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RESUMEN

Las edificaciones en nuestro pais estan expuestas a eventos sismicos generados por la
interaccion de las placas tectonicas. En este contexto, las investigaciones en el ambito de la
ingenieria sismica se actualizan constantemente, y la determinacion del indice de

vulnerabilidad, seguida del calculo del riesgo sismico, ha demostrado ser altamente efectiva.

Este estudio se enfoca en evaluar el nivel de riesgo sismico en edificaciones dedicadas a la
salud, especificamente en clinicas del sector privado ubicadas en el distrito de Cajamarca. Para
ello, se han seleccionado como muestras las Clinicas Limatambo | y I, las cuales han sido

disefiadas estructuralmente conforme a la norma E030 de sismorresistencia peruana de 2003.

La investigacion contempla un analisis exhaustivo de la vulnerabilidad estructural,
considerando factores como la densidad de muros, con una incidencia del 60%; la calidad de
la mano de obra y de los materiales, con una incidencia del 30%; asi como la vulnerabilidad no
estructural, que evalla la estabilidad de los parapetos con una incidencia del 10%. Ademas, se
aborda la vulnerabilidad funcional, tomando en cuenta los diferentes planes de contingencia de

estas edificaciones ante los diversos niveles de amenaza sismica a los que estan expuestas.

El resultado final esperado en la evaluacion del riesgo sismico se fundamenta en el andlisis de
los muros portantes y parapetos, lo cual permitira demostrar la estabilidad y cantidad requerida
de dichos componentes. La evaluacion del peligro sismico considera la sismicidad, con una
incidencia del 40%; el tipo de suelo, también con una incidencia del 40%; y la topografia, con
una incidencia del 20%. Los rangos utilizados para clasificar el peligro sismico son: alto (1.8 -
3.1), medio (1 - 2.6) y bajo (1 - 2.2).

Posteriormente, se elabora una tabla de doble entrada que relaciona los niveles de peligro en
las columnas con los niveles de vulnerabilidad en las filas, permitiendo asi calcular el riesgo
sismico para cada una de las torres de la Clinica Limatambo. Como resultado, se determina un
riesgo sismico medio para la Clinica Limatambo | y un riesgo sismico bajo para la Clinica
Limatambo Il. Adicionalmente, se verifica el comportamiento estructural de ambas clinicas,
constatando que se cumplen las derivas inelasticas establecidas en la normativa y que las

cuantias de acero empleadas satisfacen el requisito del 1%.
Palabras clave: sismo, riesgo sismico, vulnerabilidad, peligro.
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ABSTRACT

Buildings in our country are immersed in the occurrence of seismic events caused by the
interaction of tectonic plates. Research in the field of seismic engineering is constantly updated
and currently the vulnerability index methodology to calculate seismic risk has demonstrated
great efficiency. This research studies the level of seismic risk of buildings that are at the
service of health specifically in the private sector (Clinics) located in the district of Cajamarca,
the Limatambo | clinic and Limatambo Il clinic located in the city of Cajamarca have been
taken as samples for this study, which have been structurally designed based on the Peruvian
seismic resistant E030 standard of 2003 To this end, it is necessary to study the structural
vulnerability that takes the density of walls with an incidence of 60%, the quality of the
workmanship and the quality of the materials with an incidence of 30%, the non-structural
vulnerability that considers the stability of the parapets with an incidence of 10% and functional
vulnerability that takes into account the different contingency plans of these buildings before
the different levels of seismic threat to which we are exposed. The final result to be obtained
for the seismic risk depends on the analysis that is carried out on the load-bearing walls and
parapets, which with the seismic analysis carried out will demonstrate the stability and required
quantity of these components.

The seismic hazard assessment takes into account seismicity with an incidence of 40%, soil
with an incidence of 40% and topography with an incidence of 20%. The ranges used to
evaluate earthquake hazard are (High, Medium, Low).

Subsequently, a double-entry table is prepared where the danger levels are placed in the
columns and the vulnerability levels in the rows, thus obtaining the seismic risk for each of the
towers of the Limatambo clinic. As a result, a medium seismic risk is obtained for the
Limatambo I Clinic and a low seismic risk for the Limatambo Il Clinic.

Additionally, the behavior of the structure of the Limatambo | and |1 clinic is verified, obtaining
that if the inelastic drifts established in the regulations are complied with and with respect to
the amounts of steel, the 1% required by the regulations is met.

Keywords: earthquake, seismic risk, vulnerability, danger.
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CAPITULO |

INTRODUCCION

1.1 Planteamiento del problema
1.1.1 Contextualizacion

En 2023, se registraron 764 temblores en Per(, lo que se debe a que el Peru se ubica en
una zona de constante riesgo sismico, especificamente en el "Cinturén de Fuego del Pacifico",
existiendo dos placas que causan estaos movimientos. Esta ubicacion provoca muchos
movimientos de gran magnitud, resultado es que en muchas ocasiones causa dafios a la region.
Estos sismos impactan con mas frecuencia en el occidente. No obstante, también existen fallas
locales que ocasionan movimientos teluricos en el pais, como el sismo que ocurrid y que tuvo
lugar el 26 de mayo de 2019 en Lagunas, Loreto. Aunque estos sismos suelen tener menor
magnitud, su cercania a la superficie los convierte en potencialmente destructivos si ocurren

cerca de zonas urbanas. (Sempertegui, 2021).

Los sismos mas recientes han puesto de relieve serias fallas en las estructuras de
mamposteria confinada, las cuales son atribuibles a la informalidad en los procesos de
construccién, a pesar de que existen normativas nacionales que regulan la edificacién y el
disefio estructural. Un ejemplo de estas deficiencias se observd durante el devastador sismo
que afecto a la provincia de Pisco el 15 de agosto de 2007, el cual tuvo una magnitud de 7.9
Mw. Este evento sismico resulté en 519 fallecimientos y 42 personas desaparecidas, segun
datos del INEI. EI Ministerio de Vivienda comunico que el impacto en las estructuras de
mamposteria confinada fue notable, con 3,330 edificaciones que colapsaron, 5,751 que

quedaron inhabitables y 15,067 que sufrieron dafios menores. (Esteban y Cérdova, 2020).

Nuestro pais se encuentra en la zona con mas peligro sismico del planeta, denominada
Cinturdn de Fuego del Pacifico. A lo largo de la historia, la ocurrencia de sismos en esta area
ha provocado miles de pérdidas tanto econdmicas como humanas. Los sismos que han causado
las mayores pérdidas en Peru incluyen los del 20 de octubre de 1687 en Lima, el 13 de agosto
de 1868 en Tacna, el 31 de mayo de 1970 en Ancash y el 15 de agosto de 2007 en Ica. (Mufioz
etal., 2017).



Las construcciones estan construidas para resistir ante un evento sismico, garantizando
la vida de sus ocupantes. Sin embargo, aunque las réplicas sean sismos de menor magnitud que
el principal, la eficacia de la estructura ya se ven comprometidas tras las primeras ondas, lo
que provoca que los temblores posteriores acumulen mas dafio. La deformacion que se genera
con el movimiento telurico principal causa una degradacion en la resistencia de la estructura,
haciéndola mas vulnerable al colapso en eventos sismicos subsiguientes. Ademas, las
deformaciones que ocurren durante el primer sismo, al alcanzar el rango pléstico, amplifican
los momentos de segundo orden, aumentando asi su riesgo de colapso. (Shafaei y Naderpour,
2020).

La estabilidad de los muros esta influenciada por el tipo de la mano de obra y tipo de
materiales utilizados. La contratacion de mano de obra barata puede resultar en dafios futuros
en los muros. Un claro ejemplo de esta deficiencia se observa en el asentado de ladrillos,
especialmente en las juntas, donde el mortero presenta falta de uniformidad y no esta
adecuadamente compactado. Hay que tener idea clara de la cantidad de materiales que se usaran
en le mezcla del mortero ya que es fundamental verificar la calidad de todos los materiales. En
cuanto a lo que refiere al agua es crucial, ya que si usamos mucha cantidad de agua en la mezcla
se reduce su resistencia. En algunos casos, los ladrillos no cumplen con las normativas de
albafiileria. Por lo tanto, se puede concluir que la falta de supervision técnica en la construccion

de edificaciones las deja vulnerables ante los sismos. ( Kuroiwa , 2016).

El gobierno peruano a través del (MVCS) sefiala que muchas de las casas construidas
no has tenido un asesoramiento por un profesional responsable, lo que significa que carecen de
direccion técnica, ya que se basan en la autoconstruccion. En muchos casos, esta labor es
realizada por un operario o un ayudante, quienes estan por debajo de los maestros de obra en
la jerarquia. Esta situacion genera un problema a largo plazo que afecta la calidad de las
viviendas y aumenta el riesgo para sus ocupantes. Importa mucho tener en nuestras
construcciones una mano de obra buena ya que es crucial para garantizar la vida dtil de las
edificaciones y, sobre todo, para proteger a sus habitantes. Ante esta problematica, se sugiere
que todas las construcciones deben ser supervisadas por personal técnico. En casos donde no
sea posible contar con la supervision de un profesional, se debe planificar un mantenimiento
preventivo de los componentes estructurales, especialmente aquellos mas expuestos a las

condiciones climaticas. (Kuroiwa, 2016).



1.1.2 Descripcién del problema

Las edificaciones porticadas con el transcurrir del tiempo han evidenciado mayores
dafios cuando ocurre un sismo en comparacion con otros sistemas empleados en la
construccién. En nuestro pais antes que se actualice nuestra normativa de disefio resistente, en
su mayoria las edificaciones presentaron este disefio aporticado. En nuestro ambito de estudio

es posible observar este sistema estructural.

En la clinica Limatambo Il se aprecia que tiene un disefio basado en porticos
estructurales y losas aligeradas de 20 cm de espesor, esto es tipico en nuestro distrito en las

edificaciones que han sido disefiadas bajo la norma E.030 del 2003.

Estas clinicas llegan a albergar muchas personas a diario, ademéas por ser
establecimientos de salud, es posible que sean usadas como construcciones que sirvan para

proteger las vidas humanas en caso de un sismo severo.

El estudio de la vulnerabilidad y el peligro sismico de estos edificios es un buen avance
en el estudio de riesgo sismico que podrian sufrir. Es asi que el presente estudio va determinar
la calidad de los materiales y mano de obra si como el anélisis sismico de los componentes

estructurales.

A continuacién, mostramos la clasificacion de los establecimientos de salud categoria
I1-1 (Fuente Minsa).

Tabla 1.Categorias de establecimientos del sector salud-Pert (MINSA -2004).

Categorias de

Niveles de Niveles de o
) 3 Establecimientos de
Atencion Complejidad

Salud

1° Nivel de Complejidad I-1

Primer Nivel de 2° Nivel de Complejidad -2

Atencion 3° Nivel de Complejidad 1-3

4° Nivel de Complejidad 1-4

Segundo Nivel de 5° Nivel de Complejidad 11-1
Atencion 6° Nivel de Complejidad 11-2
Tercer Nivel de 7° Nivel de Complejidad -1
Atencion 8° Nivel de Complejidad -2

Nota: Se muestra en la Tabla la clasificacién de los centros de salud, de los cuales se ha

tomado el nivel de complejidad primero, categoria Il 1. Fuente: Ministerio de Salud (2024).



1.1.3 Formulacion del problema

e ;Cuél es el nivel de Riesgo Sismico en los establecimientos de salud categoria I1-1 en
el distrito de Cajamarca-2024?

1.2 Justificacion y aporte social

Estimar el nivel de riesgo sismico en establecimientos de salud categoria 11-1, lo cual
permitira estar un paso adelante con las acciones preventivas de mantenimiento estructural y
arquitectonico y asi evitar fatalidades cuando ocurra un sismo.

Esta investigacion tiene justificacion porque existe la necesidad de evaluar el grado de
vulnerabilidad sismica de nuestros establecimientos de salud tipo I1-1 (clinica Limatambo |y
clinica Limatambo I1), evaluando el comportamiento de sus componentes estructurales, con el
objetivo de identificar los posibles riesgos que puedan producir alguna fatalidad al ocurrir un

sismo de magnitud.

Es de gran importancia esta tesis por ser un estudio con proyeccion social que es un
pilar importante para la universidad, personalmente tiene importancia porque me permite

incrementar el conocimiento y poder lograr el Grado de Magister.

1.3 Delimitacién de la investigacion

En esta investigacion se ha evaluado el riesgo sismico utilizando la metodologia del
indice de vulnerabilidad, para lo cual se ha calculado la vulnerabilidad en sus tres tipos
descritos por la literatura (estructural, no estructural y funcional) , asimismo se ha calculado el

peligro sismico. Bajo las siguientes consideraciones se ha hecho delimitaciones:

e El factor suelo no ha sido contemplado como ensayo o estudio de laboratorio,
para obtener el valor de la resistencia al corte en condiciones no drenadas se ha
visto Unicamente el expediente técnico.

e La resistencia al concreto para el modelamiento se ha considerado la media

estadistica de los ensayos de esclerometria.

1.4 Limitaciones
Esta tesis ha tomado como base el estudio del riesgo sismico en edificaciones categoria
I1-1 de concreto armado. Esta metodologia no se aplica cuando se requiera evaluar desempefio

de estructuras.



Finalmente, un limitante adicional ha sido el modelamiento de las estructuras y poder
correr los programas (SAP 2000 y Etabs) con la metodologia de la rotulas plasticas ya que se
asignar las rétulas a las secciones vigas y columnas el tiempo que demora en procesar es muy

considerable, por lo que se ha reducido el modelamiento a un solo edificio.

1.5 Objetivos

1.5.1. Objetivo general

e Determinar el nivel de riesgo sismico en los establecimientos de salud categoria I1-1 en

el distrito de Cajamarca-2024.
1.5.2. Objetivos especificos

e Determinar el nivel de peligro sismico de los establecimientos de salud categoria I1-1.
e Determinar el nivel de vulnerabilidad sismica de los establecimientos de salud categoria
1-1.



CAPITULO 1l

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion o marco referencial
2.1.1. Internacional

Bermeo y Hualpa. (2021) En su investigacion sobre la "Evaluacion del riesgo sismico del
sector 15 de septiembre, ubicado en la planicie aluvial del rio Manta, en la ciudad de Manta",
se llevo a cabo un estudio para determinar el riesgo sismico en su zona. Los autores organizaron
el estudio estableciendo dos puntos principales de estudio: la primera se enfoco en estudiar el
grado de amenaza que tiene un sismo utilizando en cuanto a la geotecnia su zonificacion, que
tuvo en cuenta aspectos como la geologia del lugar, geomorfologia, caracterizacion del suelo,
el andlisis del comportamiento del suelo ante las ondas sismicas, prestando especial atencion
al riesgo de licuacion del suelo durante un sismo. La segunda fase analiz6 cuan vulnerables son
las edificaciones frente a procesos de licuacion de suelos, evaluando como este fendmeno
podria comprometer la estabilidad de las construcciones, con un énfasis en los dafios posibles

en los niveles de las edificaciones debido a los desplazamientos.

Investigaciones previas indicaron que los suelos en la llanura de inundacién del rio Manta, los
cuales presentan una baja velocidad en la propagacién de ondas de corte, son especialmente
susceptibles a amplificar las vibraciones sismicas y a experimentar licuacion. Al evaluar la
vulnerabilidad, se notd un incremento en el riesgo de dafios estructurales en las zonas
adyacentes al antiguo cauce del rio, el cual disminuye conforme se avanza hacia las areas
periféricas. Se llegd a la conclusion de que el dafio en las estructuras estd estrechamente
relacionado con la altura y las dimensiones de los edificios, lo que afecta directamente el

periodo de vibracion y la aceleracion inicial que se experimenta durante un sismo.

Preciado et al. (2020) evalué la vulnerabilidad sismica de las construcciones
autoconstruidas de adobe, que se ubican en el Municipio de Tlajomulco, México. El estudio
del riesgo sismico lo hicieron con el usando una metodologia precisa y simple a la vez que
abarca un estudio correcto de la vulnerabilidad, el objetivo es identificar las posibles fallas que
pueda presentar la edificacion para luego plantear las acciones preventivas y correctivas que
sean necesarias. Para poder lograr el objetivo trazado se eligieron 180 viviendas a las cuales se

les ha hecho un analisis visual de las condiciones fisicas que presentan cada uno de los



componentes estructurales de la edificacion. Los resultados que se obtienen serviran
estadisticamente como base para poder proyectar un estudio mucho mas grande de 15000

viviendas, dentro de las conclusiones se resaltan las siguientes:

e 2583 edificaciones presentan vulnerabilidad alta y muy alta, ante la ocurrencia de un
sismo de categoria VI.

e Siocurriese un sismo de categoria V11 983 casas se derrumbarian.

e Para la ocurrencia de un sismo VIII Y IX las edificaciones colapsarian en su totalidad

provocando pérdidas de vidas humadas.

En su tesis doctoral, Céardenas (2021) aborda la caracterizacion estructural y la
vulnerabilidad de las edificaciones de adobe ante diversos escenarios sismicos. Para lograr este
propdsito, se selecciond una muestra de 45 edificaciones que son consideradas patrimonio
cultural en el Centro Historico de Cuenca, Ecuador. Se llevaron a cabo pruebas sobre diferentes
tipos de esfuerzo, incluyendo adobe comun, adobe estabilizado y bloques de tierra comprimida,
lo que permitié realizar un total de 270 ensayos de compresion, traccion y flexion. Tras obtener
los resultados, se amplio el estudio creando una base de datos que incluye 2670 registros de
ensayos realizados en cinco paises: Colombia, Ecuador, Espafia, México y PerQ. Se recopilaron
datos de 14 edificaciones de una plantay 31 de dos plantas. Los hallazgos mostraron diferencias
significativas en los valores obtenidos segun el material utilizado, revelando que la capacidad
de compresion de los blogues de adobe estabilizados y/o comprimidos es superior a la del adobe

tradicional. Se concluy6 que:

e Aplicando el enfoque empirico determiné que para un sismo con aceleracion en roca Z
= 0,05 g, el 2% tienen vulnerabilidad baja, el 69% vulnerabilidad media y el 29%
vulnerabilidad alta y para Z = 0,25 g, el 16% tiene vulnerabilidad media y el 84 %
vulnerabilidad alta.

e Aplicado el método capacidad — demanda, se determind el dafio, dando como resultado
que todos los mecanismos son altamente propensos al colapso, si se someten a

intensidades altas de sismo.
2.1.2. Nacional
Garcia (2022) Se llevo a cabo un estudio que comprende el "Riesgo sismico de

viviendas autoconstruidas en el barrio de Yanama, en el distrito de Huancayo", con el propdsito

de evaluar las caracteristicas estructurales que presentan las edificaciones. Los componentes



que estan involucrados son la sismicidad, tipo de suelo y la pendiente del terreno fueron
fundamentales para esta evaluacion. El analisis intentd establecer una relacion entre las
viviendas que se han construido sin asesoramiento técnico y la susceptibilidad sismica,
encontrando que el 60% de las edificaciones van a presentar cuando ocurra un sismo un dafio
moderado, mientras que el 40% presentaran un dafio elevado. Los problemas principales
identificados incluyeron columnas cortas (55%), estructuras metalicas expuestas y corroidas
(85%), y defectos criticos como fisuras amplias (90%). También hay un 85% de las viviendas
que tenian una calidad constructiva apenas regular, el 65% carecia de planificacion (sin planos)

y en el 65% de los casos habia una escasa supervision profesional.

Montenegro (2022) llevd a cabo una investigacion con el objetivo de determinar el
“Riesgo sismico en edificaciones de albafileria en el sector El Milagro-Moyobamba”,
utilizando la matriz de vulnerabilidad y riesgo desarrollada por INDECI como herramienta de
evaluacion. El enfoque del estudio fue analizar la vulnerabilidad de las estructuras de acuerdo
con los criterios establecidos por INDECI y calcular la probabilidad de riesgo sismico mediante
técnicas probabilisticas, especificamente utilizando el algoritmo R-CRISIS. Los hallazgos del
estudio indicaron que el 72.1% de las viviendas evaluadas presentaban un riesgo sismico
intermedio, mientras que un 16.5% enfrentaba un alto riesgo y un 11.34% un riesgo muy alto.
A partir de estos resultados, Montenegro concluy6 que, en caso de un terremoto de gran
magnitud, aproximadamente el 27.84% de las casas analizadas tendria un riesgo significativo

de colapso.

Castro, M. (2019) en su estudio, se planted primeramenete hacer una evaluacion de las
caracteristicas estructurales que pudieran presentar las instalaciones de la Universidad de Piura,
para lo cual se plantea usar una metodologia relacionada al FEMA 154. En sus lineas, este
estudio detalla que inicia con la descripcion de cada uno de los componentes estructurales, para
luego hacer una inspeccion visual que determinara la condicion de cada uno de ellos. El autor
hace una autocritica indicando que en nuestro pais no tenemos una metodologia similar al
FEMA ,que permita a los profesionales realizar una evaluacion rapida y eficiente, eta
autocritica se basa segun dice en que deberiamos tenerla ya que las edificaciones que se hacen
en nuestro pais en su mayoria son sin el apoyo de un ingeniero civil. La conclusion de esta

investigacion es que:

e Ensu mayoria los edificios de esta universidad (Civil, Quimica, Hidraulica, Mecénica,

Eléctrica) resultaron ser vulnerables para cuando ocurra un evento sismico.



Calcina (2017) realiz6 una tesis titulada “Evaluacion del desempefio sismico de una
edificacion de once pisos mediante analisis estatico y dindmico no lineal”. Utilizando el
software ETABS y la metodologia establecida por los cdédigos FEMA y ATC 40, llevo a cabo
un andlisis de la edificacion en el rango eléstico y posteriormente en el rango ineléstico,

aplicando el método Pushover y el analisis dinamico incremental.

« Se examinaron rétulas o areas en los elementos estructurales del edificio que, en caso

de un sismo, podrian sufrir dafos.

« Al final del estudio, se generaron la curva de capacidad y el punto de desempefio, lo

que permitié entender los mecanismos de falla.
2.1.3. Local

Ramos (2020) realiz6 una evaluacion de la vulnerabilidad sismica en edificaciones de
albafiileria confinada situadas en el sector Pueblo Libre de la ciudad de Jaén, empleando el
método de Benedetti Petrini. En su estudio, indica un 67.36% de casas presentaria ante un
sismo un dafio bajo, 31.34% de las edificaciones presentarian afectacion de su estructura el
rango medio, 1.49% representa un dafio elevado. Se aprecia que las edificaciones que el estudia
presentan un nivel adecuado en cuanto al disefio; sin embargo, muchas también presentan
deficiencias, insuficiente area requerida de muros portantes, como conclusion indica que hay
factores negativos también como en toda estructura pero que para este caso se debe a la falta

de asesoramiento técnico.

Pérez y Oblitas (2020) llevaron a cabo una evaluacion del riesgo sismico en casas de
albafiileria confinada en el sector El Huito de la ciudad de Jaén, mediante un andlisis sismico.
Los resultados mostraron que, ante un evento sismico de gran magnitud, las edificaciones
podrian sufrir dafios estructurales importantes, ya que el 60% de ellas presenta una alta
vulnerabilidad, mientras que solo un 40% muestra una vulnerabilidad baja. Ademas, debido a
su ubicacién geografica, las viviendas se encuentran expuestas a un peligro sismico de nivel
medio. Tras analizar tanto la vulnerabilidad como el peligro sismico, concluyeron que el riesgo

sismico para las casas en esa area es alto.

Soto (2018) se centra en evaluar la vulnerabilidad sismica de un edificio de la
infraestructura educativa Andrés Avelino Céaceres, ubicado en Los Bafios del Inca, Cajamarca.
En este estudio Soto hace una comparacion de 3 metodologias para llegar a determinar la



capacidad que tiene la edificacion ante un evento sismico. Primeramente, usa una inspeccion

visual rapida y exacta del FEMA; posteriormente analiza con la metodologia Hirosawa; y

finalmente determina en un programa computacional como (Etabs) una curva de desempefio.

En su investigacion, obtuvo las siguientes conclusiones:

Obtiene un valor de 4 con la metodologia FEMA, por lo que segun indica la literatura

de dicho método ya no es recomendable hacer otra evaluacion.

Un valor estructural de 0.41 se obtiene por la metodologia Hirosawa, lo que indica

segun literatura que la afectacion a la edificacion es baja.
La evaluacion de la cuantia requerida de los componentes resulta inadecuada segun el

modelamiento, por lo que habria dafio moderado.

Gbmez (2018) hace una evaluacion de las construcciones de adobe de la ciudad de

Cajamarca. Para este estudio se consideran las edificaciones antiguas que usaban el adobo

como material constructivo. Estas edificaciones actualmente estan dentro de la delimitacién

del centro histérico de la ciudad. La meta es determinar el comportamiento de las dos

edificaciones (centros educativos). El autor llegé a la conclusion de que:

Ambas instituciones educativas ante la ocurrencia de un sismo presentarian afectacion
em muros, asentamientos e incluso hay riesgo de pérdidas de vidas humanas.

Para las dos edificaciones en la inspeccién visual se ha llegado a la conclusion que son
regulares, ya que con el pasar de los afios y el clima de Cajamarca han sido afectadas
en su estructura.

La resistencia que tienen a la compresion es la mitad del valor reglamentario (10
kg/cm?).

Se recomienda hacer un andlisis estructural en un programa computacional para que se
pueda hallar una curva de capacidad para ambas instituciones educativas y asi
determinar posibles reforzamientos en su estructura y de esta manera poder minimizar

posibles pérdidas humanas.
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2.2. MARCO DOCTRINAL DE LAS TEORIAS PARTICULARES EN EL CAMPO DE
LA CIENCIA EN LA QUE SE UBICA EL OBJETO DE ESTUDIO (BASES
TEORICAS).

2.2.1 Condiciones sismicas de la region peruana.

La Tierra desde siempre ha pasado por un proceso de evolucion debido a que se ve
afectada por procesos que modifican de una forma dindmica su forma. Los responsables de este
cambio se han evidenciado mediante estudios geofisicos que luego dividen a nuestra corteza
en capas (Litosfera, Astendsfera y Mesosfera). La dinamica de estas placas y su interaccion es
lo que producen los movimientos sismicos que afectan a las regiones de la corteza terrestre. Es
importante recalcar que los paises que se encuentran en el denominado cinturén del fuego son
gravemente afectados por la interaccidn de estas placas, se ha evidenciado sismos severos que

han ocasionado peérdida de vidas humanas. (Bernal-Tavera,2002).

Nuestro pais se encuentra en una de las regiones mas afectadas por la interaccion de las
placas tectdnicas, Los rasgos tectonicos de nuestra region son muy evidentes y llamativos, es
decir que la interaccion de placas provoca que ahora después de miles de afios podamos
apreciar a la Cordillera de los Andes, es importante mencionar que nuestro pais presenta
movimientos teldricos todos los dias del afio donde los més recurrentes a veces son de magnitud
3 0 4 en las regiones de la costa peruana. No olvidemos que la literatura sismica indica que
cada 100 afios deberia ocurrir un evento sismico catastrofico, para lo cual segin estudios
realizados no estamos preparados y que de presentarse un sismo de gran magnitud miles seran
las personas afectadas y también se pronostica pérdidas de vidas humanas. Por eso tiene
importancia el estudio de la vulnerabilidad en las edificaciones no solo educativas, salud sino
también en las construcciones particulares que en su mayoria se construyeron si asesoramiento
técnico. Se recomienda que se continte con los trabajos para determinar el riesgo sismico y
poder predecir cuanta afectacion estructural presentaran las edificaciones en nuestro territorio.
El Gltimo de estos eventos tuvo lugar el 12 y 13 de agosto de 1868 (hace méas de 100 afios), y
estudios recientes han indicado que hay un 95% de probabilidad de que ocurra un evento

similar en los proximos cinco afios ( Rodriguez,1994).
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La zonificacion propuesta se basa en la distribucion espacial de la sismicidad observada,
las caracteristicas generales de los movimientos sismicos y la atenuacion de éstos con la

distancia epicentral, asi como en la informacion neotectonica (Norma E-030-2019).

Podemos ver que la zona 1 y zona 2 estd en su mayoria constituida por los
departamentos de la selva peruana, asimismo la zona de estudio para este trabajo se encuentra
en la zona 3, y finalmente se aprecia que en la zona 4 que es la mas peligrosa se encuentra los

departamentos de la costa peruana (Norma E-030-2019).

Figura 1.Mapa de zonas sismicas en el Pera.

Nota: El color amarillo indica la zona de influencia donde se ubica las clinicas materia de
estudio. Fuente: Reglamento Nacional de edificaciones (2019).

e A continuacion, veremos los Gltimos sismos ocurridos en el departamento de

Cajamarca, lo cual no hace mas que comprobar lo establecido en la normativa E.030

con respecto a que nuestro pais es altamente sismico.
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Figura 2. Mapa Sismico del Peru para el afio 2023.
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Nota: En rojo se muestra la concentracién maxima de los sismos presentados en el territorio
nacional, donde se puede evidenciar a la costa peruana como el lugar donde se presentan mayor
cantidad de sismos. Fuente: Instituto Geofisico del Peru (2024).
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Figura 3. Mapa Sismico del Peru para el afio 2022.
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Fuente: Instituto Geofisico del Per( (2024).
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Figura 4. Mapa Sismico del Peru para el afio 2021.
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Figura 5. Mapa Sismico del Peru para el afio 2020.
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Figura 6. Mapa Sismico del Peru para el afio 2019.
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Figura 7. Reporte de Sismo en Chota.

Referencia:
16 km al E de Chota, Chota - Cajamarca

= Leaflet | © OpenStreethiap contributors
@ Fecha y hora local: 07/11/2023 16:51:41 @ Profundidad: 8 Km

@ latitud y longitud {°): -6.52, -78.52 @ Intensidad: |1l Chota

Nota: Se reporta sismo de 3.6 a 16 Km al este de Chota Cajamarca, con una profundidad de 8
Km. Fuente: Instituto Geofisico del Pert (2024).

Figura 8. Reporte de Sismo en Chota.

Referencia:
17 km al NE de Chota, Chota - Cajamarca

-
{

P £ Cajamarca
AT [ s ajamarca
\ S = Leaflet | © OpenStreetiap contributors

@ Fecha y hora local: 02/10/2023 22:59:53 @ Profundidad: 17 Km

@ Latitud y Longitud {°): -6.49, -78.52 @ Intensidad: IV Chota

Nota: Se reporta sismo de 4.1 a 17 Km al noreste de Chota Cajamarca, con una profundidad de
17 Km. Fuente: Instituto Geofisico del Pert (2024).
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Figura 9. Reporte de Sismo en Jaén.

Referencia:
16 km al NE de Jaen, Jaen - Cajamarca

uya i
= Leaflet | © OpenStreethap contributors

@ Fecha y hora local: 25/07/2023 08:25:29 @ Profundidad: 16 Km

@ lLatitud y Llongitud (°): -5.61, -78.7 @ Intensidad: III-1V Jaen

Nota: Se reporta sismo de 3.8 a 16 Km al noreste de Chota Cajamarca, con una profundidad de
16 Km. Fuente: Instituto Geofisico del Peru (2024).

Figura 10. Mapa de la intensidad sismica en Perd.
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Fuente: Instituto Geofisico del Pert (2024).
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2.2.2. Vulnerabilidad sismica en Centros de Salud.

Realizar una evaluacién es establecimientos de salud categoria I1-1,es importante ya

que permite identificar las falencias estructurales que presentan estas construcciones y tomar

las acciones preventivas necesarias. Ministerio de Salud del Pert (2004).

Los centros hospitalarios son complejos ya que abarcan el tema Funcional,

administrativo y tecnoldgico, esto hace que sean altamente vulnerables. Adicionalmente se

mencionan otras caracteristicas que los hacen vulnerables. Organizacion Panamericana de la
Salud (1993).

Complejo. Los ambientes hospitalarios son muy especiales ya que cumplen
indirectamente la funcion de hotel, almaceén, oficinas, etc.

Tiempo de Ocupacion. El tiempo que se encuentran habitados los espacios hospitalarios
son prolongados lo cual aumenta el riesgo de pérdidas.

Suministro. En los ambientes de las clinicas y hospitales se encuentran los almacenes,
archivos y farmacias que son los que deberian permanecer intactos cuando ocurra un
sismo, ya que en los archivos se guardan las historias de los pacientes, en las farmacias
se encuentran los medicamentos y en los almacenes se encuentran los repuestos y
equipos a utilizar en caso algun otro falle.

Materiales peligrosos. Tanto en las clinicas como hospitales y otros centros de salud se
debe manejar los conceptos basicos de materiales peligrosos ya que por alguna falta de
cuidado se podria ocasionar un incendio, lo que resultaria en un dafio grave a las
instalaciones de las clinicas u hospitales, es por ello que se debe asegurar bien los
cilindros de oxigeno, asi como cualquier otro producto quimico que se utilice en las

labores diarias.

2.2.2. Componentes de Vulnerabilidad Sismica.

2.2.2.1. Vulnerabilidad estructural

El posible dafio que pudieran sufrir los componentes estructurales de una edificacién
frente a la accion sismica se denomina vulnerabilidad (Organizacion Panamericana de
la Salud 2004).
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e Cuando ocurre un movimiento sismico los componentes que deberian fallar primero y

mostrar fisuras o grietas , son las vigas, posteriormente deberian presentarse fisuras o

grietas en las columnas (Organizacién Panamericana de la Salud 2004).

Tabla 2. Dafios estructurales mas comunes.

Elemento ) B c
Tipo de dafio ausa
Estructural
Grietas diagonales
Grietas verticales Cortante o torsion
Desprendimiento de Flexo compresién
Columnas recubrimiento

Vigas

Unién viga-columna

Sistemas de piso

Muros de concreto

Muros de Mamposteria

Aplastamiento del concreto y

pandeo de barras

Grietas diagonales
Rotura de estribos
Grietas verticales

Rotura de refuerzo

Aplastamiento del concreto

Grietas diagonales
Falla por adherencia del

refuerzo de vigas

Grietas alrededor de columnas
en losas o placas planas

Grietas longitudinales

Grietas diagonales
Grietas horizontales
Aplastamiento del concreto y

pandeo de barras

Grietas diagonales

Grietas verticales en las
esquinas y centro
Grietas como placa

perimetralmente apoyada

Flexo compresién

Flexo compresién

Cortante o torsion
Cortante o torsion
Flexién
Flexién

Flexién

Cortante

Flexion

Penetracion

Flexioén

Cortante
Flexo compresion

Flexo compresion

Cortante
Flexién y volteo

Flexion

Fuente: Tomado de Iglesias et al. (1985).
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2.2.2.2. VVulnerabilidad no estructural

e El dafio que podria producirse en los elementos que no son estructurales se denomina
vulnerabilidad no estructural. (Organizacion Panamericana de la Salud 2004).

e Los tabiques, puertas, cerramientos, ventanas, paneles y otras instalaciones constituyen
los elementos no estructurales.

e El dafio que sufren los componentes no estructurales es mayor que el dafo en la base y
esto se debe a que dichos componentes se encuentran sometidos a una aceleracion toral.

(Organizacion Panamericana de la Salud 2004).
2.2.3. Métodos de analisis de vulnerabilidad

Para hablar de un riesgo sismico, primero debemos establecer el comportamiento
estructural que tienen las edificaciones ante la ocurrencia de un sismo. Existen diversas
metodologias para el calculo de dicho grado de dafio como, por ejemplo, el método en el cual
se tendran que calcular en base a pardmetros de la vulnerabilidad y del peligro sismico para
luego utilizando una tabla de doble entrada se definira el riesgo sismico como alto, medio o
bajo. (Barbat, A. H., Vargas, Y. F., Pujades, L. G., & Hurtado, J. E. ,2016, p. 2).

Riesgo Sismico
La vulnerabilidad estructural esta en funcién a los siguientes factores:

e Densidad de muros (con incidencia del 60%)

e Calidad de mano de obra y la calidad de materiales (con incidencia del 30%)
La vulnerabilidad no estructural esta en funcién a un solo parametro:

e Laestabilidad de muros de volteo (con incidencia del 10 %) para el caso de tabiques y

parapetos.
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Figura 11. Tabla para Vulnerabilidad Sismica.

ESTRUCTURAL HNO ESTRUCTURAL
Calidad M.O y Estabilidad de
Densidad Materiales Parapetos
(60%) (30%) (10%)
Piso AMBIENTES VULHERAHLIDAD
SISMICA u
2
] £
] L] = i
-] = ] L
5123 || & L & |3
=1 B L1} [ = =l 5 -
al a = a E. = ] En "
= =1 ] = B 1]
2 | < £ a8 | & = & = £

Fuente: Mosqueira y Tarque,2005.

La evaluacion del peligro sismico estad en funcién a los siguientes parametros: la
sismicidad (con incidencia 40%), tipo de suelo (con incidencia 40%) y la topografia y pendiente

(con incidencia 20%) de las zonas donde estan ubicadas las viviendas encuestadas. (Mosqueira
y Tarque, 2005).

Figura 12. Tabla para Peligro Sismico.

PELIGRO SiSMICD
Sismicidad Suelo Topografia
(40%) (40%) (20%)
. VALOR
Piso AMBIENTES X
" = | MUMERICO
£ s
ik
= S|l ElS||&|3
= 3| 2|B|E8|5| 5|55
g E|f|E|Elz|Z|E|&

Fuente: Mosqueira y Tarque,2005.

Para hablar de VVulnerabilidad primero hay que definir que la vulnerabilidad estructural

esta acompafiada de dos factores importantes como la densidad de muros y la calidad de la
mano de obra.

Tabla 3. Valores de los parametros de la vulnerabilidad sismica.
Vulnerabilidad

No Estructural

Estructural
Densidad Mano de Obra y materiales Tabiqueria y parapetos
Adecuada 1 Buena Calidad 1 Todos estables 1
Aceptable 2 Regular Calidad 2 Algunos estables 2
Inadecuada 3 Mala Calidad 3 Todos inestables 3

Fuente: Mosqueira y Tarque,2005.
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Los valores asignados a dichos parametros se aplican en la ecuacion para calificar

numéricamente la vulnerabilidad sismica de las Clinicas. (Mosqueira y Tarque,2005).
V.S.=06xC.S. +03xEA +0.1xE.M.

Donde:

V.S.: Vulnerabilidad Sismica
C.S.: Comportamiento Sismico
E.A.: Estado Actual

E.M.: Estabilidad de Muros

Tabla 4. Rango numérico para la evaluacion de la vulnerabilidad sismica

Vulnerabilidad Sismica Rango

Baja 1l a 14
Media 15 a 21
Alta 22 a 3

Fuente: Mosqueira y Tarque 2005.

e Para el estudio de la topografia , en este trabajo se ha realizado un levantamiento
topografico en coordenadas WGS84 (Datum oficial), para posteriormente trazar un
perfil topogréafico y obtener la pendiente del terreno que para este caso es de 7%, por lo

que consideramos pendiente baja.

Figura 13. Combinaciones de los parametros para evaluar la Vulnerabilidad.

ESTRUCTURAL HO ESTRUCTURAL
Calidad M.O y Estabilidad de
Densidad Materiales Parapetos
(60%) (30%) (10%)
Piso AMBIENTES VULHERABILIDAD
SISMICA u
2
] £
g% iy
1) [ w
| 2| & || || 5| CE|E
1) a = a E', = ] En 1o
= -1 -] = E a
2 | < £ g | & = & = £

Fuente: Mosqueira y Tarque 2005.
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Tabla 5. Valores de los parametros de peligro sismico.

Peligro
Estructural No Estructural
Sismicidad Suelo Topografia y pendiente
Baja 1 Rigido 1 Plana 1
Media 2 Intermedio 2 Media 2
Alta 3 Flexible 3 Pronunciada 3

Fuente: Mosqueira y Tarque 2005.

Caélculo del Peligro Sismico

PS.=04xS+04xs+02xT

Tabla 6. Rango de valores para el calculo del peligro sismico

Sismicidad Peligro Sismico Rango
Baja 1.8
ALTA Media 2a24
Alta 26a3
Baja 14a1l6
MEDIA Media 18a24
Alta 2.6
Baja lalb
BAJA Media 18a?2
Alta 2.2

Fuente: Mosqueira y Tarque 2005.

Habiendo obtenido la vulnerabilidad y el peligro respectivamente , aplicando la férmula

de que Riesgo Sismico = (peligro x vulnerabilidad),habremos calculado el riesgo sismico.
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Tabla 7. Tabla de doble entrada para evaluar Riesgo Sismico

RIESGO SiSMICO

Vulnerabilidad

Baja Media Alta
Peligro
Bajo BAJO MEDIO MEDIO
Medio MEDIO MEDIO ALTO
Alto MEDIO ALTO  ALTO
Fuente: Mosqueira y Tarque 2005.
2.3. Definicidn de términos Béasicos

Amplitud: En general, la amplitud de la sefial est4 directamente asociada a la cantidad de

energia que libera el sismo, lo cual permite estimar su magnitud. (Tavera H,2012, p. 1).

Distancia Epicentral:. Al momento de georreferenciar el epicentro de un sismo se toma como
referencia la plaza principal de la ciudad y/o localidad y su ubicacion con respecto al norte
geogréfico. (Tavera H,2012, p. 1).

Distancia Hipocentral: Define a la distancia calculada entre el hipocentro sismico (ubicacién
del foco y/o fuente sismica) y un punto sobre la superficie de la tierra que puede considerar la
plaza principal de la ciudad y/o localidad o la estacion sismica de registro. (Tavera H,2012, p.
1).

Epicentro: Se define como Epicentro al punto exacto en la superficie que representa la

proyeccion del hipocentro o foco sismico. (Tavera H,2012, p. 1).

Escala de Magnitud: En la actualidad la escala de magnitud mas acertada y mas utilizada es
la escala de magnitud de momento (Mw) en razon que permite medir sin restriccion sismos

pequefios y grandes como el ocurrido en Japon en el afio 2011. (Tavera H,2012, p. 1).

Falla Geoldgica: Desde el punto de vista geoldgico, una falla activa es aquella en la cual ha
ocurrido desplazamiento en los Gltimos 2 millones de afios; mientras que, desde el punto de
vista sismico se considera activas si ellas producen sismos sin importar su magnitud. (Tavera
H,2012, p. 1).
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Hipocentro o Foco: Define al punto en el interior de la tierra, en el cual se da inicio a la
liberacion de energia causada por la ruptura y generacion de un sismo, este punto indica la

ubicacion de la fuente sismica. (Tavera H,2012, p. 1).

Intervalo de Recurrencia Sismica: Define al tiempo aproximado que se requiere para
correlacionar la ocurrencia de terremotos en una determinada area sismicamente activa.
(Tavera H,2012, p. 1).

Limite de Placa: En el caso del Perd, las Placas de Nazca y Sudamérica son del tipo
convergentes. (Tavera H,2012, p. 1).

Onda: En sismologia son Ilamadas ondas sismicas y ellas cambian sus periodos de propagacion

conforme atraviesan diversos materiales. (Tavera H,2012, p. 1).

Sismo: Vibraciones o sacudimientos de la corteza terrestre causados por ondas sismicas que se
generan por subita liberacion de energia elastica acumulada en la corteza y parte superior del

manto terrestre. (Tavera H,2012, p. 1).

Peligro sismico: EIl peligro sismico representa la probabilidad de ocurrencia dentro de un
periodo especifico de tiempo y dentro de un &rea dada, un movimiento sismico con una
intensidad determinada. (Tavera H,2012, p. 1).

Vulnerabilidad: Es el grado de dafio que sufre una estructura debida a un evento sismico de

determinadas caracteristicas. (Tavera H,2012, p. 1).

Riesgo sismico: El riesgo sismico es el grado de pérdidas esperadas que sufren las estructuras
durante el lapso de tiempo que permanecen expuestas a la accién sismica (Tavera H,2012, p.
1).
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CAPITULO Il

PLANTEAMIENTO DE LA HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. Hipotesis

3.1.1. Hipotesis general

El Nivel de Riesgo Sismico en los Establecimientos de Salud Categoria I1-1 en el Distrito de

Cajamarca es alto.

3.2. Variables/Categorias

3.2.1. Categorias de la variable

e Vulnerabilidad Sismica (V) y Peligro Sismico (P)

3.2.2. Variable

e Riesgo (R)

3.3. Operacionalizacion /categorizacion de los componentes de la hipétesis
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Tabla 8. Operacionalizacion de los componentes de la hipdtesis

DEFINICION OPERACIONAL

Definicion
Fuentes de
Hipdtesis Conceptual de Categorias de Indicadore
Tipos Variables Dimensiones recoleccién
variables la variable S
de datos
Riesgo Densidad  de
Sismico:  Se Muros.
define como la Calidad de
Alta
probabilidad Mano de Obra. Fichas de
Media
esperada  de Vulnerabilida  Calidad de diagnéstico
Baja
pérdidas  de Vulnerabilida d Sismica Materiales. preliminar.
vidas y d Sismica (V). Calidad de la Observacion
posibilidad de  Categoria construccion. (Inspeccién
que se sdela Estabilidad de visual
presenten variable. Muros al volteo. plasmado en
efectos Sismicidad. formularios)
El  nivel de
econdmicos,
Riesgo Sismico
sociales, Peligro
en los Peligro
fisicos- Sismico (P). Tipo de Suelo. Alta
establecimiento Sismico
técnicos y Topografia. Media
s de salud
ambientales Pendiente de la Baja
categoria I1-1 en
como Zona.
el distrito de
consecuencia
Cajamarca  es
de la
Alto.
materializacio
n de la
amenaza y del
) Estado del
contexto social Alta
) comportamient
y  ambiental Variable Riesgo (R). Riesgo Media
- o sismico actual Formularios
que facilitan la Baja

ocurrencia de
los  desastres
(UNDRO,
1919).

de la estructura.

Fuente: Propia
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CAPITULO IV

MARCO METODOLOGICO

4.1. Ubicacion Geogréfica

El presente trabajo sera realizado en el distrito, provincia y departamento de Cajamarca,
las dos clinicas en estudio se ubican a una distancia de 1.5 km del centro de la ciudad.

Figura 14. Ubicacion de la ciudad de Cajamarca.

Madre de Dios

Fuente:https://www.google.com/search?q=mapa+departamental+del+peru (2024).
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Figura 15. Ubicacion geogréfica de la Clinica Limatambo.

La Clinica Limatambo se ubica en el Jr. Puno N° 265 barrio Chontapaccha. Sus
coordenadas en DATUM WGS 84 son 774487.12 E ,9209157.16 N.-hemisferio sur. Huso 17
Zona M.

4.2. Disefio de la investigacion
Vamos a pasar a detallar los procedimientos que hemos realizado para este estudio.

4.2.1. Recoleccion de la informacion

A. Levantamiento de la Informacion

Se realiz6 un reconocimiento de todos los ambientes de la Clinica Limatambo | 'y Clinica
Limatambo Il para comprobar lo que nosotros hemos planteado como técnicos asumiendo un
disefio inicial en base a nuestra experiencia, su estado de conservacion y el funcionamiento de
cada uno de los ambientes, dentro de las actividades realizadas en el reconocimiento de
ambientes tenemos:

e Inspeccion visual de ambientes.

e Inspeccion del estado de muros.

e Inspeccion del estado de columnas.

e Inspeccion del estado de vigas.

e Inspeccion para identificar fisuras en muros columnas y vigas.
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B. Ensayos de esclerometria

Los ensayos de esclerometria nos permitirdn determinar la resistencia del concreto de
las vigas, columnas. Las pruebas de esclerometria se realizaron por el tesista (Ingeniero Sergio
Julca Alcéantara con el apoyo de un asistente de la empresa Guersan) y monitoreadas por el
asesor Ingeniero Miguel Mosqueira.

4.2.2. Uso de los formularios y la inspeccién visual

En la ficha de diagnostico preliminar de la Clinica Limatambo |y Clinica Limatambo
Il se recolectd informacion referente a la ubicacion de la Clinica, informacién de la direccion
técnica del disefio y la construccion, los pisos construidos que tiene cada una de las
edificaciones, la antigliedad que presenta la construccion, la topografia y el estado de la Clinica,
también se recolecta informacidn sobre el nimero de trabajadores.

Figura 16. Ficha de diagnostico preliminar de la Clinica Limatambo I1.

DIAGNOSTICO PRELIMINAR DE LA CLINICA
[ Escuela de | FICHA DE REPORTE
'osgrado
Clinica N°: I
Antecetlentes: recha: 1070672015
Clinica: CINICA LIMATAMBO if N° Trabajadores: 50
Ubicacion: Jirdn Puno 265-Chontapacha
Direccion Técnica en el Disefio: LY)
Direccion Técnica en la construccion: PARCIAL
Pisos construidos: 06 PISOS + 02 SOTANOS+01 SEMISOTANO
Pisos proyectados: 06 PISOS + 02 SOTANOS+0I SEMISOTANG
Antigiiedod de Ja Construccion: 2 qhos
Topografia y Geologia: 2750 msim
Estado de la Clinica: Bueno

Fuente: Propia.
Figura 17. Ficha de diagndstico preliminar de la Clinica Limatambo |.

DIAGMNOSTICO PRELIMINAR DE LA CLINICA
[ Escuela de ] FICHA DE REPORTE
osgrado
Clinica W°: 2
Antecedentes: Fecha: I0/06/2019
Clinica: CINICA LIMATAMBO | N°Trabajadores: 20
Ublcacion: Jirdon Puno 265-Chontapaccha
Direccidn Técnica en el Disefio: o
Direccidn Técnica en fa construccion: o
Pisos constnidos: 06 PISOS
Pisos proyectados: o6 PISOS
Antigiiedad de Ia Conrstruccion: 18 afos
Topografia y Geologia: 2750 msnm
Estado de la Clinica: Reqular

Fuente: Propia.
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En la ficha de aspectos técnicos de los elementos estructurales de la Clinica Limatambo
I y Clinica Limatambo Il se recolecté informacion referente a las caracteristicas de los
componentes estructurales, adicionalmente se ha sacado informacidon de los aspectos negativos
encontrados en ambas clinicas

Figura 18. Ficha de aspectos técnicos de elementos estructurales de la Clinica Limatambo 1.

ASPECTOS TECNICOS DE LOS ELEMENTOS ESTRUCTURALES DE

=37 LA CLINICA LIMATAMBO |
Posgrado
ELEMENTO CARACTERISTICAS
CIMIENTOS Losa Maciza de 30m:x20mx0,50rm
MURDS Sotanos (muros de 30 cm)
Pisos (muras de 25 cm)
TECHO Losas aligeradas de 15em
COLUMNAS Blcmxelcm
VIGAS 30cmx4dcm

DEFICIENCIAS DE LA ESTRUCTURA:

Problemas de Ubicacidn: Problemas Constructivos:
LA Clinica Limatambo § no prezenta problemas de Ubicacion
¥a gue se encuentra en una zona plana del valle de Mingunao
Cajamarca,

Problemas estructurasles: Mano de Obra:

5e ha empleado mano de obra Calificada:
Ingeniero Residente

haestro de Obra
& laactualidad se evidencian problemas de fisuras enlos Operarios

muros en las calumnas y enlas vigas como se abservaenel | ay dantes

reparte fotagrafico que se anexa. Otros:

Nota: Dentro de la evaluacion visual de las Clinicas(Clinica Limatambo I) se ha realizado una
inspeccion detallada de todos los componentes estructurales que conforman las edificaciones
(columnas, vigas ,muros, losas),esto con la finalidad de garantizar una correcta evaluacién de
los mismos y un adecuado llenado de los formularios, también se ha evaluado los componentes
no estructurales y funcionales de la Clinica, con el fin de determinar la vulnerabilidad sismica

de ambas edificaciones, ver el anexo 1 (Fotografias de inspeccion visual). Fuente: Propia.
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Figura 19. Ficha de aspectos técnicos de la Clinica Limatambo II.

ASPECTOS TECNICOS DE LOS ELEMENTOS ESTRUCTURALES DE

h A LA CLINICA LIMATAMBO Ii
Posgrado
ELEMENTO CARACTERISTICAS
Zapatas de 0,90mx0,50mx0,30m
CIMIENTOS
MURDS Pisos (muros de 25 cm)
Losas aligeradas de 20 cm
TECHD
d0cmx40cm
COLUMNAS
30cmx30cm
VIGAS
DEFICIENCIAS DE LA ESTRUCTURA:
Problemas de Ubicacidn: Problemas Constructivos:
La Clinica Limatambo if no presenta problemas de Ubicacian
ya que se encuentra en una zona plana del valle de Minguno
Cajamarca,
Problemas estructurasles: kano de Obra:

Mo se ha empleado mana de obra Calificada
Alaactualidad se evidencian problemas de fisuras P

prolongadas y de gran didmetro en los muros en las

Otros:

columnas y enlas vigas como se observa en el reporte
fotografico que se anexa,

Nota: Dentro de la evaluacion visual de las Clinicas(Clinica Limatambo Il) se ha realizado
una inspeccion detallada de todos los componentes estructurales que conforman las
edificaciones (columnas, vigas ,muros, losas),esto con la finalidad de garantizar una correcta
evaluacion de los mismos y un adecuado llenado de los formularios, también se ha evaluado
los componentes no estructurales y funcionales de la Clinica , con el fin de determinar la
vulnerabilidad sismica de ambas edificaciones, ver el anexo 1 (Fotografias de inspeccion
visual). Fuente: Propia.
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4.2.3. Procesamiento de datos

Con los resultados de ambas Clinicas se procedid a elaborar un cuadro en donde se
detallan cada uno de los ambientes que conforman dichas Clinicas para para evaluar si
dichas clinicas tendran un comportamiento adecuado cuando ocurra un evento telurico.

Tabla 9. Para la Clinica Limatambo | se ha obtenido el siguiente cuadro.

Importancia en
caso de emergencia
Zona vehicular 3
Ingreso de emergencia
Hall de ingreso
Farmacia
Contac center
Mesa de partes
Oficina
Auditoria médica
Facturacion
Oncologia
Admisién
Centro obstétrico
Ecografia
Ginecologia
Sala de operaciones 1
Laparoscopia
Gerencia general
Asistente de gerencia
Sala de espera
Optica
Oftalmologia
Neurologia
Estar de personal
Cuarto séptico
UClI
Hospitalizacion 1
Hospitalizacion 2
Hospitalizacion 3
Facturacion
Soat
Centro quirdrgico
Estar de médicos
Vestuario

9
w
o

Servicios Clinicos y de apoyo
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Phonix

Direccion medica
Neurologia
Oftalmologia.
Radiologia

Dental
Otorrinolaringologia
Cardiologia

Medicina interna
Endocrinologia
Traumatologia
Oncologia

Asesoria legal
Consultorio internista
Recepcion odontoldgica
Consultorio dental 3
Consultorio dental 1
Consultorio dental 2
Oftalmologia

Pediatria
Gastroenterologia 2
Gastroenterologia 1
Procedimiento gastroenterologia
Marketing

Admision

Logistica

Sala de terapia
Ambiente de terapia 3
Ambiente de terapia 4
Almaceén

Ambiente de terapia 1
Ambiente de terapia 2
Sala de reuniones
Auditorio

Cocina

SS. HH

Sala de espera
Recursos humanos
Contabilidad

Gerencia de administracion
Sistemas informaticos
Convenios y cobranzas
Separacion de muestras
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6 Almacén 3
6 Admision
6 Toma de muestras 4
Fuente: Propia.

w

Especificaciones de los materiales de los ambientes

Parte importante del andlisis cualitativo es analizar lo que uno obtiene en campo de los
ensayos de esclerometria que se han realizado en las edificaciones y se elaboraran los
diagramas de intervalos de resistencia y probabilidad de resistencia, lo que permitira darnos
cuenta si el f'c de los componentes estructurales cumple con lo indicado en las especificaciones
técnicas, se iniciaran con las vigas.

Figura 20.Resistencia de vigas.

Grafica de intervalos de Resistencia (kg/cm2)
95% IC para la media
1250

1000

750

o 520
-------------------------------- s e Yk 0
a1
i 34? 32& 36% 3 39c§ * % 30 %;4(@ N

250

Resistencia (kg/cm2)

Pso 1 2 3 4 5 6 7 8 9 1 2 3 4 5 6 7 8 9

Edificio clinica 1 clinica 2

Las desviaciones estdndar individuales se utilizaron para calcular los intervalos.

Nota: Con respecto a los estudios de esclerometria que se han realizado en las clinicas, se han
obtenido datos sobre la resistencia a la compresion que presentan dichos componentes, es
importante recalcar que para el presente estudio se han presentado las circunstancias 6ptimas
para la toma de las muestras (componentes estructuraroslos sin tarrajeo - vigas y columnas) lo
que ha permitido obtener resultados mucho mas dptimos y cercanos a la realidad.
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Figura 21. Resistencia de vigas.

Grafica de probabilidad de Resistencia (kg/cm2)
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Figura 22. Resistencia de columnas.
Grafica de intervalos de Resistencia (Kg/cm2)
95% IC para la media
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Las desviaciones estandar individuales se utilizaron para calcular los intervalos.
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Figura 23. Resistencia de columnas.

Grafica de probabilidad de Resistencia (Kg/cm2)
Normal - 95% de IC
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Nota: Podemos observar que estadisticamente con los datos que se han obtenido en campo para

los estudios de esclerometria, se logra una media de 339.00 Kg/cm? para las columnas en ambas
edificaciones.

Tabla 10. Condiciones sismicas de la Clinica Limatambo I.

Parametro . Clinica
Limatambo |
Factor de Zona Z 0,35
Factor de Uso U 1,50
Factor de Suelo S 1,15
Periodo Fundamental de Vibracion T 0,34
Factor de Amplificacion Sismica C 2,50
Coeficiente Basico de Reduccion de las Fuerzas Sismicas R 7,00

NOTA: El factor de Suelo “S” de determina obteniendo la resistencia en condiciones no
drenadas, para el presente estudio este valor se indica en el plano (0.9kg/cm?), luego nos vamos
al item 2.3.1. de la norma E030 y verificamos que para suelos intermedios nos cubre un rango
de resistencia de 0.5 kg/cm? hasta 1.00 kg/cm?, por lo que elegimos “S2” como tipo de suelo.
Posteriormente en el item 2.4 especificamente en la tabla N.° 3 obtenemos el valor de 1.15. Es
importante mencionar que, en esta tesis se ha tomado el valor que se indica en el expediente
técnico.
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Configuracion de la Clinica Limatambo |

La Clinica Limatambo | tiene la siguiente configuracion de acuerdo a los datos
obtenidos en campo:

Tabla 11. Altura de pisos de la Clinica Limatambo |

Piso  Altura (m)
3

6

9

12

15

18

o Ok, WN -

Fuente: Propia.

e Esunaestructura de concreto armado que consta de 6 pisos y una altura de 18 m. La
distribucion por piso es como sigue:

Primer Piso

Zona vehicular, ingreso de emergencia, hall de ingreso, hall, ascensor, farmacia, contac
center, mesa de partes, pacifico, area de circulacién, oficina, auditoria médica, facturacion,
oncologia, admision.

Segundo Piso

Proyecto centro obstétrico, ginecologia, ecografia, estar de espera, ascensor, almacén
quirdrgico, ss. hh, sala de operaciones 1, pasadizo, neonatologia, sala de operaciones 2, sala de
operaciones 3, sala de partos, estar de enfermeras, cirugia general y laparoscopia, gerencia
general, asistente de gerencia.

Tercer Piso

Sala de espera, ss. hh, dptica, ss. hh, oftalmologia, neurologia, ascensor, estar de personar,
ss. hh, ropa sucia, cuarto séptico, ropa limpia, ambiente 1, uci, hospitalizacion 1,
hospitalizacion 2, hospitalizacion 3, facturacion, soat, estar centro quirdrgico, estar de médicos,
vestuario centro quirdrgico, phonix, direccion médica, neurologia, oftalmologia.

Cuarto Piso

Pasadizo, radiologia, dental, otorrinolaringologia, ss. hh, cardiologia, medicina interna,

endocrinologia, traumatologia, oncologia, asesoria legal, pasadizo, consultorio internista,
recepcion odontoldgica, consultorio dental 3, consultorio dental 1, consultorio dental 2.
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Quinto Piso

Oftalmologia, pediatria, gastroenterologia 2, gastroenterologia 1, procedimiento
gastroenterologia, marketing, admision, logistica, sala de terapia, ambiente de terapia 3,
ambiente de terapia 4, almacén, ambiente de terapia 1, ambiente de terapia 2.

Sexto Piso

Sala de reuniones, auditorio, cocina, ss. hh damas, ss. hh varones, sala de espera, recursos

humanos, contabilidad, gerencia de administracion y finanzas, sistemas informaticos,
convenios y cobranzas, separacion de muestras, almacén, admisién, toma de muestras, hall.

Tabla 12. Diagndstico preliminar de la Clinica Limatambo I.

DIAGNOSTICO PRELIMINAR DE LA CLINICA

FICHA DE REPORTE

Clinica N°; 1
Antecedentes:

Fecha: 10/06/2019
Clinica: CINICA LIMATAMBO | N° Trabajadores: 50
Ubicacién: Jirén Puno 265-
Chontapacha
Direccion Técnica en el Disefio: Sl
Direccién Técnica en la construccion: PARCIAL
Pisos construidos: 06 PISOS
Pisos proyectados: 06 PISOS
Antigliedad de la Construccidn: 18 afios
Topografia y Geologia: 2750 msnm
Estado de la Clinica: Bueno

Fuente: Propia.

Tabla 13. Aspectos técnicos de los elementos estructurales de la Clinica Limatambo 1.

ASPECTOS TECNICOS DE ELEMENTOS ESTRUCTURALES DE LA CLINICA
LIMATAMBO I

ELEMENTO CARACTERISTICAS
CIMIENTQOS Zapatas de Imx1mx1im.
MUROS Pisos (muros de 25 cm)
TECHO Losas aligeradas de 15 cm
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COLUMNAS
VIGAS

DEFICIENCIAS DE LA ESTRUCTURA:

Problemas de Ubicacion:

La Clinica Limatambo | no presenta problemas de
Ubicacidn ya que se encuentra en una zona plana del
valle de Cajamarca.

Problemas estructurales:

A la actualidad se evidencian problemas de fisuras en los
muros en las columnas y en las vigas como se observa en
el reporte fotografico que se anexa, para lo cual se
realizard una inspeccion visual para determinar el
espesor de las fisuras.

60cmx60cm
30cmx40cm

Problemas Constructivos:
Ninguno

Mano de Obra:

Se ha empleado mano de obra
Calificada: Ingeniero Residente
Maestro de
ObraOperariosAyudantes

Otros:

Fuente: Propia.

Figura 24. Clinica Limatambo I.

Fuente: Propia.
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Tabla 14. Para la Clinica Limatambo Il se ha obtenido el siguiente cuadro:

Importancia en

Piso Servicios Clinicos y de apoyo .
caso de emergencia
S2 Depdsito de mantenimiento 4
S2 Almacén de farmacia 3
S2 Sala de reuniones 3
S2 Generador 5
S1 Tomagrafo 5
S1 Camara hipervarica 5
S1 Psicosensométrico 3
S1 Toma de muestras 4
S1 Direccion médica 3
S1 Rayos x 02 5
S1 Rayos x 01 5
S1 Oficina de archivo 1
S1 Archivo de historias clinicas 1
S1 Sala de espera 3
SS Tomografo 5
SS Mandos tomografo 5
SS Psicosensométrico 3
SS Toma de muestras 4
SS Direccion médica 3
SS Laboratorio dkar 3
SS Admision 3
SS Camara hipervarica 3
SS SS. HH 4
SS Rayos x 02 5
SS Rayos x 01 5
SS Archivo de historias clinicas 1
SS Mandos rayos X 5
1 Consultorio 1 3
Tépico de procedimientos e
1 . 4
inyectables
1 Vacunas 4
1 Triaje 3
1 Oxigeno 5
2 Emergencia obstétrica 4
2 Traumashock 5
2 Emergencia pediatrica 5
2 Banco de sangre 5
2 Estar 3
3 Habitacion 301 3
3 SS. HH 4
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Preparacion de medicamentos
UCI

Habitacion de recuperacion
Psicoprofilaxis

SS. HH

Estar

Consultorio pediatrico
Habitacion de recuperacion
Consultorio 513

SS. HH

Archivo Sucamec

Archivo Sucamec 2
Consultorio psiquiatrico
Aula de trabajo

Habitacion de recuperacion
Parasitologia y microbiologia
Esterilizacion

Vestidores

Inmunologia

Almacén

Laboratorio

o OO OO O1 01 O O1 01 O1 Ol B BB WWW
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Fuente: Propia.

Especificaciones de los materiales de los ambientes

Igual como para la Clinica Limatambo | se realizara el analisis de datos obtenidos de
los ensayos de esclerometria que se han realizado en las edificaciones y se elaboraran los
diagramas de intervalos de resistencia y probabilidad de resistencia, lo que permitird darnos
cuenta i el f'c de los componentes estructurales cumple con lo indicado en las especificaciones
técnicas, se iniciaran con las vigas.

Dentro de nuestro campo de accidn gqueremos abarcar lo siguiente:

e Evaluar la uniformidad del concreto en las torres de las clinicas.

e Marcar con pintura las zonas donde salga valores de baja resistencia.

e Realizar un informe para indicar las zonas a reforzar.

e Evaluar la evolucion del f'c con otro ensayo de esclerometria que sera materia de otro

estudio para otras tesis.

e Elaborar estadisticamente los datos en campo para hallar una media.
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Figura 25. Intervalos de resistencia de vigas.

Grafica de intervalos de Resistencia (kg/cm2)
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Las desviaciones estandar individuales se utilizaron para calcular los intervalos.

Figura 26. Probabilidad de resistencia de vigas.
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e A continuacion de se estableceran los intervalos de resistencia y probabilidad de
resistencia de las columnas.
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Figura 27. Intervalos de resistencia de columnas.
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Las desviaciones estandar individuales se utilizaron para calcular los intervalos.

Figura 28. Probabilidad de resistencia de columnas.
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Condiciones Sismicas de la Clinica Limatambo |1

El entorno de estudio segun la E030 se ubica en una zona sismica alta, la Clinica
Limatambo Iy Clinica Limatambo Il constituyen una construccion que debe mantenerse en pie
al ocurrir un sismo (esencial), por lo que debe tener un factor de Uso =1.5.

Tabla 15. Condiciones sismicas de la Clinica Limatambo II.

Parametro Clinica
Limatambo 1
Factor de Zona Z 0,35
Factor de Uso ] 1,50
Factor de Suelo S 1,15
Periodo Fundamental de Vibracion T 0,34
Factor de Amplificacion Sismica C 2,50
Coeficiente Basico de Reduccidn de las Fuerzas Sismicas R 7,00

NOTA: El factor de Suelo “S” de determina obteniendo la resistencia al corte en condiciones
no drenadas que se indican en el plano, luego nos vamos al item 2.3.1. de la norma E030 y
verificamos que para suelos intermedios nos cubre una resistencia de 0.5 kg/cm? hasta 1.00
kg/cm?, por lo que elegimos “S2” como tipo de suelo. Posteriormente en el item 2.4
especificamente en la tabla N.° 3 obtenemos el valor de 1.15.

Configuracion de la Clinica Limatambo 11

La Clinica Limatambo I tiene la siguiente configuracion:

Tabla 16. Altura de pisos de la Clinica Limatambo I1.

Piso Altura (m)
2,5

5

6

9

12

15

18

21

24

© 0o N Ol WwWwN B

Fuente: Propia.

e Edificacion que consta de 9 pisos Y el sistema es dual ,segun los planos alcanza una
altura de 24 m.
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La distribucién por piso es como sigue:

Segundo Sétano

Ambiente2, ambiente 1, depdsito de mantenimiento, almacén de farmacia, sala de reuniones,
generador.

Primer So6tano

Tomografo, cdmara hipervarica, psicosensométrico, toma de muestras, direccion médica,
hall, rayos x 02, rayos x 01, oficina de archivo y servidor, archivo de historias clinicas, sala de
espera.

Semisotano

Tomografo, mandos tomdgrafo, psicosensométrico, toma de muestras, direccion médica,
laboratorio dkar, admision laboratorio, camara hipervarica, ss, hh damas, ss. hh varones, ss.hh
discapacitados, revelado, rayos x 02,rayos x 01,oficina ,archivo de historias clinicas, mandos
rayos X.

Primer Piso

Comprimido, consultorio 1, tépico de procedimientos e inyectables, vacunas, triaje,
oxigeno.

Segundo Piso.

Emergencia obstétrica, traumashock, emergencia pediatrica, banco de sangre, estar y trabajo
de emergencia, observacion, lavas chatas.

Tercer Piso

Habitacion 301, ss. hh, ss. hh damas, ss. hh varones, ropa limpia, preparacion de
medicamentos, estar de enfermeras, area de uci, pasadizo, cuarto 302, cuarto 300, cuarto 304,
cuarto 305, cuarto 306, ss. hh, cuarto 307, cuarto 308, cuarto 309, cuarto 310, cuarto 311, cuarto
312, cuarto 313, cuarto 314.

Cuarto Piso

Psicoprofilaxis, ss. hh, ss. hh damas, ss. hh varones, estar de enfermeras, consultorio
pediatrico, habitacion 402, habitacion 403, habitacion 404, habitacion 405, habitacién 406,
habitacion 407, habitacion 408, habitacion 409, habitacion 410, habitacion 411, habitacion 412.

Quinto Piso

Consultorio 513, ss. hh, ss. hh damas, ss. hh varones, archivo sucamec, archivo sucamec 2,
consultorio psiquiatrico, aula de trabajo, cuarto 502, cuarto 503, cuarto 504, cuarto 505, cuarto
506, cuarto 507, cuarto 508, cuarto 509, cuarto 510, cuarto 511, cuarto 512.
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Sexto Piso,

Ambiente 1, Ambiente 2, Ambiente 3, parasitologia y microbiologia, esterilizacion,

vestidores, inmunologia, almacén, post analitica, laboratorio.

En la figura se observan fisuras en el s6tano 2, fisura vertical fina de (menos de 1mm) en

los muros.

Tabla 17. Diagndstico preliminar de la Clinica Limatambo 1.

DIAGNOSTICO PRELIMINAR DE LA CLINICA

FICHA DE REPORTE

Clinica N°: 2
Antecedentes:

Fecha: 10/06/2019
Clinica; CINICA LIMATAMBO I N° Trabajadores: 20
Ubicacién: Jirén Puno 265-Chontapaccha

Direccién Técnica en el Disefio:
Direccién Técnica en la construccion:
Pisos construidos:

Pisos proyectados:

Antiguedad de la Construccién:
Topografia y Geologia:

NO

NO

6 pisos + 1 semisdtano+2 s6tanos
6 pisos + 1 semisotano+2 sétanos
4 afios

2750 msnm

Fuente: Propia.

Como segundo paso de ha elaborado la ficha de aspectos técnicos de los elementos
estructurales de la Clinica Limatambo 1 y Clinica Limatambo 2, aqui se describiran los
componentes estructurales y no estructurales que conforman la edificacion de cada centro de

salud.

Tabla 18. Aspectos técnicos de los elementos estructurales de la Clinica Limatambo 1.

ASPECTOS TECNICOS DE LOS ELEMENTOS ESTRUCTURALES DE LA CLINICA

LIMATAMBO II

ELEMENTO CARACTERISTICAS
CIMIENTOS Zapatas de 0,90mx0,90mx0,90m
MUROS Pisos (muros de 25 cm)

TECHO Losas aligeradas de 20 cm
COLUMNAS 40cmx40cm

VIGAS 30cmx30cm

DEFICIENCIAS DE LA ESTRUCTURA:
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Problemas de Ubicacién:

La Clinica Limatambo Il no presenta problemas de Ubicacién ya que
se encuentra en una zona plana del valle de Cajamarca.

Problemas estructurales:

A la actualidad se evidencian problemas de fisuras en los muros en

las columnas y en las vigas como se observa en el reporte fotografico
gue se anexa, para lo cual se realizara una inspeccién visual para

determinar el espesor de las fisuras.

Problemas Constructivos:

Ninguno

Mano de Obra:

No se ha empleado mano de obra

Calificada

Otros:

Fuente: Propia.

Figura 29. Clinica Limatambo II.

Fuente: Propia.

Tabla 19. Riesgo Sismico.

RIESGO SiSMICO

Vulnerabilidad
Peligro

Bajo

Medio

Alto

Baja

BAJO
MEDIO
MEDIO

Media

MEDIO
MEDIO
ALTO

Alta

MEDIO
ALTO
ALTO

Fuente: Mosqueira y Tarque.
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4.2.4. Presentacion y discusion de resultados

Luego del andlisis y evaluacion realizado ya se tiene lo necesario para realizar la
discusion del presente tema.

4.2.5. Redaccion de conclusiones y recomendaciones
Posteriormente se daran las conclusiones y recomendaciones.

4.3. Métodos de investigacion

El método de investigacion se realizara a través del método cualitativo y cuantitativo.

4.4. Poblacién, muestra, unidad de anélisis y unidad de observacion.
4.4.1. Poblacion

La poblacion de estudio sera el conjunto de establecimientos de salud categoria I1-1 del
distrito de Cajamarca.

e Clinicas del distrito de Cajamarca.

4.4.2. Muestra

Para las muestras se ha empleado un muestreo no probabilistico y esta constituido
Unicamente por:

e Clinica Limatambo (1y I1)

4.4.3. Unidad de analisis y Unidad de observacién

La unidad de analisis y la unidad de observacién seran los establecimientos de salud
elegidos como muestra.

e Clinica Limatambo (I'y I1)

4.5. Técnicas e instrumentos de recopilacion de informacion

e Observacion directa (Inspeccion Visual de concreto e identificacion de fisuras).
e Formulario de Diagnostico Preliminar.

e Formulario de recoleccion de datos

e Ensayos de esclerometria
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Tabla 20. Matriz de consistencia metodologica del proyecto

DEFINICION OPERACIONAL

Definicion
Fuentes de
Hipdtesis Conceptual de Categorias de Indicadore
Tipos Variables Dimensiones recoleccién
variables la variable S
de datos
Riesgo Densidad  de
Sismico:  Se Muros.
define como la Calidad de
Alta
probabilidad Mano de Obra. Fichas de
Media
esperada  de Vulnerabilida  Calidad de diagnéstico
Baja
pérdidas  de Vulnerabilida d Sismica Materiales. preliminar.
vidas y d Sismica (V). Calidad de la Observacion
posibilidad de  Categoria construccion. (Inspeccién
que se sdela Estabilidad de visual
presenten variable. Muros al volteo. plasmado en
efectos Sismicidad. formularios)
El  nivel de
econdmicos,
Riesgo Sismico
sociales, Peligro
en los Peligro
fisicos- Sismico (P). Tipo de Suelo. Alta
establecimiento Sismico
técnicos y Topografia. Media
s de salud
ambientales Pendiente de la Baja
categoria I1-1 en
como Zona.
el distrito de
consecuencia
Cajamarca  es
de la
Alto.
materializacio
n de la
amenaza y del
) Estado del
contexto social Alta
) comportamient
y  ambiental Variable Riesgo (R). Riesgo Media
- o sismico actual Formularios
que facilitan la Baja

ocurrencia de
los  desastres
(UNDRO,
1919).

de la estructura.

Fuente: Propia.
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CAPITULO V

RESULTADOS Y DISCUSION

5.1. Presentacion de resultados
5.1. Andlisis y discusion de resultados de la Vulnerabilidad

El analisis del riesgo sismico en las Clinicas Limatambo | y Il revela diferencias
significativas en sus niveles de vulnerabilidad y peligro. Segun los resultados obtenidos, el
riesgo sismico de la Clinica Limatambo | se clasifica como alto en un 0%, medio en un 5%y
bajo en un 95%. Esto indica que, en caso de un evento sismico, esta clinica sufriria poco dafio.
Sin embargo, es crucial implementar medidas preventivas para mitigar cualquier posible
pérdida, ya que la baja vulnerabilidad no excluye la necesidad de preparacion ante un fendmeno
natural.Por otro lado, el riesgo de la Clinica Limatambo Il se presenta como alto en un 0%,
medio en un 10% y bajo en un 100%. Esta clasificacion sugiere que, al igual que la Clinica
Limatambo I, la Clinica Limatambo 11 también est4 en condiciones de sufrir dafios minimos
durante un evento sismico. Sin embargo, la presencia de un 10% de riesgo medio podria indicar

una necesidad de atencion en ciertas areas estructurales.

El peligro sismico para la Clinica Limatambo | se determind como medio en un 100%
cuando se combino con un peligro sismico alto, y bajo en un 100% al combinarse con un peligro
sismico medio. Esta situacion se debe a que la clinica con respecto a la zona se encuentra en
zona 3, con un tipo de suelo intermedio que puede influir en la propagacion de las ondas
sismicas. De manera similar, el peligro sismico para la Clinica Limatambo Il también resultd
medio en un 100% al combinarse con un peligro sismico alto y bajo en un 100% con un peligro

sismico medio, confirmando su ubicacion en una zona de riesgo similar.

En cuanto a la vulnerabilidad sismica, los resultados indican que la Clinica Limatambo |
tiene un 95% de vulnerabilidad baja y un 5% de vulnerabilidad media. Esto sugiere que la
mayoria de sus estructuras estan disefiadas para resistir eventos sismicos, aunque un pequefio
porcentaje podria requerir mejoras. Por el contrario, la Clinica Limatambo Il presenta un 100%
de vulnerabilidad baja, lo que implica que todas sus estructuras son adecuadas para enfrentar
un sismo, aunque esto no debe llevar a la complacencia en la implementacion de medidas de

seguridad.
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Tabla 21. Vulnerabilidad para la Clinica Limatambo .

NO
ESTRUCTURAL
ESTRUCTURAL
Calidad M.Oy

_ _ Estabilidad de S
Densidad (60%) Materiales T
Parapetos (10%) T
g VULNERABILID (30%) =
o TORRE | ; D
O AD SISMICA z
~ o @
o @ =} % 9

— ] — += 2
§ 3§ 8 & 8 « 2 & = ¢

g &8 ¢ 2 3 2 & & 3

g £ E & & 5 =

<
CLINICA
1 LIMATAM BAJA X X X 1
BO I

Nota: La vulnerabilidad sismica como se aprecia en la tabla toma el area de los muros portantes
con una incidencia del 60%, en cuento a mano de obra y materiales también se evalGa la calidad
con una incidencia del 30%, la estabilidad de los parapetos 0 muretes con una participacion del
10%. Es importante destacar que tanto para los muros portantes como para los parapetos se
tiene que hacer una evaluacién sismica. Fuente: Propia.

Tabla 22. Combinaciones de peligro sismico alto de la Clinica Limatambo .
PELIGRO SISMICO

Sismicidad Topografia
Suelo (40%)
(40%) (20%) VALOR n
w 2
& TORRE | NUMERI o)
= £ s £ 8 £ g § ¢ @ >
> = x T~ >
T -
_— [a
CLINICA
1 LIMATA X X X 2,2 3 2 1
MBO |

Nota: El peligro sismico toma la sismicidad con una incidencia del 40%, al suelo 40%y a la
topografia con una participacion del 20%. Es importante mencionar que para el presente
estudio el valor de la resistencia al corte que tiene el suelo se ha tomado del plano de
estructuras. Con respecto a la topografia se ha realizado un levantamiento topogréfico para
poder determinar la pendiente que presenta el terreno. Fuente: Propia.
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Tabla 23.Combinaciones de peligro sismico Medio de la Clinica Limatambo I.
PELIGRO SISMICO

Sismicid Suelo Topografia
0, 0, 0,
. ad (40%) (40%) (20%) VALOR o
& TORRE | i . NUMERI 5
o S g E 3
" << s £8 s g g8 s
S 225 3a ¢
2 o e
— a
CLINICA
X X X 18 2 2 1
LIMATAMBO |
Fuente: Propia.
Tabla 24. Combinaciones de peligro sismico Bajo de la Clinica Limatambo 1.
PELIGRO SISMICO
Sismicidad Topografia
. Suelo (40%) .
. (40%) (20%) VALOR o
TORREI . . NUMERI §
O o [72) =]
= Q S < CcoO <
s § 22 22§ % og >
m 3 < g 5 & & = Z
£ o e
- o
CLINICA
1 LIMATA X X X 1,4 1 2 1
MBO |

Fuente: Propia.

Luego de haber establecido los criterios de la vulnerabilidad y el peligro sismico
pasamos a realizar un andlisis para obtener el nivel de riesgo sismico que tienen cada uno de
los ambientes de la Clinica Limatambo |y Clinica Limatambo 1.

Tabla 25. Tabla para determinar Riesgo Sismico
RIESGO SiSMICO

Vulnerabilidad

] Baja Media Alta
Peligro
Bajo BAJO MEDIO MEDIO
Medio MEDIO MEDIO ALTO
Alto MEDIO ALTO ALTO

Fuente: Mosqueira y Tarque.
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Tabla 26. Tabla para determinar Riesgo Sismico

RIESGO SiSMICO
Vulnerabilidad

Peligro 3 2 !
3 3 25 2
2 25 2 15
1 2 15 1

Fuente: Propia.

Tabla 27. Vulnerabilidad para la Clinica Limatambo II.

NO
ESTRUCTURAL
ESTRUCTURAL
Calidad
Densida M.Oy Estabilidad de 8
d (60%) Materiale Parapetos (10%) N
'h':J VULNERABILI =
T TORRE I . s (30%) )
O DAD SISMICA z
[ o
2 (@]
o -
° 2 3 . = @ <
8 888 <238 5 >
8§ 8228 = & & 3
2 L P @ 45 =
<
CLINICA 1
2 LIMATAMBO BAJA X X X 3’

Nota: Segun la tabla toma la densidad de los muros portantes con una incidencia del 60%, la
calidad de mano de obra y mano de obra y materiales verificando su calidad del 30%, la
estabilidad de los parapetos o muretes con una participacion del 10%. Es importante destacar
que tanto para los muros portantes como para los parapetos se tiene que hacer una evaluacion
sismica. Fuente: Propia.

Fuente: Propia.
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Tabla 28. Combinaciones de peligro sismico alto de la Clinica Limatambo I1.
PELIGRO SISMICO

Sismicidad Topografia
Suelo (40%)

(40%) (20%) VALOR .
w J
C  TORREI NUMERI o
@) a8 = |
[ © 3 5 A @ < s co <
S 5 £ = 2 =5 § 3 @8 >

o 3 < 2 5 & @& = 2

= & &

CLINICA
2 LIMATA X X X 2,2 3 2 1
MBO II

Nota: El peligro sismico toma la sismicidad con una incidencia del 40% tipo “Alta “, al tipo
de suelo con una incidencia del 40% y a la topografia con una participacion del 20%. Es
importante mencionar que para el presente estudio el valor de la resistencia al corte que tiene
el suelo se ha tomado del plano de estructuras. Con respecto a la topografia se ha realizado
un levantamiento topogréafico para poder determinar la pendiente que presenta el terreno.

Fuente: Propia.

Tabla 29. Combinaciones de peligro sismico medio de la Clinica Limatambo II.
PELIGRO SISMICO

Sismicidad Topografia
Suelo (40%)

(40%) (20%) VALOR *
L L
& TORREI NUMERI 5
O g8 o S -
. @ < © 8 5 = © s 2 (6{0) <>‘:

= 8 I 5 E § & 8 s

@ = < 2 5 &2 = = 2

= & £

CLINICA
2 LIMATA X X X 18 2 2 1
MBO 2

Nota: El peligro sismico toma la sismicidad con una incidencia del 40% ahora con tipo
“Media”, al tipo de suelo con una incidencia del 40% y a la topografia con una participacion
del 20%. Es importante mencionar que para el presente estudio el valor de la resistencia al
corte que tiene el suelo se ha tomado del plano de estructuras. Con respecto a la topografia se
ha realizado un levantamiento topogréafico para poder determinar la pendiente que presenta

el terreno. Fuente: Propia.
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Tabla 30. Combinaciones de peligro sismico bajo de la Clinica Limatambo II.

PELIGRO SISMICO

Sismicidad Topografia
Suelo (40%)
(40%) (20%) VALOR "
y i
C  TORREI NUMERI o
I9 0 S 3 5':: ?(I
ol [«5]
= § g2z zg§2 ¥ >
o 3 < 2 5 & @& = 2
= & &
CLINICA
2 LIMATA X X X 14 1 2 1
MBO 2

Fuente: Propia.

Luego de haber establecido las calificaciones de la vulnerabilidad y el Peligro sismico
se evalla el nivel de riesgo sismico que tienen cada uno de los ambientes de la Clinica
Limatambo | y Clinica Limatambo I1. El resultado esta en funcién de la tabla donde se evaltan
las posibles combinaciones entre Vulnerabilidad Sismica y Peligro Sismico.

Tabla 31. Tabla para determinar el Riesgo Sismico.
RIESGO SISMICO

Vulnerabilidad

] Baja Media Alta
Peligro
Bajo BAJO MEDIO MEDIO
Medio MEDIO MEDIO ALTO
Alto MEDIO ALTO ALTO

Fuente: Mosqueira y Tarque.

Tabla 32. Tabla para determinar el Riesgo Sismico.

RIESGO SISMICO
Vulnerabilidad

Peligro 2 !
3 3 2.5 2
2 2.5 2 15
1 2 15 1

Fuente: Mosqueira y Tarque.
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5.2. Andlisis y discusion de resultados

De la evaluacion de la vulnerabilidad no estructural hemos obtenido que se necesita
realizar un estudio de los componentes estructurales, asi lo sefiala Ugarte et al. (1997). Se ha
requerido también la participacion del personal que labora en la Clinica Limatambo | y Clinica
Limatambo 11y la disponibilidad de alguna informacidon para poder aplicar la metodologia OPS
(Guragain y Dixit 2004).

Los resultados de esta investigacion sefialan que la clinica Limatambo | presenta una
vulnerabilidad no estructural media, y la clinica Limatambo Il presenta una vulnerabilidad no
estructural media. Esto debido a que en ambas clinicas las instalaciones basicas y demas
equipos médicos no presentan adecuada proteccion, ademas la rigidizacion que presentan
ambas clinicas no son adecuadas. De acuerdo a lo expuesto por Moran — Rodriguez y Novelo
— Casanova (2017), en relacion a los factores que determinan la vulnerabilidad no estructural.

Los muros de albafileria de la clinica Limatambo | no estan aislados de los porticos,
por lo que ante un evento sismico provocaran dafios en los elementos estructurales, a diferencia
de la clinica Limatambo Il en la que lo muros de albafiileria si estan aislados de los porticos.

Los soportes y anclajes que aseguran los equipos no son los mas adecuados para
garantizar una correcta respuesta ante un evento sismico por lo que se hacen vulnerables.

5.3. Contrastacion de Hipotesis

La investigacion realizada por Guragain y Dixit (2004), Moran — Rodriguez y Novelo
Casanova (2017) indican que es importante que el personal tenga conocimiento de la
vulnerabilidad sismica.

La clinica Limatambo | presenta un Plan de Respuesta ante emergencias asi como un
plan de seguridad y salud ocupacional aunado al plan de contingencia que tiene implementada
lo cual mejora la capacidad de respuesta frente a un evento sismico, la desventaja que presenta
es que si bien es cierto toda la edificacion cuenta con sefalizacion las escaleras no ayudarian
a la evacuacion del personal debido a que estdn compuestas en algunos casos de madera y fierro
y no han recibido un mantenimiento adecuado por lo que presenta una vulnerabilidad media.

La clinica Limatamboll también presenta un Plan de Respuesta ante emergencias, asi como
un plan de seguridad y salud ocupacional aunado al plan de contingencia que tiene
implementada lo cual mejora la capacidad de respuesta frente a un evento sismico, ésta clinica
también presenta en algunos puntos de la edificacion escaleras que no cumplen con los
parametros minimos para garantizar la evacuacion correcta de las personas por lo que ésta
clinica también presenta vulnerabilidad media.

Los estudios de Chavez et al. (2014), Moran-Rodriguez y Novelo-Casanova (2017),
Ugarte et al. y Vizconde (2004) establecen que, para la determinacion de la vulnerabilidad
sismica, debe estudiarse el componente estructural, componente no estructural, componente
funcional. En nuestra investigacion se ha corroborado esto ya que para poder establecer los
resultados de la vulnerabilidad no estructural y funcional de ha tenido que evaluar a detalle el
componente estructural de cada una de las clinicas.
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La vulnerabilidad estructural influye determinantemente en la vulnerabilidad sismica ya
que, si se presenta algun dafio en el componente estructural, éste influird en el componente no
estructural y el componente funcional.

Comportamiento Sismico del Edificio verificado en programa Estructural Etabs.
Verificacidn de derivas de entrepiso.

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos del modelamiento de la
estructura, verificando que las derivas de entrepiso sean menores a 0.007, limite establecido
por norma para estructuras de concreto armado.

Tabla 33. Derivas de entrepisos en la direccion X
TABLE: Story Drifts
Story Direccion Drift ~ Drift/ Condicion

Piso 9 X 0.013073 0.003 Sicumple
Piso 8 X 0.015064 0.004 Sicumple
Piso 7 X 0.017023 0.004 Sicumple
Piso 6 X 0.018698 0.005 Sicumple
Piso 5 X 0.019747 0.005 Sicumple
Piso 4 X 0.019762 0.005 Sicumple
Sem X 0.017897 0.004 Sicumple
sotano

Sétano 1 X 0.015391 0.004 Sicumple
Sétano 2 X 0.008892 0.002 Sicumple

Nota: Las derivas maximas permisibles de piso se obtienen como resultado de la aplicacion de
fuerzas laterales en cada direccion de la estructura que se analiza; con el fin de prevenir
excesivos dafios estructurales y no estructurales, por lo cual se proponen derivas maximas
permisibles. Las derivas de piso son de gran importancia para el disefio estructural, a tal punto
que las nuevas teorias para disefio, se basan en desplazamientos de partida antes que en fuerzas
de disefio. El control de la deriva o deformaciones laterales maximas se lo requiere por varias
razones, entre ellas para controlar o disminuir el dafio estructural y no estructural, disminuir el
efecto p delta, comprobar la severidad de la irregularidad en planta, la misma que puede
provocar torsiones excesivas, etc.
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4.2. Derivas de entrepisos en la direccion X

Figura 30. Derivas inelasticas de la clinica Limatambo Il en X.

Maximum Story Drifts
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Tabla 34. Derivas de entrepisos en la direccion Y

TABLE: Story Drifts

Story Direccion Drift Drift/  Condicién
Piso 9 Y 0.022 0.005  Sicumple
Piso 8 Y 0.024 0.006  Sicumple
Piso 7 Y 0.025 0.006  Sicumple
Piso 6 Y 0.022 0.006  Sicumple
Piso 5 Y 0.024 0.006  Sicumple
Piso 4 Y 0.015 0.004  Sicumple
Semi sétano Y 0.023 0.006  Sicumple
Sétano 1 Y 0.024 0.006  Sicumple
Sétano 2 Y 0.025 0.006  Sicumple

Fuente: Elaboracion propia
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4.3. Derivas de entrepisos en la direccion Y

Figura 31. Derivas inelasticas de la clinica Limatambo Il en Y.
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Verificacién del acero que tienen las vigas

Con respecto a las vigas se ha verificado la cuantia de acero que le servira al
componente estructural denominado “Vigas” para soportar las acciones de los sismos que se
puedan producir durante su vida de servicio, ante lo cual se ha verificado que en un 98 % las
vigas cumplen con la cuantia de acero requerida para la combinacién denominada
“ENVOLVENTE”.

Se ha realizado el mismo analisis para los 8 pisos siguientes encontrando también un
correcto porcentaje de acero que le permite un correcto desempefio estructural a las vigas.

62



Figura 32. Verificacion de los aceros de la clinica Limatambo 1.
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Nota: En la vista en planta se aprecia que la cantidad de acero requerido por el programa para
que las vigas cumplan con un buen desempefio estructural tanto a momento positivo, momento
negativo y cortante cumplen, lo cual demuestra que esta bien estructurado. Lo mismo se ha
comprobado en los 8 niveles restantes y también cumplen en su totalidad.
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Evaluacion del comportamiento de las columnas

Figura 33. Cuantias de acero de la clinica Limatambo I1.
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Nota: Podemos ver que en un 98% los componentes denominados” Columnas estructurales”
cumplen con la cuantia de acero requerida para un comportamiento adecuado ante un evento
sismico (1%).

Evaluacion del tipo de Falla

Para determinar si el tipo de falla de la edificacion es fragil o ductil, se debe evaluar
qué tipo de elementos estructurales son los que fallan primero, pues si las columnas fallan antes
que las vigas, la edificacion tendra una falla fragil y de darse el caso en que las vigas fallen
primero, se daréa una falla ductil en la edificacion.
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El anélisis del tipo de falla se ha realizado con el uso del programa ETABS.

Figura 34. Diagramas de identificacion de fallas de la clinica Limatambo I1.

T"Y s h

Nota: Podemos ver que en el corte G1-a tenemos una vista de las columnas, donde podemos
apreciar las fallas (Identify All Failures) que tendria la edificacion. Para el presente analisis no
se han pintado de color rojo los frame, por lo que no se estan presentando fallas en el sistema.
Se ha repetido el mismo analisis para 33 vistas de corte, no logrando identificar fallas en las

columnas, vigas.
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CAPITULO VI
6.1. CONCLUSIONES

1. Ambas clinicas, Limatambo | y Limatambo Il, han sido construidas con el respaldo de
asesoramiento técnico, lo que garantiza un enfoque profesional en su disefio y

edificacion.

2. La adecuada configuracién estructural de las clinicas contribuye significativamente a

reducir el dafio sismico, asegurando una mayor resistencia ante eventos sismicos.

3. La ubicacidn de las edificaciones es un factor determinante en el peligro sismico.
Ambas clinicas estan situadas en suelos intermedios y presentan una pendiente

moderada del 6%, lo que disminuye el riesgo asociado a sismos.

4. El area adecuada de los muros en la mayoria de los ambientes del primer nivel también

es un factor clave que contribuye a la disminucion del riesgo sismico.

5. Aunque las vigas de la edificacion pueden soportar adecuadamente las cargas vivas y
muertas, se ha observado que las secciones resultan insuficientes para sismoen Xy'Y,

lo que podria llevar a fallos en caso de un sismo severo.

6. Las columnas estan disefiadas para soportar cargas vivas, muertas y sismicas, lo que

garantiza un comportamiento adecuado ante eventos sismicos.

7. Se prevé que el tipo de falla en la edificacion sea de naturaleza ddctil, ya que las
primeras rotulas se han formado en las vigas, lo cual ha sido verificado mediante el

andlisis de rotulas.

8. Un 30% de los tabiques de la edificacion se consideran no muy estables ante cargas

perpendiculares, lo que podria resultar en fisuras durante un sismo.

9. Elnivel de riesgo sismico en los establecimientos de salud de categoria 11-1 en el distrito
de Cajamarca se clasifica como medio tanto para la Clinica Limatambo | como para la

Clinica Limatambo IlI.
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6.2. RECOMENDACIONES

1. Se recomienda llevar a cabo otros trabajos de riesgo sismico en las demas clinicas para

evaluar el riesgo que podrian enfrentar durante un evento telurico.
2. Se sugiere complementar el estudio utilizando la metodologia FEMA154.

3. Es importante investigar la presencia de sales en el suelo en las demas clinicas, ya que

este fendbmeno puede ser un proceso destructivo del concreto.

4. Se recomienda continuar con la evaluacion de las clinicas restantes en Cajamarca,

incluyendo estudios sobre la "ley de los cinco” de Sitter.

5. Se sugiere extender y priorizar las inducciones técnicas a los colaboradores asi como

priorizar el plan de respuesta ante emergencias.

6. La gerencia de las clinicas debe designar una empresa de servicios generales para

asegurar que los equipos médicos estén correctamente asegurados.

7. Se recomienda desarrollar trabajos de investigacidn sobre el nivel de desempefio en las
demas clinicas utilizando programas de computacién como Midas, y comparar los
resultados con los obtenidos mediante SAP 2000 y ETABS.

8. Es crucial fomentar la investigacion sobre los temas relacionados con la vulnerabilidad,
dado que nuestra ciudad es considerada una "zona de silencio sismico”. La falta de

asesoramiento técnico incremente el riesgo.
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ANEXOS N° 1

(DETALLES DEL MODELAMIENTO EN SAP 2000)
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Figura 35. Definicion de material (Concreto).

i) Material Property Data
General Data
haterial Mame and Display Calor concreto 300 kogiocm?2
haterial Type Concrete
haterial Grade f'c 4000 psi
haterial Maotes ModifyShow Rotes...

Weight and Maszs
Wigight per Unit Walume 2400,

Mazz per Unit “olume 244 73149

Izotropic Property Data
Modulus Of Elasticity, E
Poizzon, I
Coefficient Of Thermal Expansion, &

Shear Modulus, G

Cther Properties For Concrete Materialz
Specified Concrete Compressive Strength, f'c
Expected Concrete Compressive Strencgth

[ ] Lightweight Concrete

|:| Swyitch To Advanced Property Display
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it

Hof, m, C

2 535E+04
0.2

9 A00E-05
1,056E+09

F000000,

F000000,

Cancel



Figura 36. Definicion de secciones frame para modelamiento.

Froperties
Find this property:
[

C

o2
3
cd
S
ch
ci
o3
ca
10
=l
cl2

Frame Properties

Click ta:

Iodify/Shove Property...

Cancel

Figura 37. Definir secciones de columnas.

Section Hame
Section Motes
Dimensions
Degith (13

Wyidth (12)

aterial

concreto 300 kgicm?2

Rectangular Section

[

ModifyiShow Motes...

04

03

Property Modifiers

Set Modifiers..

Concrete Reinforcement...

Cancel
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Figura 38. Valores de rigidez para columnas.

"

Propertyistiffness Modifiers for Analysis

Y Frame Property/Stiffness Modification Factors

Cross-zection (axial) Area 1
Shear &rea in 2 direction 04
Shear Area in 3 direction 04
Torzsional Constant o
Moamert of Inettis about 2 axis 0.7
Momert of Ineris about 3 axis 07
Mass 1
Wizight 1
Cancel
Figura 39. Definicion de seccion de vigas.

B Rectangular Section
Section Hame Wl Dizplay Calar .
Section Notes Modify/Showe Notes ..

Dimensions Section
Depth (13) 04 1
Width (12) 03 Immmi
3
Fropetties
tdaterial Property Modifiers Section Properties...
concreto 300 kgicm?2 Set Modifiers... Time Dependent Properties...
Concrete Reinforcement ...
Cancel
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Figura 40. Asignacion de valores de rigidez para vigas.

3¢ Frame Property/Stiffness Modification Factors

PropertyrStiffness Modifiers for Analyzis

Crozs-zection (axisl) Area

Shear Ares in 2 direction 0.4
Shear Ares in 3 direction 0.4
Torsional Constant 1
Mamert of Ineria about 2 axiz 03
Mamert of Ineria about 3 axiz 03
Mazs 1
Wit 1

Figura 41. Determinacion de acero para vigas.

3 Reinforcement Data

Rebar Material

Longitudinal Bars AG15GrED

Confinemert Bars (Ties) AG1aGHED
Design Tyvpe

)

Concrete Cover to Longitudinal Rebar Center

Tap 0,04
Bottom 0,04
Reinforcement Cwverrides for Ductile Beams
Lett Right
Top 0,051 0,051
Bottom 0,051 0,051
Cancel
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Figura 42. Definir Mass Source data.

B Mass Source Data = =

Mass Source Mame M&sa

Mass Source
| Elemert Self Maszs and Additional Mazs
| =pecified Load Patterns

Mazs Multipliers for Load Patterns

Load Pattern huttiplier

Carga viva o5 s
carga viva de techo 025 .
oty
Delete
834 Cancel
Figura 43. Asignar brazos rigidos.
B Assign Frame End Length Offsets

Options for End Offset Along Length
® Automatic from Connectivity

) User Defined Lengths

Parameters
User Defined Length Offset at End-l Auto
User Defined Length Offset at End-! Auto
Rigid Zene Factor 05

| Reset Form to Default Values |

| OK | | Close | Apply
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Figura 44. Definir diafragmas.

2

Constraints

Define Constraints

Chioose Constraint Type to Add

I I S B )

=
=
=
-

Click to:

Figura 45. Definir diafragmas.

B

Load Patterns

Load Pattern Mame
DEAD Dead

Ok,

Define Load Patterns

Self Weight
Muttipliet

Auto Lateral
Load Pattern

Carga permanente
carga viva
cargs viva de techo

Super Dead
Live

Roof Live
Other

Crther

DDGDDA

Ciaphragm

Figura 46. Definir Load Cases.

X

Load Cazes

Load Case Mame

L
CGHNL

Carga permanents
carga viva

carga viva de techo
Eismo x

sismo y

AENL X

AEMLY

Define Load Cases

Load Caze Type

Monlinear Static
Linear Static
Linear Static
Linear Static
Linear Static
Linear Static
Monlinear Static
Monlinear Static
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Delete Constraint

Cancel

Click Ta:

Add Mewy Load Pattern
Add Copy of Load Psttern

Modify Load Pattern

Modify Lateral Load Pattern...

Delete Load Pattern

Show: Load Psttern Notes

OK Cancel

Click to:

Addd Mewr Load Cazse...
Acdd Copy of Load Case...
Modify/Show Load Casze..

Delete Load Case

Dizplay Load Cases

Show Load Case Tree...
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Figura 47. Definir la carga gravitacional no lineal.

Load Caze Mame

ML

Initial Conditions

Continue from State
Important Mote:

Loads Applied

Load Type
Load Pattern W

N

Load Pattern
Load Pattern

Load Case Data - Nonlinear Static

Set Def Mame

Fero Inttial Conditions - Start from Unstressed State

at End of honlinear Case

Load Mame
DE&D w1,
-
carga viva

carga viva de techo

Scale Factor

Cther Parameters
Load Application
Reszults Saved

Monlinear Parameters

Full Load
Firal State Only

Defautt

Motes
ModitysShowy. ..

Loads from this previous case are included in the current case

Al

hadify

Delete

ModifysShowy. ..
Moty Showy. ..

ModifysShowy. ..

Figura 48. Definir Anélisis Estatico No Lineal X.

Load Case Mame

AEML X

Initial Conditions

Impaortant Mote:

Loads Applied

Load Type

Load Pattern

1T
Load Pattern
Load Pattern

Load Case Data - Nonlinear Static

Set Def Mame

Zero Intial Conditions - Start from Unstressed State

Continue from State at End of Monlinear Caze

Motes
Modify/Shoswe. ..

CGHL

Loads from this previous case are included in the current case

Load MName

W Cargs viva w1,

DEAD
carga viva de techo

Add

Moclify

Delete

Cther Parameters

Load Application Displ Contraol
Resutts Saved Muttiple States
Monlinear Parameters Default

Modify/Showe. ..
Modify/Showe. ..

ModifyfShowe. ..
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Analysiz Type

Linear

Manlinear

Geometric Monlinearity Parameters
Mone
P-Detta

P-Detta plus Large Displacements

Magzs Source

Previous

Load Case Type

Static w | Design...

Analysis Type

Linear
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Mazs Source
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Cancel
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Figura 49. Definir Analisis Estatico No Lineal Y.

B Load Case Data - Monlinear Static
Load Case Mame Motes Load Case Type
AERLY Set Def Name ModifyiShowy. .. Static w | Design...
Initial Conditions Analysis Type
() Zero Initial Conditions - Start from Unstressed State Linear
) Cortinue from State at End of Nonlinear Caze CGML ~ Monlinear
Important Mote: Loads from this previous caze are included in the current case
Modal Load Case Geometric Monlinearity Parameters
All Modal Losds Applied Use Modes from Case Mone
P-Detta
Loads Applied
P-Deta plus Large Displacements
Load Type Load Name Scale Factor
Load Pattern W | carga viva w1, Mass Source
o _ Previous
Load Pattern DEAD 1, el
Load Pattern carga viva de techo 1,
Molify
Delete

Cther Parameters

Load &pplication Dizpl Cortrol ModifyiSho...

Results Saved hluitiple: States Modlify/Show... Cancel
Monlinear Parameters Detautt ModifyiShow...

Figura 50. Definir combinaciones.

3 Diefine Load Combinations

Load Combinstions Click ta:

Aucled Mevy Combo...

COMB2-5Y

Add Copy of Cambo...
Modify/Showe Combo..

Delete Combo

Add Default Design Combos...

Convert Combos to Monlinear Cases..
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Figura 51. Combinacion para X.

B Load Combination Data
Load Combination Hame {User-Generated) |cOoMBN-5X |
hotes | Modify/Show Nates... |
Load Combination Typs SRS v/
Options
Convert to User Load Combo Cregte Monlinear Load Case from Load Comba

Define Combination of Load Case Resutts

Load Caze Name Load Case Type Scale Factor

SiSma x w | Linear Static 5,

| Ok | | Cancel ‘

A
Iodify

Delete

Figura 52. Combinacion para Y.

b4 Load Combination Data

Load Combination Hame (User-Generated) COMBZ-5Y
Motes ModifyiShow Motes:

Define Combingtion of Load Case Resutts

Load Case Name Logd Case Type Scale Factor

sismo y w | Linear Static

| el | | Cancel |

Add

Moclify

Load Combination Type |SRSS v |
Options
onvert fo User Load Combo Create Monlinesr Load Caze from Load Combo
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Figura 53. Definir espectro de respuesta.

B Response Spectrum Function Definition
Function Name Function Damping Ratio
espectro 0,05

Define Function
Period Acceleration
a, 03125 Add

Function Graph

Display Graph (13,8382 , 2,083E-03

Figura 54. Definir parametros ATC 40.

Parameters For ATC-40 Capacity Spectrum

Pushover Parameters Mame Unitz
Hame pushoverr2 Kaf, m, < W
Plot Axes Axis Labels and Range
Set Axis Data...
Demand Spectrum Definition
Functian espectro | SF |1,
() User Cosffs
Damping Parameters Defintion
Inherent + Additional Damping 0,05

Structural Behavior Type

User

tems Yisible On Plot

Showe Capacity Curve Calar
Shovwy Family of Demand Spectra Calar
Dramping Ratios
0,03 01 013 0z
Showy Single Demand Spectrum (ADRS) Color

(Wariable Damping)

Shaowy Constant Period Lines at Color
05 1, 15 2,

Reset Default Colors

Upcate Plot
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Figura 55. Definir rotulas plasticas para vigas.

Defined Hinge Props Click to:

| Acld Mewe Property. ..

| Add Copy of Property..

|
|
| Moty iShave Property... |
|

| Delete Property

[] Show Hinge Details
[] Show Generated Props

Figura 56. Asignar Momento M3 para vigas.

Hinge Propetty Mame

v

Hinge Type
() Force Cortrolled (Brittle)
@ Deformation Controlled (Ductile)

|ru1|:|mer|t M3

| ModifyPShow Hinge Property...

81



Figura 57. Definir rotulas plasticas para columnas.

Frame Hinge Property Cata

() Force Cortrolled (Brittls)

Hinge Property Mame

Hinge Type

-:§Z' Deformation Cartralled {Ductile)

Interacting P-mM2-m3

MadifyrfShow Hinge Property...

Cancel

Figura 58. Anélisis Estatico No Lineal en X.
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Figura 59. Analisis Estatico no Lineal en Y.
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ANEXOS 2

FOTOGRAFIAS DE INSPECCION VISUAL
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Figura 60. Fotografia frontal de muro portante -ldentificacion de fisura en el sétano 2 de la

clinica Limatambo I1I.

Figura 61. Fotografia frontal de Columna Corta en clinica Limatambo II.

Se realizo la evaluacion del falso cielo raso de dimensiones 0.60 x 0.60, compuesto por
baldosas de fibra, suspendido por perfiles de aluminio en la mayoria de casos fijados a las
paredes, largueros ensamblados a los perimetrales, y travesafios ensamblados. Se observa que
existe evidencia de humedad y desprendimiento de algunas baldosas.
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Figura 62. Fotografia del estado de cielo raso clinica Limatambo 1.

En la evaluacién se observé que los marcos de las mamparas se encuentran deteriorados, en
otros casos se encuentran deformado, asimismo los marcos de las mamparas de vidrio no se
encuentran asegurados, por lo que puede romperse un nimero importante de vidrios ante un
evento sismico.

Figura 63. Fotografia frontal de las mamparas de vidrio

En la evaluacién se observd que los marcos de las puertas se encuentran deteriorados, en
otros casos se encuentran deformado, los marcos de las mamparas de vidrio no se encuentran
asegurados, por lo que puede romperse un numero importante de vidrios ante un evento
sismico.

En la figura se observa una leve deformacién en los marcos de las puertas lo cual podria
causar que dichas puertas no se abran ante la ocurrencia de un evento sismico.
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Figura 64. Fotografia frontal de las puertas de la clinica Limatambo |

Nota: Se observa que las escaleras de la cinica Limatambo | presentan en su conformacion
madera la cual no se encuentra anclada correctamente al acero estructural donde recae, por lo
cual representa un riesgo ya que ante la ocurrencia de un evento sismico estas maderas se
pueden salir de su lugar y provocar un accidente a las personas que laboran dentro de la clinica.

Figura 65. Fotografia frontal de la escalera de acero y madera en la clinica Limatambo I.

Nota: Se observa que la Clinica Limatambo Il presenta escaleras de acero las cuales han sido
improvisadas y no cumplen con el ancho para que una persona con carga pueda transitar,
asimismo no se encuentran ancladas al concreto por lo que se hacen vulnerables ante un evento
sismico.
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Figura 66. Fotografia frontal de escalera de acero Clinica Limatambo II.

ius | —

Figura 67. Fotografia frontal de las rampas de acceso con material madera y triplay.

Nota: La Clinica Limatambo Il presenta como accesos unas rampas las cuales han sido
fabricadas con madera y triplay revestido con ceramica, lo cual representa un riesgo latente.

Figura 68. Fotografia frontal de las cargas inadecuadas sobre Columnas.

Nota: Se observa que sobre las columnas de concreto se han colocado antenas de altura
considerable lo cual afecta con su movimiento ya que se encuentra anclada a la columna
mediante placas de acero.
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Figura 69. Fotografia de la inspeccion de vigas.

Nota: En la clinica Limatambo | se ha identificado una abertura de diametro considerable en
la viga lo cual se evaluara con el asesor para calificar con juicio de experto como afecta este
defecto al comportamiento estructural de la edificacion.

Figura 70. Fotografia de la inspeccion de Ascensores y placas.

Nota: Al inspeccionar los Ascensores y placas se han detectado fisuras de muros de los
ascensores.
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Figura 71. Fotografia de la inspeccion de muros no estructurales.

Nota: Al realizar la inspeccion de los muros se observa fisuras verticales en los mismos de
didmetro considerable, los cuales hacen vulnerables a dichos componentes.Las fisuras en los
muros no s6lo se muestran en las partes centrales de los mismos sino también se han
identificado fisuras esquineras de diametro considerable.

Figura 72. Fotografia frontal de la inspeccion de muros no estructurales.
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Figura 73. Fotografia de la inspeccion de muros no estructurales.

Nota: Asimismo, se observa fisuras horizontales en los muros las cuales han alcanzado un
didmetro considerable.

Figura 74. Inspeccion de techos.

Nota: Al inspeccionar las losas de los techos se observan fisuras de diametro muy considerable
las cuales se manifiestan en grandes cantidades.
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ANEXO 3
ENSAYO DE ESCLEROMETRIA
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Figura 75. Esclerometro con sello de calibracion vigente.

Fuente: Propia.

Figura 76. Ensayo en Viga peraltada de Torre 2.

Fuente: Propia.
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Figura 77. Ensayo en Columna de Torre 2.

Fuente: Propia.

Figura 78. Ensayo en Viga Peraltada de Torre 2.

Fuente: Propia.
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Figura 79. Ensayo en Viga Peraltada de Torre 1.

Fuente: Propia.

Figura 80. Ensayo en Viga Peraltada de Torre 2.

Fuente: Propia.

95



