Movilidad en
Estado Critico:
Diagndstico y
hoja de ruta para
el acceso al
Hospital La Paz
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“Una infraestructura disefiada para una demanda

que hoy la supera en un 1500%

©
o | £
o o =
ﬂcaeecaflm
=000, cCETE
Teo 300 c®
smp.l.mna;op.
eeaJMkon.ma-m
(C Sare (C
LLl = sl 8 .0 h=— O B
i N
AT S 3
RIS S B
2 S & ® a5
® O © e MR
=975 226
T o E mnrn
® 5 2 g L o
o o oo

e e

00090 ORRORRRORROORRORROORIOR N EEEEEN
SO0 ERRRROORORRRRRRRORP N NEEEEER
00000 OORORRORRRORRORRORRORERORR I EEEEEEN
200900 OOROOROOROORRORRORROOERRRRIDEREEEEN
soeoOCOOOROORROORRORRORRORROERORSR I NEEREEER
200000 OORROORORORRORRORROOSROOSRIENEEEEER
00900 OOROOOROOROORRORRORRORRORIRINEEEEEN
I YR EENRENNRENNE RS EESSRREERERERE R R A0 R R0
00000 SROOOORRRRBROOORRRRRROORORRRERS
A AR A A LA AR RN NNLNERREQQEQNNNN]N)
so0OOOROOROORROOTROORRORRORRORRORRDRRRRRRY
IIIII eoesOOSOOROORRORRORRORROORORRRRRROS
000000 RORRORRRORRORRORROORRORRORRRRRRY
00000 RRORRRORRORRORRORRORRORRRRRRY
cooSOeSOORORROORRORRORRORRORRORRDRRRRRRY
A X EESRNNSRENS RSSO R RN RNRN R R RO R N O O J
000 OO RERROOORERRRRRORRRERRRRRRORRRRRRRY
LA AR R A L L L LA AL ENLAESEREEDRELNLNLERSEERREDNDN]N)
sooSOOROOROORRORRRORORRERORRORRORRDRRRRRRY
soeoOeSOORORROORRORRRORRORRORRORRORRRRRRY
00000 ROORRORRRORRORRORRORROORRORRRRRRY
soeSOOOSOOROOERORRRORORRRORRORRORRRRRRRRRY
I X R RSN NN RENNRERENER NN R NN R NRNN R RN O R N OO
2000000 OOROORORRRORRORRORRORRORRORRRRRRS
eoo0OOORERROOOORRRRRRRORRRRRRRORRRRRRRRY
00O OPOOSRRROOOOORRORROOOOOORRRERRROOORRRRRRRY
SO0 RRRROORRRRRRROROPRRRRRRY
00000 ROORRORRORORRORRORROORROORRORRRRRRY
200000 ROORRORRORRORRORRRRRRY
cooSOeSORRORRRORRRRRORRRORRORRORRDRRRRRRY
SoeSOOSOORORBRORORRRORRORRORROORORRORRRRRRY
000000 RRORRORRORRORRRRRRY
escoOOSRESOROROOOERRRROORRRRRRRRRRORRRRRRRRY
000000 SRRROOOROORBROORRRRORROROIRBORORRRRRDY
SO0 RROROORRRRRRROORRRRRRROORRRRRRRY

& NotebookLM



El peaje oculto del acceso: Tiempo, fatiga y
riesgo operativo

o Q——

06:30 Zona de Friccion y Espera 08:00 Inicio de Turno Oficial
Riesgo Operativo Realidad del Profesional
A Llegadas extremadamente tempranas para of

asegurar plaza. “Profesionales llegando a las

6:30 h para un turno de las
8:00 h, esperando en el
vehiculo a que el turno
nocturno desocupe las plazas.”

Q Colas de hasta 45 minutos documentadas en
foros internos.

ﬁ Riesgo sistemico: La falta de tiempo de margen
p rovoca rEt rasos y SO lapes en IOS re l EvVos. [ SATTLILS LTSS LSS S LTSS LSS ST L LTSS LSS LTSS LTSI IS LY
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La penalizacion economica:
Conducir al trabajo como 'impuesto al turno’

—_—

Parking Comercial
Principal

Tarifa 19,95 €/dia x 20 dias El entorno esta regulado por
ADHOS (Ambito

Diferenciado Hospitalario)
con limite de 4 horas por
2,75 €. Disefiado para
rotacion de pacientes, es
inviable para una jornada
laboral completa sin riesgo
de sancion.

L

Transporte
Publico

Abono 30 dias (Zona A)

32,70 € / mes ~399 € / mes

-
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El ecosistema de movilidad: 27.000 viajes diarios convergiendo en un solo nodo

13.169 viajes
por trabajo
(Personal)

14.480 viajes por
visitas medicas

52,8% Transporte Publico

28,6% Coche Conductor
(~3.700 entradas)

9,9% No mecanizado

S

22,8% Coche Conductor
+ 18,0% Acompanante

Hospital
La Paz

El area enfrenta presion simultanea: 3.700 entradas diarias en coche asociadas a

plantilla compiten directamente con la demanda masiva de pacientes y visitantes.
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Premium Urban Masterplan

Anatomia de una tormenta perfecta
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Disrupciones
por Obras

Cortes temporales en L10,
reformas de accesos logisticos.

&
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Presion Urbanistica

Desarrollo del entorno y
futuras fases del Nudo Norte.

ﬁ
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Déficit Estructural

Oferta interna congelada (502)
vs demanda real (~8.000).

g

Colapso de
Movilidad
en La Paz

,I]—

@

4 G-
Regulacion
Incompatible
Sistema ADHOS en calle penaliza
estancias mayores a 4 horas.
tlj—
o

Valvula Comercial
Costosa

Tarifas de hasta ~20€/dia en
el aparcamiento principal.

.’.IJ—
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El laberinto del acceso diario: Friccion en cada nodo

| g
1

Friccion: Uso de bus

O sustitutivo / aumento
de tiempo

Desplazamiento P Transporte Publico & S Interrupcion
(L10 Begofia) [ por Obras

al Hospital

.

Calle i Riesgo: Multa o
Parking Friccion: Impacto
de Pago economico severo

l

Parking &= Completo
Personal (Colas de 45 min) |

A

7

Vehiculo
Privado

e
e

b

El sistemna empuja estructuralmente al profesional hacia la penalizacion econémica o el retraso severo

cuando los nodos principales fallan.
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Franjas horarias y el punto ciego del transporte publico

Manana
(08:00-15:00)

Tarde
(15:00-22:00)

Noche
(22:00-08:00)

Noche
(22:00-08:00)

=
El Turno Critico: T
El turno de noche y los relevos muy tempranos
operan en el ‘punto ciego’ del transporte

o publico. LJ‘}

-4 &
Solape de Demanda:
Los cambios de turno a las 08:00 y 15:00
amplifican los picos de trafico, generando
cuellos de botella exactos.

Bt =

=, -

Conclusion: Para los turnos criticos,
el coche no es una eleccion modal,

es la unica infraestructura viable.
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Mitigaciones recientes: Avances

Reforma Estacion

~18 M{,

;ﬁ;} Alta accesibilidad

millonarios, impactos limitados

Intervencion Inversion / Eficacia Limitacion
Capacidad Estructural

ND resuelve turnos
nocturnos causo

Begona 7/ ascensores “ universal cierres en 2024
Ramal M-30 a ¢ Vital para Impacto nulo en
Urgencias IO R00S ““ ambulancias A plazas laborales

Lanzadera Interna

35 plazas, 7:30-22:30

%A _Util para movilidad
“ inter-sedes

Desconexion total
del turno de noche
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El ‘Valle de Capacidad’: La paradoja de la construccion

Las obras necesarias (Metro Begona, plataforma
logistica, preparacion de Ciudad de la Salud) destruyen
l capacidad temporal y multiplican la incertidumbre diaria.

4

No podemos pedir a la plantilla que soporte este 'valle’
operativo durante los préximos 8 anos sin medidas
k puente inmediatas.
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Hoja de ruta tactica: Despliegue a corto plazo (1-6 meses)

{o]
.

1. Gestion Inteligente
de Accesos

Implementacion de ALPR
(lectura de matriculas) y
priorizacion algoritmica por
criticidad de turno (gj. guardia
nocturna > administrativo).

/1 Impacto: Reduce colas,
no crea plazas.

2. Reservas Externas
Subvencionadas

Ejecutar convenios con
parkings cercanos (ej. area
Caleido) para absorber ~200
vehiculos.

/1 Coste: ~192k-360k €
anuales via copago o
subvencion.

=20
=

3. Expansion de
Lanzaderas 24/7

Extender la linea actual mas
alla de las 22:30h y conectar
directamente con el
intercambiador de Plaza de
Castilla en franjas nocturnas.

/1 Impacto: Conecta el
punto ciego nocturno.

A
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Intervencion estructural: Aumento de capacidad a medio plazo (12-36 meses)

3

Estrategia A: Aparcamiento Disuasorio (Park & Ride)

* Concepto: Conexion directa a la L10 (modelos tipo Tres
Olivos).

* Benchmark: ~15-20 M€ para infraestructura integrada.

+ Beneficio: Aleja el vehiculo del recinto hospitalario colapsado.

Estrategia B: Parking Modular Temporal

* Concepto: Estructuras desmontables en superficie dentro o

anexas al recinto.

* Datos: Creacion de 400-600 plazas.

+ Benchmark: Coste municipal en torno a ~30.000 €/plaza
dependiendo de urbanizacion.
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The Premium Urban Masterplan

La solucion definitiva: Movilidad como infraestructura critica (2032)

Pillar 1

Integracion Total

‘: Enlace directo del
N aparcamiento laboral con las
O fases de remodelacion del

Mudo Norte.

Pillar 2
Diseno desde la
Salud Publica
Segregacion definitiva de
circuitos logisticos, flujos de
pacientes y acceso de
personal operativo.

Pillar 3
El Horizonte

Un proyecto marco de ~1.000
M€ que no puede repetir los
: errores de

subdimensionamiento histérico
de la infraestructura de 2017.




Matriz de toma de decisiones:
Equilibrio entre urgencia e inversion

L

(Bajo -> Alto)
Y-AXxis

Impacto en la presion de aparcamiento

Tamano de la burbuja
= Coste estimado

Gestion de
colas/ALPR

=
=

Lanzadera

Ciudad de la

Salud

Parkin
eservas i L10
externas temporal

A —~
L=

X-Axis

Tiempo de Implementacion (1 mes -> 8 anos)
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Proximos pasos: Auditoria de datos para la activacion tactica

3 O
=m Auditoria Operativa Inmediata

Aforo real y criterios de asignacion actuales de las 502 plazas
historicas (lista de espera, rotacion por franja).

Actualizacion Modal Post-2020

Actualizar los datos de |la EDM 2018 para medir el impacto real del
teletrabajo parcial y los nuevos patrones de transporte.

Mapeo de Suelo Disponible

Identificacion urgente de parcelas en el entorno (o en el recinto)
viables para el despliegue del parking modular de medio plazo.

El despliegue de la Fase 1 (Tactica) requiere activacion en los proximos

30 dias para mitigar la disrupcion de las obras en curso.
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