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La Red Global de
Hospitales Verdes
y Saludables en
Ameérica Latina

Presentamos la cuarta edicion del
informe Hospitales que curan el
planeta, una publicacion que muestra
gran parte de los resultados del
trabajo realizado por los miembros de
la Red Global de Hospitales Verdes

y Saludables en América Latina para
minimizar el impacto ambiental de sus
actividades y para promover la salud
ambiental de la comunidad.

ste afio, al igual que en la edicion 2019, el informe presenta secciones dedicadas
a compras sostenibles, cambio climatico, avances en la implementacion de

la Agenda Global y un resumen del trabajo de las instituciones ganadoras de
la edicion 2019 de los premios del programa Menos huella, mas salud, ademas de
una seccion con historias de liderazgo de profesionales de salud que trabajan en
instituciones que forman parte de la Red Global.

Ademas de las secciones habituales, esta edicion incluye un capitulo especial sobre la
respuesta de las instituciones a la pandemia de COVID-19, en la que recopilamos y des-
tacamos la implementacion de buenas practicas en el uso de desinfectantes, en el trans-
porte, en la reduccion de residuos generados y otras acciones relacionadas con lideraz-
go, compras sostenibles y mitigacion del cambio climatico.

En su edicion 2020, este informe constituye una muestra del trabajo en red de institu-
ciones de distintos paises y contextos, que logran afio tras afio superar sus resultados e
inspirar a mas establecimientos y sistemas de salud a trabajar en el mismo rumbo. Espe-
ramos que disfruten de la lectura, que les resulte inspiradora y que sirva para reconocer
el esfuerzo de quienes hacen realidad la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables
en América Latina.




Introduccion

alud sin Dafo es una organizaciéon no gubernamental internacional que

trabaja para transformar el sector del cuidado de la salud en todo el

mundo para que reduzca su huella ambiental, se convierta en un punto de
referencia para la comunidad en materia de sostenibilidad y se posicione como
lider del movimiento global para la salud y la justicia ambientales.

Desde hace mas de dos décadas, Salud sin Dafio tra-
baja junto con el sector salud para abordar los pro-
blemas ambientales que afectan la salud, a la vez que
promueve acciones para que este sector pueda liderar
con el ejemplo. Ante el escenario actual de la grave cri-
sis climatica que vive el planeta y frente al prondstico
desalentador que anuncia la ciencia —cuyas conse-
cuencias afectardn aln mas la salud de las personas,
especialmente la de las poblaciones mas vulnerables—,
el liderazgo de quienes trabajan en el sector salud y de
sus instituciones se ha vuelto crucial para avanzar en
soluciones que nos permitan abordar el problema.

En 2011, Salud sin Dafio cred la Red Global de Hospita-
les Verdes y Saludables y convocé a establecimientos
de salud de todo el mundo a comprometerse y trabajar
en la implementacion de la Agenda Global para Hospi-
tales Verdes y Saludables, un marco integral de salud
ambiental cuyo objetivo es promover una mayor soste-
nibilidad en el sector del cuidado de la salud para forta-
lecer los sistemas de salud a nivel mundial.

La Agenda Global esta compuesta por diez objetivos rela-
cionados entre si. Cada uno de estos objetivos es acom-
pafiado por una serie de acciones concretas que pueden
ser implementadas tanto por hospitales como por siste-
mas de salud.

La membresia a la Red Global es gratuita. Los hospita-
les, centros de atencion y sistemas de salud registran
su progreso por medio de resultados observables, al
tiempo que comparten sus mejores practicas y buscan
soluciones a los desafios que tienen en comun.

A continuacién, una sintesis de los diez objetivos de la
Agenda Global.

=

Liderazgo: priorizar la salud ambiental
como imperativo estratégico

Sustancias quimicas: reemplazar las sus-
tancias quimicas nocivas con alternativas
mas seguras

Residuos: reducir, tratar y disponer de
manera segura los residuos de estable-
cimientos de salud

Energia: implementar la eficiencia ener-
gética y la generacion de energias
limpias renovables

Agua: reducir el consumo de agua de los
hospitales y suministrar agua potable

Transporte: mejorar las estrategias de
transporte para pacientes y empleados

Alimentos: comprar y proporcionar ali-
mentos saludables cultivados de manera
sustentable

Productos farmacéuticos: gestionar y
disponer los productos farmacéuticos
en forma segura

Edificios: apoyar el disefio y la construc-

cion de hospitales verdes y saludables

Compras verdes: comprar productos y
materiales mas seguros y sustentables
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En Salud sin Dafio, creemos que cada uno de los actores del sector salud (trabajadores, centros de atencion,
hospitales, sistemas y ministerios, entre otros) puede repensar su rol y liderar el cambio. A través de diferentes
estrategias e iniciativas, buscamos llegar a la mayor cantidad de trabajadores de salud de América Latina, con el
objetivo de darles las herramientas que les permitan redoblar los esfuerzos para transformar el sector salud y liderar

el camino hacia un mundo mas saludable.

-HUELLA
+SALUD

El programa Menos huella, mds salud es una iniciativa
de Salud sin Dafio que cuenta con varios afios de de-
sarrollo y que tiene como principal objetivo acompafiar
e incentivar a los miembros de la Red Global en Amé-
rica Latina en el monitoreo del impacto de su trabajo
a través de la implementacion la Agenda Global para
Hospitales Verdes y Saludables.

Desde sus inicios, el programa proporciona herramien-
tas para el monitoreo en gestién de los residuos y de
la energia, asi como actividades de capacitaciéon para
fortalecer las capacidades de los equipos de trabajo.
En 2016, el programa incorpord una herramienta para
el calculo de la huella de carbono de establecimientos
de salud, un curso virtual y una guifa para facilitar su uso.
En 2019, se sumd una herramienta para el monitoreo
del trabajo en compras sostenibles y, en 2020, una he-
rramienta para el monitoreo del trabajo en el marco del
objetivo Agua.

Esta iniciativa, pensada para acompafiar el trabajo de
los miembros de la Red Global en América Latina, se
ha ido fortaleciendo con el correr de los afios. A la vez,
a medida que se agregaron nuevas herramientas, tam-
bién se evidencié un continuo aumento en la cantidad
de instituciones comprometidas con las acciones que
se proponen.

(i

a5 Red Global

Todos los miembros de la Red Global de Hospitales
Verdes y Saludables tienen acceso a Conectad@s, una
plataforma virtual que les permite ingresar a:

. El centro de datos Hipdcrates, la primera plataforma
internacional disefiada para que el sector salud mida las
acciones que lleva adelante para reducir su huella am-
biental. Alli, los miembros determinan una linea de base
para monitorear avances, documentar logros y registrar
el progreso en el trabajo a lo largo del tiempo, ademas
de postularse para nuestro programa de premios.

i 4
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HIPGCRATES

- Un espacio virtual de aprendizaje, con herramientas y
cursos de capacitacion disefiados para ayudarlos a re-
ducir su huella ambiental.

- Un centro de informacién, en donde acceden a re-
cursos y documentos técnicos con acciones detalladas
que ayudan a planificar y fortalecer sus iniciativas.

Herramienta para monitoreo del objetivo Agua

En 2020, el programa Menos huella, mas salud incorpord una nueva herramienta para el monitoreo de acciones rela-
cionadas con el objetivo Agua, que esta disponible en la plataforma Conectad@s para todos los miembros de la Red
Global en América Latina. A partir de los reportes que se generen con esta herramienta, se espera conocer y monitorear
el nivel de avance de la implementacion de sistemas de manejo del agua en los establecimientos de salud de la region.

CAPITULO 1: LA RED GLOBAL DE HOSPITALES VERDES Y SALUDABLES EN AMERICA LATINA
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Premios del programa “Menos huella, mas salud”

Desde 2016, cada afio lanzamos una nueva convocatoria del programa de premios Menos huella, mas salud, una
iniciativa que se propone reconocer los esfuerzos de los establecimientos de salud de América Latina que forman

parte de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables'.

Por un lado, buscamos reconocer a quienes estan dando sus primeros pasos en el monitoreo de su huella ambien-
tal. A su vez, en la edicién 2019 —cuyos ganadores forman parte de este informe?—, sumamos nuevas categorias,
de manera de poder destacar no solo a las instituciones que llevan afios trabajando en Energia y Residuos, sino a
aquellos establecimientos que han demostrado cambios significativos en la reduccion de la huella de carbono y la

implementacién de iniciativas de compras sostenibles.

Es importante destacar el aumento sostenido de las instituciones que anualmente responden a la convocatoria en las distintas
categorias, lo que evidencia el crecimiento y fortalecimiento de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en la region.

Premio al
liderazgo

Reconocimiento
al compromiso y
al liderazgo

Capacitacion

Desde 2012, organizamos seminarios web gratuitos so-
bre temas vinculados con la salud y el ambiente. En mu-
chas ocasiones, son los propios miembros de la Red Glo-
bal quienes cuentan sus avances en la implementacién
de los objetivos y comparten sus resultados con el resto
de la comunidad del sector salud. Ademas, realizamos
sesiones virtuales exclusivas para miembros de la Red
Global con el objetivo de promover el intercambio vy la
discusién sobre temas de relevancia para su trabajo.

Hasta diciembre de 2020, hemos realizado 58 semina-
rios web gratuitos con participantes de toda América
Latina. Todos los videos estan disponibles en nuestro
canal en YouTube?®.

1. Mas informacion: www.hospitalesporlasaludambiental.net’huella-premios/

Premio a la

trayectoria

A su vez, organizamos cursos virtuales de capacitacion
en gestion de residuos, manejo de sustancias quimicas,
eficiencia energética y célculo de la huella de carbono,
con el objetivo de fortalecer la formacion del personal
del sector salud que implementa la Agenda Global en sus
instituciones. Estas capacitaciones virtuales conviven con
los talleres presenciales que se organizan en diferentes
ciudades del continente, en ocasion de la realizacion de
conferencias, reuniones de miembros u otros eventos re-
lacionados con la sostenibilidad en el sector salud.

En los ultimos afios, también hemos desarrollado pro-
gramas virtuales de capacitacion en liderazgo de la sa-
lud por el climay comunicacién del cambio climético?.

2. Listado completo de ganadores de la edicién 2019: www.hospitalesporlasaludambiental.net/ganadores-2019/

3. wwwyoutube.com/saludsindanio
4. Més informacién: www.saludsindanio.org/capacitacion
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Huella de carbono

Durante los Ultimos afios, la herramienta para el célculo
de la huella de carbono de establecimientos de salud
—disponible para nuestros miembros en Conectad@s—
ha sido actualizada y se ha convertido en un valioso
instrumento para que las instituciones de salud puedan
monitorear sus emisiones de gases de efecto inverna-
dero y establecer sus planes de mitigacion.

Desde 2019, organizamos diferentes actividades para
promover el célculo de la huella de carbono entre los
miembros de la Red Global en América Latina. Ademas
de sesiones virtuales, hemos realizado jornadas simulta-
neas y colectivas de capacitacién y uso de la herramienta
—a las que hemos denominado huellatones— de manera
presencial en Chile, Colombia y Costa Rica, de las que
participaron mas de 100 establecimientos, quienes luego
compartieron sus resultados con Salud sin Dafio.

Hasta fines de 2020, la herramienta habifa sido utiliza-
da por miembros de la Red Global de Argentina, Chile,
Colombia, Costa Rica y México, quienes han enviado el
célculo de su huella de carbono a través del centro de
datos Hipdcrates. Se espera que la cantidad de reportes
recibidos siga creciendo, para asi conocer cémo se com-
pone la huella de carbono de los establecimientos de
salud de la region segln su complejidad, pafs y cantidad
de pacientes atendidos.

DESAFIO

“ de la salud
por el clima

= El objetivo de esta iniciativa es movilizar al sector de
la salud en todo el mundo para proteger a la salud pu-
blica frente al cambio climatico. Se basa en tres pilares:

« Mitigacién: reducir la huella de carbono del sector salud.

« Resiliencia: prepararse para enfrentar los impactos de los
climas extremos y el cambio en los patrones de enfermedad.

« Liderazgo: educar al personal de salud y a la comunidad

y, al mismo tiempo, promover politicas de proteccion de
la salud publica frente a los efectos del cambio climatico.

5. Mas informacion: www.hospitalesporlasaludambiental.net/desafio-salud-clima/

Hasta diciembre de 2020, méas de 300 miembros de la Red
Global —que representan los intereses de mas de 22.000
hospitales y centros de salud en 35 paises— se han unido
al Desafio®. Todos estos establecimientos han demostrado
su interés en actuar para poner freno a la crisis climatica a
través de compromisos de reduccién de sus emisiones de
gases de efecto invernadero y otras acciones.

Hasta 2019, los participantes del Desafio habian repor-
tado colectivamente compromisos para la reduccion de
sus emisiones de carbono en mas de 34 millones de
toneladas métricas. Esto equivale a las emisiones que
9 centrales de carbén generan durante un afio y a un
ahorro de USD 3.200 millones en gastos de salud aso-
ciados a la contaminacion del aire.

Los participantes del Desafio de la salud por el clima
también reportaron haber ahorrado USD 394 millones
gracias al trabajo en eficiencia energética y la genera-
cién de energias renovables.

Nuevo indice “Menos huella, mas salud”

A principios de 2020, publicamos el primer informe de
avance del indice Menos huella, mas salud, que se
basa en el anélisis de los reportes que los miembros de
la Red Global en América Latina han compartido durante
2019 a través de las herramientas de monitoreo disponi-
bles en la plataforma Conectad@s.

El objetivo es avanzar en la construccion de un indice
que se fortalecerd a medida que aumente la cantidad de
reportes enviados por los miembros de toda la regioén,
en el que se podra observar el impacto en la reduccién
de la huella ambiental del sector salud en América Lati-
na, liderado por las instituciones que forman parte de la
Red Global en la regién. Con los datos recibidos durante
2020, se publicara la segunda edicion de estos infor-
mes de avance®.

6. Méas informacion: www.hospitalesporlasaludambiental.net/indice-menos-huella-mas-salud/

CAPITULO 1: LA RED GLOBAL DE HOSPITALES VERDES Y SALUDABLES EN AMERICA LATINA




Listado de instituciones participantes

Hospitales que curan el planeta

ste informe es una compilacion del trabajo que llevan adelante los hospitales y México
sistemas que integran la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América —~—
Latina, enmarcado en los objetivos propuestos por la Agenda Global. El fin principal - M

J,';p» Panama
ol -
Costa Rlca)h,(l

Colombia

de este documento es dar a conocer algunas de las iniciativas implementadas durante
los ultimos afios y destacar experiencias avanzadas en el camino hacia un sector salud
comprometido con la reduccién de su huella ambiental y climatica.

Los hospitales y sistemas de salud de América Latina que trabajan de manera sostenida en la implementacion de la Agenda
Global para Hospitales Verdes y Saludables estan demostrando que es posible brindar una atencion de la salud de calidad al
tiempo que reducen su huella ambiental —de modo de contribuir a un ambiente que no provoque enfermedades—, ademas
de actuar en la mitigacion del cambio climético y la busqueda de mayor resiliencia y capacidad de respuesta ante desastres.

Brasil

Desde Salud sin Dafio, queremos agradecer a quienes nos brindaron sus testimonios y compartieron los detalles
de su trabajo para la realizacién de este informe, que es solo un ejemplo de las acciones que se estan llevando
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adelante desde el sector del cuidado de la salud para lograr un mundo mas sostenible, justo y saludable.

Metodologia de seleccion de casos

Para identificar y seleccionar los casos que se presentan en
esta edicion, Salud sin Dafio lanzé una convocatoria a prin-
cipios de 2020 para que los miembros de la regidon compar-
tieran los mayores logros alcanzados en los Ultimos afios.

En una segunda etapa, se entrevistd a los referentes
de las instituciones que respondieron a la convocatoria,
lo que permitié seleccionar los mejores casos para su
publicacién. A su vez, quienes obtuvieron premios en la
edicién 2019 del programa Menos huella, mas salud en
las categorias Trayectoria y Liderazgo tuvieron garanti-
zado su lugar en el presente informe como parte de la
distincién que recibieron’.

-+ Los casos que aqui se relatan estan ordenados
en las siguientes secciones:

« Ganadores de los premios Menos huella, mas salud
- Compras sostenibles
- Cambio climatico y salud

- COVID-19

- Historias de liderazgo
« Avances en la implementacion de la Agenda Global

Es importante aclarar que el trabajo documentado en
cada una de las secciones muchas veces es transversal
y se desarrolla en simultdneo con la implementacion de
todos o varios de los objetivos de la Agenda Global.

Finalmente, queremos destacar que este informe es
s6lo una muestra de los avances y logros del trabajo de
los miembros de la Red Global en América Latina en su
conjunto. Se incluyen aqui ejemplos de sistemas de sa-
lud y hospitales de diversa complejidad de siete paises,
publicos y privados, que esperamos sirvan de inspira-
cién y sean replicados a lo largo de toda la regién.

Sabemos que aln quedan muchas experiencias por con-
tar. Los invitamos a participar de las distintas iniciativas de
la Red Global y a estar atentos a la préxima convocatoria
para ser parte de este informe. Para mas informacién visitar:
wwwhospitalesporasaludambiental nethospitales-que-curan-ekplaneta/

7 Ganadores de los premios Menos huella, mas salud 2019: www.hospitalesporlasaludambiental.net/ganadores-2019/
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= Argentina

- Hospital de Pediatria Profesor
Dr. Juan Pedro Garrahan

- Hospital Universitario Austral

» Hospital Regional Ushuaia
Gobernador Ernesto Campos

= Brasil

- Hospital Regional de Baixo Amazonas
do Para Dr. Waldemar Penna

- Santa Casa de Misericordia da
Bahia - Hospital Santa Izabel

= Chile

- Hospital Carlos Van Buren

- Hospital Las Higueras

- Servicio de Salud Valdivia

« Departamento Comunal de
Salud de Talca

T

= Colombia

- Servicios Especiales de Salud -
Hospital Universitario de Caldas

- Edificio Vida Centro Profesional
PH de Cali

- Hospital San Rafael de Pasto

- E.S.E. Nuestra Sefiora del Carmen
del Colegio

- E.S.E Hospital San Vicente de
Paul de San Juan de Rioseco

- E.S.E. Hospital San Vicente de
Paul de Fémeque

- E.S.E. Hospital Departamental
Universitario Santa Sofia de Caldas

- E.S.E. Hospital Santa Matilde
de Madrid

- Fundacién Hospital San Pedro

- E.S.E. Hospital San Rafael de Pacho

- Corporacion Hospitalaria Juan
Ciudad Méderi

- Fundacién Valle del Lili

« Fundacién Hospital Infantil Los Angeles

« E.S.E. Hospital Nuestra Sefiora del
Carmen de Tabio

« Clinica Infantil Colsubsidio

- Hospital San Vicente Fundacion
de Rionegro

= Costa Rica

- Hospital Clinica Biblica

- Hospital México

- Hospital Dr. Rafael Angel Calderén
Guardia

= Ecuador
- Hospital Ledn Becerra de Guayaquil

-+ México

- Centro Estatal de Vigilancia
Epidemioldgica y Control de
Enfermedades del Estado de México

- Hospital Municipal Villa del Carbdén

CAPITULO 1: LA RED GLOBAL DE HOSPITALES VERDES Y SALUDABLES EN AMERICA LATINA
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Hospitales
que reducen su
huella ambiental

Ganadores de la edicion 2019 de los
premios “Menos huella, mas salud”

Las instituciones que han sido
incluidas en esta seccion han recibido
las maximas distinciones en las
categorias Trayectoria y Liderazgo

de la edicidn 2019 de los premios del
programa “Menos huella, mas salud”.

no soélo sus resultados en la implementacion de los objetivos Residuos y Energia,
sino también en la reduccion de la huella de carbono y en compras sostenibles.

E n esta convocatoria, hemos invitado a los miembros de la Red Global a reportar

En todos los casos, constituyen un ejemplo claro y motivador de que es posible impulsar
cambios transformadores para la salud y el ambiente en las instituciones.
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Hospital de Pediatria
Profesor Dr. Juan

Pedro Garrahan
(Argentina)

Primer puesto - Premio a la trayectoria en la
reduccion de la huella ambiental en residuos 2019

| Hospital de Pediatria Profesor Dr. Juan Pedro

Garrahan es un centro publico de referencia para

la atencién de alta complejidad pediatrica en la
Argentina. Se trata de una entidad autarquica, financiada en
conjunto por el gobierno nacional y la Ciudad Auténoma de
Buenos Aires. Con una superficie de 116.204 m? (incluyendo
un entrepiso técnico de 32.242 m?) y 588 camas, realiza
un promedio de 2.000 consultas diarias y cotidianamente
transitan por la institucién mas de 10.000 personasé.

El entrepiso técnico permite alojar todo el sistema de transporte horizontal de elementos
dentro del edificio. Es uno de los aspectos menos convencionales de las instalaciones,
ya que la condicion de horizontalidad no es comin en un edificio de esta magnitud. Este
sistema permite sintetizar al maximo los movimientos que debe realizar cualquier elemen-
to —entre ellos, los residuos— hasta llegar a su destino. Los residuos del establecimiento
llegan al entrepiso técnico y desde alli son trasladados al acopio final interno.

En los dltimos tres afios, el hospital ha estado presente en el reporte de Salud sin Dafio
gracias a sus logros en torno a la gestion de residuos durante la Ultima década.

La politica integral del Hospital Garrahan para la
gestion de residuos abarca el conjunto de actividades

Cultura de prevencion de riesgos en
manejo de residuos

En 2012, para alcanzar sus objetivos, el Hospital Garra-
han impulsé un nuevo paradigma: la cultura de preven-
cion de riesgos. De esta manera, el eje paso a ser la
concientizacién para la prevencién de posibles contin-
gencias y/o accidentes que pudieran producirse en el
trabajo diario (anteriormente, se trabajaba con los acon-
tecimientos ya consumados).

De ahien mas, las acciones que se fueron realizando y pro-
yectando tuvieron como objetivo sumar la cultura de la se-
guridad a la cultura organizacional. El hospital considerd que
un principio esencial de la salud ambiental era la prevenciéon
y que era necesario contar con informacion actualizada de
manera permanente, que fuera accesible y aplicable, facil-
mente comprensible, clara y técnicamente correcta.

Capacitaciones continuas al personal

resultados a lo largo del tiempo, consideran que es im-
portante ser constante en la sensibilizacion del personal.

= Entre 2014 y 2018, consiguieron los siguientes logros:

- Disminucion de la generacion de residuos de riesgo
biolégico en un 33,5 % con respecto al afio base.

- Disminucion de la generacion total de residuos en un 11 %.

- Aumento del porcentaje de residuos reciclados del 1,2 %
al 14,6 %, particularmente papel y carton.

- Grandes avances en residuos quimicos peligrosos, gra-

cias al desarrollo de un Programa de Residuos Farma-
céuticos que incluyé los residuos citostaticos al proceso.

Composicion de residuos por afio sobre el total

. . o 7o 100 %
basadas en el conocimiento cientifico, en los aspec- Para desarrollar la cultura de prevencién de riesgos, se propu-
tos técnicos, administrativos, econémicos y normati- sieron trabajar fuertemente en terreno, realizando visitas pe- ~ °°
vas legales, de manera de asegurar un buen manejo riddicas a los diferentes sectores del hospital, concientizando ~ 60%
de las diferentes corrientes de residuos desde su y capacitando al personal respecto a la correcta gestion de 40 %
generacién hasta su disposicién final. residuos. Desde los m@os q§| programa, estg monitoreo se 20%
lleva a cabo con una periodicidad preestablecida. g
2014 2015 2016 2017 2018
El hospital ha desarrollado un programa de capacitacion Residuos Riesqo Otros
continua. Para mantener sus indicadores y mejorar los Depmrmss  OREEERN: DbEkgee O pElpeses
8. Mas informacién: www.garrahan.gov.ar
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- La farmacia del hospital tiene produccién y fraccionamiento
interno de medicamentos. Gracias al Programa de Unidosis, a la
unidad del paciente llega la cantidad justa que se va a requerir.
- La implementacién de unidosis también impacta en la
generacion de residuos comunes, minimizando la can-
tidad de embalajes eliminados.

« Se compra todo aquello que no se puede elaborar
y también reciben donaciones (estricto control de las
fechas de vencimiento).

« Se busca disminuir la generacion de residuos a partir de me-
dicamentos vencidos. En el depésito de Farmacia, se realizan
relevamientos periddicos con el fin de identificar aquellos
medicamentos que venceran en los tres meses siguientes, a
partir de lo cual se pide el cambio a los laboratorios produc-
tores y se llama a otros hospitales del pais para ofrecerlos.

Proporcién de residuos peligrosos sobre el total generado

Entre 2014 y 2018, el porcentaje de residuos reciclados
aumentoé sustancialmente. La evolucion de los indicado-
res se debe a los progresos en el proceso de organi-
zacion institucional y en la concientizacion del personal.

Proporcién de residuos reciclados
sobre total generado por afio
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Disminucion del 23% en la generacion
de residuos peligrosos respecto a 2014

De acuerdo a la Organizacién Mundial de la Salud,
se calcula que un 85 % de los residuos generados
por la atencién sanitaria son desechos comunes,
exentos de peligro; el 15 % restante se considera
material peligroso que puede ser infeccioso, toxico
o radiactivo®. De ese 85 %, segun Salud sin Dafio,
hasta un 60 % puede ser reciclado y compostado.

Residuos de riesgo biolégico generados
por cama ocupada y afio
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Desde el inicio del ordenamiento de la gestion de
residuos, el objetivo fue llevar a cabo un abordaje
integral, para lo cual cuentan con un Comité
Multidisciplinario conformado por las areas de
Enfermeria, Control Epidemioldgico, Laboratorio,
Farmacia, Servicios Generales, Higiene y Seguridad
y Organizacién y Métodos, entre otros.

Préximos pasos

Uno de los préoximos desafios del Hospital Garrahan
consiste en la creacion de un Comité de Eficiencia Ener-
gética, como parte de la segunda fase del proyecto de
sistemas de refrigeracion eficientes, monitoreados y
saludables en hospitales®, financiado por la Fundacién
ClimateWorks™ e implementado por Salud sin Dafio y
Rock Environment and Energy Institute (REEI, socio es-
tratégico de Salud sin Dafio en China). La primera fase
consistio en una auditoria energética con énfasis en
refrigeracion. El objetivo de este proyecto es mejorar
la eficiencia energética de las instalaciones, reducir sus
emisiones de gases de efecto invernadero y disminuir
los costos directos e indirectos asociados.

Servicios Especiales
de Salud - Hospital

Universitario de Caldas
(Colombia)

Segundo puesto - Premio a la trayectoria en la
reduccion de la huella ambiental en residuos 2019

ervicios Especiales de Salud - Hospital Universitario de

Caldas esta ubicado en la ciudad de Manizales, en el

departamento de Caldas, Colombia. Es un hospital de
alta complejidad con un total de 180 camas y servicios que
incluyen atencién de emergencia y neonatologia. Su planta
fisica tiene una superficie de 22.000 m? y en sus instalaciones
se atienden 332 pacientes diarios promedio™.

La institucion, que recibié este mismo reconocimiento en 2017, es distinguida en
esta convocatoria por sus logros en el aumento de la proporcién de reciclables y
por la disminucién en la generacién de residuos de riesgo biolégico.

Esta es su tercera aparicion en el informe Hospitales que curan el planeta. En la edi-
cién 2019, destacamos sus avances en la implementacion de los objetivos Residuos
y Energia. Esto le ha permitido establecer metas a largo plazo, extender el horizonte
de proyectos y convertir iniciativas pequefias en grandes logros institucionales.

Diagnéstico y cuantificacion

Antes de 2017, el hospital ya desarrollaba politicas de residuos orientadas a la se-
paracién en origen, aunque lo hacia de manera aislada y sin ningun tipo de control
o seguimiento en el cumplimiento. Si bien posefan recipientes para separar los resi-
duos, no existia personal asignado a la verificacién de la calidad de la segregacién ni
a procesos de mejora. Por ello, la accion inicial fue realizar un diagnéstico completo
sobre la generacion de residuos a nivel general, algo que luego hicieron por areas.

9. OMS (2018), Desechos de las actividades de atencién sanitaria. Disponible en: wwwwho.int/es/news-room/fact-sheets/detail/health-care-waste
10. Salud sin Dafio, Sistemas de refrigeracion eficientes, monitoreados y saludables en hospitales. Disponible en: https://saludsindanio.org/americalatina/refrigeracion-hospitales
1. Mas informacion: www.climateworks.org

12. Més informacién: www.hospitaldecaldas.com
13. Para ver el listado completo de ganadores de esta convocatoria y las de afios anteriores, visite: https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/huella-premios/
14. Para ver los informes de afios anteriores, visite: https:/www.hospitalesporlasaludambiental.net/hospitales-que-curan-el-planeta/
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Composicién general de residuos por afio
sobre el total generado
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El hospital ha trabajado fuertemente en la segregacién de re-
siduos, lo que se demuestra claramente a partir de la variacion
de los porcentajes por tipo de residuo a través de los afios.

Acciones implementadas

« Unificacion de contenedores: antes de la implemen-
tacion de acciones en residuos, utilizaban tres contene-
dores para segregar los reciclables y muchas veces el
personal confundia los lugares correctos en donde de-
positar cada material. A raiz de eso, se decidié unificar en
dos colores: el contenedor azul se destind al descarte de
materiales de plastico y vidrio y el gris, a papel y carton.

- Nuevos convenios: se firmé un convenio con una em-
presa local para la separacion del material reciclable
directamente en el cuarto central de residuos de la insti-
tucion y se gestiono la compra del material.

« Aprovechamiento de materiales de remodelaciones
locativas: se realiza un proceso de separacién de re-
siduos con los contratistas que efectian remodelacio-
nes, verificando las condiciones iniciales y los posibles
residuos que se pueden enviar a reciclaje. Se destina
un espacio para su almacenamiento y separacion en el
cuarto central de residuos.

- Capacitaciones: se realizan capacitaciones para visitan-
tes, personal del hospital, proveedores que trabajan den-
tro de la institucion y colegios. Cuentan con un cronogra-
ma donde se consignan los temas especificos a abordar.

Las acciones enfocadas a mejorar el sistema de recicla-
je lograron que el hospital aumentara un 40% la reco-
leccion de reciclables respecto a 2014, lo que permitié
que en 2018 la proporcién de residuos reciclables sea
mayor al 20% del total de residuos generados.

Contenedores para residuos no peligrosos

Porcentaje de residuos reciclados
sobre el total generado
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Gracias a las acciones para mejorar la segrega-
cion, entre 2017 y 2018 los residuos de riesgo
bioldgico generados por cama al dia disminu-
yeron un 37,5 %.

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

Autoclave para esterilizacion
de residuos biosanitarios

Adicionalmente, el hospital realizd
una estandarizacién del proceso de
desactivacion de residuos bioldgicos
in situ mediante autoclave, lo que ha
permitido una mejora continua.

= Estas mejoras incluyeron:

« Cambio del material de empaque de
las bolsas de residuos de riesgo bio-
|6gico: inicialmente se manejaban en
bolsas transparentes de polipropile-
no unidireccional con perforaciones y
ahora se embalan en costales de fibra
blanca de polipropileno que tienen un
tiempo de uso de un mes de rotacion.
También se realizaron cambios en re-
puestos de las lineas de vapor y agua
del equipo usado para desactivacion.

- Cambio de filtro de agua por uno
reutilizable: como el filtro desecha-
ble de 50 micras para la retencién
de sdlidos presentaba un proceso
de saturacion mensual, se lo reem-
plazd por otro que tiene las mismas
caracteristicas pero que permite re-
utilizarlo durante seis meses.

« Rutinas de limpieza que extien-
den la vida util de los repuestos del
equipo, mejorando asi la eficiencia
en los ciclos por cada carga.

La utilizacion del autoclave in
situ para desactivacion de resi-
duos de riesgo bioldgico repre-
sentd un ahorro econémico de
USD 110.891,94 en el periodo
2014-2018 respecto al pago
por servicio a proveedores'.

Programa de residuos peligrosos

En 2018, la institucion comenzd un proceso de capacitacion para que el
personal identificara las caracteristicas y la composicion de peligrosidad
de los residuos y asi hacer una adecuada separacion en la fuente. Debido
a estos cambios, surgié la necesidad de abastecer algunas areas con mas
contenedores para los diferentes tipos de residuos peligrosos, de manera
de dotar al personal médico con herramientas para la gestién de los resi-
duos y asi evitar mezclarlos.

« Residuos quimicos/farmacos: anteriormente, estos residuos se separa-
ban para enviar a destruccién mecdanica e inactivacién quimica como méto-
do de tratamiento. En la actualidad, se han establecido convenios poscon-
sumo que permiten la reutilizacion de algunos envases.

« Residuos de aparatos eléctricos y electrénicos: actualmente, se manejan bajo
la politica de responsabilidad extendida del productor. Cada proveedor se hace
responsable por su residuo y una empresa contratada por el hospital les da tra-
tamiento, lo que permite lograr una recuperacion parcial de algunos residuos.

Préximos desafios

« El hospital realizd un convenio con
la Universidad Catdlica de Colombia
para la instalaciéon de un “CUBO”, un
punto inteligente de captacion de re-
siduos de envases de aluminio y plas-
tico (PET). EI CUBO, en contrapresta-
cion, emite cupones que los usuarios
pueden utilizar en los establecimien-
tos patrocinadores o que pueden ser
donados a causas ambientales a tra-
vés de una aplicacion movil.

Punto inteligente CUBO

{Qué desafio les dio mas

satisfaccion superar?

El reciclaje del aceite vegetal
usado (AVU)

En Colombia, el tratamiento y
reciclado de este tipo de re-
siduos es una practica nueva.
Se propuso que los usuarios
pudieran llevar este residuo
liquido al hospital para enviarlo
al gestor de recuperacion, lo
que permite evitar el comer-

- A través del drea de Docencia e
Investigacion del hospital, en alian-
za con la Universidad Nacional de
Colombia sede Manizales, se esta
trabajando en el desarrollo de una
linea de investigacion en salud am-
biental para impulsar proyectos de
investigacién que relacionen el im-
pacto de las variables climaticas y
los efectos que estos pueden cau-
sar en la salud.

cio ilicito de estas sustancias
y aportar una materia prima
para la creacion de nuevos
productos como biodiésel.

15. Equivalente al tipo de cambio oficial al 6 de marzo de 2020.
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Edificio Vida Centro

Profesional PH de Cali
(Colombia)

Primer puesto - Premio a la trayectoria en la
reduccion de la huella ambiental en energia 2019

| Edificio Vida Centro Profesional PH cuenta con 343

consultorios médicos y odontolégicos, una clinica de alta

complejidad de 200 camas, una clinica oncoldgica, locales
comerciales y una plazoleta de comidas. Se encuentra ubicado
en la ciudad de Cali, en el Valle del Cauca, Colombia. Tiene un
drea de 60.000 m? y un promedio de 15.000 visitantes diarios.

La institucién se uni¢ a la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en 2018, aun-
que viene trabajando en temas ambientales desde 2014. Gracias al trabajo realizado
en relacion con el objetivo Energia, el Edificio Vida Centro Profesional PH es premia-
do por primera vez en el marco del programa Menos huella, més salud.

El diagndstico

El edificio tiene una fachada muy novedosa y colorida; sin embargo, empezaron a notar
que el costo del sistema de acueducto y del sistema energético eran altos. Aunque las sa-
las de espera son frescas y poseen ventilados balcones, las zonas de atencién son hermé-
ticas y dependen 100 % de equipos de aire acondicionado. Se creé entonces el Comité de
Proyectos para emprender un proceso de diagndstico y evaluar posibilidades de ahorro.

Diagnéstico del consumo de energia eléctrica

;Qué es un analizador de red?

Es un instrumento que mide las propiedades de las redes eléctricas.
Permite identificar tendencias y asi discernir cuanto se consume
realmente.

El principal desafio fue encontrar los planos correctos, pues el edificio habia
sufrido varias modificaciones durante el proceso de construccién. Se traba-
jo mucho en el andlisis de redes y en la verificacion de circuitos y consumos
tedricos. Este largo proceso, que implicd muchas horas de revision de do-
cumentos y reuniones con proveedores, fue fundamental para poder tomar
las acciones adecuadas.

A pesar de que el objetivo inicial se centré en disminuir costos de funciona-
miento, a medida que avanzaron en el proceso y evaluaron la informacién
recibida entendieron que la orientacion hacia practicas ambientales mas
eficientes era la mejor opcion.

¢Qué estrategias implementaron?

=» Recambio de luminarias a tecnologia LED

En 2016, se definiod la politica de no comprar mas tubos fluorescentes y se
comenzd con la reposicion de los dafiados por tubos LED. En 2017, se deci-
did hacer el reemplazo total de las luminarias a LED. En el primer trimestre
de 2018, cambiaron el 100 % de las luminarias del edificio. A raiz de este
cambio, en teoria debian alcanzar un 25 % de disminucién en el consumo
de energla, sélo por iluminacion; sin embargo, la baja fue menor ya que en
2018 el Edificio Vida Centro Profesional PH tuvo una récord histérico de
13.000 visitantes diarios versus los 4.500 visitantes diarios que habian teni-
do en 2015. Por lo tanto, a pesar de haber registrado consumos mayores,
en 2018 se observé una disminuciéon del consumo total de energia eléctrica
del 8,5 % comparado con 2015y un 1,5 % con respecto a 2017.

=+ Uso racional del agua

El consumo de agua impacta directamente en el consumo energético por-
que el edificio tiene cuatro sétanos y once pisos, y la acometida del acue-
ducto y los tanques de reserva estan en el cuarto subsuelo. Eso quiere decir

“Pasamos de

una oscuridad en

los s6tanos a una
iluminacién total, con
una reduccion del

8 % del consumo de
energia en esta zona
al cambiar a tecnologia
LED, teniendo en
cuenta que usabamos
s6lo 200 lamparas

e instalamos 400
ldamparas LED??.

Diana Tobédn,

integrante del Comité de
Proyectos del Edificio Vida
Centro Profesional PH

CRITERIOS A REVISAR ACCION ) p ) )
que cada vez que alguien vacia un inodoro o abre una llave, se enciende el
sistema de bombeo. Se revisaron y optimizaron los Hidroflo (sistema com-
Medicién de consumos especifi- « Mediciones del consumo del sistema de iluminacion de un piso de y op (
aos radere B reEEEE de e oficinas y del sétano (estacionamiento) durante dos semanas. puesto de una bomba y un tanque de agua que ayuda a mantener la pre-

sién en el sistema), se minimizaron las fugas gracias a un monitoreo perma- S
nente (cuatro mediciones al dia) y se organizaron visitas a los consultorios Paneles solares
para concientizar sobre el gasto, reparar dafios y cambiar rutinas. Ademas,

se reemplazaron los empaques de inodoros y las llaves de lavamanos de

bafios publicos por otras de menor consumo’.

- Elaboracién de planillas para volcar la informacién obtenida.

lizadores de redes por sectores
& « Implementacion parcial de la metodologia de Mantenimiento Productivo Total (TPM).

Especificaciones técnicas de equipos - Conclusiones del diagndstico realizado: los consumos de la institucion
instalados en el edificio: bombas de excedian los esperados por los fabricantes de algunos equipos.

» Reuniones con proveedores y exploraciones de mercado para analizar
opciones mas eficientes.

« Optimizacion del cronograma de mantenimiento de los equipos.

agua, ascensores, escaleras eléctri-
cas, sistemas de aire, etc.; para cono-
cer si los consumos coinciden con
los entregados por el fabricante

16. Ramirez, D. |. & Bejarano, J. (2019), Estudio de Caso, Uso Racional del Agua Edificio Vida Centro Profesional, Cali, Colombia. Disponible en:
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/estudios-de-caso/
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= Uso racional de equipos

El edificio cuenta con nueve torres de enfriamiento que llevan agua fria por
tuberias a los equipos instalados en todas las areas, excepto en la clinica 'y
algunos locales comerciales. Es un sistema semiabierto que produce gran
condensacion de agua. El 80 % del agua de las zonas comunes se utiliza
en este sistema. Por ello, se optimizaron los equipos mediante la instalacion
de variadores de velocidad que permiten el encendido escalonado para
ahorrar energia. En la actualidad, se estan explorando nuevas opciones de
optimizacion del sistema.

= Instalacién de paneles fotovoltaicos
Se instalaron 445 paneles fotovoltaicos que generan 12.000 kW/mes, equiva-

lentes al 17 % del consumo total de energia eléctrica.

Los resultados de estas acciones se tradujeron en una mejora de su indicador
de eficiencia energética, tal como se muestra a continuacion.

Intensidad energética (KWh/m?2 por afio)
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Préoximos desafios

- Instalar la planta de trata-
miento de agua potable (PTAP).

« Avanzar con la implementacion
del objetivo Compras sostenibles.
« Avanzar con el aprovechamien-
to de aceites usados provenien-
tes de la cocina y el compostaje
de residuos orgénicos.

- Iniciar la segunda fase del pro-
yecto de energia fotovoltaica.

Paneles solares

Hospital Clinica Biblica

(Costa Rica)

Segundo puesto - Premio a la trayectoria en la
reduccion de la huella ambiental en energia 2019

Hospital Clinica Biblica

| Hospital Clinica Biblica es un establecimiento privado

de salud de alta complejidad ubicado en la provincia

de San José, en Costa Rica. Tiene una superficie de
91.000 m?, 71 camas y 10 salas de cirugia®. Es su cuarta
aparicion en el reporte “Hospitales que curan el planeta”,
tanto por su trabajo en eficiencia y ahorro energético como
por su experiencia en la sustitucion de sustancias quimicas
peligrosas. Al igual que en afios anteriores, en esta ocasion
ha sido premiado por su reduccién de la huella ambiental
en Energia, area en la que vienen desarrollando acciones
y estrategias importantes desde hace casi 20 afios.

17. Mas informacion: www.clinicabiblica.com
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Metodologia: aflos base y proceso de comparacion

De acuerdo a la normativa vigente, el Hospital Clinica Biblica ha ido actualizando
su afio base, que se ha visto modificado a partir de cambios en sus limites organi-
zacionales y operativos. Esto permite comparar la generacion de gases de efecto

invernadero de una manera objetiva en funcién de modificaciones en el alcance.

2012

Primer afio base consignado en el Hospital Clinica Biblica: incluia
Unicamente el edificio hospitalario ubicado en el centro de San José.

2016

Segundo afio base: a partir de enero, se amplié el alcance al incluir los edifi-
cios de Accién Social y el Arbol de Vida, asi como la Torre Médica Omega.

2017

Tercer afio base: a partir de enero, se incluyd un espacio
de oficinas en la Torre Médica Omega.

2018

Cuarto afio base: a partir de marzo y mayo, se registré un nuevo cambio en los
limites organizacionales al excluir dos locales en la Torre Médica Omega. Adicio-
nalmente, en marzo se amplio el area de comidas del primer piso de este edificio.

Consumo energético

A pesar del aumento del drea operativa que se evidencia en sus cambios de
linea de base, el Hospital Clinica Biblica ha mantenido el indice anual de con-
sumo energético (medicién del consumo de energia proveniente de multiples
fuentes) por debajo de 100 kWh/m?2. Como parte del Programa Pais, el hospi-
tal revisa anualmente su desempefio a través de este indicador, que incluso
muestra una tendencia a la baja en el periodo evaluado.

Intensidad energética (kWh/m? por afio)
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Como parte de su responsabilidad ambiental y su “compromiso verde”, el Hos-
pital Clinica Biblica ha incluido fuentes de energia renovables en sus edificios.

Esto ha resultado en la instalacion de
24 paneles solares para generacion
de agua caliente sanitaria (ACS) y
228 paneles fotovoltaicos para ge-
neracion de energia eléctrica, que
en 2018 representaron aproximada-
mente el 5 % del consumo de ener-
gla térmica y el 2 % del consumo de
energia eléctrica, respectivamente.

Proporcién de consumo de energia
térmica segun fuente (2018)

4,6 %

Energia
térmica a Colector
B GLP (kWh) B solar (kWh)

Proporciéon de consumo de energia
eléctrica segun fuente (2018)

98,2%

Energia
eléctrica
H red (kWh)

Seguimiento

. Uso de un calorimetro que permi-
te registrar la energia captada en los
colectores solares usados para calen-
tamiento de agua en kWh/mes. Este
equipo se calibra anualmente para
garantizar la informacién suministrada.

- Uso de un medidor bidireccional que
permite registrar la energia capturada
por los paneles fotovoltaicos en kWh/
mes. Como parte de estos controles,
el hospital posee un inversor que
identifica —en tiempo real, a través de
un enlace IP— la energia captada en
cualquier momento del dia.

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

Huella de carbono organizacional

- Desde 2012, el hospital mide su huella de carbono en
los alcances 1y 2. A partir de 2013, dicho calculo ha
sido verificado por el Ente Costarricense de Acredita-
cion (ECA).

- En noviembre de 2019, recibieron la verificacion de su
huella de carbono organizacional de 2018. Este proce-
so ha sido realizado de manera consecutiva durante los
ltimos siete aflos, lo que les permitié obtener —a través
de un ente acreditado en la norma ISO 14065:2013— su
Carbono Neutralidad segun las normas INTE ISO 14064-
1y 3y la Norma Nacional de Carbono Neutralidad y el
Programa Pafis de Costa Rica™.

- Durante esta Ultima verificacion, realizada en 2019,
ademas de gases refrigerantes como el R22 y R404a,
se incorporaron por primera vez gases anestésicos
como el Sevorane y el Suprane, asi como el uso de Iu-
minarias LED.

- Anualmente, el hospital implementa un plan de gases
de efecto invernadero que define los objetivos, metas,
actividades y responsables para la ejecucion de las di-
ferentes acciones relacionadas con la medicién de la
huella de carbono: auditoria interna y externa, procesos
de reduccion y compensacion.

Proporcién de emisiones totales por fuente (2019)

mN,O

W Sevorane y Suprane
H Refrigerantes

B Uso de electricidad
B Combustion fija

y movil y otras
emisiones

El uso de lamparas LED permitio reducir 150 kg
CO,e en 2018. Este tipo de luminarias posee un
retorno de la inversién de 7 afios.

:Qué se reporta para el calculo de
la huella de carbono?

= Alcance 1: emisiones de gases de efecto invernade-
ro (GEIl) que se definen como directas y son aquellas
que ocurren en fuentes que estan dentro de los limi-
tes de la institucién, son propiedad o estan contro-
ladas por el centro de salud. Por ejemplo: emisiones
debidas a la combustion en calderas, termotanques

o ambulancias, al uso de 6xido nitroso (N,0) como
anestésico o a fugas de refrigerantes en sistemas de
climatizacion.

= Alcance 2: emisiones de GEIl que se definen como
indirectas y son las que resultan de la generacién de
la energia eléctrica comprada por la institucion.

= Alcance 3: emisiones de GEIl que se definen como
indirectas y, si bien tienen lugar fuera de los limites
de la institucién, son consecuencia de sus activida-
des, aun cuando ocurren en fuentes no controladas
por ella ni de su propiedad. Por ejemplo, las emi-
siones resultantes de la gestién de los residuos que
se tratan y disponen fuera del centro de salud o las
emisiones debidas al transporte del personal desde
sus hogares hasta el hospital™.

Compensacion de la huella de carbono

Histéricamente, el hospital ha logrado mantener su Car-
bono Neutralidad a través de acciones de reduccion
dirigidas (paneles solares, fotovoltaicos y, mas reciente-
mente, luminarias LED) y compensacion de emisiones,
estas Ultimas a través de créditos de carbono asociados
a proyectos de reforestacion.

18. Direccién de Cambio Climético de Costa Rica (2018), Programa Pais Carbono Neutralidad. Disponible en: www.cambioclimatico.go.cr/metas/descarbonizacion
19.Salud sin Dafio (2020), Herramienta para el célculo de la huella de carbono en establecimientos de salud. Disponible en: www.hospitalesporlasaludambiental.net/huella-de-carbono/
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“La implementacién
del programa de
Carbono Neutralidad
nos ha permitido
reducir en los ultimos
afnos mas de 80
toneladas de CO_e.
Es importante destacar
el rol que desempeia
nuestro personal a
través de un consumo
responsable de los
recursos disponibles,
el adecuado uso de

la electricidad y el
correcto manejo de
los desechos, entre

otros??.

Andrés Alvarado,
gerente de Calidad
y Ambiente.

En 2019, el hospital adquirié 825 créditos de carbono para la compensa-
cién de sus emisiones generadas en 2018. Dichos créditos estan asociados
al Proyecto Edlico Orosi, ubicado en Liberia (Guanacaste, Costa Rica) y se
encuentran en la base de datos del Mecanismo de Desarrollo Limpio de
la Convencién Marco de las Naciones Unidas para el Cambio Climatico?°.
Ademas, forman parte de un inventario de Certificados de Reduccion de
Emisiones (CERs, por sus siglas en inglés), lo que evita duplicidades en la
asignacion de los procesos de compensacion.

Huella de carbono organizacional verificada por afio (2014—-2018)
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Préximos pasos

Uno de los nuevos desafios que encard el Hospital Clinica Biblica es la ac-
tualizacion de su afio sede para el célculo de la huella de carbono, debido
a la incorporacion de la nueva sucursal de Santa Ana. A partir de enero de
2019, se incluyeron las emisiones de una nueva buseta que entré en control

operativo de la organizacion.

=+ Algunas acciones que se incorporaron en la construccién de esta sede son:
- Uso de refrigerantes con casi nulo poder de calentamiento global y destruc-
cion de ozono como el R600a (hidrocarburo) y el R290 (hidrocarburo).

- Todas las luminarias son LED.

De acuerdo al Grupo Intergubernamental de Expertos sobre el
Cambio Climatico (IPCC, por sus siglas en inglés), el potencial de
calentamiento global (GWP, por sus siglas en inglés) del R290 es
3,3y el del R600a es 3, el cual es bajo comparado con el del R22,
que es 18102,

Hospital Carlos Van Buren
(Chile)

Tercer puesto - Premio a la trayectoria en la
reduccion de la huella ambiental en energia 2019

Fachada del hospital

publico de la ciudad de Valparaiso, Chile. Es un

establecimiento de alta complejidad que tiene una
superficie de 42.000 m? y que pertenece al Servicio de Salud
de Valparaiso—San Antonio. Actualmente, cuenta con 499
camas y un promedio anual de 386.331 pacientes atendidos®?.

EI Hospital Carlos Van Buren es el principal hospital

Esta es la segunda vez que se incluye la experiencia del Hospital Carlos Van Buren en
el informe Hospitales que curan el planeta gracias a las acciones implementadas y los
logros obtenidos en torno al objetivo Energia. Mientras en 2019 el hospital fue premiado
en el rubro Liderazgo en virtud de sus avances en materia energética?®, en esta ocasion
es reconocido con el premio a la Trayectoria en la reduccién de la huella ambiental en
energia por su trabajo sostenido durante los Ultimos cinco afios.

Linea de tiempo de gestion ambiental

= 2014: vinculacién a la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables

- Capacitacion para gestores energéticos del sector salud, impartida por la Agencia
Chilena de Eficiencia Energética (ACEE). En esta capacitacion, que se desarrollo ini-
cialmente en 2014, se certificaron el actual jefe de Operaciones, Erik Santibafiez, y la
ingeniera ambiental Alejandra Briones.

20. Mas informacion sobre el Mecanismo de Desarrollo Limpio de la CMNUCC: https://cdm.unfccc.int/index.html
21. ONU, Programa para el Medio Ambiente, GWP-ODP Calculator. Disponible en: www.unenvironment.org/ozonaction/resources/gwp-odp-calculator/gwp-odp-calculator
Red Global de Hospitales Verdes y Saludables, Desafio de energia. Disponible en: www.hospitalesporlasaludambiental.net/desafio-energia/

22. Més informacion: www.hospitalcarlosvanburen.cl
23. Salud sin Dafio (2019), Hospitales que curan el planeta https:/www.hospitalesporlasaludambiental.net/hospitales-que-curan-el-planeta/
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- Diagndstico de toma de datos y relevamiento de consumos.
- Difusién de buenas practicas de eficiencia energética,
enfocado a las areas administrativas.

- Identificacion y estudio del plan tarifario asociado a
cada una de las interconexiones que posee el hospital
con la red de distribucién de la compafiia eléctrica.

- Proyecto para el cambio de luminaria tradicional por
tecnologia LED.

=+ 2015: campafias de sensibilizacién en “Buenas
prdcticas sobre uso racional de la energia”

- Realizacion de una auditoria energética a través de la
Agencia Chilena de Eficiencia Energética (ACEE)*.

=+ 2016: campafias sobre uso eficiente de la energia

- Recambio de luminarias a tecnologia LED.

- Actualizacion de la dotacion de gestores energéticos
para establecimientos publicos, ya que se generaron
nuevos lineamientos a nivel pais. En esta instancia, se
recertificaron los gestores iniciales y se incluyo a la se-
gunda profesional del equipo de gestién ambiental, Eli-
zabeth Cid.

- Habilitacién de la plataforma Gestiona Energia para
reporte de consumos. Toda institucién publica debe re-
portar la informacién a través de esta herramienta del
Ministerio de Energia.

=+ 2017: alianza estratégica entre Ministerio de Salud
y Ministerio de Energia para el recambio de tecnolo-
gia para generacion de agua caliente sanitaria (ACS)
y vapor (equipos digitales de mayor eficiencia)

24. Mas informacion: www.old.acee.cl

R

Gestores energéticos del Hospital Carlos Van Buren

- Inicio de operacion de los nuevos equipos para gene-
racion de agua caliente sanitaria (ACS) y vapor, eliminan-
do el consumo de diésel para este fin.

- Feria de Gestion Ambiental para la comunidad hospitalaria.
- Evaluacion de la implementacion local de fuentes de
energia limpias y renovables.

» 2018

- Premio “Menos huella, mas salud” en la categoria Lide-
razgo en Energia.

- Adquisiciéon de un acelerador lineal para tratamientos
de radioterapia de diagndstico imagenoldgico de mayor
eficiencia energética.

- Desarrollo de capacitacién en gestion ambiental:
“Coémo ser un hospital sustentable y amigable con el
medio ambiente”. Alli, se sensibilizé a la comunidad
hospitalaria acerca del buen uso de la energia en areas
comunes y de trabajo.

= 2019: habilitacién de convenios de mantenimiento
preventivo para equipos de climatizacién, ascensores
y equipos industriales, con el objetivo de minimizar
pérdidas de energia por mal funcionamiento

- Segunda capacitacion en gestion ambiental.

- Cambio de plan tarifario a Cliente Libre: como el hospital
tiene una potencia conectada superior a 5.000 kW, la le-
gislacion chilena le permite acceder a “libertad de precios”.
Esto le da mayor capacidad de negociacion y la posibilidad
de proveerse de electricidad de otras formas, tales como
la autogeneracion o el suministro directo desde empresas
generadoras. Asimismo, le permitird al hospital reinvertir el
dinero ahorrado en medidas de eficiencia.

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

Energia: objetivos
principales

- Establecer una linea

de base de consumo
energético.

- Realizar auditorias
energéticas periddicas y
utilizar los resultados

para el desarrollo de pro-
gramas concientizacion y
modernizacion.

« Estudiar el sistema tarifario
del hospital.

« Modernizar las luminarias:
cambio a tecnologia LED,
que es mas eficiente y
genera menos residuos
gracias a la mayor vida util
de las lamparas.

« Revisar y mejorar los
equipos para generacion

de agua caliente sanitaria 'y
vapor. Actualmente, cuentan
con dos calderas de vapor
y dos bombas de calor.

- Utilizar combustibles méas
limpios para la caldera, con-
cretando el cambio de PET 5
a gas natural, cuya utilizacion
genera menores emisiones
atmosféricas.

- Investigar y evaluar la im-
plementacién de fuentes de
energia limpias y renovables.

Resultados

Sibien en 2018 el Hospital Van Buren presentd un mayor consumo de ener-
gia total en comparacion con el afio anterior, se mantuvo un 21 % mas bajo
que en el afio base (2014). En general, el periodo evaluado muestra una
tendencia a la baja desde que el establecimiento comenzé a utilizar gas
natural, tal como muestra el siguiente grafico.

Intensidad energética (kWh/m?)
por afio (2014-2018)
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En relacion al alza del indice en 2018, el aumento se debe al consumo
derivado de la implementacion del Programa de Lista de Espera Quirlrgi-
ca, a través del cual el hospital comenzd a dar respuesta a intervenciones
quirdrgicas pendientes desde 2014. En ese sentido, se consideré la exten-
sién de las jornadas de los nueve pabellones quirdrgicos, que funcionaron
incluso hasta la medianoche los dias de semana vy los fines de semana
hasta las 14 horas. Por lo anterior, se realizaron nuevamente campafias de
difusion de buenas practicas de eficiencia energética, enfocadas esta vez
en las areas comunes existentes en areas clinicas.

Otro resultado importante es la disminucion en las emisiones de gases
de efecto invernadero (GEl) relacionadas con la generacién de energia
térmica para agua caliente sanitaria (ACS) y vapor. Si el hospital hubiese
mantenido las calderas antiguas (tenian poca eficiencia y una de ellas uti-
lizaba petréleo combustible N° 5 para su funcionamiento), las emisiones
por combustidn estacionaria se habrian mantenido en el orden de las 500
tCO e al affo. Sin embargo, a partir del cambio de los equipos se logré
disminuir las emisiones de GEl en un 60 % promedio por afio.

Emisiones de GEI (calderas antiguas vs. nuevas)
2014 - 2018
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Hospital San Rafael

de Pasto
(Colombia)

Primer puesto - Premio a la trayectoria
en la reduccidon de la huella ambiental 2019

Segundo puesto - Premio a la trayectoria en la
implementacion de compras sostenibles 2019

Primer puesto - Premio a la trayectoria en
la reduccion de la huella de carbono 2019

Vista aérea-ll:;el h-.ospit\
onstruido entre 1922 y 1932 por la Orden Hospitalaria
de San Juan de Dios, el Hospital San Rafael de Pasto
(HSRP) esta ubicado en la ciudad de San Juan de

Pasto, en el departamento de Narifio, al sur de Colombia.

Es una institucion privada sin animo de lucro, dedicada a la

prestacion de servicios en salud mental de alta complejidad.

Constituida por ocho grandes edificios con un total de

315 camas y una superficie de 44.283 m? de areas verdes,

anualmente atiende un promedio de 23.200 pacientes?®.

Entre 2016 y 2019, el hospital ha sido premiado en cada una de las ediciones del

programa Menos huella, mds salud gracias a su trabajo en torno a los objetivos de la

Agenda Global para Hospitales Verdes y Saludables. En el caso de la convocatoria

2019, la institucion ha sido premiada por los avances del proyecto de compras soste-
nibles y estd avanzando hacia metas mas ambiciosas.

Sistema de gestidon y programas
ambientales

El Hospital San Rafael de Pasto ha implementado el Sis-
tema de Gestion Ambiental (SGA) ISO 14001:2015, con
el objetivo de apoyar la preservacion del ambiente, ase-
gurando al mismo tiempo el cumplimiento de sus pres-
taciones de servicios de salud. Para cumplir con lo esta-
blecido en el SGA, definié una serie de programas para
mitigar y compensar los impactos sobre el ambiente:

Programa de uso eficiente
y racional de la energia

Implementacion de estrategias y medidas de eficiencia energética.

Programa de emisiones atmosféricas

Determinacion del perfil y volumen de emisiones, en
base a los alcances 1, 2 y 3 que se toman en cuenta
para el célculo de la huella de carbono.

Programa de calidad de agua

Implementacién de estrategias para garantizar la seguridad
en el consumo de agua del personal y de las/los pacientes.

Programa de uso eficiente
y racional del agua

Implementacion de estrategias para promover
el uso adecuado del recurso hidrico.

Programa residuos sdlidos

Implementacion de estrategias para minimizar los
residuos y los impactos asociados a su destino final.

Residuos

El manejo de residuos solidos en el HSRP estd basa-
do en dos subprogramas: residuos hospitalarios y re-
siduos peligrosos con clasificacion CRETIP (corrosivos,
reactivos, explosivos, toxicos, inflamables y patoldgicos,
segun la normativa colombiana). Para llevarlos a cabo,
han definido estrategias que cumplan con la normativa
vigente y la politica ambiental y que, a la vez, reduzcan
y/o controlen los impactos asociados a la disposicién
final de los residuos sélidos.

= En el periodo 2014-2018, se realizaron las siguien-
tes acciones:

- Capacitacién de personal para mejorar la segregacién
de residuos.

- Reduccion del volumen de residuos enviado a relleno
sanitario: gracias a la segregacion y al reciclaje, en 2016
ya habian logrado una reduccién de un 60 % de resi-
duos con respecto a 2014.

A partir de estas acciones, el HSRP disminuyd los resi-

duos que van directamente a disposicion final y aumen-
t6 sus porcentajes de residuos reciclados.

Composicién de residuos por afio sobre el total
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El aprovechamiento mediante compostaje de los resi-
duos orgénicos generados por el drea de Alimentacion
ha optimizado la gestion, reduciendo el volumen enviado
a relleno sanitario.

Proporcién de reciclados y compostados
sobre el total de residuos por afio
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residuos mas alto reportado entre los miem-

E 57,8 % es el porcentaje de recuperacion de
bros de la Red Global en América Latina.

Este logro de mas del 50% de residuos reciclados tam-
bién contribuye en la disminucion de la huella de carbo-
no del hospital, especificamente en el alcance 3.

25. Mas informacion: www.hospitalsanrafaelpasto.com
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Energia y huella de carbono

Los procesos de gestion energética han estado orientados tanto hacia la optimizacion
de la infraestructura como a la busqueda de alternativas para el recambio de tecnolo-

gias obsoletas existentes en el hospital.

Equipo de iluminacién externa alimentado con energia solar

= En relacion a la eficiencia en el uso de la energia eléctrica, el HSRP implementé

las siguientes acciones:

« lluminacién eficiente: en 2015, comenzaron con el reemplazo de luminaria fluores-

cente por tecnologia LED; en 2018, ya registraban un 80 % de sustitucion.

- Adquisicién de equipos eficientes: el programa de compras sostenibles establece
que todos los equipos que precisan electricidad para su funcionamiento y que sean
adquiridos (refrigeradores, hervidores, ventiladores y otros que ademas son de uso
doméstico) deben tener etiquetado A de eficiencia energética. Este criterio se aplica

también a equipos de computacion.

Intensidad energética (kWh/m?) por afio

kWh/m?

Disminucién del 42 % en la intensidad energética con respecto a 2014

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

- Uso de energia alternativa: el HSRP ha reemplazado
los artefactos de iluminacién externa y de areas de tran-
sito por equipos que utilizan energia solar?® (en 2019,
el 70 % de las luminarias ya eran solares). Ademas, en
todas las unidades asistenciales utilizan paneles sola-
res para generacion de agua caliente sanitaria (ACS).
En total, poseen 14 estanques de agua provistos de 6
paneles cada uno.

« Construcciéon de area de secado de ropa mediante
energia renovable: para el secado de ropa hospitala-
ria, se formulé un proyecto a partir de dos conceptos
bioclimaticos: arquitectura solar pasiva y fusién de aire
por desplazamiento. Esta iniciativa ha sido destacada
por Salud sin Dafio y esta funcionando como ejemplo a
seguir en multiples paises por su nivel de innovacion e
impacto positivo?’.

« Modernizacién y cambio de combustible de calde-
ras: en relacion a la energia térmica, las acciones del
HSRP se enfocaron en la modernizacién de las calde-
ras existentes, que contaban con tecnologia obsoleta
y representaban la columna vertebral de las emisio-
nes atmosféricas. La medicién de la huella de car-
bono con la herramienta desarrollada por Salud sin
Dafio evidenciaba que las emisiones por combustién
estacionaria en 2017 representaban el 43 % del total,
lo que segun el hospital es atribuible a la quema de
combustible (diésel), que ademas tiene un alto costo.

Por consiguiente, el HSRP tomo la decisién de reno-
var la tecnologia (teniendo en cuenta los criterios de
control operacional de su programa de compras sos-
tenibles) y adquirié en 2018 una caldera a gas (GLP).
Esta caldera, en conjunto con el nuevo sistema de
lavanderia, ha mantenido hasta la fecha el ahorro pro-
yectado de USD 17.000 anuales?®. De esta manera,
las emisiones de combustion estacionaria para 2018
disminuyeron un 45 % respecto al afio anterior.

La gerencia del hospital tuvo un rol importante en la de-
cision de avanzar con estos procesos, apoyando ejecu-
tivamente las propuestas del Comité Ambiental.

Emisiones GEl por fuente
Nivel de cobertura avanzado (2017-2018)
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Disminucién del 23 % de las emisiones GEl
totales por alcance 1y 2 respecto a 2014

Es importante mencionar que la suba registrada en 2016
y 2017 se debe a que el nimero de camas en el hospital
se incrementd de 285 a 315 a partir de 2016, lo que oca-
siond un aumento en la planta de personal y una mayor
demanda en el uso de recursos.

Emisiones de CO_ e por cama por afio
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Disminucién del 32 % de las emisiones por
alcance 1y 2 por cama respecto a 2014

26. Salud Sin Dafio (2017), Hospitales que curan el planeta - Informe sobre el trabajo de los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables América Latina 2017.
Disponible en: https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/primera-edicion-hospitales-que-curan-el-planeta-2017/

27. Salud sin Dafio (2019), Hospitales que curan el planeta - Informe sobre el trabajo de los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables América Latina 2019.
Disponible en: https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/nueva-publicacion-hospitales-que-curan-el-planeta-2019/

28. Conversion al tipo de cambio oficial al 26 de noviembre de 2016.

CAPITULO 2: HOSPITALES QUE REDUCEN SU HUELLA AMBIENTAL

35




36

Compensacion de la huella de carbono  Posteriormente, estos resultados se promedian por
componente y se ponderan (componente econémico:

Aunque no han cuantificado cuantas especies deben 30 %; componente social: 30 %; componente ambiental:
sembrar para compensar su huella de carbono, el hos- 40 %). A partir del valor final obtenido, se evalla la com-
pital forma parte de un proyecto de la Alcaldia de Pasto ~ Pra o servicio y se discute la decision en el marco del
denominado “Un millén de &rboles por Pasto”. En ese  Comité de Compras y Adjudicaciones.

marco, en los Ultimos seis afios ha realizado 5.800 siem-
bras de especies nativas en un terreno de 1 hectérea  EN materia energética, el Hospital San Rafael de

que pertenece al hospital y que esta ubicado en el co- PéTStO, lleva un regi§trg del dinero inve:rtido Gor
rregimiento Morasurco, a 12 kilémetros criterios de sostenibilidad. En 2019, dicho monto

alcanzo los USD 5.000%°.

Proximo desafio: implementar acciones

para medir emisiones de alcance 3 Criterios genéricos de compras
(transporte) - Permiten hacer un uso mas eficiente de los
Segun la medicién de 2018, el sector transporte recursos (agua, energia, gas, papel, etc.).

aporta el 72 % de las emisiones. La propuesta del . Utilizan menos energia para un funcionamiento
Hospital San Rafael de Pasto apuntara a intentar igual o méas eficiente que los tradicionales.
disminuir el uso de autos particulares y motocicletas. - Que el producto tenga mayor porcentaje de

materiales reciclados frente a sus competidores.
- Emplean tecnologias que permiten mayor
Compras sostenibles eficiencia operativa.

- Usan recursos renovables en su operacion o
produccién.

- Tienen bajo contenido o ausencia de sustan-
cias toxicas.

El programa de compras sostenibles se formuld y se
implementd siguiendo la metodologia PHVA (Planear,
Hacer, Verificar, Actuar). El hospital posee un Comité de
Compras conformado por representantes de distintas
areas: Gerencia, Direccién Administrativa y Financiera,
Gestion de Insumos y Suministros, Contabilidad, Ges- + Son mas eficientes en el uso de las materias
tién de Ambiente Fisico y Gestion Ambiental. primas vy, por lo tanto, generan menos residuos.
. Tienen una vida Util mas larga que otros.

- Son faciles de reparar.

« Producen menos emisiones contaminantes.

El programa de compras sostenibles del hospital
estd incluido en su Sistema de Gestion Ambiental
(Certificado ISO 14.001:2015). - Son reusables.
- Son reciclables.

De esta manera, se establecieron los criterios de compras « El producto o servicio cuenta con certifica-

y contrataciones sostenibles que actualmente incluyen ciones ambientales o se encuentra dentro de
directrices para 11 tipos de servicios y productos. Se trata los indicadores ambientales de favorabilidad y
de una serie de prerrogativas econémicas, de calidad, de confiabilidad.

seqguridad y salud en el trabajo, sociales y ambientales, a

’, o « Provienen de cadenas productivas con esque-
tener en cuenta en la compra o contratacién de servicios.

mas de producciéon mds limpia.

Estos criterios han sido una herramienta de ayuda para
los procesos de gestion de insumos y suministros y ges-
tion de ambiente fisico, ya que les proporciona directri-
ces en el momento de las compras y contrataciones. La
herramienta consta de 40 preguntas divididas en tres
componentes (econdmico, social y ambiental), las cua-
les se evallan y se califican de 0 a 2 (0: no cumple; 1:
cumple parcialmente; 2: cumple).

29. Conversion al tipo de cambio oficial del 26 de noviembre de 2019.

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

Hospital Universitario

Austral
(Argentina)

Primer puesto - Premio a la trayectoria en la
implementacion de compras sostenibles 2019

Hospital Universitario Austral

| Hospital Universitario Austral esta ubicado en la

provincia de Buenos Aires, Argentina. Es una institucion

privada sin fines de lucro y de alta complejidad, cuyas
instalaciones alcanzan los 40.719 m?2. Alli trabajan unas 2.800
personas, con una atencién promedio de 80.000 pacientes
mensuales y una capacidad para 198 camas*°.

El hospital ha sido premiado en afios anteriores por el trabajo en la categoria Resi-
duos®, debido a sus constantes acciones y propuestas en materia de gestién, recu-
peracion y reciclado, principalmente con foco en la reduccion de residuos de riesgo
biolégico®. En esta oportunidad, la institucion se sube al podio de la primera edicién
de la categoria Trayectoria en compras sostenibles, gracias a la implementacion de
criterios sostenibles en servicios y lineas de productos para el periodo 2015-2018,
compromiso sellado en 2018 mediante la participacion en proyecto Compras sosteni-
bles en salud de Salud sin Dafio®.

30. Més informacion: www.hospitalaustral.edu.ar

31. Més informacion: https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/ganadores-2017/

32. Salud sin Dafio (2018), Hospitales que curan el planeta - Informe sobre el trabajo de los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables América Latina 2018.
Disponible en: https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/nueva-publicacion-hospitales-que-curan-el-planeta-2018/

33. Salud sin Dafio, Proyecto compras sostenibles en salud: www.saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
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Linea de tiempo del trabajo en compras sostenibles

2000
2004

- Evaluacion de compras a través del Comité de Farmacia y Terapéutica.
- Implementacién de historia clinica digital desde su inicio.

- Comienzo de compras sin mercurio.
- Inicio de contacto con otros hospitales de Argentina con el mismo trabajo; vinculacién con Salud sin Dafio.

« Declaracion de “Hospital Libre de Mercurio”.

« Subdivision Comité de Farmacia: Comité de Medicamentos / Comité de Insumos Biomédicos.

« Incorporacién de criterios de compras sostenibles en insumos médicos: biberones de vidrio y frascos libres de Bisfenol A.
Termometros y tensiémetros libres de mercurio.

- No se reciben mas muestras médicas.

- Incorporacion de evaluacién de toxicologia al Comité de Insumos Biomédicos.

« Incorporacién de criterios de compras sostenibles en alimentos: inicio de la campafia Cocinas
Libres de Latex®*; se comienza con areas seguras para latex en distintos lugares del hospital.
« Se elimina el alcohol isopropilico y el triclosén de las compras del hospital.

- Incorporacién de nuevos criterios en sustancias quimicas: digitalizaciéon de imagenes.

- Se elimina el tolueno de anatomia patoldgica; cambios estructurales para aumentar la seguridad quimica

(mas campanas, armarios ignifugos, depdsito externo de inflamables, duchas y drea de emergencias para desastres quimicos).
« Compra de bolsas de infusién y materiales libres de PVC/DEHP.

- Inventario de materiales peligrosos y programa de riesgo quimico.

- Incorporacion de estaciones verdes (contenedores) para aumentar los residuos a reciclar y disminuir los residuos comunes.

- Politica de relso en esterilizacién e insumos médicos.

« Recambio del parque de impresoras por otras de bajo consumo. Se estandarizan los criterios de
impresiones y de recambio de toners con exigencias al proveedor sobre origen y destino final.

« Adhesion a la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables como miembro fundador.

- Medicién base de la huella de carbono.

« Ingreso al programa “Menos huella, més salud” y distincion en el marco del programa de premios (mencién en categoria Residuos).
- Reacreditacion Joint Commission International.

« Recambio progresivo a luminarias LED.

- Compra de trituradoras de papel para aumentar la cantidad de papel reciclado.

- Incorporacion de criterios de compras sostenibles en edificios: evaluacion de materiales como fijadores, pegamentos

y pinturas, en relacion a sus componentes, toxicidad, capacidad de generar olores y/o compuestos volatiles al ambiente.

- Implementacién de dispositivos ahorradores de agua en llaves.

- Digitalizacion del sistema de compras y transformacion a sistema SAP.

- Ajuste de sustancias en érea de magistrales y oncologia; uso de pafios de microfibra.

« Premio “Menos huella, mas salud” a la trayectoria en la reduccion de la huella ambiental, con mencién en Residuos.

« Firma de adhesion al proyecto Compras sostenibles en salud de Salud sin Dafio y PNUD. Participacién en el | Taller
regional de compras sostenibles de Cali, Colombia.

- Eliminacion de productos plédsticos en todas las &reas posibles, uso de bolsas de tela para entrega de resultados
médicos y uso de papel reciclado en todas las areas.

« Disminucién de la compra y el uso del éxido nitroso.

- Continla la digitalizacién de las compras; mayor trazabilidad de cada sustancia en el hospital.

« Continla el recambio a luminarias LED.

« Disminucién de plasticos de un solo uso en cocinas y otros sectores del hospital.
- Se continda la disminucion del uso de anestésicos inhalatorios.

« Incorporacién del cuidado del ambiente en la declaracién de ética del hospital.

» Segunda acreditacién con Joint Commission International.

34. Torres Cerino, M. V. (2014), Estudios de Caso, Hospitales por la salud ambiental. Disponible en: https:/Awww.hospitalesporlasaludambiental.net/estudios-de-caso/
35. Mas informacion: www.jointcommissioninternational.org
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Proceso de implementacion

= El hospital posee una gerencia de Compras que depende de la Direc-
cién y que opera a través de comités multidisciplinarios:

« Comité de Obras: decide, presupuesta y evalla materiales a utilizar.

- Comité de Medicamentos: analiza la eficacia de los productos, las faltas del
mercado, las alternativas vy las listas de proveedores aprobados o no; realiza
farmacovigilancia y decide incorporaciones de medicacion.

- Comité de Gestidn y Seguridad de las Instalaciones: evalla procesos de seguri-
dad fisica, bioingenierifa, infraestructura, calidad, mitigacion de catastrofes y eventos,
sustancias quimicas, contratistas de fumigacion, cocinas, manejo de residuos, etc.

- Comité de Insumos Biomédicos: evalla incorporaciones, uso y manejo
de materiales y dispositivos biomédicos.

Al ingresar al hospital, cada elemento (insumo, medicamento, sustancia quimica) se
evalla en los comités de acuerdo a los criterios ambientales. Si el producto no cum-
ple con los pardmetros establecidos en la evaluacion, no ingresa al establecimiento.

Digitalizacion del sistema de compras y transforma-
cion a sistema SAP

En el sistema SAP®¢, cada producto tiene un cédigo QR y una ubicacién
determinada en los depdsitos. Ademas de los armarios ignifugos y luga-
res destinados para cada insumo, existen maximos y minimos de guardado
para cada area. Cuando el insumo llega a un stock determinado, el sistema
envia al proveedor la orden de reposicidn, lo que evita tanto los sobrestoc-
ks como el estancamiento de mercaderia.

El proceso de digitalizacion permite realizar el seguimiento del producto por
lote de manera electrénica, lo que evita asi la eliminacion de medicamentos por
vencimiento. Asimismo, se prescinde del uso de cajas de cartdn ya que cada
insumo es dispuesto en dispositivos reutilizables.

Otras acciones de compras sostenibles

« Productos descartables: se retiran vasos, cubiertos y otros insumos des-
cartables; el personal que quiere llevar su racion hacia otra drea puede ir
con su propio recipiente para no utilizar descartables. Actualmente, esta
iniciativa cuenta con un 90 % de cumplimiento.

« Disminucién de envases: se adquirieron insumos que disminuyen la canti-
dad de residuos, como las jeringas prellenadas para limpiar catéteres.

« Energia: sustitucion del 50 % de luminarias tradicionales por LED.

» Gases anestésicos: adquisicion de sensores BIS (indice biespectral) para
anestesia en algunas cirugias, que evalldan la sedacién del paciente y evitan
el uso innecesario de anestésicos.

36 Systems, Applications, Products (Sistemas, Aplicaciones y Productos).

13

El trabajo con el
objetivo Compras le
da marco a todo??.

Dra. Verdnica Torres Cerino,
coordinadora de Toxicologia
y Ambiente del Hospital
Universitario Austral

Nuevo depésito: ubicacion prolija de
productos segun identificacion

Préximos pasos

Contar con indicadores
econdémicos para mediry
evaluar el impacto positivo de
la implementacién de criterios
sostenibles en las compras.
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E.S.E. Nuestra Senora

del Carmen del Colegio
(Colombia)

Primer puesto - Premio al liderazgo
en la reduccidon de la huella ambiental
en residuos 2019

a Empresa Social del Estado (E.S.E.) Nuestra

Sefiora del Carmen del Colegio es un hospital de

baja complejidad perteneciente a la red publica
de la Secretaria de Salud de Cundinamarca, ubicada
en el municipio El Colegio. Posee 16 camas, atiende a
un promedio de 101 pacientes diarios y presta servicios
de consulta externa, urgencias y hospitalizacion®’.

Miembro de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables desde 2018,
el hospital hace su primera aparicion en el reporte gracias a su gestion en
residuos, que le ha permitido reducir su generacién y minimizar su huella am-
biental. Ademas, la E.S.E. Nuestra Sefiora del Carmen del Colegio ha ratifica-
do su compromiso de continuar trabajando para reducir su impacto mediante
su participacién en el proyecto de compras sostenibles en el sector salud®.

“Para la institucién es de vital importancia dar cumplimiento a nuestro
compromiso ambiental; de alli surge una cantidad de estrategias
importantes para mitigar el daflo generado al ambiente por el inadecuado
manejo de los residuos, disminuyendo los riesgos tanto para nuestro
personal como para las y los pacientes”?.

Andrea Del Pilar Orjuela Aponte,
referente ambiental

Inicios

El camino comenzd con la apertura del cargo de re-
ferente ambiental en 2009, mientras que en 2012 se
desarrollé e implementd la politica ambiental institucio-
nal. En aquel entonces, adquirieron un compromiso de
mejora continua en segregacién de residuos y en la
prevencién de la contaminacién, que anualmente se
fortalece con la ejecucion de los planes de gestion.

En 2017, instauraron su Programa Ambiental y, en 2018,
sustituyeron 12 termémetros con mercurio afiadido por
termémetros digitales de punta flexible e incorporaron
22 tensiémetros digitales.

Manejo de residuos

= A través del Programa Ambiental, el hospital de-
sarrollé acciones que generaron un impacto positivo
en el manejo de residuos:

« Induccion para todo el personal (médico y administrativo)
a través de una plataforma digital denominada NUSECA.

- Capacitacion continua y realizacion de auditorias.

- Rotulacién de contenedores de acuerdo al tipo de re-
siduo que se genera en cada servicio para reforzar su
segregacion.

- Puntos de recoleccién para termémetros con mercurio
affadido e implementacion de kits para derrame en caso
de rotura.

- Seguimiento de la generaciéon de residuos en un for-
mato de registro llamado RH1.

Ademas, el hospital desarrolla anualmente un proyecto
de reciclaje para que el personal adquiera el habito de
reutilizar y reciclar, internalizando la importancia del cui-
dado del ambiente.

Logros

- Concientizacion del personal en la adecuada segrega-
cion de los residuos.

- Mejora de las condiciones de bioseguridad en el ma-
nejo de los residuos.

- Mayor segregacion y capacitaciones: aumento del 14,7 %
en la cantidad de residuos reciclables.

- Cambio de las sustancias quimicas para limpieza vy
desinfeccién. En 2016, el hospital empezd a identificar la
corrosividad del hipoclorito de sodio sobre el mobiliario.
Luego de dos episodios de alteraciones respiratorias
en funcionarias de aseo que utilizaron el producto, en
2018 el Comité Ambiental tomé la decision de buscar
un reemplazo que se ajustara a las necesidades de se-
guridad del personal y no afectara el ambiente. Actual-
mente, se usa un desinfectante a base de amonios, que
ademas genera menos volumen de residuos.

Residuos reciclados (kg/afio)
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Disminucién de un 7 % en la generacion
total de residuos respecto a su afio base

Generaciéon promedio de 0,72 kg/cama/dia
en residuos de riesgo bioldgico

37. Mas informacion: www.eseelcolegio-cundinamarca.gov.co
38. Salud sin Dafio, Compras sostenibles en salud. Disponible en: www.saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
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Practicas sostenibles

El Hospital Nuestra Sefiora del Carmen del Colegio no sélo se ha enfocado
en acciones relacionadas con la reduccién de la generacion de residuos, sino
que también busca la proteccion del ambiente y la sostenibilidad econémica
de la institucion. Con ese objetivo, implementa las siguientes estrategias:

1. Medicién y compensacién de la huella de carbono: incluye la medicién
del consumo de insumos de papeleria, agua, energia eléctrica, residuos y
transporte. Como parte del programa Hospitales Verdes de la Secretaria de
Salud de Cundinamarca, en 2017 sembraron 290 arboles nativos a manera
de compensacion, mientras que en 2018 fueron exonerados por la Secre-
taria de Ambiente de Cundinamarca de realizar nuevas siembras, gracias a
los buenos resultados reportados mediante la "calculadora ambiental” de
la huella de carbono. Sin embargo, asumieron el compromiso de cuidar y
fertilizar los arboles sembrados con anterioridad, acciones que son realiza-
das por personal del hospital en forma semestral (en 2018, como fertilizante
usaron “gallinaza”®® donada al hospital).

2. Verificacion de las condiciones técnico-mecanicas de vehiculos: revision
de 6 vehiculos institucionales (4 ambulancias, 1 unidad movil, 1 vehiculo para
realizar consultas domiciliarias) para garantizar que los mismos cumplan con
las condiciones mecanicas adecuadas y controlar la emision de gases.

3. Proyecto Recopila: contenedores exclusivos para que el personal depo-
site las pilas y/o baterias generadas y sean tratadas adecuadamente por el
gestor externo.

4. Recoleccién de luminarias: disposicién de luminarias tradicionales, tubos
y bombillos con vapor de mercurio para su aprovechamiento.

5. Gestion de residuos de aparatos eléctricos y electrénicos.

6. Mejoramiento de condiciones ambientales: jornadas de puesto de tra-
bajo limpio y disminucién de niveles sonoros.

7. Ahorro y uso eficiente de agua y energia:

- Identificacion de los puntos de energia y agua de la institucion.

- Plan de mantenimiento correctivo para disminuir consumos.

- Instalaciéon de 64 dispositivos ahorradores de agua en las unidades sanitarias.
- Programacion de hibernacién de la pantalla de 52 equipos de cémputo al
minuto de no uso y suspensioén a los 10 minutos de no uso.

Préximo desafio

Educacién sobre manejo, gestién y recoleccién de residuos de
riesgo bioldgico a pacientes que los generen en sus casas como
resultado de la atencion domiciliaria.

Generacién promedio
de 0,3 kg/cama/dia
de residuos de riesgo
biolégico.

Hospital Las Higueras
(Chile)

Segundo puesto - Premio al liderazgo en la
reduccion de la huella ambiental en residuos 2019

Fachada del hospital

| Hospital Las Higueras es una institucion publica perteneciente

a la red asistencial del Servicio de Salud Talcahuano, ubicado en

la regién del Bio Bio, Chile. Tiene 80.000 m? construidos, donde
presta servicios de alta complejidad, con 405 camas y una atencion
promedio de 252.000 pacientes anuales®.

En 2018, el hospital ya fue premiado por su trabajo en residuos”, debido al aumento
del aprovechamiento de residuos reciclables durante el periodo 2016-2017.

Gestion de residuos

Entre 2017 y 2018, el Hospital Las Higueras fortalecio el trabajo orientado a la sensibiliza-
cién en minimizacién, separacion y gestion de residuos, lo que le permitié lograr un 68 %

40. Mas informacion: www.hospitallashigueras.cl
39. Excremento de gallinas 41. Salud sin Dafio, Ganadores premios Menos huella, mds salud 2018. Disponible en: www.hospitalesporlasaludambiental.net/ganadores-2018
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de aumento en la cantidad de residuos reciclados. Ade-
mas, mediante la mejora en la segregacion, han logrado
uno de los mejores indicadores reportados por los miem-
bros de la Red Global en América Latina en relacion a la
generacion de residuos de riesgo bioldgico.

El hospital tiene un Plan de Capacitacién Anual (PAC)y un
Comité Bipartito de Capacitacion que en 2018 impulsé el
desarrollo en dos ocasiones del curso de hospitales ver-
des y saludables y residuos generados en establecimien-
tos de atencion de salud (REAS). El curso se actualiza cada
dos afios para adecuar los temas a la realidad del hospital,
con talleres practicos que influyen en los comportamientos
del personal. Tal es el impacto que los funcionarios y las
funcionarias estan empezando a hacer compostaje de
residuos organicos en sus propias casas. El personal de
Enfermeria, Matroneria y los equipos técnicos han sido los
mas interesados en aplicar las recomendaciones. Entre
2017 y 2018, el hospital capacité a 140 trabajadores.

Debido al creciente compromiso del personal, se

han tenido que instalar mas puntos de reciclaje. En la
unidad de Cirugia, por ejemplo, sélo habia un punto
para papel y ahora hay tres. En la unidad de Didlisis, se
adecuaron mas puntos de residuos plasticos.

En materia de residuos peligrosos, el mayor impacto se
logré a partir de una gestion de farmacos que evité venci-
mientos o pérdidas. Se adecuaron los sistemas eléctricos y
de respaldo para disminuir fdrmacos eliminados por cade-
na de frio, se remodelaron las bodegas generales para me-
jorar el sistema de almacenamiento y se realizaron avances
en el manejo y orden de los farmacos en las bodegas
internas de cada servicio, priorizando la utilizacion de los
medicamentos con fecha de vencimiento mas proxima.

Composicion de los residuos sobre el total por afio
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‘Hay que continuar con el trabajo,
tratando de no desanimarse con los
proyectos o ideas que no llegaron
a buen fin, entendiendo que en
gestion ambiental lo que hace cada
persona cuenta. Por lo mismo,
nuestro enfoque es que cada
uno entienda lo importante de su
tarea en el desarrollo de la gestién
ambiental en salud®’.

Andrea Del Pilar Orjuela Aponte,
referente ambiental
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Desafios

- Incluir al personal médico en las jornadas de capaci-

tacién de hospitales verdes.

- Mejorar el sistema logistico de reciclaje referido a los
puntos destinados, la recoleccion interna y la frecuen-

cia de retiro.

- Realizar compras segun los criterios de sostenibilidad
recomendados por Salud sin Dafio.

Proximos pasos

- Incorporar el reciclaje de residuos de metales (alumi-
nio y hierro) y de madera.

- Actualmente, el hospital aprovecha el agua de rechazo de
la central de osmosis en esterilizacion para alimentar una de
las calderas y una torre de enfriamiento, o que permite re-
cuperar entre 5000 y 7000 litros de agua al dia. A través de
un proyecto de inversion, proponen recuperar un 50 % mas
de agua y destinarla a otras calderas y al riego de jardines.

E.S.E Hospital San
Vicente de Paul de

San Juan de Rioseco
(Chile)

Tercer puesto - Premio al liderazgo en la
reduccion de la huella ambiental en residuos 2019

Fachada del hospital

| Hospital San Vicente de Paul de San Juan de

Rioseco es una institucion de baja complejidad

ubicada en el municipio de San Juan de Rioseco, en el
departamento de Cundinamarca, Colombia. Forma parte del
grupo de hospitales vinculado a la Secretaria de Salud de
Cundinamarca y es miembro de la Red Global de Hospitales
Verdes y Saludables desde 2015. Tiene una superficie total de
2.436 m?, cuenta con 10 camas y atiende un promedio de 19.000
pacientes al afio*2.

Es su primera aparicién en el informe Hospitales que curan el planeta, asi como la pri-
mera vez que es premiado en el programa Menos huella, mds salud, gracias al trabajo
en la gestion de sus residuos, especialmente de los aprovechables.

42. Mas informacion: www.esesanvicentedepaul.gov.co
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Linea de tiempo del trabajo en residuos

2013 « Resolucién Interna N°060 de 2013 - Creacion del Grupo Administrativo de Gestion Ambiental y Sanitaria (GAGAS)
2014 « Desarrollo e implementacién del Plan de Gestion Integral de Residuos Hospitalarios y Similares (PGIRHS)
2015 . Adhesién a la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables

2016 « Adecuacion de los cuartos de almacenamiento central de residuos de la E.S.E. y puestos de salud

« Reconocimiento a su COMPROMISO en el monitoreo de la huella ambiental en residuos y energia
como parte del programa de premios Menos huella, mds salud

2017 - Celebracion de la | Jornada Institucional de Hospital Verde
« Inicio de reporte de residuos en plataforma Hipdcrates de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables
- Creacion de la politica ambiental

2018 « Celebracién de la Il Jornada Institucional de Hospital Verde
« Implementacién del manejo y aprovechamiento de los residuos reciclables

2019 . Creacién de la politica institucional de prohibicién de pldsticos de un solo uso a excepcién del area
de aislamiento
« Celebracion de la lll Jornada
« Institucional de Hospital Verde
« Reconocimiento al LIDERAZGO en la reduccién de la huella ambiental en residuos como parte del
programa de premios Menos huella, mds salud

En 2018, el hospital logré superar un 70 % de incremen-
to en el aprovechamiento de residuos reciclables (pa-

Proporcién de reciclados sobre
el total de residuos por afio

pel, cartéon y plastico) con respecto a su linea de base

(2017). Este cambio fue posible gracias a una serie de 5% -
estrategias desarrolladas por el drea de Gestion Am- 20 % e

biental con el apoyo del personal del establecimiento 15 % 13’92,%3"".

y de los seis puestos de salud adscritos mediante la im- 10%

plementacién del Plan de Gestién Integral de Residuos =

Hospitalarios y Similares (PGIRHS), que pone énfasis en

la correcta segregacion en la fuente y en la clasificacion 0% 2017 2018

de los residuos.

Asi, la E.S.E. empez6 un trabajo coordinado de selec-
cion, clasificacion, transporte y comercializacion de
aquellos residuos que se podian aprovechar. Se puso
el foco en el impacto positivo que se generaba dentro
de la institucion, comenzando con los resultados que se
podian obtener desde la perspectiva econémica, debi-
do a la venta de reciclables.

La sensibilizacion y concientizacion a todo el personal a

través de jornadas de capacitacion, charlas, talleres, acti-
vidades y conferencias fue la estrategia mas importante.

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

= Los programas de gestion de residuos incluyen:

« Plan de control de inventario de farmacos y control de
fechas de vencimiento por colores que identifican su
uso prioritario (semaforizacion).

- Cero mercurio: eliminacion de 100 termometros con
mercurio afiadido y sustitucion por termémetros digita-
les de punta flexible; sustitucién de luminarias tradicio-
nales por LED.

Composicién de residuos sobre el total generado por afio

o |
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Préximos pasos

- Compostaje de residuos crudos de preparacion de
alimentos en la cocina y desarrollo de una huerta case-
ra con hortalizas y aromaticas.

« Sustitucién de hipoclorito de sodio para desinfeccién
de superficies.

. Sustituciéon de baterias desechables por recargables
en equipos biomédicos.

- Incorporacion de un nuevo sector de disposicion

final para residuos reciclables, ya que se requiere mas
espacio para su almacenamiento.

CAPITULO 2: HOSPITALES QUE REDUCEN SU HUELLA AMBIENTAL

Charlas de capacitacion

Desafio
Actualmente, no
cuentan con una
empresa local

de reciclaje. Los
residuos son trans-
portados al municipio
de Facatativa,
ubicado a casi una
hora en vehiculo, lo
cual requiere costos
adicionales de
transporte.
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E.S.E. Hospital San
Vicente de Paul de

Fomeque
(Colombia)

Primer puesto - Premio al liderazgo en la
reduccion de la huella ambiental en energia 2019

| Hospital San Vicente de Paul de Fomeque E.S.E.

esta ubicado en el municipio de Fémeque, en el

departamento de Cundinamarca, Colombia. La
institucion, que presta servicios de mediana complejidad y
posee un total de 25 camas, atiende un promedio de 3.742
pacientes anuales y cuenta con un staff de 213 personas®.

Las estrategias y acciones orientadas al uso racional de la energia y al aprovecha-
miento de luz natural, gracias a las modificaciones implementadas en infraestructura,
impactaron de manera positiva en la reduccién del consumo energético por parte de
la institucion.

Inicios

= 2015. El departamento de Cundinamarca comenzo a implementar la Agenda
Global para Hospitales Verdes y Saludables como politica institucional para todas las
dependencias bajo su administracion.

=+ 2017. Las autoridades de las instituciones eran premiadas segun la calificacion
alcanzada en virtud de la implementacién de los lineamientos de esta Agenda. En
funcion de estos nuevos objetivos, el hospital decidié incorporar profesionales en
gestion ambiental, ya que no contaba con esta especialidad dentro de sus equipos.

=+ 2018. Actualizacion del Comité del Grupo Administrativo de Gestion Ambiental y
Sanitaria (GAGAS). El hospital se sumé a la Red Global de Hospitales Verdes y Salu-
dables, lo que dio inicio al trabajo en materia energética.

“Si no hay interés por parte de la alta direccion, es dificil

que en cualquier area de la institucion se puedan ejecutar
estos programas y crear cultura ambiental. El apoyo de la

alta direccién es fundamental?®’.

Pauline Escobar,
ingeniera ambiental del hospital

Acciones implementadas

Programa de uso eficiente y de ahorro de la energia (PUEAE)

Estrategias PUEAE > :
- Controly uso eficiente de la energia eléctrica :

« Politicas y compromiso
- institucional ]

: « Estrategias de control : | ...l ]
: 0 - Enla cantidad de kW consumidos :
-« Capacitacion de : —» . enlaESE. :
- modos ahorradores :

Cambio de luminarias

Se inici6 un reemplazo paulatino de luminarias fluorescentes por tecnologias LED,
comenzando por el drea de Urgencias. Actualmente, el recambio se encuentra en un
70 % de avance sobre el total de la iluminacion del hospital.

Educacién y capacitacion

Se sensibilizé al personal a través de charlas y campafias; por ejemplo, se instalaron
stickers con la leyenda “apaga la luz al salir” en interruptores para generar mayor
conciencia en el uso del servicio.

A la hora de compartir conceptos a través de estas charlas, los vy las integrantes del Comité
Ambiental se acercaban a los puestos de trabajo del personal e impartian los lineamientos.

Aprovechamiento de luz natural
El hospital cuenta con amplios ventanales que permiten el paso de la luz solar.

Recambio de neveras en vacunacion

Se decidié reemplazar las antiguas neveras por equipos mas nuevos y eficientes,
como los refrigeradores horizontales con pared de hielo, que tienen un consumo
promedio de energia de 0,8 kWh y un sistema de autorregulacién de temperatura.

Charlas de capacitacion

43. Méas informacion: www.hospitalsanvicentedepaul-fomeque.gov.co
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Debido a que se trata de un establecimiento de baja
complejidad, es importante destacar que las acciones
mencionadas le permitieron al Hospital San Vicente de
Paul de Fémeque disminuir un 41 % su consumo de
energia eléctrica respecto a su afio base.

Consumo de energia eléctrica (kWh/m? por afio)
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En materia econémica, el hospital consiguié un ahorro
de USD 6.761 en comparacién con el afio base.

Huella de carbono y siembra de arboles

En 2016, el hospital realizd su primer calculo de huella de
carbono utilizando la herramienta desarrollada por Salud
sin Dafio. En dicha oportunidad, se reportaron las emisio-
nes de Gases de Efecto Invernadero (GEI) generadas por
el consumo de gas natural y de energia eléctrica de red y
aquellas generadas por los residuos que anualmente se
envian a disposicion final. El calculo dio como resultado
238 toneladas de CO2e, que fueron compensadas con
la siembra de 712 arboles nativos. En 2017, generaron un
total de 193 toneladas de CO,e y sembraron 582 arboles
para su compensacion, con lo cual se estimd una dismi-
nucion del 81% de la huella de carbono.

Por consiguiente, la E.S.E tenfa un total de 431 toneladas
de diéxido de carbono equivalente y una deuda de 1.294
arboles nativos por plantar para la compensaciéon, que
fue saldada con la siembra de 2.400 plantas en las dreas
verdes del hospital y de sus centros de salud adscritos.

Jornadas de siembra

Dr. Rafael Torres, gerente del
hospital

El trabajo mancomunado de todas las areas les
permitié alcanzar el primer puesto en reduccién
de emisiones en el departamento de Cundina-
marca en 2019.

Préximos desafios

Dentro de las estrategias del Plan de Uso Eficiente y
Ahorro de Energia. se encuentra el proyecto de instala-
cion fotovoltaica conectada a la red eléctrica de distri-
bucién del Hospital San Vicente de Paul de Fémeque.
La iniciativa prevé producir hasta 54.000 kW al afio a
través de 136 paneles que se ubicaran en una superficie
de 264,66 m?. Utilizando la herramienta para huella de
carbono desarrollada por Salud sin Dafio, se estima que
asi el hospital podria evitar la emision de 11toneladas de
CO,e al afio.

El proyecto, que representa un costo de inversion del or-
den de los USD 135.000, se encuentra listo para ser pre-
sentado en el marco del Plan Bienal de Inversiones Publi-
cas en Salud del Ministerio de Salud y Proteccién Social.
Se prevé su ejecucion a través de una linea de crédito con
el Banco de Comercio Exterior de Colombia, Bancoldex.

E.S.E. Hospital
Departamental
Universitario Santa

Sofia de Caldas

(Colombia)

Segundo puesto - Premio al liderazgo en la
reduccion de la huella ambiental en energia 2019

Vista aérea del hospital

| Hospital Departamental Universitario Santa Sofia de

Caldas E.S.E. es un establecimiento de salud de alta

complejidad, cabeza de la red publica del departamento
de Caldas, Colombia. Estda emplazado en una superficie
de 115.000 m?, de los cuales 10.500 m? corresponden a
edificaciones, mientras que los restantes estan distribuidos en
jardin y bosque nativo de tipo premontano bajo. La institucion
cuenta con una capacidad de 129 camas* y recibe a un
promedio de 90.000 pacientes por afio entre atenciones
ambulatorias, hospitalizaciones y cirugias*®.

45. A raiz de la contingencia sanitaria por COVID-19 se debid incrementar el nimero de camas a 159 (mayo 2020).

44. Conversion al tipo de cambio oficial del 9 de marzo de 2020 46. Mas informacion: www.santasofia.com.co/ss/

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina CAPITULO 2: HOSPITALES QUE REDUCEN SU HUELLA AMBIENTAL

51




El hospital, que fue premiado en 2018 por sus acciones
y logros en materia energética®, vuelve a adjudicarse
el mismo galardén en los premios Menos huella, mds
salud gracias a la reduccién en el consumo de energia
eléctrica, que es la principal fuente utilizada por el Hos-

pital Universitario Santa Sofia de Caldas.

Acciones implementadas

El hospital decidid continuar con la linea de trabajo
centrada en el cambio cultural, haciendo foco en la im-
plementacion de criterios de eficiencia energética en
su infraestructura. Anteriormente, habian mejorado las
redes eléctricas existentes segln el Reglamento Téc-
nico de Instalaciones Eléctricas (RETIE) de Colombia,
posibilitando la implementacién de nuevas tecnologias
en relacién al uso de la electricidad. Ahora, se plantea-
ron como oportunidad aprovechar al maximo la luz na-
tural, ya que asi podrian generar un impacto directo en
el consumo de energia eléctrica proveniente de la red.

Recambio de techos para apertura de
claraboyas

En el edificio donde se encuentra el area administrativa
del hospital, habia alrededor de 78 tubos fluorescentes
y ldmparas halégenas que consumian 53 kW/h aproxi-
madamente. Para disminuir el consumo, se decidio rea-
lizar una mejora en la estructura del techo, consistente
en la apertura de 47 claraboyas para aprovechamiento
de luz natural. Ademas, se realizd el recambio de los
equipos de iluminacién por 38 luminarias LED que con-
sumen en total 15 kW/h, lo que generd un ahorro en
todo el edificio de 38 kW/h.

Programa de uso eficiente de la energia

= El programa de uso eficiente de la energia del
Hospital Departamental Universitario Santa Sofia de
Caldas incluye las siguientes lineas de accién:

1. Implementacién de iluminacién eficiente: recambio
por iluminacion con tecnologia LED, realizado en un 70 %.

En 2017, el hospital desarrollé un estudio de carga
luminica que permitié conocer la iluminacién
necesaria para cada area. El trabajo fue realizado
por dos profesionales del hospital en conjunto con
una empresa tercerizada.

2. Inclusién de criterios de compras sostenibles: en
2018, se incorporaron los criterios a equipos refrigeran-
tes y aires acondicionados (adquisicién de equipos Uni-
camente con etiquetado en eficiencia energética A o B)
y equipos biomédicos (se realizan analisis para elegir
aquellos que posean bajos consumos de energia).

3. Sensores de movimiento continuo: instalacion de 30 sen-
sores de movimiento en pasillos, bafios y comedor institucio-
nal, con el objetivo de optimizar el uso de iluminacion artificial.

4. Campafas y capacitaciéon en el uso racional de la
energia: el hospital continud procurando que el ahorro
de energia fuera el reflejo de un cambio cultural dentro
de la institucién. Por eso, mantuvieron las capacitacio-
nes periédicas a todo el personal y las campafias per-
manentes de ahorro de energia.

Ahorros en consumo

Empezaron en 2016, con la idea de implementar mejoras
que ayudaran a reducir sus consumos de energia eléc-
trica. Durante el primer afio, gracias a acciones sosteni-
das enfocadas en el uso eficiente de la energia, lograron
una disminucion del 16 %, mientras que en 2018 consi-
guieron una disminucién del 15 % adicional del consu-
mo de la energia por m2.

Consumo de energia eléctrica (kWh/m?) por aiio
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Claraboyas y reemplazo
de luminarias

E.S.E. Hospital Santa

Matilde de Madrid
(Colombia)

Tercer puesto - Premio al liderazgo en la
reduccioén de la huella ambiental en energia 2019

a E.S.E. Hospital Santa Matilde de Madrid es una

institucion publica de mediana complejidad perteneciente

a la red de la Secretaria de Salud de Cundinamarca en
Colombia. Ubicado en el municipio de Madrid, el hospital posee
40 camas y atiende un promedio de 143 pacientes diarios*.
Desde 2017, forma parte de la Red Global de Hospitales Verdes
y Saludables, con el compromiso de trabajar en los objetivos
Agua, Energia y Sustancias quimicas.

El hospital integra el programa de Hospitales Verdes de la Secretaria de Salud de
Cundinamarca, institucién lider en Colombia en la implementacion de este proyectoy
de los objetivos de la Agenda Global para Hospitales Verdes y Saludables. Ademas,
desde 2018, la E.S.E. Hospital Santa Matilde de Madrid participa del proyecto Com-
pras sostenibles en salud que lideran Salud sin Dafio y PNUD, que ha sido la base
para desarrollar las estrategias de gestion de la energia.

Gestion en iluminacion

En 2017, el hospital identificd que muchos tubos fluorescentes comenzaban a dafiar-
se. Esto constituyé una oportunidad para migrar a luminarias LED en los servicios de
hospitalizacion, consulta externa, urgencias, salas de cirugia y demés areas asisten-
ciales, incluyendo finalmente el sector administrativo.

Durante ese mismo afio, se incrementaron los servicios de salud prestados por el
hospital, lo que significé un aumento del consumo de energfa. En 2018, cuando se
identificd esta situacién, el hospital decidid sustituir por tecnologia LED no sélo las
luminarias dafiadas sino el 100 % de las luminarias, equivalentes a 98 bombillas LED.
Asi, logro reducir el consumo anual de energia eléctrica en un 9 % respecto a 2017.

47. Mas informacion: www.hospitalesporlasaludambiental.net/ganadores-2018 48. Mas informacion: www.esesantamatilde-madrid-cundinamarca.gov.co
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Control de la energia

A través de medidores electrénicos, se realizan controles
del consumo de energia mediante registros diarios. Esto
permite detectar a tiempo posibles sobretensiones y/o in-
terrupciones y trabajos en vacio de los equipos biomédi-
cos. Los datos quedan plasmados en informes de gestion
de energia con diagndsticos y propuestas de acciones
preventivas y correctivas para el ahorro y uso eficiente del
recurso energético. Cuando se detecta un consumo ele-
vado, el grupo de Mantenimiento e Ingenieria Biomédica
inicia en conjunto la busqueda del equipo que incrementé
el consumo y se toman acciones correctivas.

A través de estas acciones, un establecimiento de me-
diana complejidad como el Hospital Santa Matilde de
Madrid logré disminuir un 9 % su consumo eléctrico.
Aunque pueda parecer un nivel de reduccién poco sig-
nificativo, se trata de una tendencia positiva que incen-
tiva a una institucion de sus dimensiones a continuar
trabajando en eficiencia energética.

Consumo de energia eléctrica (kWh/m?) por afio
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Estos resultados fueron socializados en el “Dia
del usuario”, actividad que organiza anualmente
la institucién con el objetivo de dar a conocer
sus iniciativas. En dicha oportunidad, se resal-
taron los resultados del trabajo realizado como
parte de la Red Global de Hospitales Verdes y
Saludables para concientizar a la comunidad en
la implementacién de buenas practicas.

Préximos desafios

- Continuar con el proceso de sustitucion de bolsas de
liquidos hechas de PVC/DEHP por otras libres de este
elemento.

- Sustituir el 100 % de glutaraldehido por otro desinfec-
tante de alto nivel mas seguro.

- Eliminacién del hipoclorito de sodio para areas como
Hospitalizacion, Urgencias y Consulta Externa por un pro-
ducto en base de amonio cuaternario de quinta genera-
cién, una de las alternativas seguras en América Latina.

Huella de carbono

En el marco del programa Hospital Verde de
la Secretaria de Salud de Cundinamarca, la
institucion trabajoé fuertemente en acciones

de compensacion de la huella de carbono: en
2017, sembré 368 especies nativas en la sub-
cuenca del rio Subachoque de la vereda Las
Mercedes, municipio de Madrid, Cundinamarca.

Hospital México
(Costa Rica)

Tercer puesto - Premio a la trayectoria en la
reduccidén de la huella ambiental en residuos 2019

Primer puesto - Premio al liderazgo en la
reduccion de la huella de carbono 2019

| Hospital México es una instituciéon de salud publica

perteneciente a la Caja Costarricense del Seguro

Social. Esta ubicado en el distrito de La Uruca, al
oeste de la ciudad de San José, capital de Costa Rica,
y abarca una superficie cubierta de 55.538,64 m=.
Construido en 1969, es un hospital escuela de alta
complejidad que cuenta con 520 camas y servicios de
cirugias, oncologia y hemodialisis, entre otros, con un
promedio de atencién de 302.854 pacientes al afio*°.

En 2018, el Hospital México fue premiado y reconocido por Salud sin Dafio debido a su
trabajo en materia energética®. En esta oportunidad, se alza con la premiacién en dos
categorias: Trayectoria en residuos y Liderazgo en la reduccién de la huella de carbono.

Residuos

¢Coémo empezaron?

El Hospital México trabaja en temas vinculados a la gestién ambiental desde hace mas
de 17 aflos. En materia de residuos, la institucion puso manos a la obra en 1998 bajo
las directrices de las oficinas centrales, orientadas especialmente a la formulacién e
implementacion de los programas de separacion de residuos. En aquel momento, la
disposicion final se hacia en un relleno sanitario a cielo abierto. En materia de reci-
claje, se separaba solo el cartén y no se contaba con espacios de almacenamiento.

Consciente de esta problemética, el hospital comenzd a buscar mejores alternativas. Por
un lado, recibieron donaciones de la Comunidad Europea, como bolsas rojas, cajas de
carton rotuladas para residuos de riesgo bioldgico y recipientes para cortopunzantes.

49. Mas informacion: www.ccss.sa.cr/hospitales?v=18
50. Més informacion: https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/ganadores-2018/
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Por otro lado, se nombré un primer Comité que se abo-
co a la elaboracién de un “Plan de manejo de residuos”,
que comenzd con un programa de capacitaciones y
charlas desde el drea de Enfermeria (en turnos de ma-
flana, tarde y noche) dirigidas a grupos de riesgo, sen-
sibilizando y educando sobre la correcta separacion
desde los sitios de generacion.

En los programas de capacitacion, debe estar
presente el personal médico, de Enfermeria, de
las areas técnicas, de los servicios auxiliares y el
resto del staff del hospital.

Entre 1999 y 2000, la Direccion, las areas de Adminis-
tracion y Servicios Generales y la Comision de Gestion
Ambiental dispusieron las primeras compras de reci-
pientes y bolsas negras y rojas, y se contraté un sistema
de trituracién y tratamiento por microondas que se man-
tuvo hasta 2001. El equipo presentd muchas fallas du-
rante el periodo, por lo que se suspendié su operacién
y se inici6 la gestion de otra alternativa de tratamiento.

¢Como continuaron?

En 2002, se contrat6 el servicio de tratamiento de au-
toclavado vy trituracién de residuos. El vapor requerido
por el autoclave es suministrado con calderas que fun-
cionan con un combustible fésil llamado bunker C, que
proviene de la primera etapa del proceso de refinacién
del petrdleo, el cual tiene un alto contenido energéti-
co. Este sistema se ha mantenido desde esa fecha, con
renovacion de contrato cada cuatro afios. Actualmente,
el hospital trata aproximadamente 50 toneladas de resi-
duos de riesgo biolégico por mes.

Campanas de sensibilizacion
Actualmente, se imparten en el hospital dos
cursos —como minimo— de gestién ambiental
hospitalaria, que incluyen manejo de residuos
quimicos, reciclaje, ahorro energético y uso
eficiente del agua. Estos cursos son evalua-
dos y certificados por el Centro de Desarrollo
Estratégico e Informacién en Salud y Seguri-
dad Social (CENDEISSS). También se imparten
charlas a diferentes sectores del hospital
segun demanda, interés en temas especificos
0 situaciones especiales.

Logros

Programa de reciclaje

Desde 2002, el hospital segrega y envia a aprovecha-
miento materiales como cartén, plastico PET 1y 2, enva-
ses de tetrapack y de aluminio.

Proporcién de reciclados sobre el total
de residuos generados por afio
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Vigilancia epidemiolégica y residuos

A partir de 2003, desde vigilancia epidemioldgica se
realizan acciones para la gestién y educacion referidas
al dengue y otras enfermedades transmitidas por vecto-
resy su relacién con el manejo de residuos.

= En el cronograma de monitoreo, se realizan:

- Recorridos e inspecciones de areas internas y exter-
nas para identificar posibles criaderos.

- Actividades de educacion y capacitacion in situ al per-
sonal y al publico.

. Campafias de recoleccion de residuos con los depar-
tamentos involucrados.

- Entrega de residuos a empresas autorizadas por el
Ministerio de Salud Publica para su tratamiento y dispo-
sicion final de manera responsable.

Aprovechamiento de residuos

Tetrapack: mediante un proceso de agitacién mecani-
ca, un proveedor externo separa los materiales. Con el
plastico (polietileno) y el aluminio, se pueden fabricar lo-
setas y tejas que se utilizan en la construccion, y con el
cartén (75 % del envase) se obtiene una celulosa que se
usa como materia prima para otros fines (por ejemplo,
para pupitres de escuela o puertas).

Aceite vegetal usado: proveniente de la cocina del
hospital, es tratado por una empresa que lo procesa y
convierte en biodiésel.

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

Metal: en el drea de Ingenieria y Mantenimiento, se generan
grandes cantidades por construcciones y remodelaciones
constantes. Actualmente, estos materiales recuperados son
entregados a comerciantes para la exportacion a China y
Guatemala, entre otros destinos.

Residuos electrénicos: desde 2010, la institucion pro-
mueve la separacion de residuos electronicos y eléctri-
cos. El Departamento de Activos construyé una bodega
para acumular esos residuos y actualmente realizan un
trabajo conjunto con la Comisién de Gestion Ambiental y
el Area de Informética, que incluye la separacién del ma-
terial y la busqueda de gestores autorizados para darles
un debido tratamiento y/o reciclaje.

Huella de carbono

En 2017, el Hospital México comenzé a medir su hue-
lla de carbono a través de la herramienta desarrollada
por Salud sin Dafio. Alli, pudieron determinar que las
emisiones de gases de efecto invernadero (GEl) mas
representativas provenian de lo relacionado al uso de
combustibles fosiles, compra de energia eléctrica de la
red y disposicion final de residuos.

;Qué se reporta para el calculo de la Huella
de Carbono?

= Alcance 1: emisiones de gases de efecto inver-
nadero (GEIl) que se definen como directas y son
aquellas que ocurren en fuentes que estan den-
tro de los limites de la institucion, son propiedad
o estdn controladas por el centro de salud. Por
ejemplo: emisiones debidas a la combustion en
calderas, termotanques o ambulancias, al uso de
6xido nitroso (N20) como anestésico o a fugas
de refrigerantes en sistemas de climatizacion.

=+ Alcance 2: emisiones de GEIl que se definen
como indirectas y son las que resultan de la
generacién de la energia eléctrica comprada por
la institucion.

= Alcance 3: emisiones de GEl que se definen como
indirectas y, si bien tienen lugar fuera de los limites
de la institucién, son consecuencia de sus activida-
des, aun cuando ocurren en fuentes no controladas
por ella ni de su propiedad. Por ejemplo, las emisio-
nes resultantes de la gestion de los residuos que se
tratan y disponen fuera del centro de salud o las emi-
siones debidas al transporte de los trabajadores(as)
desde sus hogares hasta el hospital®'.

Beneficio econdmico del
reciclaje de residuos

El dinero obtenido gracias a la venta de los
residuos reciclados se destina a una organiza-
cién y se invierte en proyectos para necesida-
des del hospital. También se utiliza para pagar
el servicio de monitoreo de calidad de agua
potable: se compré un kit para la medicién de
cloro residual y pH diario y un equipo dosifica-
dor de cloro, que mantiene los niveles esta-
blecidos en la legislacién nacional.

Emisiones GEl totales por fuente
Nivel de cobertura basico (2017-2018)
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51. Salud sin Dafio, Guia Metodoldgica, Herramienta para el célculo de la huella de carbono en establecimientos de salud. Disponible en:

https://www.hospitalesporlasaludambiental.net’huella-de-carbono/
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Al trabajo que venian realizando en materia energéti-
ca (uso eficiente de la energfa), se incorporaron nue-
vas acciones enfocadas en la optimizacién del uso de
combustible en transporte. Se comenzaron a realizar
controles mas estrictos en su flota vehicular a través de
un “Programa de control de vehiculos” y se mejoraron
los procesos de revisién técnico-mecdnica. En cuanto
al uso de gases anestésicos, en 2018 sdélo se realizd
recarga de cilindros.

Estas acciones mostraron resultados inmediatos en su
huella, lo que representé una reduccién del 4.4 % de
las emisiones de gases de efecto invernadero (GEI) por
alcance 1y 2 con respecto al afio base (2017).

Huella de carbono (tCO_e/afio) por alcances 1y 2
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Acciones implementadas

Las acciones que influyen en la reduccién reportada
por el Hospital México son:

1. Compra de equipos de aire acondicionado con eti-
quetado eficiente: desde 2018, se realiza el recambio
paulatino de todos los equipos de aire acondicionado
del hospital, por medio de la elecccién del etiquetado
de mayor eficiencia energética (A o B).

2. Cambio de luminarias: modificaciones en las instala-
ciones existentes de acuerdo a lo establecido en la Di-
rectriz 11 del Ministerio de Ambiente y Energia (MINAE),
lineamiento emitido por el gobierno de Costa Rica a todo
el sector publico, que prohibe la compra de equipos, lu-
minarias y artefactos de baja eficiencia en cuanto a con-
sumo de energia eléctrica. Para edificaciones nuevas,
esta directriz se contempla en la etapa de disefio. Tam-
bién se incluye en proyectos para reemplazo de equipos.

3. Sustitucién de heladeras por equipos mas eficien-
tes: se realiza cuando los artefactos existentes cumplen
su vida util.

4. Sistemas de produccién de gases medicinales:
cambio de antiguos compresores por un sistema que
emplea motores modernos, mediante los cuales se pro-
duce aire con grado médico, es decir apto para el uso
en pacientes.

Durante el periodo 2017-2018, las emisiones por paciente
y por cama ocupada alcanzaron una reduccion del 10 %.

tCO,e/afio por cama ocupada por afio
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Fundacion Hospital

San Pedro
(Colombia)

Segundo puesto - Premio al liderazgo en
la reduccion de la huella de carbono 2019

a Fundacién Hospital San Pedro es una institucion con 134

anos de historia, que presta servicios de mediana y alta

complejidad en la ciudad de San Juan de Pasto, Narifio.
El hospital —miembro de la Red Global desde 2016— posee 310
camas habilitadas y 65.418 m? de superficie total, de los cuales
mas de 17000 m? son dreas construidas y el resto, dreas verdes®?.

En este reporte, el hospital es reconocido por la reduccién en su huella de carbono, accién
que le merecio el segundo lugar en los premios Menos huella, mds salud edicién 2019.

Huella de carbono y energia

En 2017, la Fundacién Hospital San Pedro comenzé a calcular su huella de carbono con la
herramienta desarrollada por Salud sin Dafio, definiendo dicho afio como linea de base.

Para comenzar, se propusieron reportar los campos basicos solicitados en la herra-
mienta, aquellos relacionados con emisiones de gases de efecto invernadero (GEl)
directas por guemas de combustibles en el establecimiento, como el gas de las cal-
deras o el combustible de los vehiculos propios; emisiones indirectas por compra de
energia eléctrica a la red y también por contratacién de servicios externos, que inclu-
yen el tratamiento de residuos por incineracion y el enterramiento en relleno sanitario.
La huella de carbono calculada para el afio base reporté que el consumo de energia
eléctrica de red correspondia al 50 % del total de las emisiones del hospital.

52. Més informacion: www.hospitalsanpedro.org
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Porcentaje de emisiones totales de GEIl por fuente
Nivel de cobertura basico (2017)
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Para el segundo afio de célculo, el hospital se propuso incluir las emisiones fugitivas
del uso de equipos de refrigeracién, extincién de incendios y el Oxido Nitroso (N,O)
proveniente de gases anestésicos. También sumé al calculo aquellas emisiones corres-
pondientes a traslados del personal, tanto en su desplazamiento a los hogares como en
viajes de la delegacion a diferentes destinos nacionales e internacionales (datos que se
reportan en el alcance 3, correspondiente a “otras emisiones indirectas”).

Porcentaje de emisiones de GEl totales por fuente
Nivel de cobertura avanzado (2018)
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M Viajes de trabajo

Las emisiones derivadas de la combustién estacionaria, es decir, aquellas emitidas
por el uso de combustibles fosiles para generacion de energia térmica y/o eléctrica in
situ, representaron el 10 % de las emisiones totales de la huella de carbono en 2017.
En 2018, se redujeron considerablemente gracias a la sustitucion de los tanques de
reserva de agua caliente sanitaria (ACS) por tanques automaticos que no requieren
estar siempre encendidos.

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

A raiz de lo anterior, el hospital registrd una disminucion del 4,8 % en las emisiones aporta-
das por los alcances 1y 2 (aquellas relacionadas con la operatividad del establecimiento).

Comparacion de emisiones de GEl (alcances 1y 2) por afio
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energia eléctrica, en la generacién de residuos y en las
emisiones de refrigerantes y transporte de personal, el
hospital registré una disminucién en las emisiones tota-
les por cama ocupada.

2017 2018

Disminucion del 14% en las emisiones
de CO, equivalente por cama ocupada

Las emisiones correspondientes a traslado y viajes del
personal representan el 2 % del total de la institucién, por
lo que la Fundaciéon Hospital San Pedro decidio realizar
jornadas para promover el uso de vehiculos no motoriza-
dos y sumarse a aquellas iniciativas locales que promue-
van el uso de medios de transporte mas sustentables.

Las acciones mencionadas anteriormente se suman a la
creacion voluntaria de un Plan Institucional de Gestion
Ambiental (PIGA), que a través de distintos programas
ha incluido a todo el personal y ha motivado a la Funda-
cién a buscar y crear estrategias focalizadas en la dis-
minucion de su huella ambiental, algo que ademas esta
respaldado desde 2017 por su Politica Ambiental®?.

53. Més informacion: http:/Awww.hospitalsanpedro.org/images/Politicas_Calidad/Politica_Ambiental.pdf
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Plan Institucional de Gestion Ambiental
(PIGA)

En el marco de su Plan Institucional de Gestion Ambiental
(PIGA) 2015-2020, la Fundacién ha disefiado diferentes
campafias para optimizar, ahorrary cuidar los recursos na-
turales que intervienen en el desarrollo de sus actividades.

Programa Cero Papel

Con apoyo del proceso de Gestion Documental, desde
2015 se desarrolld una estrategia para el consumo racio-
nal del papel de impresion, que incluyé la realizaciéon de
jornadas de sensibilizacion en el uso de las dos caras
del papel. En 2019, se digitalizaron las historias clinicas
de manera de evitar la impresién de todo su contenido.

Manejo integral de residuos

En 2018, se reciclaron mas de 13 toneladas de materiales
(casi 5 % del total de residuos generados), lo que contribuye
al manejo integral de residuos al interior de la institucion. Gra-
cias a su conocimiento y capacitacion, todo el personal apor-
ta a este proceso por medio de una adecuada disposicion de
residuos y del apoyo a los programas que integran el PIGA.

Mantenimiento de jardines y jornadas de
reforestacion

Casi el 70 % del hospital corresponde a areas verdes, del
cual un 14 % ha sido intervenido con jardines, siembra de
arboles nativos (sauce, sauco y arrayan, entre otros) y es-
pecies ornamentales al interior y exterior del hospital. A la
fecha de realizacion de este informe, se han realizado seis
jornadas de reforestacion con unos 2.200 arboles sem-
brados al interior. Para 2030, se ha establecido la meta de
sembrar 20.000 especies arbdreas nativas, ademas de
aumentar la intervencion con jardines ornamentales.

Uso racional de agua y energia

Con el objetivo de generar conciencia en clientes exter-
nos e internos, desde los procesos de Gestion Ambien-
tal y Comunicaciones se han disefiado diferentes piezas
comunicacionales —como folletos y videos—, con el fin
de ofrecer guias para un adecuado manejo de los recur-
sos. Estas piezas se ubican estratégicamente para evitar
contaminacién visual, mientras que el video se reproduce
en diferentes televisores de las dreas comunes. Ademas,
en los protectores de pantallas de las computadoras se
divulgan mensajes alusivos a distintos “ECO-RETOS” (de-
safios ambientales) que enfrenta la institucion.

Préximos desafios

A mediano plazo, la Fundacién Hospital San Pedro tiene
el compromiso de instalar fuentes alternativas de energia
(por ejemplo, fotovoltaica) para la iluminacion de las areas
comunes y pasillos, de manera de generar un ahorro esti-
mado del 21 % frente a la energia convencional.

También proyectan optimizar la fuente hidrica para gene-
rar un ahorro del 30 % en el consumo de agua potable.
Para ello, prevén el cambio de unos 300 metros de la
red que llega a la planta de tratamiento de agua pota-
ble, lo que mejorara la conduccion del agua desde la
fuente (bocatoma que se encuentra a 4 kildmetros de
la Fundacion).

Hospital Dr. Rafael

Angel Calderén Guardia
(Costa Rica)

Tercer puesto - Premio al liderazgo en la
reduccion de la huella de carbono 2019

Fachada del hospital

| Hospital Dr. Rafael Angel Calderén Guardia es una

institucion publica ubicada al noreste de la ciudad de

San José, en Costa Rica, que brinda prestaciones de
alta complejidad y posee 432 camas®*. Desde hace mas
de 10 afios, a través de su comision de Gestion Ambiental,
implementa distintos programas vinculados con la Agenda
Global para Hospital Verdes y Saludables.

En 2016, el hospital fue premiado en la categoria Liderazgo en la reduccién de la
huella ambiental en Residuos y Energia. En 2018, fue merecedor del premio al Li-
derazgo en la reduccién de la huella ambiental, ademés de un reconocimiento por
la disminucion de las emisiones de gases de efecto invernadero del alcance 1y 2
respecto a su afio base (2017). En 2019, obtiene un nuevo premio por haber logrado
dicha disminucion.

Jornada de reforestacion 54. Més informacién: www.ccss.sa.cr/hospitales?v=9
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Estrategias de gestion

En 2018, el hospital realizd un proceso de mantenimiento
preventivo y correctivo en sus calderas. De esa manera,
elimind el problema de combustion incompleta que podia
afectar la salud de la poblacién hospitalaria debido a la libe-
racion de subproductos de carbono al ambiente. Esta es-
trategia permitié reducir el consumo de combustible diésel
en un 50 %: se pasod de 30.284 a 15142 litros por mes. Ade-
mas, se optimizd la utilizacién de las calderas, destinando
dicha cantidad de combustible a la generacion de agua ca-
liente sanitaria (ACS) y al funcionamiento de las autoclaves
de vapor utilizadas por el centro de esterilizacién.

Por otro lado, se construyé un nuevo edificio donde se
ubicé la cocina del hospital y el comedor del personal.
Se cambiaron todas las cocinas, hornos, marmita y ca-
rros de transporte de alimentos tanto frios como calien-
tes: se reemplazé una tecnologia obsoleta de casi 30
afios de uso por una tecnologia nueva de alta eficiencia.
Es decir, se paso de utilizar el vapor que generaban las
calderas (diésel) a una tecnologia a base de gas (GLP) y
energia eléctrica. Esto permite un menor tiempo de coc-
cion de los alimentos y la ocupacién de menos espacio,
ya que son equipos pequefios y multifuncionales.

Es importante mencionar que uno de los logros mas recono-
cidos de Costa Rica a nivel mundial es el alto nivel de ener-
gia renovable utilizada para la generacion eléctrica. Su matriz
energética se debe en un 90 % a energias renovables®™.

Sistemas de calderas reparadas

Porcentaje de GEl totales por fuente
Nivel de cobertura avanzado (2018)
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Ademas de verse reflejadas en su huella de carbono,
estas acciones repercuten en el indice de emisiones
por cama hospitalaria, que muestra una baja cercana al
5 % en el periodo 2017-2018.

Emisiones de CO_e por cama ocupada por afio
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Otra estrategia implementada en el hospital fue la dis-
minucion de las emisiones GEl por ¢xido nitroso (N,O)
provenientes de gases anestésicos mediante la optimi-
zacion de su tiempo de uso. En este sentido, el personal
médico fue capacitado en métodos para bajar la expo-
siciéon de pacientes a la anestesia. Como resultado, se
mejoré el rendimiento y se redujo la cantidad de horas
de anestesias programadas para cirugias en dias habi-
les disponibles para 2018.

55. Ministerio de Ambiente y Energia de Costa Rica (2015), VIl Plan Nacional de Energia 2015-2030. Disponible en: www.minae.go.cr/recursos/2015/pdf/VII-PNE.pdf
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Adicionalmente, se realizé una actualizacion de los extintores de incendios
en cuanto a su ubicacioén, tipo de gas almacenado y registro de recargas.
El hospital dejé de utilizar y comprar aquellos extintores que contienen ha-
lotron (HCFC-123) y ahora utilizan equipos a base de CO, que pueden ser
utilizados para fuegos tipo B o C, de acuerdo a la Norma NFPA 10/2018.

Paulatinamente, se estén sustituyendo los sistemas de refrigeracion y clima-
tizacion obsoletos por otros mas eficientes y con refrigerantes mas amiga-
bles con el ambiente: R290 (hidrocarburo libre de halégenos) como alterna-
tiva del R22 (HCFC).

En cuanto a la combustién mévil generada por la flota vehicular (por ejemplo,
ambulancias), se realizé un cronograma anual para el mantenimiento preven-
tivo y correctivo de los vehiculos. Ademas, se sustituyeron carros antiguos
por unidades nuevas que tienen un catalizador que libera menos gases con-
taminantes a la atmdsfera. Se implementd el Programa de Conduccion Efi-
ciente y Ahorro de Combustible, que incluye capacitacion de choferes, plani-
ficacion de rutas de salida con anticipacion, organizacion de los traslados de
pacientes a lugares alejados de la capital y revisiones vehiculares (presion de
llantas, cambio de bujias, revisién de aceite y agua, cambio del filtro de aire).

Considerando que tanto las emisiones generadas por combustion de mo-
tores utilizados para transporte que son propiedad del hospital como las
generadas por gases anestésicos, gases contenidos en los extintores y ga-
ses refrigerantes de equipos de climatizaciéon se reportan en el alcance 1de
la huella de carbono, se evidencia que las medidas aplicadas lograron una
reduccion cercana al 9 % entre 2017 y 2018.

Ademas de utilizar la herramienta de Salud sin Dafio, se registra el inven-
tario de los gases de efecto invernadero en la planilla del Ministerio de
Ambiente y Energia (MINAE), mediante la Direccion de Gestion de Calidad
Ambiental (DIGECA) de Costa Rica.

“Estamos ante una crisis climética que avanza
mas rapido que las acciones para detener o hacer
cambios que permitan disminuir las emisiones de
dioxido de carbono. La herramienta desarrollada
por Salud sin Dafio demuestra que el sector salud
puede hacer cambios significativos. Como primer
paso, medimos la huella de carbono y de ahi
implementamos planes para mejorar el manejo de
los residuos, transporte, sistemas de refrigeracion,
aires acondicionados y el uso adecuado de los

gases anestésicos”’.

Marcia Gonzéalez Garay,
Hospital Dr. Rafael Angel Calderén Guardia, Costa Rica

El Grupo Intergubernamental
de Expertos sobre el Cambio
Climatico (IPCC, por sus siglas
en inglés), utiliza el concepto
de potencial de calentamiento
global (GWP, por sus siglas en
inglés). EIl GWP del R-290 es
3,3y el del R22 es 1810°%¢.

Emisiones totales (tCO2 /afio)
por alcance 1
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56. ONU, Programa para el Medio Ambiente, GWP-ODP Calculator. Disponible en: www.unenvironment.org/ozonaction/resources/gwp-odp-calculator/gwp-odp-calculator
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E.S.E. Hospital San

Rafael de Pacho
(Colombia)

+ 4+

Primer puesto - Premio al liderazgo en la
implementacion de compras sostenibles 2019
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Fachada E.S.E. Hospital San Rafael de Pacho

a E.S.E. Hospital San Rafael de Pacho, perteneciente

a la Red Publica de Instituciones Prestadoras de Salud

de la Secretaria de Salud de Cundinamarca, es un
establecimiento de segundo nivel de complejidad ubicado
en el municipio de Pacho, Cundinamarca. Tiene 13.800 m?
de superficie total, 66 camas habilitadas y atiende un
promedio anual de 144.000 pacientes.

Desde 2018, cuando el Hospital San Rafael de Pacho firmd el compromiso para par-
ticipar del proyecto de compras sostenibles de Salud sin Dafio®, han desarrollado y
fortalecido iniciativas con un alto compromiso gerencial y de todo el personal, lo que
los hace destacarse en el cumplimiento de este objetivo.

57 Salud sin Dafio, Compras sostenibles en salud. Mas informacion: https:/saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

Compromiso gerencial

El drea de Gestion Ambiental del hospital cuenta con un programa de com-
pras sostenibles que esta aprobado por la alta gerencia y que se encuentra
inmerso en la politica ambiental y de gestion del ambiente fisico. Este progra-
ma ha incorporado criterios de sostenibilidad en los contratos de los diferen-
tes proveedores de la institucion, apuntando siempre a la calidad.

Criterios y experiencias

El Hospital San Rafael de Pacho inicié el proceso de compras sostenibles a partir
de la aplicacién directa de los criterios destacados en las diferentes reuniones
y talleres de capacitacion organizados por Salud sin Dafio, asi como en la plata-
forma Colombia Compra Eficiente®®, trabajados en conjunto con la Secretarfa de
Salud de Cundinamarca. La alta direcciéon decidié aplicar lo aprendido de manera
inmediata, con un procedimiento que consiste en realizar los estudios previos y
la descripcion de las necesidades para la adquisicion o contratacién de un bien
0 servicio para después continuar con el proceso de aprobacion, a cargo del
Comité de Gestion Ambiental y Sanitario y —finalmente — de la gerencia.

Iniciativas implementadas en la E.S.E. Hospital San Rafael de Pacho

SERVICIO/AREA/ CRITERIOS DE INICIATIVAS

PRODUCTO SOSTENIBILIDAD

Obras de infraestructura  Pinturas libres de Se pintaron las dreas de
contaminantes organicos Farmacia, Central de Mezclas,
persistentes Rayos X, Mamografias, Eco-

grafias, Cocina, Lavanderia,
depdsito transitorio de
cadaveres y pasillos con
pintura de alta asepsia.

Cocina Cero descartables en Sustitucion a vajilla de
vajillas cerdmica en un 97 %.

Administrativos Evaluacion de riesgos por  Adecuacion de puestos
el drea de Seguridad y de salud de acuerdo a
Salud en el trabajo riesgos laborales.

Equipos eléctricos Etiquetado de eficiencia Adgquisicion de equipos

energética minima A o B para Lavanderia, Central

electrénicos -
y de Mezclas y Cocina.

Insumos médicos/ Insumos libres de mercurio  « Dotacién de 100 terméme-

sustancias quimicas tros digitales de punta flexible.
- Sustitucion de amalga-
mas dentales por resina
para todos los procedi-
mientos odontolégicos.

Bafios Equipos/dispositivos de Modernizacién de 24 sani-
bajo consumo tarios con especificaciones
técnicas que indican ahorro
de 3,2 litros por descarga
en comparacion con los

anteriores.
lluminacién Equipos/dispositivos de Sustitucion del 60 % de lumi-
bajo consumo y libre de narias tradicionales por LED.

mercurios

58. Mas informacién: www.colombiacompra.gov.co/ciudadanos/preguntas-frecuentes/colombia-compra-eficiente
59. Conversion al tipo de cambio oficial al 14 de julio de 2020

Proyecto de construccion
de la Central de Lavanderia

= El proyecto de Lavanderia se
ejecutd a fines de 2019. Durante
la planeacién del proyecto, el
hospital consideré los siguientes
criterios de sostenibilidad:

- Equipos de Ultima tecnologia

- Garantia de los equipos

- Representacion de la marca

- Soporte técnico local

- Entrega e instalacion local

- Etiquetado de eficiencia energética
minima Ao B

- Vida Util de los equipos

De estamanera, elHospital San Rafael
de Pacho logré la construccion de la
lavanderia en un area total de 183 m?,
optimizando el uso de luz natural
mediante claraboyas e incluyendo la
instalacion de equipos de lavado vy
secado con la mayor eficiencia ener-
gética disponible en el mercado, con
capacidad operativa para 102 camas
por dia, lo que equivale a 408 kilo-
gramos de ropa lavada al dfa.

A pesar de la gran carga de ropa
diaria, debido a que los equipos ele-
gidos consumen un 28,61 % menos
de energia que los anteriormente
utilizados, el hospital proyectaba
alcanzar una disminucién de hasta
64,44 % en el consumo de energia
eléctrica en 2020. Esto generaria
un ahorro econémico cercano a los
USD 8.900 al afio®.

El proyecto incluyd la adecuacién
de un tanque subterrdneo con una
capacidad de almacenamiento de
2 m? para llevar a cabo el proceso
de recirculaciéon del agua del ultimo
ciclo de lavado a través del uso de
una electrobomba y de las rejillas.
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El proyecto de construccion de la Central de
Lavanderia es el resultado de la sinergia entre
miembros de la Red Global de Hospitales Ver-
des y Saludables. Para concretar esta iniciativa,
la Dra. Blanca Eneida Russi Quiroga, por enton-
ces gerenta del Hospital San Rafael de Pacho, se
inspiré en las experiencias exitosas de otras ins-
tituciones, como el proyecto de optimizacién en
consumos de agua y energia en la lavanderia de
la Fundacién Valle del Lili de Santiago de Cali®®
y el proyecto de aprovechamiento de energia
renovable para el secado de ropa hospitalaria
del Hospital San Rafael de Pasto®'.

Remodelacién de la Central de Mezclas

Durante el proceso de remodelacién de la Central de
Mezclas, que cuenta con un drea de 201 m?, se conside-
raron aspectos como la iluminacion natural y la optimiza-
cién en la distribucion de los espacios para la seguridad
y la salud del personal.

Por otro lado, se proyecté el uso de tecnologia de aisla-
dores asépticos, consistente en el desarrollo de sistemas
de transferencia capaces de mantener las condiciones
de aislamiento, el intercambio del aire y la capacidad
para la esterilizacion automatica. Esto permitié optimizar
el espacio dentro del servicio de Farmacia, eliminar la ne-
cesidad de construir un area clasificada y evitar el uso de
uniformes estériles desechables, de manera de aportar
a la minimizacion de generacion de residuos peligrosos.

Campanas de sensibilizacion

La puesta en marcha de la remodelacién de la
cocina del Hospital San Rafael de Pacho, que
provee alimentacién para personal, pacientes
y visitantes, ha permitido —mediante la sus-
titucion de los grifos en el drea de lavado de
platos— el ahorro de USD 23,2 mensuales®?,
debido a la reduccién del consumo de agua
en 161.000 litros por dia.

60. Salud sin Dafio (2019), Hospitales que curan el planeta, Fundacion Valle del Lili (p. 19-22).

Evaluacion

La evaluacion de compras sostenibles se realiza me-
diante la aplicacién de la lista de chequeo para sustan-
cias quimicas nocivas desarrollada por Salud sin Dafio®,
registros de consumos de agua potable, gas natural,
energia eléctrica y papeleria. Ademas, se encuentra en
proceso la adaptacion de la lista de chequeo de la Politi-
ca Nacional de Compras Sostenibles para Colombia del
Ministerio de Medio Ambiente y Desarrollo Sostenible®.

Préximos desafios

= La E.S.E. Hospital San Rafael de Pacho se plantea
grandes retos desde la perspectiva ambiental para el
periodo 2020-2023:

- Sustitucion del 100 % de las bolsas de liquidos fabrica-
das a base de PVC/DEHP por bolsas de polipropileno de
alta densidad. Esto se hara de forma paulatinay a medida
que se vaya agotando el stock existente.

- Adecuacion de cladusulas especificas segln cada bien
o servicio, con el fin de asegurar que los procesos de
posconsumo y manejo responsable de los residuos sean
inherentes al proceso de contratacion.

- Implementacién de la firma digital de los consentimien-
tos informados de los procedimientos asistenciales para
contribuir a la disminucién del uso de papel.

- Fortalecimiento del programa de telemedicina para dis-
minuir la huella de carbono resultante del consumo de
combustibles fésiles (gasolina y diésel) durante el trasla-
do de pacientes hacia hospitales de mayor complejidad,
ubicados a grandes distancias de la institucion.

Disponible en: https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/nueva-publicacion-hospitales-que-curan-el-planeta-2019/
61. Salud sin Dafio (2019), Hospitales que curan el planeta, Hospital San Rafael de Pasto (p. 71-72).
Disponible en: https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/nueva-publicacion-hospitales-que-curan-el-planeta-2019/

62. Conversion al tipo de cambio oficial al 14 de julio de 2020.

63. Salud sin Dafio (septiembre de 2015), Check List, Identificacién de quimicos, Proyecto de sustitucion de sustancias quimicas peligrosas en el sector salud. Disponible en:
www.saludsindanio.org/sites/default/files/documents-files/3500/CHECK%20LIST%20SSD%20QUI%CC%8IMICOS.pdf
64. Ministerio de Ambiente y Desarrollo Sostenible de Colombia (2017), Compras publicas sostenibles, Guia Conceptual y Metodologica. Disponible en:

Desde 2019, el
Hospital Regional
Ushuaia posee una
politica ambiental
institucional

Hospital Regional
Ushuaia Gobernador

Ernesto Campos
(Argentina)

Segundo puesto - Premio al liderazgo en la
implementacion de compras sostenibles 2019

| Hospital Regional Ushuaia es un hospital publico de alta
complejidad ubicado en la provincia de Tierra del Fuego,
Antartida e Islas del Atlantico Sur, en el extremo sur de
la region patagodnica argentina. Posee un total de 86 camasy
atiende alrededor de 550 consultas diarias.

Desde 2016, forma parte de la Red Global, pero ya desde 2010 su comité de gestiéon ambien-
tal y residuos en establecimientos de salud (RES) trabajaba de manera interdisciplinaria para
reducir la huella ambiental. Entre 2017 y 2019, el hospital estuvo presente en las diferentes
ediciones del informe Hospitales que curan el planeta como ejemplo del trabajo sostenido
en los distintos objetivos de la Agenda. En la Ultima edicion, se presentd el algoritmo usado
para la evaluacién de compras de sustancias quimicas®®. En esta oportunidad, se alza con el
premio al Liderazgo por una politica de compras sostenibles que le ha permitido desarrollar
estrategias de sostenibilidad en los procesos administrativos que involucran el trabajo diario.

Politica de compras sostenibles

Diagndstico

Por la condicién austral e insular que caracteriza su geografia, durante mucho tiempo
existieron dificultades de abastecimiento, ya que muchos proveedores del hospital no se
encuentran en la provincia. EI HRU decidié entonces realizar un analisis de causas, con
el objetivo de generar feedback en los procesos existentes vy, a partir de los hallazgos,
realizar una mejora continua (por las condiciones geograficas del hospital, es muy com-
plejo definir procesos estaticos). En base a esta informacion, identificaron varias lineas de
accion, desarrollaron una planificacion estratégica y establecieron objetivos de trabajo.

www.minambiente.gov.co/images/AsuntosambientalesySectorialyUrbana/pdf/compras_p%C3%BAblicas/Guia_Conceptual_y_Metodologica_Compras_Publicas_Sostenibles_1.pdf 65. Salud sin Dafio (2019). Informe Hospitales que curan el planeta. Disponible en: https//www.hospitalesporlasaludambiental.net/nueva-publicacion-hospitales-que-curan-el-planeta-2019/

68 Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina CAPITULO 2: HOSPITALES QUE REDUCEN SU HUELLA AMBIENTAL 69




Packaging de farmacos
inyectables

Matriz de ponderacién para packaging de productos de farmacia hospitalaria
A partir de un estudio realizado en el servicio de Farmacia, en el cual se evaluaron 150 es-
pecialidades medicinales de inyectables, se identificé una alta prevalencia de accesorios
de plasticos en el packaging de los productos farmacéuticos ofrecidos en el mercado.
Del total de medicamentos evaluados, el 71,3 % presentaba accesorios de plastico y nin-
guno poseia la identificacion del tipo de resina plastica como lo dispone la Norma IRAM
13700°¢. A partir de los resultados, se disefié una matriz que considera la naturaleza del
envase secundario, la cantidad y composicion de sus accesorios y la identificacion de
cumplimiento de la citada norma, donde se ponderan aquellos que posean menor canti-
dad de accesorios o envases secundarios y estén constituidos, en lo posible, de cartén.

Flujograma para compras sostenibles en Farmacia

INICIO COMPRA SOSTENIBLE
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Acciones desarrolladas en compras sostenibles

1. Implementacién de comités mixtos en preadjudicacién para compras
Habiendo identificado los insumos requeridos, se arman comisiones mixtas de pread-
judicacion de al menos tres integrantes que son seleccionados por la Direccion del
hospital: personal administrativo contable; responsable técnico/a (farmacéuticos/as, en-
fermeros/as en control de infecciones, Higiene y Seguridad); y el area requirente.

2. Plan estratégico de compras sostenibles

En el proceso de planificacion estratégica, se tienen en cuenta distintos aspectos: area
requirente, presupuesto estimado, tiempo del trémite, tipo de insumo, vencimiento, volu-
men y transporte, entre otros. A cada servicio se le asigna un plazo para realizar la nota
de pedido de compra.

3. Ordenamiento de los pedidos

Las compras se encontraban descentralizadas, lo que
impedia un uso eficiente de los recursos econémicos y
de la distribucién del personal. Se trabajé en la designa-
cion de responsables técnicos/as para realizar los pe-
didos y ser parte de las comisiones de preadjudicacion
segun el tipo de insumo.

4. Indicadores: compras urgentes menores al
5 % del presupuesto

Se implementaron indicadores para realizar el segui-
miento de los distintos procesos. Se fijo como meta que
el porcentaje de las compras por trdmites urgentes (es
decir, aquellas compras de materiales o insumos que no
se previeron o que se acaban antes de lo previsto) fue-
ran menores al 5 % del presupuesto total.

Estas acciones mejoraron la planificacion en la adquisi-
cion de materiales e insumos y en su aprovechamien-
to, disminuyendo las mermas y las compras por trami-
tes de urgencia, que se redujeron de un 20 % a un 3 %
del presupuesto en un periodo de dos afios.

Criterios de sostenibilidad ambiental y
social utilizados en otros servicios

« Incorporacion de alternativas al menid comun: se in-
cluyen opciones vegetarianas, libres de gluten, hiposo-
dicas y astringentes, segun las caracteristicas nutricio-
nales que indica el profesional y que son revisadas por
el area de Nutriciéon. De esta manera, el HRU logré ade-
mas reducir los residuos del servicio de Alimentacion.

- Eliminaciéon de alimentos fritos para pacientes: con
este criterio, se eliminan los residuos de aceite.

« Preferencia por empresas locales: en caso de empate
entre opciones de proveedores, se elige una empresa
local, de manera de cumplir con los Objetivos de Desa-
rrollo Sostenible 8, 11y 12%7.

« Evaluacién de la resina del pldstico en productos
médicos: se comenzd a evaluar en 2017, incorporando
como criterio sostenible que los insumos sean libres de
PVC y DEHP. A través de este criterio, lograron que a la
fecha de cierre de esta edicion el 100 % de los insumos
del servicio de Neonatologia sean de silicona.

Campana “Menos plastico, mas salud”

A partir de la expedicién de la Ordenanza Municipal
N°5582°¢, que prohibe los plasticos de un solo uso
en lugares gastronémicos (a excepcion de los esta-
blecimientos de salud), el hospital decidié analizar
el uso de elementos descartables para consumo de
alimentos. En funcién de dicho andlisis, se dispuso
lo siguiente:

- Implementar una nota de pedido de compra para la
adquisicion de vajilla y cubiertos reutilizables, lo que
permitié reemplazar la vajilla del servicio de Alimenta-
cion y los vasos del area de Farmacia. Existen servicios
donde ha sido mas compleja la implementacion de este
tipo de utensilios, por lo que optaron por la compra de
cubiertos de abedul y vajilla descartable de cafia de
azUcar, material que es compostable.

- Desarrollar la campafia “Menos plastico, mas salud”,
que tuvo participaciéon activa de la comunidad y que
cumplié el fin de recolectar envases de vidrio para la
confeccién de los postres del servicio de Nutricién, que
antes se servian en vasos descartables para liquidos
frios. Trabajaron con un colegio cercano al hospital,
cuyos alumnos recolectaron 180 frascos. Realizaron la
difusion por las redes sociales del Ministerio de Salud
y por WhatsApp, lo que hizo que se juntaran 370 uni-
dades mas, con un total de 550 envases recolectados.

- Se estimé una reduccion anual de 42.000 vasos de
330 centimetros cubicos sélo para consumo de postres,
lo que equivale a USD 2.000 anuales®®.

Préoximos desafios

- Disefiar, elaborar e implementar una disposicion o circu-
lar para compras publicas sostenibles con el fin de dejar
establecido este lineamiento como politica institucional.

- Trabajar fuertemente en la adquisicion de insumos
farmacéuticos y médicos para extender el alcance de
la matriz ponderada de compras sustentables a otros
productos.

67. Mas informacion: www.un.org/sustainabledevelopment/es/sustainable-development-goals/
68. Sancionada el 12 de diciembre de 2018 por el Concejo Deliberante de la Ciudad de Ushuaia. Mas informacion: www.concejoushuaia.com/bibioteca/files/ordenanzas/5582.pdf

66. Instituto Argentino de Normalizacién y Certificacion (19 de diciembre de 2012), Plésticos en General, Simbolos gréficos de codificacion para la identificacion de la resina. 69. Conversion al tipo de cambio oficial del 19 de diciembre de 2019
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En esta oportunidad, se destacan sus logros en la implementacién de compras soste-
nibles en sus dos sedes. Aunque en 2018 firmaron el compromiso de trabajo en este
objetivo’?, su trabajo habia comenzado afios antes.

Corporacion Hospitalaria
Juan Ciudad Méderi

(Colom bla) Compras sostenibles

OO0 : : 2012 2016 2018
Tercer puesto - Premio al liderazgo en la
implementacién de compras sostenibles 2019 Eliminacién de termémetros y Eliminacién del hipoclorito Investigaciones mas
tensiémetros con contenido de de sodio de los procesos formales de mas
mercurio y cambio parcial del de desinfeccion de estrategias de
sistema de iluminacién por superficies y en el control compras sostenibles
iluminacién LED de derrames de fluidos

Evaluaciéon de compras

El constante monitoreo por parte de Epidemiologia de
las patologias de pacientes a causa de microorganis-
mos existentes en la institucion (infecciones intrahos-
pitalarias) ha permitido tomar decisiones con impactos
positivos en el cambio de productos de limpieza y des-
infeccion. El “Manual para limpieza y desinfeccién” de la
Corporacion Hospitalaria Juan Ciudad Méderi es parte
del proceso de vigilancia epidemioldgica, ya que iden-

Hospital Universitario Mayor / Hospital Universitario Barrios Unidos

a Corporacion Hospitalaria Juan Ciudad Méderi esta

conformada por dos hospitales de mediana y alta

complejidad. En el Hospital Universitario Mayor (HUM),
que tiene 728 camas, recibe 3.983 consultas mensuales
y cuenta con una superficie de 39.800 m?, se prestan
principalmente servicios asistenciales de alta complejidad;
mientras que en el Hospital Universitario Barrios Unidos
(HUBU), que cuenta con 84 camas, 5.167 consultas mensuales
y 11.200 m?, se privilegian las atenciones de consulta externa,
ambulatorias y hospitalarias de mediana y alta complejidad,
ademas de las de prevencion y rehabilitacion.
La Corporacién Hospitalaria Juan Ciudad Méderi ya estuvo presente en la edicién 2018
del informe Hospitales que curan el planeta, a partir de su experiencia con alimentacién
saludable en sus dos sedes,° y en la edicién 2019, gracias a sus avances en los objeti-

vos Energia y Residuos con la construccién de composteras para el aprovechamiento
de los desechos orgédnicos”.

tifica con gran claridad etapas, insumos y responsables
de su ejecucion.

Para el reemplazo de estos productos, se solicitan conse-
jos técnicos a Ingenieria Biomédica y Gestion Ambiental
y se hacen pruebas de eficiencia de nuevas alternativas
mediante luminometria. Finalmente, se presentan en Co-
mité de Infecciones para aprobacion y compra por parte
de Logistica y Suministros y del contratista de aseo.

En la actualizacion del Sistema de Gestiéon Ambiental
2019-2022, se incluyd un programa de consumo y com-
pras responsables, que evalla los servicios y productos
que se contratan o consumen en la Corporacion para
analizar los impactos ambientales y a la salud, con el fin
de buscar nuevas alternativas para su sustitucion.

Nuevos colectores solares

70. Salud sin Dafio (2018), Hospitales que curan el planeta - Informe sobre el trabajo de los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables América Latina 2018.
Disponible en: https:/www.hospitalesporlasaludambiental.net/nueva-publicacion-hospitales-que-curan-el-planeta-2018/
71. Salud sin Dafio (2019), Hospitales que curan el planeta - Informe sobre el trabajo de los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables América Latina 2019.

Disponible en: https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/nueva-publicacion-hospitales-que-curan-el-planeta-2019/ 72. Salud sin Dafio, Proyecto Compras sostenibles en salud. Disponible en: www.saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
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Acciones de compras sostenibles por objetivos

OBJETIVO ACCION BENEFICIOS IMPACTO/LOGRO
Residuos Compactadora para Disminucién del volumen Cada hospital tiene una compac-
cada sede de residuos generados tadors, con lo cual se disminuye

Compostaje residuos
orgénicos crudos

Energia - Cambio de luminarias
. incandescentes por LED

Mayor posibilidad de
recuperar material reciclable

Disminucion del tiempo de
maduracién de 135 dfas a 40

Ahorros entre 9%y 15% res-

pecto de las incandescentes -

el volumen de residuos que se
dispone en relleno sanitario.
Asi, bajan los costos de USD
3.500 a USD 1.400 mensuales’.

Por medio de un contrato con
recicladores de la ciudad de Bogotd,
se recuperan materiales que a la
fecha no se estan comercializando
desde el hospital, como vajilla de
carton, neveras de icopor’* y vidrio
plano. La proporcién de reciclados
sobre el total de residuos es del 14,9 %
en HUMy del 15,3 % en HUBU.

El HUM cuenta con 4 composte-
ras de cilindro y el HUBU con
una compostera de cilindro y
una cama horizontal para
preparacion de abono con
residuos crudos de cocinas.

Sustitucion del 100% de las
luminarias convencionales en
los dos hospitales.

Modernizacién del antiguo
sistema de calentamiento y
distribucion de agua en el
Hospital Universitario Mayor

Mayor eficiencia y disponibilidad

de agua caliente en el HUM

Gestion adecuada del agua

Cambio de 600 colectores
solares por 220 més eficientes y
de menor peso que suministran el
100 % de agua caliente sanitaria
las 24 horas del dia. Este proyecto
incluyé el cambio de todo el
sistema de suministro de agua
caliente (reemplazo de tuberias).

Instalacién de 265 dispositivos
ahorradores de agua en areas
remodeladas y de servicios
sanitarios. Ademas, cuentan con
una plataforma para reportar dafios
o fugas de agua y donde también
se hace seguimiento de arreglos.

Agua . Dispositivos ahorradores
de agua
Alimentos - Incorporacioén de opciones

para que cada paciente
escoja sus alimentos

Eliminacién de alimentos
muy procesados, altos en
grasas y/o azlcares en
cafeterias

Evaluacién de incorporaciéon
de dietas vegetarianas

Disminucién de desperdicios :

por plato servido

En 2019, el desperdicio fue
inferior al 4 %

El &rea de Nutricion y la
empresa que prepara los
alimentos realizan el pesaje de
los residuos dejados por las 'y
los pacientes para medir
diariamente el consumo.

Ademads, evaltan los alimentos
mas y menos consumidos para
hacer cambios en las dietas.

73. Conversion al tipo de cambio oficial del 24 de febrero de 2020.
74. Poliestireno expandido.
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Politica de gestion de la tecnologia

En septiembre de 2016, Méderi publicé su politica de gestién de la tecnologia, en
la que se comprometen con el bienestar y la seguridad de las y los pacientes y con
la preservacion del ambiente por medio de una correcta disposicion de todos los
equipos que hayan cumplido su vida (til. Los equipos dados de baja se entregan a
gestores externos que certifican el manejo ambiental de sus componentes.

Para aplicar esta politica desde la etapa de adquisicion o reposicion de tecnologia,
se incluyen factores relacionados con el impacto ambiental: consumo de energia
eléctrica, agua y gases, lineamientos de disposicion post consumo, residuos que se
generaran durante su mantenimiento y sistemas de disminucién de radiaciones ioni-
zantes, entre otros. Estos factores deben ser considerados a la hora de calificar para
la compra.

Préoximos desafios
- Eliminacién de plasticos de un solo uso en los servicios de Alimentacion.

- Inicio de investigaciones para la implementacion de un sistema solar para calentamiento
de agua en HUBU, el cual se presentara en Comité de Compras para su evaluacion.

Recientemente, la Corporacién logré que los residuos de los bafios de
pacientes que no se encuentren en area de aislamiento sean tratados
como residuos comunes y no como residuos de riesgo biolégico, como
suele realizarse en el contexto colombiano.

CAPITULO 2: HOSPITALES QUE REDUCEN SU HUELLA AMBIENTAL
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Compras
sostenibles
en salud

En 2018, Salud sin Dano dio inicio

al proyecto Compras sostenibles en
salud, una iniciativa desarrollada en
conjunto con el Programa de Naciones

Unidas para el Desarrollo (PNUD).

on el objetivo de avanzar en la implementacion regional en Argentina, Brasil,

Chile, Colombia y Costa Rica, se buscé el compromiso formal de un grupo

de miembros de la Red Global en América Latina que asumio6 el liderazgo
en sus paises, regiones y comunas para que el sector salud incorporara criterios de
sostenibilidad social y ambiental en sus sistemas de compras. Desde entonces, se
han creado y fortalecido procesos de compras que priorizan la reduccion del uso
de sustancias toxicas o preocupantes, la sustitucion de materiales descartables por
reutilizables y la promocidén del uso de equipamientos energéticamente eficientes,
entre otras acciones.

En 2019, se realizdé en Medellin, Colombia, el segundo taller exclusivo para los miembros
de la Red Global en América Latina comprometidos formalmente a trabajar en compras
sostenibles. Con mas de 80 participantes de cinco paises (Argentina, Chile, Colombia,
Costa Rica y México) y la participacion de especialistas en compras, enfoque de género
y cambio climatico, representantes de establecimientos de salud y sistemas que forman
parte de la Red Global en América Latina trabajaron durante dos jornadas para fortalecer
capacidades y expandir el alcance de sus resultados.

En 2020, aun en el marco del contexto desafiante que la pandemia de COVID-19 plantea-
ba para la region, se continud trabajando en el fortalecimiento de los sistemas de compras
sostenibles, desarrollando herramientas de apoyo para los miembros y monitoreando el
avance en su implementacion a través de reuniones de trabajo y capacitaciones virtuales.

En las siguientes paginas, se publican experiencias seleccionadas por su liderazgo e in-
novacion, que sirven de inspiracion y ejemplo. Se trata de tres casos que retratan parte
del trabajo de la Fundacion Valle del Lili de Cali, la Fundacion Hospital Infantil Los Angeles
y la E.S.E. Nuestra Sefiora del Carmen de Tabio, todas de Colombia.
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Fundacion Valle del Lili

Fundacion Valle del Lili
(Colombia)

bicada en Santiago de Cali, Colombia, la Fundacion Valle del Lili es una

institucion de alta complejidad de caracter privado sin animo de lucro,

oficialmente constituida en 1982 y recientemente declarada Fundacion
Universitaria. Calificado en 2019 como el cuarto mejor hospital de Latinoamérica segun
el ranking de la revista América Economia’®, tiene 103.000 m? construidos, 23 camas
disponibles y atiende un promedio de 96.732 pacientes anuales. Su sistema de gestion
ambiental, establecido en el marco de la Responsabilidad Social Empresarial, es
liderado desde el Departamento de Mantenimiento y Medio Ambiente.

= Los objetivos del sistema de gestién ambiental son:

- Garantizar el cumplimiento de la normatividad ambiental colombiana.

- Prevenir, minimizar y controlar la generacion de cargas contaminantes.

- Promover la producciéon mas limpia y el uso racional de los recursos naturales.

- Aumentar la eficiencia energética y el uso de combustible mas limpios.

- Implementar acciones para la reducciéon de emisiones de gases de efecto invernadero (GEI).

El trabajo de Gestion Ambiental se desarrolla bajo el enfoque de sostenibilidad: “Desde el cuidado de la salud,
promovemos un medio ambiente saludable”.

Integrante de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables desde 2017, se ha caracterizado desde el inicio por ser
un miembro activo con un fuerte trabajo en la reduccion de su huella ambiental especialmente desde CoEco (Compras
Ecoldgicas y Consumo Sostenible), su programa de compras sostenibles’. Su primera aparicién el informe Hospitales que
curan el planeta data de 2018, cuando dio a conocer sus nueve programas ambientales”, mientras que en 2019 se resal-
taron las experiencias de sustitucién de PVC/DEHP y de optimizacion de consumos de agua del servicio de lavanderia’®.

75. América Economia (25 de octubre de 2019), Ranking de clinicas y hospitales. Disponible en:
www.clustersalud.americaeconomia.com/gestion-hospitalaria/ranking-de-clinicas-y-hospitales-estos-son-los-mejores-de-latinoamerica-2019

76. Fundacion Valle del Lili (2018), Informe de sostenibilidad. Disponible en: wwwayalledellili.org/wp-content/uploads/2019/03/Informe-anual-2018.pdf

77. Salud sin Dafio (2018), Hospitales que curan el planeta - Informe sobre el trabajo de los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables América Latina 2018.
https:/saludsindanio.org/informe-hospitales

78. Salud sin Dafio (2019), Hospitales que curan el planeta - Informe sobre el trabajo de los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables América Latina 2019.
Disponible en: https://saludsindanio.org/informe-hospitales
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En esta ocasion, se muestra un hospital totalmente maduro en el proceso 66

de compras gracias al impulso del proyecto de Compras sostenibles en La Red Global de
salud’, que mediante la inclusién de criterios ambientales logré que sus Hospitales Verdes \%
procesos operacionales generen un menor impacto al ambiente. Saludables nos ayudé
a reducir la brecha
entre el desempeiio
ambiental obtenido
hasta ese momento

y el requerido
globalmente”.

Metodologia

La vinculacion a la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables le permitié

a la Fundacion Valle del Lili priorizar objetivos que disminuyeran su huella
ambiental. Asi, con la ruta planteada por Salud sin Dafio, se definié que el pro-
yecto de compras sostenibles fuera el punto focal para consolidar el trabajo
en sostenibilidad desarrollado desde 2002. En ese sentido, basdndose en los
lineamientos de su programa CoEco, redefinieron su metodologia para asegu-
rar que se cumplieran los criterios ambientales en el mayor porcentaje posible:

Moénica Lisett Castafo Tovar,
coordinadora de Gestion
Ambiental y Saneamiento

- Productos libres de sustancias quimicas: mercurio y PVC.

- Gestion con proveedores sobre factor de empaque y productos de
embalaje reutilizable.

- Productos de bajo consumo energético.

- Responsabilidad del proveedor en manejo de residuos.

- Produccion local o regional.

= El proceso de compras puede graficarse de la siguiente manera:

SOLICITANTE Se crea la solicitud Formato .
Z |
O p - :
O Jefe del area solicitante revisa
| |
© /APRUEBA? NO Devoluciéna -- - - - - - - -
v servicio solicitante
PROVEEDOR ——— Entrega a area de suministros
PRESENTA | .
PROPUESTA o Participa: gestién ambiental, S.S.T, convenios,
Comite elvaluador electromédica, tecnologias de la informacion
é ;s APROBADO POR COMITE? [ NIO RN :
2 @
g Comité de farmacia, insumos, | gg |jovg a Comité Directivo
= C.A.Dy activos fijos |
>

IR e XeOIis — NO ——— Notifica al servicio
v solicitante

SE CODIFICA Y SE INFORMA AL SERVICIO

*C.A.D: Comité de Apoyo Diagnostico; S.S.T: Seguridad y Salud en el Trabajo

Cada producto o servicio que entra a la Fundacién es sometido al proceso establecido. Para esto, implementaron
un formulario Unico de solicitud de inicio de gestion de compra, que se utiliza para cuatro categorias definidas:
equipos biomédicos, insumos, medicamentos y reactivos.

79. Salud sin Dafio, Compras sostenibles en salud. Disponible en: www.saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
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Crecimiento
compartido con
proveedores

La Fundacion
entregd un carnet
de “Proveedor
capacitado” a sus
casi 400 proveedo-
res, con el objeti-
vo de permitir el
ingreso exclusivo a
aquellas empresas
que recibieron los
lineamientos —a tra-
vés de jornadas de
capacitaciéon— del
programa CoEco,
enmarcado en el
sistema de gestion
ambiental. En caso
de haber nuevos
proveedores, deben
someterse a dicha
capacitacion para
empezar a trabajar
con la Fundacion.

A través de la aplicacion del formulario y del programa de compras sostenibles, la Funda-
cion Valle del Lili logré durante 2019 un ahorro del orden de los USD 700.000 anuales®.
Se destacan casos como el de la adquisicion de dispositivos médicos reusables y/o que
evitan el uso de elementos adicionales, como la malla 3D para herniorrafias inguinales por
laparoscopia (permite usar técnica quirlrgica sin fijacion, lo que evita la compra de pistolas
fijadoras altamente costosas que generarian grandes volimenes de residuos peligrosos).

Evaluaciones ambientales por categoria

= Equipos biomédicos: aplicando una metodologia especial que consiste en la adap-
taciéon de técnicas difusas mediante valoracion de datos cualitativos y cuantitativos
(incluyen criterios técnicos y ambientales especificos), han logrado la compra de equipos
de procedencia local, que tienen servicio de mantenimiento asequible para prevenir
fallas, con menos necesidades de temperatura ambiental, que no requieren consumos
de energia y/o agua adicionales y cuya disposicion final es de menor impacto ambiental.

= Insumos: a través del andlisis de ciclo de vida de los insumos adquiridos (tipo y extrac-
cién de materia prima, transporte de materiales, disefio y elaboracion, distribucién, uso y
disposicion final, si esto Ultimo aplicase), la Fundacién Valle del Lili ha logrado optimizar
SuS recursos econdémicos y disminuir sus residuos.

=» Medicamentos: aunque la evaluacion de esta categoria ain no incluye criterios am-
bientales, se han adelantado acciones relacionadas con la gestion farmacédutica, logran-
do la prohibicién interna de ingreso de muestras médicas en el almacén central. Esto se
basa en que Acreditacién, Habilitacion y Seguridad del Paciente prohiben la recepcion
de medicamentos sin trazabilidad en su cadena de transporte, lo que a largo plazo se
traduce en la minimizacion de residuos.

= Reactivos: debido a que el proceso de evaluacion de esta categoria se basa en el
conocimiento de cada componente, mediante revision de Hojas de Datos de Seguridad
(HDS) e incluso pruebas in situ han logrado utilizar reactivos cuyo descarte no genera
dafios a las instalaciones (por ejemplo, corrosion de cafierias), no requiere consideracio-
nes especiales de disposicion final y causa el menor impacto al ambiente.

= Servicios: Lavanderia, Limpieza y Desinfeccién y Cafeteria han sido objeto de la incor-
poracion de practicas sostenibles. Si bien las mismas no se exigieron desde el inicio de
la vinculacién con la Fundacion, durante la ejecucion del proyecto de compras se fueron
desarrollando. Tal es el caso de la politica de “Hospital libre de cloro”, que gracias a

una unién con el proveedor de aseo logro la sustitucion por perdxido de hidrégeno. En
cuanto a la cafeterfa, la vajilla que se utiliza es 100% reusable, elaborada en cerédmica.

Proximos desafios
Construccién sostenible

Para la nueva torre de servicios de ampliacion de hospitalizacion y unidades de
cuidados intensivos (UCls), se pretende incluir criterios de edificaciones sanitarias
sostenibles mediante el uso de materiales de construccion que no contengan sus-
tancias quimicas persistentes, bioacumulativas y toxicas.

Fachada del hospital

Fundacion Hospital Infantil Los Angeles
(Colombia)

a Fundacién Hospital Infantil Los Angeles es una institucion privada sin animo

de lucro ubicada en la ciudad de Pasto, departamento de Narifio, Colombia.

Presta servicios de salud especializados de mediana y alta complejidad a nifios,
nifas y adolescentes, y el 80 % de sus pacientes proviene de comunidades indigenas
y campesinas del suroccidente colombiano. Tiene un drea construida de 12.670 m?,
113 camas y atiende un promedio anual de 8.320 pacientes®'.

El hospital es miembro de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables
desde 2016 y siempre ha participado activamente en las diferentes iniciati-
vas de Salud sin Dafio.

Red de Hospitales del Departamento de Narifio

Estd conformada por 4 establecimientos de salud: el Hospital
Universitario Departamental de Narifio, la Fundacién Hospital San
Pedro de Pasto, el Hospital San Rafael de Pasto y la Fundacién
Hospital Infantil Los Angeles, también de Pasto. Nace como una
red de apoyo para trabajar en conjunto las iniciativas de caracter
ambiental y social, intercambiar experiencias y ofrecer servicios
de salud mas seguros y ambientalmente responsables.

80. Segln tipo de cambio vigente al 30 de diciembre de 2019. 81. Mas informacion: www.hinfantil.org
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Compromiso institucional con la implementacién
de compras sostenibles

El hospital identifico la estrecha relacion entre salud ambiental y salud comunitaria y,
a través de su politica ambiental, se comprometidé a concientizar al personal y a sus
pacientes sobre este vinculo. En este sentido, luego de formalizar su compromiso con
el proyecto de compras sostenibles en salud®, en 2018 la institucion participd en la
conferencia y el taller regional de compras realizados en Cali, Colombia®, a donde
asistieron la subgerenta de Ambiente Fisico en compafiia del jefe de Compras del
Area de Suministros. Este trabajo institucional articulado ha sido fundamental para el
desarrollo de la metodologia actualmente utilizada en las compras. En junio de 2019,
fueron co-organizadores de la reunién de miembros de la Red Global de Hospitales
Verdes y Saludables de Pasto, Narifio.

Consolidacion del trabajo en Compras

En 2018, el hospital desarrollé e implementd una “Guia de Compras Verdes”. Para ello,
el Comité de Gestién Ambiental —con participacién del area de Compras— aplicé los
siguientes criterios:

- Certificaciones ambientales y de calidad

- Cumplimiento de licencias y permisos ambientales
- Alimentos locales, preferentemente agroecolégicos
- Estrategias de reduccion de residuos

Adquisiciones a través de la
plataforma Bionet, que
incorpora los criterios

ambientales

Aplicaciéon de listas de chequeo La interventoria de cada
a proveedores, que entre sus contrato verifica el cumplimiento
10 items de evaluacién incluye por medio de visitas de campo

el aspecto ambiental y auditorias

Se han documentado procedimientos, instructivos y protocolos que se han incluido
en los diferentes comités para que sean eficientes al momento de elegir a los provee-
dores y productos que ingresan a la institucién.

Parte de los resultados exitosos de este proceso puede verificarse en que actualmen-
te soélo poseen roperia y mascarillas reutilizables. Ademas, han socializado buenas
practicas en torno al uso de equipos de proteccién personal e insumos por parte del
Comité de Infecciones, con el objetivo de lograr una disminuciéon representativa tanto
en generacion de residuos como econdmicamente.

Claudia Villota, subgerente de Ambiente Fisico, y Mauricio Delgado, jefe de Compras

Seleccién de proveedores

Para la evaluacion de proveedores, se aplica una lista de chequeo inter-
na que dentro de sus 10 items generales incluye el componente ambien-
tal. En 2019, gracias a una serie de alianzas estratégicas con proveedo-
res y terceros, lograron contar con empresas que cumplen con todos los
criterios establecidos por el hospital. Entre ellos, se destacan:

=+ Servicio de Lavanderia

Ahorro de un 20 % de agua por reutilizacion del dltimo enjuague.

No uso de compuestos clorados.

Recoleccion de agua de lluvia, que es incorporada a los ciclos de higieniza-
do y lavado previo tratamiento.

= Servicio de Alimentacién
Se aplican cinco programas ambientales: ahorro de energia, ahorro de
agua, reutilizacion de residuos generados en la preparacion de alimentos,

menor uso de papel y control de plagas asociadas a la produccion.

=+ Servicio de Aseo y Desinfeccién

Preparacion propia de insumos y desinfectantes segun criterios ambienta-
les* verificados bajo registro del Instituto Nacional de Vigilancia de Medica-
mentos y Alimentos de Colombia INVIMA.

*Los criterios de compras aplicados a sustancias quimicas dentro del informe
de avance en Compras Sostenibles muestran que este servicio es el de ma-
yor participacion al momento de priorizar la aplicacion de criterios ambienta-
les, de acuerdo con lo definido en el Comité de Infecciones del hospital.

¢Como se logra la
sinergia entre el
drea de Compras,
el area Ambiental
y la Gerencia?

“Con el compromiso
de la Gerencia
General con la
gestion ambiental
para el desarrollo
sostenible por medio
de su liderazgo,
manteniendo la

comunicacion asertiva

en doble via desde
el nivel estratégico,
tactico y operativo
por medio de los
asesores delegados
en los comités
institucionales; y con
la transformacion
cultural, donde se
ve al hospital como
una familia, donde
cada uno de sus
miembros tiene un
papel fundamental
dentro del proceso
de mejoramiento

continuo??.

Claudia Ximena Villota Campo,
subgerente de Ambiente Fisico

82. Salud sin Dafio, Compras Sostenibles en Salud. Disponible en: www.saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
83. Salud sin Dafio (2018), Conferencia y taller regional sobre compras sostenibles en el sector salud. Disponible en:
www.saludsindanio.org/articulos/americalatina/colombia-conferencia-y-taller-regional-sobre-compras-sostenibles-en-el
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En el 2° Congreso Interna-
cional “Lactancia Materna

y Calentamiento Global”,
organizado en conjunto con
la Gobernacién de Narifio,
el Instituto Departamental
de Salud, la Secretaria de
Salud de Pasto, el Hospital
Universitario Departamental
de Narifio y la Fundacién
Hospital San Pedro, la
Fundacién Hospital Infan-
til Los Angeles realizé la
ponencia “Experiencia de
éxito de implementacion
de sala de extraccion de
leche materna y su impac-
to ambiental”. Alli, detalld
cémo la incorporacién de
criterios sostenibles en el
proceso de compray la
promocion del consumo de
leche materna permitieron
eliminar las latas de férmula
infantil y los biberones de
plastico con BPA que his-
téricamente se utilizaban,
lo que produjo un impacto
positivo en la salud de las y
los lactantes gracias al uso
de un material mas seguro
para su alimentacion.

Compras internas

La estrategia de compras y el trabajo coordinado entre la Gerencia General, el Comité
de Compras y el Comité Ambiental, han permitido fortalecer los siguientes aspectos:

- Servicio farmacéutico: adquisicion de unidosis, mini-bolsas y dispositivos de
acondicionamiento para los procesos internos en funcion de los medicamentos,
tales como desenvasado, reenvasado y codificaciéon de informacion, entre otros.

- Consumo de energia: recambio de tecnologia de luminarias incandescentes
por LED en el 100% del hospital, sumado a una campafia de buenas practicas
para no usar ascensores cuando hay un piso de diferencia, limpiar regularmen-
te los bombillos y evitar sobrecargar las multitomas, entre otras.

Consumo de energia eléctrica por afio y superficie
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Disminucién del 4,4 % en el consumo de energia eléctrica

- Generacion de energia alternativa: han implementado el uso paneles sola-
res de tecnologia hibrida, que generan tanto energia eléctrica como térmica
para el tanque de almacenamiento superior de agua, el cual provee a una
temperatura promedio de entre 26°C y 30°C en toda la red hidraulica de las
areas de hospitalizacion. Se proyecta continuar con esta tecnologia renova-
ble en futuras construcciones.

Consumo de gas por afio

E.S.E. Hospital Nuestra Sefiora del Carmen de Tabio

E.S.E. Hospital Nuestra Senora

del Carmen de Tabio
(Colombia)

a E.S.E. Hospital Nuestra Sefiora del Carmen del

Municipio de Tabio, perteneciente a la Red Publica de

Instituciones Prestadoras de Salud de la Secretaria de
Salud de Cundinamarca, es una organizaciéon de primer nivel
de complejidad. La instituciéon cuenta con un area construida
de 2.032,29 m?, tiene 19 camas habilitadas y atiende un
promedio de casi 40.000 pacientes al afio®.

Aunque es su primera aparicion en el informe, el hospital se ha destacado por su trabajo
en compras sostenibles y por sus iniciativas que relacionan la salud con el ambiente y la
comunidad, con un alto compromiso gerencial y de todo su personal.

1.250
oo | (73
- Nuestro objetivo es la promocion de la salud ambiental,
o generando modelos de practicas sostenibles y centrandonos
- en dos metas: compras verdes y sustancias quimicas®?.
- Laboratorio clinico: adquisicién de E 0 Dr. Guillermo Alberto Ledn Garcia,

2018 2019 gerente general E.S.E. Hospital Nuestra Sefiora del Carmen de Tabio (2019)

un autoclave para inactivacion in

situ de todos los residuos y material Disminucién del 20 % en el consumo de gas (9,83 m3*/cama

contaminado que se generan en el ocupada/afio en 2018; 8,19 m3/cama ocupada/afio en 2019)
area, evitando tratamiento externo.

84. Mas informacion: www.esehospitaltabio.gov.co
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El compromiso con la
Red Global de Hospitales
Verdes y Saludables

Desde 2017, cuando se convirtieron en
miembros de la Red Global y firmaron
el compromiso de compras sostenibles
en salud®®, el trabajo con los objetivos
y con la salud ambiental fueron directa-
mente liderados por quien era gerente
en ese momento, el doctor Guillermo
Alberto Leén Garcfa. El participé en la |
Conferencia y Taller Regional de Com-
pras realizado en Cali, Colombia en
2018% y posteriormente, en junio de
2019, en la reunién de miembros de
la Red Global de Hospitales Verdes y
Saludables de Cundinamarca y Bogo-
ta, mostrando sus avances en la imple-
mentacion del proyecto de Compras.

Presentacion de avances de
sustancias quimicas en Cali

Eficiencia energética

En 2018 y 2019, la E.S.E. Hospital
Nuestra Sefiora del Carmen de Ta-
bio implementé acciones de capaci-
tacion, sensibilizacion y renovacion
de equipos y luminarias, todas enfo-
cadas en la reduccién del consumo
de energia eléctrica en la institucion.

Al evaluar el promedio anual del indi-
cador de consumo de energia eléc-
trica por paciente, obtuvieron que
en 2018 (afio base) fue de 2,43 kWh/
paciente, mientras que para 2019 fue
de 2,21 kWh/paciente, a pesar de
que ese Ultimo afio la cantidad de
atenciones aumenté un 10,9 %.

Consumo de energia eléctrica 2018-2019
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Es decir, aunque hubiese sido esperable un aumento en el consumo de
electricidad debido al mayor nimero de atenciones, gracias a la estrategia
implementada el indice disminuyd un 9,9 % en 2019.

Sustancias quimicas

Para establecer prioridades, en 2018 el hospital decidié comenzar con el
trabajo de sustitucion de sustancias quimicas en sus procesos de atencion.

Recambio total de termdmetros mercuriales por digitales

M )
ereurio de punta flexible, infrarrojos y de punta fija.

Polivinilo de En 2019, la institucién avanzé en la identificacion de las
cloruro (PVC) bolsas de soluciones intravenosas a base de PVC (DEHP)
y DEHP y adelanté conversaciones con sus proveedores para

sustituirlos por alternativas libres de PVC en 2020.

Glutaraldehido  El mayor logro de 2019 fue la adquisicion de un nuevo

y formaldehido  desinfectante a base de perdxido de hidrégeno apto
para superficies, equipos biomédicos e instrumentos de
sutura. A la fecha, ademas del beneficio ambiental han
identificado un ahorro econémico, pues las diluciones de
uso del nuevo producto requieren menor cantidad con
respecto al producto sustituido para la misma efectividad.

Sustituciéon » Reemplazo de hipoclorito de sodio (75,7 litros por mes)
de sustancias  por desinfectante de alto nivel con sustancias anticorrosi-
para limpieza 45 4 base de cloruro de amonio cuaternario de quinta
y desinfeccion p -

generacion al 0,4 %.

« Reemplazo de benzalconio (7,6 litros por mes) por de-
tergente desinfectante liquido concentrado a base de
amonio cuaternario de cadena doble de quinta genera-
cién y aminas terciarias.

- El costo de uso de las sustancias alternativas resulté
igual al costo de uso de las sustancias originales, aproxi-
madamente USD 95 mensuales (tasa de cambio del 16
de mayo de 2020).

85. Salud sin Dafio, Compras sostenibles en salud. Disponible en: https:/saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
86. Salud sin Dafio (2018), Conferencia y taller regional sobre compras sostenibles en el sector salud. Disponible en:
www.saludsindanio.org/articulos/americalatina/colombia-conferencia-y-taller-regional-sobre-compras-sostenibles-en-el
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Compras sostenibles en la planificacién institucional

Producto de su participacion en el proyecto de Compras sostenibles en sa-
lud, el hospital elabord y puso en marcha su guia de compras, a partir de la
cual cada proveedor es evaluado desde la Gerencia bajo criterios ambientales:
adhesion a normas ISO 14001, politicas ambientales, responsabilidad en el ma-
nejo de residuos, alimentos de produccién agroecolégica y limitacion de ali-
mentos ultraprocesados. Esta guia es de uso interno y de caracter institucional.

= El proceso de compras del hospital incluye:

- Evaluacion inicial y final del listado de proveedores.

- Establecimiento de criterios de sostenibilidad ambiental del
programa “Compras verdes” en los estudios previos.

- Comité de Compras: controles sobre las necesidades y calidad
de las adquisiciones.

Indicadores para compras

La guia establece que las adquisiciones del hospital deben someterse a un
seguimiento bajo indicadores que son aplicados desde el Comité de Compras.

1. Costo de compras con criterios ambientales / costo de

compras programadas en el periodo.

2. Capacitaciones en “Compras verdes” realizadas a Comité de Compras
en el periodo / capacitaciones programadas en el periodo.

3. Cantidad de sustancias quimicas reemplazadas / cantidad de sustancias
qguimicas programadas para sustitucion.

Nivel de cumplimiento de indicadores en
“Compras verdes” 2018-2019
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Préoximo desafio

En conjunto con la Universidad de la Sabana de Bogotd, Colombia, el hospital
realizard un estudio de factores asociados a la autopercepcion de salud en
la comunidad del municipio de Tabio enfocado en tres componentes: salud y
bienestar, reduccién de desigualdades y ciudades y comunidades sostenibles.

CAPITULO 3: COMPRAS SOSTENIBLES EN SALUD

La evaluacién de efectividad
para el desinfectante alter-
nativo se hizo mediante un
andlisis de laboratorio que
comparé pardmetros biolégi-
cos en superficies y equipos
médicos una vez usado el
producto. El estudio fue
realizado por un grupo de
Epidemiologia, el proveedor
y un laboratorio particular.

Presentacién de compras
sostenibles en Bogota
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Cambio
climatico
y salud

De acuerdo con la primera estimacion
global de la huella climatica del sector
de la salud®’, las emisiones de gases
de efecto invernadero del sector
saludrepresentaron el 4,4 % de las
emisiones globales de 2014. Es decir
que, si fuera un pais, seria el quinto
emisor mas grande del planeta.

i observamos las emisiones del sector por pais, Brasil ocupa el sexto lugar y
México, el undécimo. Debido a que no existe informacion especifica del sector

salud para el resto de los paises de la regién, en Salud sin Dafio trabajamos en
el desarrollo de una metodologia que le permita al sector elaborar sus propios planes
de descarbonizacion y resiliencia, asi como sus estrategias de largo plazo.

En los dltimos afios, los miembros de la Red Global han comenzado a monitorear sus
emisiones, a observar los impactos del cambio climatico en la salud publica y a trazar sus
planes de mitigacion y adaptacion. En 2019, junto a miembros de la Red Global, organiza-
mos una serie de eventos para el calculo de la huella de carbono de establecimientos de
salud de Chile, Colombia y Costa Rica, lo que permitié que mas de 100 instituciones calcu-
laran por primera vez su contribucion al cambio climatico. A partir del andlisis de los datos,
se elaborod el primer informe de avance del indice de la huella de carbono de los miembros
de la Red Global en América Latina.

Ademas, sobre la base del trabajo realizado en eficiencia energética y refrigeracion, com-
pras sostenibles y calculo de huella de carbono, trabajamos con los miembros de la Red
Global en la region para conocer mas sobre la composicion de su contribucion a los gases
de efecto invernadero, con el fin de priorizar cambios en las decisiones de compras de
productos y servicios. En los proximos afios, esperamos ver cada vez mas acciones de li-
derazgo para gue el sector salud reduzca su propia huella ambiental y desarrolle, a la vez,
estrategias transversales para abordar sus consecuencias en todos los paises de la region.

A continuacion, presentamos los casos seleccionados por sus avances en cambio clima-

tico y salud para este afio: las experiencias del Servicio de Salud Valdivia y del Departa-
mento Comunal de Salud de Talca, ambos de Chile.

87. www.saludsindanio.org/HuellaClimaticaSalud
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El SSV es miembro de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables
desde 2014, cuando el Ministerio de Salud de Chile establecié —a través
de un Compromiso de Gestién Institucional— la importancia de pertenecer
a esta red y de implementar los objetivos de su Agenda Global. Asi, comen-
zaron a trabajar en el marco de los distintos objetivos con el compromiso de
adquirir progresivamente mayor empoderamiento y practicas que promue-
van una cultura y un compromiso de salud ambiental, para generar impacto
directo o indirecto sobre la comunidad y el personal de los establecimientos
pertenecientes a la red.

Desde 2015, el SSV promueve actividades que acercan al personal
a su entorno natural. Anualmente, se realiza una cicletada para
incentivar el uso de la bicicleta entre las colaboradoras y los
colaboradores directos de la Direccion del Servicio de Salud
Valdivia, ya que la geografia de la ciudad permite utilizar
diariamente este medio de transporte en época debuen clima.
Otra actividad promovida es el “Trekking por el Parque Nacional
Alerce Costero”, que tuvo su primera edicién en 2019.

88. Mas informacion: www.ssvaldivia.redsalud.gob.cl
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El primer paso que dio el SSV fue la contratacién de personal a cargo de
tematicas ambientales para cada establecimiento. Luego, a través de capa-
citaciones y actividades, se comenzo a mostrar al personal del Servicio de
Salud y a la comunidad de la Regién de los Rios las iniciativas ambientales
que se adoptan en el sector salud, asi como la creacién del Comité de Li-
derazgo Ambiental.

Al'igual que el resto de los servicios de salud a nivel nacional, el servicio de
salud Valdivia trabaja el componente ambiental con orientaciones técnicas
entregadas en 2018 por el Ministerio de Salud de Chile y que deben ser
incluidas en un Plan de Gestién Ambiental (PGA). Este plan, disefiado de
acuerdo a las capacidades y recursos existentes, debe ser liderado a nivel
de servicio de salud, trabajado por todos los establecimientos pertenecien-
tes a suredy difundido a todo el personal mediante charlas, capacitaciones,
talleres y/o redes sociales.

- Cumplimiento de normativa vigente
- BlUsqueda de acciones para disminuir las emisiones
« Reduccién de la huella de carbono de los establecimientos de salud

Este programa, ademas, incluye el célculo voluntario de la huella de car-
bono para todos los establecimientos de salud, utilizando la herramienta
desarrollada por Salud sin Dafio.

En julio de 2019, considerando que el primer paso para trabajar en forma eficiente
el programa de emisiones atmosféricas era aprender a medir la huella de carbono,

Huellaton de los hospitales pertenecientes a la Red SSV

JQué se reporta para el
calculo de la huella de
carbono?

= Alcance 1: emisiones de
gases de efecto invernadero
(GEI) que se definen como
directas y son aquellas que
ocurren en fuentes que
estdn dentro de los limites
de la institucién, son pro-
piedad o estan controladas
por el centro de salud. Por
ejemplo: emisiones debidas
a la combustiéon en calderas,
termotanques o ambulancias,
al uso de 6xido nitroso (N,O)
como anestésico o a fugas
de refrigerantes en sistemas
de climatizacion.

= Alcance 2: emisiones de
GEIl que se definen como
indirectas y son las que re-
sultan de la generacién de la
energia eléctrica comprada
por la institucion.

= Alcance 3: emisiones de
GEIl que se definen como
indirectas y, si bien tienen lu-
gar fuera de los limites de la
institucion, son consecuen-
cia de sus actividades, aun
cuando ocurren en fuentes
no controladas por ella ni de
su propiedad. Por ejemplo,
las emisiones resultantes de
la gestion de los residuos
que se tratan y disponen fue-
ra del centro de salud o las
emisiones relacionadas con
el transporte de sus traba-
jadores desde sus hogares
hasta el hospital®.

89. Salud sin Dafio, Guia Metodolégica, Herramienta para el célculo de la huella de carbono en establecimientos de salud. Disponible en:

www.hospitalesporlasaludambiental.net/huella-de-carbono
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la ingeniera ambiental encargada del SSV organizé una Huellatén®® como actividad
principal en el marco de la tercera edicion de la capacitacion anual de gestion ambien-
tal, en la cual se invité a participar a otros centros de salud de la zona®'.

El objetivo de esta actividad fue construir la linea de base de la huella de carbono para
todos los establecimientos de salud de la red (exceptuando el Centro de Salud Familiar,
que soélo presta atencion ambulatoria) reportando los datos requeridos en los alcances 1, 2

y 3, incluyendo los gases refrigerantes.

Es importante mencionar que el Servicio de Salud Valdivia fue el tercero a nivel pais en
realizar una Huellatén para calcular de forma simultdnea la huella de carbono de sus
establecimientos dependientes.

Resultados de la huella de carbono 2018 en los hospitales del SSV

ESTABLECIMIENTO DE SALUD

Hospital Base Valdivia Alta
Hospital Rio Bueno Baja
Hospital Juan Morey de La Unién Baja
Hospital Santa Elisa Baja
Hospital Los Lagos Baja
Hospital de Lanco Baja
Hospital de Corral Baja
Hospital de Paillaco Baja

Proporcién de emisiones de GEl alcances 1, 2 y 3 por hospital (afio 2018)

NIVEL DE COMPLEJIDAD
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90. Jornadas colectivas y simultdneas de célculo de la huella de carbono de hospitales, utilizando la herramienta de Salud sin Dafio.
91. Diario El Ranco (11 de julio de 2019), Hospitales mediran su huella de carbono para trabajar por la salud ambiental. Disponible en:
www.diarioelranco.cl/2019/07/1/hospitales-mediran-su-huella-de-carbono-para-trabajar-por-la-salud-ambiental/
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En siete de los ocho hospitales, las emisiones de GEI de alcance 1 superan
el 50% del total. Esto indica que se deben revisar los combustibles utilizados,
ya que es probable generar disminuciones sustanciales cambiando el tipo de
combustible e implementando mejoras tecnoldgicas asociadas a los equipos
de combustion estacionaria (por ejemplo, calderas). También se puede impul-
sar la utilizacion de combustibles mas limpios en la flota vehicular propia y la
priorizacion de uso de gases anestésicos y refrigerantes con menor potencial
de calentamiento global.

En el Hospital de Corral, establecimiento de salud de baja complejidad cu-
yas emisiones del alcance 2 representan un 93,3 % del total, es primordial
aplicar medidas de eficiencia energética: recambio de tecnologia en ilu-
minacion y calefaccion y mejoramiento de aislacion. Quizas pueda consi-
derarse, asimismo, la implementacion de fuentes de energia renovables in
situ, que apoyen la disminucion del consumo de energia eléctrica de la red.

En lo que respecta al alcance 3, los hospitales sélo reportaron los kilogramos
de residuos que se trataron y dispusieron fuera de los centros de salud. En
los ocho establecimientos, este fue el de menor porcentaje de emision (para
el Hospital Base de Valdivia, el célculo para el alcance 3 correspondio al 5,5 %
de las emisiones de GEl).

= Los resultados fueron informados a los directivos de cada uno de los es-
tablecimientos participantes y a toda la comunidad hospitalaria. A partir
de su andlisis y de las caracteristicas de cada establecimiento del Servicio
de Salud Valdivia, se ha trabajado para incluir acciones que disminuyan la
huella de carbono a nivel de red, tales como:

« Impulsar la inclusiéon de “Proyectos ESCO”? en los establecimientos de la
red. A través de auditorias energéticas por parte de la Empresa de Servicios
Energéticos (ESCO, por sus siglas en inglés®) a cargo de la implementacion
del proyecto, se evallan las medidas idéneas en eficiencia energética para
cada institucion. Segun los resultados de la auditoria, se puede considerar
la incorporacion de generacion de energia renovable in situ, el recambio de
calderas y el recambio de iluminacion a tecnologia LED, entre otras.

- Proyecto para el cambio del combustible de las calderas para los hos-
pitales dependientes del SSV, a través de un convenio con una empresa
distribuidora de gas local. Aln hay seis calderas que utilizan lefia para el
funcionamiento.

92. Ministerio de Energia (4 de octubre de 2016), Modelo ESCO para potenciar la eficiencia energética. Disponible en:

El trabajo del Servicio de
Salud Valdivia contribuyé

a la realizacion del primer
“Informe de estimacion de
la huella de carbono en
establecimientos de salud
de redes asistenciales”,
desarrollado por el Departa-
mento de Salud Ocupacional
y Gestién Ambiental de la
Subsecretaria de Redes
Asistenciales del Ministerio
de Salud de Chile. A través
de este informe, se procuré
estimar la huella de carbo-
no asociada a la operacion
de los establecimientos de
salud publicos, describir

las principales fuentes de
emision de GEls y construir
indicadores representativos
para comparar de forma
veraz el desempefio de las
instituciones.

El calculo realizado por el
Servicio de Salud Valdivia
también sirvié de apoyo al
andlisis anual de las huellas
de carbono de los miembros
de la Red Global de Hos-
pitales Verdes en América
Latina, cuyo objetivo es
avanzar en la construccion
de un indice que se fortale-
cerd a medida que aumente
la cantidad de reportes que
utilicen la herramienta de
Salud sin Dafio. Los datos
enviados por los miembros
de la red permitirdn observar
el impacto en la reduccién
de la huella de carbono del
sector salud en la regién,
ademas de identificar las
mayores fuentes de emisién
de gases de efecto inverna-
dero para proponer metas
de reduccién®.

www.energia.gob.cl/noticias/metropolitana-de-santiago/modelo-esco-para-potenciar-la-eficiencia-energetica
93. Energy Services Companies
94. Mas informacion: https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/indice-menos-huella-mas-salud/

CAPITULO 4: CAMBIO CLIMATICO Y SALUD
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Cambio climatico y salud

Como parte de las actividades rela-
cionadas al “Plan de adaptacion al
cambio climético del sector salud”®,
especificamente lo establecido en el
eje de accién N°6 “Respuesta ante si-
tuaciones de emergencia”, el Servicio
de Salud Valdivia —a través del De-
partamento de Gestion de Riesgo en
Emergencia y Desastres (DEGREyD)
del Ministerio de Salud de Chile— so-
licitd a todos los establecimientos de
la red la realizacién del célculo del in-
dice de Seguridad Hospitalaria con la
herramienta de la Organizacion Pana-
mericana de la Salud®.

El objetivo de esta actividad fue de-
terminar la probabilidad que cada
establecimiento tiene de continuar
funcionando ante la ocurrencia de
emergencias y desastres que in-
crementen su impacto producto del
cambio climético y asi poder reportar
a nivel central las necesidades de
mejora. Ademas, desarrollaron una
matriz de riesgo relacionada a las
manifestaciones del cambio climati-
co con la propagacion de posibles
tipos de enfermedades hacia la po-
blacién. Esto generaria una linea de
base para trabajar en la medida de
adaptacion N°7 “Desarrollo de un es-
tudio de carga de enfermedad aso-
ciado al cambio climatico” del Plan
de adaptacion al cambio climatico
del sector salud de Chile.

Proximos pasos

Los resultados de este célculo aln no han sido analizados de forma global por
el Servicio de Salud Valdivia, por lo que a la fecha auin no se ha avanzado en un
plan estratégico para realizar las mejoras requeridas por cada establecimiento.

En su Quinto Informe de Evaluacion, el Panel Intergubernamental de Cambio
Climatico (IPCC) indica que los efectos negativos del cambio climatico en la
salud se pueden reducir mejorando los servicios en salud, la gestion de de-
sastres y la disminucién de la pobreza. Los esfuerzos para adaptarse a las
repercusiones del cambio climatico en salud pueden ser categorizados como
acciones incrementales (enfocadas en la mejora de los servicios de salud, la
capacidad y la atencién de la salud publica para los dafios en general, sin
considerar necesariamente los posibles impactos del cambio climatico), de
transicion (cambios en las actitudes y percepciones, dando lugar a iniciativas
como mapeos de zonas vulnerables y mejora de los sistemas de vigilancia) y
de transformacion (aquellas que involucran cambios fundamentales a nivel de
sistema). En este sentido, los resultados obtenidos para el Servicio de Salud
Valdivia permitirfan implementar a corto y mediano plazo principalmente ac-
ciones incrementales y de transicion, las cuales dependeran de los recursos
asignados por el DEGREyD del Ministerio de Salud de Chile.

Huerta e invernadero en los establecimientos del
Servicio de Salud Valdivia

El Hospital de Corral cuenta con un invernadero comunitario de
plantas medicinales, mantenido en su totalidad por adultos mayo-
res autovalentes que se atienden en dicho centro de salud y que
participan en talleres que brinda el hospital. Esta iniciativa genera
una sinergia entre el ambiente y la validacién social que necesita
la poblacién de la tercera edad, pues los hace parte importante
de un proyecto que beneficia a la comunidad?’.

Por su parte, el Hospital de Los Lagos posee una huerta mane-
jada por funcionarias y funcionarios del establecimiento. Alli,
cultivan hortalizas sin fertilizantes ni abonos quimicos que son
destinadas al consumo del personal y sus familias.

95. MINSAL y MMA (2017), Plan de adaptacion al cambio climético del sector Salud. Disponible en: https://degreyd.minsal.cl/plan-de-adaptacion-al-cambio-climatico-para-salud/
96. OMS y OPS (2018), indice de seguridad hospitalaria, Guia para evaluadores, Segunda edicién. Disponible en:

www.paho.org/disasters/index php?option=com_docman&view=download&alias=2662-ish-guia-de-evaluadores-segunda-edicion&category._slug=hospital-safety-index-1&ttemid=1179&lang=en
97. Servicio de Salud Valdivia (14 de julio de 2020), Hospital de Corral inaugurd invernadero comunitario. Disponible en:
www.ssvaldivia.redsalud.gob.cl/hospital-de-corral-inauguro-invernadero-comunitario/
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Departamento Comunal

de Salud de Talca
(Chile)

a Direccién Comunal de Salud de la ciudad chilena de Talca, capital de la regién

del Maule, se encarga de administrar, fiscalizar y controlar el uso de los recursos

destinados a ofrecer una atenciéon de salud de calidad a la poblacién en los
establecimientos dependientes del Departamento Comunal de Salud. Su objetivo
principal es resolver los problemas de la comunidad en el area de la atencién primaria 'y
sus politicas y lineas de accién estan determinadas por el Ministerio de Salud de Chile.

Del Departamento Comunal, dependen 17 establecimientos de salud primaria
y tres médulos odontolégicos®. Los establecimientos dependientes integran la
Red Global de Hospitales Verdes y Saludables desde principios de 2018, aun-
que como sistema de salud iniciaron su membresia en 2019.

Desde 2017, han trabajado arduamente en una Agenda Ambiental de Salud,
que a lo largo de 2019 fue adoptada formalmente a través de la Politica Am-
biental de la Ciudad de Talca, especificamente mediante el Decreto Alcaldicio
N°371%°. Dicha norma establece ejes estratégicos, planes de accién y progra-
mas que conforman la Agenda Ambiental de Salud y que deben ser cumplidos
por todos los establecimientos del Departamento Comunal de Salud de Talca.

Responsabilidad ambiental municipal y cambio climatico

La salud de la poblacion de Talca se encuentra amenazada principalmente
por riesgos ambientales transicionales, sobre todo la exposicién a contami-
nantes atmosféricos con niveles de concentraciéon que superan la normativa
primaria de calidad ambiental'®,

En 2010, a través del Decreto Supremo N*12 del Ministerio Secretaria Ge-
neral de la Presidencia de Chile, las comunas de Talca y Maule fueron
declaradas Zona Saturada por Material Particulado Respirable MP10, en
concentracién anual y de 24 horas, lo que implicd la elaboracion de un
plan de descontaminacion. Durante los afios siguientes, se trabajé en el
anteproyecto del Plan de Descontaminacion Atmosférica para la zona, que
finalmente fue promulgado en 2015 a través del Decreto Supremo N°49 del
Ministerio del Medio Ambiente (MMA). El Plan de Descontaminacion Atmos-
férica para las comunas de Talca y Maule (PDA), que entré en vigencia en
2016, tiene una extension de 10 afios, es decir, hasta 2026"".

98. llustre Municipalidad de Talca (7 de julio de 2020), Programa de Salud Comunal 2020. Disponible en:

www talcatransparente.cl/plan-comunal-de-salud-/doc_download/9384-plan-comunal-de-salud-2020

99. llustre Municipalidad de Talca (2019), Decreto Alcaldicio 3717. Disponible en:
wwwitalca.cl/talca-recicla/imagenes-recicla/otros-proyectos/politica-decreto/Politica%20Ambiental %20l Municipalidad%20de%20Talca.pdf

100. Torres M., R. (noviembre de 2018), Normas primarias de calidad del aire. Disponible en:
www.bcn.cl/obtienearchivo?id=repositorio/10221/26072//Normas_Primarias_de_Calidad_del_Aire.pdf

101. Ministerio de Medio Ambiente (7 de julio de 2020), Planes de descontaminacion atmosférica. www.ppda.mma.gob.cl/maule/pda-para-las-comunas-de-talca-y-maule/
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Conscientes de la relaciéon entre la calidad de aire y la salud, la llustre Municipalidad de
Talca establecio en la Agenda Ambiental de Salud dos ejes estratégicos: responsabili-
dad ambiental municipal y certificacion ambiental, ambos conformados por planes de
accion que abordan tematicas relacionadas a la mitigacion del cambio climatico.

RESPONSABILIDAD AMBIENTAL MUNICIPAL CERTIFICACION AMBIENTAL

+ Recuperacion de recursos naturales (calidad del aire) - Agenda Global para Hospitales Verdes y Saludables

_ . Salud sin Dafio
- Compras publicas sostenibles

- Sistema de certificacién ambiental municipal

2 Ceeilion ele s ElLes Ministerio del Medio Ambiente

" [EidEnEE Nl - Agenda para municipios ante cambio climatico
. Eficiencia hidrica Red Chilena de Municipios ante el Cambio Climatico

- Incentivo al uso de transporte publico y bicicleta

Como minimizar los riesgos a la salud de la comunidad es prioridad para el municipio,
todas las medidas establecidas para cada plan de accion tienen caracter de obliga-
toriedad y su cumplimiento es supervisado por la Unidad de Salud Ambiental de la
Direccién Comunal de Salud.

Recuperacion de la calidad del aire

Las acciones establecidas para el Plan de Calidad del Aire se consolidaron en el progra-
ma “Juntos por un Aire Limpio: respirar un aire libre de contaminacion es responsabili-
dad de todos”. La iniciativa incluyd una serie de actividades que se realizaron entre el 1
de abril y el 30 de septiembre de 2019: el seminario “Juntos por un aire limpio”, cursos
de capacitacién a funcionarias y funcionarios en relacién al PDA, talleres de educacion
dirigidos a pacientes de los centros de salud en relacion al PDA y a los riesgos por
exposicion a contaminantes atmosféricos, capacitacion para operacién de seméaforos
ambientales, plan de contingencia para enfrentar episodios criticos (preemergencia y
emergencia) y gestion de areas verdes e investigacion. Todas estas actividades fueron
difundidas en diferentes medios de comunicacion y plataformas virtuales.

En julio de 2019, se realizo el “lll Seminario de contaminacion atmosférica y efectos en
la salud publica”, que puso énfasis en la amenaza que representa el cambio climatico
para la salud publica. Para dicho seminario, se convocd a universidades, representantes
comunales, personal de salud y otros, con un total de 250 asistentes. En esa ocasion, se
conté con la participacion de Salud sin Dafio. El encuentro, que se organizé bajo un con-
cepto de “cero residuos” y que tuvo un coffee break 100 % libre de descartables, logré
instalar competencias basicas en el personal de salud y sensibilizar a quienes asistieron
y a la comunidad a través de la prensa. Ademas, destaco la importancia de los efectos
de la crisis climatica y la contaminacion atmosférica en la calidad de vida de la poblacién,
principalmente entre quienes tienen la responsabilidad de tomar decisiones.

La legislacion ambiental chilena establece cinco niveles de calidad del aire, definidos
por el Ministerio del Medio Ambiente. Segun lineamientos del Ministerio de Salud de
Chile, el Departamento de Salud de Talca comienza a difundir las restricciones a las
actividades establecidas en el PDA y otras relacionadas directamente con los centros
de salud desde que se alcanza el nivel de “Alerta ambiental”.

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

Niveles de calidad de aire
NIVEL DE CALIDAD DE AIRE N° DE DIAS EN 2019
Bueno 28

Alerta

Pre-Emergencia

Emergencia

Fuente: Reporte evolucion de episodios criticos para MP 2,5'%?

Cuando se presenta el nivel de “Alerta ambiental”, los centros de salud sus-
penden los talleres de actividad fisica que se realizan habitualmente con
personas mayores y se reemplazan por charlas de educaciéon y sensibili-
zacién ambiental. Por otra parte, aquellos centros que tienen calderas con
potencia nominal mayor a 75 kWh (independientemente del combustible
que utilicen, excepto calderas a gas) y las calderas con potencia nominal
menor a 75 kWh a lefia 0 a carbdn deben paralizar sus operaciones durante
el horario de restriccion.

Medidas PDA Talca y Maule

MEDIDAS PERMANENTES MEDIDAS EPISODIO CRITICO (ABRIL-SEPTIEMBRE)

v Comercializacién de lefia seca Recomendaciones uso
eficiente de la
v Uso de lefla seca calefaccion

Prohibicién de humos visibles desde vaiendas
18:00 a 0:00 hs /18:00 a 6:00 hs / 24 horas del dia

v Prohibicién gradual tecnologias
calefaccion ineficientes

v Compensacién de emisiones : Prohibicién funcionamiento calderas

en SEIA i (>75kWt // >30 mg/m3N MP)
24 horas del dia. 24 horas del dia.
v Norma de emision fuentes fijas : :

(MPy SO2) Prohibicién calderas a lefia o carbon (<75kWt)

‘ 18:00 a 0:00 hs 24 horas del dia

v Restricciéon quemas urbanas, ‘ ‘

agricolas y forestales Suspension de actividades fisicas y deportivas

Después de 19:00 hs todo el dia todo el dia

** SEIA: Servicio de Evaluacion Ambiental

También comenzaron a operar los “semaforos ambientales”. Al principio, lo
hicieron de forma digital, pero luego —por iniciativa y gestion de la Unidad
Salud del Ambiente del Departamento de Salud Comunal de Talca— se ma-
terializaron e instalaron en los establecimientos de atencion de salud de-
pendientes y en puntos estratégicos para indicar diariamente a la poblacion
el nivel de la calidad del aire'™:.

102. MMA (diciembre de 2019), Reporte de evolucién de episodios criticos para MP 2,5. Disponible en: http:/airechile. mnma.gob.cl/download/Reporte-Mensual-MP25-Diciembre-2019.pdf
103. MMA (7 de julio de 2020), Prondstico de calidad de aire zona centro sur. Disponible en: http://airechile.mma.gob.cl/comunas/talca
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Criterios ambientales
basicos

- Etiquetado de eficiencia
energética A o B.

- Sustitucion de sustancias
quimicas nocivas para la
salud y el ambiente.

« Produccién local.

- Selecciéon de productos
libres de sustancias toxicas,
nocivas o contaminantes;
ciclo de vida (reciclado com-
pleto y minimizacién de GEl,
entre otros).

- Certificacion ambiental: Nor-
mas ISO 14.001, Acuerdos de
Produccién Limpia (APL), Cer-
tificacion de Manejo Forestal
Sustentable (CERTFOR).

« Sello Mujer (empresas
lideradas por mujeres) o Sello
PROPYME (pequefias y me-
dianas empresas).

Esto apoya la difusién que realiza la Secretaria Regional de Salud de la
Region del Maule (SEREMI Salud Maule) a través de redes sociales, ya que
la ciudad de Talca posee uno de los porcentajes mas altos de personas
mayores a nivel pais'® (Instituto Nacional de Estadisticas, 2020), muchos de
los cuales no suelen tener acceso a ellas.

Afines de 2018, el Departamento Comunal de Salud de Talca trabajo en la crea-
cién de un “Instructivo para compras sostenibles” que se implementé a partir de
2019. Este documento ha sido ratificado mediante el Decreto Alcaldicio N°3717
que establece la “Agenda Ambiental”, por lo que incluir criterios de sostenibili-
dad es obligacién para las compras a todo nivel. De esta forma, lograron que el
proceso de adquisiciones publicas fuera 100 % sostenible, independientemen-
te del mecanismo de compra (licitacién publica, compra por trato directo o con-
venio marco). En este contexto, se ha establecido que toda licitacién publica o
compra por trato directo debe incluir por Io menos un criterio ambiental para el
proceso de evaluacion de las ofertas. En el caso de una compra a través del
Convenio Marco de la Direccién de Compras y Contratacion Publica por medio
de la plataforma transaccional ChileCompra, debe incluir al menos un sello sos-
tenible de los definidos por dicha plataforma'®. Sin perjuicio de lo anterior, las
bases de licitacién, las especificaciones técnicas o los términos de referencia
deben contener criterios ambientales basicos y excluyentes que deben cumplir
los bienes o servicios a adquirir o contratar.

El Departamento de Salud de Talca ha desarrollado un flujograma que asegura
que la compra de bienes y/o contratacion de servicios se ajuste a ese proceso.

Flujograma compras sostenibles - Departamento de Salud de Talca

-REQUERIMIENTO — SOLICITA —— Descarta solicitud
EN ESTABLECIMIENTO  INCLUSION
DE ATENCION DE DE CRITERIOS
SALUD

Envia solicitud a ‘

subdepartamento

de finanzas Licitacion publica — ¢Cumple con
0 compra por trato al menos 1

‘ directo criterio de

B sustentabilidad?
Evaluacion de

la solicitud
Compra convenio — s;Cumple con al
marco menos 1sello
sostenible?
R SOLICITA BUSQUEDA DE BIEN O — Descarta solicitud

SERVICIO CON SELLO SOSTENIBLE

Actualmente, el Departamento de Salud de Talca esta trabajando en la recon-
version de una caldera que funciona con diésel a una que trabaja con gas li-
cuado de petroleo (GLP), combustible que genera menos emisiones de CO,
equivalente que el combustible original.

Esta caldera pertenece al Centro de Salud Familiar-CESFAM Villa Magisterio,
emplazado en el sector sur-poniente de la ciudad. Se trata de la zona mas
contaminada de la comuna, ya que tiene como limite el Cerro de la Virgen, que
actlia como biombo natural, lo que favorece la concentracion de las emisiones
de material particulado.

La caldera, que funciona seis dias a la semana durante todo el afio, se utiliza
principalmente para la calefaccion del CESFAMy para provisién de agua calien-
te en las unidades de Laboratorio y Esterilizacion. El horario de utilizacion es de
ocho horas diarias durante el invierno y cinco horas diarias en las estaciones
mas calidas.

| | '
i |I‘- |
‘I-!l g e
|!! {

Capacitacion de gestores ambientales

Cestion Episodios Criticos
de Contaminacion
Atmosférica

Sptse P

104. Instituto Nacional de Estadisticas, Talca - Reportes estadisticos 2017, Biblioteca del Congreso Nacional. Disponible en: www.ben.clisit/reportescomunales/comunas_vhtml?anno=2017&idcom=7101
105. ChileCompra, Direccién de Compras y Contratacion Piblica, Directiva de contratacion publica n°25, Recomendaciones para la contratacion de bienes y servicios incorporan-
do criterios ambientales y de eficiencia energética. Disponible en: www.chilecompra.cl/wp-content/uploads/2016/1V/directiva-n25.pdf
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COVID-19

Cuando comenzamos a elaborar este
informe, un desafio aparecia en el
horizonte: una pandemia ocasionada
por un nuevo coronavirus situo a
todos los paises del mundo ante una
emergencia sin precedentes a nivel
econdémico, social y ambiental.

i bien las causas de esta nueva pandemia son multiples, cada vez hay
mas evidencia que muestra que el deterioro ambiental es en buena parte
responsable de que estemos expuestos hoy a este nuevo virus.

Al aumentar la cantidad de personas hospitalizadas, crecié también la necesidad de pro-
teger a la poblacion, al personal de salud y a sus pacientes, lo que causd un incremento
en la demanda de elementos de proteccion personal descartables y de otros insumos
(por ejemplo, vajilla), asi como del uso del automaovil personal en vez del transporte pu-
blico. Sin embargo, aunque los sistemas de salud estan siendo sometidos a una enorme
presion desde el inicio de la pandemia, los miembros de la Red Global en América Latina
han seguido trabajando en la reduccion de su huella ambiental.

Durante este afio, hemos mantenido contacto permanente con el grupo de instituciones
que participa de la implementacion del proyecto de compras sostenibles para conocer
su experiencia en el manejo de la pandemia. En las siguientes paginas, presentamos al-
gunas iniciativas que reflejan un doble objetivo: brindar atencion de salud de calidad vy,
al mismo tiempo, cuidar que el impacto ambiental sea el menor posible. Consideramos
que estas experiencias, que se implementan en el marco de programas y planes trans-
versales en los que siempre esta presente la busqueda de un desarrollo social y ambien-
talmente sostenible, son apenas una muestra de las acciones que pueden aplicarse en
todo el mundo para brindar atencion de la salud de calidad mientras resolvemos la crisis
climatica y ambiental.

Desde Salud sin Daflo, queremos resaltar el esfuerzo quienes llevan adelante estas ac-
ciones para dar respuesta a la pandemia, al tiempo que buscan alternativas con el fin de
que esa respuesta tenga el menor impacto posible en el ambiente y la salud.
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Medidas destacadas de los
establecimientos de salud

de la Red Global de Hospitales
Verdes y Saludables de América
Latina frente a la pandemia

a enfermedad respiratoria provocada por el virus SARS-

CoV-2 (conocida como COVID-19), declarada pandemia

global por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) el 11
de marzo de 2020™¢, comenzd a propagarse en América Latina a
fines de febrero (el primer caso se registro el 26 de febrero en Brasil).

Dado que es un virus altamente contagioso, que se propaga a través de particulas de
saliva 0 secreciones que salen expelidas de la nariz o la boca de una persona infectada
al toser, estornudar o hablar'®, a nivel mundial los establecimientos de atencién de salud
han tenido que tomar medidas de prevencién de la enfermedad para su staff. Entre estas
medidas, se encuentran la higiene de manos, el uso de elementos de proteccion perso-
nal (EPP)°® y la limpieza y desinfeccion de superficies™.

En algunos casos, la implementacion de estas medidas generd un impacto negativo en la
gestién de los establecimientos de salud en relaciéon a su generaciéon de residuos, el uso
de compuestos clorados para desinfeccién y el aumento en el uso de desinfectantes para
superficies y jabones por lavado de manos. Ademas, hubo un incremento en el consumo
de material plastico para elementos de uso sanitario desechable, principalmente debido
a los EPP del personal de salud (mascarillas, guantes, buzos, batas impermeables, gafas
y pantallas protectoras/caretas faciales, entre otros). Con relacion a este Ultimo punto, es
importante recordar que la contaminacién por pldsticos es uno de los principales proble-
mas ambientales del planeta.

Acciones implementadas

A continuacién, se destacan acciones™ desarrolladas por miembros de la Red Global de Hos-
pitales Verdes y Saludables de América Latina, gracias a las cuales lograron continuar con su
compromiso hacia el ambiente, especialmente a través del trabajo en compras sostenibles,
para cumplir con los lineamientos de proteccion al personal y prevencion de contagios.

106. Organizacion Mundial de la Salud (11 de marzo de 2020), Conferencia de prensa virtual sobre COVID-19. Disponible en:
www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/transcripts/who-audio-emergencies-coronavirus-press-conference-full-and-final-1imar2020.pdf ?sfvrsn=cb432bb3_2
107. Organizacion Mundial de la Salud (OMS), Preguntas y respuestas sobre la enfermedad por coronavirus (COVID-19). Disponible en:
www.who.int/es/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public/g-a-coronaviruses

108. Organizacion Mundial de la Salud (OMS), Uso racional del equipo de proteccién personal frente a la COVID-19. Disponible en:
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331810/WHO-2019-nCoV-IPC_PPE_use-2020.3-spa.pdf

109. Organizacién Mundial de la Salud (OMS), Limpieza y desinfeccion de las superficies del entorno inmediato en el marco de la COVID-19. Disponible en:
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332168/WHO-2019-nCoV-Disinfection-2020.1-spa.pdf

10. Las acciones que aqui se relatan fueron recopiladas hasta septiembre de 2020.
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Uso de
desinfectantes
mas seguros
y oportunos
disponibles

en la regién

Uso de elementos
de proteccion
personal (EPP)
reutilizables

= Argentina:

» El Hospital Regional Ushuaia “Gobernador Ernesto Campos” (HRU), establecimiento
de alta complejidad que ha realizado un importante trabajo en compras sostenibles
y sustancias quimicas y que logré eliminar el uso de desinfectantes clorados de sus
procesos, mantuvo esta directriz utilizando amonio cuaternario de quinta generacion
y alcohol al 70% para la desinfeccién de todas las areas, segun protocolo interno.
A través de la revisiéon de la hoja de seguridad y de las disposiciones de la Admi-
nistracién Nacional de Medicamentos, Alimentos y Tecnologia Médica de Argentina
(ANMAT) y del Centro para el Control y la Prevencién de Enfermedades (CDC, por sus
siglas en inglés), identificaron que el amonio cuaternario de quinta generacién que ya
se utilizaba en el hospital para desinfeccion era efectivo para SARS-Cov-2. Ademas,
dada la escasez de alcohol al 70 %, en Farmacia implementaron un area de prepa-
racion de este insumo a partir de etanol al 96 % diluido con agua destilada estéril,
préoxima a llegar a su fecha de vencimiento.

= Ecuador:

- El Hospital Ledn Becerra de Guayaquil, que presta servicios de alta complejidad a
pacientes pediatricos, instauré la directriz de priorizar el uso de amonio cuaternario
para desinfeccion de superficies.

= Colombia:

- El Comité de Infecciones y el equipo de Lavanderia de la Fundacién Valle del Lili
de Santiago de Cali realizaron una revision del proceso de limpieza y desinfeccién de
ropa contaminada junto a su proveedor de insumos. Como resultado, adecuaron una
férmula de lavado de ropa considerada de riesgo biolégico (proveniente de pacientes
sospechosos y confirmados para COVID-19), que logra la desinfeccién en menos de 25
minutos por medio de amonio cuaternario, peréxido de hidrégeno y cido peracético.

= Colombia:

- La Fundacién Valle del Lili de Santiago de Cali entregd batas reutilizables de tela
antifluido a todo el personal que atiende pacientes sospechosos o confirmados para
COQOVID-19. Para ello, realizaron una inversién econémica de USD 150.000, destinados
a la elaboracién de 10.000 batas en tela orion cloro resistente antimicrobiana™. Ade-
mas, el personal que tiene contacto directo con pacientes sospechosos o confirma-
dos para COVID-19 usa mascarillas N95 reutilizables con certificacion de NIOSH (el
hospital adquirié 3.380 unidades, equivalentes a una inversion de USD 8.600). En las
dreas administrativas, recurren a mascarillas reutilizables de tela antifluidos, entrega-
das en cantidad suficiente para que el personal realice recambios diarios (también las
utilizan durante el traslado a sus hogares y viceversa).

. La Fundacién Hospital Infantil Los Angeles doté al 100% del personal asistencial,
pacientes y familiares de batas antifluidos para el ingreso a areas con casos posi-
tivos por COVID-19. Adicionalmente, analizd las necesidades de uso de elementos
de proteccién personal de acuerdo al nivel de riesgo y se establecié que el drea ad-
ministrativa utilice mascarillas de tela antifluido. También adquirieron gafas y viseras
reutilizables, que son higienizadas con agua y jabén de manera personal siguiendo
los los protocolos institucionales, evitando el consumo masivo de estos productos.

- Dada la escasez de mascarillas declarada en marzo por el Instituto Nacional de Vigi-
lancia de Medicamentos y Alimentos de Colombia (INVIMA), el Hospital Pablo Tobén
Uribe de Medellin realizé6 una campafa a través de sus redes sociales solicitando la
donacién de mascarillas de tela antifluido, mano de obra o insumos para su confeccion.
A través de esta accion, reunieron 13.600 mascarillas de tela y entregaron cuatro
a cada trabajador/a de bajo riesgo de contagio y a quienes, por temas de atencién
(no clinica), no pudiesen mantener la distancia requerida. La entrega se realiz6 de
forma transversal tanto a personal directo como a personal delegado. Ademds, se
repartieron mascarillas al personal de atencién clinica, para que las utilicen durante el
traslado desde su hogar al hospital y viceversa. Para el personal clinico de atencién
a pacientes confirmados con COVID-19, utilizan batas y trajes tipo pijama de tela an-

M. Ficha técnica orion cloro antimicrobial, Lafayette. Mas informacion:
https://www.lafayettedeco.com/contract/wp-content/uploads/sites/3/2020/04/ficha-tecnica-comercial-orion-cloro-antimicrobial-260520.pdf
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Bata antifluido fabricada
por la Fundacién Infantil
Club Noel

Mascarillas confeccionadas
por el personal del Hospital
Carlos Van Buren, Chile

Restriccion
de uso de
termémetros
con mercurio

tifluido reutilizables, lo que ha permitido no aumentar el uso habitual de este insumo.

- En la Fundacién Infantil Club Noel de Santiago de Cali, se trabajé en conjunto con
el drea de Compras en la revisién de aquellos insumos desechables de alto consumo
para pacientes aislados por COVID-19, con el objetivo de sustituirlos por insumos
reutilizables. Esto se pudo implementar para batas, overoles y escafandras de tela
antifluidos y trajes clinicos tipo pijama de tela lavable.

= Argentina:

- El Hospital Regional Ushuaia “Gobernador Ernesto Campos” estudié cémo optimizar
el uso de EPP desechable y generar la menor cantidad de residuos, evaluando cuanto
personal —y cudntas veces al dia— debe ingresar a las habitaciones para realizar con-
troles médicos, monitoreo de signos vitales, administracién de medicamentos y aseo,
entre otras actividades, segln la complejidad de los pacientes. Con esta informacion,
estimaron la cantidad de insumos que debian tener y cuantos debian ser requeridos
diariamente, con el fin de utilizar de la mejor manera posible los EPP desechables,
evitando que aumentaran alin mas los residuos.

= Chile:

- Sobre la base de las necesidades del personal sanitario, el Ministerio de Salud dis-
puso que el staff administrativo utilice mascarillas reutilizables de tela antifluido. Por
ejemplo, el Hospital Carlos Van Buren, en Valparaiso, confeccioné de forma interna
4.000 mascarillas reutilizables de tela antifluido para entregar a todo el personal.

Ademads, en funcién de las recomendaciones de la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) y del Centro para el Control y Prevencién de Enfermedades de los Estados
Unidos (CDC, por sus siglas en inglés), a quienes no tienen contacto directo con pa-
cientes, se aconseja el uso de cubiertas de telas sencillas para la cara, elaboradas
con articulos de uso doméstico, como pafiuelos, bandanas o blusas (el Ministerio de
Salud publicé tutoriales que estan disponibles en la web)™.

= Argentina:

- El Hospital Regional Ushuaia “Gobernador Ernesto Campos” y el Hospital Universita-
rio Austral de Buenos Aires mantuvieron la prohibicién de compra de termémetros con
mercurio —que data de 2007 y 2009 respectivamente, desde su declaracién como “Hos-
pitales libres de mercurio”—. Para medicién de temperatura corporal de pacientes, inclu-
yendo aquellos con confirmacion para COVID-19, utilizan monitores multiparamétricos.

= Otros paises de la region:

« Hospitales como el Leén Becerra de Guayaquil, en Ecuador, la Fundacién Valle del
Lili y el Hospital Pablo Tobén Uribe, en Colombia, y los hospitales publicos de Chile (a
partir de una directriz emanada del Ministerio de Salud), mantienen durante la pande-
mia su declaracion de “Hospitales libres de mercurio” o politica “Cero mercurio”. Por
consiguiente, indican la adquisicién de termémetros digitales para areas de hospitali-
zaciéon y aquellas definidas para triage.

- Como parte del “Protocolo de deteccién precoz del COVID-19”, el Hospital Dr. Eduar-
do Pereira de Valparaiso, Chile, implementé una cdmara térmica para medir la tempe-
ratura corporal del personal en el acceso al establecimiento. Segun la Organizacién
Mundial de la Salud, estas cdmaras son efectivas a la hora de detectar personas que
han desarrollado fiebre como consecuencia del COVID-19. Ademas, el hospital evita
el uso de termémetros con mercurio y la generacién de baterias alcalinas de 9v utili-
zadas por los termdmetros digitales.

Es importante sefialar que en 2017 entré en vigor el Convenio de Minamata sobre el
Mercurio, tratado mundial para proteger la salud humana y el ambiente de los efectos
adversos de dicha sustancia. Este convenio estipula la eliminacién de la manufactura,
importacién y exportaciéon de dispositivos de medicion como termémetros, monitores
de presion arterial y otros productos con mercurio agregado para 2020. Por esta

112. Ministerio de Salud de Chile (MINSAL), Tutorial para fabricar mascarillas. Disponible en:
www.minsal.cl/minsal-publica-tutorial-para-fabricar-mascarillas-caseras-en-caso-de-no-contar-con-el-insumo/

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

Desestimacion
de uso de tuneles
y cabinas de
desinfeccién para
personal de salud
y poblacion en
general

Implementacion

de medidas de
movilidad sostenible
para prevencion

de contagios

Uso de sdbanas
reutilizables en
sectores de atencién
ambulatoria

razén, ningln pais que haya firmado y ratificado dicho acuerdo puede actualmente
adquirir o fabricar dispositivos que contengan mercurio. Argentina ratificé el Conve-
nio en 2017; Colombia, en 2019; Chile, en 2018 y Ecuador, en 2016.

= Argentina:

- Siguiendo las recomendaciones de la OMS, Salud sin Dafio y otras entidades nacio-
nales, el gobierno de la provincia de San Juan —con respaldo del Ministerio de Salud
de la Argentina— generé un documento titulado: “Protocolos sobre las no recomen-
daciones de uso de cabinas sanitizantes y/o tineles de desinfeccion” .

= Chile:

- El Ministerio de Salud, a través del Ordenanza N°1313 de la Subsecretaria de Salud
Publica, prohibe el uso de desinfectantes sobre personas y, por ende, el uso de tine-
les de desinfeccion.

= Colombia:

- La Secretaria de Salud Publica Municipal de Santiago de Cali elaboré una circular so-
bre la recomendacién de “No uso de sistemas de aspersién de desinfectantes sobre
personas para la prevencion de la transmisién de COVID-19"",

- Ecuador:

- Basdndose en el documento de Salud sin Dafio y en una investigacién realizada por
la Pontificia Universidad Catdlica del Ecuador (PUCE), el Hospital Ledn Becerra de
Guayaquil logré evitar el uso de una cabina de desinfecciéon que habia sido donada
por la gobernacién de Guayas, que utilizaba amonio cuaternario para aspersién sobre
las personas.

= Colombia:

- Con el objetivo de minimizar el riesgo de contagio del personal y a raiz de la cre-
ciente dificultad de acceso al transporte, el Hospital Pablo Tobén Uribe de Medellin
autorizé un programa de movilidad sostenible. Mediante una aplicacién movil, el per-
sonal se registra y publica sus rutas para generar alianzas y optimizar al maximo los
cupos en los automéviles. Habiendo iniciado esta accién en abril de 2020, ya repor-
tan 97 suscritos y 30 automdviles compartidos (cubre el 10% de la poblacién total de
trabajadores/as)". Entre abril y junio, el hospital reporté una reduccién de 166,29 kg
de diéxido de carbono equivalente (CO,e) evitados por transporte.

- El Centro Médico Imbanaco de Cali, Colombia, ya aplicaba este tipo de iniciativas
desde 2019, a través de la misma aplicacion movil. Sin embargo, a raiz de la pande-
mia, se incluyé y se promovié en la campafia de contingencia creada especificamente
para COVID-19.

Es importante mencionar que el uso de estas iniciativas posee un fuerte componente
social, ya que contribuye a la disminucién de las desigualdades en el acceso a me-
dios de transporte a raiz de las condiciones sociales y econémicas de cada trabaja-
dor/a. Ademas, mejora su calidad de vida al permitir significativos ahorros de tiempo
y dinero en los desplazamientos. Por otro lado, en tiempos de pandemia, el compo-
nente social mas importante es permitir la interaccién del personal (muchas veces,
perteneciente a distintos servicios dentro de la institucion) e incluso generar redes de
apoyo en sus domicilios.

= Colombia:

- Tanto el Hospital Pablo Tobén Uribe de Medellin como la Fundacién Infantil Club
Noel de Santiago de Cali mantuvieron el uso de sabanas de tela de algodén reu-
tilizables en &reas de atencién ambulatoria, incluyendo la atencién a pacientes por
sospecha de COVID-19.

113. Secretaria de Salud Publica de Santiago de Cali (27 de abril de 2020), Circular No. 4145.020.22.21020.004414, Recomendacién de “No uso de sistemas de aspersion de
desinfectantes sobre personas para la prevencion de la transmisién de COVID-19”. Disponible en: www.cali.gov.co/salud/publicaciones/53175/0_circulares_2013/
114.* Datos al cierre de esta edicion (septiembre de 2020).

CAPITULO 5: COVID-19

105




6

Historias
de liderazgo

El liderazgo es un factor clave para
poder impulsar un cambio organizacional
que permita priorizar la sostenibilidad
y la salud ambiental a lo largo del
tiempo, junto con la capacitacion de
las y los trabajadores de salud, la
conformacion de equipos de trabajo
comprometidos y el establecimiento

e metas concretas y ambiciosas.

en las instituciones es un requisito indispensable para que los objetivos de largo

plazo puedan ofrecer resultados observables y de impacto, en beneficio de las
comunidades. En este sentido, para lograr verdaderos cambios transformacionales, es
importante contar con una planificacion que desafie los limites y permita pensar mas alla
de lo posible. Alli es donde los liderazgos individuales cumplen un rol fundamental.

Q | mismo tiempo, la elaboraciéon y aprobacion de politicas ambientales formales

En esta seccion, presentamos historias que han dejado huella —tanto a nivel institucional
o de sistema— y que, gracias a su compromiso y persistencia, han logrado convertirse en
referentes del trabajo ambiental en sus comunidades.
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Maria Cristina Fernandez,
coordinadora de Salud Ambiental
del Hospital Garrahan

(Argentina)

“El mayor logro fue instalar el paradigma de la prevencién”

arfa Cristina Ferndndez cuenta cémo hizo para liderar el Area de Salud

Ambiental del Hospital Garrahan, el primero en su tipo que se cred en la

Argentina. “La clave es caminar el hospital y estar con la gente”, asegura.

Maria Cristina, durante una charla con nifias y nifios

Motivada, apasionada y contenta
con los logros. Asi se define Maria
Cristina Fernandez, coordinadora del
Area de Salud Ambiental del Hospi-
tal Garrahan —el primero de su clase
en establecimientos de salud de la
Argentina—, cuando habla sobre su
trabajo. Médica pediatra, Maria Cris-
tina dejo la “zona de confort” de su
especialidad y se animé a un desafio
que jamas hubiera imaginado: instalar
y generalizar el enfoque ambiental en
el hospital pediatrico méas grande de
su pals. “Todo el mundo me conocia
desde lo médico. La gente me decia:
‘svas a empezar de cero con algo que
nadie sabe™ Y después de tres afios,
cuando empecé a estar instalada,

me preguntaban: ';Como tuviste esa
visién vos?’. Porque es una vision in-
novadora para semejante hospital”,
explica Fernandez, que destaca el
apoyo tanto de la institucion como de
Salud sin Dafio a lo largo del proceso.

La historia de Maria Cristina con el
Hospital Garrahan lleva 33 afios.
Apenas un mes después de que
el flamante establecimiento abriera
sus puertas, quien por entonces era
una joven pediatra ya caminaba sus
pasillos. Desde aquellos inicios, el
Garrahan —asi a secas, como se lo
suele denominar en la Argentina—
creci® muchisimo. Y ella también,
claro. Fue médica asistente, jefa de

Clinica y posteriormente se convirtié
en coordinadora de una Unidad de
Internacion de Cuidados Intermedios
y Moderados. En 2005, a partir de un
requerimiento del Ministerio de Salud,
Ferndndez dio un paso adelante y se
encargo de la creacion y la coordina-
cién de un grupo de trabajo de Salud
Ambiental. Era un grupo multidiscipli-
nario formado por personal médico
y de enfermeria, asistentes sociales,
maestros y maestras de la escuela
hospitalaria, especialistas en Higiene
y Seguridad y personal de Bioqui-
mica, entre otros. Alli, comenzaron a
realizar diversas actividades —desde
charlas hasta obras de teatro— para
capacitar y concientizar tanto al per-
sonal de salud como a pacientes y
familiares. “Empecé a instalar un cam-
bio de paradigma, que era trabajar en
la prevencion”, cuenta Marfa Cristina

;Cuales fueron las claves
para liderar el cambio
cultural en el Garrahan?
“Estar con la gente, caminar

el hospital, ver cudles son los

problemas, ayudar a resolverlos y
hacer un monitoreo permanente”.

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

El camino hacia una nueva
cultura de trabajo

En 2009, llegé el primer gran logro: la erradicacion del mer-
curio de la institucion. Pero el camino —recuerda ella— no
fue facil. Inexperta en las cuestiones ambientales, Fernandez
sintié la necesidad de capacitarse, de manera de contar con
mas herramientas que la ayudaran a afrontar mejor aquel
nuevo desafio. “Arranqué con una diplomatura de gestion
de residuos en establecimientos de salud y después estaba
motivada e hice otra diplomatura de residuos sélidos urba-
nos y un posgrado de salud y ambiente”, rememora.

Antes, habia hecho un posgrado en economia y gestion
de salud. Paralelamente, seguia cumpliendo sus tareas
médicas habituales como coordinadora de sala, donde
se le daba prioridad a las internaciones de pacientes
postrasplante hepético. “Al final todo se termina com-
plementando, porque hoy tenemos un montén de pa-
cientes con cuadros hepdaticos indeterminados que los
estudiamos desde el punto de vista ambiental; al final, el
circulo siempre se cierra”, grafica Maria Cristina.

Mientras la médica pediatra seguia coexistiendo con la ca-
da-vez-mds-especialista en salud ambiental, se sumaban
logros y responsabilidades. En 2010, comenzé a coordinar
un proyecto de PNUD (Programa de las Naciones Unidas
para el Desarrollo) y creé una comision para la gestion de
residuos dentro del hospital; en 2011, gané la “Escoba de
Plata”, premio otorgado por ISWA (Asociacion Internacio-
nal de Residuos Sdlidos) por su gestion en la materia; y
en mayo de 2012 ya no hubo lugar para dualidades: dejé
su funcién médica y se puso al frente de la nueva Coordi-
nacion de Salud Ambiental Infantil y Hospital Sostenible,
primera en su tipo formalmente creada en la Argentina.
“Se trata fundamentalmente de trabajar para tener un hos-
pital seguro y saludable”, explica Fernandez. Incorpord un
equipo de especialistas en Higiene y Seguridad, siguio tra-
bajando fuertemente en residuos y en ese mismo 2012 el
Hospital Garrahan se sumé a la Red Global de Hospitales
Verdes y Saludables como miembro fundador.

“Nos llevd varios meses hacer un diagndstico de situa-
cion en el hospital y saber cuales eran las debilidades,
costé mucho”, recuerda Maria Cristina, quien tuvo que
insertarse y ganarse la confianza de buena parte del
personal (especialmente de las areas de Mantenimien-
to y Servicios Generales) en un hospital donde trabajan
unas 4.500 personas. “No fue sencillo el inicio, pero so-
brevivimos. Hoy estamos perfectamente instalados y re-
conocidos y nos consulta todo el mundo por todo, todo
el tiempo”, resume. Y no deja dudas sobre el grado de
conciencia ambiental que se ha alcanzado en el Garra-

Marfa Cristina Fernandez (con delantal blanco),
coordinadora de Salud Ambiental del Garrahan

han: “La gente consulta por un montén de cosas que no
sélo tienen que ver con cuestiones institucionales sino
con problemas presuntamente ambientales que tienen
en sus edificios y en sus casas; estamos muy instalados”.

Otros aspectos que destaca Ferndndez a la hora de ex-
plicar la construccion de una nueva “cultura” dentro del
hospital es el trabajo interdisciplinario con otros sectores,
el intercambio permanente a través de diferentes grupos
de trabajo y la gran cantidad de capacitaciones (“sistema-
ticas y asistematicas”) que se realizan afio a afio. De esta
manera, no solo han logrado grandes avances en torno a
la gestion de los residuos, sino en alimentacion saludable
y en la lucha contra el tabaquismo. “Dos veces por afio,
tenemos el curso de Salud Ambiental y Seguridad Institu-
cional, y ademas esté lo asistematico de ir a los sectores
y ver cudles son los desvios que hay”, explica.

“Con Salud sin Dafio, estamos en permanente comuni-
cacion, los aportes y el acompafiamiento son muy impor-
tantes”, remarca Maria Cristina, que tiene como préximo
gran objetivo profundizar el trabajo en compras soste-
nibles, algo que tuvo que postergar por la situacion en
torno al COVID-19. La pandemia también afecté el normal
desarrollo del Programa de Eficiencia Energética que ella
lidera. Mientras tanto, sigue trabajando sobre los gjes ha-
bituales y, en lo personal, ansia que llegue el momento
de volver a disfrutar de sus tres nietos, su gran perdicién.
Nietos que —claro estd— vienen con una fuerte impronta
ambiental. “El mds grande, que se llama Federico, hizo
con material reciclable dos robots mas grandes que él
y un avién. Ya lo tiene incorporado. Mi hija guarda todas
las cosas para reciclar y él aproveché esto de la pande-
mia para hacer el robot con la cabeza, las antenas, las
patas con botellas de plastico, los brazos..., impresionan-
te”, cuenta, entusiasmada, Maria Cristina. “Estamos todos
motivados”, concluye, entre risas. Motivados, apasiona-
dos, contentos con los logros.
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Maria de Jesus Mendoza Sanchez
y Victor Manuel Torres Meza,
Centro Estatal de Vigilancia
Epidemioldgica y Control de
Enfermedades del Estado de México

(México)

Una red dentro de otra red: la experiencia mexicana

aria de Jesus Mendoza Sanchez y Victor Manuel Torres Meza explican
como trabajan y difunden los objetivos de la Agenda Global de Hospitales
Verdes y Saludables junto a 63 unidades hospitalarias del Estado de México.

No son tejedoras ni tejedores, pero tejen a la perfeccién. Tampoco son inge-
nieras ni ingenieros, pero no hay un segundo en que no estén proyectando y
construyendo. Si hubiese que definir a Maria de Jeslis Mendoza Sanchez y a
Victor Manuel Torres Meza, no alcanzaria con una referencia, con una simple
etiqueta. No bastarfa con decir, por ejemplo, que se trata de la directora de Pla-
neacion y Normatividad y del director general del Centro Estatal de Vigilancia
Epidemiolégica y Control de Enfermedades (CEVECE) del Estado de México.
Que una ama el campo (“mis raices estan ahi”) y que otro es oriundo de Villa del
Carbodn, el famoso “Pueblo Méagico”, ubicado al noroeste de la Ciudad de Méxi-
co. Son Marichuy y Victor, quizés los maximos responsables de haber creadoy
mantenido una red que cuenta con 63 hospitales verdes y saludables. Una red
dentro de otra red. Una red que quiere seguir extendiéndose.

B — —

Victor Torres y Marichuy Mendoza, frente a la sede del CEVECE

“Primero construimos la casa, la em-
pezamos a decorar y si alguien se
quiere sumar a construir un segundo
piso, bienvenido”, dice Torres Meza,
uno de los “arquitectos” de la Red
Mexiquense de Hospitales Verdes vy
Saludables, médico especialista en
Salud Publica y director desde hace
una década del CEVECE. Torres, que
tiene una maestria en Ciencias de la
Salud con énfasis en Epidemiologia,
se interesd por primera vez por los
temas ambientales de salud hace 25
aflos, cuando ejercia como médico
clinico y tenfa muchos problemas con
pacientes que se intoxicaban con pla-
guicidas. Luego, comenzd a investigar
la contaminacién por plomo en nifios
y también la eliminacion del mercurio
de los hospitales.

“Por esa inclinacion que tenemos con
el doctor Torres en materia ambiental,
siempre estdbamos participando en
iniciativas de la Secretaria del Medio
Ambiente, en sus actividades de ca-
lidad del aire, del agua”, explica Mari-
chuy. “Y empezamos a preguntarnos:

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

‘;Qué estan haciendo nuestros hospitales? ;Por qué no generamos una estra-
tegia que se aplique a los hospitales?’ Y el Doctor Torres descubrid el trabajo
de Salud sin Dafio y entonces tomamos conocimiento de los objetivos de la
Agenda Global de Hospitales Verdes y Saludables, que eran muchos de los
objetivos que ya veniamos pensando y trabajando. Todo lo vimos plasmado
en la Agenda. Ahi se nos prendié el foco y empezamos a pensar en como
trasladarlo a los hospitales”, cuenta Mendoza Sénchez, experta en cuestiones
normativas vinculadas a riesgos sanitarios.

Uno de los principales escollos era que el sector salud no alcanzaba a visuali-
zarse en el marco del cambio climéatico y de los temas ambientales en general.
“Los médicos solian decir ‘yo vengo a curar enfermos’ y lo deméas como que no
les interesaba mucho. ;Qué hicimos para que los médicos, para que los direc-
tores de las unidades hospitalarias participaran con nosotros? Pues ahi el doc-
tor Torres tiene un liderazgo muy importante a nivel estatal”, explica Marichuy.
Torres fue realizando gestiones y tejiendo redes con el fin de convencer a los
directores de los hospitales. También organizaron cursos de capacitacion para
introducir los temas de la Agenda Global de Hospitales Verdes y Saludables en
las unidades hospitalarias del Valle de México y del Valle de Toluca.

Los directores designaron enlaces dentro de sus unidades hospitalarias para
trabajar palmo a palmo con el CEVECE; la mayoria son especialistas en Epide-
miologia o jefes de Mantenimiento, personal que tiene sus responsabilidades
especificas y que no se ocupa exclusivamente de la cuestion ambiental. Mas
alla de su perfil profesional, se procurd que se tratara de personas que “sintie-
ran” los temas ambientales, que fueran sensibles a ellos.

Enamorados de la salud ambiental

‘A las capacitaciones, llevamos gente enamorada del tema para contagiar ese
amor a los compafieros de enlace de las unidades hospitalarias y que supieran
que ellos podian liderar sus equipos de trabajo al interior de los hospitales”,
dice Mendoza Sanchez. “Primero los enamoramos, pero luego les dijimos ‘va-
mos a casarnos’™, bromea Torres.

Empezaron este trabajo en 2016, y en febrero del afio pasado se firmd un con-
venio con la Secretaria de Medio Ambiente del Estado de México, a través del
Instituto Estatal de Energia y Cambio Climéatico, con la Procuraduria de Protec-
cién al Ambiente del Estado de México y con el Instituto de Salud del Estado de
México, a través de la Comision para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios. Se
trata de un grupo de trabajo interinstitucional, pero donde la voz cantante —asi
quedd estipulado— la tiene el CEVECE, a través de Torres, su director general,
y de Marichuy, desde la parte operativa.

Para Torres, el trabajo en equipo ha sido fundamental en todo este proceso.
“En general, los hospitales del continente han realizado esfuerzos individuales;
nosotros dijimos ‘podemos hacer un esfuerzo comun’. El Instituto de Salud del
Estado de México tiene una de las redes mas importantes de hospitales del
pais. Nuestro primer arranque fue intentar trabajar con ellos y empezar a con-
vencerlos de hacer el trabajo juntos, no uno por uno. Eso nos permitié fortale-
cer la vinculaciéon entre los hospitales y meterles en la cabeza a los directores y
a los jefes de servicio que, ademas de la atencion médica, los temas que tenian
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(13 o
El gran mérito de la red es haberse

convertido en el vaso comunicante

entre Salud y Medio Ambiente??.

Victor Manuel Torres Meza

que ver con energia, agua, residuos bioldgicos eran areas
de oportunidad. Y entonces nacié la Red Mexiquense de
Hospitales Verdes y Saludables”, cuenta Victor.

La Red esté conformada por 63 miembros, entre los que se
incluyen desde pequefias unidades hospitalarias de zonas
rurales hasta grandes establecimientos de areas urbanas,
desde viejos hospitales de 35 afios de antigiiedad hasta jo-
venes instituciones que sélo cuentan con tres afios de vida.
Por el momento, solo esté integrada por unidades del sector
publico, pero la idea es ir incorporando al sector de la segu-
ridad social y también al sector privado. “Ese es un reto para
nosotros: hacer una red estatal que ahora si sea de todo el
sector salud, no sélo del sector publico”, asegura Marichuy.

El trabajo con Salud sin Dafio

Para Mendoza Sénchez, otro de los puntos clave es la
“internacionalizacion” de los hospitales a partir del trabajo
que se realiza con Salud sin Dafio y la participacion en los
premios del programa Menos huella, mas salud. “Decirles
que incluso estamos siendo vistos a nivel internacional por
esta organizacion, de verdad eso les fascind. Y dijeron: ‘Ah,
mi hospital estd en un sistema internacional y ese hospital
lo estoy llevando yo'. Eso les parece fabuloso y estan en-
cantados trabajando”, explica Marichuy.

En 2019, hicieron un diagndstico del trabajo en las distintas uni-
dades hospitalarias y, en marzo de 2020, se animaron y orga-
nizaron la primera huellaton para los 63 hospitales de la red, a
pesar de que ya comenzaba la preocupacion por el avance del
COVID-19y se avecinaban tiempos agitados para los hospitales.
“No obstante tienen una carga importante ahorita por la pande-
mia, estan trabajando en hospitales verdes. Para nosotros, eso
es maravilloso. Sin presionarlos, estdn cumpliendo con los com-
promisos en los que quedamos”, dice Mendoza Sanchez.

La mayoria de las unidades hospitalarias estan trabajando
con dos objetivos de la Agenda, pero la intencidén es que gra-
dualmente vayan sumando otros hasta sumar al menos seis.
“Tampoco los queremos saturar”, aclara Marichuy. Y valora
que todas las unidades hospitalarias ya hayan integrado la
informacién para medir su huella de carbono.

“Se empez6 a hablar de dafios a la salud por cambio clima-
tico, a hablar de los temas de ambiente en las sesiones cli-
nicas. Y hubo retroalimentacion y empezd a haber grandes
acercamientos con el personal de salud, porque se dieron
cuenta de que los temas de ambiente no los lleva nada més
la Secretaria de Medio Ambiente, sino que también nosotros
los podemos llevar. Y cuando oyes que un secretario de Me-
dio Ambiente habla de Hospitales Verdes, ahi dices: ‘Me hi-
ciste la vida”, concluye el director general del CEVECE.

Aun quedan algunos desafios por delante. Marichuy vy
Victor quieren demostrar todo lo que podria hacerse si se
destinaran recursos especificos, tanto humanos como pre-
supuestarios, para que los hospitales sean cada vez mas
verdes y saludables. “Queremos dejar bien establecido el
reporte en las plataformas de Salud sin Dafio”, explica ella.
Quieren seguir tejiendo. Quieren seguir construyendo.
“Esta casa tiene excelentes cimientos, un primer piso forta-
lecidoy en espera de que lleguen los siguientes inquilinos
a ocupar el segundo y el tercer piso”, grafica él. Una casa
grande. Una casa con puertas abiertas. Una casa que, se-
guramente, pronto tendré nuevos habitantes.

Mas mujeres al mando: el otro reto
“En estos 20 afios en los que yo trabajé en el
area de Proteccidn contra Riesgos Sanitarios,
siempre fui la Unica mujer en mando directivo.
Tenemos 18 jurisdicciones de regulacion sanita-
ria en el Estado y, de las 18 jurisdicciones en los
20 aflos que estuve trabajando ahi, sélo dos o
tres mujeres jefas de jurisdiccion (...) Tienes que
demostrar, de verdad cuesta el doble del trabajo
siendo mujer ganarte un lugar en el mando di-
rectivo. Ese es otro reto, abrirles paso a nuestras
compafieras para que formen parte de la red”.

Maria de Jesus Mendoza Sdnchez

La red en numeros

La Red Mexiquense de Hospitales Verdes y
Saludables esta conformada por 63 unidades
hospitalarias: 53 estan trabajando en forma
efectiva y 10 hospitales retomaron sus activida-
des después de la Huellatéon que se realizd en
marzo de este afio.

Con respecto a las personas que ocupan el rol
de enlaces de las unidades, 41 (65%) son hom-
bresy 22 (35 %) son mujeres.
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Blanca Eneida Russi Quiroga,
ex gerenta del Hospital San

Rafael de Pacho
(Colombia)

Desde adentro: tomar conciencia y gerenciar el cambio

on una mirada critica y retrospectiva, Blanca Eneida Russi Quiroga, ex
gerenta del Hospital San Rafael de Pacho de Colombia, detalla coémo fue
su proceso de liderazgo en temas de salud ambiental.

Habla pausada y tranquila, pero sus palabras —como un vendaval— tienen una
fuerza inusitada. No se atropella ni se apura, piensa cada cosa que dice; por
momentos hasta parece detenerse, toma aire mientras busca la frase certera,
la que mejor exprese sus ideas. Cuando habla, Blanca Eneida Russi Quiroga
efectivamente dice, comunica. Tiene 30 afios de trabajo en el sistema de salud
y una extensa trayectoria al frente de distintos hospitales colombianos. Tiene,
basicamente, mucho para decir. “Pero no hay que estar sélo en la retdrica o el
discurso de lo que se debe hacer, sino empezar a hacerlo”, aclara, a poco de
comenzar la charla. Claro, a no olvidarlo: Blanca es una mujer de accion.

Odontéloga de profesion, Russi Quiroga empezé a tomar conciencia de la im-
portancia de los temas de salud ambiental hace poco menos de una década.
Como gerenta del Hospital San Francisco de Gacheta, busco que el estableci-
miento formara parte la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables de Salud
sin Dafio, pero no logré convertirse en miembro porque aun se trataba de un
proceso incipiente en el Departamento de Cundinamarca.

“Empezamos a ver que, cuando habia procesos de lluvias, se empezaban a
presentar avalanchas, deslizamientos, inundaciones, y lo empieza a uno a tocar
de cerca. Uno a veces necesita esas cosas para empezar a pensar que, desde
la posicion que uno tiene como disefiador de politicas de salud o dentro de
los procesos de gobernanza, uno puede hacer pequefias cosas que empie-
cen a generar cambios”, dice Blanca, que cursé un posgrado en Administracion
Hospitalaria y Desarrollo Comunitario y una maestria en Sistemas Integrados
de Gestion y Proteccion Social. “A veces uno se enfrasca en los temas de su
profesién y se aisla de la realidad de fondo”, dispara, sin eludir la autocritica.

En 2016, asumié como gerenta de la E.S.E. Hospital San Rafael de Pacho. Allf,
la historia fue diferente. Consciente de la oportunidad que se le presentaba y
de la posibilidad de realizar cambios importantes desde la direcciéon de una
institucion que tenia un gran impacto en la region, Russi Quiroga empez6 a
desarrollar el Sistema de Gestion Ambiental del hospital.
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Blanca Eneida Russi Quiroga, ex
gerenta del Hospital San Rafael de Pacho
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(13
Empezamos a

darnos cuenta de

que habia muchas
cosas que haciamos
mal, que creiamos
que estdbamos
brindandole una
solucion a la calidad
de vida de las
personas que acudian
a nosotros y no nos
ddbamos cuenta

de que estdabamos
inflingiéndoles un
gran mal por no cuidar
la manera en la que

haciamos las cosas??.

Blanca Eneida Russi Quiroga

“Nos parecia que proveer salud era suficiente, indiferentes a que eso tenia ries-
gos colaterales que ni siquiera nos deteniamos a mirar”, reconoce Blanca. “Y nos
crefamos con el derecho y la autoridad moral de hacer lo que consideraramos,
siempre poniendo el argumento de que la salud humana era primero, sin saber
que habia otras maneras de hacerlo y de hacerlo bien”, remata, con sinceridad.

Repensar las viejas practicas

Entonces, con un equipo de trabajo liderado por una ingeniera ambiental,
empezaron a repensar la manera de hacer las cosas dentro del Hospital San
Rafael de Pacho. “Y esto se visibiliza y se hace fuerte basicamente con nues-
tro ingreso a la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables”, destaca Russi
Quiroga. Conocieron nuevas herramientas, compartieron charlas y encuentros,
y en 2017 firmaron el primer compromiso para trabajar en tres objetivos de la
Agenda Global para Hospitales Verdes y Saludables: reducir la huella de carbo-
no, mejorar la gestion de los residuos e implementar las compras sostenibles. A
partir de ahi, empezaron a desarrollar las politicas acordes y comenzo a gestar-
se un cambio significativo en las distintas sedes de la institucion.

A lo largo de ese nuevo proceso, una de las principales barreras a superar fue
la concientizacién. “El personal médico es muy reacio a cambiar sus estilos de
vida, a la implementacion de reutilizables”, asegura Blanca. “Anteponen la res-
ponsabilidad médica y literalmente usan su poder para desvirtuar eso diciendo
‘yo no me comprometo, yo no lo hago’ o ‘si el paciente se muere, es su respon-
sabilidad’, cosas asi. Estdn muy acostumbrados a usar todo lo desechable, a
usar los productos de desinfeccion, de lavanderia, de cocina, los desechables
para alimentacion”, agrega.

También se toparon con resistencias que tienen que ver con la falta de normati-
vas claras que regulen el uso de ciertos materiales. “Si en una compra se obliga
al constructor a que usen determinado lineamiento, que no tengan materiales
de PVC o que no utilicen determinada sustancia quimica, como eso no esta nor-
matizado desde el Ministerio, como no hay una politica general, ellos pueden
aducir que no se acogen a esos lineamientos porque No es una norma y que
tenemos que dejarlos participar con la industria que ellos ya estan acostumbra-
dos a usar”, explica Russi Quiroga. Y destaca que otra de las barreras fuertes
son las politicas publicas a nivel nacional: “Aqui todavia se incinera; en todos los
hospitales hay empresas que recogen los materiales y los incineran”.

“Estamos dando unos pasos timidos: los
hospitales realmente podrian ejercer un rol de
liderazgo, pero no se ve tanto, son muy pocos
los que realmente se comprometen. Por el
mismo sistema de salud, no quieren echarse
los dirigentes otra carga mas?’.

Blanca Eneida Russi Quiroga

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

Junto a parte del personal del Hospital San Rafael de Pacho y al entonces
ministro de Salud y Proteccion Social de Colombia, Juan Pablo Uribe, que en 2018
visité la institucion.

Liderar el cambio cultural

A pesar de todas las vicisitudes, desde la gerencia Blanca lideré un gran
cambio cultural dentro del Hospital San Rafael de Pacho. ;Cémo lo lograron?
Segun ella, las claves estuvieron en el despegue de la politica ambiental, en
la capacitacion continua y la sensibilizacion del personal y en la transversa-
lidad de los procesos. “Muchas mediciones, mucho nimero, mucho analisis
de indicadores. Se les empezd a evidenciar paso a paso, pero fue un tema
literalmente educativo y de ensefianza permanente”, explica. Para ello, com-
prometieron a 32 personas que lideraron el proceso de ensefianza a lo largo
y a lo ancho de un hospital que tiene mas de 400 trabajadores y trabajadoras.

“Fue un proceso muy de planeacién, muy educativo y muy del dia a dia, para
que cada persona entendiera qué estaba haciendo y por qué lo estaba ha-
ciendo. Todo el mundo empezdé a entender que desde su area y desde su
proceso tenia un impacto ambiental fuertisimo que tenia que reducir. Es un
proceso que duré cuatro afios”, resume Blanca.

Una vez que sentaron las bases, empezaron a producir mejoras y llegaron los
logros. Instalaron una politica de “Cero Papel”, dejaron de usar material des-
echable en las reuniones y en el area de Cirugia, comenzaron a trabajar con
reciclablesy a reducir los consumos de agua y energia. En la parte administra-
tiva, establecieron nuevos pardmetros de compras (a quién se le compraba,
con qué criterios, cémo era el ciclo de vida de los productos) y delinearon la
vision del hospital para que sus construcciones fueran méas sostenibles (cons-
truyeron dos sedes nuevas en base a pardmetros de biosostenibilidad: me-
nos agua, menos luz, mas aire natural, cero PVC).

“Fue muy importante la reduccién de la huella de carbono y el trabajo en
infraestructura sostenible y en tecnologia, que impacta muchisimo. La politica
de Cero Papel también fue muy importante: se redujo mucho el uso de papel
y eso también nos aportd en la reduccion de la huella de carbono. En materia
de reciclables, se hizo un convenio para canje de reciclables por material
arbdreo: recibimos unos 2.500 arboles que los sembramos para darle pai-
sajismo al hospital y en senderos del area municipal. Al municipio también le
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El desafio de ser
mujer y ejercer poder
“Cuando una mujer ejerce en
cualquier érea donde tenga
poder y probabilidad de decision
es tres veces (jmuchas veces!)
mas complicado que para un
hombre. El hombre con la sola
presencia ya esta dando linea, ya
tiene ganado el 80 % de credibili-
dad. Para la mujer, todo es mas
complejo. El hombre puede hacer
algo mal, pero si una mujer hace
algo mal pues no se esperaba
otra cosa... El tema de género es
muy complejo en Colombia”.

dabamos residuos biodegradables
para compostaje. Pero creo que don-
de mas se trabajo fue en compras
sostenibles: ahi estuvieron los mayo-
res logros”, destaca Russi Quiroga,
quien dejo la gerencia del Hospital
San Rafael de Pacho en mayo de
2020 y ya asumio un nuevo desafio
al frente del Hospital Ismael Silva, en
el municipio de Silvania.

Para Blanca, los hospitales de Cun-
dinamarca aun tienen pendiente la
reduccion de la incineracion de los
residuos. En su opinién, se debe
profundizar en la reutilizacion de
desechables y en las compras sos-
tenibles, ademas de lograr un mayor
aprovechamiento de las aguas de
lluvia y de la energia fotovoltaica.
“Tenemos que entender realmente
qué es el desarrollo sostenible, de-
jar un poco la especificidad del co-
nocimiento médico y entender esto
como un todo. Tenemos que satisfa-
cer nuestras necesidades sin com-
prometer a las generaciones futuras.
Y entender que desarrollo no es si-
nénimo de destruccién. Hay que en-
tender la salud desde lo macro, que
es el ambiente”, concluye.
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Avances en la
implementacion
de la Agenda
Global

En América Latina, ya son cientos los
hospitales y sistemas de salud que

han fortalecido su compromiso inicial
con la Agenda Global para Hospitales
Verdes y Saludables, con resultados
exitosos que responden a la constancia
en el trabajo a través de los anos.

para promover el trabajo ambiental, se han convertido en facilitadores y
divulgadores de la Agenda Global en sus respectivos paises.

Q su vez, al desarrollar e implementar las politicas institucionales necesarias

En esta seccion, recopilamos algunas experiencias que permiten observar como avanza el
trabajo de los miembros en América Latina en relacion con los objetivos de la Agenda Global.
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< Clinica Infantil

Colsubsidio
(Colombia)

a Clinica Infantil Colsubsidio es una de las seis instituciones que forman parte

de la red de salud de Colsubsidio, corporacién privada sin animo de lucro,

perteneciente al Sistema del Subsidio Familiar y al Sistema de Proteccion y
Seguridad Social colombiano. Es un establecimiento que tiene mas de 40 afios de
experiencia y que presta servicios de alta complejidad a la poblaciéon infantil de la
ciudad de Bogota. Posee 178 camas habilitadas (distribuidas en dos torres de siete
pisos cada una) para servicios de hospitalizacién y consulta externa, con 2.480 m?
de drea construida y 433 m? de areas verdes™. Aunque lleva poco menos de un
afno como miembro de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables, ya cuenta
con exitosas experiencias implementadas, especialmente en el objetivo Energia.

Energia y huella de carbono

Uno de los aspectos clave para trabajar en la reduccion
de la huella climatica es conocer la contribucion de emi-
siones de sus actividades y sus impactos. En primer lugar,
la Clinica Infantil Colsubsidio debia conocer qué activi-
dades presentaban la mayor carga de emisiones de GEl
mediante la estimacion de la huella de carbono, tomando
2018 como afio base. El célculo incluyé el consumo de
combustibles fésiles en fuentes fijas (como el gas natu-
ral para las dos calderas y estufas), asi como el diésel
empleado en el funcionamiento de las plantas eléctricas
de emergencia. De igual forma, contemplaron el uso de
energia eléctrica y el uso de refrigerantes en los sistemas
de aire acondicionado y refrigeracion. Todo ello se repor-
ta en los alcances 1y 2.

5. Més informacion: www.colsubsidio.com/afiliados/salud/clinicas-y-centros-de-especialistas/clinica-infantil-colsubsidio.html
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De acuerdo al resultado del calculo, el consumo de energia eléctrica de la
Clinica Infantil (alcance 2) representaba el 72,3 % del consumo energético
total, que a su vez comprendia el 34,6 % de las emisiones de toda la red
Colsubsidio. Las emisiones de GEl asociadas al alcance 2 correspondian a
11,34 1CO.e.

Anualmente, Salud sin Dafio realiza un analisis de las huellas de carbono de
los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes en América Latina™.
El resultado del aporte de CO,e calculado para el alcance 2 de la Clinica
Infantil Colsubsidio para 2018 se ubicé un 45 % sobre el promedio calculado
para los miembros de la Red Global de alta complejidad.

Emisiones atmosféricas

La Clinica Infantil Colsubsidio utiliza dos calderas a base de gas natural para
el funcionamiento de la central de esterilizacion, cocina y hospitalizacion.
En 2018, la energia generada a partir de este combustible correspondid
al 27,7 % del consumo de kWh totales del establecimiento. Actualmente, se
realizan mediciones semestrales de los gases de combustion CO, CO, y
O,, con el objetivo de controlar las emisiones a la atmésfera y velar por el
cumplimiento de la normatividad colombiana.

Cabe destacar que la realizacién de estas mediciones por parte de la Clini-
ca Infantil Colsubsidio demuestra su compromiso con la salud y el ambiente,
pues estd emplazada en la ciudad de Bogotd, donde la calidad del aire esta
directamente relacionada con la emisién de contaminantes provenientes de
fuentes fijas (calderas) y méviles (transporte)".

Adicionalmente, como parte de su compromiso con la reduccion de emisio-
nes, la clinica cred¢ la campafia “Oxigenate de vida”, que por medio de ma-
terial grafico muestra datos de enfermedades respiratorias relacionadas a la
contaminacién del aire y las acciones que se pueden realizar para adoptar
hébitos de vida sostenibles.

Campafia “Oxigenate de vida”

Promedio de COze
por alcance 2 de
hospitales de alta

complejidad reportados
en el primer informe de
avance del monitoreo de
la huella de carbono de
los miembros de la Red
Global en América
Latina (2019)

7,82

tCO.e

El paso siguiente:
auditoria energética

Una vez identificado el foco de tra-
bajo, se dedicaron a estudiar los re-
portes de los consumos de energia
eléctrica provenientes de las seis
sedes, lo que les permitid observar
que la Clinica Infantil tenfa el 35 % de
participacién en el total. En funcién
de este analisis, el Comité Adminis-
trativo de Gestion Ambiental y Sa-
nitario, con el apoyo de la Gerencia
Financiera y Administrativa, contraté
una firma especializada para realizar
una auditoria energética que permi-
tiera identificar las mejoras requeri-
das para disminuir los consumos.

116. Salud sin Dafio (2019), Informe de avance del monitoreo de la huella de carbono de los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables de América Latina.

Disponible en: https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/indice-huella-carbono/

7. Secretaria Distrital de Ambiente de Bogoté (diciembre de 2010), Plan decenal de descontaminacion del aire para Bogotd. Disponible en:

www.rmcab.ambientebogota.gov.co/Pagesfiles/Plan_Decenal_Descontaminacion_Bogota.pdf
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;Qué evalud la
auditoria energética?
lluminacién, equipos de
soporte (aires acondiciona-
dos, neveras, congeladores,
plantas eléctricas), equipos
ofiméticos (computadores,
impresoras, etc), equipos
biomédicos y electrodomésti-

cos (dispensadores de agua,
maquinas de café, etc).

“La necesidad

de una auditoria
energética se
presentd a la
direccion de la
Clinica como una
oportunidad de
producir ahorros en
el consumo y reducir

la huella de carbono??.

Brenda Mireya Arias Mendoza
gestora ambiental IPS, Clinica
Infantil Colsubsidio

Para la contratacion del servicio, como parte de la estrategia interna de com-
pras verdes y desarrollo de proveedores, la clinica tuvo en cuenta los siguien-
tes aspectos: Programa de Seguridad y Salud en el Trabajo, criterios orientados
a codigos de conducta (buen gobierno, ética, transparencia, derechos huma-
nos, prohibicion de trabajos forzosos) y cumplimiento normativo ambiental.

Hospital Municipal
Villa del Carbén

(México)

Anélisis de

informacién y
evaluacion de
conductas del

| Hospital Municipal de Villa del Carbén es una
institucion publica que presta servicios de salud de

Revision de fichas
técnicas de cada

Mediciones de equipo persend baja complejidad en el municipio homoénimo y que esta
rkevllhpeo”riii?‘é‘; ubicado en una zona rural, a 43 kildbmetros de la zona urbana.
ene Con 18 camas de hospitalizacion y 8 de urgencias, atiende un
promedio anual de 12.000 pacientes en el area de consulta
Las estrategias externa, 3.400 en hospitalizacion y 13.500 en urgencias.

La institucion forma parte de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables desde 2017, a
partir de la invitacion realizada por el Instituto de Salud del Estado de México (ISEM) en con-
junto con el Centro Estatal de Vigilancia Epidemiolégica y Control de Enfermedades (CE-
VECE) y la Comision para la Proteccion contra los Riesgos Sanitarios del Estado de México
(COPRISEM), con el fin de coordinar estrategias de adaptacion al cambio climético y de fun-
cionamiento sustentable en los hospitales de la Secretaria de Salud del Estado de México™.

Como resultado del diagnéstico, la Clinica Infantil Colsubsidio establecié
una meta importante orientada a desarrollar proyectos de reduccién de
consumo energético. Esto le permitiria disminuir su huella de carbono, con-
templando estrategias para adoptar buenas practicas operativas y un mayor
desarrollo tecnolégico en términos de iluminacién y equipos biomédicos,
teniendo en cuenta que son los que mas consumo aportan.

Al cierre de la presente edicién del informe (septiembre de 2020), el hospital presenta
importantes avances en los objetivos Alimentos, Agua y Energia. El primer paso para la
implementacién fue conformar el Comité Ambiental, que hasta el dia de hoy se relne
mensualmente para revisar los avances que registra cada iniciativa y accion desarrolla-
da en el marco de los objetivos de la Agenda Global.

=» En 2019, definieron una serie de medidas y buenas practicas:

- Sustitucion de lamparas fluorescentes por tecnologia LED: cambio paula-
tino de la iluminacion, empezando por la torre de consulta externa y alcan-
zando un 50 % de la clinica.

« Cambio a iluminacion LED en lamparas de pabellones quirdrgicos pertene-
cientes a las areas de procedimientos y urgencias.

- Instalacion de temporizadores para regulaciéon de iluminacion en areas co-
munes: programacién de encendido y apagado de acuerdo a la necesidad.

- Uso alternado de los extractores de aire y mantenimientos preventivos en
todos los equipos biomédicos y de soporte, de manera de evitar dafios que
puedan llegar a generar incrementos en los consumos.

Mediante la implementacion de estas medidas y buenas practicas, el consu-
mo de energia eléctrica se redujo en un 5 % respecto al afio anterior.

Huerto con hortalizas y plantas medicinales

Consumo de energia eléctrica (2018-2019)
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118. Quadratin Edomex (18 de junio de 2017), Implementa ISEM Red de Hospitales Verdes. Disponible en: https://edomex.quadratin.com.mx/implementa-isem-red-hospitales-verdes/
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Alimentos

Para disminuir la generacion de enva-
ses descartables y el consumo de gas
relacionado con la preparacion de la ali-
mentacion del personal, el hospital rea-
lizé dos acciones importantes en 2018:

- Cambio de vajilla y cubiertos des-
cartables a reutilizables: bandejas
elaboradas a partir de melamina y
cubiertos de aluminio, acompafiados
de una politica interna que prohibe
que el personal coma fuera del casi-
no. La bandeja y los cubiertos deben
ser devueltos al término de la jorna-
da laboral y luego el personal de Ali-
mentacion lava y desinfecta los ele-
mentos segln protocolos internos.
Esto evitd la generacion semanal de
1.400 unidades de insumos desecha-
bles, entre platos, vasos y cubiertos.

- Implementacién de “Colacién Fria”
como sandwiches o ensaladas, que
disminuyen la coccion de alimentos
y el consecuente consumo de gas
en la cocina.

El hospital cuenta también con un huer-
to sustentable de 25 m? que se inaugu-
r6 en 2018 en el “Dia de la Ecologia” y
que esta dividido en hortalizas y plantas
medicinales. Todo lo que alli se produ-
ce es utilizado para la preparacién de
los alimentos para pacientes. Es impor-
tante destacar que la huerta es comple-
tamente organica, libre de plaguicidas y
fertilizantes quimicos. El mantenimiento
se realiza con personal interno y los
tiempos de siembra se programan para
que sea sostenido con agua pluvial se-
gun las temporadas.

Conrelaciéna las hortalizas que se deben
adquirir para la elaboracion de alimentos
tanto para pacientes como para el perso-
nal, el hospital prioriza las compras a pro-
ductores locales que cumplan con una
linea de produccion agroecoldgica.

Alimentacion saludable
Maria Margarita Barrios, nu-
tridloga del hospital, explica
que desde 2018 tienen un
Plan de Alimentacién para
difundir habitos saludables
entre el personal. De esta
manera, les brindan pautas de
alimentacién y hacen un re-
porte mensual de resultados
a través de graficos de dis-
minucién de peso y aumento
de masa muscular. Ademas,
quienes forman parte del plan
pueden realizar 30 minutos
de actividad fisica (zumba)
durante la jornada laboral.

Los ahorros econdémicos que se
han generado a raiz de la reutiliza-
cién de vajilla y del uso de hortalizas
cultivadas al interior del hospital se
han reinvertido con el objetivo de
comprar alimentos mas saludables,
incluyendo criterios de calidad e
inocuidad.

Uno de los principales beneficios
asociados a esta reinversion de aho-
rros es la posibilidad de incluir pro-
teinas animales de diferentes tipos,
con caracteristicas mas magras, sin
huesos vy, en la medida de lo posi-
ble, libres de antibidticos. Aunque las
compras se realizan a través de una
empresa subrogada, es la nutridloga
del hospital quien elige las carnes
(bovina, porcina y avicola) que in-
gresan al comedor hospitalario. Las
compras se realizan aplicando los cri-
terios predefinidos por la institucion,
que incluyen no sdlo los que deben
considerarse a nivel legal (cadena de
frio, caracteristicas organolépticas,
etc), sino otros, como el cumplimien-
to de la Certificacion Tipo Inspeccion
Federal (TIF)"™.

119. Gobierno de México, Certificacion TIF. Disponible en: www.gob.mx/profeco/es/articulos/certificacion-tif
120 . Sociedad Mexicana de Normalizacién y Certificacion S.C. (diciembre de 2015), NMX-F-605, Alimentos — Manejo higiénico en el servicio de alimentos preparados para la
obtencion del Distintivo H. Disponible en: https:/eipediatria.com/recursos_consulta/normas_oficiales_mexicanas/NMX-F-605-NORMEX-2016.pdf

Las dietas incluyen semillas y frutos
secos —almendras y nueces— que
contienen nutrientes como calcio,
magnesio, fosforo, potasio y oligoele-
mentos que aportan a la recupera-
cion de la salud. Estos alimentos, que
son los mds costosos, no podrian ser
incluidos de no registrarse los aho-
rros en descartables y en el uso de
hortalizas de la huerta.

Distintivo H

El Distintivo H es un reconoci-
miento que otorgan la Secreta-
ria de Turismo y la Secretaria de
Salud del gobierno de México
a aquellos lugares de expen-
dio de comida y bebida que
cumplen con los estandares de
higiene de la Norma Mexicana
NMX-F605 NORMEX 2015™°,

El Programa H es preventivo

y contempla capacitaciones al
80% del personal operativo y al
100% del personal de mandos
medios y altos. Las capaci-
taciones estan a cargo de
especialistas en dreas quimi-
cas, médicas y bioldgicas y los
conocimientos que se imparten
estan estructurados bajo linea-
mientos dictados por un grupo
de expertas y expertos.

El Servicio de Alimentacion del
Hospital Villa del Carbén de
México ha sido reconocido con
este distintivo en forma conti-
nua entre 2014 y 2019.

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina

Agua

Las acciones concretas en el objetivo Agua se iniciaron en
2019 mediante la difusion al personal de buenas practicas
de uso y la implementacion de ciertas medidas, como la
operatividad de una sola llave en cada lavabo y la disminu-
cién de la presiéon de agua para servicios higiénicos.

En 2013, instalaron una planta de tratamiento para las
aguas residuales generadas por el hospital. La planta,
que tiene una capacidad de 22.000 litros y recibe man-
tenimiento anual, se alimenta con bacterias anaerobias y
cuenta con tres procesos de filtrado y limpieza para los
tres tanques que la conforman.

Gracias a esta tecnologia, las aguas residuales ya trata-
das regresan al hospital y son utilizadas para los servicios
higiénicos y para el riego de la huerta. Para asegurarse
de que el agua que utilizan para riego cumpla con las
caracteristicas de inocuidad definidas en la legislacion
vigente, realizan analisis microbiolégicos periddicos.

Con la combinacién de las medidas mencionadas, el hos-

pital disminuyd su consumo de agua, tal como se mues-
tra en el gréfico 1.

Consumo de agua (2015 - 2019)
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Energia

En energia eléctrica, el hospital consideré que era im-
portante incluir energias renovables in situ. Por consi-
guiente, en zonas externas (estacionamientos y acce-
s0s) instald 75 postes de iluminacién que funcionan con
luces LED alimentadas por paneles solares fotovoltai-
cos, 100% independientes de la red eléctrica.

=+ Ademds, el hospital realizé las siguientes acciones:
- Modernizacién y sectorizacion de circuitos e interrup-
tores eléctricos, con el fin de que se enciendan sélo las
luces necesarias para la realizacion de actividades.

- Instalacion de una bomba de agua con recirculadores

para mantener caliente el agua sanitaria, de manera de
evitar el encendido constante de la caldera.

La implementacion de las acciones
mencionadas permitio una disminucion del

17,9 %

en el consumo de energia eléctrica
para el periodo 2018-2019

Consumo de energia eléctrica (2018 -2019)
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Desafios y préximos pasos
« Disminucién de huella de carbono (aflo base 20719).

« Proyecto de ampliacion de huerta para fortalecer el
abastecimiento del servicio de alimentacion.

- Eliminacion total de los termémetros de mercurio.

. Sustitucion de sustancias quimicas preocupantes, pro-
vistas por la empresa subrogada de aseo.
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Hospital Regional de
Baixo Amazonas do Para

Dr. Waldemar Penna
(Brasil)

Fachada del hospital

bicado en el municipio de Santarém, el Hospital Regional
de Baixo Amazonas do Para Dr. Waldemar Penna (HRBA) es
un establecimiento publico y gratuito de alta complejidad
perteneciente al gobierno del estado de Para. Desde 2008, en
virtud de un contrato de gestion con el Departamento de Salud
Publica del Estado (SESPA), es administrado por la Organizacién
Social Pro-Health Associacdo Beneficente de Salide e Hospitalar™'.

El hospital asiste a una poblacién estimada de mas de 11 millones de personas que
residen a lo largo de 20 municipios en el oeste de Pard y es referencia en el norte de
Brasil en lo que respecta al tratamiento del cancer. Con una superficie de 130.000 m?,
cuenta con 153 camas y atiende un promedio anual de 251128 pacientes, de los que
9141 corresponden al servicio de quimioterapia'®2.

Residuos peligrosos

Los residuos de los medicamentos de quimioterapia —comuinmente llamados antineoplasi-
cos, citostaticos o citotéxicos— se consideran extremadamente peligrosos debido a los efec-
tos que pueden causar en la salud humana y el ambiente, dependiendo del tratamiento y las
condiciones del destino final?. Si bien este tipo de drogas ayuda en el tratamiento contra el
cancer, los efectos adversos en las células no son selectivos, razén por la cual se busca mini-
mizar la exposicion durante la manipulacion, uso y generacion de residuos.

121. Pré-Salde, Associagao Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar. Disponible en: www.prosaude.org.br

122. Mas informacion: www.hrba.org.br

123. Conrado Lyra da Fonseca, J., & Rodrigues de Marchi, M. R. (2009), Manual para gerenciamiento de residuos perigosos. Disponible en:
www.ig.unesp.br/Home/segurancaquimica/manual-de-gerenciamento-para-residuos-perigosos.pdf
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A partir de la creciente demanda de pacientes oncoldgicos en el servicio de
quimioterapia (aumento del 13 % en el periodo 2017-2019), el hospital imple-
mento el proyecto “Farmacoeconomia en quimioterapia”, que abrié paso a la
‘Agenda inteligente” a partir de julio de 2017.

La vision de la gerencia sobre la mejora continua en el entorno hospitalario,
basada holisticamente en la asistencia, la planificacion de acuerdo con los
cambios de escenario, las demandas directamente vinculadas al usuario y el
entorno, asi como las directrices legales, permitieron implementar la raciona-
lizacion del consumo, manteniendo la calidad del servicio y minimizando la
generacioén de residuos citostaticos.

Estrategia

El hospital cred la “Agenda inteligente”, que consiste en programar para el
mismo dia pacientes con esquemas de tratamiento que incluyen medicamen-
tos de alto costo y administrar las dosis correspondientes en esa fecha. Esto
permitid una mayor oportunidad para compartir medicamentos que antes se
usaban para un solo paciente, de manera de minimizar la cantidad de enva-
ses utilizados, reducir el desperdicio y, por lo tanto, impactar positivamente en
la reduccion de los costos de tratamiento para este tipo de residuos.

El hospital definié una meta de 20% de reduccion de
residuos de quimioterapia para septiembre de 2019.

Proceso de implementacion

Con el fin de que el personal de enfermeria responsable de programar los
tratamientos en el drea de quimioterapia ambulatoria reconociera los medica-
mentos de alto costo, se realizé la revision del “Manual interno de estandari-
zacion de antineopldsicos”.

Para dar a conocer los cambios realizados en el Manual, se programé una
capacitacion para el personal de enfermeria de la clinica ambulatoria de qui-
mioterapia, de la farmacia de quimioterapia y el personal médico de onco-
logia. Alli, como prueba inicial, se acordd que pacientes con esquemas de
tratamiento que incluyeran el medicamento bortezomib siempre fueran pro-
gramados para el mismo dia.

Los resultados de la farmacoeconomia se evaluaron mensualmente a través
de un indicador principal que consistia en conocer cuantos frascos de borte-
zomib eran utilizados al concentrar pacientes en un mismo dia versus la con-
dicion anterior al inicio de la “Agenda inteligente”, con el objetivo de detectar
oportunidades de mejora en el proceso.

Luego de tres meses de implementacion, se identificd que ademas del borte-
zomib existian otros medicamentos de alto costo que podian incorporarse al

Personal de enfermeria
manipulando medicamentos

programa y asi mejorar el resultado
delindicador principal, por lo que de-
cidieron incluir todos los citotdxicos.
Esta estrategia de uso compartido
le permitid al hospital minimizar el
desperdicio de medicamentos qui-
mioterapéuticos incluso en alicuotas,
lo que permitié que los tratamientos
llegasen a mas pacientes.

Es importante mencionar que la “Agen-
dainteligente” contribuye a cumplir con
la recomendacioén de la Resolucion del
Ministerio de Salud RDC N°220/04"4,
que establece como buena préctica
que los agentes antineoplasicos sean
administrados dentro de las 48 horas
como méximo después de la manipu-
lacién'?®. De esta manera, se evita el
riesgo de contaminacion.

Por lo tanto, desde la implementacién
de la “Agenda inteligente”, la progra-
macién semanal de pacientes se con-
figuré con esquemas de tratamiento
ya definidos por dia. A partir de en-
tonces, se detectd una minimizacion
diaria de residuos en la camara de
bioseguridad y se incluyé un segun-
do indicador para el proyecto: kilogra-
mos de residuos quimicos generados
por la farmacia de quimioterapia an-
tes y después de haber iniciado la
farmacoeconomia. Dicho indicador
muestra una tendencia decreciente,
lo que representa que se ha alcanza-
do la meta principal.

124. Ministério da Salde (21 de septiembre de 2004), Resolugdo RDC N°220. Disponible en: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2004/rdc0220_21_09_2004.html
125. Una vez abierto el envase, la recomendacion de estabilidad del medicamento suele estar por encima de este plazo (varia segdn la medicacion: desde el uso inmediato hasta 14 dias).
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antineoplasicos (2017 - 2019) _‘: anta asa e

120 _107.2 10518 Las reuniones que involucran a todo el equipo son de suma ° ° ° rd
L e— 867 importancia para detectar debilidades en la cadena de ma- M Ise r I Co rd I a d a Ba h I a -
—g\. nipulacion y administracion de agentes quimioterapéuticos. °
;2 H tal Santa lzabel
% 60 Es importante establecer acciones sélidas, como una os p I a a n a z a e
40 agenda fija con informacién disponible para todo el per- (BraS|I)
20 sonal, de manera de lograr que asuman la responsabilidad

de detectar si el proceso cumple con lo programado y que

0 . .
sean capaces de hacer las correcciones necesarias.

2017 2018 2019

Un beneficio adicional de esta practica es la reducciéon
del riesgo de exposicién a los agentes citostaticos, no
soélo para el personal que prepara las dosis sino también
para quienes los administran y manejan sus residuos.

En 2019, cuando se evalud el costo del tratamiento, se
identificé una reducciéon del 37 % en comparacion con el
afio anterior, equivalente a USD 2.735%%, lo que significa
que se alcanzé el objetivo de disminuir los gastos destina-
dos al tratamiento de residuos quimicos.

Préximos pasos

Costos de tratamiento de residuos
antineoplasicos en USD (2018 - 2019) - Implementar acciones dirigidas al uso de la bioequiva-

lencia de medicamentos de alto costo (antimicrobianos):
utilizar equivalentes terapéuticos —aquellos que cumplen
2.561,56 con el registro sanitario actualizado—, validar el proceso :
de manufactura y presentar un estudio farmacocinético de Fachada del hospital
biodisponibilidad comparativa (posee la misma eficacia y

seguridad que el producto original pero a menor costo).

Enero Abril | Hospital Santa Izabel (HSI) es un complejo hospitalario
w2018 o0 - Ampliar la estrategia de “Agenda inteligente” de manera ) N L
sistémica para todas las unidades de atencion. que tiene 127 afios de antigtiedad (permanece en el
mismo lugar desde 1893). En la actualidad, cuenta con
39 especialidades médicas y es referencia nacional en cinco
de ellas. Pertenece al grupo Santa Casa de Misericordia da
Bahia, una asociacion benéfica que proporciona servicios en
las areas de salud, ensefianza, ciencia, educacion y cultura.
Posee 32 edificios pequefios, una superficie construida
superior a los 53.000 m?, 473 camas y atiende un promedio

anual de 637604 pacientes'”’.

3.634,52

275811

1.455,82

La institucion posee las siguientes certificaciones: Hospital Acreditado con Excelen-
cia - Nivel 3 (Organizacién Nacional de Acreditacién de Brasil)?8, Nivel 7 de la HIMSS
(Sociedad de Sistemas de Gestidn e Informacién de Salud)?°y la acreditacién interna-
cional canadiense Qmentum International - IQG™®.

127. Més informacion: www.hospitalsantaizabel.org.br
128. Més informacion: www.ona.org.br
129. Healthcare Information and Management Systems Society (HIMSS). Mas informacion: www.himss.org
126. Conversion al tipo de cambio oficial al 19 de junio de 2020. 130. Qmentum International, The Qmentum Accreditation Program. Disponible en: www.accreditation.ca/accreditation/gmentum
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Diagnéstico del uso de la energia

En 2017, considerando que el hospital requeria de clima-
tizacion e iluminacion durante las 24 horas del dia, iden-
tificaron la necesidad de mejorar la eficiencia del con-
sumo de energia eléctrica. Entonces, con el objetivo de
conceptualizar y evaluar oportunidades de mejora en las
instalaciones, contrataron una empresa especializada en
diagndsticos energéticos.

Consumo de energia eléctrica (2011-2019)

250
200
150
100
50

0
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

kWh/m?

Las oportunidades de accién identificadas en la audito-
ria se plasmaron en un Programa de Gestién Energética,
que incluyd varios subprogramas:

Acciones para mejorar la
eficiencia del consumo

1. Sectorizacioén eléctrica en edificios y unidades
2. Calentamiento solar del agua
3. Sistema de climatizacion
4. lluminacién

Acciones para consumo
de energia renovable

5. Instalacién de planta fotovoltaica
6. Contratacién de energia en el mercado libre

La implementacion del 100% de este programa fue posi-
ble gracias a los incentivos financieros para proyectos de
la Agencia Nacional de Energia Eléctrica®™, a los cuales el
HSI postulé durante el llamado publico de 2019. El monto
aportado corresponde a USD 326.000%?, que representa
el 80 % del total invertido. El 20 % restante fue ejecutado
CON recursos propios.

Implementacién del programa de
gestion energética

=+ Sectorizacién eléctrica en edificios y unidades

Se instalaron 35 medidores internos de energia eléctrica
para la sectorizacion de edificios y unidades, integrados
con un software en linea para monitoreo en tiempo real.
Esto les permite llevar indicadores de rendimiento y con-
sumo e identificar cualquier anomalia existente en todos
los edificios y unidades pertenecientes al HSI.

SN

I
=

Medidores internos de energia eléctrica

= Contratacién de energia en el mercado libre

Desde 2012, el HSI forma parte del Mercado de Energia
Libre de Brasil®. Esto le ha permitido adquirir incentivos
de hasta un 50 % de descuento en transmision y distri-
bucién, ademas de la posibilidad de acceder a energias
alternativas. Al ser cliente de este mercado, el consumi-
dor puede contratar energia de fuentes renovables, re-
duciendo asi la emisién de gases de efecto invernadero
asociada a su consumo de energia eléctrica.

¢Qué es el Mercado de Energia Libre?

Es un ambiente comercial donde los consumidores
“libres” pueden comprar energia en forma
alternativa al concesionario local, negociando el
precio directamente con los agentes generadores
y los comerciantes. De esta forma, el cliente puede
elegir cudl sera su proveedor de energia.

Aunque el HSl lleva varios afios como “cliente libre”, a la
fecha de la auditoria auin existian edificios y unidades que
recibian suministro de electricidad de la red como “cliente
regulado” (entre el generador y el cliente hay un interme-
diario que define las tarifas de electricidad de acuerdo con
la oferta publica y no se puede elegir la fuente de energia).

131. Agencia Nacional de Energia Eléctrica de Brasil (ANEEL), Guia practica chamadas publicas para distribuidoras. Disponible en:

www.aneel.gov.br/documents/656831/15104008/Guia+CPP+Distribuidoras.pdf
132. Conversion al tipo de cambio oficial al 1 de junio de 2020.
133. Més informacion: www.mercadolivredeenergia.com.br/mercado-livre-de-energia
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= Instalacién de planta fotovoltaica

Para este proyecto, optaron por incluir dos unidades externas: el Centro de
Abastecimiento Farmacéutico (CAF) y la Clinica Alvaro Lemos (CAL). Estos
edificios dependen administrativa y operativamente del hospital, pero se en-
cuentran fuera del predio del HSI. Alli, instalaron paneles fotovoltaicos de tipo
silicio policristalino con una potencia de 56,7 kWp y 11,4 kWp, respectivamente.

= lluminacién
Se reemplazaron 9.350 ld&mparas incandescentes y tubos fluorescentes por
tecnologia LED en los edificios del hospital y 200 en unidades externas.

=+ Calentamiento solar de agua

Se instalaron 119 colectores solares destinados a la generacion de agua ca-
liente sanitaria (ACS). De esta manera, abastecen a 50 bafios en 7 de las 9
unidades de hospitalizacion y suministran hasta el 80 % de la energia aso-
ciada a este proceso (antes, el hospital utilizaba sélo energia eléctrica para
calentar el agua de las duchas y los bafios).

- Sistema de climatizacién y enfriamiento de agua

Se realizé un catastro y registro de todos los dispositivos y sistemas de climati-
zacion instalados. Adicionalmente, se realizaron mediciones en los alimentado-
res individuales de las Centrales de Agua Helada (CAG) y se evalu? la viabilidad
de integracion, lo que permitirfa una operacién energética mas eficiente. Como
las Centrales de Agua Helada representaban el mayor consumo de electrici-
dad, se modernizé la CAG N°1 mediante el reemplazo de todas las bombas
primarias y secundarias, la instalacion de nuevos paneles eléctricos y un nuevo
sistema de automatizacion que permite la maxima eficiencia del sistema.

Estas acciones fueron apoyadas por una campafia de gestion de la energia
dirigida al personal, lo que permitié mejorar las practicas habituales y alcan-
zar los ahorros que se muestran en la tabla siguiente.

Modernizacién de la Central de
Agua Helada (CAG)

ACCION REDUCCION

kWh/afio ' kWh (%): USD/afio* : $ (%)

Ahorros en energia registrados por el HSI (2018 - 2019)

- Costototaldel : Plazo de
. proyecto (USD)* : recuperacion

lluminacién LED

1629340 61% 4343113 - 6%

£ 180.441,28 ' 4,8 afios

Sistema de climatizacion

112080 ¢ 11%

773504 1%

7207329 = -

Generacién de agua caliente
sanitaria (ACS)

135.938 17 afos

Gestién de la energfa

(software en linea e implementacion de
medidores internos para sectorizacion
de edificios y unidades)

1103340 1% 743131

1%

 48.068,60 | 6,9 afios

Fuente: Geréncia da Infraestrutura, Santa Casa de Misericordia da Bahia
*Conversion al tipo de cambio oficial al 01 de junio de 2020
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Desafios y aprendizaje

En cuanto al Programa de Gestion de la Energia, los principales desafios para el Hospital Santa Izabel estuvieron re-
lacionados con la captura de fondos y la negociacion de precios en el mercado libre. Sin embargo, lograron superar
dichas barreras, lo que dejé como ganancia una cartera de posibles inversores y una aproximacion a la tecnologia
para generacion propia por fuentes renovables in situ, como la instalacién de paneles fotovoltaicos.

La experiencia de la institucion y el enfoque practico de las acciones sostenibles mostré una mayor participacion
del personal en otros proyectos de naturaleza ambiental, sobre todo al socializar los cambios.

Las acciones implementadas en 2019 resultaron en una reduccion del 2 % de las emisiones totales de gases de
efecto invernadero (GEI) con respecto a 2018 (afio base). Este calculo fue realizado a través de la herramienta de
inventario GEIl del Proyecto Hospitales Saludables (PHS) para el Desafio de la salud por el clima™*, que esta basada
en la herramienta utilizada a nivel nacional®™®.

Emisiones de GEI evitadas (tCO, equivalente)

ACCION EMISIONES EVITADAS 2019
tCO e/afio
lluminacion LED 46,54
| Sseradecimatzeden 820
 Colentamientosolerdesgus 1088
P 762

Préximos pasos

- Reemplazo de fueloil para generacion de energia térmica en caldera por
un combustible con potencial contaminante mas bajo.

- Incorporacion del edificio 32 —Unico que aun recibe energia eléctrica de
la red como cliente controlado— al mercado libre de energia, garantizando
el consumo mediante una fuente alternativa.

- Adquisicion de certificados de energias renovables (REC, por sus siglas en
inglés). Los REC son “instrumentos basados en el mercado que representan los
derechos de propiedad de los atributos ambientales, sociales y otros atributos
no energéticos de la generacién de electricidad renovable™™®, |-REC es un sis-
tema global para rastrear atributos ambientales de energia disefiado para faci-
litar la contabilidad confiable de carbono para el alcance 2*’. El I-REC permite a
todos los usuarios de electricidad tomar una decision consciente y basada en
la evidencia para la energia renovable en cualquier pais del mundo.

134. Més informacion: www.hospitaissaudaveis.org/biblioteca_det.asp?biblioteca_id=169
135. GHG Protocol, Programa Brasileiro GHG Protocol. Disponible en: www.ghgprotocolbrasil.com.br/o-programa-brasileiro-ghg-protocol?locale=pt-br
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Hospital San Vicente

Fundacion de Rionegro
(Colombia)

| Hospital San Vicente Fundacion de Rionegro es una

institucion privada sin animo de lucro que presta servicios

de salud de alta complejidad en el departamento de
Antioquia y que forma parte de los Centros Especializados de
San Vicente Fundacion. Inauguradas en 2011, sus instalaciones
poseen 67653 m? de drea construida y 2166 m? de areas
verdes. En 2020, atendié 20.642 pacientes en urgencias y
35.099 pacientes por consultas®®.

En 2013, el hospital se convirtié en la primera edificacién de Colombia que obtuvo la
certificacion LEED, categoria plata (Liderazgo en Disefio Energético y Ambiental)®. Des-
de la planeacion, se incluyeron criterios ambientales que tuvieron en cuenta el impacto
ambiental y urbanistico en su disefio, su construccion y sus afios de operacion.

Edificios saludables

Disefo, adecuacién y construccion

Las dos empresas que estuvieron a cargo del disefio del hospital se plantearon como
meta evitar al maximo el deterioro de los recursos naturales, especialmente el agua y
el suelo del entorno inmediato. Para ello, integraron al proyecto ideas innovadoras que
contribuyeron a la preservacion del ambiente mediante las siguientes lineas de accion:

1. Control de la erosién y sedimentacién

Durante la etapa de movimiento de tierras, se construyeron trinchos de madera en va-
rios puntos, con el objetivo de impedir la profundizacion y formacion de surcos en ta-
ludes con concentraciones altas de escorrentia. Ademas, incluyeron sedimentadores y
helechos para mitigar el aporte de sedimentos en una fuente de agua cercana.

2. Utilizacién de la tierra removida

La tierra excavada se utilizd para rellenar terrenos en el lugar donde se construyo el
hospital, especialmente para vias internas y aplanamiento del suelo donde hoy se en-
cuentra el reservorio. El material que no se utilizé fue entregado a la escombrera muni-
cipal, que lo destind a la reparacién de zonas de la region oriente donde la cobertura
vegetal habia sido removida a causa de la mineria metalica, principalmente de oro.

136. Agencia de Proteccién Ambiental de los Estados Unidos (EPA), Renewable Energy Certificates (RECS). Disponible en: www.epa.gov/greenpower/renewable-energy-certificates-recs 138. Mas informacion: www.sanvicentefundacion.com
137. REC Brasil, Programa REC Brasil. Disponible en: www.recbrazil.com.br/i-rec-brasil.html 139. Consejo de Construccion Verde de los Estados Unidos (USGBC, por sus siglas en inglés), What is LEED? (;Qué es LEED?). Disponible en: www.usgbc.org/help/what-leed
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3. Simbiosis entre la edificacién del hospital y el entorno campestre

Este fue el mayor reto de la construccién. Se respetd el bosque nativo ubicado
en la parte trasera del establecimiento, que presta una funcién importante para
la region: segun fuentes bibliogréficas consultadas, el hospital estima que cada
afio sus arboles emiten mas de 2125 toneladas de oxigeno a la atmdsfera.

4. Parqueaderos disefiados bajo el concepto de parques

Se minimizaron las superficies exteriores pavimentadas y se las sustituyd por
cubiertas verdes que reducen el efecto “islas de calor”. Dentro del parquea-
dero se encuentran plantas resistentes al clima de la zona, que se autoabas-
tecen con el régimen de lluvias de la regién y que ademas contribuyen al
mantenimiento del equilibrio de la temperatura y la humedad.

5. Aprovechamiento de la luz natural
La edificacién estd compuesta en un 70 % por ventanales, lo que permite
aprovechar la luz natural como estrategia pasiva de ahorro energético.

Materias primas para la construccion

Para la construccion, se priorizaron materiales con disponibilidad y stock local
y que procedieran de fuentes renovables. En la medida de lo posible, pro-
curaron trabajar con materiales de baja o nula toxicidad, sin contaminantes
quimicos —como los compuestos organicos volatiles (COVs), formaldehidos y
clorobencenos—, sin retardantes de llamas y de extensa durabilidad.

El Hospital San Vicente Fundaciéon de Rionegro fue sede del |l
Taller Regional sobre Compras Sostenibles organizado por Salud
sin Dafio para los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes
y Saludables, que se efectud el 11y 12 de septiembre de 2019™°,

La madera utilizada para la construccion del hospital provino de bosques
cultivados en Colombia y Estados Unidos, con certificacion FSC (Forest
Stewardship Council)*'. Para la estructura gruesa de la edificacién, utilizaron
ladrillos de arcilla que no necesitan un doble aislamiento (interior/exterior).
Al ser auto-aislantes, sirven como sistema de calefaccién, ya que pueden
almacenar calor durante el dia y repartirlo durante la noche.

140. Salud sin Dafio (2019), Il Taller Regional sobre Compras Sostenibles en Salud.
Disponible en: www.hospitalesporlasaludambiental.net/colombia-ii-taller-regional-sobre-compras-sostenibles-en-salud
141. Consejo de Administracion Forestal (FSC, por sus siglas en inglés). Mas informacion: www.fsc.org/es
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Ventanales para iluminacion
natural del edificio

L

Il Taller regional sobre compras
sostenibles, 2019

Ambiente interior

Con el objetivo de proteger la salud de las personas, el hospital se declaré
como edificio libre de humo de tabaco. Ademas, cuenta con jardines de cura-
cién y espacios con vistas contemplativas hacia el bosque nativo que propor-
cionan un ambiente relajado para la interaccion entre pacientes, visitantes y el
personal del hospital, lo que genera un efecto positivo en la salud emocional
y mental de todo aquel que concurre al establecimiento.

Para el manejo de la ventilacién al interior del edificio, se utilizan Sistemas
DCV (Demanda Controlada de Ventilacion), que permiten controlar la calidad
del aire interior y a la vez generar ahorro energético.

Agua

Para minimizar el consumo de agua, el proyecto considerd la adecuacion de
las griferias para configurar sanitarios de bajo consumo, con ahorros superio-
res al 20 % desde 2011.

Ademas, se realiza un aprovechamiento multiple de las fuentes de agua, lo
que reduce el consumo de la red municipal. Se utiliza agua de pozo natural
para consumo humano (200 m*/mes aproximadamente), agua de lluviay agua
reciclada para el riego de los 2166 m? de jardin.

= El hospital cuenta también con un sistema de tratamiento de aguas
que consiste en:

- Una planta de tratamiento de agua potable que se nutre de tres acueductos.
Luego de la correspondiente homogeneizaciéon y potabilizacion, el agua esta
lista para el consumo humano y se distribuye por todas las areas y servicios.

- Luego de su utilizacion, las aguas servidas llegan a la Planta de Tratamiento
de Aguas Residuales (PTAR), donde se realiza un tratamiento inicial que se
complementa a través de un pulido con plantas (Eichornia crassipes, bucho-
nes de agua) en el reservorio.

- Para finalizar el proceso, se cuenta con una Planta de Tratamiento de Aguas
Grises (PTARG). Alli, se aplica un tratamiento fisico-quimico para reutilizar el
agua en descargas de sanitarios, riego de jardines y lavado de fachadas.
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