Schémas et strategies

Gestion des risques, securité électrique

Loic Bardou



Evolutions des techniqgues medicales et ingénierie électrique

Sommes nous préts ?



A Rennes le bloc opératoire du futur est hybride

Alliant soins et recherche au sein d’un bloc
opératoire entouré d’écrans de contrdle, la
plateforme médico-technique TherA-Image est
dotée d’équipements de pointe en imagerie
(observation 3D intra-opératoire, réalité augmentée,
électrophysiologie cardiaque), d'assistance opératoire
' (navigation endovasculaire, robot de cathétérisme) et
. de diffusion vidéo (téléexpertise, formation...) ;

un investissement de 5,2 millions d’euros.

Compte tenu de I’évolution des techniques liées a I’activité médicale,
la barre de la continuité de service est placée tres haut.



Exploitation et contraintes techniques

Les reseaux de distribution électrique amont ou internes a I'établissement
peuvent étre le siege de perturbations electriqgues significatives et
imprévisibles (rapides sur réseau transport, defauts électriques sur la
distribution HTA, démarrage de charges importantes, etc...)

Les essais de test du fonctionnement secours sont aujourd'hui
reglementaires. La préconisation de périodicité est mensuelle.

Afin d'étre représentatifs, ils se doivent d’étre réalisés a une heure ou
I'activité est significative (mise en situation réelle).



Il faut faire face a des évenements redoutés !

— Puissance active Disjoncteur C13-100 — HOP_SUD:PAC_KERYS_PC_VARS5632




Approche génerale

L’analyse de risque autour de la continuité de service de la
distribution électriqgue d'un site ou d’'un batiment hospitalier
commence bien sur par une exploration des infrastructures

électriques amont du site ou du batiment en guestion.

Il est entendu qu'en matiere d'infrastructure, chaque
établissement de santé est un cas particulier.

On retiendra également que chaque installation électrique
est un compromis technico/économique.
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ELECTRICITE RESEAL DISTRIBUTION FRANCE

Référence 35 — A327 / 039251 - 01.

Conditions Particulieres de la Convention de
Raccordement au Réseau Public de Distribution HTA
de 'Installation de consommation

CENTRE HOSPITALIER UNIVERSITAIRE
DE RENNES
POSTE HOPITAL SUD
A RENNES.

COMPLETANT LES CONDITIONS GENERALES
PUBLIC DE DISTRIBUTION HTA



‘
~ 'S €RDF

ELECTRICITE BESEAL RISTRIRWUTION FRANCE

Réference 35 — D327 / 040122 — 01.
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CONVENTION D’EXPLOITATION
DE L'INSTALLATION ELECTRIQUE DES
POSTES CHU PONCHAILLOU ET CHU CUR
DU CENTRE HOSPITALIER UNIVERSITAIRE DE RENNES
RACCORDEE AU RESEAU PUBLIC DE DISTRIBUTION HTA

Poste de Livraison HTA Client
Poste CHU PONCHAILLOU,
situé Avenue Antoine Joly a Rennes.

Poste de Livraison HTA Client
Poste CHU CUR,
situe Rue Henri Guilloux a Rennes.

CONDITIONS PARTICULIERES




Site hospitalier, quelques chiffres :

« 23 MVA de puissance installée (transfos),
* 5,6 MW de puissance souscrite,

* 15 MVA de groupes electrogenes,

« 3 MVA d'ASI,

» 18 postes de transformation,

* + de 100 cellules HTA,

« 32 Gwh de consommation électriqgue/an
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Infrastructures normal/remplacement

Alimentations normales

3 arrivées ERDF (5 cables et trois transformateurs HTB/HTA, 2 postes "source")

Secours électrique (remplacement)

Centrale de secours en HTA 8750kVA (4 groupes électrogenes service continu)
fonctionnement secours et effacement en couplage permanent/fugitif au réseau
ERDF.

6 Groupes electrogenes en Basse tension (5765kVA) fonctionnement
secours et effacement en couplage permanent/fugitif au réseau HTA interne.

Secours électrigue (sécurité incendie)

3 groupes électrogenes GES (770kVA)

Complément de secours sans interruption

19 ASI (onduleurs) pour un total de 3 MVA 12



Infrastructure normal remplacement, suite

Automatisation totale des interrupteurs de boucles HTA (reconfiguration
automatique partielle).

Redondance des transformateurs HT/BT des batiments abritant des activités
Médicales sensibles.

8 batiments en double alimentation BT (maillage manuel et automatique).
Indépendance des processus production/distribution

Interchangeabilité des unités fonctionnelles des tableaux basse tension (pour
indices de services 223 et 333), standardisation des tableaux électriques.

Interconnexion des TGBT afin de permettre la maintenance sans arrét
d’exploitation ou la gestion de crise.

13
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CUU Exemple d’ingénierie de batiment hospitalier

?‘ems
LE POLE URGENCES ET REANIMATIONS DU CHU DE RENNES

Caractéristiques principales :

147 lits, dont 50 de réanimation
10 997 m2 SU + 3 486 m2 de locaux techniques
21 368 m2 SDO

* 5 salles d'opérations, activité non programmeée,
* 8 salles de radiologie (2 vasculaire, 2 scanners,
2 IRM, 2 salles telécommandées.
* 5 salles d’échographie, 2 salles explo. fonctionnelle



Les installations électriques :

» 1 transformateur HT/BT pour lI'alimentation de la production d’eau glacée et
du traitement de ’hnygrométrie secouru uniqguement en HTA.

» 2 transformateurs HT/BT redondant pour I'alimentation du batiment.

« 1 groupe électrogene de remplacement secours et effacement.

« 1 groupe électrogene de sécurite (GES).

« 2 ASI redondantes 160kVA, 1 ASI dédié radiologie 640kVA.

« 7 TGBT : TDBT, Thermique, S1 et S2 redondants, HQ, Radio et sécurité (TGS).
» 8 colonnes montantes (4x630A et 4x160A) normal et HQ.

» Double alimentation S1/S2 des TD et des principales centrales de traitement
d’air.

17



Synoptique unifilaire simplifie
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Redondance et bouclage exploitation/maintenance
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Réseau haute qualité (onduleur)
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Tableau principal IS 333




Fonctionnement normal, plan de protection, sélectivité logique

TR1 TR2
1250 1250
KVA KVA
DGTR1 DGTR2
Ir: 1800A — tr: 20s DGT DGT Ir: 1800A — tr: 20s \ QGE
Isd: 10xIr =18000A — R1 R2 Isd: 10xIr =18000A — (19Q03
tsd: 0,4s (12t Off) tsd: 0,4s (12t Off) )
GE
1
QC.
N
QC.N

Ir: 2000A —tr: 20s
Isd: 8xIr =16000A — tsd:

0,3s (12t Off)
DG DGS1 DGS2 DG QG i TD
S1 Jeu de Réglages A Jeu de Réglages A S2 E BT
I : 2000A— tr - 8s Ir - 2000A— tr - 8s |
Isd : 8xlr=16000A — Isd : 8xlr=16000A —
tsd :0,1s tsd :0,1s
TGBT TGBT
S1 S2

Attente Logique
9 24



Fonctionnement secours: changement du plan de protections

TRA1 TRz GET
OGE

OGTR1 OGTR QGE
r: 13004 —tr: 20=
bed % Frelr =ARANA _tod- 1 de C1% Y GE1
:L A A
Qc.H \
nGs DG&1 0Gs2 OGS? OGE i’ TDBT
Jew de Réglages B [r— Jew de Réglages B ’
Ir: 18004 —tr: 8= rcIRMNG —tr- A=
TGBT 51 TGET 52

Muode defonctionnement SECOURS — Alimentation depuisle groupe deremplacement du biatament
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Unifilaire basse tension : vous avez dit simplicite ?
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Regles du Jeu

Direction du Plan et des Travaux

CHU RENNES

Charte pour I'’exécution de
Calculs Assisté par Ordinateur

C.A.0./ELEC

Notes de calculs

Direction du Plan et des Travaux
2. rue Henri Le Guilloux
35033 RENNES CEDEX 9

hitp/fwww chu-rennes fr

Correspondant : Loic Bardou - tel. 02 99 28 94 23
Email : loic. bardou@chu-rennes fr

Mise a jour le : 13/07/2012

C.HU. EENNES Charte C.A.O. Elec version 1.1

Direction du Plan et des Travaux

CHU RENNES

Charte pour I’exécution de
Dessin Assisté par Ordinateur

D.A.O./ELEC

Schémas et plans de récolement.

Direction du Plan et des Travaux
2, rue Henri Le Guilloux
35033 RENNES CEDEX 9
http://lwww.chu-rennes.fr

Correspondant : Loic Bardou - tel. 02 99 28 94 23
Email : loic.bardou@chu-rennes.fr
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Distribution basse tension
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Notes de calculs, outils de simulation
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Fichier Edition Affichage Insertion Calcul Préférences Installation Fenétre 7
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Modélisation : Infrastructure bloc opératoire

6,3kVA
Tri / Mono

Prises de courant Réseau
Normal a usage médical

(4 PC max par circuit)

Prises de courant a
usage non médical,
diverses alim. (Porte
auto, éclairage normal,
etc...)

RESEAU
RESEAU
HAUTE ALITE
NORMAL UTE QU

Tiroir Tioir Schéma type Départ

TGBS S2 TGBS S1 y p TGHQ

4x160A 4x160A C H U Ren n eS 4x63A

N ¥ y
o ¢ §
g N S N
\ o v ....... \ ............ v .......
Inverseur 160A Inverseur 63A
\‘ \i
>k J( J( \ >L \ J( \ J(
Magnétique X7 Secours du * 108 168 164
seul réseau Haute Magnéti
qualité A3A que
seul 30mA somA [ 30mA
Eclairage ambiance Prises de courant a
(si hauteur > 2,50m) usage non médical sur le

réseau haute qualité

6,3kVA (exemple postes
Tri / Mono informatiques
bureautiques)

(6 PC max par circuit)

Prises de courant Réseau
haute qualité a usage médical

4 PC max par circuit)

Eclairage
ambiance

(si hauteur <
2,50m)




Modele :
environnement
patient salle de
radiologie
Interventionnelle

RESEAU

NORMAL

RESEAU
HQ

Tiroir >L

k

Réseau HQ
Prioritaire

TGBT S1 ou S2 Depart
AX63A TGHGQ
4Ax63A
< <
Ll ¢
S N
N v 2
% Inverseur 63A
v X k ko k
L U] \ H H H
> i i 10A 10A; 16A! 16A
Magnétique
seul B
30mA ' 30mA 30mA J30mA
Eclairage ambiance e
GTC (si hauteur > 2,50m) Prises de courant a usage non

6,3kVA
Tri / Mono

Prises de courant
réseau haute qualité
a usage médical

(4 PC max par

circuit)

10A

Eclairage ambiance
(si hauteur < 2,50m)

médical sur le réseau haute qualité
(exemple postes informatiques) (4
PC max par circuit), divers
alim (porte, etc...)




Direction du Plan et des Travaux CHU Rennes

PRINCIPE DE RACCORDEMENT INVERSEUR ATys

T

L1z
N3 L7 L8 L9 N2La L5 L&

Reports tes positians
wers GTC

P ™[]

- To R = <]

207
210

@ =]
o o
(=] o™

Lol

Entrées (2 sorties automate)

« 208 Inhibition du mode automatique, cette entrée interdit la permutation en cas de défaut sur
la dérivation de colonne.

Elle est activee soit par les contacts défaut (SD) issus des disjoncieurs de dérivation des colonnes ou
des disjoncteurs TGBT, soit par la GTC (sortie automate) ce qui fait 3 contacts a fermeture en //

Il est & noter que pour les tableaux dont les sources sont issues des TGBT principaux (S1-S2 et HQ)
les contacts SD des départs TGBT seront a cabler jusqu'aux inverseurs (inhibition de l'inversion). Ces
départs TGBT devront donc disposer d'un contact SD pour l'inhibition de I'inversion (cablé en entrée
inverseur) et d’'un contact de position O/F pour la gestion des alarmes (cablé sur 'automate du niveau
2)

+ 209 Commande de permutation en charge depuis la GTC.

* 210 Commande d'arrét d'urgence retour position 0 (issue de I'arrét d'urgence du tableau
divisionnaire).

Nota . cette possibilité a eté venfiee auprés de Socomec (version finale de I'Atys M6e)

Sorties alarmes (5 entrées automate

« 43-44 signale a la GTC le mode inhibé (passage en commande manuelle ou entrée 208
active).

« Contact position 0 (Arrét d’urgence). Information issue du contact auxiliaire de I'Afys.

« Une entrée supplémentaire (arét d'urgence enclenché) sera prévue, elle sera issue d'un
contact auxiliaire de I'arrét d'urgence.

Direction du Plan et des Travaux CHU Rennes
PRINCIPE DE RACCORDEMENT INVERSEUR ATys

« Disjoncteur dérivation colonne 1 ouvert
+ Disjoncteur dérivation colonne 2 ouvert

Informations issues des contacts O/F des disjoncteurs "dérivation colonne”

Sorties états (4 entrées automate)

53-54 présence tension source 1
63-64 présence tension source 2
Contact position |
Contact position Il

Informations issues des contacts auxiliaires de I'Atys

Analyse fonctionnelle CHU pour chaque
processus critique "sécurité électrique"

32



Direction du Plan &t des Travaw - Flligra Blaciricts

Fichier CHU de paramétrage ATyS - 2 sources réseau 4 fils 400V

08/06/2011

Direction du Pian ef des Travaux - Fllikre Blaciricts

06/06/2011

UNB.U 00% |+ Détection déséquilibre source 1
TABLEAUX DIVISIONNAIRES TDN THERA IMAGE Niveau 0 Imagerie CCP . . )
UNB.U HYS M% |+ Hystérasis désequilibre source
# Alimentations issues des tableaux TGET 51 et TGBT 52 (vérifier que le réseau 1 soit issu du TGET 51 et que le réseau
2 soit issu du TGBT 52)
# Inhibition d'inversion de sources depuis SD des disjoncteurs amont (entrées 207/208 ciblée - contact NO) 3 FREQ. LEVEL
#ftemporisation 1FT = 5s -
OV.F 105% |+ (52 5Hz) Detection sur-frequence réseau 1
Fonctionnement de I'Arrét d'urgence . . ]
# Commande d'arrét d'urgence (entrée 207/210 ciblée - contact NO) V. FHYS 103% |+ Hystérésis sur-frequence réseau 1
#5i 2ND TRIP=NO et IN3=P50 alors FARU fonctionne en mode auto seulement et le simple fait de déverrouiller 'armét L B j
T ITEEI TOTTEL R ETOL (i TTITE UND.F 95% |+ {47 5Hz) Detection sous-fréquence réseau 1
- 2 e . .
Accés & la programmation en restant appuyé 3z sur la touche entrée puis renfrer code 1000 UND.FHYS 9% |+ Hysteresis sous-frequence reseau 1
[: i E 2 - y » r
1 SETUP OvV.F 105% (52,5Hz) Detection sur-fréquence réseau 1
METWORK 4NBL |+ réseau 4 fils V. FHYS 103% |+ Hystérésis sur-fréquence réseay 1
MEUTRAL AUTO | Position du neutre automatiquement fixé 3 chague mise sous tension UND. F 95% |+ (47,5Hz) Détection sous-fégquence réseau 1
ROTPH. — - | verfication cohérence du sens de rotation des 2 sources UND. F HYS 97% | H.l‘S'.éféEiS snus-‘réquence réceay 1
NOM. VOLT 400 Vac| Tension composée nominale
MOM. FREQ B0Hz |+ Fraquence nominale 4 TIMERS
APP M-M |« Fonctionnement inverseur enire 2 réseaun fempo perte source réseau 1 (avant basculement sur source 2) — 51 2 résea 1 ast
, , i 550 0U TGET 51 {régiage "PRIO NET dans menu 1 SETUR) aiors mefire 1FT=138
PRIONET 1 ‘ Prigrité de fonctionnement sur réseau 1 FT 5s ! 51 Iregage -
RETRAMS NC NO |4 & retour au réseau 1 aprés basculement se fit sutomatiquement iRT s |+ fempo retour source réseau 1 (avant rebasculement sur source 1)
RETURN D NO | |pas de retour 4 0 sur défaillance inverseur 2FT bg |+ |tempo perte source réseau 2 (avant basculement sur source 1)
ZND TRIP NOD |« pas de disponibilité réserve de marche avant retour sur source oRT s |+ fempo retour source réseau 2 {avant rebasculement sur source 2)
MODE AUTO HO |« Pas de forgage mode auto si capot ouvert . )
DT s | temnpo retour & 0 depuis source 2 vers source 1
CNT RST NO |4 Pas de remise 3 0 compteur de manosuvre
BACKLGHT INT |+ &cran retro éclairé sur utilisation et extinction aprés 30s
CODEP 1000 |+ Cade de programmation (laisser 1000) 510
CODEE 0ono |« Cade exploitation (laisser 0000) . ] ] .
IN1 INH |+ Inhibition de I'automatisme, issue S0 disjoncieurs amonts
2VOLT LEVEL IN1NOD HO |+ Type de contact (MO sur enrée 207-208)
0, = o - o .
V.U 115% |+ (460V) Détection surtension source 1 % de NOM.VOLT dans menu SETUP N2 P53 |« Commands extérisurs parmutation vers réseay 2
V. HYS 110% |+ Hystérésis surtension % de NOM.VOLT dans menu SETUP -
- IN2 MO HO [+ Type de contact (NO sur entree 207-208)
UND. U B5% |« [240V) Détection sous-tension % de NOM.VOLT dans menu SETUP
™ i oo 25 A
UND. U HYS 95% |+ |Hystérésis sous-tension % de NOMVOLT dans menu SETUP N3 PS0 |+ |Commande extarieure vers position 0 (Amét durgence]
UNB.U 00% |« Détection déséquilibre source 1 IN3 N NO [+ Type de contact (MO sur entrée 207/210)
UNB.U HYS M% |+ Hystérésis déséquilibre source 1 produit opérationnel (pas de défaut + inverseur en made Auta, contact fermé sur
¥ - y
oV u 115% |+ [460V) Détection surtension source 1% de NOM.VOLT dans menu SETUP ouTt PoP O1:4344))
V. HYS 110% |« |Hystérisis surtension % de NOM.VOLT dans menu SETUP ouT 2 $1A |+ |Source 1disponible (présence U réseau 1, contact fermé sur 02:53-54)
UND. U 85% |4 [340V) Détection sous-tension % de NOM.VOLT dans menu SETUP ouT 3 §2A |+ Source 2 disponible (présence U réseau 2, contact ferme sur 03:63-64)
UND. U HYS 95% |+ Hystérésis sous-tension % de NOM.VOLT dans menu SETUP




Gestion technique, communication des installations
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Distribution principale basse tension, instrumentation, mesures
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Contraintes réglementaires :

La norme NFC 15-211 classe les salles d'imagerie
iInterventionnelle dans le groupe 1 (zéro coupure).

Tableau 1 — Niveaux de criticité de certaines activités

Imagerie
interventionnelle

Niveaux
Activités 2 3

Bloc opératoire

Salle d'opération

Salle surveillance post-interventionnelle X
Bloc obstétrical
Salle d’accouchement X
Anesthésie
Réanimation
Unité de soins intensifs
Service de prématurés X
Hémodialyse X
Imagerie interventionnelle
Explorations fonctionnelles X
Imagerie médicale




Exemple de charge électrique en radiologie

95.00
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85.00 i

80.00
75.00 ik
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55.00 11l Al
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40.00 il L ail

0 Al
30.00 R it
25.00 .:.i.. WL UL LT 1 L
20.00
15.00
10.00
5.000

15/07/2009 11:59:59 (H:M:S) 15/07/20089
08:15:00.500 2 Hours/Div 20:14:59.500

Nom Date Heure Moy Min Max Unités

Arms Phasel(15/07/2009{08:15:00.500({13.41(6.800(91.20

Arms Phase2|15/07/2009|08:15:00.500(8.934/4.200(88.40

=l

Arms Phase3|15/07/2009|08:15:00.500({13.79(6.700(91.50




Sécurisation de I'activité de radiologie interventionnelle,

guelles solutions ?
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Autre solution: 8 salles de radiologie




Les exigences liees a la continuité ainsi qu'a la sécurité de l'activité
meédicale entrainent de facon incontournable ['‘évolution de
I'ingénierie des installations électriques, la moindre microcoupure
pouvant pour certains gestes étre fatale pour le patient.

La pérennité donc l'adaptabilité des infrastructures et des
equipements de la distribution électrique d'un batiment hospitalier
doivent faire I'objet de nombreuses réflexions.
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Le simple respect des réglementations ne saurait en effet étre
'unique objectif a atteindre. La pérennité du bati et le bon
fonctionnement des systemes techniques, la diminution des co(ts
de fonctionnement, l'optimisation d'usage (adequation aux
besoins du public recu et du personnel occupant) et la flexibilité
des infrastructures techniques et des locaux participent
naturellement a la définition d’une stratégie de construction.

Rappelons que le colt de construction ne représente que 30% du
colt global d'un batiment par rapport a son maintien en condition
pendant sa durée de vie; investissons "durable" !
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Les prémices d'une approche standardisee en matiere de
problématiques de seécurité électrique des établissements de santé
publiée en 2000, dans le numéro 54 d'informations hospitalieres sous
forme de guide, ont aujourd'hui indiscutablement besoin d'étre adaptées
et consolidées. Le travail qui va étre realisé sur |'évolution normative de
la NF C 15-211 (installations électriques des locaux a usage médical)
s'avere lui aussi nécessaire.

Il nous faut impérativement étre plus directif sur nos exigences en
matiere de conception afin de prendre en compte la gestion des risques
lié a l'arrét d'exploitation mais aussi rendre nos installations exploitables,
maintenables et évolutives par rapport au progres des techniques
meédicales toujours plus exigeantes.
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Compte tenu des enjeux, les batiments hospitaliers doivent étre
concus en matiere d'installations électrigues en s'appuyant
évidemment sur I'expertise en électricité associé a la capitalisation
des retours d'expériences. Les besoins exprimes par les utilisateurs
medicaux doivent étre objectifs et crédibles sous peine d'étre
Inaccessibles.

La création de référentiels, véritables modeles de conception
permettra a terme la mutualisation des compétences et fera sortir
les besoins techniques du monde hospitalier du mode « cas
particulier ». Arrétons de réinventer chaque salle d'opération,
chaque chambre de réanimation, pourquoi seraient-elles différentes
d'un établissement a un autre ?
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Merci de votre att@tion’




