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RESUMEN

Se evalúan las prestaciones sismorresistentes de un edificio de uso sanitario proyectado con la normativa española actual. 
La evaluación ha sido realizada en el marco de una metodología probabilística que provee una base consistente con las 
incertidumbres del proceso de evaluación. Un prototipo de edificio sanitario sirve como base para discutir una estimación 
realista de las implicaciones de terremotos raros y ocasionales en edificios de importancia especial. Para este fin, el estudio 
comprende un análisis dinámico no lineal de la estructura del edificio, la identificación de grupos de prestaciones estruc-
turales y no estructurales, la expresión probabilística de la respuesta de la estructura y la cuantificación de daños y costes 
de reparación mediante relaciones de fragilidad. Este trabajo revela que las prestaciones sismorresistentes del edificio 
analizado son inapropiadas en términos de daños, pérdida de funcionalidad y costes de reparación.

Palabras clave: Evaluación sismorresistente; terremotos; instalaciones sanitarias; estructuras porticadas; daños; pér
didas.

ABSTRACT

We assess the seismic performance of a hospital building designed following current Spanish codes. The assessment is 
done with a state-of-the-art probabilistic framework which provides a consistent account for the uncertainties in the 
evaluation process. A prototype of a health facility serves as a basis to discuss a realistic estimate of the implications of 
occasional and rare ground motion in essential facilities. To this end, this study comprises nonlinear time history analy-
ses of the building structure, the identification of structural and non-structural performance groups, the probabilistic 
expression of structural response, and the quantification of damage and repair costs by means of fragility relations. This 
work reveals that the seismic performance of the analysed facility is inappropriate in terms of damage, loss of function-
ality and repair costs.

Keywords: seismic performance; earthquakes; health facility; frame structures; damage; losses.
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1.  Introducción

Los hospitales y centros de salud necesitan mostrar un mejor 
desempeño sísmico que los edificios convencionales debido 
a que su seguridad es vital tras un evento sísmico. Esta cues-
tión se aborda en los códigos mediante la amplificación de las 
fuerzas sísmicas por un factor de importancia. El factor de 
importancia es un valor empírico cuya lógica es que, si la es-
tructura del edificio puede resistir mayores fuerzas laterales, 
el daño será menor. Para los edificios de uso sanitario, este 
valor oscila entre 1,3 en la NCSE-02 (1), a 1,4 en el Eurocódi-
go 8 (2), o 1,5 en ASCE 7 (3).

Las fuerzas sísmicas de cálculo son posteriormente divididas 
por un factor de reducción R (o μ en NCSE-02) si el sistema 
de resistencia lateral cumple ciertos requisitos de ductilidad. 
Debido a que los valores del factor de importancia son me-
nores que el factor de reducción, la aplicación simultánea de 
ambos significa que la respuesta estructural probablemente 
sea inelástica en caso del terremoto de proyecto.

Independientemente de si la respuesta estructural es inelásti-
ca o no, los daños en los elementos no estructurales, sistemas 
secundarios y contenidos en los centros sanitarios se estiman 
entre el 25-75 % de los costes totales de reparación, y han sido 
la causa principal para la evacuación y la interrupción del uso 
en instalaciones críticas (4-8). El papel de los elementos no 
estructurales tradicionalmente no ha sido tenido en cuenta, 
pero la experiencia ha demostrado que estos elementos tie-
nen un impacto en el comportamiento sísmico de edificios. 
Los elementos no estructurales y contenidos en el edificio 
típicamente representan la mayor parte del costo de la cons-
trucción, hasta el 92 % en los hospitales (9).

El hecho de que los fallos en elementos no estructurales re-
presenten la mayoría de los daños causados por un terremoto 
en los eventos recientes está siendo reconocido por los códi-
gos. El Eurocódigo 8 (2) establece unos límites de deforma-
ción para los niveles de prestaciones de ocupación inmediata 
(IO), seguridad para la vida (LS), y los niveles de colapso (C). 
También destaca que el daño no estructural debe ser econó-
micamente reparable después de un terremoto poco frecuen-
te. El Eurocódigo 8 proporciona herramientas para calcular 
fuerzas estáticas equivalentes en elementos no estructurales, 
y las demandas de desplazamiento relativo se pueden obtener 
de los límites de deformación (10). Además, desde la revisión 
en 2010 de la ASCE 7 (3), se dedica el capítulo 13 al proyec-
to sismorresistente de los elementos no estructurales. Este 
capítulo de la ASCE 7 desarrolla cómo estimar la demanda 
ante un terremoto y especifica requisitos especiales que pre-
tenden mejorar las prestaciones sísmicas. Además, la ASCE 
7-10 requiere que algunos sistemas críticos sean sísmicamen-
te calificados por protocolos de prueba (11, 12). Asimismo, los 
nuevos códigos reconocen la importancia de los terremotos 
menores mediante la introducción de una serie de niveles de 
prestaciones definidos dentro de rangos aceptables de defor-
mación y demandas de resistencia.

La guía FEMA E-74 (13) ha aumentado el nivel de conciencia 
sobre los riesgos no estructurales, las costosas consecuencias 
de los fallos y las oportunidades para mitigar el daño. Para 
un edificio típico, con un nivel moderado de sacudida como 
en España, el papel de los elementos no estructurales es tal 
que el Apéndice E del FEMA E-74 (13) contempla riesgos 
entre moderados a altos para la seguridad de la vida, daños 

en elementos y la pérdida funcional. Para un caso análogo al 
español, la guía sugiere el refuerzo sísmico para la mayoría 
de los elementos arquitectónicos, componentes eléctricos, 
mecánicos, tuberías, conductos, artefactos de iluminación y 
ascensores. Los muebles, accesorios y equipos también están 
en riesgo y pueden requerir anclaje y arriostramiento.

Con respecto a los elementos no estructurales, la NCSE-02 
contiene algunas disposiciones, y otras regulaciones europeas 
(14-17) no son de obligado cumplimiento. Como resultado, es 
probable que las instalaciones sanitarias en las regiones de 
actividad sísmica de España carezcan de unas prestaciones 
sismorresistentes adecuadas, ya sea para elementos estructu-
rales, no estructurales, contenidos y equipamiento sanitario 
en el edificio.

Como las prestaciones sísmicas de edificios sanitarios han 
sido poco satisfactorias en el pasado (11,18-20), las nuevas 
investigaciones se centran en una mejor caracterización y 
evaluación de la fragilidad. Ensayos en mesa sísmica de ha-
bitaciones de hospitales han demostrado que el mecanismo 
oscilante de las cabinas médicas comienza con valores ba-
jos de la aceleración de planta que van desde 0,37-0,61g, lo 
que lleva al vuelco en 1,0g. Del mismo modo, el deslizamien-
to del mobiliario de oficina del hospital se produce a 0,5g 
(21). Otras pruebas describen fuertes oscilaciones de apa-
ratos médicos, causando la colisión y serio desorden en las 
salas de operación (22-23). Los contenidos en los estantes 
comienzan a caer con aceleraciones entre 0,35-0,70g (24). 
El equipamiento médico que se encuentra sin anclar, como 
refrigeradores, armarios, incubadoras, goteros de pie, etc. es 
especialmente sensible (21,25). Desde VISION 2000 (26), la 
evaluación y el proyecto basado en prestaciones se han con-
vertido en estrategias comunes. Las metodologías basadas 
en prestaciones (27-29) permiten la consideración de otros 
criterios de proyecto distintos al de fuerza y las especificacio-
nes de diseño estructural. Un objetivo común para el proyec-
to sismorresistente es mitigar los daños en los elementos no 
estructurales del edificio por razones sociales, económicas y 
de durabilidad. El proyecto ATC-58 (29) ha implementado 
enfoques sistemáticos para la evaluación de daños en edifi-
cios nuevos y existentes, y de la incertidumbre en el rendi-
miento probable del edificio.

2. � Metodología de la ATC-58 para 
evaluación sismorresistente basada 
en prestaciones

La evaluación de las prestaciones del edificio en este artículo 
sigue la metodología de la ATC-58 (29). La base técnica de 
la metodología es el marco para la ingeniería sísmica basada 
en prestaciones desarrollado por investigadores del Pacific 
Earthquake Research Center (PEER) entre 1997 y 2010 (30). 
Esencialmente, se aplica el teorema de la probabilidad total 
para predecir las consecuencias del terremoto en términos de 
la probabilidad de alcanzar valores particulares de las medi-
das de prestaciones. El marco se divide en los cuatro pasos 
de la Fig. 1.

El primer paso implica un análisis de peligrosidad sísmica, a 
través del cual se evalúan una o más medidas de intensidad 
de movimiento del suelo (IM) para un determinado empla-
zamiento. El análisis de peligrosidad tiene como finalidad la 
caracterización de la acción sísmica para el análisis de la res-
puesta del edificio. Las medidas de la intensidad del terremo-
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to (IM) pueden obtenerse a través de mapas de peligrosidad o 
de otros análisis probabilistas del peligro sísmico.

Para unas IM dadas y los correspondientes movimientos del 
suelo, el segundo paso es realizar simulaciones para el cálculo 
de parámetros de la demanda (DP), que caracterizan la res-
puesta en términos de deformaciones, aceleraciones, fuerzas, 
disipación de energía, etc. En los edificios, los DP más comu-
nes son los valores de desplazamiento entre plantas, defor-
maciones inelásticas y tensiones, y las aceleraciones de plan-
ta. Las relaciones entre DP e IM se pueden obtener a través 
de los análisis dinámicos no lineales. El resultado del análisis 
estructural caracteriza la probabilidad condicional p(DP|IM) 
de exceder un determinado valor de DP para una IM dada.

El siguiente paso en el proceso es llevar a cabo un análisis de 
daños, que relaciona los DP con las medidas de daño (DM), 
que describen los daños que sufre el edificio o instalación. Las 
DM incluyen descripciones de los daños en las partes estruc-
turales, no estructurales, componentes y contenidos, con el fin 
de cuantificar las reparaciones necesarias, y las implicaciones 
de seguridad funcional o de la vida de sus ocupantes. Suelen 
utilizarse curvas de fragilidad (CF) para estimar la probabili-
dad de que se alcance un determinado estado de daños (DS) 
para un valor dado de un DP. Las curvas de fragilidad son fun-
ciones estadísticas que representan la probabilidad de que un 
estado de daño se haya alcanzado o superado, dada una medi-
da cuantitativa del parámetro de la demanda (DP).

El paso final en la evaluación es calcular las variables de de-
cisión (DV) en términos que sean significativos, por ejemplo: 
las pérdidas monetarias directas, el tiempo de restauración 
y las bajas. Las DV se determinan mediante la traducción de 
los estados de daño de los elementos del edificio en coste o 
tiempo de restauración.

3.  Caracterización de la acción sísmica

Debido a que los efectos de los terremotos menores en edi-
ficios modernos han superado nuestras expectativas, los có-
digos de todo el mundo exigen ahora que el comportamiento 
sísmico se compruebe con al menos dos niveles de intensidad. 
El Eurocódigo 8 (2) se refiere a periodos de retorno T

R
=475 y 

T
R
=95 años para los terremotos raros y ocasionales. Esto se 

corresponde con las probabilidades de excedencia de 10 % en 
50 años, y 10 % en 10 años.

El análisis de la peligrosidad se basa en estos dos niveles de 
intensidad en el emplazamiento del edificio: Granada, Es-
paña. La NCSE-02 (1) proporciona directamente el espectro 
elástico de respuesta para terremotos raros, que se muestra 
en línea gruesa en la Fig. 2a para una aceleración básica ho-
rizontal a

b
=0,23g y terreno tipo III. El espectro de respuesta 

para el terremoto ocasional en la Fig. 2b se obtiene conside-
rando la expresión aproximada de la NCSE-02 (1) para esti-
mar la aceleración horizontal correspondiente a un periodo 
de retorno (TR) diferente al de 500 años, multiplicando por 
[TR / 500]0.4.

Se han seleccionado dos conjuntos de cinco registros his-
tóricos europeos que cumplen los siguientes criterios: (i) el 
valor promedio de las ondas de cizalla en los primeros 30m 
del terreno (V

s30
) esté entre 200 y 400m/s, (ii) la magnitud 

de momento M
w
 > 5.5 para sismos raros, (iii) la magnitud de 

momento M
w
 < 5.5 para sismos ocasionales, (iv) duración 

mínima de 10s. Los principales parámetros de los acelero-
gramas originales se recogen en la Tabla 1. Estos conjuntos 
de acelerogramas se ajustan a los espectros de respuesta de 
la NCSE-02 usando el algoritmo de wavelets propuesto por 
Abrahamson (31) y revisado por Hancock et al. (32). En el 
escalado de acelerogramas, se observan los criterios del Eu-
rocódigo 8 y la NCSE-02. En la Fig. 2 se muestra la media de 
los valores de la respuesta espectral de los acelerogramas con 
línea roja.

4. � Prototipo de un edificio de uso 
sanitario

Para realizar la evaluación sismorresistente basada en pres-
taciones de una construcción hospitalaria en una zona de sis-
micidad moderada, se analiza un prototipo representativo. 
El esquema del edificio es de bloques lineales y paralelos de 
forma que se asemeja a construcciones recientes de uso hos-
pitalario. Consta de planta baja +2 plantas, siendo la altura 
de las plantas tipo de 3,10m, mientras que la altura de planta 
baja es de 3,30m. La planta baja se dedica a administración y 
consultas, mientras que el resto son habitaciones de estancia 
hospitalaria.

4.1.  Proyecto y modelo de la estructura

Se analiza un modelo numérico del pórtico exterior Y8 en la 
Fig. 3. La estructura del edificio se proyecta según el método 

Figura 1.  Metodología de evaluación de la ATC 58.
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es f
yk

 = 500MPa. La sección transversal de los pilares es de 
40  x  40  cm2. La sección de las vigas principales en la di- 
rección del eje Y es de 40 x 50cm2, y la de las vigas perpen-
diculares en la dirección del eje X es de 40 x 40 cm2. En la 
Tabla 2 se detallan las dimensiones y el armado de vigas y 
pilares del pórtico Y8 que es representativo de la estructu-
ra. El periodo fundamental del pórtico es T1 = 0,52s, con un 
89,4 % de masa modal. Los siguientes periodos de vibración 
son T2 = 0,17s y T

3
 = 0,10s, con un 9 % y un 1,6 % de masa 

modal respectivamente. El coeficiente cortante basal del 
pórtico es α = 0,30.

La estructura porticada de hormigón armado ha sido mo-
delada en 2D con SeismoStruct (36) para realizar cálculos 
dinámicos directos y obtener su respuesta no lineal a terre-
motos. Las secciones trasversales se modelaron como seccio-
nes rectangulares de hormigón armado con la geometría y el 
armado correspondiente al prototipo. El modelo constitutivo 
para el hormigón es el propuesto por Mander (con_ma), con 
resistencia característica a compresión de 25 MPa, resisten-
cia característica a tracción 2,2 MPa, y módulo de elasticidad 

de los estados límite siguiendo los criterios de la normativa 
española actual (1,33,34) considerando que es de importan-
cia especial. Está formada por una retícula de 7x3 pórticos 
de hormigón armado con luces de 5 m en ambas direccio-
nes, con forjados unidireccionales 25+5 y vigas de canto. El 
cálculo de la estructura del módulo seleccionado del edificio 
ha sido realizado con CYPECAD (35). Los valores caracterís-
ticos de las acciones se han tomado del CTE-DB-SE-AE (33): 
peso específico del hormigón armado 25kN/m3, peso propio 
del forjado 4kN/m2, pavimento 1kN/m2, tabiquería 1kN/m2, 
cubierta plana 2.5kN/m2, cerramientos 8kN/m, sobrecarga 
de uso 2kN/m2.

La estructura ha sido proyectada para resistir un terremo-
to de proyecto caracterizado por un espectro de respuesta, 
considerando un factor de importancia ρ = 1,3, tipo de sue-
lo III (velocidad de propagación de las ondas transversales 
V

s30
 entre 200 y 400m/s), factor de reducción de fuerzas 

sísmicas por ductilidad µ=3 y una aceleración básica de 
0,23g. La resistencia característica a compresión del hor-
migón es f

ck
 = 25MPa, el límite elástico del acero de armar 

Tabla 1.  Características de los acelerogramas originales.

Registro Nombre estación Fecha 
DD/MM/AAAA

Distancia 
(km)

Magnitud 
(M

W
) V

s30
 (m/s) PGA (g)

TK.9907 AI_159_FI 12/11/1999 32,3 7,0 316 0,25

TK.8101 AI_011_DZC 17/08/1999 101,2 7,4 282 0,37

TK.0302 AI_137_DIN 01/10/1995 0,5 6,4 198 0,32

TK.0105 AI_022_CYH_TIM 27/06/1998 48,2 6,2 263 0,22

TK.1401 AI_010_BOL 12/11/1999 36,1 7,3 294 0,80

IT.SRP Sorbolo (Pezzani) 27/01/2012 50,1 5,0 218 0,07

IT.BOJ Bojano (Nuova) 29/12/2013 10,4 5,0 306 0,04

TK.5402 AI_006_AKY 23/08/2000 17,0 5,2 271 0,09

IT.MAA Majano - Ascensore 17/06/1976 14,3 5,2 344 0,07

TK.1606 AI_204_BYT04 24/10/2006 14,5 4,8 301 0,18

Figura 2.  Espectros de respuesta. (a) Sismo raro. (b) Sismo ocasional.

	 (a)	 (b)
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i del edificio. El nivel 0 corresponde al suelo de planta baja, y 
el nivel 3 es la cubierta del edificio. Los daños en la estructura 
del edificio, cerramientos, elementos no estructurales (parti-
ciones, puertas, acristalamientos) son considerados sensibles 
a la deriva entre plantas, mientras que la aceleración de plan-
ta puede dañar otros elementos no estructurales (luces, ro-
ciadores, sistemas de alarma de incendios, equipos de clima-
tización en cubierta, equipamiento médico y de enfermería, 
así como sistemas informáticos). Por ejemplo, el GP58 está 
compuesto por los equipos médicos sensibles a la aceleración 
del suelo de planta primera a

1
.

La probabilidad de que cierto elemento de un edificio sufra 
daños en función de un DP viene dado por curvas de fragili-
dad (CF). Las curvas de fragilidad son funciones estadísticas 
que representan la probabilidad de que no se exceda un de-
terminado estado de daño (DS) dada una medida cuantitativa 
de un parámetro de demanda (DP). Las curvas de fragilidad 
suelen expresarse como funciones de distribución lognormal 
acumulada como en la Fig. 4. Estas funciones se definen con el 
logaritmo natural de los valores medios (λ) en los que hay un 
50 % de probabilidad de que se inicie un cierto nivel de daño 

23500 MPa. Para las barras de refuerzo de acero, se usa la ley 
constitutiva de Menegotto-Pinto (stp_mp), con módulo de 
elasticidad 200 GPa, límite elástico 500 MPa, y parámetro de 
endurecimiento por deformación μ=0,005. El factor de con-
finamiento se calcula en base al refuerzo de la sección. Se ha 
utilizado el modelo de amortiguamiento viscoso de Rayleigh, 
que es proporcional a una combinación lineal de la masa y la 
rigidez. Se ha considerado un amortiguamiento del 5 % para 
el primer y tercer modo de vibración traslacional del pórtico.

4.2. G rupos de prestaciones y curvas de fragilidad

Los elementos del edificio se clasifican en 59 grupos de pres-
taciones (GP) como se muestra en la Tabla 3. Cada grupo de 
prestaciones es un conjunto de elementos estructurales o no 
estructurales, cuyo comportamiento está afectado de manera 
similar por un cierto parámetro de demanda (DP): sufren da-
ños y son sensibles a las pérdidas de manera similar. La pro-
babilidad de que un componente de un determinado GP re-
sulte dañado está estrechamente ligada a un único parámetro 
de la demanda tal como el desplome o deriva entre plantas 
du

i
, o la aceleración de planta a

i
, en la correspondiente planta 

Tabla 2.  Descripción de las dimensiones y el armado de las vigas y pilares del pórtico 8.

Armado de vigas del Pórtico 8

Tipo de 
sección

Dimensiones Barras Estribos

Ancho (X) Alto (Y) Armadura 
superior

Armadura 
inferior

Armadura  
de piel Diámetro Separación 

(cm)

#1 40 50 6Ø16, 3Ø12 4Ø20 2Ø10 1Ø8 10

#2 40 50 4Ø16 4Ø20 2Ø10 1Ø8 18

#3 40 50 7Ø16, 2Ø20 4Ø20 2Ø10 1Ø8 10

#4 40 50 4Ø16, 4Ø12 3Ø20 2Ø10 1Ø8 10

#5 40 50 9Ø16 3Ø20 2Ø10 1Ø8 10

#6 40 50 7Ø16 3Ø20 2Ø10 1Ø8 10

Armado de pilares del Pórtico 8

Tipo de 
sección

Dimensiones Barras Estribos

Ancho (X) Alto (Y) Esquina Cara (X) Cara (Y) Diámetro Separación 
(cm)

P#1 40 40 4Ø20 6Ø12 6Ø12 1Ø8 6

P#2 40 40 4Ø20 6Ø12 6Ø12 1Ø8 15

P#3 40 40 4Ø20 6Ø12 6Ø12 1Ø8 8

P#4 40 40 4Ø16 4Ø12 4Ø12 1Ø8 6

P#5 40 40 4Ø16 4Ø12 4Ø12 1Ø8 15

P#6 40 40 4Ø16 4Ø12 4Ø12 1Ø8 8

	 (a)  Planta.	 (b)  Alzado del pórtico Y8.
Figura 3.  Estructura del edificio hospitalario.
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Tabla 3.  Elementos en los grupos de prestaciones y parámetros de curvas de fragilidad.

GP Elementos en el grupo DP Localización Coste (€) CF
DS1 DS2 DS3 DS1 DS2 DS3

λ1 λ2 λ3 ζ1 ζ2 ζ3

1 Estructura HA _1 du1 Entre niveles 0 y 1 146535 1 -0,70 -0,35 -0,01 0,05 0,05 0,05

2 Estructura HA _2 du2 Entre niveles 1 y 2 136068 1

3 Estructura HA _3 du3 Entre niveles 2 y 3 136068 1

4 Cerramientos_01 du1 Entre niveles 0 y 1 58614 2 -1,20 -0,40 0,95 0,40 0,30 0,20

5 Cerramientos_12 du2 Entre niveles 1 y 2 54427 2

6 Cerramientos_23 du3 Entre niveles 2 y 3 54427 2

7 Tabiquería_01 du1 Entre niveles 0 y 1 25748 3 -0,69 -0,19 0,08 0,50 0,50 0,50

8 Tabiquería _12 du2 Entre niveles 1 y 2 23864 3

9 Tabiquería _23 du3 Entre niveles 2 y 3 23655 3

10 Carpinterías_0 du1 En nivel 0 7117 4 -2,37 -0,76 -0,07 0,70 0,70 0,70

11 Carpinterías _1 du2 En nivel 1 6908 4

12 Carpinterías _2 du3 En nivel 2 6908 4

13 Escaleras_0 du1 En nivel 0 18422 5 -0,80 0,65 1,10 0,60 0,50 0,40

14 Escaleras_1 du2 En nivel 1 17165 5

15 Escaleras_2 du3 En nivel 2 16747 5

16 Falsos techos_1 a1 Bajo nivel 1 25120 6 -1,00 -0,60 -0,25 0,46 0,40 0,50

17 Falsos techos_2 a2 Bajo nivel 2 24074 6

18 Falsos techos_3 a3 Bajo nivel 3 24074 6

19 Petos_3 a3 En nivel 3 10467 7 -1,03 -0,42 -0,14 0,46 0,61 0,74

20 Puertas_0 a0 En nivel 0 56102 8 -0,85 -0,62 0,25 0,44 0,56 0,75

21 Puertas_1 a1 En nivel 1 55683 8

22 Puertas_2 a2 En nivel 2 55683 8

23 Ascensores_0 a0 En nivel 0 29726 9 -0,60 -0,60 -0,60 0,40 0,40 0,40

24 Ascensores_1 a1 En nivel 1 27632 9

25 Ascensores_2 a2 En nivel 2 27632 9

26 Ascensores_3 a3 En nivel 3 9211 9

27 Climatización_3 a3 En nivel 3 36634 10 0,40 0,85 0,85 0,40 0,40 0,40

28 Caldera_0 a0 En nivel 0 26167 11 -0,40 -0,23 -0,23 0,55 0,45 0,45

29 Torre refrigeración_3 a3 En nivel 3 41867 12 -0,70 -0,70 -0,70 0,53 0,53 0,53

30 Conductos AC_1 a1 Bajo nivel 1 51287 13 0,38 0,78 0,78 0,45 0,45 0,45

31 Conductos AC_2 a2 Bajo nivel 2 47728 13

32 Conductos AC_3 a3 Bajo nivel 3 47519 13

33 Tuberías_1 a1 Bajo nivel 1 42286 14 0,35 1,00 1,00 0,30 0,45 0,45

34 Tuberías_2 a2 Bajo nivel 2 41658 14

35 Tuberías_3 a3 Bajo nivel 3 41658 14

36 Red de rociadores_1 a1 Bajo nivel 1 29307 15 -0,35 -0,06 -0,06 0,55 0,55 0,55

37 Red de rociadores_2 a2 Bajo nivel 2 27214 15

38 Red de rociadores_3 a3 Bajo nivel 3 27214 15

39 Sistemas PCI_1 a1 Bajo nivel 1 29307 16 -0,58 0,25 0,25 0,49 0,75 0,75

40 Sistemas PCI_2 a2 Bajo nivel 2 27214 16

41 Sistemas PCI_3 a3 Bajo nivel 3 27214 16

42 Alumbrado de emergencia_1 a1 Bajo nivel 1 7117 17 -0,71 -0,62 -0,62 0,32 0,33 0,33

43 Alumbrado de emergencia_2 a2 Bajo nivel 2 6908 17

44 Alumbrado de emergencia_3 a3 Bajo nivel 3 6908 17

45 Luminarias_1 a1 Bajo nivel 1 20934 18 -0,78 -0,61 -0,41 0,51 0,53 0,55

46 Luminarias_2 a2 Bajo nivel 2 20934 18

47 Luminarias_3 a3 Bajo nivel 3 20934 18

48 Aseos, Aparatos sanitarios_0 a0 En el nivel 0 31400 19 -0,69 -0,53 -0,53 0,44 0,40 0,40

49 Aseos, Aparatos sanitarios_1 a1 En el nivel 1 31400 19

50 Aseos, Aparatos sanitarios_2 a2 En el nivel 2 10467 19

51 Sistemas informáticos_0 a0 En el nivel 0 19887 20 0,01 0,01 0,01 0,52 0,52 0,52

52 Sistemas informáticos_1 a1 En el nivel 1 5861 20

53 Sistemas informáticos_2 a2 En el nivel 2 5652 20

54 Equipamiento de oficina_0 a0 En el nivel 0 5233 21 0,02 0,02 0,02 0,40 0,40 0,40

55 Archivadores_0 a0 En el nivel 0 3140 22 -0,80 0,20 0,20 0,30 0,20 0,20

56 Estanterías_0 a0 En el nivel 0 2093 23 -1,19 -0,88 -0,69 0,39 0,35 0,43

57 Equipamiento médico_0 a0 En el nivel 0 104667 24 -1,06 -0,95 -0,14 0,46 0,50 0,74

58 Equipamiento médico_1 a1 En el nivel 1 83734 24

59 Equipamiento médico_2 a2 En el nivel 2 83734 24
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100 % del coste inicial del edificio. Si los grupos de prestacio-
nes solo consideran los estados de daño 0, 1, 2, los costes de 
reparación son 0 %, 35 % y 100 % del coste inicial.

DS, y con las desviaciones logarítmicas estándar (ζ), que indi-
can la incertidumbre de la ocurrencia de este nivel de daño. En 
general, el estado de daño DS0 significa que no hay daño, DS1 
daños leves, DS2 indica daños graves pero reparables y DS3 
implica el reemplazo total del elemento. Observando la Fig. 4, 
si la aceleración de la primera planta alcanza un valor de 0.50g, 
hay un 21 % de probabilidad de que no se produzcan daños, un 
9 % de la probabilidad de que se produzcan daños DS1, un 47 % 
de que el daño sea DS2, y un 23 % de que el estado de daños 
sea DS3. Los parámetros valor medio (λ) y desviación estándar 
(ζ) que permiten construir las curvas de fragilidad (CF) de este 
estudio y definen los umbrales de los distintos estados de daño, 
se han obtenido de (2,37,38) y se resumen en la Tabla 3.

4.3.  Costes de reparación

Los costes de reparación se estiman como una fracción del 
coste inicial del edificio. La estimación de los costes totales 
es 2,1M€, de forma que la repercusión por metro cuadrado 
es 1335€. En la Tabla 3 se resume el coste inicial de cada uno 
de los grupos de prestaciones. Los costes de reparación de los 
diferentes estados de daño DS0, 1, 2, y 3 son 0 %, 23 % 66 % y 

Figura 4.  Curva de fragilidad para el GP58.

Figura 5.  Parámetros de respuesta DP para sismos raro y ocasional.

	 (a) Deriva entre plantas. Sismo raro.	 (b) Aceleración de planta. Sismo raro.

	 (c) Deriva entre plantas. Sismo ocasional.	 (d) Aceleración de planta. Sismo ocasional.
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8 (2) es similar al de ocupación inmediata del SEAOC: 0,5 % 
de la altura de planta si existen elementos frágiles anclados a 
la estructura. Ante el terremoto ocasional, podemos observar 
en la Fig. 6a que hay un 100 % de probabilidades de que el 
límite de ocupación inmediata sea excedido en las dos pri-
meras plantas del edificio, mientras que en la última planta 
no se supera. Esto implica que no se cumplen los requisitos 
de limitación del daño que establece el Eurocódigo 8 y que la 
respuesta del edificio ha alcanzado el nivel de prestaciones de 
seguridad para la vida, superando el nivel de prestaciones de 
ocupación inmediata.

Ante terremotos raros, todos los resultados están por debajo 
del 2,5 %, lejos del colapso estructural. Las prestaciones del 
edificio están en el rango de seguridad para las vidas, con da-
ños extensos en variedad de elementos del edificio. Conside-
rando que el edificio analizado es una instalación sanitaria y 
que se aplica en el proyecto un factor de sobrerresistencia, las 
prestaciones no son satisfactorias y el edificio no sigue total-
mente operativo en ninguno de los dos escenarios planteados.

Siguiendo la metodología planteada, los niveles de daño en 
los elementos del edificio se estiman aplicando el teorema de 
la probabilidad total a partir de los valores de DP y las curvas 
de fragilidad. La Fig. 7 muestra los estados de daño (DS) re-
sultantes para los grupos de prestaciones del edificio.

En el evento del terremoto de proyecto la Fig. 7a muestra que 
los grupos de prestaciones que se caracterizan por un estado 
de daños DS3, que implica el reemplazo del elemento son: la 
estructura, tabiquería, carpinterías, ascensores, y alumbrado 
de emergencia. Otros elementos arquitectónicos (cerramien-
tos, falsos techos, petos, puertas) presentan estados de daño 
variados, pero es anecdótico que permanezcan sanos. En las 
instalaciones del edificio, el daño se concentra en las lumi-
narias y luces de emergencia, con daños en sistemas de de-
tección y alarma de incendios. En los contenidos, los daños 
más importantes ocurren en el equipamiento médico, con un 
predominio de los estados de daño DS2 y DS3. Se observan 
esporádicamente daños graves en equipos informáticos y el 
vuelco de estanterías. La usabilidad de esta instalación sani-

5. A nálisis de la respuesta estructural

Los análisis dinámicos no lineales para el prototipo de edifi-
cio sanitario se llevan a cabo introduciendo en SeismoStruct 
(36) los cinco registros recopilados para cada una de las dos 
intensidades. Los dos parámetros obtenidos de los análisis 
son el desplazamiento pico entre plantas du

i
, expresado como 

porcentaje de la altura de planta, y la aceleración de planta a
i
, 

recogidos en la Fig. 5 para sismos raros y ocasionales. El valor 
medio se muestra en líneas negras. Asumiendo que los valo-
res de los DP siguen una distribución logarítmico-normal, la 
respuesta estructural puede expresarse con las funciones de 
distribución acumulada de la Fig. 6 para la deriva entre plan-
tas y para la aceleración de planta.

Para terremotos raros, las medias de los valores del desplaza-
miento entre plantas están comprendidas entre el 0,65 % y el 
1,27 % de la altura de planta, estando este último valor en el 
rango de los resultados experimentales obtenidos de ensayos 
realizados a pórticos de H.A. en mesa sísmica: 1.19 % (39). 
Los mayores desplazamientos se registran en planta baja, 
reduciéndose en pisos superiores. La aceleración media del 
suelo es 0,28g y la aceleración horizontal de planta oscila en-
tre 0,41g y 0,50g.

Para terremotos ocasionales, las medias de los valores pico de 
la deriva entre plantas están entre 0,44 % y 0,61 %, en el ran-
go del 0,5 % observado en los experimentos de la referencia 
(39). La planta superior registra desplazamientos menores al 
0,5 %, mientras que las plantas inferiores superan este valor 
en todos los casos observados. La aceleración media del sue-
lo es 0,21g, y la aceleración horizontal media de planta varía 
entre 0,28g y 0,36g.

6.  Prestaciones sísmicas del edificio

Los límites de desplome de planta empleados para evalua-
ción de daños por la SEAOC (26) son 0,2- 0,5 % para ocupa-
ción inmediata (IO), 0,5-1,5 % para seguridad para las vidas 
(LS), y prevención del colapso (CP) 1,5-2,5 %. El desplome de 
planta para el estado de limitación de daño del Eurocódigo 

Figura 6.  Función de distribución acumulada de la respuesta estructural.

	 (a) Deriva entre plantas.	 (b) Aceleración de planta.
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En el caso de terremotos ocasionales, los estados de daño en 
la Fig. 7b muestran daños no graves (DS1-2) en la estructura 
en el 67 % de los casos, y los elementos arquitectónicos mues-
tran daños entre leves y graves pero reparables en cerramien-
tos y tabiques. La probabilidad de que aparezcan daños en 
cerramientos es del 93 %, y del 100 % en la tabiquería y ven-
tanas. Las instalaciones del edificio se mantienen sin daños 
en más del 95 % de los análisis, con daños graves puntual-
mente en elementos sensibles a la aceleración de la planta 
de cubierta, como luminarias, aparatos sanitarios o las torres 
de refrigeración. El equipamiento médico sufre daños en un 
27 % de los casos observados.

En términos de estado de servicio, el análisis de daños indica 
la interrupción de la actividad en ambos escenarios de inten-

taria queda sin duda comprometida: ascensores y sistemas de 
climatización inoperativos, pérdidas de rigidez y capacidad 
lateral ante réplicas, necesidad de reparaciones y reemplazos, 
y equipamiento médico dañado. Las prestaciones del edificio 
son de seguridad para las vidas, ya que no es posible su ocu-
pación inmediata. El comportamiento estructural está lejos 
del colapso, pero los daños a los elementos no estructurales 
(roturas de tabiques, falsos techos, petos, vidrios) presentan 
riesgos significativos durante la evacuación. En la Fig. 6b se 
muestra que la probabilidad de que la aceleración pico de 
planta primera y segunda sea superior a 0,5g es del 20 %. Las 
implicaciones en el equipamiento médico de que la acelera-
ción pico oscile entre 0,5-1g incluyen: oscilación de armarios, 
deslizamiento de escritorios o contenido de estanterías que 
caen al suelo y por tanto obstaculizan.

Figura 7.  Estados de daños tras sismos raros (a) y ocasionales (b).

(a)

(b)
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sidad. Para el terremoto ocasional, son esperados daños le-
ves y graves en la mayor parte de los elementos constructivos 
del edificio y de forma especial, en los elementos sensibles al 
desplome de planta, como cerramientos, tabiquería, y carpin-
terías. Esto sugiere que la instalación quedaría fuera de servi-
cio. La inspección y reparación de la estructura de hormigón 
armado y los elementos no estructurales conlleva un tiempo 
de inactividad.

La probabilidad de que los costes de reparación no excedan 
una determinada suma se muestra en las curvas de distribu-
ción acumulada de la Fig. 8 para ambas intensidades sísmicas, 
oscilando entre 0,12-0,75M€ para terremotos ocasionales, y 
entre 0,5-1,25M€ para terremotos raros. Esto representa en-
tre el 6-36 % y el 24-57 % de los costes iniciales, respectiva-
mente. Hay un 50 % de probabilidades de que los respectivos 
costes de reparación estén sobre 0,25M€ y 0,77M€. Figura 8.  Función de distribución acumulada de los costes totales.

Figura 9.  Costes de reparación para cada grupo de prestaciones. a) Sismo raro. b) Sismo ocasional.

(a)

(b)
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la vida y la ocupación inmediata. La reparación de daños en 
elementos no estructurales representa un 55-80 % del coste 
total de reparación e implica que la instalación permanezca 
fuera de servicio un periodo de tiempo. Hay un 50 % de pro-
babilidades de que los costes de reparación alcancen el 11 % 
del coste del edificio.

Después de un sismo raro, se observan daños severos en nu-
merosos elementos estructurales y no estructurales, requi-
riendo su evaluación o reemplazo. La pérdida de rigidez y 
resistencia laterales pueden hacer que la instalación sea sen-
sible a sucesivas réplicas. Los costes de reparación podrían 
representar el entre el 27 y 54 % de los costes iniciales de 
construcción del edificio. El refuerzo de elementos estructu-
rales representa el 52-65 % de los costes de reparación. Daños 
en puertas y fuertes movimientos de accesorios pueden blo-
quear las salidas de evacuación. Los niveles de prestaciones 
estarían comprendidos entre seguridad de la vida y preven-
ción del colapso. Las aceleraciones de planta son especial-
mente perjudiciales para el equipamiento médico y sistemas 
informáticos, lo que puede alterar la asistencia sanitaria des-
pués del evento.

En base al estudio, es necesaria la correcta consideración de 
los estados de limitación de daños, para alcanzar resultados 
satisfactorios en términos de habitabilidad, mitigación de 
daños y controlar pérdidas económicas. La aplicación si-
multánea del factor de amplificación de fuerza y factores 
de reducción de resistencia impiden el entendimiento del 
potencial del terremoto. Las consecuencias de un sismo 
raro o de proyecto son extremas, y los efectos de los sismos 
ocasionales no son menos importantes. Por lo tanto, se re-
quiere la evaluación basada en prestaciones y el refuerzo de 
edificios existentes para asegurar que permanezcan segu-
ros y operativos después del evento. Es también necesario 
asignar una protección adecuada para los sistemas críticos 
y contenidos.

La Fig. 9 muestra los GP que representan los costes de re-
paración más elevados. Después de un terremoto raro, los 
costes más importantes en la Fig. 9a son atribuidos a los ele-
mentos estructurales, seguidos por la reparación de daños en 
elementos no estructurales como equipamiento médico, ce-
rramientos, particiones, puertas, acristalamientos, ascenso-
res, techos, luces, alarmas de incendios, luces de emergencia, 
equipamiento médico, aparatos sanitarios, torres de refrige-
ración e incluso sistemas informáticos. Los costes de repara-
ción relacionados con un terremoto ocasional en la Fig. 9b 
son debidos en su mayor parte a los daños estructurales y a 
la reparación generalizada de daños en elementos no estruc-
turales como cerramientos, particiones, ascensores, torres de 
refrigeración y también el equipamiento médico.

7. Conclusiones

Se discuten las prestaciones sismorresistentes de un edificio 
sanitario en una zona de sismicidad moderada y proyectado 
con la normativa española. La estrategia de la NCSE-02 para 
edificios de importancia especial consiste en dar más resis-
tencia lateral a la estructura ante el terremoto de proyecto, 
amplificando las fuerzas laterales por un factor de 1,3. En el 
caso de una instalación crítica, las prestaciones sismorre-
sistentes ideales deben permitir la ocupación inmediata del 
edificio después de un terremoto ocasional, y garantizar la 
seguridad después de un sismo raro. Sin embargo, en base 
al análisis de la respuesta, daños, y costes, pueden observar-
se daños considerables que afectan seriamente al funciona-
miento del edificio.

Después de un terremoto ocasional, es dudoso que la instala-
ción pueda permanecer operativa debido a los daños genera-
lizados en estructura y elementos arquitectónicos. Las reco-
mendaciones que establece el Eurocódigo 8 para el estado de 
limitación de daños no se cumplen en dos tercios del edificio. 
El nivel de prestaciones resultante está entre la seguridad de 
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