


Emergenza ospedaliera (non clinica) è qualsiasi 
evento improvviso che compromette la sicurezza di 
persone, beni o continuità operativa dell’ospedale, 

richiedendo attivazione immediata delle procedure di 
emergenza e del Piano di Emergenza Interno (PEI). 



Principali tipi di emergenza legati ai rischi:

● Rischio Sismico / Rischio crolli (sfondellamento solai, 
controsoffitti)

● Rischio incendio
● Rischio allagamento (estero, interno)
● Rischio malfunzionamento impianti critici: elettrico, Gas 

medicinali, HVAC, frigo, antincendio, ICT



Caratteristiche delle emergenze

Imprevedibilità dell’evento.

Pericolo immediato per persone, beni o continuità operativa.

Attivazione del PEI e delle squadre interne.

Coordinamento con VVF, 118, Protezione Civile.

Possibile evacuazione totale o parziale.

Ripristino e continuità dei servizi essenziali (PS, terapia 
intensiva, sale operatorie).

Le strutture e gli impianti sono 
progettati per limitare 
(compartimentazione) il luogo 
interessato dall’emergenza e dal 
disservizio, per limitare il numero di 
pazienti da evacuare e per garantire la 
funzionalità degli impianti nei luoghi 
vicini all’emergenza



Impianti tecnologici ospedalieri: devono essere affidabili e garantire la continuità di 
funzionamento minimizzando i periodi di indisponibilità ed in caso di emergenza devono 
garantire la contniuità nella parte non interessata dall’emergenza.

● Impianti elettrici
●

● Impianti meccanici
●

● Impianti gas medicinali
●

● Impianti antincendio
●

● Impianti informatici



Impianti elettrici

● Doppia fornitura elettrica  (Linea 1 e Linea 2)  da due alimentazioni indipendenti dal 
gestore della rete 

● Commutazione automatica dal Linea 1 a Linea 2 e passaggio manuale da Linea 2 a 
Linea 1 (presenza personale manutenzione elettrica H24 in presidio e/o eventuale 
reperibilità)

● Sistema di telecontrollo dei guasti con segnalazione immediata del cambio di linea;
● Trasformatori elettrici ridondanti per trasformazione (ingresso 22000 V: 27.000, 6600 V)
● Cabine elettriche ridondanti collegate ad anello;
● Quadri elettrici



              Caratteristiche e criticità
 +  affidabilità della distribuzione interna
 +  impianti sezionabili

 -   raramente ma non impossibile   
     l’indisponibilità contemporanea di L1 e L2

 



Alimentazione ordinaria

Alimentazione privilegiata (Gruppo di continuità, Gruppo elettrogeno) – Blocchi operatori – TI - Server

Classificazione locali medici (CEI 64.8):
Gruppo 0 – locali ordinari
Gruppo 1 – utilizzo di apparecchiature elettromedicali – (camera di degenza, ambulatori)
Gruppo 2 –  (sistema IT-M) – (Sale operatorie; Terapie intensive; elettromedicali applicati all’interno 
del corpo)



Impianti Meccanici – (Ventilazione Meccanica – VMCC)
Rispetto del DPR 37/1997 e DCR 616-2000 – Norme Antincendio – Norme UNI – Norma 
ISO14644 - 

Requisiti da garantire

Ricambi d’aria (Vol/h) – 2 degenze; 6 T.I./T.S.I. – 15 Sale operatorie – 15 camere bianche
Temperatura:  20-24°C Blocchi operatori 
U.R. 40-60 %
VCCC – ISO 14644: ISO 5 – ISO 7; GMP







Telegestione degli impianti meccanici 

Caratteristiche e criticità:
Ridondanza Gruppi Frigo (isole frigorifere)
Non ridondanza UTA



CENTRO GESTIONE EMERGENZE (punto 10.3 e 19.3 del DM 
18/09/2012 e DM 19/03/2015)





Sorgenti di alimentazione:
1. primaria – normalmente serbatorio criogenico
2. pacchi  – bombole
3. di riserva – pacchi bombole

Centrali di riduzione/Decompressione (10 bar)
Rete di distribuzione (riduttori di secondo stadio 4 bar)
Quadri di zona
Sistemi di monitoraggio e allarme

Distribuzione gas medicinali (O2)



Misure compensative per 
indisponibilità O2

● sempre presente carrello 
emergenze con bombola di O2

● procedura per fornitura 
immediata bombole di O2

● Priorità di adeguamento per i 
reparti con maggior consumo di 
gas (T.I.- Hospice - ecc) 



Grazie per l’attenzione
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