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1.- PRESENTACION.

El presente documento constituye la declaracion ambiental del afio 2.017 del
extinto Complejo Hospitalario Universitario de Huelva, cuya actividad principal es la
Prestacion de los Servicios Médicos — Hospitalarios: Actividades Asistenciales y No
Asistenciales”. CNAE': 8610. Actividades hospitalarias.

El Complejo Hospitalario Universitario de Huelva estaba integrado por cuatro
centros sanitarios ubicados en el término municipal de Huelva y que son los siguientes:

- Hospital General Juan Ramoén Jiménez. Ronda Norte s/n.

- Hospital Infanta Elena. Ctra. Huelva - Sevilla s/n.

- " Hospital Vazquez Diaz. Ronda Norte s/n.

- Centro Periférico de Especialidades Virgen de la Cinta. Via Paisajista s/n.

En el afio 2.002 el Area Hospitalaria Juan Ramén Jiménez formada por el
Hospital Juan Ramén Jiménez, el Hospital Vazquez Diaz y el C.P.E. Virgen de la Cinta
se inscribi6 en el Registro de Centros Ecoauditados (EMAS).

Posteriormente, el Hospital Infanta Elena realizé los tramites iniciales para su
inscripcion en el mismo registro superando con éxito la auditoria en 2.011.

El Organismo del cual dependen todos los Centros anteriormente citados, el
Servicio Andaluz de Salud (SAS), comenzé en 2.013 una politica de integracion de
varios Centros en Complejos Hospitalarios con la finalidad de conseguir una mejora
continua en la atencion a los usuarios y la optimizacion de sus procesos.

Dentro de esta politica se produjo la integracion de los 4 centros asistenciales de
la capital de Huelva en un solo Complejo Sanitario denominado Complejo
Hospitalario Universitario de Huelva segin Orden de la Consejeria de Igualdad,
Salud y Politicas Sociales de 21/11/2014 y publicada en el BOJA n° 234 de 1/12/2014.
Esta integracién se realizé de forma escalonada, comenzando con el cuadro directivo y
continuando con las Unidades de Gestion Clinica intercentros. En octubre de 2.016 la
unificacion se habia consolidado, pero a finales de 2.017 se produjo la reversién a la
situacion inicial y volvieron a resurgir el Area Hospitalaria Juan Ramén Jiménez por un
lado y el Hospital Infanta Elena por otro, como centros asistenciales diferenciados.

Antes de la citada integracion existian dos sistemas independientes de gestion
ambiental (SIGA) muy parecidos, uno en el Area Hospitalaria Juan Ramén Jiménez y
otro en el Hospital Infanta Elena. Las similitudes estaban fundadas en que ambos
sistemas formaban parte del SIGA SAS, Sistema Integrado de Gestién Ambiéntal del
SAS, implantado en la mayoria de los Centros sanitarios dependientes del Servicio
Andaluz de Salud. En Junio de 2.013 se acordo la unificacion de los sistemas de gestion
ambiental de ambos hospitales tal como figura en el Acta n® 49 de 20 de junio de 2.013
que recoge lo tratado en la reunion del Comité de Gestion Unificado.

! Segiin R.D. 475/2007, de 13 de abril, por el que se aprueba la Clasificacion Nacional de Actividades Econdmicas
2009 (CNAE-2009).
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Tras la reversién volverdn a aparecer los dos SIGA, proceso que se hara
paulatinamente a lo largo del afio 2.018.

En esta Declaracién aparecen todos los centros del Complejo Hospitalario
Universitario de Huelva porque en 2.017 estaban unidos bajo una misma Direccién.
Debido a esta circunstancia, tanto el analisis de consecucion de Objetivos y Metas del
afio 2.017 como el planteamiento de Objetivos y Metas para el afio 2.018 se han hecho
de forma comun para todos los Centros. En los proximos afios en los que la reversion se
haya consolidado, se haran declaraciones diferenciadas en base a la nueva Normativa

Las partes interesadas en conocer la presente Declaracion ambiental son las
Centrales Sindicales con representacion en los centros sanitarios del Complejo
Hospitalario de Huelva, el colectivo de trabajadores sanitarios de dichos centros y el
publico en general. Los dos primeros colectivos pueden acceder a ¢lla a través del Portal
del Complejo Hospitalario de Huelva en su portal temético “Gestion Ambiental” y
concretamente en la pestafia “Documentos compartidos”.

El publico en general, puede tener conocimiento de los aspectos mas relevantes
del Sistema de Gestion Ambiental implantado en el Complejo Hospitalario
Universitario de Huelva mediante la carteleria ubicada en las paredes de todos los
centros sanitarios de Huelva y siguiendo las notas de prensa que habitualmente aparecen
en los periddicos locales. Entre otras noticias relacionadas con el medio ambiente y el
Complejo Hospitalario Universitario de Huelva, publicadas en 2.017 se pueden citar las
siguientes:

* Europa Press: 12 de febrero de 2.017: “El Complejo Hospitalario de Huelva
incide en su plan de visitas para favorecer la intimidad y descanso de los
pacientes”. En esta noticia se hace referencia a la mejora en la calidad de los
servicios prestados y a la mejora del ambiente que rodea al enfermo.

® Huelva Informacion: 15 de septiembre de 2.017. “Emtusa prolonga la linea 4
hasta los hospitales Infanta Elena y Vidzquez Diaz”. Esto supone una apuesta
por el transporte publico, con el impacto ambiental positivo que supone.

e Europa Press: 2 de noviembre de 2.017: “El Hospital Infanta Elena de Huelva
estrena dos nuevos quirdfanos que ampliardn su capacidad quirirgica y
prestaciones” En esta noticia se hace referencia a que las nuevas instalaciones
aumentaran el grado de bioseguridad, ya que el nuevo sistema de climatizacion y
filtrado de aire de alta seguridad y la instalacién de sistemas de presion negativa,
permitiran aumentar las garantias sanitarias durante las intervenciones.

e Europa Press: 20 de noviembre de 2.017: “El hospital Infanta Elena de Huelva
abre un nuevo ala de hospitalizacion con 18 camas”. En esta noticia se comenta
que se han modernizado las instalaciones eléctrica y de fontaneria, con las
consecuencias que ello supone en los consumos energéticos y de agua.
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2.- PLANOS DE LOCALIZACION.

Figura 1. Situacién general de los Centros
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Figura 2. Situaci6n del Hospital Juan Ramén Jiménez y del Hospital Véizquez Diaz
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Figura 4. Situacién del C.P.E. Virgen de la Cinta
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3.- DESCRIPCION DE LAS INSTALACIONES.

La actividad principal de los Hospitales Juan Ramé6n Jiménez, Vazquez Diaz e
Infanta Elena, como ya se ha dicho, es la asistencia sanitaria, ademas de la docente e
investigadora. E1 CPE “Virgen de la Cinta” es un consultorio de especialidades
médicas.

A continuacion se describe cada uno de los cuatro centros que formaban parte
del Complejo Hospitalario Universitario de Huelva.

3.1 HOSPITAL GENERAL JUAN RAMON JIMENEZ.

Consta de un edificio con 5 bloques, una zona central y dos pequefios edificios
anexados. Dos de los bloques situados en la zona Norte albergan las unidades de
hospitalizacién. El bloque oriental acoge los laboratorios y las consultas. En el bloque
central de la parte Sur se encuentran los quiréfanos y el servicio de diagnostico por
imagen. El bloque occidental estd ocupado de arriba hacia abajo por las unidades de
cuidados intensivos, pediatria y urgencias. En la zona central hay un gran patio de luces
y en sus lados encontramos despachos y salas de reuniones. Uno de los salientes esta
ocupado por el Salén de Actos y la cafeteria de publico y el otro por Psiquiatria.

En el Hospital General Juan Ramoén Jiménez se ubican las siguientes unidades:
- Hematologia.

- Oncologia.

- Urologia.

- Oftalmologia.

- Cirugia General (2 unidades).

- Medicina Interna.

- Otorrinolaringologia.

- Cirugia Vascular.

- Neurocirugia.

- Quir6fanos (12).

- Laboratorio General.

- Laboratorio de Hematologia.

- " Unidad de Cuidados Intensivos (UCD).
- Traumatologia.

- Obstetricia.

- Ginecologia.

- Paritorios.

- Hospital de Dia (cirugia ambulatoria y tratamientos quimioterapicos).
- Consultas Externas.

- Endoscopia digestiva.

- Endoscopia respiratoria.
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Pediatria (2 unidades).
Rehabilitacion.

Anatomia Patologica.
Diagndstico por la imagen.

Urgencias (zona de consultas y zona de observacion).

Nefrologia.

Cardiologia.

Digestivo.

Neumologia.

Psiquiatria.

Dialisis (zona de crénicos y zona de aislamiento).
Sala de Autopsias.

Farmacia Hospitalaria.

Oncologia Radioterapica.

Unidad Técnica de Proteccion Radioldgica.
Radioterapia.

Medicina Preventiva y Salud Laboral.
Unidad de Prevencién de Riesgos Laborales.
Electromedicina.

En la planta sétano se encuentran Medicina Nuclear y Radioterapia. También
esta el Centro de Transfusiones, que constituye una unidad presupuestaria diferente,
cuyos vertidos liquidos se evacuan a la red de alcantarillado del hospital y sus residuos
asimilables a urbanos se recogen conjuntamente con los de la institucién sanitaria.

Repartidos por las plantas baja y sétano estan los servicios y unidades que dan
apoyo a la actividad asistencial como son: Direccién y Administracién, lavanderia,
mantenimiento, cocina, esterilizacion, mortuorio, capilla, informatica, archivo de
historias clinicas y vestuarios. ,

Como edificios independientes hay un edificio de uso industrial, una EDAR que
esta fuera de servicio y un almacén temporal de residuos.

3.2 HOSPITAL INFANTA ELENA.

Consta de un edificio hospitalario, un edificio industrial y un almacén.
El Hospital Infanta Elena esta integrado por las siguientes unidades

Medicina interna

Pruebas funcionales de cardiologia
Neumologia

Aparato Digestivo

Hematologia

Urgencias
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- Cuidados Intensivos

- Rehabilitacion y Fisioterapia

- Hospital de Dia Médico .

- Traumatologia y Cirugia Ortopédica

- Cirugia General y Aparato Digestivo

- . Urologia

- Oftalmologia

- Otorrinolaringologia :

- Anestesia y Reanimacién (Consultas en Hospital Juan Ramén Jiménez)

- . Dermatologia

- Radiodiagnéstico

- Laboratorio

- 'Anatomia Patolégica

-~ Farmacia

- Medicina Preventiva

- Esterilizacion

- Documentacién Clinica

- Adicionalmente, existen en el centro otras dreas no relacionadas dlrectamente
con la actividad sanitaria. Estas son:

- Servicio de Atencion al Usuario

- Admision ’

- Citas

- Prestaciones

- Trabajo Social

- Informacién

- Servicios Logisticos y de Gestion -

- Unidad de Seleccién y. Atencién al Profesipnal

- Prevencién de Riesgos Laborales

- Formacién

- Mantenimiento

- Seguridad

- Hosteleria

- Informatica

- Biblioteca 5

3.3 HOSPITAL VAZQUEZ DiAZ.

Est4 constituido por un edificio hospitalario y un edificio industrial.
El Hospital Vazquez Diaz est4 integrado por las siguientes unidades:
-, Quiré6fanos (Cirugia mayor y menor).
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Otras édreas del certro, no relacionadas directamente con la actividad sanitaria,

son:

Diagnéstico por la imagen.

Comunidad Terapéutica.

Unidad de Cuidados Paliativos. !
Medicina Reproductiva.

Area de consultas externas.

]

Areas administrativas.
Cafeteria.
Mantenimiento.
Capilla.

3.4 CENTRO PERIFERICO DE ESPECIALIDADES VIRGEN DE LA CINTA.

Este centro estd constituido por un unico edificio, en el cual se encuentran las
siguientes unidades:

Consultas Externas.
Diagnoéstico por la imagen.

Adicionalmente hay otras areas o zonas no relacionadas directamente con la
actividad sanitaria, pero que sirven de apoyo a esta. Son: '

Zonas administrativas.
Zonas de almacenes y maquinaria.
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4.- POLITICA MEDIOAMBIENTAL.

Hasta 2.013 y antes del proceso unificador de los Sistemas de Gestion Ambiental
del Area Hospitalaria Juan Ramon Jiménez y del Hospital Infanta Elena cada centro
tenfa una Politica de Gestion Ambiental. Ambas Politicas eran muy parecidas en la
mayoria de sus términos ya que derivaban de la Politica de Gestion Ambiental del
Servicio Andaluz de Salud: Estas Politicas se fusionaron en una sola para todos los
centros del Complejo Hospitalario Universitario de Huelva (CHUH tal como se refleja
en el acta n° 49 de la reunién del Comité de Gestion Ambiental. Posteriormente el
Servicio Andaluz de Salud ha definido una nueva Politica Ambiental comin para todos

sus centros sanitarios el 30 de Octubre de 2.017 y es la siguiente:

Documentar, implantar y mantener al dia un Sistema Integral de Gestion
Ambiental que integre de forma especifica la gestlon energética, comprobando
periddicamente su eficacia, como base para la mejora continua del desempefio

ambiental y energético.

Comunicar a los profesionales la Politica Ambiental, asi como garantizar su
disponibilidad a las partes interesadas.

Cumplic {os requisizos legales ambientales, asi como aquellos relacionados con
el uso y consumo de la energla y la eﬁc1en01a energética, que resulten aplicables.

Cumpilc con otros requisitos ambieniales que la organizacion suscriba de manera

voluntaria y, en la medida de lo posible, adelantarse a las disposiciones legales de futura

aparicion.

P coniaminacion y minimizar los impactos ambientales producidos por

la act1V1dad de los dlstlntos Centros en especial los debidos a la generacion y gestion de
los residuos sanitarios, asi como los derivados del uso de recursos energéticos.

vai B caba sus ach - con el criterio de la minimizacion del consumo de

recursos naturales (agua combustlbles y energia).’

SVERIF I Ccon

lmpulsar la adqu1s1c10n de productos y servicios energéticamente eficientes, asi
como el disefio para mejorar el desempefio energético.
Cooieolos periddicamente los  aspectos ambientales de las instalaciones,

adoptando acciones correctivas cuando fuese necesario, tanto en situaciéon normal de
funcmnamlento como en las situaciones de emergencia.

ccory revisas periddicamente objetivos y metas de mejora.

Promover la 1mp1anta010n progresiva en los distintos Centros de un Sistema

Integral de Gestion Ambiental conforme a criterios 1SO 14001, ISO 50001, EMAS asi
como de los emanados de la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalu01a como referente

técnico.
Potenciar entre los profesionales de los Centros, proveedores, usuarios y otras
partes interesadas la concienciacion y sensibilizacion ambiental.
“Fomentar v nromover actuaciones de investigacion, educacion y formacion en su
area de referencia. :
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Adicionalmente, los centros que componian el extinto Complejo Hospitalario
Universitario de Huelva (CHUH) fomentardn y promoverdn actuaciones de
investigacion, educacion y formacién medioambientales en su 4ambito de actuacion.

5.- DESCRIPCION DEL SISTEMA DE GESTION AMBIENTAL.

Tanto el Area Hospitalaria Juan Ramén Jiménez como el Hospital Infanta Elena
tenian implantado y certificado por AENOR un Sistema de Gestién Ambiental (SGA)
de acuerdo con los requisitos de la norma internacional UNE-EN ISO 14001:2004.
Estos sistemas eran comunes en la mayoria de sus aspectos y basados en el Sistema de
Gestion Ambiental del Servicio Andaluz de Salud (SIGA SAS), como ya se ha dicho.

El SGA asegura la calidad de gestion en los aspectos ambientales, de forma que
existe el compromiso de que la organizacién y los controles técnicos que se llevan a
cabo cumplan en todo momento las exigencias.

El Sistema de Gestion Ambiental del Complejo Hospitalario Universitario de
Huelva (CHUH) comprende:

- La estructura organizativa, con definicién de responsabilidades y funciones
ambientales que tal como aparece en el apartado 6 del PG — 8 Establecimiento
de Objetivos y Metas Ambientales: Programa de Gestién Ambiental, son las
siguientes:

- Director Gerente, que tiene la responsabilidad de presentar sus objetivos

y metas ambientales antes del 30 de septiembre de cada afio.

- El Comité de Direccién, que tiene las competencias siguientes:

- Aprobar los objetivos y metas ambientales, asi como el Programa de
Gestion Ambiental, a propuesta del Comité de Gestién Ambiental, antes
del 31 de diciembre de cada afio.

- Aprobar acciones para corregir las desviaciones detectadas en los
objetivos, metas y Programa de Gestién Ambiental, asi como las posibles
revisiones de éste, a propuesta del Comité de Gestion Ambiental.

- Informar a los oOrganos colegiados (Junta del Hospital, Junta de
Facultativos y Junta de Enfermeria) de los objetivos, metas y del
Programa de Gestién Ambiental.

El Comité de Gestion Ambiental tiene las siguientes atribuciones:

- Debatir el borrador del Programa de Gestién Ambiental elaborado por
el representante de la direccién.
.- Proponer los objetivos, metas y Programa de Gestion Ambiental al
Comité de Direccion para su aprobacién.
- Proponer al Comité de Direccién acciones para corregir las
desviaciones detectadas en los objetivos, metas y Programa, asi como
las posibles revisiones de éste.

El Representante de la Direccion, al que le incumbe lo que sigue:
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- Estudiar y archivar las propuestas de objetivos y metas ambientales,
recibidas de las distintas unidades y servicios del Complejo
Hospitalario Universitario de Huelva, para elaborar el borrador del
Programa de Gestion Ambiental.

- Elaborar el Programa de Gestion Ambiental definitivo en base a las
conclusiones adoptadas en el debate del Comité de Gestion
Ambiental.

- Realizar el seguimiento del Programa de Gestion Ambiental,
elaborando un informe cuatrimestral para detectar las posibles
desviaciones en objetivos, metas y Programa de Gestiéon Ambiental.

Los Jefes de Unidades y Servicios tienen los siguientes cometidos:

- Presentar las propuestas de objetivos y metas ambientales antes del 30

de septiembre de cada afio.

- Ejecutar las actividades necesarias para la consecucién de los
objetivos y metas ambientales para los que sean designados por el
Comité de Direccion.

Ademas.de todo lo anterior, en el Hospital Juan Ramén Jiménez existe un
Responsable de Gestion Ambiental, que en colaboracién con un
Maestro Industrial, encargado de las instalaciones del Hospital
Vézquez Diaz y Ambulatorio Virgen de la Cinta y el Jefe de
Prevencién de Riesgos Laborales del Hospital Infanta Elena, se
ocupan de las tareas del dia a dia en todos y cada uno de los centros del
Complejo Hospitalario Universitario de Huelva.

La documentacién, constituida por el Manual de Medio Ambiente, los

procedimientos generales y los especificos, asi como los correspondientes

registros asociados;

Las actividades, procesos y practicas, acordes con la documentacion;

Los recursos necesarios para establecer y poner en prictica la politica ambiental;

Auditorias ambientales, con las que verificar la efectividad y el grado de

cumplimiento de las exigencias recogidas en la documentacién del SGA

implantado, y el cumplimiento de la norma de referencia.

La revision del sistema, realizada anualmente por la Direccion, con el fin de

mejorar continuamente los aspectos ambientales y la efectividad del SGA.

A continuacién se describe la estructura de la documentacion del SGA unificado

y los documentos que lo componen de acuerdo a lo dispuesto en la ISO 14001 —2.015

5.1 MANUAL.

MGA

Manual de Gestidn ambiental.

5.2 PROCEDIMIENTOS GENERALES:

PG-01
PG-02

Comunicaciones Ambientales.
Aspectos Ambientales.
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PG-03 Recursos, Competencia y Toma de Conciencia.

PG-04 Requisitos Legales y otros Requisitos.

PG-05 Revisién por la Direccidn.

PG-06 Auditorias Internas.

PG-07 Gestion Informacién Documentada

PG-08 Control Operacional y Seguimiento.

PG-09 Relacién Proveedores y Contratistas.

PG-10 No Conformidad y Accién Correctiva.

PG-11 Identificacion y Evaluacion del Riesgo.

PG-12 Objetivos y metas ambientales.

PG-13 Funcionamiento Comité de Gestién Ambiental.

5.3 PROCEDIMIENTOS OPERATIVOS:

PO-01 Gestién de los residuos.

PO-02 Control de consumos de recursos.
PO-03 Control de las emisiones atmosféricas.
PO-04 Control de los ruidos.

PO-05 Control de los vertidos liquidos.
PO-08 Gesti6n del Mantenimiento

5.4 OTROS DOCUMENTOS:

Manual de Proteccion Radiolégica.

Planes de Autoproteccion.

Instruccion SGA-001-17 estrategia trazabilidad
Plan de Comunicacion.

Criterios de Gravedad, Magnitud y Frecuencia
Programa de Gestién Ambiental.

Programa de Formacién Ambiental.

Programa de simulacros de emergencia.

6.- INFRAESTRUCTURA AMBIENTAL.

Todas las actividades relativas a la produccion y gestién de residuos peligrosos
estan sujetas a estrictos controles legales, que incluyen la obligatoriedad de mantener al
dia los registros que permitan garantizar su trazabilidad, y la realizacién de informes
acerca de las cantidades generadas de residuos y las actividades de gestion que se
realizan, de uso interno, destinados al SAS y a la Consejeria de Medio Ambiente.

La correcta segregacion de los residuos es responsabilidad de los distintos
centros del Complejo Hospitalario Universitario de Huelva. La gestién de los residuos
urbanos y asimilables a urbanos se realiza a través del servicio municipal de recogida de
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basura y de gestores de este tipo de residuos. Los residuos peligrosos se recogen de
forma selectiva, se envasan y almacenan de forma temporal para su entrega posterior a
gestores autorizados.

El Servicio Andaluz de Salud dispone de autorizacién para la produccién de
residuos peligrosos.

Las principales afecciones al medio ambiente derivada de la actividad de los
centros sanitarios del Complejo Hospitalario Universitario de Huelva consisten en la
generacion de residuos solidos, vertidos liquidos y emisiones gaseosas, aspectos
controlados y tratados de modo adecuado con objeto de minimizar, en lo posible, los
impactos al medio ambiente. A continuacién, se exponen los principales dispositivos y
sistemas previstos para ello.

6.1 RECOGIDA Y TRATAMIENTO DE RESIDUOS.

Los residuos generados como consecuencia de la actividad de los centros
sanitarios del Complejo Hospitalario Universitario de Huelva (CHUH) son los que se
indican a continuacion.

6.1.1 Residuos generales asimilables a urbanos.

Son los residuos que se generan aparte de la actividad asistencial en los
Hospitales Juan Ramén Jiménez, Vazquez Diaz, Infanta Elena y Centro Periférico de
Especialidades Virgen de la Cinta que no precisan medidas especiales en su gestién.
También se denominan residuos urbanos o municipales.

Se incluyen en este grupo: restos de comida, alimentos y condimentos generados
en las cocinas, plantas de hospitalizacién, comedores y cafeterias; mobiliario y
colchones en desuso; residuos de jardineria; embalajes y papeleria generados en areas
administrativas, talleres de mantenimiento, almacenes o muelles de carga y descarga,
restos inertes de albafiileria y chatarra.

6.1.2 Residuos sanitarios asimilables a urbanos.

Son los residuos que se producen como consecuencia de la actividad asistencial
y/o de investigacion asociada, que no estan incluidos entre los considerados como
residuos sanitarios peligrosos al no reconocérseles peligrosidad real ni potencial, segin
los criterios cientificamente aceptados.

Se incluyen en este grupo: restos de curas y pequefias intervenciones
quirdrgicas, bolsas de orina vacias y empapadores, recipientes desechables de aspiracion
vacios, yesos, sondas, pafiales y, en general, todos aquellos cuya recogida y eliminacién
no ha de ser objeto de requisitos especiales para prevenir infecciones.

6.1.3 Residuos peligrosos.

Todos aquellos que aparecen en la siguiente Normativa:

REGLAMENTO (UE) No 1357/2014 DE LA COMISION de 18 de diciembre de
2014 por el que se sustituye el anexo 111 de la Directiva 2008/98/CE del Parlamento
Europeo y del Consejo, sobre los residuos y por la que se derogan determinadas

Directivas
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DECISION DE LA COMISION de 18 de diciembre de 2014 por la que se
modifica la Decisién 2000/532/CE, sobre la lista de residuos, de conformidad con Ia
Directiva 2008/98/CE del Parlamento Europeo y del Consejo. '

6.1.4 Residuos peligrosos sanitarios.

Los residuos producidos en la actividad asistencial y/o de investigacién
asociada, que conllevan algin riesgo potencial para los trabajadores o para el medio
ambiente, siendo necesario observar medidas de prevencién en su manipulacion,
recogida, almacenamiento, transporte, tratamiento y eliminacién. Incluyen:

- Residuos infecciosos.

- Agujas y otro material cortante y/o punzante.

- Cultivos y reservas de agentes infecciosos.

- Vacunas vivas y atenuadas.

- Sangre y hemoderivados en forma liquida.

- Residuos anatémicos no identificables.

- Residuos citostaticos.

- Residuos quimicos.

6.2 TRATAMIENTO DE EFLUENTES LIQUIDOS.

Los efluentes liquidos del Hospital Juan Ramén Jiménez, del Hospital Infanta
Elena, del Hospital Vazquez Diaz y el Centro Periférico de Especialidades Virgen de la
Cinta, se vierten a la red municipal cumpliendo lo dispuesto en el Reglamento de
prestacion del servicio de saneamiento y depuracién en la ciudad de Huelva (BOP de
15/04/1997) y el Acuerdo de Pleno Municipal de 21/07/95, BOP de 23/08/1995, sobre
vertidos no domésticos.

El vertido del Hospital General Juan Ramon Jiménez se realizaba hasta julio de
2013 tras un tratamiento previo en la estacién depuradora de aguas residuales, a la red
de alcantarillado. El proceso de tratamiento de aguas residuales consistia basicamente
en pretratamiento mediante reja manual y automatica de desbaste; aireacién por
agitacion mecdnica del agua mediante turbinas; decantacion en recintos tronco
piramidales; recirculacién de fangos mediante bombas que aspiraban desde el fondo del
vaso de hormigén y dosificacion final de hipoclorito.

Desde la fecha mencionada se ha optado por vertido directo a la red publica ya
que los pardmetros controlados estaban dentro de los mdrgenes permitidos por la
legislacion vigente.

Anualmente se realizan analisis de los vertidos de todos los Centros del
Complejo Hospitalario Universitario de Huelva por una entidad externa, al objeto de
asegurar que los posibles contaminantes se encuentran dentro del rango permitido.

6.3 TRATAMIENTO DE EMISIONES.

Las emisiones identificadas en el Complejo Hospitalario Universitario de Huelva
proceden de los siguientes focos:
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6.3.1 Hospital Juan Ramén Jiménez.

Cuatro calderas de agua caliente para calefaccién y produccion de ACS vy tres
generadores de vapor para usos varios. El combustible de todos es gas natural.

6.3.2 Hospital Infanta Elena.

En este centro sanitario habia dos calderas de vapor alimentadas por gasdleo C
que funcionaban de forma alternativa 6 meses cada una para calefaccion, usos varios y
produccién de agua caliente sanitaria. En diciembre de 2.015 acabaron las obras del
nuevo edificio industrial que alberga una instalacion de cogeneracion y tres calderas de
agua caliente. Estos equipos entraron en servicio a lo largo de 2.016 y el carburante que
usan es gas nhatural. Este combustible es mas limpio y menos lesivo para el medio
ambiente que el anterior

6.3.3 Hospital Vazquez Diaz.

Cuatro calderas de agua caliente para calefaccion y produccion de agua caliente
sanitaria alimentadas por gas natural.

6.3.4 C.P.E. Virgen de la Cinta.

No hay emisiones asociadas a este Centro.

Tanto los generadores de vapor como las calderas de agua caliente de todos los
centros sanitarios que disponen de ellas, funcionan de forma que se respetan los valores
limites de emisién aplicables. Asimismo, se realizan todas las inspecciones
reglamentarias, y existe un plan de mantenimiento preventivo.

6.4 CONSUMO DE AGUA.

Los Hospitales Juan Ramoén Jiménez, Vazquez Diaz e Infanta Elena, asi como el
Ambulatorio Virgen de la Cinta han establecido un programa de mantenimiento de sus
instalaciones de abastecimiento de agua, al objeto de minimizar, en la medida de sus
posibilidades, las pérdidas de este recurso. Para el control del consumo de agua, cada
uno de los centros pertenecientes al Complejo Hospitalario lleva un control mensual de
consumos y costes de agua.
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7.- ASPECTOS AMBIENTALES SIGNIFICATIVOS

Los centros pertenecientes al . Complejo Hospitalario han definido una metodologia
para identificar sus aspectos ambientales y determinar cuales tienen o pueden tener un
impacto ambiental significativo.

Los Hospitales Juan Ramén Jiménez, Vazquez Diaz e Infanta Elena consideran como
aspectos ambientales directos aquellos elementos de las actividades, productos o servicios
que puede interactuar con el medio ambiente y sobre los que se tiene el control de la gestion.

Para la identificacién de aspectos directos se consideran las siguientes categorias:
- Emisiones atmosféricas.

- Vertidos liquidos.

- Residuos.

- Ruidos y vibraciones.

- Consumo de recursos.

- Aspectos susceptibles de causar contaminacién del suelo.

La identificacion tiene en cuenta las siguientes consideraciones:

- La identificacién es lo mas detallada posible, tratindose como aspectos
diferentes sustancias o formas de energia contaminantes y focos o puntos de
emision distintos.

- Los residuos comprenden tanto los residuos-sanitarios como los no sanitarios,
sean o no peligrosos, distinguiéndose las fracciones recogidas selectivamente
0 que sean susceptibles de serlo.

- Para los residuos se tienen en cuenta tanto los producidos de forma habitual
como esporadicamente, asi como los que puedan razonablemente generarse
en un futuro.

- Los ruidos y vibraciones se entienden emitidos hacia el medio exterior.

- Como aspectos susceptibles de causar contaminacion del suelo se tienen en
cuenta los que no puedan ser incluidos en otras categorias.

Los Hospitales Juan Ramoén Jiménez, Vazquez Diaz e Infanta Elena y el Ambulatorio
Virgen de la Cinta consideran como aspectos ambientales indirectos aquellos que, como
consecuencia de las actividades, productos y servicios de entidades externas pueden producir
impactos ambientales significativos sobre los que el Complejo Hospitalario Universitario de
Huelva no tiene pleno control de su gestion.

Para su identificacion se consideraran las siguientes cuestiones:

- Aspectos relacionados con la produccién (disefio, desarrollo, embalaje,
transporte, utilizacién y recuperacion y eliminacion de residuos)
- El comportamiento ambiental y las practicas de contratistas, subcontratistas y
proveedores.
Los Hospitales Juan Ramén Jiménez, Vizquez Diaz e Infanta Elena y el Ambulatorio
Virgen de la Cinta consideran como aspecto ambiental asociado a situacién de emergencia
aquellos que, como consecuencia de cualquier situacién que obligue a activar los Planes de
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Autoproteccién con posibles consecuencias adversas sobre el medio ambiente, pueden dar
lugar a situaciones episddicas contaminantes.

Para su identificacion se tienen en cuenta los mismos criterios que los indicados en el
apartado correspondiente a la identificacion de aspectos ambientales directos, pero
contemplando la situacién potencial de realizacién o funcionamiento fuera de las
condiciones preestablecidas debido a errores de ejecucion, accidentes o emergencias.

Una vez identificados los diversos aspectos ambientales se procede a su evaluacion.

7.1 EVALUACION DE ASPECTOS AMBIENTALES Y SU MPACTO.

El procedimiento para la evaluacion de aspectos ambientales es el PG-06
Procedimiento de Aspectos Ambientales, en su edicién 0 de fecha 1/09/2.017. En lineas
generales el procedimiento es como se describe:

Los aspectos se valoran en funcién de su significancia. Esta depende de una serie de
caracteristicas a las que se asocia una escala numérica en funcién de determinados criterios,
que son los siguientes:

Gravedad del aspecto (G): Valor que caracteriza el grado de peligrosidad o
incidencia que tiene un determinado aspecto ambiental.

Magnitud del aspecto (M): Cuantificacion del aspecto ambiental.

Frecuencia (F): Probabilidad o numero de veces que se repite un determinado
aspecto ambiental en un periodo de tiempo establecido.

La escala numérica que se asignada a cada una de las caracteristicas se pueden ver en
el Procedimiento indicado anteriormente.

Cuando no se dispone de datos del afio anterior, el Representante de la Direccion
realiza una estimacion para realizar la evaluacion. En el afio 2.016 los aspectos ambientales
significativos cuya evaluacién se ha hecho por estimacién han sido: ruido generado por
ambulancias, emisiones de vehiculos de trabajadores y visitantes, ruidos y vibraciones
emitidos desde los centros sanitarios al exterior de los mismos,

Los criterios de Gravedad, Magnitud y Probabilidad / Frecuencia anteriormente
establecidos estardn sometidos a las revisiones oportunas. A medida que el centro lleve a
cabo actividades de control con respecto a los aspectos ambientales significativos
determinados, dichos criterios podran ampliarse y modificarse en el cilculo y se harin mas
restrictivos cuando las circunstancias asi lo requieran.

La significancia se calcula por convenio segun la siguiente expresion.

Significancia = 3*M +2*G)* F

Para el calculo de la Significancia de los aspectos, se asigna el valor numérico para
todas y cada una de las diferentes caracteristicas anteriormente definidas y se calcula el valor
de cada aspecto de acuerdo a la formula anterior. Los impactos cuya importancia supere el
valor medio (45) derivado de sustituir en la anterior férmula el valor medio (3) de cada una
de las caracteristicas, seran considerados significativos.

Los aspectos ambientales indirectos son aquellos que pueden producir impactos
ambientales sobre los que la organizacién no tiene pleno control de la gestion. Son
producidos como consecuencia de las actividades, productos y servicios de cada una de las
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empresas que trabajan para los centros sanitarios del extinto Complejo Hospitalario
Universitario de Huelva

Para la valoracién de los aspectos ambientales indirectos se aplican los siguientes
criterios.
* Frecuencia (F): frecuencia de la actividad de la que deriva el aspecto.

* Naturaleza (N): como grado de toxicidad o peligrosidad del aspecto en si, en funcion de
sus caracteristicas o componentes.

* Desempeiio ambiental del proveedor (D): se gradua segin los certificados y normas de
comportamiento ambiental exigidas a los proveedores y contratistas.

El grado de significancia para los aspectos ambientales indirectos considerados se
obtiene de la suma de las calificaciones obtenidas para cada uno de los tres criterios
indicados, que podran adquirir los valores de 1, 3 0 5 dependiendo de su valoracion, tal y
como se muestra en el documento “Criterios de Gravedad, Magnitud y Frecuencia” del
SGA del Servicio Andaluz de Salud, particularizado para cada Organo Gestor. '

Significancia= F+N+D

Los aspectos cuya valoracion sea superior a 9 serdn considerados significativos, Este
valor se obtiene de puntuar todos los criterios Gr, MG y F con un 3.

Finalmente, el registro de la evaluacion de Aspectos Indirectos se ha llevado a cabo
en la Hoja de Evaluacion de Aspectos Indirectos correspondiente a cada Organo Gestor.

7.2 LISTADO DE ASPECTOS AMBIENTALES SIGNIFICATIVOS.

Se idican a continuacion los aspectos ambientales directos, indirectos y de
emergencia que resultan significativos, segun la ultima evaluacién efectuada:

7.2.1 Aspectos directos.

1) Emisiones de los grupos electrégenos del Hospital Juan Ramén Jiménez

1) Emisiones de vehiculos propios del Hospital Juan Ramén Jiménez

1i1) Emisiones de vehiculos de transporte sanitario

1v) Residuos sanitarios peligrosos en Hospital Juan Ramén Jiménez

v) Residuos de citostaticos en Hospital Juan Ramén Jiménez

vi) Consumo de electricidad en Hospital Juan Ramén Jiménez.

vii)  Consumo de gaséleo B en grupos electrégenos del Hospital Juan Ramén Jiménez.
viii)  Consumo de gasoleo A en vehiculos propios del Hospital Juan Ramén Jiménez.
1X) Consumo de gas natural en Hospital Juan Ramén Jiménez

X) Consumo de electricidad en el Ambulatorio Virgen de la Cinta

Xi) Emisiones de los grupos electrogenos del Hospital Vazquez Diaz

xit)  Residuos sanitarios peligrosos en Hospital Vazquez Diaz
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Xxiii)
Xiv)
XV)
XVi)
Xvii)
Xviii)
Xix)
XX)
Xxi)

XXii)
XXili)
XX1V)
XXV)
XXVi)

Residuos de citostaticos en Hospital Vazquez Diaz

Consumo de electricidad en Hospital Vazquez Diaz

Consumo de gas natural en Hospital Vazquez Diaz

Consumo de gasoleo B en grupos electrogenos del Hospital Vazquez Diaz
Emisiones de los grupos electrogenos del Hospital Infanta Elena
Emisiones de vehiculos propios del Hospital Infanta Elena

Residuos sanitarios peligrosos en Hospital Infanta Elena

Residuos de citostaticos en Hospital Infanta Elena

Residuos de productos quimicos y envases de sustancias peligrosas en el Hospital
Infanta Elena.

Consumo de electricidad en Hospital Infanta Elena

Consumo de gas natural en Hospital Infanta Elena

Consumo de gasoleo B en grupos electrogenos del Hospital Infanta Elena
Consumo de gasdleo A en vehiculos propios del Hospital Infanta Elena I
Consumo de gas propano en Hospital Infanta Elena

7.2.2 Aspectos indirectos.

Una vez realizada la evaluacion con el método indicado en el documento

correspondiente, el tnico aspecto indirecto significativo es la emisién de contaminantes a la
atmosfera por parte de los vehiculos de transporte sanitario

7.2.3 Aspectos asociados a situaciones de emergencia.

Ninguno de los aspectos asociados a situaciones de emergencia identificados ha

resultado significativo en su evaluacion.
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8.- PROGRAMA DE GESTION AMBIENTAL.

El Programa de Gestion Ambiental es una descripcién documentada de los medios a
poner en juego para la consecucion de los objetivos y metas ambientales.

Los objetivos ambientales generales derivan directamente de los principios de
actuacion definidos en la politica ambiental de los que constituyen un primer grado de
concrecion, en forma de fines a alcanzar a medio o largo plazo.

Por su parte, las metas son requisitos detallados por actuacidén, siempre que sea
posible, cuantificados, y aplicables a los Centros del Complejo Hospitalario Universitario de
Huelva, que tienen su origen en los objetivos ambientales generales y que se deben
establecer y cumplir para alcanzar dichos objetivos.

Para los objetivos y metas ambientales incluidas en el Programa de Gestion
Ambiental se tendran presentes:

- La Politica Ambiental y el compromiso de prevencion de la contaminacion.

- El marco de Politica Ambiental y objetivos ambientales del Servicio Andaluz
de Salud.

2 El grado de cumplimiento de objetivos y metas ambientales del afio que
finaliza.

- Los requisitos legales aplicables.
= Los aspectos significativos.

- Las opciones tecnoldgicas de los centros sanitarios del Complejo Hospitalario
Universitario de Huelva.

- Las disponibilidades financieras.
- La opinio6n de las partes interesadas.

El programa se concreta en una serie de actuaciones a ejecutar para el logro de cada
uno de los objetivos ambientales especificos. Para cada actuacion incluida en el programa se
definen: ~

- Responsables de su realizacion y su actuacion particular.

- Medios materiales y humanos asignados.

- Plazos de ejecucion.

- Objetivos y metas ambientales que se pretenden alcanzar con dicha actuacion.

8.1 ANO 2.017.

Los centros sanitarios del extinto Complejo Hospitalario Universitario de Huelva
establecieron un programa de objetivos comunes para el pasado afio 2017 en el marco de su
Sistema de Gestion Ambiental y para desarrollar la Politica Ambiental comun desglosados
en una serie de actuaciones.

Se establecieron Objetivos y Metas para alguno de los aspectos significativos, pero
no para todos, debido a limitaciones financieras y a las opciones tecnoldgicas disponibles.
En afios venideros se planificaran nuevos Objetivos y Metas para los aspectos significativos
sobre los que 1o se ha actuado en el afio 2.017 ni en afios anteriores.
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Se analizardn ahora los Objetivos y Metas correspondientes al afio 2.017 y a
continuacién se plantean los Objetivos y Metas para el afio 2.018

8.1.1 Los Objetivos y Metas propuestos para el afio 2.017 en los centros del
Complejo Hospitalario Universitario de Huelva y su grado de consecucidn,
fueron los siguientes:

8.1.1.1 Objetivo 1.

MEJORAR EL GRADO DE COBERTURA DE LAS NECESIDADES DE ENERGIA
PARA CALENTAR AGUA EN UN 10 %, OPTIMIZANDO EL FUNCIONAMIENTO
DE LA INSTALACION DE APROVECHAMIENTO DE ENERGIA SOLAR
TERMICA DEL HOSPITAL JUAN RAMON JIMENEZ.

Meta 1: Introducir en los depdsitos de almacenamiento de agua recipientes
conteniendo material de cambio de fase con el tamaifio, forma y
naturaleza adecuados que permitan almacenar mas energia solar
captada para su aprovechamiento posterior a la puesta del Sol

Meta 2: Monitorizar el sistema para verificar la bondad de la hipétesis de
partida.
Se envi6 el estudio técnico correspondiente a la Agencia Andaluza de la Energia para que
valorasen si a su juicio merecia la pena introducir este proyecto en el programa financiado
con fondos Feder que apoya las mejoras en eficiencia energética en Andalucia. Nos han
contestado mediante un informe en el que se indica que nuestra hipétesis es correcta, aunque
manifiestan algunas discrepancias con determinadas ideas expuestas en el estudio técnico.

A pesar de todo lo anterior y debido a que no ha habido ningun cambio sustancial en la
instalacion, este objetivo no puede considerarse cumplido.

8.1.1.2 Objetivo 2.

DISMINUCION DEL CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL EN UN 20
% MEDIANTE LA SUSTITUCION DE LOS TUBOS FLUORESCENTES DE 40 W
QUE HAY EN LOS PASILLOS DE LAS UNIDADES DE HOSPITALIZACION 1.2 -
2.3 -33- 34, Y EN SALA DE ESPERA DE REHABILITACION Y SALAS DE
SERVICIO (OFICCE DE PLANTAS) DEL HOSPITAL JUAN RAMON JIMENEZ
POR DOWNLIGHT DE 26 W. SE TRATARIA DE COLOCAR EN EL LUGAR QUE
AHORA OCUPA LA LUMINARIA CON EL TUBO, EL FOCO CON LA LAMPARA
DE BAJO CONSUMO U OTRO PROYECTOR SIMILAR CON LUCES LED.

Meta 1: Sustituir los tubos fluorescentes actuales de 40 W por luminarias
Downlight con un tubo de 26 W para disminuir el consumo
eléctrico.

Meta 2: Seguimiento del consumo de electricidad mediante el analisis de las
- facturas para verificar que se ha producido el ahorro esperado.

EVALUACION:

A lo largo del afio 2.017 se han cambiado los tubos fluorescentes de los pasillos de -
las unidades de hospitalizacion 1.4, 2.1, 2.3 y 2.4 por luminarias circulares con LED. Se
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pretende continuar acometiendo la sustitucion de los tubos fluorescentes clasicos por las
luminarias propuestas en el resto de los lugares elegidos a lo largo del afio 2.018, en el que
se ha vuelto a incluir este objetivo.

A la vista de lo anterior, este objetivo puede considerarse parcialmente conseguido.

~ 8.1.1.3 Objetivo 3.
DISMINUCION DE CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL EN UN 20 %

' MEDIANTE LA SEPARACION DE CIRCUITOS Y COLOCACION DE UN

SENSOR DE LUZ EXTERIOR PARA QUE SOLO SE ENCIENDAN LAS LUCES
ARTIFICIALES CUANDO LA ILUMINACION NATURAL DECAIGA. LOS
LUGARES DEL HOSPITAL JUAN RAMON JIMENEZ DONDE ACTUAR SON:

SALA DE ESPERA DE ECO CARDIOGRAFIA EN 1° PLANTA

®

* SALA DE ESPERA-PASILLO DE RESONANCIA MAGNETICA NUCLEAR

e SALA DE ESPERA FRENTE A SALAS DE ECOGRAFIA Y 1Y 2 DE RAYOS X.

* SALA DE ESPERA - PASILLO EN RADIOLOGIA FRENTE A SALAS 10 A 14.

Meta 1: Se trataria de colocar en el lugar mas adecuado, un sensor de luz
exterior que permita gobernar el encendido y apagado de las luces
de acuerdo con el nivel luminico natural para evitar despilfarros
energéticos.

Meta 2: Seguimiento del consumo de electricidad mediante el analisis de las
facturas para verificar que se ha producido el ahorro esperado.

EVALUACION:

En lugar de instalar sensores de luz en los sitios indicados, se han cambiado 50
unidades Downlight de 2 x26 w por Downlight tipo LED de 18 w en salas de espera de
radiologia, consultas externas, pasillo cafeteria personal, sala espera oftalmologia y cocina.
Asimismo se han cambiado 40 pantallas de tubos fluorescentes de 4 x36 w por paneles tipo
LED de 40 w en varios despachos de radiologia, plataforma logistica de contratacién
administrativa, biblioteca, 4rea de Direccién y cocina. No se han puesto més elementos de
control del alumbrado en ninguna de las zonas propuestas, debido a que al apagar las luces,
las areas afectadas quedan muy oscuras.. _

Este objetivo puede considerarse parcialmente cumplido pues aunque no se han
montado nuevos sensores de nivel luminico, si se han instalado equipos de alumbrado mas
eficientes.

8.1.1.4 Objetivo 4.

SUSTITUCION DE 23 LAMPARAS DE VAPOR DE MERCURIO DE 250 W POR
EL MISMO NUMERO DE LAMPARAS DE HALOGENUROS METALICOS DE 150
W EN EL ALMACEN GENERAL DEL HOSPITAL JUAN RAMON JIMENEZ
PARA DISMINUIR EL CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL UN 33 %.

Meta 1: Cambio de un tipo de lAmpara por la otra de menor consumo
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Meta 2: Seguimiento del consumo de electricidad mediante el anailisis de las
facturas para verificar que se ha producido el ahorro esperado

EVALUACION:

Este objetivo se ha conseguido. El cumplimiento de la meta 2 estd garantizado desde
el momento en que se redujo la potencia instalada.

8.1.1.5 Objetivo 5.

NUEVAS CENTRALES TERMICA Y FRIGORIFICA EN EL HOSPITAL INFANTA °
ELENA PARA OPTIMIZAR EL CONSUMO ENERGETICO Y AHORRAR UN 5%.

Meta 1: Construcciéon de nuevo Edifico Industrial. Instalacion de nuevos
equipos de produccion de agua caliente para calefaccion y ACS.
Instalacion de nuevos equipos para produccion de agua fria para
climatizacion con condensacion por agua. Instalacién de nuevos
equipos para produccién de ACS mediante energia solar térmica.
Instalaciéon de equipo de cogeneracion. Sustitucion del combustible
actual Gasdleo C por Gas Natural. Sistema centralizado de
regulacion y control de todos los equipos.

Meta 2: Monitorizar el sistema para verificar la eficiencia energética de los
nuevos equipos y poder constatar los ahorros energéticos y
econdmicos planteados.

EVALUACION:

Las obras han concluido y parte de la instalacion ha entrado en servicio. Falta poner
en marcha el grupo de cogeneracion y sus equipos asociados y optimizar el funcionamiento
de la instalacion de energia solar térmica.

Se ha logrado la meta 1 casi completamente, pero hasta que todo no funcione
correctamente este objetivo no puede considerarse completamente logrado.

8.1.1.6 Objetivo 6.

DISMINUCION DEL CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL EN UN 5 %
MEDIANTE LA SUSTITUCION DEL SISTEMA DE BOMBEO DE AGUA FRIiA DE
CONSUMO HUMANO DEL HOSPITAL INFANTA ELENA POR EQUIPOS
ENERGETICAMENTE EFICIENTES CON VARIADOR DE FRECUENCIA.

Meta 1: Adquisicion del material a instalar.
Meta 2: Instalacion del material en los lugares elegidos.
Meta 3: Evaluacion de la disminucion del consumo eléctrico logrado

El sistema de bombeo ha sido instalado y lleva funcionando desde noviembre de
2.016.No se ha cuantificado aun la disminucién del consumo eléctrico asociado a estos
equipos dados los cambios que se han producido en todas las instalaciones del hospital.

Este objetivo no se ha cumplido, pues solo se han logrado las metas 1 y 2.
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8.1.1.7 Objetivo 7

DISMINUCION DEL CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL EN UN 3%
MEDIANTE LA SUSTITUCION DE LUMINARIAS EN ZONAS DONDE SE
ENCUENTRAN ENCENDIDAS 24 HORAS Y SUSTITUIRLAS POR ELEMENTOS
LED EN LOS SIGUIENTES LUGARES DEL HOSPITAL INFANTA ELENA: SALA
DE MAQUINAS, PASILLO GENERAL DE SERVICIOS Y ENTRADA PRINCIPAL

Meta 1: Adquisicion del material a instalar.
Meta 2: Instalacion del material en el lugar elegido.
Meta 3: Evaluacién de la disminucién del consumo eléctrico logrado

Este objetivo viene de 2.015. En dicho afio se instalaron luminarias empotrables con
luces tipo LED en las habitaciones y aseos de la 1% derecha y 2* izquierda. Asimismo se
sustituyeron los cabeceros antiguos que tenian 3 ldmparas fluorescentes de 30 W por otros
de 2x14W+1x28W, tanto en las plantas citadas como en la 4* derecha. En 2.017 se han
puesto luces LED en las alas derechas de las plantas 22,3* y 4% Por tanto se pueden
considerar cumplidas las metas 1 y 2.

8.1.1.8 Objetivo 8.

SUSTITUCION DE LA CARPINTERIA METALICA DE LOS VESTIBULOS DE LAS
PLANTAS DE HOSPITALIZACION DEL HOSPITAL INFANTA ELENA POR
VENTANAS CON ROTURA DE PUENTE TERMICO Y DOBLE CRISTAL

Meta 1: Adquisicion del material a instalar.

Meta 2: Instalacion del material en el lugar elegido.

Meta 3: Evaluacion de la disminucion del consumo energético logrado
Este objetivo no se ha cumplido, pues no se ha montado ninguna nueva ventana.

8.1.1.9 Grado de consecucion.

Aunque el grado de consecucion alcanzado de los objetivos no es elevado, es preciso
reseflar como mejoras ambientales logradas las siguientes:
® Disminucion del consumo de electricidad en el Hospital Juan Ramoén Jiménez.
e Disminucion del consumo de gas en Hospital Juan Ramoén Jiménez (menos emisiones)
® Disminucion del consumo de agua en Hospital Vazquez Diaz- 2° afio consecutivo
e Disminucion del consumo de gas en Hospital Vazquez Diaz (menos emisiones)
e Disminucién del consumo de electricidad en el CPE Virgen de la Cinta

Hay que resefiar la importancia que tiene para el Hospital Infanta Elena de Huelva la
instalacién de una planta de trigeneracion, no solo desde el punto de vista ambiental sino
también desde el punto de vista econémico, aunque habra que tener en cuenta los cambios
legislativos para conocer la rentabilidad y plazo de amortizacion de la instalacion prevista.
A dia de hoy y desgraciadamente, la instalacion de cogeneracién no funciona.
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82 ANO2.018.

Los Objetivos y Metas planteados para el afio 2.018 en los Centros del Complejo
Hospitalario Universitario de Huelva son los siguientes:

8.2.1 Objetivo 1.

OPTIMIZACION DEL ALUMBRADO CENTRAL DEL TUNEL DE SERVICO DEL
HOSPITAL JUAN RAMON JIMENEZ MEDIANTE LA SUSTITUCION DE 66
LAMPARAS DE VAPOR DE MERCURIO DE 125 W POR EL MISMO NUMERO
DE LAMPARAS TIPO LED DE 26 W DE POTENCIA

Meta 1: Sustituir las limparas actuales de vapor de mercurio por otras
similares tipo LED para bajar el consumo eléctrico.
Meta2: - Seguimiento del consumo de electricidad mediante el andlisis de

las facturas para verificar que se ha producido el ahorro esperado.
8.2.2 Objetivo 2.

OPTIMIZACION DEL ALUMBRADO LATERAL DEL TUNEL DE SERVICO DEL
HOSPITAL JUAN RAMON JIMENEZ MEDIANTE LA SUSTITUCION DE 50
LUMINARIAS TIPO DOWNLIGHT DE 2 X 26 W POR EL MISMO NUMERO DE
LAMPARAS TIPO LED DE 18 W DE POTENCIA.

Meta 1: Sustituir los Downlight por limparas tipo LED para bajar el
consumo eléctrico.
Meta 2: Seguimiento del consumo de electricidad mediante el anilisis de

las facturas para verificar que se ha producido el ahorro esperado.
8.2.3 Objetivo 3.

SUSTITUCION DE 25 LAMPARAS DE VAPOR DE MERCURIO DE 125 W POR
EL MISMO NUMERO DE LAMPARAS TIPO LED DE 40 W EN FAROLAS CON
LUMINARIA ESFERICA EN EL HOSPITAL JUAN RAMON JIMENEZ PARA
DISMINUIR EL CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL.

Meta 1: Sustituir las lamparas actuales de vapor de mercurio por otros
equipos de alumbrado similares tipo LED para bajar el consumo eléctrico.
Meta 2: Seguimiento del consumo de electricidad mediante el analisis de

las facturas para verificar que se ha producido el ahorro esperado.

8.2.4 Objetivo 4.

SUSTITUCION DE 25 LAMPARAS DE VAPOR DE SODIO DE 250 W POR EL
MISMO NUMERO DE LAMPARAS TIPO LED DE 75 W EN FAROLAS DE 9
METROS DE ALTURA EN EL HOSPITAL JUAN RAMON JIMENEZ PARA
DISMINUIR EL CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL.

Meta 3: Cambio de un tipo de lampara por la otra de menor consumo

Meta 4: Seguimiento del consumo de electricidad mediante el anilisis de las
facturas para verificar que se ha producido el ahorro esperado
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8.2.5 Objetivo 5.

NUEVAS CENTRALES TERMICA Y FRIGORIFICA EN EL HOSPITAL INFANTA
ELENA PARA OPTIMIZAR EL CONSUMO ENERGETICO Y AHORRAR UN 5%.

Meta 1: Finalizacion de los trabajos pendientes en:

a. Instalacion de cogeneracion.

b. Sistema centralizado de regulacién y control de todos los equipos.

Meta 2: Monitorizar el sistema para verificar la eficiencia energética de

los nuevos equipos y poder constatar los ahorros energéticos y econémicos
planteados.

8.2.6 Objetivo 6.

DISMINUCION DEL CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL EN UN 3 %
MEDIANTE LA SUSTITUCION DEL SISTEMA DE BOMBEO DE AGUA FRIA DE
CONSUMO HUMANO DEL HOSPITAL INFANTA ELENA POR EQUIPOS
ENERGETICAMENTE EFICIENTES CON VARIADOR DE FRECUENCIA.

Meta 1: Evaluacién de la disminucién del consumo eléctrico logrado
8.2.7 Objetivo 7.

DISMINUCION DEL CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL EN UN 3%
MEDIANTE LA SUSTITUCION DE LUMINARIAS EN ZONAS DONDE SE
ENCUENTRAN ENCENDIDAS 24 HORAS Y SUSTITUIRLAS POR ELEMENTOS
LED EN LOS SIGUIENTES LUGARES DEL HOSPITAL INFANTA ELENA: SALA
DE MAQUINAS, PASILLO GENERAL DE SERVICIOS Y ENTRADA PRINCIPAL

Meta 1: Adquisicion del material a instalar.
Meta 2: Instalacion del material en el lugar elegido.
Meta 3: Evaluacion de la disminucién del consumo eléctrico logrado

8.2.8 Objetivo 8

SUSTITUCION DE 6 LAMPARAS DE VAPOR DE SODIO DE 250 W POR EL
MISMO NUMERO DE LAMPARAS TIPO LED DE 75 W EN FAROLAS DE 9
METROS DE ALTURA EN EL HOSPITAL VAZQUEZ DIAZ PARA DISMINUIR
EL CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL.

Meta 1: Cambio de un tipo de limpara por la otra de menor consumo

Meta 2: Seguimiento del consumo de electricidad mediante el analisis de
las facturas para verificar que se ha producido el ahorro esperado
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8.2.9 Objetivo 9

SUSTITUCION DE 40 LAMPARAS DE VAPOR DE MERCURIO DE 125 W POR
EL MISMO NUMERO DE LAMPARAS TIPO LED DE 40 W EN FAROLAS CON
LUMINARIA ESFERICA EN EL HOSPITAL VAZQUEZ DIAZ PARA DISMINUIR
EL CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL

Meta 1: Cambio de un tipo de lAmpara por la otra de menor consumo

Meta 2: Seguimiento del consumo de electricidad mediante el analisis de
las facturas para verificar que se ha producido el ahorro esperado

8.2.10 Objetivo 10

SUSTITUCION DE 10 LAMPARAS DE VAPOR DE SODIO DE 250 W POR EL
MISMO NUMERO DE LAMPARAS TIPO LED DE 75 W EN LOS PROYECTORES
UBICADOS LA FACHADA DEL AMBULATORIO VIRGEN DE LA CINTA PARA
DISMINUIR EL CONSUMO DE ENERGIA ELECTRICA LOCAL.

Meta 1: Cambio de un tipo de lAmpara por la otra de menor consumo

Meta 2: Seguimiento del consumo de electricidad mediante el analisis de
las facturas para verificar que se ha producido el ahorro esperado.

Como se puede apreciar, todos los objetivos estan relacionados con el ahorro energético.
Esto significa que los responsables de su cumplimiento son los jefes de mantenimiento de
los centros sanitarios y el plazo para lograrlo es todo el afio 2.018.Debe tenerse en cuenta
que las metas 1, en las que se habla de los cambios de lamparas, tienen varias submetas |
como son la formulacion de los pedidos, la tramitacion de los mismos, la recepcion de los
materiales y la colocacion de los mismos en su lugar definitivo. Esto implica que el control
de las mismas no es facil ya que estan implicados otras unidades del hospital y los
proveedores. Es cuestion de estar pendiente de cada una de las fases para lograr los objetivos
finales en tiempo y forma.
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9.- COMPORTAMIENTO AMBIENTAL DE LA ORGANIZACION.

9.1 RESUMEN DE DATOS DE GESTION.

A continuacion se presenta un resumen de datos sobre parametros relacionados
con la gestion ambiental, que permiten verificar el cumplimiento de los limites legales.
Los datos facilitados reflejan la evolucién de algunas magnitudes desde el afio 2.002.

Este resumen se elabora de forma conjunta para todos los Centros integrantes del
Complejo Hospitalario Universitario de Huelva ~

También se incluyen los indicadores basicos y otros indicadores de

comportamiento medioambiental.
Para el calculo de los indicadores se utilizan los datos de actividad siguientes:

Camas en Ingresos Estancias Consultas Externas
Funcionamiento -

HJRJ|HVD| HIE | HIRJ | HVD | HIE HJRJ | HVD | HIE HIRJ | HVD HIE |CPEVC| Total
2.002| 509 | 78 0 ]19.264] 826 0 160.847 1 22.632 0 134.098 | 32.705 0 194.127 | 360930
2.003] 518 | 73 20.180 ] 1.024 0 162.274 | 20.689 0 138.745] 35.581 0 177.493 | 351819
2.004| 534 | 75 0 |21.110} 946 0 161.468 | 20.140 0 151.443 | 40.833 0 174.847 | 367123
2.005]| 530 | 66 20.703 ] 965 0 168.030 | 19.105 0 147.421| 41.054 0 174.274 | 362.749
2.006 532 | 54 | 333 |20.889| 751 |12.656|166.238 | 15.566 | 71.440]139.492| 48.169 116.119 | 172.124 | 359-785
2.007( 528 | 49 | 343 |21.224| 911 |12.703]165.678 | 14.749 | 71.008 | 149.759 | 56.887 121.410 | 163.201 | 369847
2.008| 521 | 45 | 335 [21.706| 817 |12.388 | 163.093 | 13.547| 70.911 | 155.308 | 57.386 123.339 | 152.142 | 364.836
2.009( 523 | 37 | 335 |21.225] 575 |12.384|157.872|11.284 | 72.551| 159.253 | 56.427 123.723 | 145.655 | 361.335
2.010f 510 | 37 | 335 |20.760| 488 | 11.988|150.558|11.224|71.080 162.533 | 55.230 117.226 | 140,725 | 358.488
2011 316 | 40 | 336 [20.924| 643 |11.898]152.540|11.891 | 65.796 | 166.916| 77.534 112.737| 135.155 | 379-605
2.012( 499 | 40 | 336 |20.072| 681 |12.141 152,922 11.294|69.811 | 172.275| 75.374 118.849 | 129.215 | 376-864
2.013|501,7| 41,3 |259,7| 19,371 | 640 |12.672|155.870 | 11.558]70.112 | 187.674 | 96.004 139.725 | 139.195 | 362.598
2.014 504,41 40,7 1249,2|19.478 | 533 |12.465|151.339]12.729|67.267|177.575| 132.314 126.325 | 130.376 | 566-590
2.015|546,1] 47,8 | 212 |20.864| 600 |10.356153.343 [ 13.194 | 58.486| 180.662 | 125.836 118.535 | 130.957 | 555.990
2016 529 | 56 | 202 |22.545| 730 | 9.512 | 154.336 | 17.646 ]| 61.025| 183.734 | 121.900 113.611 | 151.640] 570.885
2017 | 541 56 | 207 [23.463] 535 | 9.129 | 154.611]18.047 | 61.536 | 202.822 | 129.038 | 122.634 | 152.590 | 607.084
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Tabla 1. Datos de actividad y ocupacion desde 2.002 hasta 2.017
No se dispone de datos de actividad para el Hospital infanta Elena entre los afios
2.000 y 2.005, por eso no aparecen en la tabla 1.
Los parametros de actividad recogidos en la tabla anterior tienen el siguiente
significado:

Camas en funcionamiento o camas dia. Se considera cama hospitalaria

aquella instalada para su uso regular y que estd en servicio. Constituye una
unidad que incluye equipos, personal y espacio para mantenerla en
funcionamiento.

No se consideran camas las siguientes:

- Las camas de recién nacidos.
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