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GLOSARIO

Todos los términos aqui descritos corresponden a copia textual de las
fuentes de origen debido a que son definiciones y no pueden ser

modificados.

o CENTRAL DE ESTERILIZACION: "La Central de Esterilizacién es
aquel lugar que recibe, acondiciona, procesa, controla y distribuye
el material médico, textil e instrumental a todos los sectores del
area hospitalaria, con el fin de que sea usado de manera segura con

el paciente” (2).

e EFLUENTES: “La Real Academia Espahola (RAE), en su diccionario,
define a un efluente como un fluido procedente de una instalacion
industrial. El término proviene del verbo efluir, que alude al escape

al exterior de un gas o de un liquido” (3).

e IMPACTO AMBIENTAL: "Cualquier alteracién sobre el medio
ambiente (medios abidtico, bidtico y socioeconémico), que sea
adverso o beneficioso, total o parcial, que pueda ser atribuido al

desarrollo de un proyecto, obra o actividad” (4).

e RESIDUO PELIGROSO: “Es aquel residuo o desecho que, por sus
caracteristicas  corrosivas, reactivas, explosivas, toxicas,
inflamables, infecciosas o0 radiactivas, puede causar riesgos o
efectos no deseados, directos e indirectos, a la salud humana y el

ambiente, Asi mismo, se consideran residuos peligrosos los
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empaques, envases y embalajes que estuvieron en contacto con
ellos” (5).

RESIDUOS O DESECHOS PELIGROSOS CON RIESGO
BIOLOGICO O INFECCIOSO: Un residuo o desecho con riesgo
biolégico o infeccioso se considera peligroso, cuando contiene
agentes patdgenos como microorganismos y otros agentes con
suficiente  virulencia y concentracibn como para causar

enfermedades en los seres humanos o en los animales (5).

RESIDUOS HOSPITALARIOS: "Se denomina residuo hospitalario
al conjunto de residuos que genera un hospital durante la
realizacion de sus actividades y que, de acuerdo a su origen dentro

del establecimiento asistencial, son mas o menos contaminantes”

(6).

RESIDUOS TOXICOS: “factores (substancias o materia fisica,
quimica, bioldgica o radioldgica) que generan contaminacion. Son
materiales contaminantes del ambiente que pueden causar en
organismos que la ingesta o los absorben, enfermedades, defectos
al nacimiento y hasta la muerte. Los efectos pueden variar de

acuerdo con las cantidades y la prolongacion de la exposicion” (6).
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INTRODUCCION

Este documento corresponde a un trabajo de investigacion que busca
identificar por medio de la literatura cientifica el estado en el que se
encuentra los efectos ambientales relacionados con el uso del agua,
sustancias vertidas provenientes de Central de Esterilizacidon; efectos de
los plasticos provenientes de las Central de Esterilizacion; principales
efectos de los componentes de los plasticos utilizados en Central de

Esterilizacion hospitalarias.

En el desarrollo del trabajo se abordara el estado de los efectos
ambientales en “las Areas de lavado/desinfeccion y empaque de las
centrales de esterilizacion hospitalarias segun la literatura cientifica;
teniendo en cuenta que la Central de Esterilizacion cumple funciones de
limpieza, desinfeccion, empaque y esterilizacién de elementos médico-
quirdrgicos” (2). El uso de agua y plasticos utilizados en central de
esterilizacidon son inherentes para sus procesos, pero, debido a la poca
informacion que se encuentra en la literatura cientifica; fue necesario
analizar el uso del agua y plastico en instituciones hospitalarias y de esta
manera realizar un abordaje indirecto al tema de Centrales de

Esterilizacién Hospitalarias.

Esta investigacion es un estudio de revisidon narrativa y con ello busca
proponer una mejor practica clinica en las centrales de esterilizacidon

hospitalarias para el manejo de residuos.
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1. PROBLEMA

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Una de las areas en las Instituciones Hospitalarias en las que se produce
gran cantidad de residuos, que a su vez pueden poner en peligro el
ambiente, “son las centrales de esterilizacién; en esta area se realiza el
proceso de recibir, acondicionar, procesar, controlar, almacenar vy
distribuir diferente instrumental y demas equipos médicos ya estériles con
el fin de garantizar la seguridad bioldgica de estos productos para ser
utilizados en el paciente, este proceso se realiza en diferentes areas
definidas”(2). Una de las areas es la del lavado y desinfeccion, también
llamada area sucia; “en esta area se utilizan diferentes insumos como
jabones, desinfectantes, lubricantes, compresores de aire y entre otros
elementos que permiten un producto final adecuado. Los jabones
utilizados en esta area deben ser del tipo enzimatico ya que contienen
ciertas enzimas como, Lipasa, Amilasa y proteasa que “degrada y
remueve sangre, material organico y biofilm en instrumental y equipos
quirdrgicos en general” (7), este jabdn se encuentra empacado en
contenedores de plastico, polipropileno y/o polietileno los cuales deben

ser desechados al terminar su uso.

“Aproximadamente 140 millones de toneladas de plasticos se producen
cada ano" y grandes cantidades se encuentran en el ecosistema como
residuos industriales Estos polimeros son extremadamente estables y no
entran facilmente en los ciclos de degradacion de la biosfera. La

contaminacidon ambiental por polimeros sintéticos, como los plasticos de
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desecho y los polimeros sintéticos solubles en agua en las aguas
residuales, ha sido reconocida como un gran problema” (8), “el 30% los
plasticos se utilizan en todo el mundo para el envasado de alimentos,
productos farmacéuticos, cosméticos, detergentes y productos quimicos,
y esto todavia se estd expandiendo a una tasa alta del 12% anual” (9);
debido al alto uso de estos contenedores en el area de lavado y
desinfeccion en una central de esterilizacién hospitalaria, se debe tener

|\\

en cuenta la disposicidon final de estos ya que el “mayor problema se
evidencia en el manejo de residuos o subproductos, ya que menos del 4%
de estos elementos son reciclados con un periodo de biodegradacion

superior a los 400 afos”. (10).

A su vez, es necesario tener en cuenta los subproductos de aguas en el
momento del lavado, los jabones enzimaticos utilizados debido a que la
mayoria de instrumentos, insumos y demas accesorios utilizados en el
hospital deben ser tratados para disminuir la carga bioldgica; “Por ello la
importancia del uso del agua en el lavado esta en que la suciedad sea
disuelta o que sea suspendida en el agua, para permitir la extraccién de
los residuos; una vez retirada la biocarga es necesario que estas aguas
pasen por una etapa de tratamiento para que su disposicidén sea favorable
para el medio ambiente y sea de tipo consumible para los humanos y
animales” (11); actualmente la disposicidon que se maneja en el momento
de las aguas desechadas por las centrales de esterilizacién son
ineficientes y terminan en vertederos con diferentes sustancias

contaminantes.
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Segun estadisticas presentadas por la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) para el afio 2015 “se calcula que, de todos los residuos generados
por las actividades de atencion sanitaria, el 15% se considera material
peligroso que puede ser infeccioso, toxico o radioactivo, por lo que pueden
generar dafio indirecto afectando el agua para consumo humano y el aire,
si no se realiza la disposicion final de forma adecuada”(12); teniendo en
cuenta que “las aguas negras, de estos centros segun un articulo de
opinién publicado en el 2011 por La Nacion en Costa rica se reporta la
presencia de antibidticos, cistostaticos, anestésicos, desinfectantes, IMC
(medios de contraste a base de yodo), mercurio, platino, estrogenos,
antiepilépticos, carbomazepina, etc. Ademas, bacterias que cuentan con
varios factores de virulencia y cepas resistentes a diferentes antibidticos”
(13); Por otro lado, en Colombia segun estadisticas dadas por el IDEAM
para el 2013,” el 89% de los residuos generados en ese estado de la
materia corresponden a las corrientes y desechos clinicos resultantes de
la atencién médica prestada en hospitales, centros médicos y clinicas"
(14).

Debido a esto una de las mayores preocupaciones a nivel global es el agua
potable ya que presenta un desafio para la salud ambiental, Mas de mil
millones de personas no tienen acceso a un suministro de agua potable
“mejorado”, al tiempo que muchas mas beben agua que estd seriamente
contaminada. (15), de acuerdo con una revisidn realizada por Hospitales
verdes y saludables "Cuando existe amplia disponibilidad de agua, los

hospitales suelen ser voraces consumidores en varias facetas de sus
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operaciones; En los Estados Unidos, por ejemplo, hasta el 70% del
consumo hospitalario de agua se destina a procesos que van desde los
relacionados con equipos mecanicos hasta el transporte de aguas
servidas; aproximadamente el 30% se utiliza para beber, preparar

alimentos, bafarse y lavarse las manos" (16).
Desafortunadamente, existen pocos parametros de referencia globales

confiables en cuanto al consumo de agua del sector de la salud

especificamente en el area de central de esterilizacion Hospitalaria.
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1.2 PREGUNTAS PROBLEMA

1.2.1 Pregunta General

éCuales son los efectos ambientales generados por los residuos de las

centrales de esterilizacidn hospitalaria segun la literatura cientifica?

1.2.2 Preguntas Especificas

1. (Cudl es el efecto ambiental derivado de los residuos generados por
los productos plasticos o de polipropileno utilizados en el area de empaque

en una Central de Esterilizacidn hospitalaria que reporta la literatura?

2. (Cuadles son los volumenes de uso de agua que con mayor frecuencia

reportan las instituciones hospitalarias?
3. {Cuales son las principales sustancias con potencial contaminante del

agua secundaria al proceso de lavado y desinfeccidén en las Centrales de

Esterilizacién hospitalarios?
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2. JUSTIFICACION

Una de las mayores preocupaciones a nivel mundial son los efectos
ambientales generados u ocasionados en las instituciones hospitalarias,
por ello se realizd una revision narrativa sobre el tema; el documento
hard referencia sobre los productos plasticos provenientes de

instituciones hospitalarias, que se utilizan en la central de esterilizacion.

Esta investigacion puede ser util para el personal no solo del area de la
salud, sino para los profesionales de ingenieria ambiental, para favorecer
la busqueda de alternativas para disminuir el impacto que producen estos
procesos y a su vez servira para los diferentes programas de
instrumentacion Quirdrgica, teniendo en cuenta los lineamientos
propuestos por hospitales verdes, en donde se resalta la problematica
ambiental del uso excesivo de agua y de los generadores de residuos

hospitalarios y asi poder mitigar la huella ecoldgica.

Cabe resaltar la importancia de los productos plasticos provenientes de
las instituciones hospitalarias como lo son las envolvederas, contenedores,
envoltorios, papel grado médico, tyvek entre otros. Esto con el fin de dejar
referencia de que estos elementos e insumos son hechos de plastico y sus
derivados los cuales son utilizados a diario por las instituciones

hospitalarias
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3. OBJETIVOS

3.1. OBJETIVOS GENERALES

Identificar los efectos ambientales producidos por los principales residuos
generados en el area de lavado y desinfeccidn en una central de

esterilizacién hospitalaria segun la literatura cientifica.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Identificar los efectos ambientales generados por los productos de
plastico o polipropileno utilizados en el area de empaque en una

central de esterilizacién Hospitalaria.

e Identificar los volimenes de uso de agua que con mayor frecuencia

reportan las instituciones hospitalarias.
e Identificar y describir las principales sustancias con potencial

contaminante en el agua, secundario al proceso de lavado y

desinfeccion en las centrales de esterilizacion.
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4. MARCO TEORICO

En este capitulo se describirdn los diferentes aspectos que se tuvieron en
cuenta para profundizar en los procesos de lavado, desinfeccion y
empaque de las centrales de esterilizacion hospitalaria. Se describe a su
vez cuales son los principales efectos ambientales, del consumo vy
residuos de las aguas y el manejo de biodegradacion de los plasticos y

sus derivados.

4.1 CENTRAL DE ESTERILIZACION HOSPITALARIA

En este capitulo se encontrara todo lo relacionado con el area de la central
de esterilizacidn y se abordaran temas de acuerdo a la normativa y leyes
implementadas en una central de esterilizacion esto con el fin de brindar
la seguridad del paciente y todos los procesos que se manejan como lo
son el area de limpieza, desinfeccion, esterilizacion, almacenamiento,
control, distribuciéon de ropa, instrumental e insumos médico quirurgicos.
Ademas de su infraestructura, manejo de aire, fluido eléctrico y sistema

de agua.

“La Central de Esterilizacion como centro productor del hospital, esta
sometida a diferentes normas y leyes, que garantizan la seguridad de los
pacientes y la calidad de la atencidn sanitaria” (17). Segun la resolucién
2183 de 2004, “se determinan los lineamientos para diferentes procesos
como: la limpieza, preparacién, desinfeccién, almacenamiento, control,
distribucién de ropas, instrumental y material médico quirdrgico que
requiere desinfecciéon o esterilizacién” (18). “Una de las funciones

principales de esta area es garantizar la seguridad y efectividad del
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proceso de esterilizacion, mediante el control de la calidad de los
procedimientos y la validacion de procesos. Otros elementos a introducir
son la trazabilidad, la gestién y analisis de efectos adversos por productos
de la central” (19).

4.1.1 Infraestructura en una central de esterilizacion

Las centrales de esterilizacion cuentan con los siguientes ambientes y
areas sefializadas unidireccionales y de circulacion restringida. “Segun el
manual de buenas practicas de esterilizacién (Resolucion 02183 de 2004)
nos describe la central de esterilizacion como un area fisica exclusiva y de
circulacién restringida y debe estar ubicada de manera estratégica para
atender los diferentes servicios de la institucion, especialmente quiréfanos

y sala de partos” (18).

“Segun el manual de buenas practicas de esterilizacidn dentro del disefio

se deben tener en cuenta los siguientes aspectos” (18):

e "“Los pisos deben ser construidos con materiales que resisten el
lavado y la aplicacion diaria de agentes quimicos de limpieza; la
utilizacion de alfombras o tapetes en las areas de trabajo no es

recomendada” (18).

e “Los cielos rasos de las areas de trabajo deben ser de superficie
plana, suave, sin porosidad; los tubos y otras instalaciones
colgantes de los techos de las areas de trabajo deben estar

cubiertas por cielo rasos. Un cielo raso con instalaciones de techo
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adecuadamente ocultas, limita la condensacion, la acumulacién de

polvo y otras posibles fuentes de contaminacion” (18).

“La provisiéon de electricidad y las condiciones de iluminacion,
temperatura, humedad y ventilacién deben ser tales que no influyan
de manera negativa, directa o indirecta, en los elementos durante
su esterilizacidén y almacenamiento, en el funcionamiento apropiado
de los equipos, la salud y seguridad del personal. Todas las areas
de trabajo deben tener una temperatura controlada entre 18 y 22°C

y humedad relativa controlada entre 35y 70%" (18).

“Todas las cafierias y otros artefactos de servicios deben marcarse
debidamente, y cuando se trate de gases y liquidos debe prestarse
especial atencidn a que se empleen conexiones o adaptadores que
no sean intercambiables entre si. La cafieria fija debe tener carteles
que indiquen su contenido, y si es posible, la direccién del flujo”
(18).

“Las instalaciones deben ser disefiadas y equipadas de tal forma
que ofrezcan la maxima proteccidén contra el ingreso de insectos y

animales” (18).
“La separacion de areas "limpias" y de areas "sucias", limita la

contaminacién ambiental, por ende, la biocarga de los objetos que

deben ser esterilizados” (18).
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“Son necesarios estos controles, ya que, todo material que se recibe en
central de esterilizacién es contaminado, por lo tanto: el control de
temperatura y de humedad relativa minimiza el riesgo de aparicién de
nuevos microorganismos; al igual que en el recambio de aire disminuye
el nivel de saturacidén de microorganismos en el ambiente, evita la
contaminacidon de los materiales y minimiza el riesgo de inhalacidon de

material bioldgico para los operativos” (18).

4.1.2 Sistema de agua

“Debe estar ubicada muy cerca de los puntos de uso. En relacion con la
calidad microbiolégica del agua debe cumplirse con los niveles de
exigencia establecidos por los organismos de salud. El agua utilizada en
el esterilizador debe especificar y verificar que no contamine el producto
si se aplica” (20).

4.1.3 Areas de la central de esterilizacion.

o Area de limpieza y descontaminacién (area sucia):

“En esa area se realiza todo el proceso de lavado y desinfeccién de
los equipos en insumos para la reduccién de su carga microbiana y
el material organico que este pueda traer de los procesos
quirdrgicos en salas de cirugia o de otras areas hospitalarias que

requieran de este equipo médico quirurgico” (18).

Los requisitos de infraestructura minimos de esta area son

fundamentales para no alterar el flujo de aire que se maneja en la
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Central de esterilizacion; por ello esta debe estar separada por una
barrera fisica debido a la necesidad de evitar el transporte de
aerosoles, micro gotas y particulas de polvo a otras areas de la
institucién prestadora de salud; también debe contar con un
corredor al exterior con facil acceso. “En cuanto a los pisos, techo y
paredes deben tener ciertas caracteristicas en su material de
construccion para que pueda soportar todo tipo de limpieza vy

condiciones de humedad” (18).

El monitoreo de la efectividad de los procesos de limpieza de
dispositivos médicos es altamente recomendado, garantizando un
entorno para la preparacion, montaje y empaquetado de
dispositivos médicos y el manejo limpio de los articulos esterilizados
es crucial para lograr el objetivo de dispositivos médicos seguros
(21).

“Debe contar con presién de aire negativa con respecto a las areas
adyacentes. Debe poseer un extractor de aire funcionando
permanentemente mientras se trabaja en el area (a razéon de 10
cambios La humedad relativa ambiente debe ser de entre el 35-
50%)"” (20).

Desinfeccion: teniendo en cuenta el manual de buenas practicas,
este se puede definir como el “proceso fisico o quimico que
extermina o destruye la mayoria de los microorganismos patégenos
y no patdégenos, pero rara vez elimina las esporas. Por esto los
objetos que se van a desinfectar, se les debe evaluar previamente

el nivel de desinfeccion que requieren para lograr destruir los
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microorganismos que contaminan los elementos” (21). “La
desinfeccion se emplea cuando se tratan los instrumentos de uso
médico, utensilios, lenceria, paredes y pisos de las habitaciones de
los enfermos, etc., con el propdsito de evitar una posible infeccion”
(22).

“Para realizar este proceso se usan agentes quimicos
(desinfectantes) o procesos fisicos como el calor” (22). “El término
sanitizacion usualmente se refiere al proceso empleado para reducir
el contenido de microorganismos viables remanentes en una
superficie limpia” (23). “En la industria se emplea este término
cuando se tratan, con agentes quimicos o fisicos, las areas de
produccién y los equipos empleados en la elaboracidon de productos,
con el propédsito de reducir el contenido microbiano hasta niveles
bajos” (21).

Y a su vez estos desinfectantes se pueden encontrar en

subcategorias para cada uno de sus usos:

Desinfectante de alto nivel: "“Destruye todos |Ilos
microorganismos, con la excepciéon de las esporas. Algunos
desinfectantes de alto nivel pueden aniquilar un gran ndmero de
esporas resistentes en extremas condiciones de prueba, pero el
proceso requiere hasta 24 horas de exposicion al desinfectante"
(18).
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- Desinfectante de nivel intermedio: “"Inhibe generalmente, y en
condiciones muy controladas destruye las bacterias tuberculosas,
elimina a la mayoria de las bacterias vegetativas (dependiendo de
la biocarga), a la mayoria de los hongos (fundamentalmente los
levaduriformes) y a la mayoria de los virus, pero no necesariamente

a las esporas bacterianas” (18).

- Desinfectante de bajo nivel: “Es aquella que solo es activa frente
a virus lipidicos de tamafo medio, bacterias en forma vegetativas y
hongos. Puede inhibir o destruir (generalmente) a la mayoria de las
bacterias en su estado vegetativo, algunos hongos y virus. Este
procedimiento es poco confiable si se desconoce la biocarga o el

riesgo” (18).

Teniendo en cuenta que uno de los desinfectantes quimicos que mas se
evidencia en la literatura que puede producir un cambio en el medio

ambiente es el glutaraldehido

“Los aldehidos (glutaraldehido) son compuestos intermedios entre los
alcoholes y acidos. Derivados de los alcoholes primarios por oxidacién y
eliminacion de atomos de hidrégeno y adicién de atomos de oxigeno. En
la siguiente tabla se describen las principales propiedades de este
desinfectante” (24).
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Tabla 1. Propiedades del Glutaraldehido.

GLUTARALDEHIDO

Composicion Quimica CsHsO,
Peso Molecular 100,12

Solucién incolora o casi incolora, de olor picante.
Descripcion
Densidad 1.055 = 1065 g/mi
pH 7,5-8,5
Solubilidad Soluble en agua

Fuente: Avila L, Castillo L; Caracterizacién de los efectos en los trabajadores de la salud

por exposicion al glutaraldehido. Revisidn narrativa. Bogota, 2014

o Area de empaquetamiento, preparacién y esterilizaciéon del

material:

“En esta area ingresaran los objetos completamente limpios y secos.
Aqui, el instrumental y los equipos son revisados para velar por su
limpieza, integridad y funcionalidad. El transito de las personas sera
estrictamente controlado, y solo el personal adecuadamente vestido
ingresara al area. Los dispositivos médicos, las cajas de
instrumentos, la ropa, etc. Son preparados para el proceso de

esterilizacion” (21).

A continuacion, se describe los tipos de empaques utilizados para el
almacenamiento de instrumental quirdrgico el cual debe tener unas
caracteristicas especiales y ademas debe incluir protocolos para el
manejo adecuado de estos y el condicionamiento de un buen

empaque para implementarse en el proceso ideal.

Por ende, sé cuenta con ciertas indicaciones basicas las cuales se

explican a continuacién una de ellas es la fecha de vencimiento, “el
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viraje del indicador quimico y la compatibilidad con el método para

esterilizar ideal el cual se va a emplear en el proceso” (25).

- Bolsa auto sellante

- Papel grado médico

- Papel crepado

- Polipropileno y policarbonatos

- Poliamida

- Tyvek

- “Cajas o envases metalicos con tapa hermética” (25).

- “Cajas organizadoras metalicas con perforaciones” (25).

- “Cajas organizadoras metalicas con filtro” (25).

- “Cajas plasticas con perforaciones y termo resistentes” (25).
- “Cajas organizadoras plasticas con filtro y termo resistentes” (25).
- “Frascos de vidrio con tapa hermética” (25).

- “Frascos y tubos de vidrio con tapdn de gasa y papel” (25).

“Estos tipos de empaques mencionados cada uno son utilizados en un

proceso de esterilizacién especifico los cuales son” (24).:

- Calor humedo

- Calor seco

- Oxido de etileno
- Formaldehido

- Plasma peréxido de hidrégeno

“Importante también contar con una buena capacitacidn por parte del

personal para empacar todo el instrumental quirdrgico ya que con una
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buena técnica de empaque va a garantizar una buena esterilizacion vy
ademas de ello el ahorro en el gasto de material de empaque lo cual
beneficia directamente al hospital en cuanto al tema costo-beneficio e
indirectamente al ambiente al disminuir el gasto de los diferentes tipos de

empaque existentes” (25).

o Area de almacenamiento (area estéril):

“En el area de almacenado del material estéril ingresara Unicamente
el equipo o instrumental estéril, envuelto, para ser colocado en
estantes abiertos o armarios cerrados. Esta area debe ser ventilada
con al menos 2 cambios de aire por hora, con una temperatura entre
18°C-25°C, y una humedad relativa ambiente entre 35-50%. Todos
los paquetes estériles deben ser almacenados a una distancia
minima de 30 centimetros del piso. El transito de las personas esta
prohibido, y solo el personal autorizado y adecuadamente vestido

ingresara al area” (21).

4.1.4 Uso del agua en la central de esterilizacion

“Teniendo en cuenta que el agua es un recurso que se puede considerar
como renovable solo si se controla de manera cuidadosa en su uso,
circulacion y tratamiento. La calidad bioldgica del agua estd dada por
diferentes microorganismos, bacterias, virus, protozoos, algas y demas,
las cuales producen compuestos de olor y sabor, en cuanto a la calidad

fisico-quimica una de las calidades mas importantes es la dureza la cual
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viene determinada por contenidos de cloruros, sulfatos, bicarbonatos,

carbonatos” (3).

Tabla.2 Dureza del agua e interpretacion

Dureza como CaCO3 Interpretacion

0-75 Agua suave

75 - 150 Agua poco dura
150 - 300 Agua dura
>300 Agua muy dura

“El agua potable, de consumo humano, el limite maximo permisible es de
300 mg/L" (2).

“Para el tratamiento en la calidad Fisico-Quimico se da por medio de la
Descalcificacion el cual estda formado por un depdsito que contiene una
resina de intercambio cationico, y un depdsito de sal para su regeneracion.
O por la Osmosis inversa la cual consiste en quitar las sales y la materia

organica disuelta en el agua mediante una membrana permeable” (26).

A partir de esto la calidad requerida para “el lavado en las centrales de
esterilizaciéon cuenta con parametros que gobierna la termo-desinfeccion
gue han sido definidos en el estandar EN-ISO 15883, publicada en 2006,
teniendo en cuenta, la norma se puede definir como, el proceso de
extraccion de la suciedad y de los agentes contaminantes adheridos sobre
las superficies, hendiduras y juntas de los instrumentos mediante la
accion mecanica de un fluido, con la adicidn o no de agentes quimicos, en

las fases en que estos sean necesarios” (27).
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“Por ello la importancia de la calidad del agua en un adecuado lavado esta
en que la suciedad sea disuelta o que sea suspendida en el agua, para
permitir la extraccién de los residuos; cuando existen concentraciones
elevadas de sustancias minerales, como Cal, se producen manchas de

agua, en el instrumental quirdrgico” (27).

La disposicion que se maneja en el momento de las aguas desechadas
por las centrales de esterilizacion son ineficientes, la mayoria de insumos
que llegan a la central para el proceso de lavado y desinfeccién contienen
diferentes residuos de material biolégico o medicamentoso, seglin un
articulo de opinidn publicado en el 2011 por La Nacidn “las aguas negras
de estos centros se reporta la presencia de antibidticos, cistostaticos,
anestésicos, desinfectantes, IMC (medios de contraste a base de yodo),
mercurio, platino, estrégenos, antiepilépticos, carbomazepina, etc.
Ademas, bacterias que cuentan con varios factores de virulencia y cepas
resistentes a diferentes antibidticos (12); una de las mayores
preocupaciones a nivel global es el agua potable ya que presenta un
desafio para la salud ambiental, mas de mil millones de personas no
tienen acceso a un suministro de agua potable “mejorado”, al tiempo que

muchas mas beben agua que esta seriamente contaminada" (15).

4.2 IMPACTO AMBIENTAL

Es la accién generada por el individuo dada de manera directa e indirecta
lo que causa modificaciones en el sistema. “Las acciones de las personas
sobre el medio ambiente siempre provocaran efectos colaterales sobre
éste. La preocupacién por los impactos ambientales abarca varios tipos

de acciones, como la contaminacién de los mares con petréleo, los
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desechos de la energia radioactiva, las enfermedades que se pueden
propagar por los residuos generados en los hospitales o sus similares”
(23). Segun la OMS “la eliminacién de los desechos sanitarios no tratados
en los vertederos puede conducir a la contaminacién del agua potable,
superficial y subterranea, si dichos vertederos no estan construidos

correctamente” (22).

“La incineracion de desechos se ha practicado ampliamente, pero la
incineracion inadecuada o de materiales no debidos da como resultado la
liberacidn de contaminantes al aire y la generacion de residuos de cenizas”
(22).

“Las alternativas a la incineracion como autoclave, microondas,
tratamiento de vapor integrado con mezcla interna, que minimizan la
formacién y liberacion de quimicos o emisiones peligrosas deben ser
consideradas en entornos donde hay recursos suficientes para operar y
mantener dichos sistemas y eliminar los desechos tratados. Solo los
incineradores modernos que operan a 850-1100 ° C y equipados con un
equipo especial de limpieza de gas pueden cumplir con las normas

internacionales de emision de dioxinas y furanos” (22).

4.2.1 Plasticos

“Inicialmente la creacién de los polimeros era algo muy remoto ya que se
veia como algo imposible o muy lejano de alcanzar y producir” (28). “El
hombre descubrid polimeros naturales los cuales son el ambar, el hasta
natural, la goma laca y la gutapercha esto fueron los primeros polimeros

los cuales iban a hacer un cambio para la humanidad inigualable” (28).
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“Después de ello surge el estireno luego el poliestireno y finalmente el
poliéster. Al transcurrir del tiempo la quimica revoluciond dando creacién
a los plasticos sintéticos modernos para la época. Los primeros productos
gue se fabricaron con este tipo de plastico fueron carcasas de teléfonos y
de radios, ceniceros y articulos de escritorio” (28). Como dato relevante
se descubre “en 1.928 nuevos polimeros como las poliamidas el cual es
denominado nylon. Después aparecen otros como el teflon y su revolucién
dada de las mezclas de quimicos en la cual reducian cada vez mas el

tiempo de preparacion y produccién” (28).

“Durante la segunda guerra mundial surgen nuevos polimeros como lo es
el polipropileno también Bayer descubre los poliuretanos. En 1.953

aparece el polietileno como otro gran descubrimiento de polimeros” (28).

“Cabe resaltar la importancia de los plasticos ya que a raiz de esto se han
generado miles de productos los cuales han aportado a la simplicidad de
las tareas y trabajos, pero esto con una consecuencia grave la cual es su
gran contaminacién e impacto directo que ocasiona al ambiente al tardar

tanto tiempo en degradarse” (28)

4.2.2 Contenedores

En este capitulo se describe la participacion de los contenedores en la
problematica del medio ambiente, para ello es necesario conocer, la
funcidon gque estos desempefian, el material del que estd compuestos,
como también describir los principales factores responsables de la gran

cantidad de volumen desechada de estos residuos solidos.
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Principales materiales utilizados para contenedores o embalajes: estos
materiales se encuentran divididos en 6 categorias donde se hara una

breve descripcidén del uso de cada uno:

e Metales: “Para empacar alimentos, el acero y el aluminio son los

metales mas utilizados” (29).

e Vidrio: las botellas y frascos para alimentos, bebidas

e Papel y Carton: “estos son producido con materiales celuldsicos, de

grandes variedades” (29).

e Plasticos: “esta compuesto por seis resinas (de un total de mas de
50 que hay en el mercado) representan aproximadamente el 95%
de los plasticos usados para envases, contenedores y embalajes,

tanto en presentacion rigida como flexible” (29).

- PET: Polietilen Tereftalato

- PEAD: poli-clorurode vinilo

- PEBD: Polietileno de baja densidad
- PP: polietileno

- PS: Poliestireno

Funciones de los contenedores o embalajes: |la funcidon principal de

un buen contenedor esta en:
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e Mantener las propiedades nutricionales y sensoriales de los
productos

e Reducir las pérdidas del producto

e Protegerlo contra la descomposicion

e Disminuir el costo de distribucién e incrementar la eficiencia en el
manejo, transporte y almacenamiento

e Reducir los posibles impactos negativos del producto sobre el medio

ambiente.

En cuanto a los problemas ambientales “es necesario que estos
contenedores protejan el contenido de los mismos para efectos
colaterales, desde el lugar y tiempo de consumo o uso” (29). "“La
interaccion del producto con el entorno podria tener como consecuencia
la ruptura, la contaminacién, la descomposicion, la oxidacién, la
adquisicion o pérdida de humedad, el robo y muchos otros dafnos mas de

tipo mecanico, quimico o bioldgico” (29).

Cadena De Envasado: “Para la produccién de estos productos es
necesario tener en cuenta diferentes factores para un resultado final
optimo tanto para el consumidor como para el ambiente; por ello es
necesario considerar los diferentes requerimientos de energia de ambos
sistemas, desde la extraccion y procesamiento de las materias primas, la
manufactura de las botellas, el llenado y la distribucién de las mismas”
(29). “El objetivo que las industrias tienen en el momento de la cadena
de envasado se concentra en la disminucién de recursos naturales no
renovables, en que produzca el menor o que no produzca ningun tipo de
contaminacion al agua, aire y suelo, que no produzca una contribucién

negativa al calentamiento global, que el consumo de energia sea el menor
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posible y que la presion sobre los sistemas de gestion de los desechos

sOlidos sea minima” (29).

“Las industrias en el momento de realizar estudios de impacto ambiental
también llamados eco balances, analizan el ciclo de vida de estos
contenedores, realizando las condiciones particulares de una determinada
ciudad la cual pueda aportar informacion objetiva para establecer los

impactos ambientales que causan los diferentes sistemas” (29).

Volumen de produccion y Disposicion: “Uno de los aspectos
importantes a tener en cuenta para el medio ambiente es la cantidad de
materiales utilizados” (28). “Desafortunadamente en muy pocos paises
se conocen los tonelajes precisos de produccion” (28). “De acuerdo con
un analisis de la industria americana de plastico el 32.5% de los plasticos
utilizados fue de PRBD, 30.6% de PEAD, 10.6% de PS, 10.0% PP, 702%
de PET, 4.8% PVC y 4.1% fue de diversos polimeros” (29).

4.2.3 Contaminacion del Agua.

“El agua es uno de los recursos fundamentales para la vida en la tierra,
siendo el componente basico de los ciclos ecoldgicos” (30). “La cuestion
de la disponibilidad de agua para el consumo humano en el mundo, es un
tema que hoy provoca discusidon, aunque existe unanimidad en cuanto a
la necesidad de su gestion y racionalizaciéon” (30). “El vertiginoso
crecimiento de las actividades humanas, acompafiado por el crecimiento

poblacional, por el consumo para la produccién de bienes y por la

38



contaminacidn generada, ha comprometido la disponibilidad de ese

recurso” (30).

“Los recursos hidricos se enfrentan a una multitud de amenazas graves,
todas ellas originadas principalmente por las actividades humanas, como
la contaminacién, el cambio climatico, el crecimiento urbano y cambios
en el paisaje como la deforestacién” (31). “Cada una de ellas tienen un
impacto especifico, por lo general directamente sobre los ecosistemas vy,

a su vez, sobre los recursos hidricos” (31).

“Actualmente, en muchas areas del planeta no se cumplen las pautas
sostenibles para el desarrollo y uso del recurso hidrico” (32). “La creciente
demanda del recurso, asi como la reduccidon de los caudales en rios con
SUS graves consecuencias para usuarios Yy ecosistemas, la
sobreexplotacion de acuiferos a tasas superiores a la reposicién natural,
los problemas de contaminacién y degradacion de la calidad de las aguas,
las dificultades de acceso al recurso para satisfacer necesidades basicas
de un alto porcentaje de la poblacidon, son desafios que demandan con
urgencia estrategias que permitan resolver las numerosas tareas

pendientes en cuanto a la utilizacién de los recursos hidricos” (32).

“La contaminacidon puede dafar los recursos hidricos y los ecosistemas
acuaticos. Los principales contaminantes son, por ejemplo, la materia
organica y los organismos patdgenos contenidos en las aguas residuales,
los fertilizantes y pesticidas procedentes de las tierras agricolas, la lluvia
acida provocada por la contaminacidon del aire, y los metales pesados

liberados por las actividades mineras e industriales” (33).
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4.2.3.1 Principales sustancias contaminantes del recurso hidrico:

“Los contaminantes de recurso hidrico en las diferentes industrias

provienen de diferentes compuestos, los cuales se pueden dividir en 8

categorias que fueron descritas en una revision narrativa realizado en
Colombia en el afio 2014" (24):

Nutrientes vegetales inorganicos: “Nitratos y fosfatos son
sustancias solubles en agua que las plantas necesitan para su
desarrollo, si se encuentran en altas cantidades inducen el
crecimiento desmesurado de algas y otros organismos provocando
la eutrofizacion de las aguas. Cuando estas algas y otros vegetales
mueren, al ser descompuestos por los microorganismos, se agota

el oxigeno y se hace imposible la vida de otros seres vivos” (24).

Compuestos organicos: “Muchas moléculas organicas como
petréleo, gasolina, plasticos, plaguicidas, disolventes, detergentes,
etc. Acaban en el agua y permanecen, en algunos casos, largos
periodos de tiempo, al ser productos fabricados por el hombre,
tienen estructuras moleculares complejas dificiles de degradar por

los microorganismos” (24).

Sedimentos y materiales suspendidos: “Muchas particulas
arrancadas del suelo y arrastradas a las aguas, junto con otros
materiales que hay en suspensién en las aguas, son, en términos
de masa total, la mayor fuente de contaminacion del agua. La
turbidez que provocan en el agua dificulta la vida de algunos
organismos, y los sedimentos que se van acumulando destruyen

sitios de alimentacion, obstruyendo canales, rios y puertos” (24).
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Sustancias radiactivas: “Iso6topos radiactivos solubles pueden
estar presentes en el agua permitiendo en ocasiones, acumularse
en las cadenas troficas, alcanzando concentraciones

considerablemente mas altas en algunos tejidos vivos” (24).

Contaminacion térmica: “El agua caliente liberada por centrales
de energia o procesos industriales eleva, en ocasiones, la
temperatura de rios o embalses con lo que disminuye su capacidad

de contener oxigeno y afecta la vida de los organismos” (24).

Microorganismos Patdgenos: "Son los diferentes tipos de
bacterias, virus, protozoos y otros organismos que transmiten
enfermedades como el cdlera, tifus, gastroenteritis, diversas
hepatitis, etc. En los paises en vias de desarrollo las enfermedades
producidas por estos patdégenos son uno de los motivos mas

importantes de muerte prematura” (24).

Desechos organicos: “Son el conjunto de residuos organicos
producidos por los seres humanos, animales, etc. Incluyen heces y
otros materiales que pueden ser descompuestos por bacterias

aerdbicas, es decir en procesos con consumo de oxigeno” (24).

Sustancias quimicas inorganicas: “En este grupo estan incluidos
acidos, sales y metales téxicos como el mercurio y el plomo. Si se
encuentran en cantidades altas pueden causar graves dafos a los
seres vivos, disminuir los rendimientos agricolas y corroer los

equipos que se usan para trabajar con el agua” (24).
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4.2.3.2 Principales contaminantes de agua en hospitales

“En cuanto a los contaminantes que se encuentran principalmente en las
aguas residuales de las instituciones hospitalarias debido a las diferentes
actividades de los servicios que prestan, (Residuos de laboratorio,
actividades de investigacién...), por ello es que uno de las principales
problematicas es provocado por los efluentes hospitalarios los cuales son
descargados en las alcantarillas urbanas” (23). “La contaminacion
generada a los cuerpos de agua causada por un mal tratamiento a la hora
de su disposicion final genera alertas por los efectos adversos que estos

pueden producir al medio ambiente” (23).

Tabla.3 Principales contaminantes del agua hospitalaria.

Grupo Definicion Sustancia

Farmacos parcialmente | Son aquellos | Todo tipo de farmaco
consumidos, vencidos, | medicamentos vencidos, | vencido.

deteriorados, alterados | deteriorados, alterados y/o

excedentes de las
sustancias que han sido
empleadas en cualquier
tipo de procedimiento.
Dentro de estos se
encuentran los residuos
producidos en laboratorios
farmacéuticos que no
cumplen los estandares de
calidad y sus empaques o
por productores de
insumos médicos.

Son los excedentes de
farmacos provenientes de
tratamientos oncologicos y
elementos utilizados en su

y/0 Excedentes

Citotoxicos Jeringas, guantes, frascos,
batas, bolsas de papel
absorbentes y demas

material usado en la

aplicacioén. aplicacion del farmaco
Metales pesados Son cualquier objeto, | estafio, vanadio, zinc,
elemento o restos de éstos | mercurio

42



Plomo, cromo, cadmio,
antimonio, bario, niquel,

35 en desuso,
contaminados o] que
contengan metales
pesados.
Reactivos Son aquellos que por si | Formaldehido,

solos y en condiciones | Glutaraldehido, Soluciones
normales, al mezclarse o al | de peroxido, Soluciones de
entrar en contacto con | hipoclorito.
otros elementos,
compuestos, sustancias o
residuos, generan gases,
vapores, humos toxicos,
explosion o reaccionan
térmicamente, colocando
en riesgo la salud humana
0 el medio ambiente.
Fuente: Avila L, Castillo L; Caracterizacién de los efectos en los trabajadores de la

salud por exposicion al glutaraldehido. Revisidon narrativa. Bogota, 2014

4.3 MARCO LEGAL

4.3.1 Residuos hospitalarios

“Son aquellos residuos producidos por el generador con alguna de las
siguientes caracteristicas infecciosas combustibles inflamables entre otras

14

los cuales pueden causar daho a la salud humana o al medio ambiente

(5).

“Todos los servicios que se prestan en los centros hospitalarios tienen
como objetivo proteger, restaurar la salud y salvar vidas” (5). Pero, todos
los desechos y subproductos que se generan en los mismos, “segun la
OMS el 85% son residuos generales no peligrosos comparables a los
desechos domésticos, y el 15% restante se considera material peligroso

gue puede ser infeccioso, quimico o radioactivo” (12).

43



4.3.2 Decreto 351 del 2014

“Por el cual se reglamenta la gestidn integral de los residuos generados

en la atencidn en salud y otras actividades” (5).

“El ambito de aplicacién de este decreto hace referencia a las
disposiciones establecidas que aplican a las personas naturales o juridicas,
publicas o privadas que generen, identifiquen, separen, empaquen,
recolecten, transporten, almacenen, aprovechen, traten o dispongan

finalmente los residuos generados en desarrollo de las actividades” (5).

4.3.2.1 Clasificacion de los residuos: “Los residuos generados en la
atencién en salud y otras actividades de qué trata el presente decreto se

clasifican en” (5).

e Residuos no peligrosos: “"Son aquellos producidos por el
generador en desarrollo de su actividad, que no presentan ninguna
de las caracteristicas de peligrosidad establecidas en la normativa

vigente” (5).

e Residuos o desechos peligrosos con riesgo biolégico o
infeccioso: “un residuo o desecho con riesgo bioldgico o infeccioso
se considera peligroso, cuando contiene agentes patdégenos como
microorganismos y otros agentes con suficiente virulencia y
concentracion como para causar enfermedades en los seres
humanos o en los animales; Los residuos o desechos peligrosos con

riesgo bioldgico o infeccioso se sub clasifican en” (5):
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Biosanitarios: "“son todos aquellos elementos o instrumentos
utilizados y descartados durante la ejecucion de las actividades
sefialadas en el articulo 2 de este decreto que tienen contacto con
fluidos corporales de alto riesgo, tales como: gasas, apodsitos,
aplicadores, algodones, drenes, vendajes, mechas, guantes, bolsas
para transfusiones sanguineas, catéteres, sondas, sistemas
cerrados y abiertos de drenajes, medios de cultivo o cualquier otro

elemento desechable que la tecnologia médica introduzca” (5)

Anatomopatoloégicos: “Son aquellos residuos como partes del
cuerpo, muestras de drganos, tejidos o liquidos humanos,
generados con ocasion de la realizacion de necropsias,
procedimientos médicos, remocidn quirurgica, analisis de patologia,
toma de biopsias o como resultado de la obtencion de muestras
bioldgicas para analisis quimico, microbioldgico, citoldgico o

histolégico” (5).

Corto-punzantes: “Son aquellos que por sus caracteristicas
punzantes o cortantes pueden ocasionar un accidente, entre estos
se encuentran: limas, lancetas, cuchillas, agujas, restos de
ampolletas, pipetas, hojas de bisturi, vidrio o material de
laboratorio como tubos capilares, de ensayo, tubos para toma de
muestra, l|aminas portaobjetos y laminillas cubreobjetos,

aplicadores, cito cepillos, cristaleria entera o rota, entre otros” (5).
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- De animales: “"Son aquellos residuos provenientes de animales de
experimentacion, inoculados con microorganismos patégenos o de
animales portadores de enfermedades infectocontagiosas. Se
incluyen en esta categoria los decomisos no aprovechables

generados en las plantas de beneficio” (5).

- Residuos o desechos radiactivos: "Se entiende por residuo o
desecho radiactivo aquellos que contienen radio nucleidos en
concentraciones o con actividades mayores que los niveles de
dispensa establecidos por la autoridad reguladora o que estan

contaminados con ellos” (5).

- Otros residuos o desechos peligrosos: “"Los demas residuos de
caracter peligroso que presenten caracteristicas de corrosividad,
explosividad, reactividad, toxicidad e inflamabilidad generados en
la atencidén en salud y en otras actividades, de acuerdo con lo

establecido en la normatividad vigente” (5).

NOTA: "Todo residuo generado en la atencion en salud y otras
actividades, que haya estado en contacto o mezclado con residuos
o desechos con riesgo bioldgico o infeccioso que genere dudas en
su clasificacion, incluyendo restos de alimentos parcialmente
consumidos o sin consumir, material desechable, entre otros, que
han tenido contacto con pacientes considerados potencialmente
infectantes o generadas en adreas de aislamiento deberan ser

gestionados como residuos peligrosos” (5).
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4.3.3 Decreto 2676 del 2000 (diciembre 22)

“Este decreto tiene por objeto reglamentar ambiental y sanitariamente,
la gestidn integral de los residuos hospitalarios y similares que son
generados ya sea por personas naturales o juridicas que presten el
servicio de salud ya sea a humanos, animales o aquellas entidades o
personas que generen, identifiquen, separen, desactiven, empaquen,
recolecten, transporten, almacenen, manejen, aprovechen, recuperen,
transformen, traten y/o dispongan finalmente los residuos hospitalarios y
similares en desarrollo de las actividades, manejo e instalaciones

relacionadas” (6).

4.3.2 Clasificacion de los residuos hospitalarios y similares

“Segun la resolucién 1164 de 2002 Por la cual se adopta el Manual de
Procedimientos para la Gestion Integral de los residuos hospitalarios vy
similares, se pueden clasificar los residuos hospitalarios en 2 grandes

grupos; los Residuos peligrosos y los no peligrosos” (34).
4.3.3 Residuos no peligrosos: "Son aquellos originados por el
generador en cualquier lugar y en desarrollo de su actividad, que no
presentan ningun riesgo para la salud humana” (34).
Los residuos no peligrosos se clasifican en:

o Biodegradables: “Son aquellos restos quimicos o naturales que se

descomponen facilmente en el ambiente. Entre estos restos se

encuentran los vegetales, residuos alimenticios, y detergentes
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biodegradables, madera entre otros residuos que puedan ser

transformados facilmente en materia organica” (6).

Reciclables: “Son aquellos que no se descomponen facilmente y
pueden volver a ser utilizados en procesos productivos como
materia prima. Entre estos se encuentran: papel, plastico, chatarra
y telas” (6).

Inertes: “Son aquellos que no permiten su descomposicion, ni su
transformacion en materia prima y su degradacion natural requiere
grandes periodos de tiempo. Entre estos se encuentran: el icopor y

los plasticos” (6).

Ordinarios: "Son aquellos generados en el desempeno normal de
las actividades. Estos residuos se producen en oficinas, pasillos,

entre otros” (6).

4.3.4 Residuos quimicos: “Son los restos de sustancias quimicas los

cuales, dependiendo de su concentracidon y tiempo de exposicion pueden

causar la muerte, lesiones graves o efectos adversos a la salud y al medio
ambiente” (35).

“Por ello los Residuos peligrosos bioldgico-infecciosos en los paises

desarrollados tienen diferentes aspectos en este tema tale como el centro

de control de enfermedades de Atlanta CDC, La agencia para el control

ambiental EPA, El grupo de trabajo para el tratamiento de los residuos

hospitalarios MWTA” (35). “La definicidon de residuo infeccioso dada por
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estas instituciones es aquella que puede producir alguna enfermedad
infecciosa generando una baja vision de los residuos generados en
hospitales” (35).

4.3.6 Residuos radiactivos: “Son las sustancias emisoras de energia
predecible y continla en forma alfa, beta o de fotones, cuya interaccion

con la materia, puede dar lugar a la emisiéon de rayos x y neutrones” (35).

“Debido a la alta cantidad de microorganismos dafinos que puede afectar
a los pacientes, trabajadores de los centros de salud y la comunidad en
general produciendo cierta resistencia hacia el sistema inmunoldgico,
otros riesgos asociados a la atencién en salud son: las lesiones causadas
por objetos corto punzantes, exposicion téxica de productos
farmacéuticos como antibidticos y farmacos Citotoxicos como el mercurio
o dioxinas que son liberados en el medio ambiente circundante; también
una de las mas frecuentes son las quemaduras quimicas producidas en
p

las actividades de esterilizacién, desinfeccidn o tratamientos de desechos
(35).

4.4 RED GLOBAL DE HOSPITALES VERDES Y SALUDABLES

Debido a los diferentes cambios climaticos negativos que se han
presentado en el planeta por la contaminacion y los diferentes factores
que contribuyen a su aceleracién se lanzé en octubre de 2011 “un marco
integral de salud ambiental para hospitales y sistemas de salud, el cual
tiene como objetivo promover la sostenibilidad y salud ambiental del

sector salud fortaleciendo los sistemas de salud a nivel mundial” (37).
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Una de las maneras para combatir y disminuir el impacto ambiental segin
Sandra Rojas en su articulo “Hospitales Reformando al Mundo Verde es
con actividades como el reciclaje de basuras, el manejo de los residuos
hospitalarios en forma apropiada, el fomento de la biodiversidad, la
iniciacion de hospitales y terrazas buscan proteger el medio ambiente,
disminuir los riesgos de la salud de las personas y, por ende, la prevencion
de la enfermedad , cumpliendo de esta manera con los 17 Objetivos para
el Desarrollo Sostenible (ODS), dentro de los cuales se cuenta: erradicar
la pobreza, combatir la desigualdad, promover la prosperidad, el
saneamiento, el consumo de agua limpia y disminuir la contaminacion,
entre otros, con el propdsito de contribuir a la proteccion del medio
ambiente” (38).

“En caso de no existir una norma especifica para validacién de los
sistemas de esterilizacidon, se tomara como referencia la norma ISO 14937,
El agente esterilizante, los controles del sistema, la instalacién, el impacto
ambiental y seguridad del operador y el paciente y todo otro aspecto

contemplado por la norma” (39).

“"En Colombia se cuenta con una red de Hospitales que integran este
marco a beneficio del ambiente, empleados y pacientes; tales como el
hospital San Vicente Fundacién en Medellin; Hospital de Suba, Hospital de
San Cristobal, Hospital de Tunjuelito, Hospital Pablo VI en Bosa y Hospital
la Victoria. Cada uno de ellos implementando estrategias como las que

describe La Alcaldia Mayor de Bogota en el afio 2014” (40).
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Hospital de Suba

¢ Calentador solar de agua: "se redujo el consumo de gas a cero,
gracias a la implementacion de la tecnologia de calentador de panel

solar” (40).

e Sanitario ecoldégico: “el Hospital de Suba solo utilizaba sanitarios
tradicionales de fluxdmetro. Un sanitario ecoldgico utiliza 1.0 litro
por descarga, solo se requieren 90 litros diarios por sanitario,

permitiendo la reduccidn de 450 litros/dia de agua” (40).

e Orinal Seco: "su instalacidon generd un ahorro de 630 litros diarios
de agua potable. Con ambas tecnologias se generd un ahorro total
de 1.080 litros/dia” (40).

Hospital San Cristobal

e “En los meses comprendidos entre diciembre de 2013 y febrero de
2014 se disminuydé en 29% el consumo de agua, debido a la

sustitucidén del 95% de los inodoros tradicionales del hospital” (40).

Hospital Tunjuelito

e "Se sistematizé el area de RAYOS X, permitiendo la eliminacién del
uso de liquidos reveladores vy fijadores. Ahora los usuarios pueden
obtener su radiografia en CD o en fisico, también las imagenes
diagndsticas pueden ser consultadas mediante las redes internas
del hospital” (40).
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Hospital Pablo VI Bosa

° “Este Hospital viene reemplazando progresivamente el uso de
amalgamas por resinas en los procesos odontoldgicos, llegando a 62% en
el primer trimestre de 2014. A su vez, elimind el uso de termdmetros de

mercurio por termémetros digitales” (40).

Hospital La Victoria

e “El hospital implementd una huerta urbana con la que realiza
terapia ocupacional a 40 pacientes de salud mental, quienes han
sido capacitados en labores agroecoldgicas. Esta iniciativa ha
permitido la cosecha, en promedio, de 15 productos al mes que

sirven de alimento para los pacientes que participan” (40).

“"Cada uno de estos Hospitales o instituciones prestadoras de salud
desarrolla acciones en recursos como agua, energia, residuos, areas
verdes e infraestructuras y sustancias quimicas contribuyendo a un

desarrollo social sostenible que favorece el medio ambiente” (40).

“Hospitales Verdes Bogota, iniciativa de Bogota Humana y liderada por la
Secretaria Distrital de Salud que tiene como fin mejorar la gestidn
ambiental en la Red Publica Distrital y asi disminuir los impactos negativos
sobre el ambiente y la poblacién, este programa desarrolla diferentes
acciones en la intervencion de agua, energia, residuos, sustancias

quimicas e infraestructuras para asi contribuir en la transformacién de la
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Red Publica Distrital a hospitales verdes y saludables” (40). “Con esta
iniciativa se han logrado identificar diferentes acciones como los avances,
logros y retos de este programa los cuales han sido publicados en 4
boletines virtuales, para el 2012 el programa identificd que en Bogota D.C
los prestadores de servicio de salud generaron mas de 43 millones de
kilogramos en residuos hospitalarios de los cuales un 40,4% son residuos

peligrosos y el 59,66 son residuos no peligrosos” (40).
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5. METODOLOGIA

El siguiente documento se le puede otorgar el nombre de trabajo de
investigacidon puesto que incluye como objetivo la reunion de diferentes
documentos para hallar la informacién adecuada y poder brindarle al

lector conocimientos mas concretos.

5.1. Tipo y Diseino General del estudio

Este trabajo de investigacién es una revisidon narrativa; la cual busca
encontrar y recuperar toda la informacién adecuada que nos puedan dar
respuesta a la pregunta de investigacion, utilizando diferentes bases de
datos suscritas y no suscritas con la ayuda de operadores boléanos para
facilitar la recoleccién de la busqueda para presentar de manera mas
detallada la informacion investigada; dentro de las cuales se realizé la
revision de ciertos componentes como lo son: (Cantidad de agua,

contenedores de plastico, Consumo de agua, entre otros).

5.2 Criterios de inclusion de poblacion

Los criterios de inclusion tomados en esta investigacion fueron
e ANRo: no mayor a diez afios
e Idioma: Inglés-Espafiol aunque en algunos casos se tomaron en
cuenta articulos en idioma portugués
e Filtro de los articulos en humanos (para descartar los resultados en
animales).
e También se tuvieron en cuenta para la seleccién de articulos las

diferentes variables como: el uso de productos plasticos, cantidad
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de agua y principales contaminantes del agua en las instituciones
hospitalarias, para dar respuesta al objetivo general.

e Se incluiran todos los tipos de articulos.

5.3 Criterios de exclusion: impacto ambiental relacionado con la salud,

Esterilizacién en humanos, Central de esterilizacidon industrial.

5.4 Procedimiento para la recoleccion de informacion

5.4.1 Seleccion de palabras clave

Las palabras clave fueron tomadas de las bases de datos brindadas por la
biblioteca Juan Roa Vasquez, y adicionalmente de otras fuentes como “el
ministerio de salud y proteccion social y la OMS”, ya que se realizo la
estrategia en bola de nieve, por medio de blsquedas en bases de datos
teniendo en cuenta las palabras clave de los articulos encontrados para
encontrar el algoritmo adecuado que involucra directamente en los

objetivos.

A su vez se tuvieron en cuenta para la identificacién de palabras clave por
medio de los objetivos el uso de los tesauros MeSH (Medical Subject
Headings) Y DeCS (Descriptores en Ciencias de la Salud) para la

indexacion de articulos.

5.4.2 Bases de datos
Para la seleccion de los diferentes articulos se consideraron bases de

datos de acceso libre y suscrito.
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-PubMed: “Comprende mas de 28 millones de citas de literatura
biomédica de MEDLINE, revistas de ciencias de la vida y libros en linea.
Las citas pueden incluir enlaces a contenido de texto completo de PubMed

Central y los sitios web de los editores” (41).

-Science Direct: “es el mayor compendio de articulos por suscripcion
que puede encontrarse en Internet. Science Direct ofrece a los
suscriptores acceso en linea al contenido de mas de 1.700 publicaciones

cientificas, técnicas y biomédicas” (42).

-Lilacs: “Es el mas importante y abarcador indice de la literatura
cientifica y técnica en Salud de América Latina y de Caribe. Desde hace
32 afnos contribuye al aumento de la visibilidad, del acceso y de la calidad

de la informacién en la Regién” (43).

-SciELO: “Es una base de datos suscrita, una biblioteca electrdnica
conformada por una red iberoamericana de colecciones de revistas
cientificas en texto completo y con acceso abierto, libre y gratuito. Creada
para desarrollo de una metodologia modelo para la preparacién,
almacenamiento, diseminaciéon y publicacion cientifica en soporte

electronico” (44).

5.4.3 Seleccion de articulos
Cumplieron los criterios de inclusion los articulos de tipo de estudio

descriptivo.
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5.4.4 Instrumento
Se desarrolld una matriz que permite describir la revisidon de la literatura

respondiendo a cada una de las preguntas problema, objetivos y las

variables de busqueda con base en las palabras clave identificadas.

Tabla 4. Matriz revision de articulos cientificos.

Autor y afo | Titulo Objetivo | Metodologia | Resultados | Analisis

5.5 Variables Principales

Impacto ambiental, agua, residuos de polipropileno, productos de plastico,

central de esterilizacién, volumen de agua.

5.6 Estrategia de Busqueda: (Uso de los operadores booleanos AND,
OR NOT)

-environment impact and water contaminants

-plastic containers and water contaminants

-environment impact and plastic containers

-environment impact and hospitals

-plastic containers and hospitals

-water contaminants and hospitals

-"central supply hospital" and Waterwaste

-Hospitals and water management and Wastewater management

-waste water and hospitals and disinfection
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5.7 Filtros de basqueda
El filtro que se utilizé en esta blusqueda fue:

-Humanos
-Idioma: inglés, espafiol y portugués

-Area hospitalaria —Central de esterilizacion

5.8 Tipos de publicaciones
Los tipos de publicaciones que se utilizaron para la busqueda fueron

(Articulos, guias).

5.9 Analisis

Se realiza un analisis de tipo descriptivo en el cual se utilizaron diferentes
métodos e instrumentos para la organizacién y analisis de la informacién

recaudada, en tablas en Excel 2013.
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7. RESULTADOS

Con base en la informacidon recolectada se plasman los resultados
encontrados en los diferentes articulos, para la busqueda de estos
articulos se tuvieron en cuenta diferentes criterios, todos descritos en el
capitulo de metodologia, principalmente con un enfoque hacia Centrales
de Esterilizacion (CE), especificamente en dos areas de esta ( Lavado y
empaque), pero debido a que el numero de articulos encontrados en las
diferentes bases de datos fue escasa se decidié ampliar la investigacion a
un nivel mas general como lo es los hospitales, sin perder el enfoque de
central de esterilizacidon , por ello es que se mantuvieron los objetivos

propuestos, a raiz de esto se manejaron tres variables concretas.

7.1 Descripcion de Articulos encontrados

Teniendo en cuenta los objetivos y preguntas problema, se realizd una
busqueda de literatura cientifica respecto a los efectos ambientales que
pueden provocar los productos utilizados en los procesos de las centrales
de esterilizacion hospitalaria; al aplicar los criterios de inclusién y
exclusion descritos en el capitulo de metodologia se encontraron un total
de 11 articulos. (Fig.1), de los cuales el 54.5% (6 articulos) hacian
referencia a los productos plasticos, el 9.1% (1 articulo) trata el tema de
volumen de agua utilizado en hospitales y el restante (4 articulos) sobre
los principales contaminantes del agua producido por hospitales y

centrales de esterilizacion.
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Figura 1. Flujograma de la seleccion de articulos

referencias identificadas mediants referencias identificadas mediante otros metodos
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—
—
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SCIELD: 25 SCIELD: 7
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S
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referencias despugs de remover los duplicados,
|:> teniendo en cuenta los titulos de los articulos en
las diferentes bases de datos n= 433

Il

Referencias excluidas teniendo en cuenta
Referencias tamizadas n =493 |:> criterios de seleccion nombrados =n el

cepitulo de metodologiz no= 459
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evaluzdos para elegibilidad (FREE :> Articulos sin texto completo n =11
TEXT) n=22

Estudios incluides teniendz en
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Tabla 5. Descripcion de articulos

No. Autor/Pais/Ano Plastico Volumen de Contaminantes

agua

1 Yong et al/Corea del
Sur/2005.

2 McDermott et al/
Estados unidos/2010
3 Castillo et al/
Colombia/ 2013

4 Sobia M et al/
China/2014

5 Ramos  Ascue et
al/Peru/2017

6 Wyssusek KH et
al/Australia/2019

7 Massachusetts Water
Resources X
Authority/Estados
Unidos/1995

8 Larissa et al/no X
identificado/2005
9 Evens et al / Francia/ X
2005
10 Pereira et X
al/Portugal/2014
11 Zotesso et al/ X
Brasil/2017

X| X| X | X| X| X

7.2 Efecto ambiental de los residuos generados por los productos
de plasticos en hospitales

Con base en la informacién encontrada del uso de plasticos, se pudieron
analizar un total de seis articulos identificados en las diferentes bases de

datos descritas en el capitulo de Metodologia.
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7.2.1 Efectos y consecuencias ambientales derivadas del uso de
productos plasticos:

Los articulos analizados permitieron una aproximacion indirecta a las
consecuencias generadas por el uso de plasticos en las Centrales de

Esterilizacién de Instituciones hospitalarias:

En relacidon al efecto de los productos plasticos y sus componentes en el
ambiente, es necesario anotar que los productos plasticos son
ampliamente utilizados por las Instituciones hospitalarias,
particularmente un estudio realizado en Corea del sur en el ano 2005
refiere que “Los desechos plasticos médicos incluyen aquellos asociados
con los objetos cortantes (por ejemplo, jeringas), bolsas IV, contenedores
de solucidn 1V, bolsas de sangre, Tubos, guantes / articulos de laboratorio,
y empaques médicos. Algunos de los materiales (por ejemplo, bolsas 1V,
contenedores de solucién IV y bolsas de sangre)" (49). “Los cuales son
manufacturados a partir de PVC, precursor de dioxinas y furanos en el

proceso de disposicion final” (49).

“Particularmente se infiere que las Centrales de Esterilizacion aportan
productos en los diferentes procesos que se realizan en las diferentes
areas, especificamente en el area de empaque en donde se utilizan
diferentes envolvederas constituidas principalmente de plasticos o sus
derivados como por ejemplo: las telas no tejidas las cuales son derivadas
de la poliolefina (un tipo de plastico) el cual se derrite a altas temperatura,
se moldea en fibras y se lamina a presion para dar forma a la tela;
también encontramos las bolsas de papel, las cuales estan constituidas

por peliculas de plastico, las cuales tienen polipropileno con un grosor de
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1-3 milimetros (Tyvek sin recubrimiento, mas folio de poliéster y
polietileno), las bolsas mixtas las cuales se constituyen por una capa de
papel y una capa de pelicula plastica, que por lo general es de poliéster
polipropileno transparente; en cuanto a los contenedores rigidos, la
mayoria de estos estan constituidos por acero inoxidable, plasticos vy

combinaciones de plasticos y acero inoxidable” (18).

“Segun un estudio realizado en Australia en el afio 2019” (54), “el area
de quirdfanos tiene el potencial de producir hasta 2300 kg de residuos
por afio. La mayoria de quiréfanos los desechos provienen de suministros
quirudrgicos desechables, equipo de proteccién personal, cortinas vy
envoltorios de plastico” (54). “Dado que practicamente todo debe ser
estéril, casi todos los suministros y equipos estan sellados en material
desechable, envolturas de polipropileno, bandejas de plastico rigido para

embalaje, u otro Material de embalaje” (54).

7.2.1.2 Cantidad de plasticos utilizados en las instituciones

hospitalarias

En relacién al uso de plasticos utilizados en las diferentes instituciones
hospitalarias, teniendo en cuenta que es uno de los productos mas
empleados para las diferentes areas y en sus diferentes procesos, segun
un estudio realizado en estados unidos en el afio 2010 se logré identificar
gue “Los Hospitales en los Estados Unidos generan Mas de 6600 toneladas
de basura al dia y aproximadamente el 85% de los residuos son residuos

so6lidos como alimentos, cartén, y plastico" (50).
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Por ello una de las mayores preocupaciones se encuentran el uso excesivo
que se tiene de estos productos, en Colombia un estudio realizado por la
universidad Pontificia Bolivariana destacd que los plasticos son uno de los
productos mas utilizados y que a su vez son los que menos en cuenta se
tienen para su reciclaje “Con respecto a las botellas PET, el plastico, el
poliestireno expandido y los metales, no se observa un cambio
representativo en los porcentajes de generacién a lo largo del tiempo”
(46). “En donde la generacion de residuos de plastico y polietileno por
(kg/dia) desde el 2011 al 2013 es de: 2011 (18,96%), 2012 (38,45%) vy
2013 (42,43%)"” (51).

En relacion con las Centrales de esterilizacion siendo esta el area principal
exactamente en el area de empaque descrita anteriormente en donde se
encuentran todos los insumos que posteriormente seran utilizados en los
pacientes, el uso de plasticos se ve implicado indirectamente en gran

cantidad.

Segun la revision literaria, no se tiene un porcentaje exacto del consumo
de plasticos en esta area, pero a raiz de esto se pudo identificar un
porcentaje total de consumo en las instituciones hospitalarias mas exacto

en cuanto a plasticos y sus derivados.

En un estudio realizado en Australia se logré identificar que los residuos
producidos por los quiréfanos siendo este el principal cliente de las
centrales de esterilizacién, ya que todos los insumos, accesorios e
instrumental son dados a esta area por la CE, dio como resultado que “De
los residuos generales, el 40% fue papel / cartdon, el 58% plasticos y 2%

aluminio y vidrio (54). La mayoria de papel y carton. Fue descartado sin
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ser transferido a contenedores de reciclaje. De reciclables plasticos, 40%
era polietileno, 21% polipropileno, 10% polipropileno / polietileno

copolimeros, 23% cloruro de polivinilo (PVC)” (54).

Para consolidar lo anteriormente dicho en cuanto a la gran cantidad de
uso de plasticos en los hospitales en un estudio que se realizé en Pekin
(china) los usos del plastico por dia se producen “297 kilogramos de
desechos médicos los cuales comprenden plasticos en un 71.0% y en
2.5% desechos plasticos que mezclan desechos médicos plasticos para un
total de 73.5%, por lo tanto, el 10% de estos residuos generados por la

muestra se consideran infecciosos” (52).

“La preocupacion se deriva al momento de su disposicion final ya que es

necesario contar con personal calificado para este proceso” (53).

7.2.1.3. En relacion a los procesos de disposicion final de
productos plasticos:

Los Hospitales cuentan con un area de sostenibilidad y medio ambiente
en donde se ven reguladas las diferentes areas en cuanto a la generacién
de residuos, la composicion de estos, la segregacion y la eliminaciéon de

los desechos médicos.

En corea del sur en el afio 2015 se realizé un estudio en donde el método
preferido de los hospitales para la eliminacion de desechos es la
incineracion, pero que a su vez es de gran preocupacién ya que si no se
maneja de la manera correcta estos procesos pueden provocar la

liberacion de Dioxinas y furanos que afectan el aire, las cuales son

65



liberadas por productos con compuestos de PVC en este caso plasticos,
por ello “la preocupacién por las emisiones de dioxinas al aire esta
impulsando Algunos esfuerzos para reducir el uso de materiales de PVC
en medicina” (49). En estados Unidos en el aino 2010 teniendo en cuenta
gue la mayoria de los residuos hospitalarios pueden ser infecciosos "La
Agencia de Proteccién Ambiental de EE. UU. Ha identificado la incineracion
de desechos médicos como una fuente importante de desechos
ambientales. Contaminacion por dioxinas, mercurio, otras sustancias
toxicas y particulas. Ya que la dioxina es un carcindgeno humano

conocido y el mercurio es una potente neurotoxina"(50).

Por ello la importancia del personal idoneo para estas actividades, se debe
tener en cuenta que las empresas encargadas de la recoleccién de estos
desechos deben tener medidas de aseguramiento que no permitan un
dano a la salud humana ni al ambiente, en Peru en el afio 2017 se realizo
un estudio en una empresa en donde “se identificaron 77 peligros a los
que se exponen los trabajadores de la empresa. A esto se le adiciona que
se produjeron 25 toneladas de residuos en el proceso de extraccion de
materias primas y fabricacidén del producto, la peletizacién del plastico que
también presenta un alto indice con un porcentaje de 31% vy la
aglomeracion de plastico con un 23% ademdas de la recoleccion vy

transporte de residuos sélidos con un 15%"” (53).

En relacién a el area de Central de Esterilizacion, se tiene una clasificacion
por colores de canecas que permiten la amortiguacion de los desechos
infecciosos y no infecciosos en donde las canecas rojas se utilizan para
los productos infecciosos y las verdes o grises dependiendo de la

institucidon se utilice para los productos reciclables , para que al momento
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de la disposicion final de estos residuos sea de la manera mas adecuada

y nho interfiera en la salud humana ni en el medio ambiente (60).

Tabla 6. Descripcion de los efectos ambientales producidos por

productos plasticos.

Autor/Pais/afo Tipo de | Poblacion o | Cantidad Disposicién Final
Estudio muestra

Yong et al/Corea | Revision de | 4 hospitales | Entre el afio | Incineracién
del Sur/2005.4° la literatura | de Corea del 1996 al 1997

hubo un

sur incremento de

plastico del

8,8%.

2,9%,

6598

toneladas en

1996.

McDermott et al/ | Revision de | Areas de un | Los hospitales | Incineracién
la literatura | hospital en | en Estados

Estados Estados unidos
unidos/2010.3° Unidos generan mas
6600
toneladas de
desechos  al
dia de los
cuales el 85%
se refieren a
residuos
solidos como
los plasticos y
cartén
Castillo et al/ | Descriptivo | Areas La generacion | No identificada
. especificas de residuos de
Colombia/ d A
e mayor | plastico y
2013.%1 consumo de | polietileno por
desechos (kg/dia) desde
el 2011 al
2013 es de:
2011
(18,96%),
2012

(38,45%) vy
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2013
(42,43%)
dando
evidencia de
su incremento

Sobia M et al/ | Estudio de | Hospital de | Los desechos | Incineracion
. - Lahore en | por dia del
China/2014. casos Pakistan/ hospital es
China 297

kilogramos los
cuales
comprenden
plasticos en
un 71.0% vy en
2.5%
desechos
plasticos que
mezclan
desechos
médicos
plasticos para
un total de
73.5%, por lo
tanto el 10%
de estos
residuos
generados por
la muestra se
consideran
infecciosos

Ramos Ascue et | Descriptivo Empresa El  uso de | No identificado
plastico

al/Pert/2017.53

recolectora
de desechos
plasticos en

Perd

presenta un
alto indice del
31%, la
aglomeracion
de plastico con
un 23%
identificando
un total de 77
peligros que
pueden
presentar los
trabajadores
que manejan
estos
residuos.
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Wyssusek KH et

al/Australia/2019
54

Revision de

la literatura.

Area de
quiréfanos
en un
hospital de
Australia

Los
Quiréfanos
producen
2300kg de
residuos por
afio de los
cuales, los
reciclables de
plastico, 40%
era
polietileno,
21%
polipropileno,
10%
copolimeros y
23% cloruro
de  polivinilo
productor de
dioxinas al
aire.

Incineracion

7.3 CANTIDAD DE AGUA UTILIZADA EN LOS HOSPITALES.

El uso de agua en las instituciones hospitalarias es uno de los mas grandes
recursos que se necesitan para la produccidon en sus diferentes areas,
cabe resaltar que el agua es un recurso renovable, pero teniendo en
cuenta su adecuado manejo. “En el area de central de esterilizacidon
exactamente en el area de lavado y desinfeccion el tipo de agua que se

debe utilizar un sistema de destilado o desmineralizado del agua para el

lavado del instrumental” (21).

En cuanto al uso del agua, la informacidon encontrada fue muy escasa en

cuanto al enfoque de Central de Esterilizacién por ello se analizd un

articulo que refiere:
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El uso de agua dependiendo el area hospitalaria varia en la cantidad de
pacientes que se encuentren ingresados en el momento, “en 1995 en uno
de los centros mas grandes de atencion médica e investigacion de Boston
se llevd a cabo un estudio de caso del uso de agua, debido a que los
costos de agua y alcantarillado se elevaron por ello fue necesario una
reestructuracién de los hospitales, para asi implementar medidas

innovadoras para el ahorro de agua” (55).

En cuanto a la muestra se tuvo en cuenta las diferentes areas de los
Hospitales en Norwood de Massachusetts en donde se dividié el muestreo
por las instalaciones como con una capacidad de 138 camas, admisiones
de pacientes ingresados de 5.100 a 11.600 por afio y un consumo de agua
anual que varia de 15 a 67.2 millones de galones; en donde “los procesos
médicos con un 14% de gasto de agua, el area de lavanderia con un 5%,
cafeteria 9%, calefaccidon y aire acondicionado de manera sencilla 23%,

atencién sanitaria 42% vy otro servicios con el 9% de consumo” (55).

“En donde el gasto aproximado de agua que genera un hospital es de 40
a 350 galones aproximadamente por dia y anualmente con un aproximado
de 15 a 67.2 millones de galones esto varia de acuerdo al flujo de
pacientes, nUmero de camas y pacientes ingresados” (55). Igualmente,
estos valores son dados de acuerdo al uso de agua con mayor frecuencia

de las instituciones prestadoras de servicios de salud.
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Figura 2. indice de valores del uso de agua por area

Medical (

Processes 14 %

Laundry 5 %

Cafeteria/
Food Service

HVAC
23%

o

9%

-

Sanitary

42%

Misc./ Unaccounted

9%

Tabla 7. Cantidad de agua utilizada en los hospitales.

Autor/Pais/anho Tipo de Estudio Poblacion o | Cantidad

muestra
Massachusetts Estudio de casos Hospitales en | consumo de agua
Water  Resources Norwood de | anual que varia de
Authority/Estados Massachusetts 15 a 67.2 millones
Unidos/1995.5° de galones

7.4 PRINCIPALES SUSTANCIAS CON POTENCIAL CONTAMINANTE
EN EL AGUA DE LOS HOSPITALES

Los efluentes provenientes de las instituciones hospitalarias, es uno de

los destinos del recurso hidrico que causan una gran preocupacion no solo

en el medio ambiente sino también en la salud de los humanos, los

hospitales segun la variante anterior utilizan una cantidad determinada

de agua en sus procesos.

De acuerdo a la informacion encontrada, la mayoria de contaminantes

hacen parte de la categoria de medicamentos, tales como los antibiéticos

y los analgésicos, una de las caracteristicas que cabe resaltar es el
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tratamiento que se le da a estos efluentes en su disposicién final, ya que
si no se hace de la manera adecuada puede traer problemas tanto para
la salud de los seres vivos como en el medio ambiente es las poblaciones

aledafas especificamente.

Ya que en central de esterilizacion no se hace uso de medicamentos esta
informacion no se tomd en cuenta para su analisis, sino aquellos que
tuvieran un aporte indirecto y directo con la Central de esterilizacién,
especificamente el area de lavado y desinfeccién por ello se tuvieron en

cuenta cuatro articulos a analizar.

En relacién a los principales contaminantes del agua producto de las
centrales de esterilizacion especificamente en el area de lavado y
desinfeccion se logré analizar que, “segun un estudio realizado en el afio
2005 en Francia sobre el destino del glutaraldehido en las aguas
residuales del hospital y los efectos combinados del glutaraldehido y los
surfactantes en organismos acuaticos dando evidencia que los
componentes principales de los detergentes, se usan ampliamente en los
hospitales para eliminar los organismos patdgenos que causan

enfermedades infecciosas nhosocomiales” (57).

“Después de su uso, desinfectantes y surfactantes llegan juntos a la red
de aguas residuales, que causa la contaminacion de los recursos hidricos
y constituye un riesgo ecoldgico para los organismos acuaticos, dando
como resultado que el glutaraldehido es altamente téxico para los

organismos acuaticos” (57).
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“Teniendo en cuenta que el glutaraldehido es un desinfectante de alto
nivel utilizado en el drea de central de esterilizacién, especificamente en
el area de lavado y desinfeccidn se tomo en cuenta su analisis ya que no
solo es considerado como una sustancia tdoxica” (58). “Segun un estudio
realizado en el afio 2005 el glutaraldehido también se emplea en la
extraccion de petrdleo en la costa y procesamiento de plantas de celulosa
ya que se ha propuesto como un candidato para tratar el agua de lastre
de los buques, lo que podria resultar en un aumento sustancial en la

liberacion ambiental” (58).

A raiz de esta investigacion en el afio 2017 en Portugal se realizé un
estudio para evaluar los niveles de toxicidad del glutaraldehido en los
cuerpos de agua dando evidencia que “El Glutaraldehido es
moderadamente toxica para los organismos acuaticos con valores de
toxicidad que van desde 3,6 mg / L hasta 31,3 mg / L para las especies
analizadas. Ademas, el glutaraldehido tenia un efecto biocida similar en
los organismos, que parecia ser independiente del nivel tréfico, aunque

los micro crustaceos mostraron ser ligeramente mas sensibles” (59).

Por ello es que es necesario que el tratamiento de estas aguas residuales
sea el adecuado, para que en el momento de su vertimiento en el

alcantarillado sea el indicado para el ambiente y los humanos.

Segun un estudio realizado en Brasil en el aflo 2017 en donde utilizaron
“para el tratamiento de los efluentes hospitalarios exactamente en el area
de lavanderia una planta de UV / H202, la cual indicé que el pH inicial no

tuvo un efecto significativo en la eliminacién de la DQO (Demanda quimica
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de oxigeno), y el proceso se vio favorecido por el aumento en la relacion
[H202] / DQO” (60).

“El color y la turbidez se redujeron satisfactoriamente después de la
aplicacién del tratamiento previo fisicoquimico y la DQO se elimind
completamente mediante el proceso UV / H202 en condiciones adecuadas”
(60). “Los resultados de este estudio muestran que el AOP (Procesos de
oxidacién avanzada) UV / H202 es un candidato prometedor para el
tratamiento de aguas residuales de la lavanderia hospitalaria y debe
explorarse para permitir la reutilizacion de las aguas residuales en el

proceso de lavado” (59).

Es necesario aclarar que no se encontraron fuentes exactas sobre el area
de central de esterilizacion, pero si fuentes que indirectamente nos

sirvieron como indicadores para dar respuesta a las variables.

Tabla 8. Principales sustancias con potencial contaminante en la

disposicion del agua de los hospitales.

Autor/Pais/afo Tipo de Estudio Poblacion o muestra Efecto ambiental en

cuerpos de agua

Larissa et al/no | Descriptivo tres cuerpos de agua El glutaraldehido se
identificado/2005.57 -Pseudokirchneriella emplea en la
subcapitata extraccion de
-el alga verde,P. | petrdleo en la costa
subcapitata y procesamiento de
-Ceriodaphnia dubia plantas de celulosa

ya que se ha
propuesto como un
candidato para
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tratar el agua de
lastre de los
bugues, lo que
podria resultar en
un aumento
sustancial en la
liberacién

ambiental.
Evens et al /| Descriptivo Se utilizaron 3 mezclas | e| glutaraldehido es
Francia/ 2005.58 quimicas sobre | altamente  téxico
Daphniay anionica, | para los
cationica Y | organismos
surfactantes no i6nicos | acuaticos, teniendo
al doble de SU | en cuenta la
concentracién micelar | cantidad del
criticas producto que llega
a los cuerpos de
agua
Pereira et | Estudio embriones de Danio | El Glutaraldehido es

al/Portugal/2014.>°

experimental

rerio y adultos

moderadamente
toxica para los
organismos
acuaticos con

valores de toxicidad
que van desde 3,6
mg / L hasta 31,3
mg / L para las
especies
analizadas.
Ademas, el
glutaraldehido tenia
un efecto biocida

similar en los
organismos, que
parecia ser
independiente del
nivel trofico,
aunque los
microcrustaceos
mostraron ser
ligeramente  mas
sensibles

Zotesso et al/
Brasil/2017.50

Estudio

experimental

lavanderia hospitalaria

El UV / H202 es un
candidato

prometedor para el
tratamiento de
aguas residuales de
la lavanderia
hospitalaria y debe
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explorarse para
permitir la
reutilizaciéon de las
aguas residuales en
el proceso de
lavado
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8. DISCUSION

En el presente estudio, se analizaron los residuos generados por los plasticos

y los potenciales contaminantes en aguas, asi como su volumen.

De las cuales la informacion que se buscaba al respecto de cada una era
muy escasa, sin embargo, esta investigacién sirve como una herramienta
que permite a los futuros estudios relacionados con el tema avanzar y crear

nuevas alternativas para su investigacion.

“Segun las normativas regionales en el decreto 351 del 2014 Colombia
afirma que el plastico es un residuo no peligroso, ya que no le causa ningun
dafio al medio ambiente o a la salud humana y se encuentra en una
subcategoria de residuos para reciclar debido a su largo periodo de

degradacion” (5).

“Lo cual en comparacién con la investigacion realizada, se puede determinar
gue al ser unos de los productos mas utilizados en las instituciones
hospitalarias superando porcentajes mayores del 50% por institucién” (45) ,
“es considerado un riesgo ambiental ya que la mayoria de estos productos
son utilizados para tratar a los pacientes y por ello tiene un alto contacto
con otros productos como: agentes esterilizantes, desinfectantes,
secreciones, medicamentos y entre otros compuestos” (5), que evitan que
puedan ser procesados como residuos no peligrosos; una de las alternativas
segun la investigacién realizada “es la incineracion, que permite una

reduccidn de estos residuos” (45).
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Pero una de las mayores preocupaciones que se evidenciaron son los
compuestos del plastico PVC ya que si no nos tratados de una manera
adecuada pueden “liberar dioxinas y furanos al medio ambiente provocando

una contaminacién en el aire” (46).

En las centrales de esterilizacidn especificamente el uso de plasticos y
polipropileno se encuentra en el area de empaque, ya que la mayoria de
estos tienen un compuesto plastico o de polipropileno, los cuales van a ser
sometidos a una esterilizacidn, y por ende a un agente esterilizante, “para

después ser distribuidos a las diferentes areas del hospital” (18).

Por lo tanto en la revisidn que se realizd con respecto al uso de plastico en
los hospitales y en la investigacién realizada sobre el manejo de desechos
sélidos se comprobd que es uno de los productos mas utilizados en las
instituciones (47) y que en caso de no tener un adecuado manejo de estos,
no podran ser reciclados y necesitaran un tratamiento el cual consiste en la
incineracion , la cual debe ser manejada por personal bien capacitado (49),

para evitar contaminantes que afecten el medio ambiente y la salud humana.

En cuanto al uso del agua y los principales contaminantes de esta por los
efluentes hospitalarios, segun la literatura “los hospitales consumen cuando
hay disponibilidad del recurso, el 70% va destinado a la parte de equipos
mecanicos hasta el transporte de aguas servidas y el 30% para el consumo
humano, bebidas, alimentos, bafios y para el lavado de manos” (16), dando
evidencia segun lo encontrado en la literatura cientifica que las
disponibilidad de agua es considerada de acuerdo a el drea y a el numero

de camas y pacientes que se encuentren por institucién ya que la capacidad
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y admisién de estos mismos anualmente dan como “total de consumo una

cantidad de 5 a 67.2 millones de galones” (51).

Pero debido a la poca informacién que se pudo recolectar sobre el uso de
agua, ya que ninguno especificaba el area de central de esterilizacion,
teniendo en cuenta que en esta el area que mas consume en su proceso de
lavado y desinfeccién, por ello es necesario resaltar que no se encuentran
fuentes viables que nos permitan conocer el estado del agua en esta area

especifica de los hospitales.

“A raiz del consumo de agua de los hospitales, al momento de su disposicidn
los vertederos o aguas residuales producidas por los efluentes hospitalarios
son una de las mayores preocupaciones por su contaminacién a los cuerpos
acuaticos, en donde se encuentran productos como Farmacos parcialmente
consumidos, vencidos, deteriorados, alterados y/o Excedentes, citotoxicos,

metales pesados y reactivos” (55).

Pero debido a que ninguno de estos esta relacionado directamente con la
central de esterilizacion, se encontraron solo de la categoria de reactivos en
donde encontramos el glutaraldehido, “con respecto al medio ambiente la
teoria indica que el glutaraldehido es una sustancia téxica para los

organismos acuaticos” (44).

Por tal razén el mal manejo de este desinfectante y esterilizante en el ambito
hospitalario han generado “contaminacién hidrica provocando el
desequilibrio del recurso hidrico” (53), pero segun lo investigado los efectos

que este puede producir se evidencian de acuerdo al nivel de uso del
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producto, “ya que en la mayoria de articulos encontrados afirmaban la

toxicidad de este en los cuerpos acuaticos” (52).

Este estudio permite tener una informacion mas detallada de la necesidad
que se maneja para los estudios sobre los efectos ambientales que producen

los hospitales y especificamente el area de Central de Esterilizacién.
Cabe resaltar que al ser un area representativa del instrumentador

quirdrgico es necesario ampliar las investigaciones para facilitar los

diferentes aspectos ambientales y econdmicos del hospital.
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9. CONCLUSION

Esta investigacidon es un estudio tipo Revision de la literatura sin tener en
cuenta un pais en especifico, sobre los efectos ambientales que es
producido por las instituciones hospitalarias, y en el area de Central de
Esterilizacién. Con base en la buUsqueda se puede concluir que la
informacion encontrada en las diferentes bases de datos en cuanto a el
area de central de esterilizacién no hay articulos que nos den referencias
y datos que nos permitan dar un informe exacto de la situacién actual del

impacto ambiental producido por esta area y a su vez de los hospitales.

Se determiné el estado actual de la literatura cientifica en base a las
instituciones hospitalarias en general dando un aporte indirecto a las
centrales de esterilizacion, teniendo en cuenta que son los paises
europeos y asiaticos los pioneros en cuanto a informacién sobre el

ambiente y a raiz de esto se concluyo:

e Es nula la informacién cientifica referente al drea de Central de
esterilizacién en cuanto al impacto ambiental que esta produce en
el drea de empaque y lavado y a su vez la informacion sobre el
impacto ambiental producido en los hospitales en general es muy
limitada.

e El impacto ambiental producido por los hospitales en cuanto al uso
del plastico es el mas elevado, determinado por la cantidad de
desechos ya que supera mas del 50% de los residuos sélidos
producidos por las instituciones.

e El plastico es uno de los productos reciclables con periodo de

biodegradacién mayor a 400 anos, y el que menos se puede reciclar
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en las instituciones hospitalarias debido al contacto con peligros
bioldgicos, tornandolo un material peligroso por lo que tiene que
someterse a procesos de incineracion.

En cuanto al uso del agua, las fuentes viables que se tienen para
determinar el volumen de agua utilizado en las diferentes
instituciones son escasas y a la vez no son actuales, lo que dificulta
saber con exactitud esta informacién.

Se pudo determinar los principales contaminantes provocados por
los efluentes hospitalarios, dando evidencia que en su mayoria son
productos farmacéuticos

En cuanto a la central de esterilizacidn y sus principales
contaminantes en el agua, se pudo determinar que los
desinfectantes como el glutaraldehido, son contaminantes téxicos
para los cuerpos de agua, pero, dependiendo de la cantidad de

concentracidon que se encuentre de estos en las aguas residuales
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10. RECOMENDACIONES

Universidad El Bosque

Facultad de Medicina:

Brindar un enfoque a nuevas investigaciones que estén relacionadas
al impacto ambiental y sostenibilidad que puedan solventar
soluciones de esta problematica a las instituciones prestadoras de
salud.

Programa de Instrumentacion Quirdrgica:

Generar un nuevo campo al area investigativa que permita
profundizar en el area de Central de Esterilizacion, siendo esta el
area encargada de los instrumentadores quirurgicos, permitiendo
que las nuevas investigaciones abran nuevas perspectivas para
mitigar el impacto ambiental que se produce en esta area, ya que
hasta el momento la literatura cientifica no brinda ningln tipo de

informacion.

Instrumentadores quiriargicos y personal hospitalario:

Implementar nuevas alternativas y capacitaciones que ayuden a
ampliar el conocimiento y la importancia que tiene el impacto
ambiental que es producido por los hospitales, teniendo en cuenta
soluciones que no solo beneficien el ambiente sino también la salud

humana y la economia de los hospitales.
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e A los futuros Investigadores que deseen darle continuacién a la
investigacidn, visitar la Asociacién Colombiana de Esterilizacion, la

cual puede servir como guia y referencia que aporten a una nueva

perspectiva para la investigacion.
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11. ANEXOS
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