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Ubicacion Central Nuclear de Cofrentes. Provincia de Valencia. PENVA.
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. < Situado en la
COFRENTES’,"’? confluencia de los rios
Jucar y Cabriel, en la
zona montanosa de la
provincia de Valencia,
- limite con la provincia de

. Albacete.


http://www.pueblos-espana.org/comunidad+valenciana/valencia/cofrentes/Castillo/
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7 Municipios Zona Il
= ECD. Estacion Clasificacion y Descontaminacion.
B ABRS. Areas Base de Recepcion Social.
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Grupos Operativos PENVA
SUE

| Grupo Radiologico
+S°. de Control Radioldgico.

= *S°. de Dosimetria
l o *S°. de Vigilancia Radiologica Ambiental.
Q *S° de Gestion de Residuos.
Gablod® 4 anitario
Informac . . . .
Comunicadon +S° Sanitario de Primera Intervencidq.

+S° Sanitario en las ECD.

+S° Sanitario en las ABRS.
*S° de T. Sanitario y Asist. Sanitaria de/Apoyo.
*S° Médico para Irradiados.

Grup IStencia Técnica
*S° de Asistencia Técnica.

+S°. de Coordinacion Municipal.

*S°, de Comunicaciones.

*Oficina Administrativa.

Grupo de Seguridad Ciudadanay Orden

Publico.

*S° de Control de Accesos. W

*S° de Seguridad Ciudadana R

*S° de Apoyo Operativo. W EEE————
PENVA

Grupo de Apoyo Logistico Casas del Rio

«S° de Transporte. =

*S° de Abastecimiento.
*S° Contra Incendios y Salvamento.
*S° de Albergue y Asistencia social.



“Con el fin de lograr la mayor efectividad en las medidas
sanitarias de proteccion y atencion a la poblacion que se
dispongan ante la declaracion de una determinada situacion de
emergencia, se establece que cuando en el PENVA se declare la
Situacion 2 de emergencia se activara el PLAN SECTORIAL
SANITARIO del Plan Territorial de Emergencias. “

El grupo sanitario esta constituido por personal sanitario y no
sanitario especificamente designado y previamente acreditado por la
Conselleria de Sanidad, 6rgano competente en materia de sanidad de
la Comunidad Valenciana, asi como por personal designado vy
acreditado por la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Castilla
La Mancha.



JEFE DEL GRUPO SANITARIO SUPLENTE

L«
CICUVALENCIA € ————>

SEGUNDO JEFE SUPLENTE

SERVICIO SERVICIO SANITARIO ' SERVICIO SERVICIO DE SERVICIO DE
SANITARIO DE EN ESTACIONES DE SANITARIO EN TRANSPORTE MEDICO PARA
PRIMERA CLASIFICACION Y LAS AREAS SANITARIO Y IRRADIADOS
INTERVENCI ON DESCONTAMINACI ON BASE DE ASISTENCIA
{(ECD) RECEPCI ON SANITARIA DE
SOCIAL APOYO
{(ABRS)




Organizacion del Grupo Sanitario PENVA

JEFE del G.S. < >

112 Castilla la
Mancha

2° JEFE del G.S.

CICU Valencia

Jefe Servicio Sanitario Primera Intervencion.

Jefe Servicio Sanitario Estaciones de
Clasificacion y Descontaminacion ECD.

Jefe Servicio Sanitario en las Areas Base de
Recepcidon Social ABRS.

H. La Fe <—>




Sarviclos Qasraiivos cdel Gruao Sziniicirio PENYE

Servicio Sanitario Primera Intervencion.

PUESTO DE
COORDINACION

El Jefe del Servicio Sanitario de Primera Intervencion, —Jgp! AVANZADA (PCA)

cargo que desempefiara el Director de Atencién H. Requena
Primaria del Departamento de Requena en el Puesto
de Coordinacion Avanzada (PCA) desde donde
mantendrd una comunicacion permanente con los

coordinadores de los equipos de atencidon primaria,
con el CICU-V, asi como con los jefes del resto de

servicios operativos. CICU Valencia

Este servicio esta constituido por equipos integrados
por los Coordinadores de los Equipos de Atencion
Primaria (EAP) y personal de atencion primaria de los
municipios de la zona afectada. Podran participar

como servicio sanitario de primera intervenciéon otro CECOPAL

personal sanitario (equipos SAMU, de Soporte Vital
Basico (SVB) u otros) de las provincias de Valenciay
Albacete



Sarvicios Qgarziivos cdel Gruge Saniizirio PENYA

Servicio Sanitario Estaciones de Clasificacion y

Descontaminacion ECD.

PUESTO DE
COORDINACION
El Jefe es el Gerente del Departamento de Requena ——Jp| AVANZADA (PCA)

tendra su puesto de mando en el Puesto de H. Requena
Coordinacién Avanzada (PCA). Este, coordinaréa con

el Director Gerente de Atencion Primaria de Albacete

las actuaciones en la ECD de Villatoya.

CICU Valencia

Forman parte de este servicio los Coordinadores de los
Equipos de Atencion Primaria y personal de atencion

primaria de los municipios sede de las ECD. El Coordinador
del EAP ejercera, a su vez, de Jefe de la ECD y tendrd como
suplente al Médico o Enfermero del EAP que el mismo
designe. En la ECD de Villatoya realizara la funcién de Jefe
de ECD el coordinador del Centro de Salud de Casas Ibafiez

en Albacete CECOPAL

Podran participar en las ECD otro personal del
departamento, personal del Servicio de Ayuda Médica
Urgente (SAMU), Soporte Vital Basico (SVB).
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Sarvicios Qaaraiivos dal Gruge Saniizirio PENYA

Servicio Médico para Irradiados.

/V CICU Valencia

Este Servicio lo constituye el personal e

instalaciones propias del Servicio de

Proteccidon Radioldqgica del Hospital La Fe.

El servicio médico para irradiados esta dirigido

y coordinado por el jefe del Servicio de

Proteccion Radioldgica del Hospital La Fe de

Valencia, quien se mantendra en comunicacion
permanente con el CICU y con el jefe del grupo

sanitario.

Servicio
medico
irradiados
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Funeionss cdsa los Sarvicios Oosr:tivas cdal Cryageo Szpitzirio PEN VA

SUE

Servicio Sanitario Primera Intervencion.
»Realizar la asistencia sanitaria urgente.
=Organizar la evacuacion de afectados y poblacion.
=Aplicar medidas profilacticas a la poblacion y al personal sanitario.
=Informar a PCA.

Servicio Sanitario Estaciones de Clasificacion y Descontaminacion ECD.
=Control e identificacion de la poblacion evacuada.

=Evaluar la contaminacion y determinar tratamiento mas adecuado,
realizar descontaminacion.

Servicio Sanitario en las Areas Base de Recepcion Social ABRS.

sRealizar la asistencia sanitaria.

=Realizar labores de vigilancia epidemiolégica a evacuados.

=Controlar periodicamente las condiciones higiénicas de las ABRS.



Funecionss ds los Ssrvicios Qasr:tivos da) Grugeo S:ipnitzirio PENVA

PROCEDIMIENTOS OPERATIVOS DEL GRUPO SANITARIO. PENVA

YC

A. Medidas de proteccion: Profilaxis Radiolégica . Utilizacion del
duro Potasico.

B. Evacuacion.

' C. Procedimiento de actuaciéon en las Estaciones de Clasificacion y

Descontaminacion.

D. Procedimiento de Descontaminacion Externa.




Funeiorigs cel Gruge Saniicirio PENVA

=Aplicar las medidas de proteccidon _sanitaria, profilaxis _radiolégica v
descontaminacidon externa e interna de personas.

=Clasificar y priorizar los grupos de riesgo de la poblacién en colaboracién con el
jefe del grupo radiolégico.

=Prestar asistencia sanitaria urgente a las personas irradiadas y/o contaminadas,
asi como atodas aquellas que necesiten asistencia sanitaria.

=|dentificar, de acuerdo con el grupo radioldgico, el personal de intervencion y los
grupos de poblacién que, por su posible exposicion a la radiacion, deban ser
sometidos a control y vigilancia médica.

=Prestar asistencia sanitaria en los municipios afectados por la emergencia, en
las estaciones de clasificacion y descontaminacion (ECD) y en los municipios
areas base de recepcion social.

mRealizar el transporte sanitario.

=Proveer asistencia psicoldqgica a las personas que lo precisen.

=EL CICU-V realizard la_coordinacién_operativa _del grupo_sanitario, bajo las
directrices del Jefe del Grupo Sanitario en coordinacion con el CECOP y con el
Puesto de Coordinacion Avanzada (PCA), centralizando la informacién_sanitaria
de la emergencia y se coordinara con el Centro Coordinador de Emergencias 112
de Castilla-La Mancha.




Cofrentes

Registro de la informacidon sanitaria.

ARy || Coordinacian || Recursos || Pacientes || Comunicaciones || Refuerzos Finalizacian AmMy |

Pacientes
Cronologia | Triage Centro receptor | Rec. transporte Rec. asistencial Prondstico | Situacian Alfabético Informe
‘Nb| | Mombre Ap./Descripcién | E. |S| T.| C.| | Asist, | Trans., | Desting | Servicio |Diagnu.‘ustic:u:u| Valoracion |Situa.
1.5, wARON JOVEN 304 H NC GRAVE FU...
2D GARCIA LOPEZ 514 H C &< ALFA 2 LEVE
35, PUERTA SEGURIDAD v NG S GRAVE FU...
42, RUIZ LOPEZ 406 H PMNC 5 TMDEMNE
5 2 CENTRO 1 H @< GRAVE FU..,
& 2, CENTRO JOVEN H NC & LEWE
?(B SEGURIDAD INTERIOR H G SRAWE FII...
g ‘B SAMITARIO INTERMO H =E G ALFA & HOSPITAL GEME... | CONTAM'NAC'SN PERSONAL
92 R .E L COPIA PARA EL GRUPO SANITARIO
102 Rz B (Cotiiin o Clauicacdn y Ostcastuminaciin fean o
112 r3 Wnc 5 roetun =
122 a1 NC & s
13 2 az C
14 B a3 svEs
152, a4 SV
168 v1 | ICES
172 vz mnc 5
18 T4 m1 W5
19 2 R4 | [CES
20 % RS | [C K
212 Re Bc -2
22 2 w3 [ e
232 wa e 3
24 B, GARCIA PEREZ 354 H NC
25 2 s | |CEs
26 8 ve | ICES
27 3 w7 e 5
28 2 nz Bc -5
292 a5 C &
a0 2 ve | |CEs
a3 v mnc
.Ij Ij .Ij .Ij S\."’j | Crear implicados Total : . 10 8. 11. 28V




Objetivo:

Normas de actuacion por CICU y recursos asistenciales en la asistencia en:

v

Central Nuclear de Cofrentes.

v' Accidentes en el transporte de radiois6topos. MMPP

v" Accidentes en instalaciones con fuentes radioactivas.

Puntos descritos:

v

Procedimiento para el CICU. Informacion a recabar, asignacion y
alertade recurso asistencial.

Medidas generales para asistenciay traslado paciente.
Medidas especificas segun escenarios.

Personal asistencial interviniente. Escenarios con tiempo
restringido y sin restriccion de tiempo.

Preparacion de vehiculo. Maniobras durante traslado. Preparacion
del vehiculo tras el traslado.



Manejo de victimas contaminadas y transporte sanitario. Procedimiento Comunidad
Valenciana.

Asistencia-
estabilizacion

ése puede

Maniobras descontaminar?
Salvadoras 7

ABCD

e

S e



Asistencia a pacientes irradiados y contaminados, comprende los protocolos y
los distintos registros a cumplimentar por cada una de las tareas a realizar.

Laboratorio de Dosimetria Biologica integrado en el Consorcio Europeo RENEB
UE.

Procedimientos:

v 1. CONTROL CONTAMINACION EN EL HOSPITAL.
v' 2. EVALUACION Y TRATAMIENTO DE HERIDOS.

= 2A. CONTAMINADO/EXPUESTOS.

= 2B. NO CONTAMINADOS
3.DESCONTAMINACION EN LA ZONA DE TRATAMIENTO.
4.DECORPORACION EN LAZONA DE TRATAMIENTO
5.SEGUIMIENTO DEL TRATAMIENTO DE DECORPORACION.
6.EVALUACION Y TRATAMIENTO EN UN SERVICIO DEL HOSPITAL
7.TRASLADO DE LOS PACIENTES AL SERVICIO DEL HOSPITAL
8. REVISION RADIOLOGICA DE VICTIMAS DEL HOSPITAL

AN N NN



SASUE

- Dirige la
ambulancia a la
zona de descarga
especifica

- Blinda el area
- Control de accesos

- Control de entrada
y salida de
personal y
equipos del area
restringida

Proteccién
Radioldgica

B

Radiofisico Administrativo

\

Y - Empezar preparativos

- Uso de ropa de proteccion y dosimetros

- Uso de procedimientos de aislamiento

- Determinar funciones de equipo, etc.

- Preparar y chequear instrumentos de
medida

- Establecer controles en las salidas de la
habitacion

- Disposicion de bolsas de pléstico para
muestras.

- Uso de doble embalaje
- Uso de ropas de proteccién
- Preparacion de asistencia en dreas de

tratamiento y mediciones en los puntos
de salida

Médico

BOX

Jefe S.M.I/ Centralita Hospital Universitario la Fe

PROTOCOLO DE ACTIVACION SERVICIO MEDICO IRRADIADOS/CONTAMINADOS. HOSPITAL LA FE.

Prepara

\ 4

- COORDINA LA
ASISTENCIA

Alerta:
Hematologia
Trauma
Quemados
Otros

Aporta:

1 Internista

1 Enfermero

1 Sanitario

1 Administrativo

- Preparar varios grandes
contenedores forrados de
plastico en el area de salida

- Preparar bolsas de pléstico
extra

- Si hay tiempo suficiente,
cubrir el suelo de lazonade |
 entrada de la ambulancia, del
camino a la sala de i
tratamiento y de la propia

sala de tratamiento




De los distintos ejercicios en las ECDs se obtuvo la siguiente evaluacion:

v

v

La llegada de los distintos grupos operativos siempre es
complicaday un tanto desorganizada.

Hay problemas de identificacién una vez colocados los EPIs de los
distintos miembros de grupos operativos.

Se identificaron problemas como la custodia de pertennecias,
identificacién de personal, etc.

Detectamos problemas en dotacion de botiquines para zona limpia
y zona sucia. Asi como falta de material para poblacién con
problemas de movilidad. Y responsables de la limpieza de material
organico.

Nos sirvieron para redefinir el papel de las unidades SAMU y dar
mas protagonismo al personal de enfermeria de centros de salud.

Unificar ficha del grupo radiolégico y grupo sanitario. El siguiente
ejercicio se unifico la hoja en la ECD.

- Larelacion con grupo radioldgico: la coordinacion fue muy buena,
nos indicaban los errores que cometiamos a la hora de actuar con
la victima (contacto, forma de lavado, residuos...).

- La relacion con Proteccion civil, fue muy buena, y se considero
gue este grupo realice las funciones de acompafiamiento e
informacion a la poblacion en la llegada a la ECD.



Puntos a mejorar en la organizacion del Grupo Sanitario:

v

v

Revision de la operatividad de la alerta e informacién entre centro
de coordinacion, niveles jerarquicos y recursos asistenciales.

Revisién y actualizacion de los circuitos de suministro de material,
clinico asistencial y logistico bien a la poblacién, bien a otras zonas
operativas como ECD.

Mejorar la difusion de los protocolos entre los distintos actores del
grupo sanitario, los propios y los que deben seguir otros
estamentos, emergencias, atencion primaria, centros hospitalarios.

Mejorar los sistemas de identificacion de los distintos intervinientes
del grupo sanitario en los escenarios del la respuesta.

Revision y actualizacién de los circuitos de gestion de la
informacién y los distintos soportes materiales disponibles.
Sistemas de gestion de atencion primaria, de emergencias, de
hospitales, etc.

Mejorar la formacion en:
= Medidas de autoproteccion. EPIs.

= Registro , unificacion y gestion de la informacion asistencial
derivada de larespuesta.

= Revisiony practicas de descontaminacion.

= Ejercicios de coordinacion entre nivel jerarquico y personal
operativo.
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