LYNEASIDAD AUTONOHA CE DUERETSAD

Universidad Auténoma de Querétaro

DISENO DEL INTERIOR DE UNA AMBULANCIA

Facultad de Ingenieria
Licenciatura

TESIS

Que como parte de los requisitos para obtener el diploma/grado de

L.A.V Eduardo Blanco Bocanegra
Presidente

M.D.l. Aldo Valencia Hernandez
Secretario

L.D.l Violeta Alvarez Granados
Vocal

L.D.l. Alejandro Salinas Aquilar
Vocal

Licenciado en Disefio Industrial

Presenta:

Gilberto Eduardo Espejo Zufiiga

Dirigido por:
Eduardo Blanco Bocanegra

SINODALES

Firma

Firma

Firma

Dr. Aurelio Dominguez Gonzalez
Director de la Facultad

Centro Universitario
Querétaro, Qro.
19 de Mayo de 2016
México

Firma



RESUMEN

La tesis propone el replanteamiento de utilidad y acomodo de mobiliario empleado
dentro de una ambulancia de tipo Il, recurriendo a la investigacion de campo y
comparando el producto con las soluciones actuales en el mercado. El disefio final
replantea la organizacion final de los mdodulos que habitualmente se emplean,
generando una nueva percepcion del espacio y de la organizacion de los varios
elementos meédicos, para que los usuarios involucrados en el uso del vehiculo
médico cuenten con un mejor lugar de trabajo. La conceptualizacion del disefio se
complemento al investigar dentro de las ambulancias que emplean los hospitales
publicos, como el IMSS y el ISSSTE, y de origen de servicio publico como lo es la
Cruz Roja, al realizar mapeos del material empleado en cada tipo de transporte y
de su distribucion dentro del vehiculo, asi como investigaciones con entrevistas
con el personal encargado de realizar las funciones de salvamento. Se desarrollé
un modelo 3D de las distintas instalaciones que conforman el disefio en conjunto,
explicando su funcionamiento e importancia, asi como el uso que se le daria una
vez creado. Se compone de elementos para cada lateral, fondo y techo del interior
de una cabina de ambulancia y de 2 sistemas de acomodo para suplementos
medicinales.

(Palabras clave: Ambulancia, Equipo, Dispositivo, Disefio Industrial, Propuesta)



SUMMARY

The objetive of this thesis is to expose and reformulate the utility and arragement
of mobiliary provided inside of an ambulance kind Il, using field investigation and
compare it whit he actual making method of the market. The design renames the
final organization of the modules that are installed in the ambulance, making a new
perception about the space and organization of the medical devices, so the users
get involved and the vehicle has a better work place. The conceptualization of the
design was unified by investigation inside ambulances used in the public hospitals,
like the IMSS and ISSSTE, and from public service like the Red Cross (Cruz Roja),
performing mappings for the material used in each kind of transport and his
distribution inside the vehicle; as well has investigation whit interviews whit the
employee in charge of the funtions of rescue. It was developed a 3D model whit
the different instalations that shape the design, explaining their operations,
importance and the use that will have once created. It's about a group of parts that
when mounted avoid the creation of corners and edges, made by elements in
every side, a background and roof of the inside a cabine and systems for the
arrangement of medicinal supplements.

(Key words: Ambulance, Equipment, Device, Industrial Desing, Propuse)
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1. Introduccién

Hoy en dia el disefio industrial adquiere dentro de su esfuerzo en conjunto el
poder de modificar la conciencia social, mediante el influjo de sus entusiastas y ha
pasado de ser una herramienta de styling! y belleza a convertirse en fuente de
progreso, mejora sustentable y de crecimiento en pro de la humanidad. (Munari,
2004)
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Esto debido a que el disefio industrial complementa actividades humanas como en
el sector de la salud, tema del cual parte este proyecto, donde las innovaciones
son frecuentes y van a la par del estudio tanto tecnoldgico, como préactico, sin
embargo muchas de estas innovaciones se quedan a pocos pasos de la mesa de
estudio, ya que se requiere de tiempo para su implementacién y de progreso
enfocado a la mejora social, muchas veces condicionado por intereses
econdémicos.

En ocasiones la infraestructura que se necesita para contar con un suficiente
servicio médico por parte del sector publico se ve detenida y rezagada, debido a
que la demanda es mucha y la division de los articulos de caracter médico y de
presupuesto a lo largo del pais es muy notoria.

El objetivo, por lo tanto, en este proyecto es re direccionar esfuerzos para aquellas
areas donde la movilidad médica se ve rezagada tratando de implementar el
concepto de “ambulancias de apoyo” una adecuacion para camionetas que
expande su utilidad de uso transformandolas en ambulancias de urgencias mas
econdmicas, con un disefio pensado en el usuario y calidad suficiente para llevar a
cabo su utilidad.

1.1  Objetivos
Objetivos Generales

Desarrollar una propuesta de disefio funcional para adecuar el material médico
utilizado en las ambulancias, redisefiando el entorno a uno mas accesible,
funcional y limpio, tanto en su forma como en su comunicacion visual.

Obijetivos Especificos

Llevar a cabo una investigacion para reconocer el tipo de camionetas que son
utilizadas en Centros de Salud y que pueden ser adaptadas por su tamafo,
capacidad de carga y funcionalidad para el desarrollo del redisefio.

Realizar un estudio para especificar los requerimientos del traslado médico de
emergencia.

Realizar un estudio estadistico para conocer los motivos de la movilidad médica.

Conocer el equipo necesario para las movilidades médicas y sus requerimientos
para operar.
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Contar con las especificaciones legales y utilitarias para dar un servicio medico
bésico e intermedio.

Generar elementos funcionales y capaces de ser reproducibles a escala nacional.

Crear un modelo en 3D a computadora y los planos generales para construccion.

1.2  Hipdétesis

“Al conocer las necesidades operativas de una ambulancia y sus usuarios, se
pueden disefiar los elementos para la adecuacion de una camioneta tipo van,
eliminando los problemas de falta de espacio y limpieza”.

1.3 Planteamiento del Problema

El problema

Actualmente el servicio médico evoluciona a un paso acelerado en el que es
posible realizar cirugias e intervenciones que antes se consideraban de alto riesgo
y casi imposibles de llevar a cabo; gracias a las tecnologias invertidas dentro de la
mejora de cirugias, vacunas y ante todo, la prevencién de posibles factores de
riesgo. Sin embargo la movilidad médica encuentra una barrera para poder
acercar a los pacientes a las zonas donde se llevan a cabo estas intervenciones.
Esto sucede en México debido a la mala distribucion de recursos y de equipo
médico, ya que en la mayoria de los casos se concentra en las ciudades mas
pobladas (Nelly Aguilera, 2005).

Aun mas importante, es que las ambulancias que generan este tipo de
movilidades tienen un costo muy elevado de alrededor de 50,000 ddlares a
150,000 ddlares; aproximadamente de 650,000 pesos a 1, 950,000 pesos, precio
gue se ve sujeto dependiendo de la marca de la empresa manufacturera de la
ambulancia y de su lugar de origen; estos precios son estimados por la fabrica
Arrow en Estados Unidos (Arrow, 2013); ademas de que emplea piezas de
mantenimiento de alto costo y que requieren de instalacién por parte de personal
especializado.

Por lo tanto, se define el problema de la siguiente manera:
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Disefiar a partir de un vehiculo comercial empleado actualmente para el disefio de
ambulancias, las adecuaciones necesarias para cambiar su factibilidad creando
elementos para la movilidad médica que sean econOmicas y competitivas,
implementando mejoras dimensionales y utilitarias en el area de transporte
médico.

Elementos del Problema

Para hablar de este problema se divide en categorias que abarcaran la parte de la
recopilacion de datos, se intenta obtener de esta manera toda la informacion mas
importante acerca del tema, de manera estructurada y conceptual.

a) El transporte: conocer aquellos tipos de transporte que se utilizan
actualmente para la movilidad médica ayuda a encontrar puntos de refuerzo a la
teoria que se expone en este proyecto.

b) Medicina: el conocimiento de las partes que integran un buen servicio
meédico asi como de las herramientas que conforman parte de esta actividad, con
el motivo de organizar y mantener el servicio lo mejor que se pueda.

C) Los usuarios: los tipos de usuario se pueden clasificar en dos tipos, el
usuario que es necesario en la actividad de transporte como lo son choferes y
médicos (0 paramédicos) asi como aquél que es la victima de un percance que
propicia la necesidad de transporte (victimas y familiares).

d) Los instrumentos: una parte de la investigacion requiere anotar y reconocer
los instrumentos y suministros que son necesarios para llevar a cabo una
movilidad exitosa en urgencias diversas segun las normas oficiales mexicanas.

e) La competencia: conocer el tipo de productos que solucionan esta
necesidad en el mercado es vital para reconocer puntos clave que propicien un
disefio destacado.

f) Los tipos de producciébn de estos elementos: reconocer los tipos de
materiales y de fabricacion para estos elementos determina su posible
implementacion.

s)] Utilidad: reconocer los aspectos que motivan el transporte médico garantiza
la capacidad de adaptabilidad de cada uno de ellos en el disefio final.

14



h) Requerimientos estructurales: aquellos requerimientos que se deben de
cumplir estructuralmente para que la adecuacion cumpla con la normativa y los
aspectos de construccion generales.

Tipos
Diferencias
Transporte
Capacidades
Puntos Clave Medici Buen Servicio
- edicina Herramientas
Utilidad

Diseno
Ambulancias

Requerimientos

Razones  Estructurales
Construccion

Instrumentos
Suministros
Equipo
Normativa

Produccién Competencia
Produccién Competidores
Materiales Innovaciones
Usuarios
Ergonomia
Caracteristicas
Insights

llustracion 1 Mapa visual de elementos de disefio

El disefio de la ambulancia por lo tanto es afectado por los 8 elementos mostrados
en la ilustracion 1 los cuales se investigaran a lo largo de esta tesis, con la
finalidad de obtener mejores resultados de disefio.
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2. Investigacion

2.1  Ambulancias

El término “ambulancia” proviene del verbo latino ambulare, o “caminar” debido a
la accion de trasladarse al hospital.

Las ambulancias son un tipo de transporte especial dentro de la movilidad médica.
El concepto de ambulancia se define como: “un vehiculo destinado al traslado de
enfermos y heridos (Cruz, Borja, & Arzola, 2006).

Puede tratarse de un traslado hacia, desde o entre lugares de tratamiento médico.
El término ambulancia se utiliza para designar un vehiculo usado para
proporcionar cuidados médicos a pacientes que se encuentran lejos de un hospital
0 para trasladar a un paciente a otro centro médico donde se pueda seguir su
tratamiento y practicarle un mayor nimero de pruebas o préacticas.

Segun la Universitat de les lles Balears (Balears, 2011) se define como: “Aquel
que se realiza para el desplazamiento de personas enfermas, accidentadas o por
otra razdén sanitaria, en vehiculos especialmente acondicionados a tal efecto.”

A su vez, con una definicibn mas amplia segun la Universitat de les lles Balears se
puede concretar qué:

“La ambulancia se define como un vehiculo usado en emergencia para cuidados
médicos que proporciona:

- Un compartimiento para el conductor.

- Un compartimiento para el paciente en camilla primaria y para el técnico en
urgencias médicas (PARAMEDICO EMS) quien brinda durante el traslado cuidado
intensivo y soporte de vida.

- Equipamiento y suministros para la atencién de la emergencia tanto en la escena
como en el traslado.

- SEGURIDAD, COMODIDAD y ERGONOMIA con los estandares mas altos para
preservar la vida y salud tanto del paciente como del Paramédico.

- Un sistema de comunicacion de dos vias que permite a los operadores
proporcionar informacién de la salud y requerimientos de los pacientes, establecer
necesidades médicas al arribo en los centros hospitalarios y/o comunicaciéon con
diferentes autoridades para una mayor eficiencia.
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- Contar con Avisos visuales y audibles de advertencia en el trafico.” (Especiales,
2010)

2.1.1 Tipos de Ambulancias

Las ambulancias se clasifican en 3 tipos dependiendo de la construccién de su
chasis:

El tipo 1 de cuerpo pequefio de una camioneta con un compartimiento modular, el
tipo 2 con forma de van y de techo alto y el tipo 3 con chasis de van y
compartimiento modular; las cuales siguen vigentes hasta nuestros dias (Peters,
2006).

llustracion 2 Ambulancia de tipo 1

Ambulancia de tipo 1: se trata de una camioneta que integra parte de su chasis en
la adecuacion para una ambulancia, empleando una “caseta” que esta hecha de
acero, aluminio o fibra de vidrio. Esta caseta estd montada de tal forma que no
debe de dafiar sustancialmente la forma comercial donde se coloco.

Dentro de ella se transporta el material basico para llevar a cabo una operacién de
salvamento bésica.
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llustracion 3 Ambulancia de tipo 2

La ambulancia de tipo 2 es una adecuacion hecha a una carroceria de camioneta
tipo Van, esto es, que son cerradas y que la estructura comercial de la misma no
se ve afectada por la adecuacion, s6lo en la parte interior se incorporan los
equipos para llevar a cabo el salvamento. La ambulancia tipo 2 puede ser para
atencion basica o para atencion avanzada.

llustracion 4 Ambulancia de tipo 3

La ambulancia de tipo 3 es una adecuacion total a la carroceria de un chasis
cabina, en el que la caceta modular se incorpora desde el chasis, modificando la
altura y dimensiones totales. La ambulancia tipo 3 se reconoce por tener el mayor
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espacio de todas las demas. La ambulancia tipo 3 se caracteriza por el uso para
especialidades o para ambulancias avanzadas.

Otro tipo de transportes

Actualmente en algunos servicios de ambulancias como el que ofrece New South
Wales se pueden encontrar nuevos ejemplos de movilidad médica, dejando de
lado la movilidad aérea han implementado sistemas de ambulancias por
motocicletas o por autos compactos, todo con el fin de llevar a cabo una ayuda
rapida de auxilio para después acercar el sistema médico especializado por
ambulancias méas grandes (Wales, 2012).

llustracion 5 Ambulancias especializadas: Moto y auto
de alcance

Vehiculos de rescate

= >

llustracion 6 Transporte especializado de bomberos

Los vehiculos de rescate incorporan una tecnologia especifica por tipo de
emergencia, en cada caso se trata de un vehiculo de mucha potencia para poder
llevar a cabo los trabajos que se les destinen, muchos de los vehiculos son
camionetas cerradas con una caja especial para llevar equipo de rescate, desde

19



pinzas de corte de metal que utilizan los bomberos, hasta cuerdas o maquinas de
bombeo de agua.

llustraciéon 7 Camion antimotines policiaco

2.2 Medicina: Servicios Médicos

Los primero servicios meédicos se concentraron y tuvieron su auge en la practica
bélica, donde los pacientes eran movidos en camillas de ruedas o cargados por
otros, con la idea preliminar de que fuera empleado como “un hospital que sigue al
ejército en sus campafas”, manifestandose de manera ideal pro los Reyes
Catdlicos, Fernando e Isabel a finales del siglo XV, sin embargo estos transportes
sélo se dedicaban a transportar al herido a un lugar de asistencia (Cruz, Borja, &
Arzola, 2006).

Este hecho cambi6 desde que en el siglo XVIII el cirujano francés Jean Dominique
Larrey, médico al servicio de las tropas de Napole6n Bonaparte, cambid el
concepto de transporte al implementar equipo médico al campo de batalla y dentro
del mismo transporte (Cruz, Borja, & Arzola, 2006).

El primer servicio conocido de ambulancias con base en un hospital es el del
Cincinnati General, en Ohio, Estados Unidos, en 1865. (Barkley, 1990), en el
mismo pais. Un cirujano del Ejército Federal llamada Edward Dalton inicié un
servicio de ambulancias para llevar a pacientes con mayor comodidad. Todas las
ambulancias contaban con equipamiento médico, morfina, tablillas, etc. Dalton
creia que la velocidad era lo principal, afirmaba que tras la llamada, el carruaje
partia a los 30segundos.
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Sin embargo se puede considerar al Profesor James Francis Pantridge como el
padre de las ambulancias modernas, “él y su grupo de trabajo de un hospital de
Belfast, Irlanda, disefiaron en 1966 un sistema para la atencién de pacientes con
cardiopatia isquémica?, una enfermedad del corazén que posibilita un paro
cardiaco, por lo que empleo la movilidad a domicilio, utilizando unidades moviles
terrestres con equipo electromecanico portatil...” (Peck EMT-P &
Cygnus/EMSWorld, 2010), considerando ademas de que el personal que asistiera
dentro de la ambulancia estaba especializado: una enfermera, un cardiélogo y un
operador de ambulancia.

El cirujano Pantridge invento el primer desfibrilador que pesaba 70 kg y funcionaba
a base de baterias de automovil, sin embargo logré crear uno con un peso total de
s6lo 3 kg logrado gracias a recursos desarrollados por la NASA (Duff, 2005).

En el ano de 1965 un reporte llamado “Muerte accidental y daino” declaré que las
ambulancias de tipo vagoneta de estacion y el de tipo limosina eran inadecuadas
para brindar un buen servicio, ya que se requeria un mayor espacio para el
paciente, el paramédico y el equipo de rescate.

“‘En México la atencion pre hospitalaria especializada del paciente en estado
critico se inicio el 28 de marzo de 1982... En los primeros afios de operacion el
equipo humano de estas unidades estaba integrado por un médico especialista en
medicina critica; un médico general para auxiliar al especialista en los
procedimientos de diagnostico y tratamiento y un paramédico para operar el
vehiculo” (Cruz, Borja, & Arzola, 2006).

A su vez, esta desigualdad se ve ejemplificada en la tasa de mortalidad de
municipios pobres comparados con los de niveles mas altos, el articulo refiere:

“... la tasa de mortalidad en municipios de menos de 4,300 habitantes es 2.5
veces la tasa promedio en las grandes ciudades, mientras que los municipios
entre 4,300 y 12,000 habitantes presentan una tasa de mortalidad 50 por ciento
mayor al promedio en grandes ciudades “...Es decir, un nifio que nace en uno de
estos municipios rurales enfrenta un riesgo de morir al menos tres veces mayor al
riesgo promedio nacional. Mas aun, este riesgo se multiplica por 5 en 10 por ciento
de los municipios rulares”

Por lo tanto se puede entender que el desarrollo del nivel de servicio médico
engloba la capacidad que tiene el municipio para brindar el nivel de salud,
capacidad que también se ve englobada en la definicion de “servicios médicos de
primer nivel”. (Nelly Aguilera, 2005)
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¢, Como se lleva a cabo el servicio médico?

Etapas del proceso Operativo de Atencion Pre hospitalaria segun la normativa
NOM- 237-SSA 1994

Preparacion: Proceso mediante el cual se aseguran las condiciones 6ptimas antes
de la respuesta. Se compone de:

Evaluacion, Atencién y Control.

Respuesta: Administrar y responder a las llamadas que demandan la atencion
médica de urgencia.

Control de la Escena: evaluar la seguridad, el tipo de dafio, nUmero de afectados y
actuar de manera organizada por el tipo de caso.

Extraccion y Movilizacion: extraer y movilizar al paciente acuerdo a sus
condiciones clinicas y a los recursos tecnoldgicos disponibles.

El traslado se debe de llevar de manera segura, de forma oportuna y en el tiempo
adecuado, mediante el enlace y notificacion de la condicion clinica del usuario.

Referencia, se trata de transferir al usuario al personal autorizado de la unidad
hospitalaria receptora acompafiado de un reporte de atencion pre hospitalaria
verbal y escrito.

Fin de Actividades: realizar la adecuacion y aseo tanto del equipo, material y del
vehiculo para reanudar el proceso operativo. Se realiza una evaluacién técnica y
emocional del proceso mediante la aplicacion de dinamicas grupales.

2.2.1 Servicios de Salud en México

A su vez, segun datos recabados del INEGI en la encuesta a nivel nacional en el
afo del 2010 el numero de derechohabientes a servicios de salud es de 72, 514,
513 personas, de las cuales las que cuentan con servicio del IMSS son 35,
380,021, un servicio mas saturado que el del ISSSTE con 7, 190, 494 personas.
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Por lo tanto, para apoyar al sector salud existe un personal médico nacional de
195,728 médicos certificados, de las cuales 72, 714 son dependientes del Instituto
Mexicano del Seguro Social, lo que nos deja a casi 370 personas
derechohabientes por médico a nivel nacional; a su vez, por médico dependiente
del IMSS hay casi 486 personas.

Derechohabientes por Institucion

Total,
80,000,000 72.514.513
(7] .
& 60,000,000 ——
S IMSS, _
£ 35,380,021 (SP,Priv.),
a. 40,000,000 f— 29,943,99 —
= E—
el
% 20,000,000 7'?;?424

Instituciones
Tabla 1 Proporcién de derecho habientes

2.3  Requerimientos por la NOM 020-SSA2-1994

Segun la Normativa Oficial Mexicana-020-SSA2-1994 (NOM-020-SSA2, 1994) que
cuenta con las consideraciones que regulan las caracteristicas y requisitos
minimos que deben de tener las unidades de atencion medica mdviles tipo
ambulancia define los tipos de ambulancias terrestres de la siguiente manera:

3.1 Ambulancia de cuidados intensivos, a la unidad mévil, aérea o terrestre, que
proporciona atencién médica pre hospitalaria o interhospitalaria al paciente en
estado critico, que requiera cuidados especiales durante su traslado, con personal
capacitado y los recursos fisicos necesarios.

3.2 Ambulancia de transporte, a la unidad mévil, aérea o terrestre, para el traslado
de pacientes, cuya condicion no sea una urgencia.

3.3 Ambulancia de urgencias, a la unidad movil, aérea o terrestre, que proporcione
atencion meédica pre hospitalario o inter hospitalaria en casos de urgencias.
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Disposiciones Generales
Para regulacién de forma y tamafio de las ambulancias:
4.1. De las ambulancias en general

4.1.1. Deben ser utilizadas Unicamente para el proposito que hayan sido
autorizadas y queda prohibido transportar o almacenar cualquier material que
ponga en peligro la vida o salud del paciente y del personal que preste el servicio.

4.1.2. Deberan cumplir con las disposiciones en la materia, para la utilizacion del
equipo de seguridad y proteccion del paciente y personal que proporcione los
servicios.

4.1.3. Deberan recibir mantenimiento periédico, el vehiculo y equipo de acuerdo
con los lineamientos establecidos por las autoridades competentes.

4.1.4. Deben apegarse a la reglamentacion que establezca la Federacién y
entidades federativas en relacion al transito, control de emision de contaminantes,
uso de mar territorial y espacio aéreo.

4.1.5. Deberan participar en las tareas de atencion en incidentes con saldo masivo
de victimas y en casos de desastres, cuando resulte insuficiente la capacidad de
respuesta local; bajo la coordinacién de los servicios de salud de la entidad
federativa que corresponda.

4.1.6. Deberan portar la leyenda “AMBULANCIA”, en material reflejante y en color
contrastante con el vehiculo, colocado en los costados, toldo, fuselaje, segun sea
el caso y segun el tipo de ambulancia de que se trate: traslado, urgencias o terapia
intensiva. La cabina para el paciente deberd contar con vidrios polarizados.
Excepcion hecha para las ambulancias de las fuerzas armadas.

4.2. De las ambulancias terrestres
(De traslado, urgencias y de terapia intensiva)

En la siguiente tabla se muestran las especificaciones de la norma antes
mencionada categorizando aquellos elementos y las especificaciones de la
normativa que debe de cumplir como minimo el disefio final, para efectuar de
manera segura y confiable su trabajo.
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Tabla de Requerimientos segun la normativa (facciones que conciernen al disefio)

DESCRIPCION APARTADO ESPECIFICACION

Distintivo 4.1.6 Material reflejante de color
contrastante del vehiculo, en los
costados, toldo, fuselaje y especificar
tipo de ambulancia.

Vidrios 4.1.6 Polarizados en la caja

Luces especiales 4.2.2 Dos lamparas que emitan luces rojas
y blancas. Torreta con lamparas
giratorias de 360° o estroboscépicas.

Sonido 4.2.2 Sirena a 126 decibeles

Capacidad 4.2.3 Compartimiento para minimo una
paciente en camilla y dos elementos
de atencion medica

Espacio 4.2.4 Tipo 2 y 3: espacio entre 1.60 a
1.70m de altura de 1.90 a 2.10m de
ancho y de 2.50 a 2.90 m de largo.

Camilla 4.2.5 Poder llevar una camilla rodante y
una camilla adicional

Personal 46.1.1 Contar con Chofer y un técnico en

urgencias

Tabla 2 Requerimientos generales

Tabla de equipo para ambulancias terrestres minimo, tipos 2 y 3, del anexo “a

EQUIPO APARTADO ESPECIFICACION

Equipo de 11 Equipo de 2 0 mas vias de
radiocomunicacién radioemision

Organizacion 1.2 Gabinetes y gavetas
Seguridad interna 1.3 Cinturones de Seguridad
Extintores 1.4 De 1.5 kg en cabina y en caja

Tabla 3 Requerimientos de uso
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Tabla de equipo médico a organizar en ambulancias terrestres tipo 2 y 3, del

anexo “a

EQUIPO APARTADO DESCRIPCION |

Estetoscopios 2.1 Estetoscopio biauricular adulto y
pediatrico

2.2 Estetoscopio Pinard

Termbometro 2.3 Rectal y Oral

Presion Arterial 2.4 Esfigmbémetro con brazaletes adulto
y pediatrico

Diagndstico 2.5 Estuche de diagndéstico completo

Collarines 2.6 Collarines cervicales semirrigidos
(C,M,G)

Laringoscopio 2.7 Mangos para laringoscopio adulto y
pediatrico, hojas 0,1,2,3y 4

Reanimadores 2.8 De balén (A,P,N) y mascarillas

Tanque de oxigeno 2.9 Tamafo “C” o “D” portatil

portatiles

Tanque de oxigeno 2.10 Fijo, de 3 metros cubicos

Equipo para parto 2.11 Budinera de acero inoxidable, dos
pinzas Rochester curvas, pinzas de
diseccion sin dientes, onfalotomo,
tijera Mayo, porta agujas Mayo
Hegar, cinta umbilical.

Camillas 2.12 Camilla rigida y de tabla corta

Gancho 2.13 Porta suero doble

Aspiracion 2.14 Fijo y tipo portatil

Férulas 2.15 Para miembros toracicos y pélvicos

Equipo de Suturas 2.16 Charola de acero inoxidable, pinzas
Adison, mangos de bisturi 3 y 4,
pinzas de diseccion, pinzas Kelly
curvas, pinzas tipo Mosquito

Céanulas 2.17 Orofaringeas, adulto y pediatricas

Tubos endocranéales 2.18 Con globo y vélvula conector,
calibres 6.0, 6.5,7.0,7.5,8.0,85y
9.0

Ventilacién 2.19 Cricotiroidecomia por puncion

transtraqueal

Equipo desfibrilador 2.20 Portatil y automatico
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Pinzas extra 2.22 Pinzas de Magill

Estiquete 2.23 Para tubo endotraqueal

Jeringas 2.24 Asépticas, varias

Tabla 4 Material indispensable en una ambulancia

Para finalizar, la ambulancia debe de contar con espacio para suministros y
medicamentos, en total 20 suministros como catéteres, jeringas, torniquetes, jabon
quirurgico, yodopovidona, etc. Asi de contar con mas de 52 tipos de
medicamentos y soluciones.

La organizacion de todos estos elementos (equipo, equipo médico y suministros)
se planifica con anterioridad, muchos de ellos no permanecen todo el tiempo
dentro de la ambulancia, sino que son organizados y empaquetados dependiendo
de la necesidad béasica y del tipo de urgencia a tratar.

2.4 El mercado Actual de las Ambulancias

2.4.1 Constructores especializados en México.

COMSA México: Constructora de Vehiculos de Emergencia
http://www.comsa.com.mx/

Fundada el 1° de Abril de 1979, desarrollando proyectos con secretarias de
Gobierno, para desarrollo de torretas y vehiculos especiales para el uso publico.
Tiene vinculos con empresas como Ford Motor Company de México y Chrysler de
México. Sus principales éxitos son la “Ambulancia de Usos Multiples” y la
“Ambulancia de Terapia”. Empresa certificada en ISO 9000 y con complemento de
normativa basada en la americana.

La ambulancia que fabrican de tipo Il se realiza en vehiculos de marcas:
Ford: Econoline y Transit
General Motors: Cargo Van

Modulo construido sobre un vehiculo tipo van, en estructura metéalica de acero y
proteccion anticorrosiva tipo roll bar, electro soldada a la estructura principal del
vehiculo.
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Mobiliario interior fabricado en materiales ligeros y resistentes en plastico
reforzado, PVC rigido modificado o plastico ABS termo formado. Ademas los
sistemas de iluminacién y emergencia vial son de marca Whelen, certificado por
normas internacionales.

Camillas: Ferno Washington, Stryker.

llustracion 9 Ambulancia COMSA interiores
Grupo DESPA (Conversiones Especiales S.A. de C.V.)
http://www.grupodespa.com/ambulancia_tipo_3.html

Originada en 1981, fabrica y convierte Ambulancias para satisfacer las demandas
del mercado. Un grupo creado dentro de México. Se especializan en ambulancias
de terapia intensiva, con el reconocimiento por parte de la Secretaria de Comercio
y Fomento Industrial.
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Fabrican sus unidades con diversas normas como las de México, Peru, Chile y de
Estados Unidos. Su ambulancia de tipo Il se fabrica en vehiculos de tipo Van,
como:

Chevrolet Express Cargo Van
Ford Serie E

Cuentan con una elevacion de techo estructurado y reforzado con domo en fibra
de vidrio. También existen en el mercado versiones que se pueden fabricar en
Vans de cuna Europea como:

Crafter de Volkswagen
Sprinter de Mercedes Benz
Manger de Peugeot
Ducato de Fiat

Transit de Ford

Son unidades con suficiente altura para el requerimiento normativo. Ademas
algunas unidades de origen asiatico como Nissan o Toyota.

m @ wmy

llustracion 10 Ambulancia DESPA exterior
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llustracion 11 Ambulancia DESPA interior

4.1.2 Constructores de Vehiculos especializados Internacionales

Bertonati
http://www.bertonati.cl/

Empresa dedicada a realizar adecuaciones especiales en vehiculos comerciales
dependiendo de las especificaciones del cliente. Bertonati crea sus armados con
piezas comerciales y faciles de obtener por repuesto, como partes Unicas que
modifican su acomodo e identidad. Cuentan con 30 afios de experiencia en la
transformacion de estos automoviles.

} ‘\h\&]é‘\)\‘

P

llustracion 12 Ambulancia Bertonati exterior

Fabrica para el sector de salud, ambulancias, clinicas mdviles y para movilidad
limitada. Fabrica ambulancias tipo 1 y 2, asi como ambulancias especializadas,
tipo 3. Manejan un concepto denominado Advantage, con un disefio moderno,
funcional y estético, debido a que el interior es al 100% higiénico.
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Las ambulancias tipo 2, estan construidas para trabajo urbano y semi urbano,
equipadas sobre un furgdn monoblock (tipo Van). Tiene mobiliario interior
fabricado totalmente en plastico ABS clinico termo formado; garantiza estar libre
de material 100% organico, resistente a fluidos, redes de oxigeno y aspiracion,
mobiliario elastico frente a impacto, piezas intercambiables.

llustracion 13 Ambulancia Bertonati corte

Las adecuaciones se llevan a cabo en vehiculos como:
Mercedes Benz, Sprinter

Peugeot, Boxer

Ford, Transit

Chevrolet, Express Van

Mercedes Benz, Vito

Hyundai, H1 Alta
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llustracion 14 Adecuacion interior Bertonati

Las adecuaciones para camionetas en ambulancias de tipo 1 se lleva a cabo con
estructura de caja de aluminio y sandwich de panel, la caja soporta trabajo en
traccion 4x4, cubre al interior del ambiente externo, con una temperatura

graduable de -20/40 °C, libre de corrosion. No sobrepasa el peso bruto del
vehiculo, no se modifica el chasis del fabricante.

Se implementa en camionetas de tipo:
Dodge Ram 3500

Dodge Ram 2500

Chevrolet Silverado

Toyota HILUX

Nissan Navarra

Chevrolet DMAX

Ferbel

http://ferbel.com/index.php?option=com_content&view=article&id=3&Itemid=101

La empresa Ferbel cuenta con mas de 30 afios de experiencia en modificaciones
especializadas, crea casetas para vehiculos, desde laboratorios médicos,
ambulancias a oficinas moéviles. Emplea automoviles parecidos a los de la
competencia y tratan de reflejar la capacidad de resistencia de sus vehiculos.

Camionetas tipo Van como lo son:
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Volkswagen Crafter

Chevrolet Express

/a

) e

3

llustracion 16 Ambulancia Ferbel interiores

El mueble interior al costado izquierdo esta fabricado de plastico reforzado con
fiora de vidrio y resina poliéster retardante al fuego, de facil limpieza,
compartimientos para equipo médico y puertas de policarbonato de 5 milimetros
de espesor, el piso esta fabricado del mismo material, preformados en molde y
con molduras en aluminio anti-derrapante en el acceso trasero y lateral.

El forro interior estd diseflado y fabricado en paneles preformados en molde,
(fabricados de plastico reforzado, con fibra de vidrio y resina poliéster retardante al
fuego), ideal para unidades de servicios de salud por sus propiedades para el facil

lavado y desinfectado.
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4.1.3 Redisefio de una Ambulancia

Un ejemplo aun mas relevante es el redisefio de la ambulancia en su interior
elaborado por el Colegio Real de Arte Centro Helen Hamlyn (The Royal College of
Art Helen Hamlyn Centre) que gand la nominacion como el mejor disefio del afio
2012 en la categoria de transporte, por parte del Design Museum’s Design
Awards. Se requirieron 6 afios de investigacion liderado por Ed Matthews y por
Gianpaolo Fusari, tiene por intencion mejorar la experiencia de los pacientes y
crear un mejor espacio para el equipo de rescate ( Royal College of Art, 2012).

El principal factor que estableci6 su disefio es que se ve al equipo de paramédicos
como un equipo profesional y talentoso que no sélo atiende a las personas, sino
que también debe de diagnosticar y tratar a los pacientes, este nuevo disefio
intenta optimizar su labor. El proyecto comenzd cuando los disefiadores se
unieron a equipos en llamadas de emergencia, o que surgid en bocetos y en
modelos de tamafio real hechos a base de espuma y carton.

A su vez el equipo fue multidisciplinario en sus tareas incorporando al trabajo
paramédicos, doctores, pacientes, investigadores académicos, ingenieros y
disefiadores.
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llustracion 17 Redisefio de Ambulancia, The Royal College of
Art Helen Hamlyn Centre

El principal factor de cambio en su disefio fue reconfigurar el esquema del espacio
para que el experto pueda tener 360° de acceso al paciente. El interior también fue
disefiado con equipos modulares que contienen consumibles especificos para
cada tipo de tratamiento, ayudando tanto al rendimiento de ayuda como al control
de almaceén.
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llustracion 18 Interior del prototipo Ambulancia de Royal College of Art

Al mismo tiempo, otro factor importante es el monitor que se encuentra en el
techo. Este monitor se mueve adelante y atras para que el paramédico encuentre
en todo momento los signos vitales del paciente. Cuenta con 2 asientos a los
lados del bur6 de utensilios para descanso del médico. El producto se encuentra
actualmente siendo probado por comisionados y manufactureros de éste
transporte para asegurar el aprendizaje y posible aplicacion del proyecto.

4.1.4 Estadisticas de la movilidad médica.

El factor de la movilidad médica y aquello que define no solo el tipo de ayuda a
llevar a cabo sino también el transporte, el equipo y la capacitacion requeridas es
necesariamente, el problema a tratar, el motivo del accidente.

De acuerdo con estadisticas de la ANSE (Asociacion Nacional de Seguridad y
Emergencias) los accidentes de transito son la cuarta causa de muerte en nuestro
pais, ya que al afio casi 15 mil personas mueren y mas de 400 mil resultan heridas
por estos accidentes.

Dentro de la investigacion se aclar6 que los hombres jovenes son los que mas
sufren accidentes de auto fatales asociados comuUnmente con el consumo
excesivo de alcohol.
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La mayoria de los servicios de urgencias son atendidos por la Cruz Roja Mexicana
y por organizaciones privadas.

2.5 Investigacion de Campo

Para la investigacion de campo se investigd en una clinica del IMSS en
Ixmiquilpan, Hidalgo; en la Cruz Roja de Querétaro y en el hospital del ISSSTE de
Querétaro, para tener como muestreo una variedad de servicios con los que
cuenta el sector publico.

La ambulancia mas completa fue la empleada por la Cruz Roja, que contaba con
una limpieza y niumero de elementos superiores a las dos antes mencionadas.

La menos organizada y limpia fue la clinica del IMSS de Ixmiquilpan, que requeria
de una modernizacion y que es ejemplo de varias zonas parecidas en cuanto a
infraestructura dentro de Querétaro.

Las encuestas se hicieron via internet mediante el uso de un motor de encuestas,
gue muestra los resultados de forma clara y medible; la encuesta se llevo a cabo
en la zona de Querétaro capital solamente.

2.5.1 Mapeo de Elementos

La localizacién de los elementos comienza de izquierda a derecha, con las
botellas de oxigeno medicinal, conectadas a la instalacion de la furgoneta para
alimentar la toma de pared. Los collarines estan situados en la parte superior de la
cabina, junto con las férulas.
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llustracion 19 Mapeo de elementos Acceso de Camilla

El colchén de vacio (un colchon lleno de bolitas que se adapta a la forma del
enfermo) esta situado justo debajo de las gasas, vendas y goteros.

Se tiene ademas sueros de tipos: Salino, glucosado, plasmalyte, gelafundina, etc.

Al fondo a la derecha se observan un tablero espinal (sirve para colocar al
paciente en una base poco rigida) y las mochilas de ataque, que llevan contenido
para la primera intervencion.
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llustracion 20 Mapeo de Elementos Mochilas de Ataque
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En las mochilas se encuentra equipo que puede ser necesario al bajar de la
ambulancia y acceder a un terreno lejano a la ambulancia, equipamiento para
poder ventilar al paciente: un Ambu que es la marca de una bolsa para ventilar al
paciente. Lleva un tubo para traqueotomia, laringoscopio, ademéas de gasas,
vendas y catéteres.
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llustracion 21 Mapeo elementos entrada lateral

En la parte superior de la ambulancia se tienen perchas para colocar los sueros, al
lado se tiene un respirador. Se tiene un espacio para colocar las bolsas de
frio/calor, etiquetas para la clasificacion de heridos en catéstrofes llamado
TRIAGE, compresas y accesorios pediatricos.

Se tiene un compartimiento para material para curas, como gasas, esparadrapo y
apositos. Abajo del mismo se tiene un tensibmetro y un pulsioximetro.

Otro de los aparatos mas importantes es el desfibrilador. En ese mismo lugar
estan ubicadas tomas para realizar vacio (aspirar secreciones por ejemplo) y una
de aire.

Se cuenta con una placa perforada llamada ampulario, donde se sujetan las
ampolletas de medicamentos para su orden y manipulacion.

Archivo Fotografico: Ambulancia IMSS de Ixmiquilpan, Hgo. 01 de Julio de 2013
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Para la investigacion se visito la ciudad de Ixmiquilpan, donde el servicio de salud
es comparable, por el nimero de habitantes y derecho habientes, a municipios de
Querétaro, como Colon, Corregidora, etc. La ambulancia del IMSS mostré datos
que diferenciaban mucho a la de la Cruz Roja, y es que el nimero de suplementos
y de equipo que lleva dentro refleja el actual servicio de salud. En este servicio de
salud participan por lo general 2 personas solamente, el chofer y un médico o
paramédico.

La ambulancia observada se trataba de una Chevrolet Cargo Van, que se
empleaba comunmente como ambulancia de emergencias. Al revisar el interior de
la ambulancia se encontré que contaba con muy pocos lugares donde almacenar
equipo importante, los lugares que se usaban eran de dificil acceso y que los
suministros eran entregados en una bolsa blanca, segin nos cuenta el operador
de la ambulancia Cesar Salas Roque.

llustracion 22 Disposicién de jeringas y compresas

Las jeringas y compresas se encuentran dentro de un cajon con puerta deslizante
de acrilico, el cual debe de abrirse lentamente y con cuidado para no dejar caer su
contenido.
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Esta localizado cerca del paramédico y a la altura de la rodilla, lo que parece ser
muy conveniente para el movimiento dentro de la ambulancia. Arriba de este
compartimiento se encuentra un espacio para poder preparar medicamentos,
compresas u otro tipo de aplicaciones que requieren de un proceso de creacion.

llustracion 23 Toma de agua, aire y control de
ambiente

Arriba del espacio empleado para preparar medicamentos se tiene una toma de
agua y de aire comprimido, esto para diluir preparados que asi lo requieran y
proporcionar aire al paciente. Al lado de las tomas, se encuentra un panel de
interruptores que manejan la ventilacion interior (extractor o refrigeracion) y la luz
ambiente (luz alta o baja).

llustracion 24 Tanque de Oxigeno

El tanque de oxigeno que se conecta a la toma de aire anteriormente mostrada
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mide 1 m x 28 cm de diametro, se engancha a la ambulancia empleando
sujetadores de metal que se unen a la cabina con trozos de tela. El tanque puede
ser abierto directamente ya que no existe ningun tipo de proteccion o
recubrimiento.

llustracion 25 Anclaje de la camilla

El anclaje al suelo que se emplea para fijar la camilla es una barra metalica con un
gancho que se abre al girar toda la barra hacia la izquierda. Con un mecanismo de
resorte regresa a la posicion original. El soporte agarra de manera lateral la
camilla, fijando su movimiento en cualquier sentido, excepto el rotatorio sobre el
eje que crea su agarre. Esto permite que la camilla cuente con un movimiento
circular que impide el paso del paramédico a lo largo de la ambulancia, teniendo
que mover la camilla el solo para pasar.

llustracion 26 Fijado de la camilla

Al fijar la camilla el verdadero espacio de la ambulancia se muestra, no solo se
encuentran espacios no aprovechados, sino que también se acorta el paso de las
piernas para abarcar toda el area donde se sientan los paramédicos.
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llustracion 27 Acomodo de enfermero, médico y
familiar

En la ilustracion 26 se muestra el lugar donde se sienta el familiar, el médico y el
enfermero, en este caso, una situacion que no es necesaria es el acomodo del
enfermero, en la parte izquierda ya que se encuentra lejos de todos los utensilios y
es dificil para la ambulancia albergar a mas de dos personas de atencion para el
paciente. Se nota la incomodidad dentro de la cabina asi como la movilidad dentro
de la misma.

llustracion 28 Cajonera debajo del asiento

En el asiento donde van los pasajeros se observa espacio que no tiene una
finalidad en su uso, esto es, que almacena diversos utensilios que muchas veces
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no mantienen su limpieza y alin mas, que pasan desapercibidos y no utilizados por
el personal.

llustracion 29 Estanteria superior

Como se muestra en la ilustracion 28 existe ademas una estanteria en la parte
superior que se fija al techo. Cuenta con una puerta corrediza de estireno blanco
gue mantiene a los objetos en su interior contenidos. Sin embargo, al preguntar
para que sirve o que puede llegar a contener los encargados decian que era poco
0 nada empleada.

En conclusion, las ambulancias del sector publico cumplen de manera general las
necesidades mas basicas del transporte de emergencia. Sin embargo, la
percepcion general del sector publico es que es deficiente, sucio, desorganizado,
etc. En la observacién se pudieron encontrar espacios que no se empleaban, por
el simple hecho de que tanto el equipo médico, que no era acomodado en los
espacios con ese fin, sino que se llevaban arriba del asiento del familiar, ademas
de los suministros meédicos, que como se explicd, eran transportados y
almacenados dentro de una bolsa de plastico.

Es necesario por lo tanto dar espacio suficiente a todo el equipo, sin dejar de lado
la efectividad de una bolsa ni tampoco hacer que este espacio se vuelva un lugar
no empleado.

2.5.2 Encuestas

Para conocer la opinion general de las personas, se realizé una encuesta a
personas de distintas edades y con distintas experiencias, preguntando su opinion
personal, debido al escaso niumero de personas que han sufrido un percance y
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con la premisa que se tratan de temas delicados. El concentrado de las encuestas
se encuentra en Anexos.

1. Edad:

De los 16 encuestados 14 declararon sus edades, siendo la mas comun la de 23
afos.

2. ¢Conoces o0 alguna vez has usado o estado en un transporte médico en
ambulancia? (Familiares, conocidos, etc.)

De las 16 personas encuestadas, solo 8 han tenido un acercamiento a este tipo de
transporte.

El 27% significativo, tuvo un acercamiento real con un familiar.

3. Si la respuesta anterior fue afirmativa, por favor especifique qué tipo de relacion,
edad y motivo del servicio.

“20 anos, hermano, accidente automovilistico”
“Abuelita, 78 anos, no recuerdo el servicio”

“Me senti mal de la escuela, severo dolor abdominal y me trasladaron en
ambulancia a un hospital general, 14 afnos”

“Abuelo, 80, paro cardiaco”

“Amigo, 30 anos, herido por golpes”

4. ¢Cual es tu impresion (percepcion personal) de estos transportes? (Puedes
opinar libremente)

“El paciente viene aparentemente comodo, para mi como acompanante fue
muy incomodo el asiento pues viajé 3 horas, las puertas de una especie de
repisa se abrian y se me venian todos los utensilios encima”

“Parecen aburridos, son como las sillas de ruedas u objetos asi, ¢Por qué
tiene que usar esos colores, esas formas? Todas son igual de feas”

“Son vehiculos grandes y pesados. Pero los relaciono con el transporte de
un superhéroe que acaba de salvar una vida”
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“Por fuera parecen ser muy seguros y creo que cuentan con los elementos
para identificar el servicio que ofrecen, por dentro, desconozco que tan
completos se encuentren”

5. Clasifica del 1 al 8 aquellas caracteristicas que creas son particularmente
importantes en este transporte. (1 es el menor valor, 8 el mayor)

La mayoria de las personas piensan que es mucho mas importante la Higiene con
un 5.9 de votos mayores, en segundo lugar, la Organizacion Interna, con un
5.77, en tercero, los Materiales de la ambulancia, con un 5.5.

6. ¢ Qué consideras que le faltaria a este tipo de servicios y transportes?

“Asiento mas coémodo, los contenedores internos mas seguros para que no
se derramen los contenidos, seguridad en las puertas de las repisas
internas, mejores amortiguadores”

“Tamano y constante renovacion de la ambulancia en general”
“Mas humanidad, que no sea como muy feo y deprimente”
“Mayor espacio”

“No sé, nunca he estado en una. Pero desde mi percepcion, que fuera mas
rapida”

“Que la respuesta sea mas rapida, pero también que tenga algun numero
gratuito porque los del 066 son unos ineptos”

“Quiza una via alterna en las carreteras”

7. ¢Qué tipo de ambulancia es la mas comun en tu localidad?

La mayoria de las personas conocen las ambulancias de tipo 2 (tipo Van). La
segunda mas conocida es la tipo 3, (Chasis modificado con cabina).

8. Suponiendo que se encuentra en alguna emergencia de salud, ¢Qué esperaria
(ademas de la pronta ayuda) del transporte enviado? (Intente generar mas de una
opinion)
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“Que el transporte se sienta mas comodo y que puedan curarme sin tener
que llevarme hasta un hospital”

“Que tenga todo lo necesario, amabilidad también, pienso que la forma en la
gue acceden las camillas no sea la mejor”

“Protecciones acolchadas y bandas para sujetar a mi enfermo, cdmodas y
seguras. Al conductor sensibilizarlo respecto a la seriedad de su trabajo”

“Limpieza, que sepan lo que estan haciendo en todo momento”

“Mas informacién de que hacer en lo que espero la llegada de la ambulancia”

9. Gracias por tomarte el tiempo de contestar esta encuesta. En caso de necesitar
tu ayuda de nuevo, esperamos contar contigo. ¢ Tienes algin comentario respecto
al tema? Nos gustaria saberlo.

“Considero que es un aspecto importante el tiempo que tardan en subir a un
paciente al vehiculo y explorar la posibilidad de un pequeino hospital moévil”

2.8 Requerimientos de Disefio

A partir de las opiniones e investigaciones realizadas se llegaron a las siguientes
clasificaciones de los requerimientos para el disefo final:

2.8.1 Utilidad

Las ambulancias tienen una utilidad especifica para su sociedad: hacer llegar lo
mas rapido posible ayuda de personal especializado a un lugar determinado, que
generalmente se traduce en una urgencia, esto es, que puede matar o dafar
permanentemente a la persona en cuestion. Por lo tanto se caracterizan las
principales funciones de una ambulancia basica y de urgencias:
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A) Transportar al personal médico: hacer llegar a las personas capaces de
atender en una emergencia a alguien que lo necesite, en el menor tiempo
posible.

B) Transportar material médico: cargar con lo indispensable para desarrollar
un trabajo 6ptimo para la solicitud de rescate.

C) Transportar al enfermo: la primera intervencion del personal médico
muchas veces no es suficiente, por lo que se requiere poder mover a esta
persona a un lugar especializado y en un ambiente propicio para su
tratamiento.

D) Seguridad: el transporte tiene 2 elementos que determinan si es seguro o
no: la capacidad de seguridad en el camino, esto es: que la caja o
adecuaciones no afecte la maniobrabilidad del vehiculo, que cuente con
elementos de seguridad indispensables como cinturones de seguridad,
extintores y materiales inflamables y no dafiinos en un accidente. Al mismo
tiempo también que garanticen la sanidad del espacio de trabajo,
resguardando material dafiino, facilitando la desinfeccion del mismo.

2.8.2 Usuarios

Dentro de la normativa se establece el nimero de usuarios que se emplean
generalmente para realizar el transporte médico y claramente se definen como:

ler Usuario: El Chofer

El Chofer u operador de la ambulancia: el encargado de manejar el transporte
médico debe de estar preparado para controlar situaciones de estrés, capacitado
para dar asistencia al personal médico. El chofer es pieza fundamental de una
buena operacion de rescate, ya que conoce los elementos que integran en la
totalidad la ambulancia, el mismo es el encargado de su mantenimiento y control
de almacén junto con el médico. A su vez, la responsabilidad de su actividad
determina la seguridad de todos los demas usuarios.
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Definiendo:

Hombre de 35 a 45 afos, operador de ambulancia, de complexibn media a
delgada.

DE RESCATE .
ALMACEN

Figura 1 Relaciones de uso: Chofer
2do Usuario: El Paciente

El paciente: El paciente integra el motivo de la movilidad, por lo que es pieza
fundamental del disefio de la adecuacién en una ambulancia. Muchas de las
mismas son pensadas para otras naciones (debido a la importacion de la
ambulancia) por lo que la movilidad al interior de la ambulancia se ve disminuida.

El paciente debe de contar con aspectos integrales para su bienestar:

La Seguridad: el aspecto de la seguridad determina la capacidad del paciente para
manejar su cuerpo en situaciones de riesgo, ademas de poder entender las
instrucciones del personal. Se compone de la seguridad fisica, en donde el
paciente trata de mantener su cuerpo evitando el dolor y la emocional, en donde la
preocupacion después del percance afecta su bienestar.

La Atencion: el aspecto de respuesta ante las modificaciones en su entorno: tales
como tipo de intervencion, si es la adecuada o no y de que calidad. La atencion es
la capacidad de respuesta del personal y de la ambulancia.

Las Dimensiones: de su persona, en este caso su tamafio y ergonomia
especificas. Debido a que en México destaca entre los paises con mayor
obesidad, el tamafio de las personas es un factor a considerar. (informador.com,
2013)

Definiendo:

Hombres y mujeres de edad variable. Tendencia a obesidad.
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Figura 2 Relaciones de uso: Paciente

3er Usuario: El Técnico en Rescate, Doctor, Paramédico

El personal de rescate: el personal de rescate esta capacitado para llevar a cabo
labores como la seleccién del equipo y suministros a utilizar, el rescate de la zona
critica de accion y el tratamiento posterior dentro del transporte de urgencia, con el
fin de mantener con integridad al paciente. Debe de asegurar el bienestar tanto del
paciente como el propio y de aquellos que se encuentran en su entorno,
manteniendo el equipo y suministros con higiene y guardando y retirando aquello
gue se considere dafino para la salud (agujas, medicamentos, etc.) El personal se
ve escogido por su inteligencia, masa muscular y altura, por lo que considerar su
tamafio y ergonomia al realizar su trabajo se considera esencial. Es ademas del
paciente, el Unico que mantiene contacto inherente con la adecuacion.
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Definiendo:

Hombres y mujeres, de 21 a 40 afos, de complexion gruesa o atlética y altura
mediana (1.65 a 1.75 m). Son personas que soportan trabajo fisico agotador y
estresante.

ALMACEN
RESCATE
TRATAMENTO
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Figura 3 Relaciones de uso: Médico
4to Usuario: Familiares

En la normativa que rige a muchas instituciones de servicios médicos publicos y
privados, se permite llevar a un familiar para acompafar al paciente, brindando
atencion a la seguridad emocional del mismo y de los familiares. Se ha visto que
fomenta mayor confianza entre el paciente y la institucién. Estos
usuarios suelen ser rropa R personas adultas y de complexion
muy variable.

TAMANO

Figura 4 Relaciones de uso: Familiar
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Definiendo:

Hombres y mujeres de edad adulta (min. 18 afios), complexion variable.

2.8.3 Requerimientos Estructurales

Para un buen desarrollo basico del disefio de la ambulancia se deben de tomar en
cuenta aspectos esenciales de disefio automotriz, para asegurar el buen
funcionamiento y que el vehiculo pueda circular.

Para esto se debe de conocer el peso bruto vehicular, la capacidad de carga y la
potencia del motor como primer instancia. El disefio debe de mantener relacion
con la capacidad de carga. Principalmente las modificaciones deben de tener
especial atencion en:

Luces, iluminacion y sefializacion

Pesos y dimensiones

Ambitos de vision

Dispositivos de proteccion

Sistemas de enganches

Puertas y sistemas de apertura

Normativas sobre el transporte de mercancias peligrosas

Por lo general se tendra especial cuidado en los componentes que afecten a:

El control del conductor sobre la trayectoria y parada del vehiculo y de sus
interiores.

Los repartos de pesos (Delanteros / traseros, Izquierda /derecha)
Mantenimiento

Peligro de incendio

51



Ademas para el uso del equipamiento el creador del disefio debera de instalar un
documento en algun lugar visible sobre la utilizacién, conservacion, mantenimiento
y seguridad de su instalacion.

Determinacion de carga util

Para no sobrepasar la capacidad de carga del vehiculo, es importante hacer los
calculos considerando los pesos de la carroceria y del propio vehiculo en funcién
de su capacidad de carga total (P.B.V, peso bruto vehicular):

Peso Bruto Vehicular (Cap. De carga total del vehiculo)
- Peso Vehicular (Peso Fisico del Vehiculo)

Capacidad de Carga Real del Chasis

Por lo tanto se emplea:

Capacidad de Carga Real del Chasis

-Peso de la Carroceria

Capacidad de Carga Util

Este calculo puede servir en caso de usar tanto una adecuacion para chasis
cabina como para un vehiculo tipo Van.

Peso Bruto Vehicular
2710 kg

= Capaggtghcéiigarga Carga util
(> N— - e |58 | = | oo [T
=9 = 2019 |
— i 5 \ \ J i / \ — = I
(@) —— T s (2 O
[ Peso Vehicular \ Peso Vehicular
1220 kg [ 1500 kg

Figura 5 Distribucién de la carga
Distribucién de la carga

En cada modelo de vehiculo se indican las longitudes para la carroceria
permitidas, asi como la posicion del Centro de Gravedad para vehiculos con
cargas uniformemente repartidas. Se deberan respetar los siguientes valores
minimos para el eje delantero.

25% del peso global del vehiculo
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30% del peso global del vehiculo con cargas concentradas en el voladizo
posterior.

Por lo tanto se prestara especial atencion a los vehiculos con carga concentrada
en el voladizo posterior y a los vehiculos con poca distancia entre ejes y con
centro de gravedad alto.

2.8.4 Seguridad dentro de una Ambulancia

“‘Manejar ambulancias y otro tipo de vehiculos de emergencia es totalmente
peligroso. Un estudio publicado en Septiembre de 2011 por la Fundacion de
Investigacion por la Proteccion del Fuego, encontré 590 fatalidades y 28,969
dafos relacionados con choques de ambulancias ocurridas entre 1990 y 2009...
(Ludwing, 2013)

La seguridad en este tipo de vehiculos se ve comprometida debido al frenesi de la
necesidad de llegar al lugar de la emergencia, esquivando vehiculos, manejando
entre cruces de carretera y virando un vehiculo de caja amplia y con una altura
mayor, es necesario emprender nuevas maneras para encontrar mayor seguridad
para todos los ocupantes dentro de una ambulancia. (ANSE, 2009) La
probabilidad de que los ocupantes mueran o resulten heridos en una colisién es
mayor a la de los coches de bomberos o policia, y los ocupantes que mas riesgo
corren son los que se encargan del cuidado del paciente. (Becker, 2003), donde el
principal peligro a comparaciéon del resto es el nimero de ocupantes dentro del
mismo Yy la posibilidad de infligirse dafio entre ellos mismos y los objetos que
permanecen dentro del vehiculo.
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llustracion 30 Choque de ambulancia

A su vez, la ambulancia presenta un vehiculo donde pueden ocurrir incidentes
muy al margen, pero probables e inclusive mortales. Las ambulancias son un
vehiculo especializado capaz de preservar o resultar un peligro para la vida.
Alguno de estos casos, pueden resultar en:

a)

b)

Las ambulancias pueden explotar: El oxigeno transportado por la mayoria
de los Servicios Médicos detonan en ocasiones, haciendo que la
ambulancia en total estalle en llamas. El peligro puede deberse a malas
conexiones en el sistema eléctrico, estatica o problemas con fugas de otros
elementos (Dubensky, 2012).

Las ambulancias son fragiles: esto se debe en parte a que el
compartimiento donde se realiza el tratamiento médico es peligroso para
todos los pasajeros, ya que inclusive al usar los cinturones de seguridad,
muchas partes de la adecuacion pueden desprenderse, causando dafios
entre las personas en su interior y los objetos. Las conexiones son muy
variadas, desde las computadoras a bordo, monitores, radios, sistemas de
navegacion, etc.; muchas veces el transporte en estos vehiculos tiende a
ser una experiencia muy cadtica.

Nivel de estrés para el personal: la adrenalina al comienzo de una
emergencia mantiene a los paramédicos y choferes siempre atentos, pero
en muchas ocasiones el estrés es llevado de manera negativa. El personal
estd capacitado y necesita de terapias para conocer su salud mental, ya
que lidian con la frustracion y el estrés, exposiciéon frecuente a una tragedia
humana y miedo. Se cuenta con un porcentaje de uso de drogas tan alto
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como el 40 por ciento debido al a necesidad de bajar estos niveles de
estrés.

d) En datos, la mayoria de las ambulancias en un sondeo hecho en Estados
Unidos fue golpeada en casi el 45% de los accidentes. Ademas el 42% de
los mismos ocurrié al encontrarse en una interseccion de calles y otro dato
significativo es que el 14% de las ambulancias se volcaron total o
lateralmente. Ademas una de las conclusiones mas tajantes del informe es
que el uso de cinturones de seguridad en ambos segmentos del vehiculo
reduce la mortalidad en casi un 62%. (Borraz, 2011)

2.8.5 Vehiculos disponibles

Para lograr un impacto mayor en el sector del mercado que abarca las
ambulancias de tipo Il, se implementara el disefio en vehiculos comerciales que
son actualmente aprobados para llevar este tipo de funciones. Las camionetas tipo
van son: Chevrolet Cargo Van, Ford Transit y Mercedes-Benz Sprinter.
Comparando estas 3 camionetas se tiene.

Cargo Van Transit Sprinter

Imagen -

g,

I

Costo $384,500 $365,300 $391,900
desde
Versiones a Cargo Van paquete B Van Larga Diésel Techo Compacta Techo Elevado
emplear Alto
Distancia 342.9 cm 330 cm 325.0cm
entre Ejes
P.B.V. 4,355 kg 3,000 kg 3,880 kg
Peso 2,441 kg 1,695 kg 2,405 kg
Vehicular
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Carga Util 1,914 kg 1,305 1,475 kg
Volumen de 6.7 m?3 9.1 m3 8.5 m3
Carga

Largo 569.2 cm 523 cm 524.5cm
Exterior

Ancho 201.2 cm 176.2 cm 199.3cm
Exterior

Altura 207.3 cm 236.3 cm 270.5cm
Exterior

Largo 324.6 cm 294.7 cm 255.0cm
Interior

Ancho 133.9cm 154 cm 140.4 cm
Interior

Altura 131.8 cm 102.1 cm 140.6 cm
Interior

Tabla 5 Comparativa de vehiculos

Se eligié como vehiculo el Ford Transit por las capacidades fisicas con las que
cuenta, el peso de carga que puede soportar asi como las distintas versiones que
manejan las armadoras.

El espacio interior es uno de los mas equilibrados, sobre todo en la altura interior,
esto para que el personal pueda acceder a la van sin agachar tanto el tronco y
exponerse tampoco a un golpe en la cabeza.

La Van Transit, ademas, tiene un precio mas conveniente, colocado debajo la
Sprinter de Mercedes Benz y la Cargo Van de Chevrolet.

Este vehiculo ademas es muy utilizado como ambulancia por dependencias
publicas, asi como las privadas, por lo que su mantenimiento no es muy caro,
cuenta con una gran variedad de compafiias que se dedican a la produccion de
elementos de repuesto para ambulancias de este tipo.
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3. Proceso de Disefo

Conociendo los componentes y la utileria empleada para llevar a cabo acciones
de rescate en un vehiculo se dio paso a la etapa del proceso de disefio. Los
elementos fueron dispuestos en la cantidad que se especifica en la normativa, y la
disposicion de los mismos fue alterada respecto a las configuraciones mas
comunes. Como se observo en la investigacion de la competencia, se optaba por
determinar que todo el equipo y suplementos fueran dispuestos a la izquierda del
vehiculo. Este tipo de configuracion requeria de un mayor uso del espacio,
reservando la parte izquierda para los suministros; por lo que, al contrario, se
intentard proponer una configuracion tal que permita la disposiciéon de los
elementos a lo largo y ancho del espacio del vehiculo, con el objetivo de no dejar
espacios sin emplear y aprovechar al maximo la descongestion de elementos.

A su vez, se necesita que los ocupantes del espacio no sélo cuenten con una
movilidad mayor, sino que también no se vean comprometidos ante posibles
choques o incidentes en el camino que puedan afectar su seguridad y que se
generan por el mobiliario contenido dentro de la ambulancia.

3.1 Conceptualizacion

Es necesario diseflar una ambulancia que contenga una adecuacién suficiente
para su interior, esto es, que pueda mantener la mayor cantidad de equipo y
suministro médico sin sacrificar el espacio destinado a los ocupantes.

El disefio modular, y los auto-ensambles deben de ser formas que predominen,
debido a que el equipo de salvamento requiere mover al lugar donde se presenta
la emergencia, ya que muchas veces esta lejos de algun lugar accesible para la
ambulancia.
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llustracién 32 Exploracion de la forma

Para la accesibilidad a la ambulancia se requiere que las formas que rodean al
paciente y aquellas que sirven como asiento o estanteria, aprovechen el espacio
sin significar un compromiso para la seguridad de los usuarios.

En la ilustracién 31 se muestran distintas formas para facilitar el acceso y la
posible forma de los costados del interior de la ambulancia. Los superiores fueron
descartados, ya que requerian de formas complicadas de tamafios muy grandes,
aunque creaban una vista unitaria del interior, desperdiciaba espacios y creaba
otros que eran de dificil acceso.

Se opto por una forma mas estandar en la parte inferior, sin embargo, en la parte
superior se decidio crear una estanteria retractil con la forma de un prisma
triangular extendido a lo largo de la ambulancia, evitando golpes al pararse del
asiento.
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llustracién 33 Exploracion Modular

En la exploracion modular, el interior se abarrotaba demasiado al crear conjuntos
anicos, los elementos resultaban incomodos, para el paso de los pies y de la
rodilla. Sin embargo, se decidié por eliminar en la parte inferior las formas muy
alargadas, y optar por asientos mas cortos y personales.

3.2 Bocetos iniciales

En los siguientes bocetos se plantean las primeras ideas que se manejaran para el
disefio final, en la ilustracibn 34 se muestra una estanteria que acompafia un
aparador para la las mochilas de atague ubicado por la entrada lateral del
vehiculo. La finalidad del mismo es organizar las bolsas sin tener que guardarlas
debajo del asiento de los paramédicos o del familiar.
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llustracion 34 Estanteria en esquina

Al lateral de este mobiliario, se colocaria una repaceria cuya forma permita el facil
acceso desde la parte lateral. En este mueble se colocan suministros mas
pequefios que son de un manejo mas delicado y que cuya elaboracion requiere de
varios elementos, como medicamentos que administran de manera intravenosa,
sueros, ampolletas, etc. Ademas de paquetes de pildoras, jeringas y agujas.

llustracion 35 Accesibilidad y monitor

En la ilustracion 35 se plantea la idea de aparentar visualmente la entrada de la
ambulancia, ocupando un mayor espacio sin estorbar a la vista, lo cual se genera
mediante el uso de curvas que permiten el acceso a lo largo de la cabina. Estos
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modulos son desmontables y los asientos plegadizos. ElI monitor a bordo, se
colocd sobre rieles tubulares que recorren el toldo de la cabina, parecido al de la
ambulancia de Royal College of Art.

llustracion 36 Capsula de suministros

Como apoyo para las mochilas de ataque que emplean los paramédicos, se
piensa en colocar en una estanteria capsulas que puedan llevar elementos de
tamafio mediano, elementos que no requieren de cuidado especial pero que son
manejados ampliamente, como jeringas, compresas, vendas, yesos, tapabocas,
etc. Ademas, al proponer que sean desmontables, se plantea la necesidad de un
manejo de inventario mayor para este tipo de suministros.

llustracion 37 Contenedor de tanque de oxigeno
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Otro elemento que se propone es un contenedor Unico para el tanque de oxigeno,
con el fin de limitar el ruido que provoca, la forma en la que es dispuesto dentro de
la ambulancia asi como evitar que en un momento peligroso, como en el vuelco de
la ambulancia, entre en contacto con posibles formas que pueden afectar su
integridad, como chispas, fuego o elementos que puedan perforar el contenedor.

3.3 Bocetos Formales

\ N\

llustracion 38 Continuidad del espacio

A partir de la estanteria del fondo de la cabina, se desarrollaron elementos que no
sobresalieran uno de otro, empleando uniones que no dejaran espacios entre

modulo y modulo, con el fin de eliminar espacios que propiciaran la acumulacion
de basura.

llustracion 39 Continuacion disefo lateral
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En la parte lateral se dispone de un espacio para almacenar distintos objetos
electronicos, una banquilla destinada para familiares y el contenedor del tanque de
oxigeno. Ademas se incluye la instalacion de una ventana para obtener del
exterior luz natural y al mismo tiempo dar una impresion de un espacio mayor.

llustracion 40 Estanteria superior derecha

Para el lado contrario, se plane6é un espacio para colocar elementos de facil
acceso, como lo son cascos, tanques de oxigeno pequefos, collarines, electrodos
para conexiones vitales. Este mdédulo va instalado en la parte superior de la
ambulancia.

llustracion 41 Configuracién techo interno
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En el techo se coloco el monitor que recorre la ambulancia montado sobre un riel
tubular.

La iluminacién interna se realiza mediante dos modulos luminosos que recorren la
ambulancia, para que ningun espacio quede con zonas no aclaradas.

Se planearon también anclajes para bolsas de sueros y otros medicamentos.

llustracion 42 Posibles monitores

Para el monitor se debia de crear un elemento capaz de desplazarse a lo largo de
la ambulancia, por lo que se propusieron distintos tipos de rieles. En particular, los
rieles tubulares fueron elegidos ya que no sélo sirven de apoyo para el aparato,
sino que con la debida fijaciébn, pueden mantener a una persona parada con el
suficiente apoyo, funcionando también como asidera. Si se consideraban 2 rieles,
el espacio del techo resultaba reducido aunque mejoraria la estabilidad de la
misma.

64



3.4

Disefio Final

llustracion 44 Vista de corte lateral
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Listado de elementos especiales

Céapsula

Montaje hacia la estanteria: se observa que el cilindro no
gira completamente al estar montado debido a los 4
nervios.

Manija: se desliza de abierto a cerrado dentro del mismo
cilindro, con el fin de obtener su contenido de manera
inmediata.

Tapas laterales: las tapas pueden desenroscarse para
ingresar material nuevo.

llustracion 45 Elementos especiales: Capsula

Contenedor

Abertura de conexion: la vélvula del tanque se expone de
este lado, para dar informacién de la presién y acceder a el
contenido.

Tapa: Con el fin de evitar la liberacién al exterior en caso
de explosion, se emplea una tapa con abrazaderas como
union.

e Contenedor: Al interior se dispone de una ldmina de acero
curvada al rededor del depésito para evitar perforaciones.

llustracion 46 Contenedor del tanque de gas
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Estanteria superior

Montaje: El médulo va montado al techo de la ambulancia,
con geometria triangular, la cara mas grande es la que esta
en contacto con el personal.

Gavetero: Las repisas interiores se mantienen acomodadas
mediante accionadores tipo push. la gaveta se mueve
sobre un solo eje.

llustracion 47 Estanteria superior

Monitor
%) Eje: El aparato entero se monta sobre un eje que pasa de
lado a lado el mismo, permitiendo su desplazamiento a
lo largo de la ambulancia.
Monitor: El monitor gira 180 grados sobre un solo eje,
permitiendo a los ocupantes ver en cualquier posicion
los datos en la pantalla.

Ruedas: Las ruedas se montan sobre el aparato y reco-
e rren el techo de la unidad, permitiendo que el médulo
no se mueva lateralmente.

Manija: Se incorpora una manija para guiar el recorrido

del aparato y la misma cuenta con un sistema de frenado
que la retiene en una posicion.

llustracion 48 Monitor desplazable

3.5 Tipos de Produccion

El material que se elige para la construccion de la caseta para los vehiculos tipo
chasis-cabina, como para los transportes de tipo Van, llevan materiales que deben
de soportar la fatiga de uso en un trabajo semi-pesado, con necesidad de limpieza
periodica, por lo que deben de ser resistentes a corrosivos y ademas, contar con
capacidad para mantener la seguridad de los ocupantes.
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3.5.1 Soldadura para Rollbar

La soldadura es: “es un proceso de union entre metales por la accién del calor,
con o sin aportacion de material metdlico nuevo, dando continuidad a los
elementos unidos” (Conroy, 2013). Se suministra calor para que el material de
fundicién aporte cantidad suficiente fijando ambos elementos. En las jaulas tipo roll
bar se emplea la electro soldadura, que es un sistema de reducido coste, de facil y
rapida utilizacion, resultados perfectos y aplicable a toda clase de metales. Puede
ser muy variado el proceso, la proteccion que brinda es ideal para ser
implementado en una ambulancia.

llustracion 49 Soldadura de tubo doblado

3.5.2 Proteccion Anticorrosiva

Se define como una mezcla o dispersion relativamente estable de un pigmento en
una solucién de resinas y aditivos. Su composicion o formulacién debe ser tal que
al ser aplicada una capa delgada sobre un substrato metalico, sea capaz de
formar una pelicula seca uniforme que actie como una barrera flexible, adherente
y con maxima eficiencia de proteccién contra la corrosion.

llustracion 50 Aplicaciones de pintura anticorrosiva 68



Los mas empleados en la industria son:

Las resinas que son compuestos organicos o inorganicos poliméricos formados de
pelicula cuyas funciones principales son las de fijar el pigmento, promover buena
adherencia sobre el substrato metalico o capa anterior y en general promover la
formacién de una barrera flexible, durable e impermeable a los agentes corrosivos
del medio ambiente. A los mismos generalmente se les coloca algun aditivo para
realizar funciones especificas como lo son:

Retardantes al fuego
Agentes secantes

Fungicidas, etc.

3.5.3 Caja de Aluminio

La caseta en la adecuacion para un chasis-cabina se lleva en ocasiones con una
caja construida de paneles de aluminio con otros materiales en su interior. La
capacidad del aluminio es buena para ser aplicada en las ambulancias, debido a
su ligereza y capacidad para aguantar la corrosion. Sin embargo su costo es mas
elevado que una caja metalica de acero, ya que el costo, tanto del aluminio como
su soldadura es mayor.

3.5.4 Panel Sandwich

Bajo la denominacion «panel sandwich» podrian situarse numerosos elementos
constructivos prefabricados, utilizados habitualmente en edificacién e industria con
dos diferentes usos principales:

Aislamiento exterior en cubiertas y fachadas.
Compartimientos de espacios interiores.

Este tipo de paneles generalmente son laminas de acero de calibres delgados
unidas por un alma de algun tipo de plastico, como espuma fendlica modificada
(MPHEN) o espuma de poliuretano.
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llustracion 51 Panel sandwich

3.6 Materiales

Los materiales empleados deben de soportar la abracibn quimica, ser
completamente capaces de ser limpiados sin perder sus capacidades, aguantar la
fatiga de un uso constante y debido a que se montan sobre un chasis con una
capacidad de carga especifica, deben de ser livianos. Este tipo de materiales es
generalmente representado por los plasticos, asi como instalaciones de
aglomerado con tratamiento melaminico.

3.6.1 PVC rigido

El PVC (Policloruro de Vinilo) se emplea para realizar materiales plasticos
resistentes a la corrosion y a la intemperie durante mucho tiempo, son capaces de
no retener fauna biologica en su estructura si se emplea con un agente para tal fin.

En particular el PVC rigido se obtiene por la fusibn y moldeo a temperatura
adecuada de policloruro de vinilo con aditivos excepto plastificantes. Se obtiene un
material que es resistente al impacto y estabilizado frente a la accion de la luz
solar y efectos de la intemperie.

3.6.2 ABS (termoformado)

El Acrilonitrilo Butadieno Estireno es un plastico muy resistente al impacto y muy
utilizado por la industria automotriz y otros tantos usos tanto industriales como
domésticos. Es un termoplastico amorfo. Es uno de los plasticos cuya elaboracién
y procesamiento es mas complejo que los “comodities”. Destaca por su gran
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tenacidad, inclusive a bajas temperaturas, duro y rigido, baja absorcion de agua,
resistencia a la abrasion y es facil de cromar por electrdlisis.

Puede ademas incorporarse con agentes para lograr un grado clinico. En este
estado puede limpiarse con mayor facilidad y ademas impide el crecimiento de
bacterias o virus. Cada vez es mas empleada para la creacion de los interiores en
la ambulancia.

3.6.3 Fibra de Vidrio

En las ambulancias es uno de los principales materiales utilizados para generar la
caseta total del vehiculo, debido a su bajo costo de fabricacién y a la resistencia
que ofrece ante la intemperie. La fibra de vidrio que se emplea estd empleada
como agente de refuerzo en muchos productos poliméricos, para conformar el
“plastico reforzado con vidrio”. Exhibe comportamientos similares a compuestos
como la fibra de carbono, pero no es tan fuerte o rigida, sino mas econémica y
menos quebradiza. Resiste las inclemencias del tiempo y puede ser sustituida o
inclusive reparada facilmente por un conocedor del material.

llustracion 52 Aplicacion de fibra de vidrio

Resina Poliéster con retardante para fuego:

Plastico de la categoria de los elastbmeros provenientes de fracciones pesadas
del petréleo. Una resina termoestable obtenida por la polimerizacion del estireno,
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se endurece a una temperatura ordinaria y es muy resistente a la humedad, a los
productos quimicos y fuerzas mecanicas. En este caso se emplea un retardante
para fuego de tal manera que soporte algun dafio por incendio sin afectar de més
a los ocupantes como al mismo disefio.

3.6.4 Policarbonato

Se trata de un grupo de termoplasticos, de facil trabajo, moldear y termoformar.
Son utilizados ampliamente en la manufactura moderna. Este material es muy
comun tanto en la industria como en los hogares debido a sus principales
cualidades: gran resistencia a los impactos y buena transparencia. Esta cualidad,
sumada con tratamientos como peliculas, se generan cubiertas que sirven como
vidrios
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3.7 Disefio Técnico

%%?&ES%E DESCRIPCION
1 Organizador A
2 Aparador B
3 Mueble C
4 Cajonera D
5 Asiento mE
6 Asiento pE
7 Contenedor F
8 Respado G
9 Mueble H
10 Estantero |
n Monitor J
12 silla K
13 Vidrio
14 Estanteria A

llustracion 53 Relacién de elementos

Los elementos que integran el disefio final de la ambulancia aprovechan el
espacio interno que tiene la cabina, agrupando los elementos a los costados de la
ambulancia.

Se puede denotar que los modulos para unirse a las paredes de la cabina de la
ambulancia se requieren tomar formas conforme al contorno interior de la misma,
generando partes Unicas y a medida.
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llustracion 54 Silueta interior

En la ilustracibn 54 se muestran aquellos puntos criticos para evitar que las
adecuaciones dejen espacio que pueda ser aprovechado por el pasillo cuando los
usuarios accedan por el mismo, inclusive con la camilla puesta.
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LAVABO

- )ESTANTERIA
CAJONERA

MOCHILAS
ATAQUE

ESTANTERIA
OBJETOS
PEQUENOS

-

ASIENTO CAJONERA

llustracion 55 Configuracién y accesos

La accesibilidad dentro de la ambulancia determina el tiempo de respuesta para
atender a los pacientes por parte del personal. Es por ello que al determinar el
lugar que ocupa cada elemento se debe de planear para que el conjunto de las
acciones y la asignacion de los asientos sea acorde a las actividades que cada
uno desarrollaran dentro del vehiculo.

Se reconocen 2 entradas principales y Unicas. Cada una es para algun tipo de
usuario, la entrada principal es el acceso de la camilla, por donde circulan:

El paciente, generalmente ya preparado en la camilla;
El paramédico, que seguido del paciente ingresa,

Y el familiar, que aunque en muchas ocasiones no es transportado aqui mismo, se
requiere un espacio en caso de que sea necesario.

A la entrada del lado lateral se tiene sélo el ingreso por parte de los paramédicos,
y, en caso de que la movilidad sea motivada por un programa de actividades, el
familiar puede entrar de este lado.

75



3.7.1 Vistas Generales y descripcion

Al estudiar el campo donde se aplicara el disefio y reconocer los lugares en los
cuales se puede desenvolver el usuario principal, en este caso, el paramédico, se
generaron elementos para su adecuacion. Se presentan por lo tanto, las vistas
interiores del conjunto, de lado derecho, izquierdo, superior y frontal, entrando por
la puerta de servicio para la camilla.

llustraciéon 56 Lateral derecho

El lateral derecho muestra tres elementos importantes: un organizador para
aparatos electronicos (de puertas verdes), un organizador de suministros y sueros
en la parte superior y un asiento para dos personas.
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llustracion 57 Lateral izquierdo

Para el lateral izquierdo se tienen los siguientes elementos de izquierda a derecha:

Contenedor para tanque de oxigeno, asiento para 1 persona, cajonera para
aparatos, espacio para almacenar una bolsa de vacio, un lavabo con puertas para
almacenar objetos que resistan impactos, como collarines, cascos, etc, un
organizador para 4 mochilas de ataque y una ventana al exterior, conveniente para
entrada de luz natural.

llustracion 58 Vista de elementos Frontal
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En la vista frontal se tiene al fondo la estanteria para las mochilas de ataque y una
estanteria para suplementos de tamafio reducido y critico, como ampolletas,
jeringas, etc. Al lado del mismo existe una silla plegable para permitir el transito
por la puerta lateral.

llustracion 59 Vista superior interna

En la vista superior se tienen elementos de apoyo y uno sélo para almacenaje.
Una estanteria triangular que recorre ¥% de la cabina, sirve para transportar
elementos de apoyo como chalecos, cascos, linternas, mascaras, etc. Dos
lamparas empotradas al techo con luz graduable, un tubo que sirve como riel para
el monitor. Del lado de la entrada lateral se disponen dos ganchos para soportar
bolsas de suero.
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3.7.2 Planos Generales

892.50
i
1720

1980

llustracion 60 Vistas generales
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3.7.3 Planos por pieza

"G‘;‘E‘ég PE |pescripcION | maTERIAL CANTIDAD

] BIANTERO ey o FoRmi0o 1

2 BANDEIR, acriico 2

2 RIEL COMERCIAL 2

N PLERTAS | ABS O BTRENO 2

s RODAJES | COMERCIAL s

¢ SOPORTE  lrepiofopiano 4
= Explosivo Estanteria A
.‘- f”::s sesteawa AO] ‘ A%

llustracion 61 Tabla componentes Estanteria A
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llustracion 62 Tabla componentes Anclaje Suero
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llustracion 63 Tabla de componentes Aa
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llustracion 65 Tabla de componentes Mueble C
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llustracion 66 Tabla de componentes Cajonera D
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llustracion 67 Tabla de componentes Asiento mE
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llustracion 68 Tabla de componentes Asiento p
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llustracion 69 Tabla de componentes Contenedor F
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NUMERO 4
DE PIEZA DESCRIPCION | MATERIAL |CANTIDAD
TABLA IAELAMIN A 2
LATERAL 1.6 Chi
TABLA MELAMIN A 2
SUPERIOR 1.6 Ci
TABLA MELMAINA 2
INFERIOR 1.6 CM
TABLA MAE LA MIN A 3
DNMEOR 1.6 Ch
COMERCIAL
RIELES 2 G 4
ARS O
PUERTAS ESTRENO 1 4
Cia
RODAJES COMERCIAL 16
MELAMINA
[TABLA FONDO 16 CM 2
Explosivo MuebleH
A—— H1 =
llustracion 70 Tabla de componentes Mueble H
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llustracion 71 Tabla de Componentes Estantero |
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llustracion 72 Tabla de componentes Monitor J
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llustracion 73 Tabla de componentes Monitor K
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3.7.4 Modo de uso

Cada elemento del conjunto final de la adecuacion cuenta con caracteristicas que
lo hacen indispensable dentro de la ambulancia, esto quiere decir, que su utilidad
es Unica y justifica su existencia dentro del entorno donde se instald. A
continuacion se ejemplifica el modo de uso de cada uno de los elementos:
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3.8 Renders
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3.9 Maqueta a escala
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4. Resultados

4.1 Conclusiones

El redisefio de la ambulancia cumple con los aspectos de funcionamiento
requeridos y ademas, fortalece el mejor manejo de los recursos empleados en una
emergencia media, dando a disposicion no solo del rescatista de tener elementos
que puedan garantizar su movilidad y eficacia, sino también, a aquél encargado de
cuantificar los suministros a emplear semana a semana.

El interior se vuelve mas seguro para el que se encuentra dentro de la misma,
gracias a la contencién del tanque de aire y el monitor deslizable garantiza
siempre una utilidad en todo momento y una accesibilidad mayor no importando el
angulo de accion.

Por su parte, los usuarios se encuentran debidamente mas tomados en cuenta,
con espacios que permiten no solo acompafar al atendido, sino de enfocarse en la
calma del paciente, manteniéndolo siempre bajo su cuidado. El rescatista puede
tomar angulos mas diversos al poderse acercar a su objetivo a todo rededor del
paciente, no limitAndose por el seguro lateral de la camilla, permitiendo mejores
maniobras de ayuda.
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6. Anexos

Resultados especificos de la encuesta elaborada.

1. Edad:

De los 16 encuestados 14 declararon sus edades, siendo la mas comun la de 23
afos.

Personas
7% 7% m1i7

7% 7%
2% \ ', o =21
0 m22

m24

Figura 6 Edad de los encuestados

2. ¢Conoces o alguna vez has usado o estado en un transporte meédico en
ambulancia? (Familiares, conocidos, etc.)

De las 16 personas encuestadas, s6lo 8 han tenido un acercamiento a este tipo de
transporte.

El 27% significativo, tuvo un acercamiento real con un familiar.

Personas

13% B Si, yo he estado
m Si, un familiar

Si, un conocido

13%

Figura 7 Experiencias en el uso de ambulancias

3. Si la respuesta anterior fue afirmativa, por favor especifique qué tipo de relacion,
edad y motivo del servicio.
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Las respuestas de las 8 personas que dijeron haber tenido una experiencia
cercana a este tipo de eventos declararon:

“20 anos, hermano, accidente automovilistico”
“Amigo acompafo a su tia, caida de caballo en Estados Unidos”
“Abuelita, 78 ainos, no recuerdo el servicio”

“‘Me senti mal de la escuela, severo dolor abdominal y me trasladaron en
ambulancia a un hospital general, 14 afios”

“Abuelo, 80, paro cardiaco”

“Transporte de pacientes atendidos por mi papa médico”
“Amigo, 30 ainos, herido por golpes”

“Familiar, cambio de residencia y en recuperacion de mi hija”

“Ayudando yo como médico de traslado”

4. ¢Cual es tu impresion (percepcion personal) de estos transportes? (Puedes
opinar libremente)

“Las ambulancias disponibles en los medios institucionales tienen grandes
deficiencias en equipamiento, generalmente no son aptas para el traslado de
pacientes graves”

“Considero que son efectivas y se tiene conciencia social de su importancia, lo que
es clave para salvar una vida”

“Insuficientes”
“Llegan muy pero muy tarde, y a veces solo trae a un paramédico!!”
“‘Rescate”

“El paciente viene aparentemente comodo, para mi como acompanante fue
muy incomodo el asiento pues viajé 3 horas, las puertas de una especie de
repisa se abrian y se me venian todos los utensilios encima”

“Parecen aburridos, son como las sillas de ruedas u objetos asi, ¢Por qué
tiene que usar esos colores, esas formas? Todas son igual de feas”
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“‘Depende de la dependencia a la que pertenezca, pero en general creo que Si
cumplen”

“Son vehiculos grandes y pesados. Pero los relaciono con el transporte de
un superhéroe que acaba de salvar una vida”

“Me atendieron muy bien, no tengo queja de los paramédicos que me atendieron
ese dia”

“En cuanto la vez, las tienes que respetar por el paciente que va dentro”

“Por fuera parecen ser muy seguros y creo que cuentan con los elementos
para identificar el servicio que ofrecen, por dentro, desconozco que tan
completos se encuentren”

“De miedo”

“Me parece que son transportes muy importantes que requieren de instalaciones
importantes y delicadas”

5. Clasifica del 1 al 8 aquellas caracteristicas que creas son particularmente
importantes en este transporte. (1 es el menor valor, 8 el mayor)

Media

1 2 3 4 H 6 i ¢ Aritmética
Tamafio 30,77% (4 0% (0 15.38% (2) 23,08% (3 7,69% (1) 7,69% (1) 438
Orzanizacion interna dal vehiculo 69% ( 7,68% 0% ( 3 38% (. 38% 3,08% (3

Valocidad 0% (0) 16,67% (2) 0% (0) 16.67% (2) 16.67% (2 25%(

Comodidad 21,43%(3) 7.14% (1) 0% (0) 43% (3 436
Materiales | 0%(0) 83 8.33% (1 41,679 0% (0

Higiene 8,33% (1) 8.33% (1) 8.33% (1) 8,33% (1) 8,33% (1) 0% (0) 0% (0) 58.33%(7) 5,92
Tiempo = vida 16,67% (2) 16.67% (2 25%@3 8.33% (1) 0% (0) 16.67% (2) 0% (0 16.67% (2) 392
Cantidad d= Equipo 16.67% (2) 25% (3) 16.67% (2) 16.67%(2) 833%(1 16.67% (2) 0% (0) 0% (0) 325

Tabla 6 Nivel subjetivo de Valor

La tabla arroja resultados interesantes: la mayoria de las personas piensan que es
mucho mas importante la Higiene con un 5.9 de votos mayores, en segundo lugar,
la Organizacion Interna, con un 5.77, en tercero, los Materiales de la
ambulancia, con un 5.5.

6. ¢ Qué consideras que le faltaria a este tipo de servicios y transportes?
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“Mejor tecnologia y capacitacion de los paramédicos”

“Asiento mas comodo, los contenedores internos mas seguros para que no
se derramen los contenidos, seguridad en las puertas de las repisas
internas, mejores amortiguadores”

“No sé”

“Tamano y constante renovacion de la ambulancia en general”
“Mas humanidad, que no sea como muy feo y deprimente”
“Ventilador, volumen, desfibriladores y monitores”

“Mayor espacio”

“Versatilidad”

“No sé, nunca he estado en una. Pero desde mi percepcién, que fuera mas
rapida”

“A la unidad que me atendio no le faltaba nada que pudiera percibir’
“‘Rapidez al llegar al incidente”

“Que la respuesta sea mas rapida, pero también que tenga algun namero
gratuito porque los del 066 son unos ineptos”

“Quiza una via alterna en las carreteras”
“Aumentar la cantidad de estas”
“Eficacia”

“Tal vez que se pudieran tener dos personas atendiendo o que existan mas
ambulancias”

7. ¢Qué tipo de ambulancia es la mas comun en tu localidad?

La mayoria de las personas conocen las ambulancias de tipo 2 (tipo Van). La
segunda mas conocida es la tipo 3, (Chasis modificado con cabina).
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Tipo

o, 6% 6%
6% 0% ETipo1l

\ ’ m Tipo 2

19% .
Tipo 3

M Especialidades

M Alcance

Tabla 7 Tipos de Ambulancia mas populares

8. Suponiendo que se encuentra en alguna emergencia de salud, ¢ Qué esperaria
(ademas de la pronta ayuda) del transporte enviado? (Intente generar mas de una
opinion)

“Que el transporte se sienta mas comodo y que puedan curarme sin tener
gue llevarme hasta un hospital”

“Que tenga todo lo necesario, amabilidad también, pienso que la forma en la
que acceden las camillas no sea la mejor”

“Atencion rapida por todo el personal”
“Buen trato y honestidad”

“Bien equipadas y con espacio suficiente”
“La ayuda de un familiar”

“Que tenga el equipo adecuado”

“Protecciones acolchadas y bandas para sujetar a mi enfermo, comodas y
seguras. Al conductor sensibilizarlo respecto a la seriedad de su trabajo”

“Limpieza, que sepan lo que estan haciendo en todo momento”

“Mas informacién de que hacer en lo que espero la llegada de la ambulancia”

9. Gracias por tomarte el tiempo de contestar esta encuesta. En caso de necesitar
tu ayuda de nuevo, esperamos contar contigo. ¢ Tienes algin comentario respecto
al tema? Nos gustaria saberlo.
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“Me da mucho gusto que sigan buscando las areas de oportunidad en este sector
del servicio de salud”

“Considero que es un aspecto importante el tiempo que tardan en subir a un
paciente al vehiculo y explorar la posibilidad de un pequeno hospital moévil”

7. Apéndice
Roll bar:

Término inglés (literalmente, barra para los vuelcos) empleado internacionalmente
para indicar la proteccion especial que se aplica sobre los vehiculos de
competicion para proteger al piloto en caso de vuelco. Es una proteccion sugerida
por la velocidad en competencias como Nascar o Indianapolis, y que han
demostrado poder soportar el choque de un vehiculo manteniendo a su ocupante
en el interior bien resguardado. Dependiendo del vehiculo y del tipo de trabajo a
realizarse se disefia la roll bar. Esta se diferencia de la “jaula” en que no esta
completamente cubriendo todas las partes del vehiculo.
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