11/76/13

A LA FISCALIA DE LA COMUNIDAD DE MADRID

m Letrado en ejercicio del llustre Colegio de
Al adrid, con domicilio profesional em
macual queda designa aefe

- mbre y representacién del sindicato MO
ASAMBLEARIO DE TRABAJADORES (MATS), con CIF numemﬂ
representacion que acredito mediante el poder general para pl e

acompana al presente escrito, ante la Fiscalia comparezco y, como mejor
proceda en Derecho, DIGO

Que por medio del presente escrito vengo a formular DENUNCIA contra

nte del Hospital Clinico San Carlos de Madﬁdm
asi como contra todas aquellas personas qu
r arres los hechos que a continuacion se exponen. La presente

denuncia se formula en base a los siguientes

HECHOS

PRIMERO.- El Sindicato al que represento tiene por objeto la defensa de
los intereses de los-as trabajadore-as principalmente, aunque no Unicamente,
del ambito de la sanidad publica.

SEGUNDO.- Con fecha 20 de febrero de 2020 el Ministerio de Sanidad
procedid a publicar un documento técnico para la prevencién y control de la
infeccion en el manejo de pacientes con COVID-19 (coronavirus). Acompano
copia del mismo como documento namero 1 al presente escrito.

En el referido documento, en concreto en su apartado 2.8, relativo a la
utilizacion de los equipos de proteccion individual se establece lo siguiente:

El personal que tome las muestras clinicas, atienda o traslade a casos en
investigacion, probables o confirmados o las personas que entren en la habitacion
de aislamiento, deberan llevar un equipo de proteccion individual para prevenir la
transmision de la infeccion.

En los casos de pacientes menores o pacientes que requieran acompafnamiento,
el acompanante debera adoptar las medidas necesarias para su proteccion mediante la
utilizacion de equipos de proteccién individual adecuados.



El equipo de proteccion individual se colocara antes de entrar en la
habitacion. Una vez utilizado se eliminara dentro de la habitacién con excepcion de la
proteccion respiratoria que se retirara fuera de la misma. Se realizara una correcta
higiene de manos después de retirar el equipo de proteccion. Los EPI desechables se
deben colocar en los contenedores adecuados y deben ser tratados como residuos
infecciosos

Bata

[0 Coléquese una bata resistente a liquidos antes de entrar en la habitacion.

[0 En caso de que se prevea que se van a generar grandes cantidades de
secreciones o fluidos se podra utilizar una bata impermeable.

[0 Retirese la bata dentro de la habitacion y eliminarla en un contenedor de residuos
de residuos de clase lll con tapa de apertura con pedal.

Proteccion respiratoria

[0 Utilice en la atencion del paciente una proteccion respiratoria con una eficacia de
filtracion equivalente a FFP2, que se colocara antes de entrar en la habitacion.
Compruebe que esta bien ajustado y que no sale aire por las zonas laterales.

[ En caso de que se vayan a generar aerosoles se podra utilizar una proteccion
respiratoria FFP3

[ Retirese la proteccion respiratoria fuera de la habitacion y deséchela en un
contenedor de residuos con tapa de apertura con pedal.

[0 Realice una adecuada higiene de manos.

Proteccion ocular

[ Antes de entrar en la habitacion coloquese una proteccion ocular anti salpicaduras.
[0 En caso de que se vayan a generar aerosoles podra utilizar una proteccion ocular
ajustada de montura integral o un protector facial completo.

[0 Quitese la proteccién ocular antes de abandonar la habitacion.

[0 El protector ocular podra ser reprocesado (si su ficha técnica lo permite) y para ello
se transportara a la zona de limpieza en un contenedor cerrado.

Guantes

TERCERO.- Con fecha 15 de marzo de 2020 el Ministerio de Sanidad
publicé una guia de actuacién para los profesionales sanitarios en el caso de
exposiciones de riesgo a COVID-19 en el ambito sanitario y un procedimiento de
actuacion frente a casos de infeccién por el nuevo coronavirus (SARS-COV-2).
Acomparino como documentos nimeros 2 y 3 copia de ambos documentos.

En el segundo de dichos documentos, en los apartados 6.b) y c), se
prescribe y recomienda lo siguiente:



b) El personal sanitario que atienda a casos de infeccion por SARS-Cov-2 o las
personas que entren en la habitacion de aislamiento (p.ej familiares, personal de
limpieza.....) deben llevar un equipo de proteccion individual para la prevencion de
infecciéon por microorganismos transmitidos por gotas y por contacto que incluya bata,
mascarilla (quirirgica o FFP2 si hay disponibilidad y siempre asegurando la existencia
de stocks suficientes para las situaciones en las que su uso esté indicado de forma mas
priorizada), guantes y proteccion ocular antisalpicaduras.

c) Los procedimientos que generen aerosoles se deben realizar inicamente si
se consideran estrictamente necesarios para el manejo clinico del caso. Estos incluyen
procedimientos como la intubacién traqueal, el lavado bronco-alveolar, o la ventilacion
manual y se deberan reducir al minimo el nimero de personas en la habitacién y todos
deben llevar:

- Una mascarilla autofiltrante FFP2 o FFP3 si hay disponibilidad.

- Proteccién ocular ajustada de montura integral o protector facial completo.

- Guantes

- Batas de manga larga (si la bata no es impermeable y se prevé que se
produzcan salpicaduras de sangre u otros fluidos corporales, anadir un
delantal de plastico).

CUARTO.- Con fecha 11 de abril de 2020 se actualizaron los documentos
anteriormente indicados por medio del Ministerio de Sanidad y en sus apartado
6 se establecia, por lo que aqui interesa lo siguiente:

El personal sanitario que atienda a casos de infeccion por SARS-CoV-2 o las
personas que entren en la habitacion de aislamiento (p. ej familiares, personal de
limpieza...) deben llevar un equipo de proteccion individual para la prevencion de
infeccién por microorganismos transmitidos por gotas y por contacto que incluya bata,
mascarilla (quirargica o FFP2 si hay disponibilidad y siempre asegurando la existencia
de stoks suficientes para las situaciones en las que su uso esté indicado de forma mas
priorizada), guantes y proteccion ocular antisalpicaduras.

Los procedimientos que generen aerosoles se deben realizar Unicamente si se
consideran estrictamente necesarios para el manejo clinico del caso. Estos incluyen
procedimientos como la intubacion traqueal, el lavado bronco-alveolar, o la ventilacion
manual y se deberan reducir al minimo el numero de personas en la habitacién y todos
deben llevar:

- Una mascarilla autofiltrante FFP2 o FFP3 si hay disponibilidad.

- Proteccion ocular ajustada de montura integral o protector facial completo.

- Guantes.

- Batas de manga larga (si la bata no es impermeable y se prevé que se
produzcan salpicaduras de sangre u otros fluidos corporales, afiadir un delantal de
plastico).

Si hay disponibilidad, se valorara realizar estos procedimientos en habitaciones
de presion negativa.



Se debe cumplir una estricta higiene de manos antes y después del contacto con
el paciente y de la retirada del EPI.

Cuando sea necesario realizar el transporte de casos probables o confirmados,
se realizara en una ambulancia con la cabina del conductor fisicamente separada del
area de transporte del paciente. El personal que intervenga en el transporte debera ser
informado previamente y debera utilizar equipo de proteccion individual adecuado. Una
vez finalizado el transporte se procedera a la desinfeccion del vehiculo y a la gestion de
los residuos producidos segun se indica mas adelante.

Los trabajadores sanitarios que recogen muestras clinicas deben llevar el Equipo
de Proteccion Individual adecuado: para la extraccion de sangre y toma de muestras
que no generan aerosoles seguir las recomendaciones del apartado b, para muestras
que generan aerosoles seguir las recomendaciones del apartado c. EIl manejo de
muestras para la realizacion de analiticas de rutina en el laboratorio (por ejemplo
hemograma o bioquimica) se realizara de la forma habitual aplicando las precauciones
estandar de control de la infeccion.

Se deben seguir los protocolos de descontaminacién, mantenimiento y
eliminacion de residuos utilizados habitualmente para otro tipo de microorganismos con
el riesgo de propagacion y mecanismo de transmision similar. Los residuos se
consideran residuos de Clase Il o como residuos Biosanitarios Especiales (se
consideraran como residuo Biosanitario Especial del Grupo 3). Las condiciones de
manejo domiciliario de los residuos en los casos posibles se establecen en el
procedimiento especifico de manejo domiciliario.

Se debe realizar la limpieza y desinfeccion de las superficies con las que ha
estado en contacto el paciente y/o sus secreciones. La limpieza y desinfeccion se
realizara con un desinfectante incluido en la politica de limpieza y desinfeccion del centro
sanitario. Estos virus se inactivan tras 5 minutos de contacto con desinfectantes de uso
por el publico en general, como la lejia o con una solucion de hipoclorito sédico que
contenga 1000 ppm de cloro activo (dilucion 1:50 de una lejia con concentracion 40-50
gr/litro preparada recientemente). El personal de limpieza utilizara equipo de proteccion
individual adecuado dependiendo del nivel de riesgo que se considere en cada situacion.
Las condiciones para la limpieza en relacion al manejo de casos posibles se establecen
en el procedimiento especifico de manejo domiciliario. Se pueden ver productos
adecuados para la limpieza en:

Un paciente podria excretar virus en heces y/o orina sin tener resultados
positivos en sus muestras respiratorias. No es imprescindible la negativizacion de estas
muestras para el fin del aislamiento, pero debe tenerse en cuenta a la hora de establecer
las recomendaciones tras el aislamiento y seguir precauciones higiénicas para proteger
a los contactos en el hogar.

Acompanio copia de este ultimo protocolo actualizado como documento
numero 4.



QUINTO.- En definitiva, de todo lo anteriormente expuesto y acreditado
por medio de los documentos que se acompanan, para todo el personal que
derivado del contenido funcional de su puesto de trabajo tenga exposicion de
contagio a COVID-19 se le debia facilitar el correspondiente equipo de proteccion
individual que, fundamentalmente, debe estar compuesto por los siguientes
elementos:

- Una mascarilla autofiltrante FFP2 o FFP3.

- Proteccion ocular ajustada de montura integral o protector facial
completo.

-  Guantes

- Batas de manga larga.

SEXTO.- Desde el mes de febrero en el que se origind una presion
asistencial general en todos los centros hospitalarios de la Comunidad de Madrid
como consecuencia de la pandemia actual originada por COVID-19, el personal
de la sanidad publica ha carecido de los equipos de proteccién individual (EPI)
absolutamente necesarios para evitar el contagio por el citado coronavirus.

En concreto, la situacién mantenida en el Hospital Clinico San Carlos de
Madrid ha sido cietamente dramatica en relacién con la falta de equipos de
proteccion individual, de formacién de los trabajadores y de utilizacion de equipos
defectuosos y no homologados, habiendo tenido todo ello unos resultados
devastadores en la salud de los trabajadores, tal y como se expondra a
continuacion, alcanzandose unos niveles de contagio altisimos.

SEPTIMO.- Desde el primer momento en que se origind la situacion de
pandemia, tanto la Seccion Sindical del sindicato que represento en el Hospital
Clinico San Carlos de Madrid, como los Delegados de Prevencion designados
por éste, denunciaron la situacion expuesta en el hecho anterior ante la Direccion
del Hospital como a los Servicios de Prevencion de Riesgos Laborales de éste,
exigiendo ademas informacion respecto a los contagios que por coronavirus se
habian producido en el personal.

Asi con fecha 27 de marzo de 2020, la Seccién Sindical solicitd
informacion a los Servicios de Prevencion de Riesgos Laborales del Hospital
sobre el nimero de contagios del personal, test Covid efectuados, bajas por
incapacidad temporal, etc.... Acompano copia del citado escrito como
documento nimero 5 a la presente denuncia.

Con fecha 30 de marzo de 2020 la Seccion Sindical requirié de nuevo
informacién a la Direccion Gerencia en relacion, entre otras cuestiones, a la
situacion generada por la pandemia en el ambito interno del Hospital. Acompario
copia del citado escrito como documento namero 6.



En la misma fecha, 30 de marzo de 2020, la Seccién Sindical dirigié un
escrito a la Direccion Gerencia, denunciando el grave riesgo que se estaba
generando en la salud de los trabajadores del Hosital en relacion con la falta de
formacion y EPI, su escasez y la reutilizacién que se hacia de los mismos por
parte de los trabajadores obligados por sus superiores a ello. En dicho escrito se
exponia detalladamente dicha problematica por Unidades o Servicios y por
diferentes categorias: Criticos | y Criticos |l Urgencias, Plantas de
Hospitalizacién pacientes COVID, enfermeria, administrativos, hosteleria,
lenceria, mantenimiento, etc... Acomparno copia del citado escrito como
documento nimero 7.

El citado escrito fue contestado por la Direccién Gerencia del Hospital
Clinico San Carlos por medio de comunicacion de fecha 21 de abril de 2020, esto
es, casi un mes desde la presentacion del escrito por mi representada, en el que,
basicamente se negaba la mayor. Asi, en la Direcciéon Gerencia contestd a mi
representada que la informacién y formacién de los profesionales con la
pandemia COVID-19 se habia realizado de manera regular y paulatina y que los
EPI se facilitaban a los profesionales, de forma reglada, sin que en ninguin caso
se hubiera producido desabastecimiento pese a que el volumen diario de
unidades puede no haber sido el deseable en todo momento. Acompano copia
de la citada comunicacién como documento numero 8.

OCTAVO.- Con fecha 8 de abril de 2020 la Delegada de Prevencion de
Riesgos Laborales del MATS solicitd de nuevo a los Servicios de Prevencion del
Hospital que le facilitara datos de contagio de trabajadores por COVID-19.
Acomparnio copia del citado escrito como documento niamero 9.

Con fecha 20 de abril de 2020 la Delegada de Prevencién del MATS
solicitdé a la Direccién Gerencia del Hospital que se convocara un Comité de
Seguridad y Salud Extraordinario para tratar el tema de la utilizacion por parte de
los trabajadores del Hospital de mascarillas Garry Galaxy, asi como que se
hicieran las pertinentes a PCR a todas las personas trabajadoras que habian
utilizado dicha EPI defectuosa y que no reunian las caracteristicas adecuadas.
Acomparnio copia de este ultimo escrito como documento nimero 10. Con
fecha 27 de abril de 2020 se reiter6 por la Delegacién de Prevencién dicha
solicitud ante la Direccién Gerencia del Hospital. Acompario copia de este escrito
como documento nimero 11.

Respecto a dichas mascarillas marca Garry Galaxy una vez distribuidas
utilizadas trabajadores y trabajadoras del Hospital, por parte de la Directora
General de Cartera Comun de Servicios SNS y Farmacia del Ministerio de
Sanidad se procedié a comunicar a las autoridades competentes que habian
recibido ese tipo de mascarillas en “envases verdes”, que las mismas debian ser
inmediatamente retiradas, que no debian utilizarse, por cuanto que no cumplian



con las especificaciones técnicas contenidas en Ila norma UNE
149:2001+A1:2010 que es la que regula, entre ofras cuestiones, las
caracteristicas técnicas que debe tener cualquier tipo de mascarilla, tal y como
puso de manifiesto mediante informe el Instituto Nacional de Seguridad e Higiene
en el Trabajo. El correo electronico enviado alertando de dicha cuestion fue el
siguiente:

[ De; cartera-farmacia@mscbs.es <cartera-farmacia@mscbs.es>
Enviado el: miércoles, 15 de abril de 2020 22:16
| Asunto: Informacion urgente: mascarillas FFP2 fabricante “Garry Galaxy”- envases i
verdes
| Importancia: Alta J
En la tarde de hoy se ha recibido un andlisis de las mascarillas FFP2 del fabricante
“Garry Galaxy" por parte del Instituto de Seguridad e Higiene en el Trabajo. Este
fabricante forma parte del listado de proveedores autorizados por las autoridades
chinas y todos los productos suministrados cuentan con el preceptivo marcado CE.

Tras realizar este analisis, se ha comprobado que las mascarillas contenidas en un
envase azul de este fabricante estdn conformes a las especificaciones técnicas
establecidas en la norma UNE 149: 2001+A1:2010.

Sin embargo, respecto a la partida contenida en envases verdes, se ha
advertido una incidencia en un lote especifico en relacion al cumplimiento de
las especificaciones de la norma indicada.

Por esta razon, se traslada esta informacion urgente para que se proceda a la
retirada inmediata de todas las mascarillas “Garry Galaxy" contenidas en
envases verdes.

Atentamente,

Patricia Lacruz Gimeno

Directora General de Cartera Comin de Servicios SNS v Farmacia

22t runaTenO
GEETR  OF SANDAD
- -

Paseo del Prado, 18-20

28071 Madrid

Teléfono: 91,566 4513

Correo: cartera-farmacia@mscbs es

NOVENO.- Con fecha 6 de mayo de 2020 varios trabajadores del Hospital
de la Unidad de Cuidados Intensivos presentaron escrito ante la Direccion
Gerencia del Centro denunciando la carencia de material sanitario de proteccion



(EPI) siendo obligados a la reutilizacion del mismo en muchas ocasiones.
Acompano copia del citado escrito como documento nimero 12.

Con fecha 7 de mayo de 2020 el Servicio de Prevencion de Riesgos
Laborales del Hospital dirigi6 comunicacién al Director de Gestion y a la Directora
de Enfermeria del Hospital, indicandoles que era preceptivo la utilizacién de EPI
y que las batas impermeables y las mascarillas no eran reutilizables. Acompano
copia de dicha comunicacion como documento namero 13.

La Direccion del centro hizo caso omiso al contenido de dicha
comunicacion.

De igual forma, con fecha 6 de mayo de 2020 trabajadores de la Unidad
de Oncologia del Hospital, que atendian igualmente a pacientes con sospecha o
confirmacién de infeccion por COVID, denunciaron ante la Direccion Gerencia
del centro que no se les facilitaban los EPI necesarios, adecuados y preceptivos.
Acompano como documento numero 14 copia del citado escrito.

También con fecha 7 de mayo de 2020 en contestacién a la carta remitida
por los trabajadores de Oncologia, desde el Servicio de Prevencion procedié a
comunicar al Director de Gestion y a la Directora de Enfermeria los equipos de
proteccion individual adecuados para la atencion de pacientes no COVID y
aquéllos que eran sospechosos o confirmados de COVID. Acomparno copia de
esta Ultimo comunicacién como documento nimero 15.

DECIMO.- ha 19 dem de 2020 la trabajadora, con categoria
de Celadora, dirigié una queja a la Direccién del
centro, con co cién en los que denunciaba que se le

obligaba a utilizar la mascarilla tipo FFP2 durante dos turnos de trabajo
consecutivos, cuando su duracién maxima de utilizacion es de 8 horas.
Acompano copia de dicha denuncia como documento nimero 16.

DECIMO-PRIMERO.- Con fecha 21 de mayo de 2020, una serie de
trabajadores de la Unidad de Cuidados Intensivos Sur del Hospital, sometidos a
alta exposicion de contagio, presentaron un escrito a la Direccion Gerencia
denunciando que se les obligaba a la reutilizacién de las mascarillas FFP2y 3 y
exigian que se les facilitara el material de proteccion suficiente para no tener que
reutilizar ningn elemento que conforma el EPl. Acompario copia de este ultimo
escrito como documento niumero 17.

DECIMO-SEGUNDO.- Con fecha 2 de junio de 2020, trabajadores y
trabajadoras de las Plantas de Hospitalizacién 72 Norte y 5% Norte del Hospital
denunciaron ante la Direccion Gerencia y los Servicios de Prevencion que se les
proporcionaba una Unica mascarilla para toda la jornada —por lo que tenian que



reutilizarlas- y que carecian de batas impermeables. Acompano copia del citado
escrito como documento nimero 18.

DECIMO-TERCERO.- Con fecha 10 de junio de 2020 se presentd un
nuevo escrito por parte de la Delegada de Prevencion del MATS ante la Direcciéon
Gerencia del Hospital Clinico San Carlos en el que nuevamente denunciaba la
situacion mantenida por los trabajadores del centro en relacién con los EPI. En
dicho escrito se detallaba igualmente la problematica por Unidades. Acompario
copia del citado escrito como documento nimero 19.

DECIMO-CUARTO.- No fue hasta mayo de 2020 cuando el Servicio de
Prevencion de Riesgos Laborales del Hospital elaboré una evaluacién de riesgo
biolégico ante CORONAVIRUS-SAR-COV-2, tal y como acredito con el
documento nimero 20 que se acompana al presente escrito.

DECIMO-QUINTO.- El Servicio de Prevencién de Riesgos Laborales del
Hospital publicé un informe, a 6 de mayo de 2020, en el que se hace constar que
hasta el 5 de mayo se habian contagiado por COVID-19 un total de 1.017
trabajadores del centro, de los que 65 requirieron hospitalizacion.
Acomparnio copia de dicho informe como documento nimero 21.

Con esa misma fecha el Servicio de Prevencién de Riesgos Laborales
informé que 579 trabajadores habia utilizado la mascarilla marca Garry Galaxy.
Respecto de las personas que habian utilizado dichas mascarillas resultaron
contagiadas un total de 45 positivos por COVID. Acompario copia de este ultimo
informe como documento nimero 22.

DECIMO-SEXTO.- A pesar de la situacion tan sumamente grave
anteriormente descrita, el Comité de Seguridad y Salud del Hospital iUnicamente,
hasta el mes de mayo de 2020, mantuvo tres reuniones: el dia 4 de marzo, 6 de
mayo y 27 de mayo.

Acompano copia del borrador de acta de dichas reuniones como
documentos nimeros 23, 24 y 25.

Destacar que en la reunion d hasta la Presidenta
del Comité de Seguridad y Salud tal y
como se recoge en la pagina 7 d s a anta se

habia sentido muy desprotegida y se habia reutilizado el material de proteccion.




DECIMO-SEPTIMO.- Todo lo que ha sido anteriormente expuesto supone
una flagrante violacion de las normas mas basicas en materia de prevencion de
riesgos laborales —articulo 14 de la Ley de Prevencidon de Riesgos Laborales-
cuyo resultado, hasta el 5 de mayo de 2020, has sido méas de mil contagios por
COVID del personal que presta servicios en el Hospital Clinico San Carlos.

Las personas denunciadas pueden ser responsables de un delito
continuado de los previstos en el articulo 316 del Cédigo Penal en cuanto
establece lo siguiente:

Los que con infraccion de las normas de prevencion de riesgos laborales y
estando legalmente obligados, no faciliten los medios necesarios para que los
trabajadores desempefen su actividad con las medidas de seguridad e higiene
adecuadas, de forma que pongan asi en peligro grave su vida, salud o integridad fisica,
seran castigados con las penas de prision de seis meses a tres anos y multa de seis a
doce meses

En este caso concreto objeto de denuncia, se ha producido, como ya se
ha dicho una gravisima vulneracion y violacion de los preceptos de nuestra actual
y vigente Ley de Prevencion de Riesgos Laborales, entre otros, de lo dispuesto
en su articulo 14.

Por lo expuesto,

SOLICITO que, teniendo por presentado este escrito, con los documentos
que se acompanan, se sirva admitirlo y, en su virtud, tener por denunciados los
hechos anteriormente expuestos y, en su dia y previos los tramites que procedan
acuerden la practica de las diligencia de investigacion correspondientes para
determinar la posible comisién de un delito continuado de los previstos y
tipificados en el articulo 316 del Codigo Penal por parte del denunciado, asi como
por parte de otras personas que pudieran resultar responsables de los mismos,
iniciandose, en su caso, las acciones penales oportunas.

En Madrid, a 22 de julio de 2020.
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