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En el dmbito hospitalario, el desarrollo tecnologi-
co ha dado lugar a la apariciéon de una gran can-
tidad de equipos electromédicos que se aplican
a la atencién de pacientes para efectuar desde
diagndsticos, hasta cirugias y monitoreos.

Esto permite mejores tratamientos, pero tam-
bién implica un aumento del riesgo de acciden-
te por descarga eléctrica, lo cual es especialmen-
te peligroso cuando se trata de procesos de tipo
invasivo, ya que las corrientes eléctricas, aunque
sean de pequefia magnitud, pueden tener con-
secuencias fatales para el paciente.

Es importante, ademas, garantizar la continuidad
del servicio eléctrico mediante fuentes alterna-
tivas de energia, ya que la vida de los pacientes
depende de las maquinas que los asisten.

La necesidad de garantizar la seguridad eléctrica
desde estos puntos de vista, como asi también la
de prevenir los riesgos de incendio y explosion,
obligara en estos recintos hospitalarios a realizar
el suministro eléctrico de energia por medio de
un sistema aislado, llamado “red IT".

Es importante, ademds, garantizar
la continuidad del servicio eléctrico
mediante fuentes alternativas
de energia, ya que la vida de los
pacientes depende de las mdquinas
que los asisten.




Tanto normas nacionales, como internacionales,
coinciden en clasificar los locales hospitalarios
de acuerdo a las tareas que alli se realizan. En Ar-
gentina, la reglamentacién vigente, AEA 90364
parte 7 seccién 710, define los tres tipos de salas
de medicina humana: salas del grupo O, 1, 2ay
2b (ver tabla).

Tablero de aislacion

La conformacién de una red aislada para un re-
cinto médico requiere la instalacién de un table-
ro de aislacion que alimentard y monitoreara la
sala en cuestion.

El tablero de aislacién estara compuesto de cua-
tro partes fundamentales:

Tablero de aislacion: Vita (izquierda) y Modular (derecha)
» La conmutacion entre red principal y alter-

nativa

L Conmutacion entre red principal y alternativa
» El transformador de aislaciéon

La red aislada hospitalaria IT debe contemplar
elementos que permitan una alimentacién pri-
maria de tipo redundante.

» El monitor de aislacion y su repetidor

» Los elementos de mando control y protec-

cion La necesidad de asegurar la continuidad del ser-
vicio eléctrico obliga a que la alimentacién de
energia eléctrica primaria al transformador de
lared IT se realice desde, al menos, dos circuitos
Gr|:|po .d’e Tipo de sala de acuerdo a la utilizacion Tipo de utilizacion médica
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0 Salas de internacién; de esterilizacién para cirugias; de lavado | Ninguna utilizacién de equipos electromé-

para cirugias, y consultorios de medicina humana y dental. dicos.

Utilizacién de equipos electromédicos a tra-
vés de aberturas naturales en el cuerpo, o
con intervenciones quirdrgicas menores (ci-
rugia menor).

Operaciones de cirugia menor, sin introduc-

Salas de ecografias; de internacion; para terapia fisica; de masa-
1 jes. Consultorios de medicina humana y dental. Salas para diag-
néstico radioldgico y tratamiento, y salas de parto.

Salas de preparacién para cirugias; para hidroterapia; para en-

2a* . o S . |cién de catéteres en el corazdn (sin riesgo de
doscopias; para didlisis; para yesos quirurgicos, y de endoscopia. .
microchoque).

Salas para ambulatorios quirurgicos; de examen intensivo con | Operaciones de érganos de todo tipo (ciru-
mediciones invasivas; de recuperacién posquirurgica; de ci- gia mayor), introduccién de catéteres en el
rugias; de guardia para tratamiento de emergencias “Shock |corazoén (cateterismo cardiaco), introducciéon

b+ Room”; de examen intensivo; de cuidados intensivos (UTI); para | quirdrgica de partes de aparatos, operacio-

diagnéstico y tratamientos invasivos, guiados por imagenes (he-
modinamia); para cateterismo cardiaco para diagnéstico y tra-
tamiento; quiréfanos de obstetricia; salas para dialisis de emer-
gencia o aguda, y salas de neonatologia.

nes de todo tipo, mantenimiento de las fun-

ciones vitales con equipos electromédicos,

intervenciones a corazon abierto (riesgo de
microchoque).

*Usan transformadores de aislacién
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Elementos del tableros

independientes denominados “linea normal”y
“emergencia”.

Estas redes de alimentacion de energia seran
comandadas por automatismos que realicen la
transferencia de alimentacion de normal a emer-
gencia, frente a una falla. Ademas, debe ser posi-
ble que el personal técnico a cargo de la instala-
cién seleccione manualmente una u otra.

La red aislada hospitalaria IT debe
contemplar elementos que permitan
una alimentacion primaria de tipo
redundante.

Transformador de aislacion

Los transformadores de aislacién deben estar
disefados para satisfacer los requisitos relacio-
nados a las salas del grupo 2 (a y b), ya que alli
es condicion indispensable la instalacién de una
red aislada IT, a fin de lograr un suministro eléc-
trico seguro a los equipos electromédicos para
intervenciones quirdrgicas y medidas vitales.

Monitor de aislacion
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Transformadores de aislacion

La referida reglamentacion AEA 90364-7-710, de-
termina el uso de transformadores monofasicos
y de aislacién seca, debido a su menor riesgo de
incendio, contaminacién y mayor confiabilidad
para la prestacién del servicio, y define un aco-
tado rango de potencias que va desde 3,15 hasta
8 kVA (5 kVA es la potencia preferida para las uni-
dades de terapia intensiva y quiréfanos).

Monitor de aislacion

El tercer componente para la formacién de una
red IT hospitalaria sera el monitor de aislacion.
Este dispositivo debe monitorear permanente-
mente el estado de las aislaciones de lared IT, y
dar una sefal de alarma cuando se deterioren.

El monitoreo permanente de los valores es in-
dispensable en las salas del grupo 2, ya que una
disminucion paulatina en el valor de la impedan-
cia de pérdida, como un aumento en la corriente
probable de fuga, indicaria que se esta produ-
ciendo un deterioro en las aislaciones de la ins-
talacién eléctrica del recinto o en los aparatos
conectados a ella, elevando de esta manera la
posibilidad de aparicion de situaciones de micro-
o de macroshock eléctrico, tanto para el pacien-
te como para el personal médico. g™

El monitoreo permanente de los
valores es indispensable en las salas
del grupo 2




