O SU ALTERNATIVA HANGARES DE MACAIR
JET / ROYAL CLASS (HOJA B-22)

17- GRAFICO SECUENCIA DE TRASLADO DE LOS HERIDOS (HOJA B-23)

DEPENDENCIA RESPONSAELE
TWR- TORRE DE CONTROL JEFE DE TORRE DE CONTROL
(Supervisor de turno)
1-Hara sonar la alarma general.

2-Dara la alarma a bomberos pulsande botén rojo destinado al efecto,
alternativa intercomunicador, HT, Canal |

3-Dara alarma a Sanidad pulsando botén wverde, destinado a tal efecto o
alternativa HT canal 1

4- Dara alarma Puesto Base PAN pulsando el botén destinado a tal efecto o
alternativa :

3-Cancelara toda operacion aérea., Cerrande el asropuerto.

- Avisara a AROSAIS a través de los internos o intercomunicador.

7- Avisard al ACC por frecuencia interna o de coordinacion,

8- Proseguird el control del espacio aéreo.

%- Dentro de lo posible a efectos de informar a bomberos, debera averiguar si la
acronave lleva mercancias peligrosas, cantidad de combustible, cantidad de
pasajerns, mencres no acompafados y minusvélidos,

NOTA: En caso de una emergencia anticipada por el Comandante de la

aeronave y en concordancia con las caracteristicas de la misma, el operador
sugerird al Comandante dirigirse a Ezeiza
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18- GRAFICO MAPA RETICULAR - SENTIDO DE CIRCULACION DE
VEHICULOS -

PUNTO DE REUNION

VER GRAFICO (HOJA B-24)

19- GRAFICO CREDENCIAL AEROPORTUARIA

La credencial del Aeropuerio, de las personas afectadas al plan de
emergencia llevara en la parte superior derecha una cruz roja v en la parte
posterior la funcién que debera cumplir.

Fara aquellas autoridades que se presenten en el asropuerto se
entregarin eredenciales color rojo o brazaletes rojos, cuyos portadores estan
auterizados & movilizarse por el sector de la emergencia.

VER GRAFICO | Pagina 34 )

TARJETA DE CLASIFICACION DE VICTIMAS

ANVERSO REVERSO
—
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NOMBRE |
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SECUENCIA TRASLADO DE HERIDOS
AEROPUERTO JORGE NEWBERY - PLAN DE EMERGENCIA

Situado entre T & 100 mis.
Zona de iriage F::::.hm'm del axién, a carge del parsonal
vanzads medico del asropuario

Bt g
Infemacional
SAME.

Zond di
raciasibeacsdin
y estahilzesion

SAME.
Proembargue
Ase. Asg.
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MAPA RETICULAR - SENTIDO CIRCULACION DE VEHICULOS - PUNTO DE
REUNION

A PUNYO DE REUNION

B T rfl-u.‘.!».:ﬁh.'-.ﬂ: 120



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 115

BAME Wenial peritivd sanilerk: Pra ol oo sinires niss

.1 ———— e mamaT

CREDENCIAL AEROPORTUARIA

ARVERSD BEVERSD
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DEPENDENCIA RESPONSABLE
OFICINA ARD/AIS SUPERVISOR DE

TURNO
1- Avisa a la empress

2- Recava informacion del explotador acerca de mercancias peligrosas,
cantidad de combustible, cantidad de pasajercs, menores no acompanados y
minusvalidos.

3- Dara aviso al SAME alojado en este asropuerto interno 6 HT. canal 1 y a
SAME Central al TE 107 o 4923-1051/57 preguntande por el Coordinador de
turno e informando accidente de aviacién dentro del Aeropuerto, quien ze
trasladard en el acto al Aeropuerto con el equipe médico ¥ de comunicaciones
NEecesarias.

2- Dard aviso a: Jefe de Aeropuerto

Jefe de Operaciones

Jefe de turno del Aeropuerto

Jefe de turno PAN
3- Avizari a la empresa explotadora propictaria de la aeronave accidentada.
4- Avisard al Jefe de Base de AA 2000

5- Confeccionard mensaje de cierre de Aeropuerto.

6~ Avisaraz al observador meteorolégice para que el mismo registre los valores
de ese momento.
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— DEPENDENCIA RESPONSABLE
ESTACION METEQROLOGICA OBSEVADOR DE

TURNO

1- Registrara los valores meteorologicos inmediatos al momento del accidente.

RESPONSABILIDADES DE CADA DEPENDENCIA

DEPENDENCIA RESPONSASLE
C.0.E. JEFE DE AEROPUERTO / JEFE

DE TURNO

1= Habilitarda el COE, tomando la conduccién de &1, hasta la llegada del Jefe de
Aeropuerto,

2- Alistard la unidad mdvil del COE para enviaria al lugar del accidente cuando
llegue el Jefe de Aeropuerto,

3- Avisara a Manuel Tienda Ledn, para que lleve dos (2] micros (para el
traslade de heridos) al punte de reunidn (trianpulo norte). 3i luego se
necesitan mas micros, seran solicitados a Intercargo , 5Wy [ o Aerovip

4- Ildentificara el tipo ¥y magnitud de la emergencia y notificard indicando
accidente de aeronave dentro del Aeropuerto, tipo de asronave, pasajeros,
carga, etc, a:

- Turno de la RACE.

- Junta investigadora de accidentes

5- Mantendrd escucha permanente con la unidad mévil de COE, actuando de
puente en las comunicaciones entre la unidad mévil vy las agencias
intervinientes en el plan cuando estas no puedan hacerlo en forma directa.
6-Solicitarf al representants de la empresa siniestrada: manifiesto de
pasajercs, de combustible, de mercancias transportadas, origen o destino del
vuelo.

7- Notificara al Servicio Religiozo. [Jefe de Turno RACE)

B- Coordinara con ¢l jefe de Base de AA 2000 v PAN, recibir en el sector A,
pucrta 4 para la atencién de familiares de heridos y sector C para la prensa.

_ DEPENDENCIA =~ RESPONSABLE
BOMBEROS POLICIA FEDERAL OFICIAL DE TURNO

1- Activard vehiculos y medios y se dirigira al lugar del accidente.
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2- Establecerda un puesto de mando identificado.

3- Reszcatara y trasladara a las victimas desde la aeronave siniestrada al drea
mas segura y cercana (70 a 100 metros en contra del viento, puesto de
avanzada).

4- Solicitara apoyo de acuerdo a sus directivas con otros destacamentos a
guienes informara:

-rutas de accego

-puntos de reunién

-personal y equipos necesarios

=situacion en el Aeropuerto

5- Coordinacicn con la Policia Asrondutica en el establecimients de un eordin
de seguridad.

6- Enviard un representante [Jefe S.5.E.l. o Jefe de Operaciones) para la
conformacion del COE.

DEPENDENCIA RESPONSABLE

SANIDAD DE FUERZA AEREA MEDICO DE TURNO

1- El médico se alistard junto con la enfermera y conductor de ambulancia y
se dirigira, al lugar que la TWR, le indique.

2- 5e dirjgitda al lupar del accidente, donde efectuara la evaluacion y
clagsificacion de victimas.

Jd- Organizara las tareas de socorro, continuard las tareas en &l drea de
estabilizacion.

4- Mantendra una lista precisa de los lesionados incluyendo sus nombres,
destino y situacion definitivos.

5- Dard instrucciones de acuerdo a las necesidades de la emergencia, al
médico o a los médicos de la empresa Involucrada v a aguellos médicos de otra

empresa que puedan brindar su colaboracion para la atencién de personas
afectadas por la emergencia.

DEPENDENCIA RESPONSABLE
SEGURIDAD AEROPORTUARIA PAN JEFE DE TURNO PAN
1- Dard avizo por teléfono al juez de turno

2- Dara aviso al servicio propio restringiendo la entrada de vehicules que no
sean ambulancias & de rescate ¥ a lag autoridades judiciales.
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3- Procedera a la desocupacion de pasajeros y personas que se encuentren en
las areas de estabilizacion,

4- Mantendra vigilado el sector del siniestro realizando un cerco perimetral a
este.

5- Ewvitara la circulacién de todo vehiculo que no sea de emergencia, seguridad
O rescate.

6- Coordinara ¢on las empresas los accesos a las zonas designadas y orientara
la circulacién de los vehiculos involucrados en la atencitn de la emergencia

7- Comunicara a sus mandos naturales solicitando apoyo si fuera necesario.
8- Custodiara las pertenencias.

9- Encaminara los medios informativos al sector C del aeropuerto donde se les
brindarad informacion.

10- Integrard el COE

DEPENDENCIA RESPONSABLE
EXFLOTADOR JEFE DE BASE

1- El Jefe de Base o reemplazante se incorporard al COE

2- Informaré a las autoridades del Aeropuerto con relacidn a la carga de la
acronave [(mercancias peligrosas), cantidad de combustible, cantidad de
pasajeros, menores noe acompanados y minusvalidos.

3- Organizara el envio de personal auxiliar a los sectores designados a tal fin,
para realizar el registro de heridos y fallecidos.

4- Convocarda a su seérvicio medico para prestar apoyo a los médicos del
Aeropuerto.

o- Designara una persona en el sector C que, suministre a la prensa los datos
relacionados con el accidente ¥ que sean de interés publico, en coordinacion
con la OMicina de Relaciones Pablicas de este Aeropuerto.

0- Notificard y suministrard al COE, la lista de personas a hordo,
digeriminande si hay pasajeros con movilidad reducida y menores no
acompanados.

7- Asignara personal para actuar como recepcionisias y asistir a las personas
no lesionadas en el accidente. {sector verde)
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DEPENDENCIA RESPONSAELE
A, A 2000 JEFE DE BASE [ OPERACIONES

1- Designard un operador de control de rampa y un ayudante para conducir ]
furgén de apoyo sanitario, el cual serd trasladade al hangar de Acrolincas
Argentina o al puesto de alternativa (hangar Macair Jet o RC), donde bajaran
los elementos que en &l se encuentran, llevandoloes al interior del mismo.

2- Be coordinara con la PAN la salida de vehiculos que intervengan en la
emergencia (ambulancia, bomberos, etc) por puesto Bravo [Av. Sarmiento) v/fo
puesto Pampa (Autopista Cantilo)

3- Estara preparado para recibir la orden de ser necesario, del corte de energia
eléctrica, agua o gas, en ¢l sector que se le indique.

4- Coordina con la empresa de grias, en el caso que sea necesario concurra la
gria con las caracteristicas gque le indicaran para cada caso.

5- Se dirigira al COE.

DEPENDENCIA RESPONSABLE

TRANSPORTE MANUEL TIENDA LEON SUPERVIZOR DE
TURNO

INTERCARGO

AEROHANDLING

AEROVIP

1- Enviara 2 {dos) micros y esperard al personal de camilleros al punto de
reunién, sector del Triangulo Norte.

2- A la orden recibida del COE, se dirigira al lugar que oportunamente sc lc
indique. El sentido de circulacién serd antihorario de acuerdo al plano anexo
B-24.

3- En el mismo sentido de circulacién (antihorario), trasladard a los heridos al

hangar de Acrolineas Argentinas o su alternativa hangar de Macair Jet o Royal
Class, al que se aproximara por la entrada que da a la pista.
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ACCIDENTE DE AVIACION

FUERA DEL AEROPUERTO
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ACTIVIDADEE A SEGUIR EN CASQO DE ACCIDENTE DE AERONAVE
FUERA DEL AEROPUERTO

1- En caso de un accidente fuera de los limites geograficos del Aeropuerto,
acudiran los cuarteles de bomberps, la policia, los servicios médicos y de
ambulaneias, las entidades militares ¥ las patrullas porfuarias ¢ guardacostas
que tengan jurisdiccion en dicha zona, pero NUNCA saldran los vehiculos del
servicio contra incendio del cuartel de bomberos, ni los del servicio de sanidad
propiog de este Aeropuerto ya gue los mismos deberan permanecer en el
mismo para asegurar la continuidad de las operaciones aéreas, salvo gue las
Autoridades determinen lo contrario.

2- Cualquier dependencia del Aercpuerto gue tome conocimiento de dicho
accidente: Torre de Vuelo, Oficina de AROJAIS, Jele de Tumo, ete.
comunicaran con premura & las autoridades del Aeropuerto.

4- Las autoridades del Aeropuerto formaran inmediatamente el C.0.E. [centro
de operaciones de emergencias), el cual ordenara, si es necesario el traslado del

COE movil hasta el lugar del hecho, poniéndose a entera disposicidn de la
autoridad que este a cargo de la emergencia.

DEPENDENCIA RESPONSABLE

TWR- TORRE DE CONTROL JEFE DE TORRE DE
CONTEOL
(Supervisor de turno)
1-Dard la alarma a bomberos haciendo sonar la alarma interna de Bomberos y
comunicandose a través del interno, directo o, intercomunicadores, VHF o
HT, informandole de accidente fuera del Aeropuerto.
2-Hara sonar la alarma interna de Sanidad.

J-Avisara a AROSAIE a través de los internos |, intercomunicador o HT,
informédndole de accidente fuera del Aeropuerto.

4- Avisara al ACC por frecuencia interna o de coordinacidn.

5- Actualizard datos meteorcldgicos. .

&~ Proseguira el control del espacio aéreo.

T-Averiguard dentro de lo posible la posicidn de la aeronave accidentada, si la
misma lleva mercancias peligrosas, cantidad de pasajeros, y cualquier otra

informacién de utilidad para conocimiento del COE.,

DEPENDENCIA RESPONSARLE
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OFICINA ARO/AIS SUPERVISOR DE TURNO
1- Dara aviso a BSanidad de Fuerza Aérea, Tel interno, directo,
intercornunicador o HT comunicindole de accidente de acronave fuera del
Aeropuerto,

2- Dard avise al Jefe de Aeropuerto interno, directo, al Jefe de Operaciones Tel.
interno, directo y al Jefe de turno del Aeropuerto o HT canal 1.

3- Dard aviso a la PAN sobre accidentie de asronave fuera del Aeropuerto,
4-Avisard a la empresa explotadora propietaria de la aeronave accidentads.
S-Averiguara la posicién de la aeromave accidentada, si la misma transporta
sustancias peligrosas, cantidad de pasajeros y cualquier otra informacién de
utilidad para conocimiento del COE.

6-Enviard mensaje y avisara a la Junta Investigadora de accidentes
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AVERIAS DE LA AERONAVE

EN VUELO
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ACTIVIDADEE A SEGUIR EN CAS0O DE AVERIA DE AERONAVE EN VUELO

1- En caso de gue una asronave en viuelo, gque esta aproximando a este
Aeropuerto presente dificultades que pueden comprometer la vida de sus
ocupantes, la torre de Control alertarg el Servicio de Salvamento v Extincidn
de Incendio ¥ el Servicio Sanidad quienes ocuparéan las posiciones 2W y 2E
respectivamente. En caso de que se produzea el accidente se procedera de
acuerdo a lo especificado en la Seccion B .

DEPENDENCIA RESPONSABLE

TWER- TORRE DE CONTROL JEFE DE TORRE DE CONTREOL
(Supervisor de turno)

l-Alertard s Bomberos haciendo sonar la alarma interna y comunicandese a
través del Tel. interno, directo o intercomunicadores, HT, informandole de
averia de acronave cn vuclo.

2-Hard sonar la slarma interna de Sanidad informandole de averia de
aeronave en vuaelo.

3-Avisari o ARO/AIS a través de loa internos, intercomunicador ¢ HT canal 1,
informandole de averia de asronave en vuelo.

4- Proseguira el control del espacio aéreo e informara al piloto de la asronave
en emergencia los recurses disponibles para hacer frente a la misma.

5- Dentro de lo posible a efectos de informar a bomberos, deberd averiguar =i la

aeronave lleva mercanclas peligrosas, cantidad de combustible, cantidad de
pasajeros, menores no acompanados y minusvalidos.

e DEPENDENCIA RESPONSABLE
OFICINA ARQC/AIS SUPERVISOR DE TURNOC

1- Dard aviso a BSanidad de Fuerza Aérea, Tel. interno, directo,
intercomunicador o HT canal 1, comunicdndels de la averia de la asronave
en vuelo.

2- Dara aviso al Jefe de Aeropuerto Tel. interno, directo, al Jefe de Operaciones
interno, directo ¥ al Jefe de turno del Aeropuerto

3- Avigsarg a la empresa explotadora propietaria de la aeronave con averia en
vuelo.

oS- Recava informacion del explotador acerca de mercancias peligrosas,
cantidad de combustible, cantidad de pasajeros, mencres no acompanados y
minusvélidos.

P b Diwinsiws 150



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 125

E'-.I'EE_ Elasail n-|:_-:|*--|v.-'g-'1-ﬂ'-i!:-:-|li:: Rl e BT LD e
_ DEFPENDENCIA RESPONSABLE
JEFE DE AEROPUERTO JEFE DE TURNO

1- Activara el COE.

ACTIVIDADES A SEGUIR EN CASO DE INCENDIO
ESTRUCTURAL

1- Desde el momento en que AA. 2000 se hace cargo de la Administracion del
Aercpuerto, de acuerde con los pliegos de licitacidén y contrate de adjudicacion,
es su responsabilidad, planificar ¥ actuar con sus propios medios en toda
oportunidad que se produzca incendio estructural. Se adjunta plan
elaborado por A.A. 2000,

PROCEDIMIENTO OPERATIVO

Todo el personal de AA. 2000, permisionarios, explotadores, autoridades
estatales ¥ usuarios en general que tome conocimiento que en las instalaciones
del aeropuerto se detectd un foco igneo informarlo con la premura del caso al
personal de control y vigilancia a Ios efectos de proceder a convocar al personal
idéneo.

1. Tomado conocimiento control y vigilancia del foco Igneo se comunica al
personal del Servicio Adicional de la Supenntendencia Federal de Bomberos via
movilink guienes acuden al lugar siniesirado adoptando las medidas de
extincion, utilizende los clementos de proteccion de lucha contre el fuego
disponibles en las instalaciones aeroportuarias. El Jefe de Base implementard
¢l Plan de Llamadas Corporativo y cada una de las areas el particular).

2. Posteriormente, se informa al Jefe de Base del evento, quien a través de
la linea telefonice procede a convecar la unidad convencional del Cuartel
Aeroparque, informando la acontecido al Servicio de Transito Aéreo, TWER /
ARD-ALS y solicitando la presencia del personal de Sanidad.

o Las autoridades del Aergpuerto conformarin el COE, poniéndose a
disposicién de la autoridad que esté a cargo de la emergencia.

4, Cuando el incendio no afecte las operaciones aéreas, elementos de
aeronavegacion, visibilidad, etc., se debera velar por el normal desarrollo de las
actividades aeronduticas. Por ninguna razin y estando el aeropuerto apto para
lag operaciones, se deberda afectar el S5E y sus elementos para contribuir a
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extinguir el incendio, salvo que la autoridad aeronédutica haya declarado el
cierre del asropuerto para toda operacion.

5. Constituidos en el lugar de les hechos los profesionales idoneos en el
tema requerirdn al personal de control y vigilancia, de ser necesario, ¢l corte de
suministro, eléctrico o gas natural, dicho personal que se ubicara en las
adyacencias del lugar siniestrado lo solicitard a través del Jefe de Base que
requerira a la Gerencia de Mantenimiento que proceda a cortar los servicios.

6. Se adecuari conjuntamente con la Policia Aerondutica Nacional y el
personal de Vigilancia y Control, el sector siniestrado disponiéndose en los
sectores aledaftos las primeras medidas de evacuaciin, cuando ello fuese
requerido.

7. De ser sobredimensionado el incendio se hace extensiva la convecacion
de los Cuarteles aledafios al aeropuerto a través de la central de alarmas de la
Superintendencia de Bomberos de la Policia Federal, siendo ello atribucidn
exclusiva del Jefe de Cuartel de Bomberes del Aeropuerto o quien lo subrogue,
no teniendo injerencia ni mcumbencia el personal de AA, 2000 para solicitar
apoyo de otras dotaciones, salve expreso requerimiento de oficial a cargo de la
dotacion.
8. En el ANEXO [V se indica salidas de emergencia en Rosa vy en Verde
zonas vidriadas que i es nécesario se puede romper ¥ usar como via de

escape.
DEPENDENCIA RESPONSABLE
TWE- TORREE DE CONTEOL JEFE DE TORRE DE CONTROL
[ Supervisor de tumo )

1-Notificard a Bomberos haciendo sonar la alarma interna y comunicindose a
través de intercomunicadores, HT canal 1.

2-Hard sonar la alarma interna de Sanidad.

3-Orientard el transito de acronaves en superficie, segiin las instrucciones del
COE,

4- Avisard a ARO/AIS a traveés de intercomunicador o HT canal 1.

5= Proseguird el control del espacio agreo.

DEPENDENCIA RESPONSABLE
OFICINA ARO/AIS SUPERVISOR DE TURNO

1- Dara aviso al Jefe de A¢ropuertio, al Jefe de Operaciones, al Jefe de turno del
Aeropuerto
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2- Dara aviso a la PAN
DEPENDENCIA RESPONSABLE

JEFE DE OPERACIONES JEFE DE TURNO

1- Activard el COE.

SERVICIO CONTRA INCENDIO

Conocida la emergencia se mantendré alerta en ¢l servicio, hasta tanto la
PAN considere necesaria la presencia del mismo, tras haber descubierto un
artefacto sospechoso, en ese caso la autobomba se desplazard hacia el puesto
aislado de estacionamiento, permaneciendo a una distancia de 100 metros,

EXPLOTADOR DE LA AERONAVE
El explotador al ser notificado debera:
Aeronave con pasajeros a bordo
a- Efectuar de inmediato el desembarque de los pasajeros v tripulacion
con su equipaje de mano y concentrarlos en el micro que se
encuentra a 100 mts. de la acronave, que la empresa dispondra para
tal fin, el / los cual / es deberan permanecer en la Terminal Sur hasta
que la aeronave sea liberada y los pasajeros sean autorizados a
continuar ¢l vuelo / o salida del asropuerto.

b- Descargar equipaje, carga, correo y suministros de acuerdo a la
indicaciones recibidas

c- por parte del personal de seguridad a cargo del operativo, a fin de ser
inspeccionados y registrados,
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SABOTAJE, AMENAZA DE BOMBAS

{AERONAVES O EDIFICIOS)
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AMENAZA DE BOMBA A UNA AERONAVE
EN TIERRA

1. Quien reciba la amenaza, notificara al Jefe de Aeropuerto y Jefe de Turno

2. JT del acropucrto habilitara €] COE vy notificara de la amenaza al JT
PAN, quien pondra en ejecucion el Plan de Seguridad Aeroportuaria.

3. La empresa explotadora arbitrard los medies para trasladar la ACFT al
Puesto Aislado de Estacionamiento, posicion 39. En caso de no acceder
al traslado de la misma o no contar con personal habilitado, se
coordinara con la PoALN,

TORRE DE CONTROL
Notificado de una amenaza de bomba de una aeronave debera;

a- Alertar al servicio contraincendios del acropucrto.

b- Alertar al servicio de sanidad.

c- Alertar plan de vuelo

d- Negar la autorizacion de despegue de esa aeronave hasta que la
misma sea liberada por personal autorizado de la PAN. [Jefe de
Escuadrin o Jefe de Turno)

e- Ordenar gue se despeje la zona proxima al puesto aislado de
estacionamiento.

SERVICIO DE SANIDAD

Conocida la emergencia se mantendrd alerta en el servicio, hasta tanto Ia
PAN considere necesaria la presencia del mismo, tras haber descubierto un
artefacto sospechoso, en ese caso la ambulancia se desplazard hacia el
puesto aislado de estacionamiento, permaneciendo & una distancia de 100
metros.

SERVICIO CONTRA INCENDIO

Conocida la emergencia sc mantendra alerta en el servicio, hasta tanto [a
FAN considere necesaria la presencia del mismo, tras haber descubierto un
artefacto sospechoso, en ese caso la autobomba sc desplazara hacia el puesto
aislado de estacionamiento, permaneciendo a una distancia de 100 metros.

JEFATURA DE AEROPUERTO [ JEFE DE TURNO [ OPERACIONES

1. Fiscalizara desde el COE la coordinacion entre los medios concurrentes
a efecto de que la operacion se concrete de acuerdo a lo establecido en ol
Plan de Emergencia Aeroportuario.
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Informara al Jefe de Region Afrea Centro ¥ al Comandante de Regiones
Agreas.

EXFLOTADOR DE LA AERONAVE
El explotador al ser notificado debera:

a- Efectuar de inmediato el desembarque de los pasajeros y tripulacion
con suU equipaje de mano.

b- Trasladar acronave, equipaje, carga, correo y suministros al puesto
aislado de estacionamiento para gue sean objeto de la inspeccion y
registro hasta la liberacién de la misma.

b- A requenimiento de la PAN trasladar y concentrar los pasajcros en
arribos sector C, para efectuar el reconocimiento de sus eguipajes.

¢- Descargar equipaje, carga, correo ¥ suministros de acuerdo a las

indicaciones recibidas por parte del personal de seguridad a cargo
del operativo, a fin de ser inspeccionados y registrados.

AMENAZA DE BOMBA EN UNA AERONAVE EN VUELO

. Qhaien reciba la amenaza, notificara al Jefe de Aeropuerto ¥ Jefe de Turno

El Jefe de Turno del acropucrto habilitara el COE y notificara de la
amenaza al JT FAN, quien pondra en ejecucion el Plan de Seguridad
Aeroportuaria.

La empresa explotadora arbitraré los medios para trasladar la acronave
al Puesto Aislado de Estacionamiento, posicion 39,

TORERE DE CONTROL
MNotificado de una amenaza de bomba contra una asronave en vuelo
debera:
a} Notificar al comandante de aeronave afectada y proporcionar al mismo

b
<)

d)
€

f)

toda la informacién conocida al respecto de amenaza.

Notificar a plan de vuelo.

Consultar al comandante de la acsronave afectada preferencia de
aterrizaje Aeroparque o Ezeiza,

Alertar a bomberos del acropuerto v sanidad

Solicitar al comandante de aeronave, cantidad de pax, combustible,
pasajeras con movilidad disminuida y menores acompanados.

Averiguara dentro de lo posible si la acsronave lleva mercancias

peligrosas.
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gl Proceder a aislar la aeronave amenazada del resto del transito otorgando
prioridad de aterrizaje.

hj Ordenar que se despeje la =zona prixima al puesto aislade de
estacionamiento, posicion 39, a fin de ubicar la aerenave una vez

aterrizada.
SERVICIO DE SANIDAD

Conocida la emergencia se mantendrd alerta en ¢l servicio, hasta tanto la
PAN considere necesaria la presencia del mismo, tras haber descubierto un
artefacto sospechoso, en ese caso la ambulancia se desplazard hacia el
pueste aislado de estacionamiento, permaneciendo a una distancia de 100
metros.

AMENAZA DE BOMEA EN INSTALACIONES
1. Qhaien reciba la amenaza, notificara al Jefe de Aeropuerto v Jefe de Turno

2. JT del aeropuerto habilitard el COE y notificard de la amenaza al JT
PAN, guien pondra en ejecucin ¢l Plan de Seguridad Acroportuaria.

JEFATURA DE AEROPUERTO / JEFE DE TURNC / OPERACIONES

a- Por medio del personal a su cargo, alertara a Bomberos y Sanidad.

b- Por medioc del personal a su carge, notiicard a la cmpresa
concesionaria de la instalacion.

c- Fiscalizara desde el COE la  coordinacion entre los medios
concurrentes a efecto de gue la operacidon se concrete en lorma
exitosa.

d- Informara al Jefe de Region Aérea Centro y al Comandante de
Regiones Aéreas.

SERVICIO DE SANIDAD

Conocida la emergencia se mantendrd alerta en el servicio, hasta tanto la
PAN considere necesaria la presencia del mismo, tras haber descubierto un
artefacto sospechoso. En esc caso la ambulancia se desplazard al sector mas
cercano en plataforma de las instalaciones amenarzadas v si es necesario el
médico ¥ enfermere se desplazardn a pie hasta el lugar indicade,
permaneciendo a una distancia de 100 metros.

SERVICIO CONTRA INCENDIO

Conocida la emergencia se mantendrd alerta en el servicio, hasta tanto la
PAN considere necesaria la presencia del misme, tras haber descubierto un
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artefacto sospechoso. En ese caso la alistard los medios v concurtird a las
instalaciones amenazadas, permaneciendo a una distancia de 100 metros.

EMPRESA CONCESIONARIA DE LA INSTALACION

Recibida la notificacidn de la amenaza deberd:

a, Cerrar todos los servicios pablicos, tales como gas, electricidad, agua, a
fin de reducir al minimo los dafios en caso de explosion, a requerimicnto
de Personal 5.E.1

b. Procedera s la evacuacion de las instalaciones de acuerdo al plan de la
empresa en coordinacion con la P.ALN.
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APODERAMIENTO ILICITO DE AERONAVE

1- OBJETIVOS

Liberar sin dafic a los pasajeros, anteponiéndose a la captura v
disposicién de la justicia de los delincuentes, procurando no penalizar las
operaciones aéreas ni perdida de material.

MEDIDAS A ADOPTAR POR EL PERSONAL DEL AEROFPUERTO

2- TORRE DE CONTROL
Notificada que una aeronave ha sido objeto de un apoderamiento ilicito
debers:

a) Autorizar el aterrizaje, de dicha asronave, si dispone aterrizar en
este
Acropuerto,

b} Notificar a AROfAIS

e} Indicar a la acronave que ruede hacia el puesto aislado de
estacionamiento, posicidn 39.

d} Continuar con las operaciones del Aeropuerto o producir el
cierre del mismo.

3- PLAN DE VUELO [ARO / AIS )
Notificada que una aeronave ha sido objeto de un apoderamients ilicito
deberd:

a) notificar al Jefe de Aeropuerto o Jefe de Turno y Jefe de
Operaciones

b) alertar a la PAN

c} alertar a bomberos

d) alertar a sanidad

e} notificar al explotador de la asronave

4- JEFE DE AEROPUERTO, JEFE DE TURNO O JEFE DE OPERACIONES
Notificado que una aeronave ha sido objeto de un apoderamiento ilicito

debera:

a) indormar al Jefe de la RACE y al Comandante de Regiones
Aéreas
b) formara el COE.
c) conformar en sector C para la atencion de la prensa y solicitar
ala
cmpresa que designe un vocero.
5- POLICIA AERONAUTICA NACIONAL
Neotificada que una aeronave ha sido objeto de un apoderamiento ilicito
debera:
a} informar de inmediate al Jucz Federal competente
b} dar cumplimiento a las disposiciones emanadas del Jefe de
Aeropuerto, hasta tante se conforme el COE.
¢} cumplimentar las decisiones del COE.
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d) informar a la Dircccion Nacional de Policia Aeronautica
e] SBolicitar el negociador de rehenes

6- BOMBEROS
Notificados que una aeronave ha sido objeto de un apoderamiento ilicito
debera:
a) alistar los medios ¥ concurrir al lugar donde se encuentra la asronave
secuestrada
b} mantenerse en apresto, 2 una distancia no inferior a 200 mis. de la
aeronave, atento a intervenir en caso de producirse un incendio v la
policia aeronautica autorice la intervencidn.
c|] cumplir con sus directivas particulares.

7- DIVISION SANIDAD
Notificada gue una aesronave ha sido objeto de un apoderamiento ilicito
debera:
a) alistar los medios y concurrir al lugar donde se encuentra la aercnave
Seccuestrada ¥y mantenerse a una distancia no inferior a 200 mits.,
atento a intervenir cuando sus servicios sean requeridos.

8- EMPRESA EXPLOTADORA

Notificada que una aeronave ha sido objeto de un apoderamiento ilicito

debera;

a) designar un representante que deberd presentarse en ¢l COE & los
efectos de aportar la informacién necesaria que requieran los
miembros del mismo.

b} disponer de personal de tierra [despachante, técnicos) disponibles
para intervenir si fuera necesario.
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EMERGENCIA DEBIDO AL
TRANSPORTE DE MERCANCIAS

PELIGROBAS
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EMERGENCIA DEBIDO AL TRANSPORTE AERED DE MERCANCIAS
PELIGROSAS

1- OBJETIVOS

Asistir a la tripulacién de la aeronave en la identificacion del
procedimiento adecuado para hacer frente a la emergencia mientras este en
vielo [DOC: 9481 de la OACI " QRIENTACION SOBRE RESPUESTA DE
EMERGENCIA PARA AFRONTAR INCIDENTES AEREOS RELACIONADOS CON
MERCANCIAS PELIGROSAS " |, ademds de activar el plan, aplicando los
procedimientos indicades para las emergencias de AVERIAS DE AERONAVE
EN VUELD.
( SECCION D)

2-TRATAMIENTO DE MERCANCIAS PELIGROSAS SUSTANCIAS
RADIOACTIVAS
Comunicarse con el Cuartel de Bomberos Aeroparque

3-TRATAMIENTO DE MERCANCIAS PELIGROSAS SUSTANCIAS NO
RADIOACTIVAS

Comunicarse con el Cuartel de Bomberos Aeroparque

DEPENDENCIA RESPONSABLE

TWR- TORRE DE CONTROL JEFE DE TORRE DE CONTROL
[ Supervisor de turna )

1-Alertara a Bombercs baciendoe sonar Ja alarma interna y comunicandose a
través del interno, directo, intercomunicadores, HT canal 1, informédndole
accidente con Mercancias peligrosas en acronave en vuelo.

2-Hard sonar la slarma interna de Sanidad imformandole del aceidente con
mercancias peligrosas en asronave en vuelo.

3-Avisard a ARO/SAIS a través de log internos, intercomunicador o HT canal 1,
mformandole de accidente con mercancias en aeronave en vuelo.

4- Proseguira el control del espacio aérec e informard al piloto de la aeronave
en emergencia los recursos disponibles para hacer frente a la misma.

S-Averiguara dentro de lo posible, el tipo de mercancia peligrosa, cantidad de
pasajeros, ¥ cualquier otra informacién de utilidad para conocimiento del COE.

6- Ordenard al piloto, posterior al aterrizaje que estacione la seronave en el
puesto aislado de estacionamiento, dependiendo de la magnitud de la
SIMCrgencia.

b, e |L"-.::*~!:'-.1_-'- ) 143



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 138

_ BANE ieanushaparisi sainio for evenis o Acbos trinpks

DEPENDENCIA RESPONSABLE

OFICINA ARO/SAIS SUPERVISOR DE TURNO
1- Dara aviso a Sanidad de Fuerza Aérea, intercomunicador o HT canal 1
comunicindole de la Emergencia por Mercancias peligrosas de asronave en
vuclo

2- Dara aviso al Jefe de Aeropuerto, al Jefe de Operaciones, y al Jefe de turne
del Aeropuerto-

J- Avisara a la cmpresa explotadora propictaria de la acronave en Emergencia.

S-Averiguard que tipo de mercancia peligrosa transporta la  acronave en
emergencia, cantidad de pasajeros y cualgquier otra informacion de utilidad.
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EMERGENCIA DEBIDO A

DESASTRES NATURALES
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DEPENDENCIA RESPONSAEBLE

DIVISION METEOROLOGIA SUFERVISOR DE

TURNDO

Recabara datos y efectuara prondsticos meteorolégicos del area.
Acompanara el movimiento del fendmeno meteoroldgice.

Informard al Jefe de Aeropuerto / Jefe de Operaciones [/ Jefe de Turno para
que s ordene |a conformacion del COE.

Notificard a TWR y al COE sobre el peligro potencial del fendmeno que se
aproxima.

Motificard a las empresas para que las mismas adopten las medidas
preventivas en coordinacidn con la TWE.

DEPENDENCEA RESPONSABLE

TWR SUPERVISOR DE TURNO

Notificard al COE la hora prevista para la suspension de las operaciones
aéreas ¥ la hora en que se prevé el restablecimiento de las mismas.

Comunicard a todas las acronaves el fendmeno que se aproxima.

___ DEPENDENCIA RESPONSABLE
COE JEFE DE AEROPUERTO / JEFE DE TURNO

Se mantendrad en contacto permanente con la oficina Meteoroldgica,
haciendo un seguimiento del fenémenao.

Efectuara notificaciones periédicas a:
- Operaciones del Aeropuerto
- Jefe de Bage AA 2000
- Explotadores de asronaves
- PAN
- Bomberos
- Sanidad

10- TomarA las acciones y decisiones requeridas para preparar ¢l acropuerto

4-

para las condiciones climdticas adversas,

Mantendra contacto permanente con €l SAME y Defensza Civil.

_ DEPENDENCIA RESPONSABLE

Ehgs o Dheesincs Ldf



N° 3941 - 28/6/2012 Separata del Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires N° 141

. SAME Rerual aperativa sanllado paes i co venen midipes

OPERACIONES ' JEFE DE
OPERACIONES

l- [Inspeccionard todas las instalaciones y equipos de calles de rodaje y pista
en cuanto a la vulnerabilidad de los mismos a los efectos del fenomeno.

2- Notificara a las empresas que inspeccionen la fijacion de las asronaves
estacionadas.

3- Procederd a la remocion de los objetos o equipos que puedan ser
vulnerables al desplazamiento durante el fendmeno y dafiar estructuras o
aeronaves.

MEDIDAS POSTERIORES AL FENOMENO

1- Inmediatamente después del fenémeno, inspeccionard la pista, calles de
rodaje y plataforma en cuanto al estado de la superficie, materiales sueltos

0 AEUA.

2- Informara ¢l resultado de la inspeccion al Jefe de Aeropuerto, TWER.

—_ DEPENDENCIA RESPONSABLE

A A 2000 JEFE DE BASE
1-  Inspeccionard el estado de resistencia de las estructuras del aeropuerto
identificando puntos vulnerables gue puedan resultar en fallas durante el
fendmenao.

4- Controlara el nivel de agua en los reservorios del asropuerto.

2= Inspeccionara el sistema de drenaje.

6- Trasladaré los equipos y otras facilidades que puedan ser inundadas.

7- Mantendra un equipo en estado de alerta.

8- Mantendra informado al Jefe de Aeropuerto/Jefe de turno.

MEDIDAS POSTERIORES AL FENOMENOQ

1. Efectuara una evaluacion de los dafios causados.

2. Reportard al Jefe de Acropuerto los resultados de la evaluacion.
DEPENDEN fis M.

POLICIA AERONAUTICA JEFE DE TURNO
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1- Inspeccionard el perimetro del Aeropuerto y accesos en cuantoe a posibles
fallas que puedan ocurrr & consecuencia del fendmeno.

2=  Notificard los resultados de la inspeccion al COE.
3- Asistird a las personas para protegerse contra los efectos del fendémenao.
DEPENDENCIA RESPONSABLE

DIVISION SANIDAD MEDICO DE TURNO

I- Estard atento y listo para recibir ordenes del COE por si es necesario el
requerimiento de sus servicios.
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EMERGENCIAS MEDICAS EN

AREAS CONCESIONADAS
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DEPENDENCIA RESFONSABLE
Division Sanidad Jefe de Divisidn [Médico de Turno)
1. Procedimientos a seguir en los casos de emergencia, gue se requiera

asistencia médica en el drea pablica ¥ que garantice el propdsito busecado.

2. La misma cumple con lo dispuesto en el Capitulo IV, art. 75 Inc.1 del
"Reglamento General de Uso ¥y Funcionamiento de los Aeropuertos del S.N.A",
y el "Manual de Servicios de Aeropuertos (Doc 0137-AN/#98) Parte 7 Apendice
3 N® 28 al 39 - OACI], a los efectos de optimizar los tiempos de respuesta
ante una emergencia médica en la parte piblica del aeropuerto.

3. El alcance del presente trabajo incluye al personal propio, contratado por
AA 2000 y dependiente de los operadores aércos, permisionarios y de las
Dependencias ¥y Organismos Estatales que cumplan funciones en la parte
publica del acropuerto. '

4. En los planos de planta baja y alta (ANEXO | Y [I) de la terminal aérea, se
incluys una grilla con identificacion alfa numérica que permita determinar en
forma precisa, la ubicacidn de las personas que requieran el auxilio del servicio
médico def aeropuerto.

5.  Para poder ejecutar el sistema propuesto es necesario disponer;

a) Plano de Planta de Terminal Aérea Grillado:

El personal arriba citado debe tener conocimiento de su
existencia para poder determinar en €], en forma rapida y precisa, la
ubicacion de la persona que necesita atencién medica inmediata.

A tal fin se podria disponer en cada uno de los sectores de la
terminal, de sefialéticas que contengan el plano grillado, o en su
defecto distribuir una copia reducida del mismo a cada una de las
EMpresas y organismos que prestan serviclo en la parte pliblica,

b) Medios de Comunicacién Disponibles:

Las comunicaciones existentez, HT canal 1, teléfonos directos e
internos se consideran suficientes para cubrir una emergencia
médica.

Al carecer de comunicacion directa con el servicio médico, tanto
el personal de control, como los agentes de seguridad contratados por
AA 2000, deberdn establecer un puente en su comunicacion con el
jefe de Base y Supervisor o Asistente de Seguridad, respectivamente,
Estos seran los que comunicaran la emergencia para su atencidn a la
Dhivisidn Sanidad,

Los operadores aéreos, permisionarios y de las Dependencias y
Organismos Estatales haran uso de los teléfonos abajo indicados
para informar la emergencia.

c) Instruccién del Personal:
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El personal estara instruido a los efectos de interpretar la grilla y
canales de comunicacion.

d) Comunicaciones a Establecer:

Cualquier persona que obzerve o le sea solicitado €] servicio meédico del
aeropuerto, para cubrir una emergencia en la parte publica del mismo,
procederd del siguiente modo:

I) ldentificara en el planc con planta de la aercestacidn la ubicacion correcta
donde se produjo la emergencia médica (cuadricula correspondiente y buscara
una referencia destacable).

II) Comunicarda a la brevedad al servicio médico a través de uno de los
siguientes medios y en el orden de preferencias que a continuacion se detalla:

e BANTDAD: Fréciencia Operativa Intermna TETAEAE EE SO
Indicative BLANCO —canal 1
Teléfono Directo
« TORRE DE CONTROL: TE : interno o HT canal 1, indicative Torre
¢ ARD AIS: T.E : 4 interno de FLAA:

» JEFE DE BASE A A, 2.000: T.E.: 0 HT canal 1 - Indicativa: BASE
2000.

¢ PAN: Canal 2 indicativo BASE

IT1) Establecida la comunicacion se informara al Servicio médico lo siguiente:

+ Identificacidn de quien comunica la emergencia.
* Sector del aeropuerto donde se produce la emergencia. (A, Bo C),
¢+ Cuadricula exacta y referencia destacable | Ej.: G 24- Kiosco de

Diarios).
¢ En lo posible sintomas visualizados.

IV) El informante procederd a quedarse en el lugar del hecho a la espera de la
legada del Servicio Médico, teniendo en cuenta que el mismo arribara al
lugar desde la plataforma de aeronaves. También podra solicitar al
médice o a otras personag gue posean la frecuencia canal 1 anteriormente
citada, que informe su ubicacion a efectos de disminuir la ansiedad del
paciente y sus acompanantes.
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AERDPLERTO
JORGE NEWBERY
PLAN DE EDICION [1 septiembre 2001
EMERGENCIA
ACTUALIZADD 28 aposio 2000
TWH ARD-AIS BOMBEROS JEFE DE FAN JEFE DE BASE EMPRE=A
TURND PR SIMIESTRADS
TAREA SANIDAD
1 ASA AVISA BE DIRIGE | ACTIVA SU HABILITA EL | AVISA AL JUEZ | HARA TRASLADO | JEFE DE
BOMBEROCS | JEFEAER O ARBULAN | RED DE GCDE DE TURMZ DE FURGON COORDINA -
JEFE LA, ALERTA AVISA, SAMITARID AL CIGN SE
OE TURND MEDICO FREEMBARCIUE | PREEMBARCUE | DIRIGE AL
JEFE BASE AM | EMFERME AAMRG, PARA | SECTOR A C.OE CON
2000 (1] RECIIR BAANIFIESTO
e | — — S— — - S Gﬂ”ﬂm_ - - - — - - S — HEHM - - — - S— .E--_--.-
i TOR FASAJEROS,
AL LUGHR DE CARGA Y
DEL COMBLUSTI-
EBINIESTRO BLE
7 AVISA SAME TOMA EL INTHCA, A SEDIRKGE AL |SEPREPARAA | PROCEDEN-
AER ¥ BAME MAMDD MTL EL C.0E. CORTAL EL Cia0
AVISA, CENTRAL INICIAL ENEL |EMVIGDE | EL JEFE OE AGLW, EMERGIA | DESTING DE
SANIDAD LUGAR DEL  (MICROS AL |ESCUADRON O | ELECTRIGA O LA
ACCIDENTE  (PUESTODE | AT, HaS. AEROMNAVE
REUMION L
3 AVISA AEA JEFE DE ACTIVAEL |SUPERVISA LA | CODRDOINA CON
ARDIALS TURND PAN COE SEGURIDAD EMPRES & DE
MOVIL GRUAS "
+4 AVESA A NOTIFICARA | UN OFICIAL AL | SE DIRMZE AL
EMPRESA TURNG C.O.E, MOMIL C.O.E
EXPLOTADORA, RRCE ¥
TURMO
JIACEG
5 SUPERVISDR HOTIFICA AL ABRRA EL
ACUDE AL BERVICIO ADCESD A
COE RELIGIOS0 COSTAMERA,
PREEMEARDUE
AER ARG
i AWISA A
MET PARA GUE
REGISTRE LOS
VALORES DE
ESE MOMENTO
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PLANIFICACION DE LA EMERGENCIA

La

planificacion completa, deberd para ser operacionalmente segura

considerar o siguiente:

Planiflicacion ANTES de la emergencia
Operaciones DURANTE la emergencia
Informacién DESPUES de la emergencia

Deberd asegurar que haya:

Transicidn ordenada y eficiente de las operaciones normales a las de
emergencia a través del centro de operaciones de emergencia COE.

Delegacioi de la altoridad de la emergencia. A

Asignaciin de responsabilidades durante la emergencia.

Autorizacion por parte del peérsonal clave, para tomar las medidas
establecidas en el plan,

Coordinacién de capacidad y esfuerzos para hacer frente a la emergencia.

Asegurar el restablecimiento de las operaciones afreas, tan pronto como
sea posible.

Faeilitar las tareas a la Junta de Investigacién de Accidentes de Aviacion.

EL PLAN DE EMERGENCIA AEROPORTUARIO ES UN DOCUMENTO DE
CARARTER CONFIDENCIAL Y DE USO EXCLUSIVO DE LAS EMPRESAS
PRESTATARIAS EN EL AEROCPUERTO JORGE NEWBERY, TODA
MODIFICACION EN LOS SUS ARCHIVOS SERA CONSIDERADO COMO
ALTERACION DE DOCUMENTOS PUBLICOS

Coeamndesd Ansonio Beairice Hermem Ol b AArviacaam Viccoomedom forge Herrera

Jedi du Aerspewerio “foree Mewbery Aalnministredoe AN JHHY Jede Depaniamento
Operaciinges
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