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¢SON RESPONSABLES
LAS CLINICAS EN
EL MANEJO DE SUS
RESIDUOS PELIGROSOS?

La informalidad en el manejo de residuos hospitalarios genera graves danos al ambiente
y a comunidades aledanas. Exijamos un cumplimiento eficiente de las normas

robablemente, la menor preo-
cupacién que tenemos al mo-

mento de asistir a un centro de

salud es conocer detalladamen-

te a dénde va a parar todo el contenido
de los tachos y qué proceso final se le da;
sin embargo, este no puede ser tomado
como un tema menor. La peligrosidad de
algunos residuos hace que una mala ges-
tién de los mismos impacte gravemente
en el ambiente y en la salud de las co-
munidades aledafias. ;Cudn consciente
somos de ello? Sélo entendiendo la ade-
cuada clasificacién y manejo que debe
recibir cada tipo de desecho podremos
contribuir, desde nuestra posicién, a que
infecciones indeseadas no se propaguen.
El primer grupo, y mayoritario a la
vez, lo conforman los llamados residuos
comunes, “alrededor del 80% de los re-
siduos generados en los centros médicos
corresponde a desechos comunes, igua-
les a los que se generan en el hogar o la
oficina. Si no se los mezcla con residuos
mads peligrosos, la mayor parte puede re-
utilizase o reciclarse”, refiri6 la Dra. Ma-
ria Della Rodolfa, responsable de Pro-
gramas de la Organizacién Internacional
de Salud Sin Dafio, con sede en Argen-
tina. En ese sentido, el tratamiento que
estos necesitan no varfa del que se les da
a una organizacién de cualquier otro ru-
bro, “la mayoria de los residuos del sec-
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tor del cuidado de la salud es semejante
a los producidos por un edificio de ofici-
nas o un hotel (papel, cartén y residuos
de comida). Los centros médicos pueden
llevar a la prdctica programas sencillos
que desvien estos materiales del circui-
to habitual para poder ser recuperados y
reciclados, disminuyendo de esa manera
los costos de disposicién”, afiadid.

En efecto, el bidlogo Elmer Quichiz,
Director ejecutivo de ecologia y protec-
cién ambiental afirmé que la norma tée-
nica de salud 096, de Gestién y Manejo
de residuos sélidos en establecimientos
de salud y servicios médicos de apoyo,

@

promueve tales acciones, es decir, la
separacién de los mismos por cartones,
vidrios y pldsticos con el propdsito de
poder reciclarlos e inclusive venderlos,
“ello es posible siempre y cuando se ma-
neje bien el tema y no se mezclen con-
taminantes. No puede haber una gasa
en una bolsa negra, por ejemplo, porque
contamina todo el interior y deja de ser
residuo comun”, indicd.

El otro grupo de residuos requiere
desecharse con un minimo de manipu-
lacién por ser de mayor peligrosidad. Es-
tos conforman un porcentaje minoritario
del total y se dividen en dos: los biocon-
taminados, acumulados en bolsas rojas,
y los especiales, en bolsas amarillas. Los
primeros son aquellos que presentan pe-
ligrosidad patogénica y son generados en
dreas asistenciales de contacto con pa-
cientes como el centro quirdrgico, drea
de hospitalizacidn, de cirugfa, de cuida-
dos intensivos, entre otros. ‘“Hablamos
de bacterias, hongos, virus; o restantes
producto de la secrecién de pacientes,
tales como sangre, érganos extraidos,
placentas, todo aquello que tenga san-
gre y derivados”, detalld el bidlogo. Los
especiales, en cambio, son generados
en los servicios de laboratorios clinicos,
mantenimiento, radiologfa, etc. Estos,
de naturaleza corrosiva, inflamable, t6-
xica, explosiva, radioactiva o reactiva,
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tienen caracteristicas quimicas y fisicas
peligrosas. “Se refiere a sustancias qui-
micas, el mercurio de los termdmetros,
los revelados de rayos x, y demds sustan-
cias radioactivas que se puedan generar
en los centros de salud que brinden este
tipo de servicios”.

Las premuras por las que atraviesa
el personal médico, sobre todo en casos
de emergencia, son ampliamente cono-
cidas; sin embargo, la correcta separa-
cién de los distintos tipos de desechos
es de suma importancia si queremos dar
un paso mds hacia la sostenibilidad to-
tal. ;Qué nos corresponde a cada uno?
La Dra. Marfa de la Rodolfa responde,
“Al centro de salud, adoptar acciones
para implementar la normativa y rea-
lizar capacitaciones en forma frecuentes
para todo el personal que trabaja en el
establecimiento esté informado sobre la
correcta segregacién de los residuos. En
cuanto a la ciudadanfa, cuando ingresa
a un establecimiento de salud, le corres-
ponde segregar los residuos comunes,
que son similares a los domiciliarios, en
los contenedores dispuestos para este
tipo de residuos”.

REDUCCION Y MINIMIZACION

Tan importante como una capacitacién
en temas de segregacién y clasificacién
de desechos para optimizar un posible
reciclaje, es también una adecuada ad-
quisicién de utensilios médicos. “Los
centros de salud deben conocer la clasi-
ficacién de los residuos generados en sus
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TRATAMIENTO ESPECIAL

Los residuos infecciosos mds peligrosos necesitan pasar por una planta de
tratamiento especial a fin de reducir todo tipo de riesgo contaminante en
el ambiente. Entre los sistemas de tratamiento mds criticados estd la inci-
neracion, del
Salud Sin Dafio, la Agencia de Proteccién Ambiental de EE.UU. anuncié
en 1994 que los incineradores de residuos hospitalarios eran responsables
de un 40% de la contaminacién atmosférica por dioxinas de todo el pafs.
“Se debe legislar el uso de alternativas a la incineracién, como el autoclave,
0s”, completé la Dra. Marfa Della

a sus graves efectos contaminantes. Segun informacién de

para el tratamiento de residuos infecc
Rodolfa.

Segun Quichiz, el empleo de este sistema es la dltima opcién en nuestro
pafs. “La incineracién en el Perd no estd prohibida, pero la Ley de Resi-
duos Sélidos establece que es la Ultima opcién que se puede implementar,

teniendo en cuenta los dos controles en las cdmaras de combustién que la

ley exige (cdmara primaria y secundaria), lavador de gases y controles de
las dioxinas y furanos con la periodicidad que establezcan el estudio de
impacto ambiental”.

Saludablemente, el sistema de autoclave se viene implementando en
plantas de tratamiento de residuos hospitalarios, como el perteneciente al
Hospital Hipdlito Unanue inaugurado este afio. El proceso consiste en una
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esterilizacién a vapor y trituracién, la que permite una destruccion total de

patdgenos, reduccién de un 70
los efec

instalaciones y trabajar para minimizar
su generacién desde el momento mismo
de la compra de los distintos insumos”,
refirid la especialista de Salud Sin Dafio.
Segun informacién que ofrece la organi-
zacién en saludsindanio.org, “muchos
pacientes creen sin razén que darse una
inyeccidén es mejor que tomar un com-
primido. Sin embargo, las jeringas uti-
lizadas pueden llegar a diseminar infec-
ciones como VIH y hepatitis. Siempre
que exista un tratamiento equivalente
por via oral, éste debe ser el método ele-
gido en primer término”.

Ademds sostienen que los responsa-
bles de las compras deberfan considerar
la cantidad y toxicidad de los residuos
generados por un determinado produc-
to antes de adquirirlo, evitando adquirir
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del volumen de los residuos, y no produce
ontaminantes que s genera la incineracién.

articulos que contengan PVC, mercurio,
plata, BPA u otros materiales tdxicos, “se
recomienda elegir productos reutilizables
después de esterilizarse por sobre los des-
cartables. Cuando los mismos productos
sean equivalentes, se debe optar por el que
tenga el envase menos pesado o que pueda
reciclarse con mayor facilidad, y asf lograr
una verdadera diferencia entre lo que el es-
tablecimiento tiene que pagar para realizar
la disposicién de los residuos que genere y
el ingreso que produzca a partir de lo que
pueda vender para ser reciclado”.

DESTINO FINAL

Hace casi un afio, el Hospital Hipdli-
to Unanue y la empresa responsable
del traslado de sus residuos, se vieron
envueltos en un escdndalo debido al
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hallazgo de desperdicios hospitalarios
procedentes del mismo en las riberas del
Rio Chillén. En aquel entonces se en-
contraron ajugas, gasas usadas, pafiales,
jeringas con restos de sangre y todo tipo
de material infeccioso. “Cuando los resi-
duos hospitalarios son vertidos en basu-
rales a cielo abierto, pueden contaminar
las aguas subterrdneas, debido al lixiviado
que se produce con el escurrimiento de
las aguas superficiales que provienen de
las lluvias y el ambiente por residuos que
contiene plomo, mercurio, entre otros.
Las poblaciones mds susceptibles son
aquellas que viven en asentamientos
cercanos a estos basurales”, manifestd la
Dra. Marfa Della Rodolfa.

El hecho en mencién demuestra que
la responsabilidad del centro de asisten-
cia médica, sea privado o nacional, en
cuanto a sus residuos debe concluir sélo
cuando estos son finalmente dispuestos
en rellenos sanitarios autorizados. “Algu-
nas clinicas no contrataban adecuadamen-
te a empresas operadoras del traslado de
residuos, puesto que algunas de ellas no
contaban con el registro en DIGESA ni la

La responsabilidad del
centro de asistencia médica,
sea privado o nacional,
en cuanto a sus residuos
debe concluir solo cuando
estos son finalmente
dispuestos en rellenos
sanitarios autorizados.

autorizacién de ruta de la Municipalidad
Provincial”, sefiald el especialista de DI-
GESA, Elmer Quichiz.

Todo lo mencionado hasta aqui debe
estar descrito detalladamente, segin ley,
en un Plan Anual de gestién de residuos.
Todo establecimiento médico tiene la obli-
gacién de presentar dicho documento a las
autoridades, pero ;Por qué no también a

la sociedad? ;Cudntos conocemos dicho
documento? ¢A cudntos nos importaba?
Sabiendo la importancia que tiene una
buena gestién en la salud de todos, es tarea
pendiente exigir transparencia de parte del
establecimiento de salud que nos atiende.
La preocupacién por nuestra propia salud
no debe diferir mucho de la preocupacién
por nuestro entorno.




