Resumen

Introduccion

Las organizaciones de todo tipo estdn cada vez mds interesadas en alcanzary
demostrar un sélido desempefio ambiental mediante el control de los impactos de
sus actividades, productos y servicios sobre el medio ambiente, acorde con su

politica y objetivos ambientales.
Objetivo

Determinar el grado de cumplimiento del Plan de Gestién Integral Residuos
Hospitalarios PGIRH en un hospital de Pereira, Colombia, durante el primer semestre

de 2016.

Metodologia

Observacional transversal. Instrumento recoleccién de datos: se verificard el
grado de cumplimiento del PIGRH, en una entidad hospitalaria de atencién
mediante la Guia de Observacién, basada en la resoluciéon 1045 de 2003, que incluye
la verificacion del diagnéstico ambiental y sanitario; la segregacion en la fuente; el

almacenamiento central de residuos y disposicion final.
Resultados

El diagnédstico incluye los vertimientos liquidos, las emisiones atmosféricas, las
tecnologias con las cuales la Institucidn cuenta para el manejo integral y la

capacidad de respuesta ante situaciones de emergencia.
Palabras clave

Plan de Gestién Integral de Residuos Hospitalarios; Residuos; Manejo;

Cumplimiento.



Abstract

Introduction

Organizations of all kinds are increasingly concerned with achieving and
demonstrating sound environmental performance by controlling the impacts of their
activities, products and services on the environment, consistent with their
environmental policy and objectives Objective: To determine the degree compliance

PGIRHS in a hospital entity Pereira during the first half of 2016.
Methodology

Observational cross-sectional data collection instrument: the degree of
compliance PGIRHS checked in a hospital entity care through observation guide
based on resolution 1045 2003 that includes verification of environmental and health

diagnosis, segregation at source, the central waste storage and disposal.
Results

The diagnosis includes liquid discharges, air emissions, technologies that the
institution has for comprehensive management and responsiveness to emergency

situations. It was found that the institution complies 100%.
Keywords

Comprehensive Plan hospital Waste Management; Waste Management;

Compliance;
Introduccion

El manejo integral de residuos hospitalarios es una de las prioridades del
Programa de Calidad de Vida Urbana y del Plan Nacional para el impulso de la
Politica de Residuos del Ministerio del Medio Ambiente, Vivienda y Desarrollo

Territorial, dirigido a formular el Plan Integral de Gestién Integral de Residuos



Hospitalarios y Similares (PGIRH), con el propdsito de prevenir, mitigar y compensar
los impactos ambientales y sanitarios. Asi mismo, el Plan Nacional de Salud
Ambiental (PLANASA) del Ministerio de la Proteccion Social, en este aspecto, estd
orientado a desarrollar planes de accién sectorial para minimizar los factores de
riesgo para la salud de los habitantes del territorio nacional.

El Manual de Gestion Integral de Residuos del Instituto Nacional de Salud, parte
del diagndstico ambiental y sanitario por drea, caracterizando los residuos tanto
cualitativa como cuantitativamente. Posteriormente se describen las actividades de
generacion, segregaciéon, almacenamiento, recoleccién, transporte, tratamiento y
disposicion final de los residuos. El no cumplimiento de este plan de gestion de
residuos en Colombia, generard a la instituciéon multas o en algunos casos el cierre
temporal del servicio.

Los residuos infecciosos, especialmente los cortos punzantes, presentan un riesgo
para quienes puedan entrar en contacto con ellos. Un hospital de gran tamafio
puede producir hasta una tonelada de residuos por dia. Estos residuos alcanzan a
generar contaminacién y enfermedades si no se manejan adecuadamente. Los
hospitales también producen residuos quimicos, farmacéuticos y radioactivos, todos
ellos en pequenas cantidades, que requieren un manejo especial, sumado a grandes
cantidades de residuos comunes como envases, papel, comida, entre otros, que
pueden llegar a representar un alto indice de residuos.

En muchos hospitales de paises en desarrollo, todos estos residuos se mezclan y
queman en incineradores de baja tecnologia y alto grado de contaminacioén, o bien
a cielo abierto sin ningun tipo de control. Hoy en dia se sabe que la incineracién de
residuos hospitalarios genera grandes cantidades de dioxinas, mercurio y otras
sustancias contaminantes. Estas sustancias van a parar al aire donde pueden llegar
a transportarse por miles de kildmetros y contaminar el medio ambiente a escala
mundial, o terminan siendo cenizas, que en general se desechan sin tener en cuenta
la carga de contaminantes téxicos persistentes que contienen. Si los residuos
hospitalarios no se queman, pueden terminar descartados junto con los residuos
comunes (1).

En Pereira para el afo 2010, se realizé un estudio a tres instituciones de salud, con

el fin de determinar los procesos de gestién de residuos, encontrando que resultan



criticas las etapas de separacion en la fuente y almacenamiento temporal, ya sea en
el quiréfano o en los servicios externos, sin dejar de lado el tiempo de permanencia
de los residuos peligrosos en dichos espacios fisicos.

El Plan de Gestion Integral de Residuos Sélidos PGIRS, es un conjunto ordenado de
objetivo, metas, programas, proyectos y actividades, definidos por el ente territorial
para la prestacién del servicio de aseo, acorde con los lineamientos definidos en los
planes o esquema de ordenamiento territorial y basado en la politica de gestion
integral de residuos sélidos, el cual hace parte del programa de gestion interna 'y
propone facilitar una comunicacién eficiente con las autoridades ambientales y
sanitarias, para asi constituir un trabajo articulado y armoénico en lo referente a la
evaluacion, seguimiento y monitoreo de las obligaciones establecidas, frente al
manejo integral de los residuos; con tres (3) componentes minimos:

1. Descripcion de la organizacién municipal para la elaboracién del PGIRS
2. Diagnéstico (se debe incluir el andlisis brecha)

3. Proyecciones demogrdficas de generacién de residuos; de zonas de expansion

urbana y de usos del suelo.

4. Objetivos y metas generales, los cuales deberdan ser conciliados con las

politicas definidas por el Gobierno Nacional y la autoridad ambiental respectivas

5. Objetivos y metas especificas definidas a través de programas.
Metodologia

Tipo de estudio: observacional transversal.

Instrumento de recoleccion de datos: en la presente investigacion se verificara el
grado de cumplimiento del PGIRH en una entidad hospitalaria de atencion,
mediante la guia de observacion, basada en la resolucion 1045 de 2003, que incluye
la verificacion del diagndstico ambiental y sanitario; la segregacion en la fuente; el

almacenamiento central de residuos y la disposicion final.



Esta encuesta se realizé via Microsoft Excel 2013, permitiendo de esta manera
arrojar resultados inmediatos, estableciendo los niveles de cumplimiento para

ambas instituciones; en este caso la institucion A.
Resultados

En la verificacion del criterio “Administracion del Plan de Gestion Integral de

Residuos Hospitalarios y Similares” en donde se evalua si:

El grupo administrativo de Gestion Ambiental y Sanitaria se redne de forma
ordinaria por lo menos una vez al mes. Tiene documentado el Plan de Gestién
Integral de Residuos Hospitalarios y Similares (PGIRHS). El PGIRHS ha sido ajustado;
se envi6 a la Entidad Territorial de Salud o Ambiental correspondiente para que
emita un nuevo concepto. Se encontré que la institucién encuestada cumple en un

100%.
Del criterio “Diagnédstico ambiental y sanitario” en donde se evalua si:

El diagnéstico ambiental y sanitario comprende la caracterizacién cualitativa y
cuantitativa de los residuos generados en las diferentes secciones, clasificandolos de
acuerdo al Derecho 2676/00. El diagnéstico incluye los vertimientos liquidos, las
emisiones atmosféricas, las tecnologias que la institucion cuenta para el manejo
integral y la capacidad de respuesta ante situaciones de emergencia. Se encontré

que la institucion cumple en un 100%.
Del criterio “Caracteristicas de los recipientes” se evalua si:

Existen recipientes en cada drea y servicio de la institucién, en la cantidad
necesaria de acuerdo con el tipo de residuos generados. La capacidad de los
recipientes se ajusta al PGIRH y al cédigo de colores estandarizado. El peso
individual de la bolsa con los residuos no supera los ocho kilogramos y la resistencia
de cada bolsa supera los 20 kilogramos. Se encontré que la institucion cumple en un

88%.

Del criterio “Caracteristicas estructurales” donde se evalua si: Dispone de

servicios sanitarios en cantidad suficiente para el personal que labora en el



establecimiento, debidamente dotados (jabones, toallas, papel higiénico). Dispone
de servicios para el uso del publico separados por sexo y bien dotados (jabones,
toallas, papel higiénico). Existen sifones o rejillas de drenaje adecuadas y las aguas
de lavado y servidas no ocasionan molestias a la comunidad o contaminacion al

entorno. Se encontré que la institucion cumple en un 100%.
Del criterio “sistema de informacién” donde se evalua si:

La institucion ha adoptado el formulario RH1 para registrar la generacién de
residuos.

Diariamente el generador consigna en el formulario RH1 el tipo de cantidad de
residuos que entrega al prestador del servicio especial de aseo para tratamiento y/o
disposicion final, especificando tipo de desactivacion y sistema de tratamiento que
se dard. A lo que encontramos que la institucion cumple parcialmente con los

criterios.

Del criterio “Segregacién en la fuente” donde se evalua si:
¢Se realiza separacidén en dreas de prestacidn de servicios de salud, alimentacioén,
salas de espera, y unidades de apoyo. ;Se realiza separacion en dreas

administrativa? Se encontré que la institucion cumple en un 100%.

Del criterio “Desactivacion de residuos hospitalarios” Se evalua si: ;Se desactivan
correctamente y con productos permitidos los residuos biosanitarios,
anatomopatoldégicos, cortopunzantes y quimicos reactivos? Para la desinfeccion de
los residuos enviados e incinerados no se utiliza hipoclorico de sodio no calcio. Se

encontré que la institucion cumple en un 100%.



Grdfica 1. Cumplimiento de criterios de PGHIRS
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Fuente: Seguimiento a Plan de Gestion Integral de Residuos Hospitalarios.

La institucion A cumple en un 72% con los criterios evaluados sobre los protocolos

de manejo y disposicion de residuos hospitalarios.
Conclusiones

Se verificé que los criterios evaluados de planeacién, implementacion y
verificacion del Plan de gestién de residuos hospitalarios y similares, la Institucion
cumple en un 72 % la totalidad de los criterios evaluados

Se identificaron los componentes del PGIRHS frente a los procesos que se deben
cumplir en la institucion segun la normatividad vigente, encontrando que solo el 4%
de los criterios no se cumplen igual que un porcentaje de parcialidad frente a
criterios que son de suma importancia y relacion frente al manejo de desechos
hospitalarios. Se encontré concordancia con la literatura frente a desecho de
materiales de osteosintesis, dispositivos que poseen criterios de desechos de cierta
manera no establecidos.

Se resalta la importancia del cumplimiento de la totalidad de los criterios,
generando impactos ambientales especialmente del entorno de la institucion de
salud, impactos sociales frente a la reduccién de posibles accidentes de riesgo
biolégico en todo el personal tanto de la institucion como externos, derivados de la

gestion de residuos.
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