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DE HOSPITALES VERDES Y SALUDABLES 

EN AMÉRICA LATINA

Presentamos la quinta edición del informe Hospitales 
que curan el planeta, una publicación que muestra algunos 

ejemplos 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. 

LA RED GLOBAL
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Este año, al igual que en la edición 2020, el 
informe presenta secciones dedicadas a com-
pras sostenibles, cambio climático, avances en 
la implementación de la Agenda Global y un 
resumen del trabajo de las instituciones gana-
doras de la edición 2020 de los premios del 
programa “Menos huella, más salud”. A la vez, 
incluimos una sección con historias de lideraz-
go de profesionales de salud que trabajan en 
instituciones que forman parte de la Red Global 
y el recuerdo especial a referentes que ya no 
están, pero que dejaron su imborrable legado 
de trabajo por la salud y el ambiente.

Además de las secciones habituales, esta edi-
ción incluye un capítulo especial con los resul-
tados de la implementación del proyecto sobre 
eficiencia energética en establecimientos de 
salud en tres hospitales de Argentina.
 
En su edición 2021, este informe constituye 
una muestra del trabajo en red de instituciones 
de distintos países y contextos, que logran año 
tras año superar sus resultados e inspirar a más 
establecimientos y sistemas de salud a trabajar 
en el mismo rumbo. Esperamos que disfruten 
de la lectura, que les resulte inspiradora y que 
sirva para reconocer el esfuerzo de quienes ha-
cen realidad la Red Global de Hospitales Ver-
des y Saludables en América Latina. 
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Salud sin Daño es una organización 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 líder del movimiento global para 
la salud y la justicia ambientales.

Desde hace más de dos décadas, Salud sin Daño trabaja con el sector sa-
lud para abordar los problemas ambientales que afectan la salud, a la vez 
que promueve acciones para que este sector pueda liderar con el ejem-
plo. Ante el escenario actual de la grave crisis climática que vive el planeta 
y frente al pronóstico desalentador que anuncia la ciencia —cuyas conse-
cuencias afectarán aún más la salud de las personas, especialmente la de 
las poblaciones más 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.

Hace una década, en 2011, Salud sin Daño creó la Red Global de Hospita-
les Verdes y Saludables y convocó a establecimientos de salud de todo 
el mundo a comprometerse y trabajar en la implementación de la Agenda 
Global para Hospitales Verdes y Saludables, un marco integral de salud 
ambiental cuyo objetivo es promover una mayor sostenibilidad en el sec-
tor del cuidado de la salud para fortalecer los sistemas de salud a nivel 
mundial.

La Agenda Global está compuesta por diez objetivos relacionados entre 
sí. Cada uno de estos objetivos es acompañado por una serie de accio-
nes concretas que pueden ser implementadas tanto por hospitales como 
por sistemas de salud.

La membresía a la Red Global es gratuita. Los hospitales, centros de aten-
ción y sistemas de salud registran su progreso por medio de resultados 
observables, al tiempo que comparten sus mejores prácticas y buscan 
soluciones a los desafíos que tienen en común.

Introducción

LA RED GLOBAL

https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/
https://saludsindanio.org/americalatina/temas/agenda-global
https://saludsindanio.org/americalatina/temas/agenda-global
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Liderazgo: priorizar la salud ambiental como imperativo estratégico

Sustancias químicas: reemplazar las sustancias químicas nocivas con 
alternativas más seguras 

Residuos: reducir, tratar y disponer de manera segura los residuos de 
establecimientos de salud

Energía:  implementar la eficiencia energética y la generación de energías 
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 alimentos saludables cultivados de 
manera sustentable 
 
Productos farmacéuticos:  gestionar y disponer los productos farmacéuticos 
en forma segura 

Edificios: apoyar el diseño y la construcción de hospitales verdes y 
saludables 

Compras verdes: comprar productos y materiales más seguros y 
sustentables

A continuación, presentamos una síntesis de los diez objetivos 
de la Agenda Global.

En Salud sin Daño, creemos que cada uno de los actores del 
sector salud (trabajadores/as, centros de atención, hospitales, sis-
temas y ministerios, entre otros) puede repensar su rol y liderar 
el cambio. A través de diferentes estrategias e iniciativas, busca-
mos llegar a la mayor cantidad de trabajadores/as 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 más saludable.
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Menos huella, más salud

El programa Menos huella, más salud es una iniciativa de Salud 
sin Daño que cuenta con varios años de desarrollo y que tiene 
como principal objetivo acompañar e incentivar a los miembros 
de la Red Global en América Latina en el monitoreo del impacto 
de su trabajo a través de la implementación de la Agenda Global 
para Hospitales Verdes y Saludables. 

Desde sus inicios, el programa proporciona herramientas para el 
monitoreo en gestión de los residuos y de la energía, así como 
actividades de capacitación para fortalecer las capacidades de 
los equipos de trabajo. En 2016, el programa incorporó una herra-
mienta para el cálculo de la huella de carbono de establecimien-
tos de salud, un curso virtual y una guía para facilitar su uso. En 
2019, se sumó una herramienta para el monitoreo del trabajo en 
compras sostenibles; en 2020, una herramienta para el monito-
reo del trabajo en el marco del objetivo Agua; en 2021, una nueva 
herramienta para el monitoreo del impacto climático, de manera 
de ayudar a las instituciones de salud de todo el mundo a estimar 
sus emisiones de gases de efecto invernadero.  

Esta iniciativa, pensada para acompañar el trabajo de los miem-
bros de la Red Global en América Latina, se ha ido fortaleciendo 
con el correr de los años. A la vez, a medida que se agregaron 
nuevas herramientas, también se evidenció un continuo aumento 
en la cantidad de instituciones comprometidas con las acciones 
que se proponen.
 
Todos los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes y Sa-
ludables tienen acceso a Conectad@s, una plataforma virtual que 
les permite ingresar a:

• El centro de datos Hipócrates, la primera plataforma internacio-
nal diseñada para que el sector salud mida las acciones que lleva 
adelante para reducir su huella ambiental y climática. Allí, los miem-
bros determinan una línea de base para monitorear avances, do-
cumentar logros y registrar el progreso en el trabajo a lo largo del 
tiempo, además de postularse para nuestro programa de premios. 

• Foros de debate, donde pueden interactuar con miembros de 
otros países para compartir estrategias, hacer consultas e inter-
cambiar experiencias en la implementación de los objetivos de la 
Agenda Global. 

https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/huella/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/monitoreo/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/monitoreo/
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• Un centro de información, donde acceden a recursos y docu-
mentos técnicos con acciones detalladas que ayudan a planificar 
y fortalecer sus iniciativas.

Capacitación 

Desde 2012, organizamos seminarios web gratuitos sobre temas 
vinculados con la salud y el ambiente. En muchas ocasiones, 
son los propios miembros de la Red Global quienes cuentan sus 
avances en la implementación de los objetivos y comparten sus 
resultados con el resto de la comunidad del sector salud. Ade-
más, realizamos sesiones virtuales exclusivas para miembros de 
la Red Global con el objetivo de promover el intercambio y la 
discusión sobre temas de relevancia para su trabajo.  

Hasta septiembre de 2021, hemos realizado más de 60 semina-
rios web gratuitos con participantes de toda América Latina. To-
dos los videos están disponibles en nuestro canal en YouTube.

A su vez, organizamos diferentes actividades para fortalecer la 
formación del personal del sector salud que implementa la Agen-
da Global en sus instituciones. Las capacitaciones virtuales convi-
ven con los talleres presenciales que se organizan en diferentes 
ciudades del continente, en ocasión de la realización de confe-
rencias, reuniones de miembros u otros eventos. En los últimos 
años, también hemos desarrollado programas virtuales de capa-
citación en liderazgo de la salud por el clima y comunicación del 
cambio climático.1

1.  Más información: www.saludsindanio.org/capacitacion 

https://www.youtube.com/user/saludsindanio
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Hospitales que curan el 
planeta 

Este informe es una compilación del trabajo que llevan 
adelante los hospitales y 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 de este documento es 
dar a conocer algunas de las iniciativas implementadas 
durante los últimos años y destacar experiencias avan-
zadas en el camino hacia un sector salud comprometi-
do con la reducción de su huella ambiental y climática. 

Metodología de selección de casos

Para identificar y seleccionar los casos que se presentan en esta edición, 
Salud sin Daño lanzó una convocatoria a principios de 2021 para que los 
miembros de la región compartieran los mayores logros alcanzados en 
los últimos años. En una segunda etapa, se entrevistó a las/los referentes 
de las instituciones que respondieron a la convocatoria, lo que permitió 
seleccionar los mejores casos para su publicación.
 
A su vez, quienes obtuvieron premios en la edición 2020 del programa 
“Menos huella, más salud” en las categorías Trayectoria y Liderazgo tuvie-
ron garantizado su lugar en el presente informe como parte de la distin-
ción que recibieron. 

Los casos que aquí se relatan están ordenados en las siguientes secciones: 

• Ganadores de los premios “Menos huella, más salud” 2020
• Compras sostenibles 
• Cambio climático y salud
• Sistemas de refrigeración eficientes, monitoreados y saludables 
   en hospitales
• Historias de liderazgo
• Avances en la implementación de la Agenda Global 

https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/ganadores-2020/
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Es importante aclarar que el trabajo documentado en cada una 
de las secciones muchas veces es transversal y se desarrolla en 
simultáneo con la implementación de todos o varios de los obje-
tivos de la Agenda Global.

Finalmente, queremos destacar que este informe es sólo una 
muestra de los avances y logros del trabajo de los miembros de 
la Red Global en América Latina en su conjunto. Se incluyen aquí 
ejemplos de sistemas de salud y hospitales de diversa compleji-
dad de seis países, públicos y privados, que esperamos sirvan de 
inspiración y sean replicados a lo largo de toda la región.

Sabemos que aún quedan muchas experiencias por contar. Les 
invitamos a participar de las distintas iniciativas de la Red Global 
y a estar atentos a la próxima convocatoria para ser parte de este 
informe. 

Para más información, consulte: 

www.hospitalesporlasaludambiental.net/
hospitales-que-curan-el-planeta

https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/hospitales-que-curan-el-planeta/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/hospitales-que-curan-el-planeta/
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Listado de instituciones participantes

ARGENTINA

CHILE

COLOMBIA

MÉXICO

COSTA RICA

BRASIL

→ Argentina 
• Hospital Universitario Austral 
• Hospital Regional Ushuaia Gobernador 
Ernesto Campos
• Clínica Cruz Celeste
• Hospital de Pediatría Profesor Dr. Juan 
Pedro Garrahan 
• Centro de Especialidades Médicas 
Ambulatorias de Rosario (CEMAR)
• Hospital Dr. Giordano de Albardón

→ Brasil 
• Hospital e Maternidade Sepaco 
• Hospital das Clínicas da Faculdade de 
Medicina de Botucatu

→ Chile 
• Hospital Carlos Van Buren 
• Servicio de Salud Valdivia 
• Departamento Comunal de Salud de 
Talca

→ Colombia 
• Hospital San Rafael de Pasto 
• Hospital Universitario Clínica San Rafael 
• Fundación Hospital San Pedro 
• Instituto Cancerológico de Nariño
• E.S.E Hospital Departamental San 
Antonio de Pitalito 
• Hospital Pablo Tobón Uribe 
• Clínica Infantil Colsubsidio 
• Corporación Hospitalaria Juan Ciudad 
Méderi – Hospital Universitario Mayor
• Corporación Hospitalaria Juan Ciudad 
Méderi – Hospital Universitario Barrios 
Unidos
• E.S.E. Hospital San Rafael de Pacho 
• Hospital Infantil Los Ángeles
• E.S.E Hospital Raúl Orejuela Bueno 
• E.S.E Nuestra Señora del Carmen de 
Tabio
• Fundación Clínica Infantil Club Noel
• Fundación Cardioinfantil - Instituto de 
Cardiología 
• Secretaría de Salud de Cundinamarca
• Edificio Vida Centro Profesional PH de Cali 
• Fundación Valle del Lili

→ Costa Rica 
• Hospital Clínica Bíblica 
• Área de Salud Carmen Montes de Oca 
• Hospital Dr. Rafael Ángel Calderón 
Guardia
• Hospital San Juan de Dios
• Hospital Nacional de Niños Dr. Carlos 
Sáenz Herrera

→ México 
• Hospital General Dr. Nicolás San Juan
• Hospital Municipal Jiquipilco Herme-
negildo Galeana
• Centro Estatal de Vigilancia Epidemio-
lógica y Control de Enfermedades del 
Estado de México (CEVECE)
• Hospital Municipal Villa del Carbón
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GANADORES DE 
LA EDICIÓN 2020 DE LOS PREMIOS 

“MENOS HUELLA, MÁS SALUD”

Las instituciones que han sido incluidas en esta sección han 
recibido las máximas distinciones en las categorías Trayectoria y 

Liderazgo de la edición 2020 de los premios del programa 
“Menos huella, más salud”. 

Al igual que en la edición pasada, en esta convocatoria hemos 
invitado a los miembros de la Red Global a reportar no sólo sus 

resultados en la implementación de los objetivos Residuos y 
Energía, sino también en la reducción de la huella de carbono, 

en gestión del agua y en compras sostenibles. 
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.

HOSPITALES QUE REDUCEN SU 
HUELLA AMBIENTAL  
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Desde 2016, cada año lanzamos una nueva 
convocatoria del programa de premios “Menos huella, 
más 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 están dando sus primeros 
pasos en el monitoreo de su huella ambiental. A su vez, al igual que en la 
convocatoria pasada, en la edición 2020 —cuyos ganadores forman parte 
de este informe—, sumamos nuevas categorías, de manera de poder des-
tacar no solo a las instituciones que llevan años trabajando en Energía y 
Residuos, sino a aquellos establecimientos que han demostrado cambios 
significativos en la reducción de la huella de carbono y la implementación 
de iniciativas de compras sostenibles. 

Es importante destacar el aumento sostenido de las instituciones que 
anualmente responden a la convocatoria en las distintas categorías, lo 
que evidencia el crecimiento y fortalecimiento de la Red Global de Hospi-
tales Verdes y Saludables en la región.

Premios del programa 
“Menos huella, más salud”

HOSPITALES 
QUE REDUCEN 
SU HUELLA 
AMBIENTAL

Reconocimiento 
al compromiso

Premio 
a la trayectoria

Premio 
al liderazgo

https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/huella-premios/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/huella-premios/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/ganadores-2020/
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Hospital San Rafael 
de Pasto (Colombia) 
1° puesto: premio a la trayectoria en la 
reducción de la huella ambiental

 

https://saludsindanio.org/informe-2017
https://saludsindanio.org/informe-2018
https://saludsindanio.org/informe-2019
https://saludsindanio.org/informe-2020
http://www.hospitalsanrafaelpasto.com/
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Aunque la subcategoría de huella ambiental re-
coge el trabajo en los cinco objetivos que pre-
mia el programa Menos huella más salud, el 
hospital también obtuvo:

• Primer puesto en trayectoria en la reduc-
ción de la huella ambiental en residuos y 
huella de carbono

• Segundo puesto en trayectoria en la 
implementación de compras sostenibles

• Tercer puesto en trayectoria en la reduc-
ción de la huella ambiental en energía

Agua 

Para el hospital, el cuidado de este recurso es 
fundamental y se ha convertido en una de sus 
prioridades. Esto se debe a que se abastecen 
en un 100% de agua subterránea captada de un 
manantial que se encuentra a 2.680 metros de 
distancia, en las laderas del Santuario de Flora 
y Fauna Galeras. Tienen un acueducto propio y 
el tratamiento interno del agua consiste en la fil-
tración y desinfección con cloro, considerando 
que las características fisicoquímicas del agua 
cruda son de alta calidad y el tratamiento es una 
medida de control para minimizar riesgos en su 
consumo. La calidad del agua se monitorea de 
manera diaria mediante análisis in situ y en la-
boratorio. Desde que en 2007 la Corporación 
Ambiental de Nariño les otorgó la concesión de 
agua, vienen implementando iniciativas de sen-
sibilización en el uso racional del agua, plasma-
das en labores de capacitación al personal, pa-
cientes y contratistas. Incluso, realizan jornadas 
de reforestación con especies nativas en el área 
de captación: para 2019 sumaban 4500 árboles 
sembrados en el marco de actividades que con-
taron con la participación de distintas partes in-
teresadas, principalmente pacientes, colabora-

dores/as y voluntarios/as, así como integrantes 
de entes de control y -en algunas oportunida-
des- del Ejército y de la Policía Nacional. 

De acuerdo a un estudio 
hecho por el hospital, el 
ahorro monetario anual 
derivado de contar con 
acueducto propio y no 
tener que contratar el 
servicio de agua potable 
y alcantarillado es de 
USD 52.120.

En 2015 iniciaron la sustitución de baterías sani-
tarias convencionales (de aproximadamente 10 li-
tros por descarga) por baterías con fluxómetro de 
diafragma de 5,5 litros por descarga (bajo con-
sumo), iniciativa que actualmente evidencia un 
avance del 93%. Desde 2016, cuentan con micro-
medidores y realizan lecturas mensuales de los 
consumos por cada edificio, lo que les permite 
detectar fugas y conocer el comportamiento de 
la demanda de agua (consumos diarios y hora-
rios), de manera de establecer acciones tendien-
tes a su uso racional. Otra acción importante es la 
sustitución e instalación de grifos bajo consumo 
tipo push y de sensor, que actualmente evidencia 
un avance del 17% de cobertura.

En lo que respecta al jardín de 1,2 hectáreas, uti-
lizan un sistema de riego localizado o riego por 
goteo, como una estrategia de uso racional que 
evita la erosión de los suelos (para esta actividad 
el agua es captada de una quebrada cercana). 
El riego se realiza entre las 18 y las 20 hs, franja 
horaria en la que el agua se evapora menos. 

Gracias a estas acciones, el hospital ha logrado 
disminuir un 10% el consumo de agua (m3/m2) 
entre 2018 y 2019.
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Calidad de agua 
El hospital garantiza la calidad de agua potable de dos maneras:

• Autocontrol: mediciones diarias de cloro residual y pH “in situ”.
• Control externo: un laboratorio especializado mide el Índice de Riesgo 
de la Calidad del Agua (IRCA)2. Desde 2007, el acueducto nunca ha dado 
resultados mayores a 1,7% (entre 0 y 5% se considera “sin riesgo”); es de-
cir, el agua es totalmente apta para consumo humano. 

Próximo paso: evaluar la compra de una 
lavadora de doble barrera que reduce el 
consumo de agua y permite la recirculación 
del último ciclo de lavado.

Residuos 

El manejo de residuos sólidos está basado en dos subprogramas: el de 
residuos hospitalarios y el de residuos peligrosos con clasificación CRE-
TIP (corrosivos, reactivos, explosivos, tóxicos, inflamables y patológicos, 
según la normativa colombiana). Para llevarlos a cabo, han definido estra-
tegias que cumplan con la normativa vigente y la política ambiental y que, 
a la vez, reduzcan y/o controlen los impactos asociados específicamente 
con la disposición final de los residuos sólidos. 

El hospital se ha caracterizado a nivel regional por tener el porcentaje de 
reciclaje de residuos más alto entre los miembros de la Red en América 
Latina. La institución, que desde 2016 trabaja con varias pilas simultáneas 
de compost a lo largo de un área de 100 m2 y que posee dos trituradoras 
(una para residuos de cocina y otra para residuos de poda), ha logrado 
una reducción de un 60% de residuos enviados a relleno sanitario con 
respecto a 2014.

Taller de reciclaje 
El hospital tiene pacientes psiquiátricos/as con diagnósticos diferentes. 
Por esta razón, en conjunto con el área de terapia y con docentes en artes 
plásticas, en 2014 diseñaron un taller especial de reciclaje para ayudar en 
las terapias.
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2. Es un indicador que determina la calidad a partir del riesgo de ocurrencia de enfermedades relacionadas con 
el no cumplimiento de las características físicas, químicas y microbiológicas del agua para consumo humano.
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El taller se conforma de la siguiente manera:

• Área 1. Pacientes crónicos de avanzada edad: 
rasgado de papel que será reciclado.

• Área 2. Pacientes con conductas adictivas: li-
cuan el material y obtienen papel maché. A par-
tir de ese insumo, el Área de Terapia elabora tar-
jetas, cuadros, agendas y otros productos que 
son puestos en venta cada año en una feria. El 
dinero que se obtiene es reinvertido en el taller 
o en la compra de productos para el manteni-
miento de la huerta de aromáticas y de la huerta 
de legumbres que también es de uso de las/os 
pacientes.

El porcentaje de residuos 
de riesgo biológico sobre el 
total generado se encuentra 
en un promedio del 4,5%. 
Otro importante logro es que 
más del 60% de residuos es 
reciclado, lo que contribuye en 
la disminución de la huella de 
carbono del hospital, específica-
mente en el Alcance 3. 

Residuos comunesRiesgo biológicoOtros peligrosos ReciclajeCompostaje
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Energía y huella de carbono 

El hospital implementó las siguientes acciones: 

• Iluminación eficiente: en 2015, comenzaron 
con el reemplazo de luminaria fluorescente por 
tecnología LED (hasta 2019, registraban un 90% 
de sustitución). 

• Adquisición de equipos eficientes: el progra-
ma de compras sostenibles establece que todos 
los equipos que precisan electricidad para su 
funcionamiento deben tener etiquetado A de efi-
ciencia energética.

• Uso de energía alternativa: el hospital ha reem-
plazado los artefactos de iluminación externa y de 
áreas de tránsito por equipos que utilizan energía 
solar3. En 2019, el 70% de las luminarias ya eran so-
lares. Además, en todas las unidades asistenciales 
utilizan paneles solares para generación de agua 
caliente sanitaria (ACS). En total, poseen 14 estan-
ques de agua provistos de 6 paneles cada uno.

• Construcción de área de secado de ropa me-
diante energía renovable: para el secado de 

3. Más información: https://saludsindanio.org/informe-2017
4. Más información: https://saludsindanio.org/informe-2019

ropa hospitalaria se formuló un proyecto a partir 
de dos conceptos bioclimáticos: arquitectura so-
lar pasiva y fusión de aire por desplazamiento4.

• Modernización y cambio de combustible de cal-
deras: la medición de la huella de carbono con la 
herramienta desarrollada por Salud sin Daño evi-
denciaba que las emisiones por combustión esta-
cionaria en 2017 representaban el 43% del total, lo 
que según el hospital es atribuible a la quema de 
combustible (diesel), que además tiene un alto cos-
to. Por consiguiente, el HSRP tomó la decisión de 
renovar la tecnología y adquirió en 2018 una cal-
dera a gas (GLP). Esta caldera, en conjunto con el 
nuevo sistema de lavandería, ha mantenido hasta 
la fecha un ahorro de USD 19.500. De esta mane-
ra, las emisiones de combustión estacionaria para 
2019 disminuyeron un 81% con respecto al 2017.

El hospital ha logrado una 
disminución del 64% de las 
emisiones GEI totales por alcance 
1 y 2 respecto a 2015; así como 
un 81% en los kilogramos de CO2 
por paciente por año; un 78% por 
cama y un 80% por empleado.

Emisiones de CO2e por cama por año
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Compras sostenibles

El área ambiental tiene voz y voto para evaluar las compras: ese 
es el mayor acierto que el hospital identifica para explicar el éxito 
en este objetivo. En 2019, después del II Taller de Compras reali-
zado en Medellín, Colombia, organizaron dos reuniones con con-
tratistas y proveedores para capacitarlos en el tema. Además, les 
explicaron cómo los evalúan a partir de los criterios de compras y 
contrataciones sostenibles, que actualmente incluyen directrices 
para 11 tipos de servicios y 11 tipos de productos.

Estos criterios han sido una herramienta de ayuda para los pro-
cesos de Gestión de Insumos y Suministros y de Gestión del Am-
biente Físico, ya que les proporciona directrices en el momento 
de las compras y contrataciones. La herramienta consta de 40 
preguntas divididas en tres componentes (económico, social y 
ambiental), las cuales se evalúan y se califican de 0 a 2 (0: no 
cumple; 1: cumple parcialmente; 2: cumple). 

Estos resultados se promedian por componente y se ponderan 
de acuerdo a los valores que se muestran a continuación:

A partir del valor obtenido, se evalúa la compra o servicio y se 
discute la decisión en el marco del Comité de Compras y Adjudi-
caciones.

En materia 
energética, el 
Hospital San Rafael 
de Pasto lleva un 
registro del dinero 
invertido con criterios 
de sustentabilidad. 
En 2019, dicho 
monto alcanzó los 
USD 5.0005.

5. Tasa representativa del mercado al 26 de noviembre de 2019.
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40%
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https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/colombia-ii-taller-regional-sobre-compras-sostenibles-en-salud/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/colombia-ii-taller-regional-sobre-compras-sostenibles-en-salud/
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Hospital Universitario 
Clínica San Rafael 
(Colombia)
2° puesto: premio a la trayectoria 
en la reducción de la huella ambiental

http://www.clinicasanrafael.com/
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Aunque la subcategoría de huella ambiental recoge el trabajo en 
los cinco objetivos que premia el programa “Menos huella más sa-
lud”, el Hospital Universitario Clínica San Rafael también obtuvo:

• Segundo puesto en trayectoria en la reducción de la 
huella ambiental en energía

• Tercer puesto en trayectoria en la implementación de 
compras sostenibles

Agua 

Hace más de 12 años, la Clínica San Rafael inició su sistema de ges-
tión ambiental. Desde aquel entonces, gracias a la elaboración de 
la matriz de impactos y aspectos ambientales, pudieron identificar 
objetivos puntuales de trabajo, uno de los cuales fue la gestión del 
agua potable. 

Las primeras tareas incluyeron un reconocimiento de los puntos 
hidráulicos del hospital y de los tipos de sistema de cada equipo 
sanitario que usaban (por ejemplo, grifos, descarga de agua, etc.) y 
una serie de mediciones de consumo (m3/mes). 

De esta manera, en las áreas administrativas y hospitalarias inicia-
ron la migración hacia equipos sanitarios de menor consumo. En 
este sentido, se ha sustituido el 66% de grifos manuales por otros 
con pedal o sensor, al tiempo que se ha reemplazado el 71% de 
los sanitarios de alto consumo por otros de 4,8 litros por descarga. 
Gracias a estas acciones, hasta el momento se han ahorrado cerca 
de USD 20.000 anuales. Estas iniciativas fueron acompañadas por 
actividades de sensibilización, carteleras virtuales y mensajes para 
incentivar el ahorro, así como capacitaciones desde el área de Se-
guridad, Salud en el Trabajo y Medio Ambiente al personal de la 
clínica, a las y los pacientes y a sus acompañantes. 

El Hospital Universitario Clínica San Rafael, además, reutiliza el agua 
de lluvia para las labores de limpieza y desinfección de la unidad 
de almacenamiento de residuos asimilables a domésticos y para el 
riego de algunas especies vegetales que se encuentran alrededor. 
Estas labores de limpieza pueden requerir hasta 60 litros de agua 
diarios para los cuartos de almacenamiento de residuos. 
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Gracias a las acciones mencionadas, en 2019 la institución logró una dis-
minución del 4% en el consumo total de agua potable respecto a su año 
base (2015), del 4,05% en su consumo por superficie (m3/m2), del 4,07% en 
m3/cama y del 6% en m3/paciente para la misma línea de base. Cabe acla-
rar que, debido al incremento de la capacidad instalada de la clínica (que 
afecta directamente el consumo del recurso hídrico), en 2019 el consumo 
aumentó con respecto a 2018. Sin embargo, la disminución se ha manteni-
do con respecto al año base.

Residuos 

La principal y más importante estrategia es la sensibilización y la capaci-
tación continua de las/os 1521 colaboradoras/es con respecto al Plan de 
Gestión Integral de Residuos, particularmente en cuanto al tipo de residuo 
y a su correcta segregación. Se pone especial énfasis en personal nuevo y 
de rotación que continuamente está ingresando al hospital. 

Desde 2019 tienen un compactador de residuos no aprovechables que les 
permite no sólo reducir el volumen enviado a relleno sanitario, sino recupe-
rar elementos reciclables que han sido segregados como residuos asimila-
bles a domésticos. El proceso comienza con la clasificación de residuos co-
munes generados en cada turno. En el cuarto del compactador, el personal 
separa y almacena los residuos que pueden aprovecharse para luego su-
marlos al resto de material comercializable hasta el momento de su recolec-
ción. El material que no se puede aprovechar se introduce en el compacta-
dor, que disminuye su volumen antes de su traslado para ser almacenados 
junto a los otros residuos comunes. Los residuos que se recuperan brindan 

Consumo de agua potable por paciente
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un ingreso adicional a la comercialización que se 
realizaba en años anteriores. 

Entre 2018 (sin implementación del compactador) 
y 2020, se ha evidenciado una disminución de 
hasta 7% en los residuos comunes generados 
por la institución. 

Una acción clave de la gestión de residuos son las 
rondas en puntos de generación para verificar la 
correcta segregación y especialmente la clasifica-
ción que se realiza internamente. Además, tienen 
programas de tratamiento y disposición responsa-
ble de los residuos de aparatos eléctricos y elec-
trónicos, pilas, residuos de impresión y papeles. 

En la cocina, en coordinación con el servicio ter-
cerizado, se llevan a cabo campañas continuas 
para concientizar en el consumo únicamente de 
las cantidades de alimentos necesarias. Además, 
se lleva el control de peso de los residuos de co-
midas que se generan diariamente para monito-
rear la efectividad de las campañas y el porcenta-
je de desperdicios. Por otro lado, se implementó 
el uso de vajillas de cerámica que se lavan con el 
vapor de la caldera, lo que evita el descarte de 
plásticos de un solo uso para algunas áreas.

Energía y huella de carbono

De acuerdo con su matriz de aspectos e impac-
tos ambientales, el consumo de energía eléctrica 
y de combustión estacionaria fue otro de los as-
pectos significativos. Por eso, se abocaron a la 
tarea de gestionar las siguientes acciones:

• Sustitución del 69% de luminarias fluorescentes 
por LED, incluyendo las lámparas cialíticas de ci-
rugía, lo que generó a la fecha un 25% de ahorro 
mensual en el consumo de energía eléctrica y un 
ahorro promedio de 1.345 USD/mes. 

• Reconversión de las dos calderas a gas natu-
ral: antes funcionaban con ACPM (Aceite Com-
bustible para Motores), pero actualmente tienen 
un sistema dual que se alimenta a gas natural y 
que sólo utiliza ACPM como soporte ante fallos 
de suministro de combustible. Cabe resaltar que 
la operación de las dos calderas se maneja en 
forma alternada (un mes cada una). 

• Las dos calderas que funcionan a gas natural 
abastecen todos los servicios que requieren va-
por de agua: autoclaves de esterilización, agua 
caliente para baño de pacientes y otras activida-
des en los diferentes servicios. En la central de 
esterilización se cambiaron las autoclaves y se 
implementó el uso del vapor de las calderas para 
los procesos de esterilización. 

• Hibernación automática de equipos de cómpu-
to después de 3 minutos de inactividad. 
 
• Campañas de uso eficiente de la energía eléctri-
ca para difundir y recalcar la importancia del uso 
eficiente de los recursos, así como los programas 
ambientales y las acciones que desde cada área 
se han venido implementando.  

• Adquisición de equipos biomédicos con tecno-
logías ahorradoras, como equipos de RX en los 
procesos de imágenes diagnósticas que garan-
tizan calidad en imagen y reducción del gasto 
energético. 

“Muchas veces hay un alto nivel de 

frustración, pero con perseverancia y 

empeño se logran cambios de 

comportamiento”. 

Beatriz Giraldo, jefa de Seguridad, Salud 

en el Trabajo y Medio Ambiente.
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El hospital logró una disminución 
del 15% en el consumo de 
electricidad y gas natural desde 
su año base (2015) hasta 2019.

El hospital también logró reducir sus emisiones de 
CO2e por alcance 1 (Combustión estacionaria) y al-
cance 2 (Compra de energía eléctrica) en un 15% 
desde su año base (2015). 
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Compras sostenibles

El área de Compras y Logística también ha estado comprometida 
con acciones que contribuyan a cambios importantes en la reduc-
ción de la huella ambiental. 

Para la búsqueda de proveedores, siempre usan como primera 
opción el eco-directorio de empresas que cuentan con sistemas 
de gestión ambiental y que la Secretaría Distrital de Ambiente de 
Bogotá ha dispuesto para todos los establecimientos con el fin de 
facilitar compras con criterios ambientales. Esta búsqueda es parte 
del proceso de evaluación de compras, en la cual se verifican cri-
terios económicos, ambientales y sociales. 

El hospital cuenta con matrices de calificación de proveedores, 
donde los criterios ambientales -que inicialmente eran del 5% del 
total de dicha evaluación- han incrementado su relevancia hasta 
llegar al 20% actual. 

Los aspectos que se revisan son:

• Contar con un sistema de gestión ISO 14001
• Poseer programas de Responsabilidad Social Empresarial 
• Responsabilidad social PREAD (Programa de Excelencia 

Ambiental Distrital) 
• Posibilidad de devolución de residuos y responsabilidad 

compartida.
• Uso preferible de tecnologías ahorradoras y/o limpias. 
• Materiales biodegradables o que generen menor impacto 

ambiental. 

Los/as líderes de cada proceso se apropiaron de estos conceptos 
e incorporaron una cultura ambiental, lo que les permitió crear un 
compromiso de gestión ambiental empresarial. 
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Fundación 
Hospital 
San Pedro 
(Colombia)
2° puesto: premio a la trayectoria en la reducción 
de la huella ambiental en residuos 
3° puesto: premio a la trayectoria en la reducción  
de la huella ambiental en energía
2° puesto: premio al liderazgo en la reducción  
de la huella ambiental en agua 

https://www.hospitalsanpedro.org/
https://saludsindanio.org/informe-2020
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Residuos

A partir de su política ambiental, el hospital prioriza la minimiza-
ción y la segregación de residuos como un pilar de su gestión. A 
esto le han sumado la formulación del Plan Institucional de Ges-
tión Ambiental en 2015 y sus versiones de actualización (3V), que 
han consolidado el trabajo con un capítulo entero dedicado a la 
gestión de residuos. Este capítulo incluye programas posconsu-
mo de residuos de medicamentos, pilas y residuos de aparatos 
eléctricos y electrónicos, entre otros. 

Las sensibilizaciones y capacitaciones sobre una correcta segre-
gación han jugado un rol crucial, especialmente las que han sido 
impartidas al área de servicios generales, pues son ellos quienes 
verifican en los puntos de generación que los residuos se se-
paren correctamente. Además, han contado con el interés y el 
compromiso de las y los profesionales en salud, una pieza funda-
mental en el desarrollo de una cultura de segregación adecuada 
en sus áreas de trabajo.

Las inspecciones aleatorias también son realizadas mensualmen-
te por el área de Gestión Ambiental, quienes se apoyan en una 
aplicación móvil creada por el equipo de Planeación y Sistemas. 
Esta app, que se puede usar desde cualquier celular y/o tablet, 
consiste básicamente en una lista de chequeo con distintos pa-
rámetros de evaluación: gestión integrada del manejo de resi-
duos hospitalarios, gestión externa, gestión interna y aspectos 
relevantes a los objetivos de la política ambiental institucional. 
Esta actividad, sumada al registro diario de cantidades de resi-
duos por área, les ha permitido crear líneas de base para cada 
servicio, identificar eventuales cambios en la generación de re-
siduos e indagar las razones de su incremento o disminución. 
 
Después de cada inspección, si se observan inconsistencias o 
fallas en la segregación, se realizan informes con evidencias fo-
tográficas y los mismos son enviados a los/as coordinadores/as 
y/o jefes/as responsables del servicio para que se tomen accio-
nes correctivas al interior de las áreas. Además, a partir de estos 
hallazgos se generan piezas comunicacionales para apoyar y re-
forzar la mejora en las temáticas ambientales.

El hospital genera 
entre 0,61 y 1 kilo de 
residuos de riesgo 
biológico por cama 
por día.

https://www.hospitalsanpedro.org/index.php/pages/politicas-institucionales
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Entre los logros más destacados se encuentran 
haber reducido en un 10% la cantidad de resi-
duos peligrosos sobre el total generado y en un 
23% los residuos de riesgo biológico con respec-
to a su año base (2015). Además, es importante 
resaltar que la proporción de reciclaje (incluyen-
do compostados) es una de las más altas en 
América Latina, situándose por encima del 30% 
de manera consecutiva desde 2015.

Energía 

El hospital también vela por reducir sus consu-
mos energéticos, especialmente de electrici-
dad. Todos los equipos que consumen energía 
son evaluados con la ficha técnica y preferen-
temente deben contar con el sello de eficien-
cia energética tipo A. Además, gracias al traba-
jo conjunto con el área de mantenimiento, han 
alcanzado el 63% de sustitución de luminarias 
tradicionales por tecnología LED. 

También han cumplido un rol clave las/los jefas/
es de Enfermería de los servicios de la institu-

ción y sus grupos de apoyo, que demuestran 
compromiso y que se han apropiado de una cul-
tura ambiental.

A partir de 2015, el hospital ha logrado mantener 
el índice de eficiencia energética debajo de 150, 
valor recomendable para hospitales que traba-
jan por reducir su consumo energético. Este ín-
dice mide el consumo de energía proveniente 
de múltiples fuentes (kWh/m2/año).
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Agua

Aunque el hospital es abastecido de agua pota-
ble por la empresa pública de la ciudad, a partir 
de 2014 decidieron mezclarla con agua subte-
rránea proveniente de un pozo ubicado a 7 ki-
lómetros del establecimiento. Para ello, constru-
yeron una planta de potabilización compuesta 
por 6 filtros que eliminan sedimentos, dureza 
y material orgánico, y por un sistema clorina-
dor para desinfectar el agua. De esta manera, 
el agua ya tratada ingresa a un tanque de al-
macenamiento de 130 m3 para ser utilizada en 
conjunto con la suministrada por la empresa 
pública en todos los servicios que requieran 
el recurso, incluyendo el riego de 7.586 m2 de 
áreas verdes. Se estima que aproximadamente 
el 20% del agua usada por el hospital proviene 
de la fuente subterránea (el próximo proyecto 
es comprar un micromedidor para determinar el 
consumo exacto que suministra el pozo). 

6. Es un indicador que determina la calidad a partir del riesgo de ocurrencia de enfermedades relacionadas 
con el no cumplimiento de las características físicas, químicas y microbiológicas del agua para consumo 
humano.

El hospital mide el Índice de Riesgo de la Ca-
lidad del Agua (IRCA)6, que nunca ha dado re-
sultados mayores a 5% (entre 0 y 5% se consi-
dera “sin riesgo”); es decir, el agua es apta para 
consumo humano. Además, realiza los análisis 
anuales de vertimientos de acuerdo a la norma-
tividad ambiental vigente colombiana. 

Por otro lado, se han cambiado entre el 90% y 
95% de los sanitarios de alto consumo por otros 
de 3,5 litros por descarga en áreas asistencia-
les, mientras que otras áreas poseen grifos de 
push para disminuir el caudal de agua (quirófano 
y UCI tienen un 100% de estos grifos). 

Gracias a estas acciones, desde 2018 han lo-
grado una disminución del 8,2% en el consumo 
total de agua, del 7,9% en el consumo por metro 
cuadrado y del 7% por paciente. 

Consumo de agua por paciente por año
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Hospital Dr. 
Rafael Ángel 
Calderón Guardia 
(Costa Rica) 
1° puesto: premio a la trayectoria en la 
reducción de la huella ambiental en agua 
1° puesto: premio al liderazgo en la reducción 
de la huella ambiental

https://saludsindanio.org/informe-2017
https://saludsindanio.org/informe-2019
https://saludsindanio.org/informe-2020
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El hospital también obtuvo el 3° puesto del premio a la trayectoria 
en la reducción de la huella ambiental en residuos, el 1° puesto del 
premio al liderazgo en la reducción de la huella de carbono, y el 3° 
puesto del premio al liderazgo en dos categorías: la implementa-
ción de compras sostenibles y la reducción de la huella ambiental 
en energía.

Agua 

Entre las acciones que les permiten disminuir el consumo de 
agua potable y no potable, y mantener la vigilancia de la calidad 
del agua, el hospital destaca las siguientes: 

• Capacitaciones y sensibilizaciones permanentes al personal en 
ahorro de agua. 
• Uso de agua de pozo para limpieza y desinfección de los pi-
sos y elementos de aseo. Al no contar con tuberías separadas, 
el horario para el suministro del agua de pozo es de 6 a 10 de la 
mañana; de ahí en más y hasta las 2 de la tarde, el suministro es 
de agua potable, por lo cual las labores de aseo se realizan en el 
primer rango de horas matutinas.
• Instalación gradual de dispositivos ahorradores de agua en los 
grifos para disminuir el caudal de agua (actualmente el avance es 
del 30%). 
• Monitoreo de revisión de fugas, reporte de averías y goteras.
• Instalación de orinales en seco en el 83% de servicios sanitarios, 
lo que ha significado un ahorro de USD 49.0157 al año. 
• Planes de seguridad ante un eventual corte del suministro de 
agua. Si hay desabastecimiento, el hospital se surte de agua de 
pozo, lo que es posible gracias al sistema de cloración automática. 
• Monitoreo diario del cloro residual, pruebas microbiológicas 
mensuales y pruebas fisicoquímicas semestrales para los 3 tan-
ques de almacenamiento de agua potable.  

Gracias a estas acciones, desde su año 
base (2015) el hospital redujo un 24% 
su consumo total de agua potable y un 
28,2% su consumo en m3 por paciente.

7. Tasa representativa del mercado del 14 de mayo de 2021.
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Compras sostenibles 

El hospital, que es parte del proyecto de Compras sostenibles en salud 
(SHiPP, por sus siglas en inglés), ha centrado su trabajo en las adquisicio-
nes locales (aquellas que no se ejecutan desde la institución pública “Caja 
Costarricense de Seguro Social”), ya que sobre este tipo de compras tie-
nen poder de decisión directo. 

Entre los principales requisitos que deben cumplir los proveedores para 
la compra de productos se encuentran: certificaciones ambientales (Car-
bono Neutralidad del Programa País de Costa Rica, ISO 14001, ISO 9001); 
planes de manejo de residuos que incluyan devolución al proveedor, re-
ciclaje y reúso de materiales; y criterios especialmente aplicados en la 
compra de insumos de limpieza y desinfección. En promedio, estos requi-
sitos equivalen al 10% del puntaje total de la evaluación de proveedores 
dependiendo del tipo de compra.

El hospital solicita a sus proveedores como 
requisito la inclusión de personas mayores 
de 45 años y/o personas con discapacidad 
y contar con oficina de Seguridad y Salud 
en el Trabajo.

Consumo de agua por paciente por año
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https://saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
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Residuos 

El hospital ha creado entre sus colaboradoras/
es lo que denomina una “cultura de sostenibi-
lidad”, que incluso se ha trasladado a sus ho-
gares. Esta estrategia, que consiste en reforzar 
el conocimiento de cada tipo de residuo para 
identificar al momento de la separación (qué es 
realmente infeccioso y qué no lo es), se reali-
za a través de actividades como capacitaciones 
teóricas y prácticas, priorizando los servicios de 
limpieza y enfermería e inducciones al nuevo 
personal, entre otros. 

Entre los resultados, se destaca el aumento del 
reciclaje y la reutilización de elementos, como 
los envases de desinfectantes para el almace-
namiento de residuos químicos. 

Desde 2015, el hospital ha logrado reducir en un 
16% la proporción de residuos peligrosos sobre 
el total generado por año. 

Los reactivos, fármacos, 
solventes y pinturas, se 
co-procesan como materia 
prima para la elaboración 
de cemento y como combustible 
para el horno cementero.

El próximo reto será enviar a 
compostaje sus residuos orgáni-
cos, estimando una generación 
evitada de 22.000 kilos/mes. 

Residuos comunesResiduos peligrosos Reciclaje

Composición de residuos por año
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Energía y huella de carbono 

En 2018, el hospital realizó un proceso de man-
tenimiento preventivo y correctivo en sus cal-
deras. De esa manera, eliminó el problema de 
combustión incompleta que podía afectar la sa-
lud de la población hospitalaria debido a la libe-
ración de subproductos de carbono al ambien-
te. Esta estrategia permitió reducir el consumo 
de combustible diésel en un 50%: se pasó de 
30.284 a 15.142 litros/mes. Además, se optimizó 
la utilización de las calderas, destinando dicha 
cantidad de combustible a la generación de 
agua caliente sanitaria (ACS) y al funcionamien-
to de las autoclaves de vapor utilizadas por el 
centro de esterilización. 

Por otro lado, se construyó un nuevo edificio 
donde se ubicó la cocina del hospital y el co-
medor del personal. Se cambiaron todas las 
cocinas, hornos, marmita y carros de transporte 
de alimentos tanto fríos como calientes: se pasó 
de utilizar el vapor que generaban las calderas 
(diésel) a una tecnología a base de gas (GLP) y 
energía eléctrica. Esto permite un menor tiempo 
de cocción de los alimentos y la ocupación de 
menos espacio, ya que son equipos más peque-
ños y multifuncionales.

En 2019, cambiaron el 90% de equipos de cómpu-
to por aquellos que contaban con la etiqueta de 
eficiencia energética. Además, el 60% de las lu-
minarias incandescentes se ha sustituido por LED.

Otra estrategia implementada en el hospital fue 
la disminución de las emisiones GEI por óxido ni-
troso (N2O) provenientes de gases anestésicos, 
mediante la optimización de su tiempo de uso. En 
este sentido, el personal médico fue capacitado 
en métodos destinados a bajar la exposición de 
las/os pacientes a la anestesia. Como resultado, 
se mejoró el rendimiento y se redujeron la can-

tidad de horas de anestesias programadas para 
cirugías en días hábiles disponibles.

Paulatinamente, se están sustituyendo los siste-
mas de refrigeración y climatización obsoletos por 
otros más eficientes y con refrigerantes más ami-
gables con el ambiente: R290 (hidrocarburo libre 
de halógenos) como alternativa del R22 (HCFC).

Estas acciones repercuten en las emisiones por 
cama hospitalaria y por paciente, con una baja 

cercana al 25% en el período 2018–2019.

Emisiones de CO2e por cama ocupada por año

Emisiones de CO2e por paciente por año
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Hospital Área de Salud 
Carmen Montes de Oca 
(Costa Rica) 
3° puesto: premio a la trayectoria en la 
reducción de la huella ambiental en residuos

Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina42

https://saludsindanio.org/informe-2019


HOSPITALES QUE REDUCEN

Residuos

El hospital ha logrado grandes resultados en la gestión de sus 
residuos de riesgo biológico gracias a las acciones que promue-
ve, especialmente, el Comité de Gestión Ambiental. Entre 2015 y 
2019, la institución logró una disminución del 70% en la propor-
ción de este tipo de residuos sobre el total generado, lo que se 
debe en gran medida al seguimiento dado al personal de enfer-
mería en la clasificación del residuo. 

A partir de 2015, se iniciaron las auditorías internas ambientales, 
consistentes en visitas sorpresa al punto de generación. El trabajo 
conjunto con el Ministerio de Salud de Costa Rica para lograr la 
segregación correcta de los residuos, resultó en un estudio que 
mostró las evidencias de las fallas en la separación y que fue com-
partido con el personal de enfermería. Esto fue seguido de capaci-
taciones a todo el personal médico y de enfermería mientras que, a 
modo complementario, los recipientes fueron rotulados para saber 
cómo y dónde desechar cada uno de los residuos.

Dos acciones han permitido la correcta clasificación de este tipo 
de residuos: las visitas en campo y la capacitación al personal de 
enfermería (acompañada de inducciones de las personas nuevas 
o rotantes). En ciertas áreas del hospital (por ejemplo, en curacio-
nes), se identificaron y corrigieron malas prácticas en la segre-
gación, por medio de las cuales se clasificaban como residuos 
infecciosos aquellos que no lo eran, a saber:

• Algodones que no habían estado en contacto con 
líquidos del paciente.

• Papel kraft que recubre las camillas y que no estaba 
contaminado por sangre o sus derivados. 

• Bolsas de suero de uso intravenoso que no tenían 
contacto con la sangre o sus derivados (en este mo-
mento, el hospital está evaluando la sustitución por 
bolsas libres de PVC/DEHP). 
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Adicionalmente, se compraron contenedores medianos como estrategia 
para que no se pudieran depositar residuos grandes sin que previamente 
fueran revisados y clasificados por el personal de aseo como de riesgo 
biológico. El personal de aseo también fue capacitado y constantemente 
se realizan refuerzos de conocimientos.  

El hospital tiene criterios de compra 
relacionados con residuos, entre los que 
se encuentra el uso de bolsas de papel 
en farmacia y la prohibición de empaques 
primarios con estereofón (poliestireno 
expandido) y plásticos de un solo uso. 

Proporción de residuos de riesgo biológico sobre el total generado
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Hospital Clínica 
Bíblica (Costa Rica) 
1° puesto: premio a la trayectoria en 
reducción de la huella ambiental en energía 
3° puesto: premio a la trayectoria en 
reducción de la huella ambiental en agua

https://www.clinicabiblica.com/
https://saludsindanio.org/informe-2019
https://saludsindanio.org/informe-2020
https://saludsindanio.org/informe-2017
https://saludsindanio.org/informe-2018
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Energía 

A pesar del aumento del área operativa que 
se evidencia en sus cambios de línea de base 
entre 2012 y 2019, el Hospital Clínica Bíblica ha 
mantenido el índice anual de consumo energé-
tico por debajo de 100 kWh/m2. Este índice se 
ha analizado en dos vías: la primera, enfocada 
en el consumo de energía eléctrica por metro 
cuadrado; y la segunda, relacionada con el uso 
de la energía total (eléctrica y térmica) por metro 
cuadrado constructivo también.

El hospital ha desarrollado las siguientes acciones tendientes a la minimi-
zación del consumo energético:

• Inclusión de fuentes de energía renovables en sus edificios: instalación 
de 24 paneles solares para generación de agua caliente sanitaria (ACS) 
y 228 paneles fotovoltaicos para generación de energía eléctrica, que 
aportaron en 2020 el 5,46% del consumo de energía térmica y el 1,97% 
del consumo de energía eléctrica, respectivamente. 
• Uso de un calorímetro que permite registrar (kWh/mes) la energía capta-
da en los colectores solares usados para calentamiento de agua. 
• Uso de un medidor bidireccional que permite registrar (kWh/mes) la 
energía capturada por los paneles fotovoltaicos. Como parte de estos 
controles, el hospital posee un inversor que identifica en tiempo real -a 
través de un enlace IP- la energía captada en cualquier momento del día.  

Consumo de energía eléctrica en (kWh/m2) por año
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• En la sucursal Santa Ana los gases refrigerantes usados son 
el R600a (hidrocarburo) y el R290 (hidrocarburo), que tienen un 
potencial de calentamiento muy bajo (3 y 3,3 respectivamente8). 
Además, todas las luminarias de este edificio son LED.
• En la sede principal, realizan una eliminación gradual de las lámpa-
ras fluorescentes, que se están reemplazando por luminarias LED.

Además, desde 2012 realizan la medición de su huella de car-
bono y su verificación de carbono neutralidad ha sido auditada 
por una empresa acreditada por el Ente Costarricense de Acre-
ditación (ECA), lo que garantiza la veracidad del proceso, en el 
marco del Programa País para la Carbono Neutralidad de Costa 
Rica (PPCN 2.0 MINAE) y las normas INTE-ISO 14064-1:2006 / Pro-
tocolo GHG y la norma INTE B5:2016.

8. De acuerdo al Grupo Intergubernamental de Expertos sobre el Cambio Climático (IPCC, por sus siglas en 
inglés)
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Acciones dirigidas: luminarias LED 
En 2019, el hospital realizó la instalación de 120 lámparas LED 
que reemplazaron 240 lámparas fluorescentes en el área de Re-
habilitación del edificio Cabezas López, con el fin de reducir una 
fracción de las emisiones indirectas de CO2 equivalente.

¿Qué metodología utiliza el hospital para estimar el ahorro de 
esta acción?

1. Se realiza el inventario final de lámparas LED instaladas y en 
uso. 

2. Con las fichas técnicas de las lámparas fluorescentes reem-
plazadas y las lámparas LED nuevas, se registra la potencia de 
cada una.

3. Se obtiene el ahorro, considerando la potencia en kW de las 
lámparas fluorescentes menos la potencia de las lámparas 
LED (se tienen en cuenta los tamaños y cantidades corres-
pondientes).

4. Posteriormente, se estima la cantidad de horas de uso de las 
lámparas.

5. Luego, se determina el ahorro energético en kWh, conside-
rando el período correspondiente, al multiplicar la potencia 
ahorrada por la cantidad de horas de uso en cada área.

6. Para cada año se debe usar el factor de emisión del Instituto 
Costarricense de Electricidad (ICE), que debe estar determina-
do en Ton de CO2 equivalente/kWh

7. Finalmente, se debe multiplicar este factor de emisión por el 
consumo, para así obtener el valor de reducción final en tone-
ladas de CO2 equivalente. 

¿Qué encontraron?
El Comité de Ahorro de Energía y Agua encontró que las 120 lu-
minarias LED lograron ahorrar en 2019 un total de 19.076,52 kWh, 
que equivale a 0,70 toneladas (700 kilogramos) de CO2e y a un 
0,31 % del total de consumo de la energía eléctrica. 

A pesar de que la reducción de energía es pequeña, el hospi-
tal considera valioso que estas luminarias tengan una vida útil 
mucho mayor a las luminarias fluorescentes (aproximadamente 
40.000 horas más), lo que permite ahorros también en el trata-
miento de fluorescentes en años posteriores. 

https://www.grupoice.com/wps/portal/ICE/Inicio
https://www.grupoice.com/wps/portal/ICE/Inicio
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Agua 

Durante 2009 y 2010, se dio inicio al Programa de Ahorro Ener-
gético y se creó el Comité de Energía y Agua. En el marco de 
este programa, comenzaron a elaborar una serie de actividades 
orientadas al uso racional del agua potable y al monitoreo de su 
calidad, en cumplimiento con la normativa vigente. Sin embargo, 
desde 2004 -año en que fue construido el hospital-, ya se habían 
incorporado criterios de ahorro. 

Su principal gestión es la captura y aprovechamiento de agua de 
lluvia en las azoteas de los edificios y posteriores procesos de 
almacenamiento y filtración para su uso en lavandería, limpieza y 
desinfección de pisos no críticos, alimentación de los dos siste-
mas contra incendio y lavado de rampas y camiones. 

Dentro de las acciones concretas realizadas se encuentran las 
siguientes:

• Llevar registros de consumos (m3) de agua potable y no pota-
ble por mes. 

• La mayoría de los grifos de los lavatorios de baños tiene re-
guladores automáticos.

• Uso de agua de lluvia para vaciado de orinales y otros servi-
cios sanitarios.

• Sistema de tuberías de agua potable y agua de lluvia separa-
do y señalizado, de suma importancia para el buen funciona-
miento de los programas de mantenimiento y uso.

• Riego de jardines y áreas verdes con agua de lluvia. 
• Campañas de educación y sensibilización de personal, pa-

cientes y visitantes sobre el ahorro de agua potable. 

El hospital probó la tecnología Water Free (en 
seco) de orinales, pero al hacer la evaluación 
ambiental se determinó que usar agua de lluvia 
era más eficiente, ya que se eliminaba el agente 
químico usado para el mantenimiento y se evita-
ba también la generación del residuo del cartu-
cho en estos dispositivos.
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Captación de agua de 
lluvia en azoteas.

Como parte del proceso de certificación de 
Joint Commission International, realizaron accio-
nes orientadas a asegurar la disponibilidad del 
recurso en caso de emergencia o desastre:

• Sistema de válvulas para gestionar el uso 
y/o abastecimiento en caso de una emer-
gencia o desastre

• Disponibilidad de diferentes tanques de re-
serva de agua potable en los edificios.

• Periódicamente, se realizan ejercicios de si-
mulación para probar estos sistemas o bien 
para determinar la capacidad del hospital 
en caso de tener que afrontar un escenario 
de desastre.

En caso de desastre o emer-
gencia, se pueden cerrar las 
válvulas por sección o por 
piso, o bien todos los pisos 
de una sección a la vez. 

Resultados 
El ahorro promedio en el período 2015-2019 es 
de 17.103 m³/año, lo que representa un 26,05% 
del consumo total de agua potable en los dife-
rentes edificios. 

Calidad del agua 
El hospital tiene un clorador automático para ga-
rantizar que el cloro libre residual se encuentre 
dentro los niveles estipulados en la norma cos-
tarricense (0,3 a 1 ppm) y que el agua sea segura 
para su consumo. Cada tres o seis meses, reali-
zan pruebas fisicoquímicas y microbiológicas en 
diferentes puntos de la red de abastecimiento 
y de sus tanques de reserva en base a la legis-
lación vigente.  A su vez, la calidad de agua no 
potable es evaluada microbiológicamente cada 
seis meses.
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Hospital Universitario 
Austral (Argentina)
1° puesto: premio a la trayectoria en la 
implementación de compras sostenibles

https://www.hospitalaustral.edu.ar/
https://saludsindanio.org/informe-2018
https://saludsindanio.org/informe-2019
https://saludsindanio.org/informe-2020
https://saludsindanio.org/informe-2017
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Durante el año 2000, en el Hospital Universita-
rio Austral se crearon los Comités de Farmacia, 
Obras, Medicamentos, Gestión y Seguridad de 
las Instalaciones y de insumos biomédicos para 
evaluar las compras. A partir de allí, el trabajo 
en grupo se convirtió en un aspecto clave para 
obtener resultados exitosos de la mano de una 
relación colaborativa con los proveedores. 

Trabajo colaborativo con proveedores
Uno de los aprendizajes que le han dejado al 
hospital sus más de 15 años de trabajo en com-
pras es que la mejor manera de crecer sosteni-
blemente consiste en la elaboración de acuer-
dos con los proveedores, especialmente con 
los laboratorios que preparan los diferentes 
productos que ingresan a la institución.

Desde los diferentes comités se han identificado 
distintas tácticas de acercamiento con proveedo-
res: entrevistas, visitas a laboratorios, investiga-
ción conjunta del mercado local y nacional, revi-
siones bibliográficas de implicancias en la salud 
humana y ambiental por el uso de sustancias no-
civas y divulgación de la cultura de responsabili-
dad ambiental compartida, entre otros.  

Para el hospital, no hay mejor estrategia que “la 
presión del mercado” para introducir compras 
sostenibles y, gracias al trabajo colaborativo, 
han obtenido cuantiosos beneficios. Esto con-
siste en transmitir sus requerimientos a los pro-
veedores y ver si ellos pueden comprometerse 
con los mismos.

Año tras año, el Hospital Universitario Austral 
demuestra que las compras son el marco inte-
gral para un trabajo transversal y sostenible. 

Entre sus hitos más destacables se encuentran:

• Declaración de “Hospital Libre de Mercu-
rio” en 2009.

• Incorporación de criterios de compras 
verdes en sustancias químicas: elimina-
ción del glutaraldehido (2005), compra 
de plásticos libres de Bisfenol A (2009), 
eliminación del alcohol isopropílico (2012) 
y del triclosán (2012), compra de bolsas 
de infusión y compra gradual de otros 
dispositivos libres de PVC/DEHP (2011).

• Incorporación de criterios de compras 
verdes en alimentos: cocinas libres de lá-
tex (2011).

• Incorporación de criterios de compras 
verdes en edificios: evaluación de mate-
riales (fijadores, pegamentos y pinturas, 
entre otros) en relación a sus componen-
tes, toxicidad, capacidad de generar olo-
res y/o compuestos volátiles al ambiente

• Digitalización del sistema de compras: 
permite etiquetar todo con código QR y 
continuar el seguimiento del producto por 
lote de manera electrónica, lo que evita la 
eliminación de medicamentos por venci-
miento de producto. Además, se evita el 
sobre stock o la falta de insumos ya que 
el sistema permite solicitar el producto al 
proveedor con las cantidades mínimas. 
No es posible adquirir nada por fuera de 
los listados de compras, lo que da como 
resultado que ninguna sustancia química, 
medicamento o insumo pueda incorpo-
rarse sin que sea evaluado por el comité 
correspondiente. Asimismo, se evita el uso 
de cajas de cartón ya que cada insumo es 
dispuesto en dispositivos reutilizables.

https://www.hospitalaustral.edu.ar/
https://www.hospitalaustral.edu.ar/
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LÍDERES DE CALIDAD
EL HOSPITAL TIENE UNA RED DE 

LÍDERES DE CALIDAD QUE VELA POR 
LA EFECTIVIDAD EN LA PRESTACIÓN 

DE SERVICIOS DE SALUD EN CUANTO A 
SEGURIDAD DEL PACIENTE ,  AMBIENTE Y 

SOSTENIBIL IDAD FINANCIERA.

Casos de éxito del trabajo conjunto
Entre 2012 y 2013, el Hospital Universitario Aus-
tral obtuvo su primera acreditación de Joint 
Commission International. Para alcanzar este 
objetivo, debían tener el 100% de sus productos 
químicos etiquetados bajo el Sistema Global-
mente Armonizado de Clasificación y Etiquetado 
de Productos Químicos de las Naciones Unidas 
(SGA). A tal efecto, en un principio desarrollaron 
un manual, pero luego socializaron su necesidad 
con los laboratorios locales y, a medida que se 
estos se informaban y adaptaban, los productos 
iban llegando con el etiquetado respectivo. Para 
lograr la acreditación, se elaboró un programa 
de riesgo químico con un listado de productos, 
especificando su recorrido por la institución, su 
almacenamiento y su manipulación hasta su dis-
posición final.

Otro caso importante fue la eliminación de pa-
rabenos y petrolados en las cremas mediante 
cambios en las fórmulas magistrales de dos la-
boratorios nacionales. Todo empezó cuando 
estos conservantes fueron identificados por 
las toxicólogas del hospital como una sustancia 
priorizada para eliminación por considerarse 
disruptores endocrinos. La primera opción era 
comprar formulaciones sin parabenos, pero las 
alternativas en el mercado eran sólo las impor-
tadas y su valor se duplicaba. Así, mediante los 
comités se acercaron a los proveedores locales 
y nacionales para concientizar sobre los peli-
gros de estas sustancias y pedir que se refor-
mularan las cremas. A este pedido sólo acce-
dieron dos laboratorios, que modificaron todas 
sus preparaciones para que sean libres de látex, 
parabenos y petrolados. 

Además de reevaluar periódicamente cada 
producto, los productos nuevos no son admi-
tidos si presentan estas sustancias. Por otro 
lado, ofrecen la posibilidad de realizar inves-
tigaciones conjuntas, lo que ha permitido que 
dos laboratorios accedieran a cambiar las for-
mulaciones de cuatro productos: regenerado-
res dérmicos y vitamina A en crema, emulsión 
y pomada, que después de pruebas y revisio-
nes de las fichas, resultaron ser efectivamente 
libres de estas sustancias. 

“Necesitamos que te vendan lo que vos 

necesitás, no lo que ellos quieran. 

Cuando se realizan los requerimientos, 

el precio debe ser el mismo, deben 

mantener el precio”. 

Dra. Verónica Torres Cerino, coordinadora 

de Toxicología y Ambiente del Hospital 

Universitario Austral. 

https://www.jointcommissioninternational.org/
https://www.jointcommissioninternational.org/
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Semáforo de proveedores  
Los proveedores que cumplen y que responden de manera óp-
tima con los requerimientos del hospital están ponderados. Este 
semáforo considera criterios ambientales, financieros y de segu-
ridad al paciente y, por supuesto, criterios de calidad como trans-
parencia y cumplimiento.

Esta iniciativa surgió tratando de discernir quién cumplía y quién 
no. Las empresas que no cumplen con las entregas u otras medi-
das, son evaluadas en la matriz de proveedores.

Las dos premisas prioritarias para el Comité de Medicamentos son:

• Cuando cambian las formulaciones, se descontinúa un produc-
to o existen alertas mundiales, siempre debe evaluarse primero 
en el Comité de Medicamentos cómo proceder. Por ejemplo, si 
falta un medicamento en el mercado, se prevé la estrategia para 
afrontar la contingencia.
• No se aceptan convenios de donación o muestras médicas de 
laboratorios.
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Hospital Carlos 
Van Buren (Chile)
2° puesto: premio a la trayectoria en 
reducción de la huella ambiental en agua

http://hospitalcarlosvanburen.cl/
https://saludsindanio.org/informe-2020
https://saludsindanio.org/informe-2019
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Agua

A partir de su año base (2015), el Hospital Carlos 
Van Buren ha implementado una serie de accio-
nes destinadas a mejorar su gestión del agua en 
la institución.

• Registro de los consumos de agua potable 
de los siete medidores instalados

• Graduación de válvulas de admisión de es-
tanques de inodoros/sanitarios instalados 
en 300 de los 400 baños del estableci-
miento, comenzando con los más antiguos. 
A algunos inodoros se les ha cambiado la 
válvula por una que utiliza 4,8 litros de agua 
por descarga, lo que reduce el consumo en 
un 31%.

• Compras de artefactos para instalaciones 
sanitarias -inodoros y lavamanos- que pue-
dan ser mantenidos por el hospital; es decir, 
que sean de fabricantes locales y/o naciona-
les que se encuentren en el “convenio mar-
co” de Mercado Público, plataforma en la 
cual las entidades dependientes del estado 
deben adquirir materiales e insumos. 

• Mantenimiento periódico de las tuberías 
sanitarias.

• Desde 2019 no tienen cafetería concesiona-
da en el interior por lo cual no hay lavado de 
loza. El personal lleva su comida en recipien-
tes reutilizables propios que son lavados en 
su mayoría en las casas, hábito creado gra-
cias a las campañas de concientización.

• Cuentan con especies vegetales que no 
requieren mucho riego, principalmente su-
culentas y siemprevivas.

• Desde 2019 cuentan con un sistema de re-
porte de fugas llamado Orden de Atención 
(ODA), que a través de intranet permite in-
formar desde cualquier lugar del hospital 
acerca de eventuales desperfectos (en gri-
fos, cañerías, etc.) para que sean soluciona-
dos en un plazo acotado. 

En 2017 el hospital hizo un recambio de tecnolo-
gía para la generación de agua caliente sanitaria 
(ACS) y vapor sustituyendo el diesel por gas natu-
ral. Este cambio de calderas permite que el agua 
caliente llegue de manera inmediata a los grifos 
de los baños de los pisos 7 y 8 (anteriormente, el 
personal médico debía dejar correr el agua en-
tre 10 y 15 minutos para obtener una temperatura 
que permitiera bañar a las y los pacientes).

Entre 2017 y 2019, se cambiaron los 6 equipos 
de rayos X de película tradicional (que origina-
ban un alto consumo de agua) por sistemas di-
gitales en las áreas de Odontología y Rayos X. 

Resultados
Gracias a las acciones mencionadas y a las cam-
pañas de concientización con usuarios y usua-
rias, desde su año base el hospital logró dismi-
nuir un 16,2% el consumo de agua potable por 
superficie (m2), un 7,6% su consumo por cama y 
un 14,7% su consumo por paciente, lo que de-
muestra que las edificaciones antiguas pueden 
ser un desafío superable. 

En cuanto a la calidad del agua, desde 2016 el 
hospital realiza pruebas fisicoquímicas y micro-
biológicas anuales a los cuatro tanques de re-
serva para garantizar un consumo seguro. 

Consumo de agua potable por metro cuadrado por año
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http://hospitalcarlosvanburen.cl/
http://hospitalcarlosvanburen.cl/
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Hospital San Juan 
de Dios (Costa Rica)
3° puesto: premio a la trayectoria en la 
reducción de la huella ambiental en agua 
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Agua

Para este hospital, el más antiguo de Costa Rica, el agua es fun-
damental para la promoción de la salud (especialmente, como 
herramienta de prevención de enfermedades infecciosas). Des-
de la Comisión de Gestión Ambiental, liderada por una jefa de 
enfermeras, han logrado reconocer, valorar y trabajar el vínculo 
entre la salud humana y las condiciones del ambiente. 

Para ellos, el trabajo en el objetivo Agua es imprescindible para 
curar a sus pacientes y fomentar un ambiente sano. En 2015, lle-
varon a cabo la campaña de educación “Cada gota cuenta”, con 
el objetivo de inculcar en pacientes, usuarios/as y trabajadores/
as el compromiso integral hacia el cuidado del agua. 

Posteriormente, comenzaron una etapa de recambio tecnológico 
en puntos sanitarios, instalando grifos con sensor de proximidad 
por infrarrojo y tipo pedal en un 90% del hospital, lo que evita 
también el contacto de la mano con la superficie y la generación 
del riesgo de infecciones. Cuentan con 16 medidores ubicados 
en 11 servicios y 5 áreas del hospital y el departamento de Inge-
niería y Mantenimiento realiza estudios de seguimiento cada 6 
meses. El hospital es Patrimonio Histórico Nacional, por lo que las 
remodelaciones necesarias se han hecho paulatinamente, respe-
tando las normas y lineamientos que rigen para las mismas.

Los/as integrantes de la Comisión de Gestión Ambiental se han 
capacitado también en el uso eficiente del agua, para poder 
transmitir las acciones de cuidado (cierre de grifos, reportes de 
fugas y acciones asistenciales para evitar el desperdicio). 

“El agua es la sangre del planeta. Si usted 

deja abierto un grifo, lo está desangrando, 

lo vuelve anémico”. 

Consuelo Ruíz Contreras, enfermera 

coordinadora de la Comisión de 

Gestión Ambiental. 

Grifos tipo pedal

Grifos con sensor de 
proximidad
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El hospital mantiene un contrato con un labora-
torio particular que hace pruebas fisicoquímicas 
y microbiológicas mensuales en 20 puntos de 
muestreo de agua de consumo humano y en 
sus aguas residuales, bajo la supervisión del ór-
gano rector del Ministerio de Salud Pública de 
Costa Rica.

Todo este proceso les permitió reducir un 3,1% 
su consumo total de agua desde su año base 
(2015) y un 3,3% su consumo de agua por metro 
cuadrado. Cabe aclarar que entre 2017 y 2018 
tuvo lugar dentro del hospital un brote esporá-
dico de bacterias de Clostridium difficile por lo 
cual debieron reforzar las limpiezas y desinfec-
ciones de cada una de las camas de los hospi-
talizados, por lo cual incrementaron el consumo.

Consumo de agua potable por metro cuadrado por año
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Instituto Cancerológico 
de Nariño (Colombia) 
1° puesto: premio al liderazgo en reducción 
de la huella ambiental en residuos

https://icnltda.com/
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Desde 2018, el Instituto Cancerológico de Nariño cuenta con un 
proceso de gestión ambiental. A partir de ese momento, la institu-
ción se enfrentó al que consideraba como el tema más complejo: 
la gestión de residuos peligrosos. Un alto porcentaje de residuos 
sólidos eran constantemente descartados junto con los citotóxi-
cos (además, eran los de mayor volumen o los más representa-
tivos en cuanto a la generación total), por lo cual se requería for-
talecer las medidas de minimización de los residuos peligrosos. 

Algunas de las acciones que llevaron a cabo fueron las siguientes:

• Sustituyeron la máquina de revelado y fijado por un sistema 
digital, lo que permite evitar la generación y disposición final de 
residuos líquidos peligrosos contaminados con nitrato de plata 
-entre otros-, disminuyendo así los riesgos ocupacionales por 
la exposición del personal a estas sustancias químicas nocivas. 
• Se plantearon como meta la minimización de residuos peligro-
sos, especialmente de los citotóxicos. Para ello, fortalecieron 
la segregación en cada punto de generación, enfatizando en 
el conocimiento de cada tipo de residuo gracias al apoyo del 
personal asistencial del área de quimioterapia.
• Fortalecieron el conocimiento para una adecuada segregación 
de residuos en general y del material reciclado, en particular. 
Hasta ese momento, los saberes eran insuficientes y no había 
un seguimiento continuo mediante monitoreos de adherencia y 
de retroalimentación en sitio.
• En el área de radioterapia se utilizan máscaras termoplásticas 
(hechas a base de un polímero maleable) que se descartan des-
pués de un único uso como residuos con riesgo biológico, lo que 
incrementa el volumen de los residuos. Mediante un análisis del 
equipo asistencial, implementando medidas y técnicas de biose-
guridad y desinfección sumadas a un almacenamiento seguro e 
independiente, se logró reducir la disposición de las mismas.
• Con apoyo y análisis del Comité de Infecciones, se efectuó la 
revisión y consolidación de los insumos químicos empleados 
en la institución. Allí, se identificó el uso de glutaraldehído en 
las actividades de desinfección de algunos elementos que no 
son tolerantes a altas temperaturas. Considerando su peligrosi-
dad, dada su característica irritante y su influencia negativa en el 
ambiente por la alteración fisicoquímica de los vertimientos, se 
evaluaron las alternativas de productos disponibles en el mer-
cado. Apoyados en la “Guía para la sustitución de químicos pe-
ligrosos en el sector salud”, documento facilitado por Salud Sin 

https://icnltda.com/
https://saludsindanio.org/documentos/americalatina/guia-sustitucion-quimicos
https://saludsindanio.org/documentos/americalatina/guia-sustitucion-quimicos
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Daño, se logró el reemplazo por un producto 
hecho a base de una mezcla de ácido acético 
y peróxido de hidrógeno en solución acuosa, 
que también es un desinfectante de alto nivel y 
que al mismo tiempo es biodegradable y no es 
corrosivo ni tóxico para el ambiente.

Resultados
Los resultados logrados en poco tiempo por el 
hospital demuestran que el empeño y la volun-
tad son claves en el éxito. Entre los logros más 
destacados se encuentran la reducción de un 
43% de residuos de riesgo biológico sobre el to-
tal generado entre 2018 y 2019 y la disminución 
del 26,7% en los residuos de riesgo biológicos 
(kg/cama/día) para el mismo período.

Es importante destacar que el hospital tiene 
valores de residuos de riesgo biológico bajos 
(promedio de 0,06 kg/cama/día) debido a que 
se trata de servicios ambulatorios. 

% peligrosos sobre total % reciclados sobre total

Proporción de residuos peligrosos (incluye residuos de riesgo biológico) y de residuos reciclados
sobre el total generado por año
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E.S.E. Hospital 
Departamental San 
Antonio de Pitalito
(Colombia)
2° puesto: premio al liderazgo en la reducción 
de la huella ambiental en residuos

https://www.hospitalpitalito.gov.co/
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Las acciones que llevaron al Hospital Departamental San Antonio 
de Pitalito a ser ganador por primera vez en el programa “Menos 
huella, más salud” son:

• Incorporación de la gestión ambiental como meta gerencial a 
partir del plan “Desarrollo y Transformación Hospitalaria con Ges-
tión Humana 2016 – 2020”.
• Puesta en marcha de la Planta de Tratamiento de Aguas Resi-
duales (PTAR) en 2017, que cuenta con licencia ambiental por 10 
años mediante Resolución 611 de 2018. Su caudal promedio es 
de 1.6 l/s. 
• Actualización y monitoreo sistemático del Plan de Gestión de 
Residuos Generados en la Atención en Salud (PGIRASA). 
• Compostaje de residuos alimenticios provenientes de la prepa-
ración de dietas especiales para pacientes con enfermedades 
como diabetes e hipertensión. El compost es utilizado para abo-
nar su huerta de hortalizas, que surte el servicio de nutrición del 
hospital.  
• Campañas educativas permanentes de manejo integral de resi-
duos para colaboradores/as, pacientes y visitantes. Además, se 
trabaja con el gestor de reciclaje para reforzar la segregación de 
residuos reciclables.
• Grupo de Vigías Ambientales: funciona desde 2019 y está inte-
grado por colaboradores/as del área médica, personal adminis-
trativo y de apoyo, vigilancia, mantenimiento y servicios genera-
les. Este equipo se encarga de fortalecer la cultura ambiental y de 
“denunciar” malas prácticas para el mejoramiento continuo.  

Indicador de adherencia al PGIRASA 
Cada proceso de la institución es calificado mensualmente con 
una lista de chequeo, de acuerdo a los siguientes ítems: 

• Uso adecuado y rotulado de recipientes cortopunzantes y de 
biosanitarios 

• Educación a los/as usuarios/as: en cada ronda de atención al 
paciente, el personal de enfermería debe reforzar indicacio-
nes sobre manejo de residuos

• Segregación en la fuente
• Desvío: cuando hay malas prácticas de gestión

https://www.hospitalpitalito.gov.co/
https://www.hospitalpitalito.gov.co/
https://www.hospitalpitalito.gov.co/trasparencia/planeacion/plan-de-gestion/173-plan-de-gestion-desarrollo-y-transformacion-hospitalaria-con-gestion-humana-2016-2020
https://www.hospitalpitalito.gov.co/trasparencia/planeacion/plan-de-gestion/173-plan-de-gestion-desarrollo-y-transformacion-hospitalaria-con-gestion-humana-2016-2020
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Cuando la calificación del proceso es menor o igual al 75%, se 
elabora un plan de mejoramiento entre la coordinación médica, 
la coordinación de enfermería y el área de Gestión Ambiental. 
Cuando los procesos obtienen un resultado “óptimo”, se reco-
nocen de manera pública ante el comité gerencial durante los 
primeros meses del año siguiente. 

De acuerdo a lo reportado en Hipócrates9, entre 2018 y 2019 el 
hospital logró reducir en un 32,1% la proporción de residuos peli-
grosos sobre el total generado. 

9. Centro de datos de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables que permite medir las acciones que 
llevan adelante los establecimientos de salud para reducir su huella ambiental.

Interpretación situación
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https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/hipocrates-el-centro-de-datos-de-la-red-global/
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Hospital Pablo Tobón 
Uribe (Colombia) 
3° puesto: premio al liderazgo en la reducción 
de la huella ambiental en residuos

https://www.hospitalpitalito.gov.co/
https://saludsindanio.org/informe-2017 
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Residuos 

El Hospital Pablo Tobón Uribe, reconocido regionalmente por su 
liderazgo, ha logrado una exitosa gestión de los residuos gracias 
a los procesos de capacitación y a la adhesión del personal asis-
tencial y administrativo a los temas ambientales. 

Las alianzas estratégicas y los desarrollos tecnológicos han fa-
cilitado el reconocimiento por áreas en cuanto a la generación 
de residuos. Después de un año de estudios técnicos y levanta-
miento de requisitos informáticos, diseñaron -junto a una empre-
sa delegada- el software RECON, que rastrea el peso y el tipo 
de residuos generados en cada unidad asistencial. Cada una de 
las bolsas que son recolectadas en los distintos servicios tienen 
un rótulo de identificación; de esta manera, cuando son llevadas 
al almacenamiento central de residuos, se clasifican por unidad y 
se pesan, alimentando el registro directamente desde la báscula 
que está conectada al software. 

A partir de la información aportada y del análisis de datos, se 
nutre parte de la evaluación del desempeño ambiental corres-
pondiente a cada unidad asistencial. De manera anual, el área 
ambiental se reúne con cada proceso y sus líderes para mostrar 
los resultados e identificar oportunidades de mejora o, por el con-
trario, reconocer su buen desempeño. Esto favorece los espacios 
reflexivos frente a los cambios presentados y refuerza la concien-
cia y el sentido de responsabilidad ambiental por parte del per-
sonal asistencial y administrativo. También se destacan las bue-
nas prácticas en el control de consumos de inventarios, llevado 
a cabo por las unidades de urgencias, hospitalización, unidades 
de cuidado crítico adulto y pediátrico y central de esterilización.

Por otro lado, tiempo atrás el hospital también creó el software 
ARADIME, que consiste en una estrategia de reuso que busca 
alargar la vida útil de dispositivos médicos como el esfinterotomo, 
el asa de urología y la tijera de armónico (para cirugía laparos-
cópica).  Cada dispositivo tiene asignado un código serial y el 
software hace la trazabilidad con la información de uso: fecha, 
número de uso, paciente en que se utilizó, etapa del reprocesa-
miento en que se encuentra (lavado, desinfección o esteriliza-
ción). Todos los dispositivos bajo este sistema tienen entre tres 
y cuatro usos (la condición de reuso es determinada por el tipo 
de dispositivo y la valoración de su estado). Esta estrategia fue 

https://www.hptu.org.co/
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liderada desde 2002 por María Luisa Escobar 
Martínez, enfermera jefa de la sección de Apoyo 
Diagnóstico y Terapéutico, y por el doctor Carlos 
Ignacio Gómez Roldán, integrante del Comité 
de Prevención de Infecciones. Ambos contaron 
con el respaldo del Comité de Infecciones para 
garantizar la seguridad del paciente. 

Abono 100% propio. Los residuos como ripio 
de café, cáscaras de huevo y restos de hoja-
rasca son incorporados en el ciclo productivo 
como material de abono, una vez que se logra 
su transformación a través del procesamiento 
en pilas de compost. Esto nutre las zonas ver-
des del hospital y evita disposición en relleno 
sanitario. 

Compras. Comprometido con el ambiente, el 
hospital realiza análisis interdisciplinarios antes 
de implementar cambios que puedan desenca-
denar una alta generación de residuos (insumos 
desechables), considerando el impacto ambien-
tal y tomando decisiones sostenibles. 

Estas acciones, sumadas a la Certificación ISO 
14001:2015, las campañas de reciclaje, la con-
ciencia del personal asistencial y el liderazgo 
transformacional, han logrado que el hospital 
haya disminuido la generación de residuos pe-
ligrosos en un 4,77% respecto a su año base 
(2018). Tal como puede observarse en la com-
posición de los residuos generados en 2019, 
más del 50% son no peligrosos (incluyendo el 
compostaje). Los residuos peligrosos sólo tie-
nen una participación promedio del 48% sobre 
el total, lo que los inspira a seguir construyendo 
estrategias colaborativas en pro de la disminu-
ción de residuos y el cuidado del ambiente.

Composición de residuos por año
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Hospital General Doctor 
Nicolás San Juan 
(México)
3° puesto: premio al liderazgo en la reducción 
de la huella ambiental en residuos
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El trabajo como hospital verde y saludable se 
inició a través del objetivo liderazgo, a raíz de 
una charla de uno de los médicos del staff, 
quien concientizó al equipo directivo acerca de 
las malas condiciones en la calidad del aire del 
lugar. Toluca es la ciudad con mayor concentra-
ción de contaminantes atmosféricos del Estado 
de México, tanto en cantidad como en el tipo de 
partículas; lo que contribuye al cambio climático 
en la zona.

Residuos y compras 

En un trabajo conjunto con el área de Epide-
miología, empezaron con la campaña de se-
paración de residuos reciclables (PET, cartón y 
maderas) y peligrosos, dándole un enfoque de 
prevención del riesgo en áreas médicas. De 
esta manera, introdujeron el reciclaje en todas 
las dependencias del hospital, supervisando la 
gestión a través de una bitácora y de recorridos 
permanentes. Además, para reforzar la correc-
ta segregación, rediseñaron el lugar de acopio 
adecuando divisiones para cada tipo de residuo. 

A través de los llamados 
“Voluntariados” -grupos de 
personas que se dedican a reco-
lectar mes a mes los reciclables 
generados-, el Hospital General 
Dr. Nicolás San Juan logra la 
revalorización de parte de sus 
residuos. El dinero obtenido de la 
venta de los mismos es utilizado en 
beneficio de la propia institución.

“Aquí somos todos un equipo con 

diferentes tareas y responsabilidades, 

con un solo fin: entregar salud a los 

pacientes. Lo mejor que tiene este hospital 

es su gente, la gente que lo compone”.  

Extracto de una entrevista en mayo de 2020 al 

ingeniero José Benigno Calleros Díaz 10

10. José Calleros se desempeñaba como jefe de Mantenimiento y era el encargado de la gestión ambiental 
del Hospital Nicolás San Juan. Falleció en diciembre de 2020, víctima de COVID-19. Ver más abajo: “El lega-
do de José Benigno Calleros Díaz”.
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A partir de la estrategia de disminución de resi-
duos, el Comité Ambiental y el área de Informá-
tica decidieron que era necesario implementar 
un sistema para manejo de documentación di-
gital (anteriormente, todos los procedimientos, 
fichas y documentación se manejaban de forma 
física). En consecuencia, se abasteció al hospital 
con equipos computacionales y un sistema que 
permite el manejo confidencial de la informa-
ción de los/as pacientes.

La estrategia institucional de compras inteligen-
tes está basada en la relación costo/beneficio, 
que incluye el análisis de tres cotizaciones del 
insumo o equipo a adquirir en base a criterios 
ambientales: vida útil, tipo de embalaje y reutili-
zación, entre otros. 

Mediante la implementación de esta estrategia 
se logró:

• Eliminación del 100% de los dispositivos 
médicos con mercurio añadido (termóme-
tros y esfigmomanómetros).

• Uso de pilas recargables, eliminando el uso 
de pilas alcalinas.

• Eliminación del uso de vajilla desechable 
para servicio de alimentación y uso en 
áreas administrativas. 

Entre los logros más destacados del hospital, se 
encuentra el de mantener un promedio de 0,78 
kg/cama/día de residuos de riesgo biológico y 
haber disminuido un 3,8% la generación total de 

sus residuos desde su año base (2018).

TRANSPORTE
EL HOSPITAL ADECUÓ DOS PARQUEADEROS 

DE USO EXCLUSIVO PARA BICICLETAS Y 
MANTIENE DUCHAS HABILITADAS PARA LOS 
USUARIOS DE ESTE MEDIO DE TRANSPORTE 
QUE VA EN AUMENTO, PRINCIPALMENTE EN 

LOS TURNOS MAÑANA Y TARDE.
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El legado de 
José Benigno Calleros 
Díaz

Compañeras/os y colegas 
recuerdan a quien fuera jefe de 
Ingeniería y Mantenimiento del 
Hospital Nicolás San Juan de 
Toluca, otro trabajador de salud 
víctima del coronavirus.

Alegre, responsable, comprometido con su tra-
bajo, incansable, siempre dispuesto a ayudar a 
los demás. Así recuerdan a José Benigno Calle-
ros Díaz en el Hospital Nicolás San Juan de To-
luca, donde se desempeñó como jefe de Inge-
niería y Mantenimiento hasta que el coronavirus 
se lo llevó a fines de 2020. Ingeniero Industrial 
y de Sistemas, hace tres años que trabajaba en 
la institución, convirtiéndose rápidamente en el 
líder y principal responsable del Proyecto Hos-
pital Verde. “El proyecto estaba estancado y él 
voluntariamente decidió tomarlo y le echó mu-
chas ganas. Le cambió radicalmente la cara al 
hospital”, cuenta el Dr. Héctor Izquierdo Sedano, 
ex director del establecimiento.

“Como es un hospital que tiene ya 30 años de 
antigüedad, había muchas cosas que estaban 
muy deterioradas, pero poco a poco se fue vien-
do un cambio por su trabajo. Muchas de las me-
joras que se realizaron bajo su liderazgo siguen 
en marcha”, asegura Dara Nimsi Astivia Chávez, 
encargada de Ingeniería Biomédica de la insti-
tución. Calleros Díaz se enfocó en el ahorro de 
energía eléctrica y de agua (modernizó las tube-
rías y eliminó las fugas) y trabajó en la definición 

De izq. a der.: Juan Carlos Rescala Gutiérrez, Rafael 
Hidalgo y José Calleros

ENTRE DICIEMBRE DE 2020 Y 
ENERO DE 2021 ,  MÁS DE UNA DECENA 

DE TRABAJADORES DEL HOSPITAL
 NICOLÁS SAN JUAN FALLECIERON 

POR CORONAVIRUS.
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de estrategias para la minimización del consumo 
de combustibles fósiles y de gases medicinales, 
entre otras cosas. Antes de su fallecimiento, se 
encontraba en la etapa final del proyecto de mo-
dernización de la barda perimetral del hospital y 
en el cambio de la tubería de vapor.

“Siempre estaba al pie del cañón, a veces venía 
en días y horas no laborables”, recuerda Nimsi. 
“Su afán era estar pendiente de que no fallara 
nada. Muchas veces lo veía los fines de sema-
na; se quedaba incluso a dormir en el hospital 
o en Toluca para poder hacer su trabajo. Era 
una persona muy responsable”, agrega Héctor 
Izquierdo. 

Calleros Díaz vivía en Tlalnepantla de Baz, al 
norte de la Ciudad de México y a más de una 
hora de Toluca. Siguió yendo al hospital hasta 
ocho días antes de su muerte, cuando los sín-
tomas de COVID-19 se hicieron evidentes y su 
estado de salud lo obligó a dejar de trabajar. 
Falleció en la Nochebuena de 2020. La noticia 
llegó el mismísimo 25 de diciembre y sacudió a 
sus colegas y compañeros/as del Hospital Nico-
lás San Juan. “Fue muy triste, fue un golpe muy 
fuerte”, reconoce Izquierdo Sedano.

“Diciembre fue un mes devastador para el hos-
pital. Los contagios estaban súper altos, está-
bamos casi llenos de pacientes COVID y había 
muchos compañeros enfermos. Que nos den 
esa noticia el día de Navidad la verdad que fue 
devastador, nadie se lo esperaba. Ni siquiera 
celebramos la Navidad, no había ánimo para 
hacerlo”, confiesa Astivia Chávez, que también 
tuvo la enfermedad aunque afortunadamente 
apenas experimentó síntomas leves.

“José Calleros deja un legado de trabajo y 

honradez. Nunca lo vamos a olvidar”.  

Héctor Izquierdo Sedano, ex director 

del Hospital Nicolás San Juan

La pandemia de COVID-19 constituye un esce-
nario muy duro para el personal de salud, que 
se encuentra permanentemente expuesto a 
una enorme tensión. “Trabajar en un hospital en 
plena pandemia es desgastante, triste, a veces 
frustrante. Por más que haces el esfuerzo de 
contar con todos los insumos, de que no fallen 
los equipos, de tener todo el personal, siempre 
te falta algo. Es muy estresante”, dice el ex direc-
tor del Hospital Nicolás San Juan. 

Nimsi explica que pasaron por distintas etapas 
desde el inicio de la pandemia: arrancaron lle-
nos de ganas y expectativas por hacerle frente 
al COVID-19, pasaron por un período muy duro y 
triste debido a la pérdida de varios compañeros 
y ahora transitan un camino más calmo, reco-
brando energías y ya con más experiencia para 
lidiar con el virus. “La pandemia nos ha dejado 
muchos aprendizajes en todos los sentidos: hu-
manamente, profesionalmente, anímicamente”, 
resume la encargada de Ingeniería Biomédica 
del hospital. Y no se olvida de Calleros Díaz: “El 
amor y el gusto por el trabajo, el compromiso 
por ayudar al prójimo, poner el bienestar de los 
demás antes que el tuyo propio, ese es el lega-
do que él nos deja. Aprendimos mucho de él, 
a trabajar y darlo todo por el bien de los otros”.
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Hospital Municipal 
Jiquipilco “Hermenegildo 
Galeana” (México) 
1° puesto: premio al liderazgo en la reducción de 
la huella ambiental en energía
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En 2019, encabezado por el área Servicios Gene-
rales, el hospital comenzó su trabajo en energía. 
En aquel entonces, por medio de una auditoría 
energética interna que incluyó una serie de me-
diciones, encontraron que los equipos electro-
mecánicos (como el autoclave para esterilización 
de instrumental médico), la planta eléctrica, las 
bombas de agua, los compresores de vacío y de 
aire, así como las dos calderas, tenían los con-
sumos (kWh) más elevados. Por este motivo, de-
cidieron enfocarse en el mejoramiento de estos 
equipos. Entre las acciones implementadas para 
reducir su consumo energético general, se pue-
den destacar las siguientes:

• Sustitución de lámparas y focos incandescentes 
por iluminación LED, con un avance del 20%. Apro-
ximadamente 160 focos han sido sustituidos, lo que 
redujo el consumo de electricidad a la mitad (antes 
los focos eran de 30 watts y ahora son de 15).

• Difusión de circulares donde se solicita apagar 
luces y equipos de cómputo al finalizar la jornada 
laboral. A su vez, el personal de vigilancia realiza 
rondas por las oficinas durante las noches para 
verificar, entre otras cosas, si hay luces prendi-
das. De ser así, se reportan a la jefatura de Ser-
vicios Generales, que se comunica vía telefónica 
con las personas implicadas y realiza la petición 
de apagarlas para la próxima noche.

• Cuentan con una planta eléctrica que actúa como 
reserva durante emergencias o cortes de suminis-
tro y que consume 400 litros de diésel por día. Esta 
planta sustituye a la subestación del hospital, que 
distribuye la energía eléctrica ante estos sucesos 
y que solía tener fallas eléctricas hasta dos veces 
por año y que se extendían por un período de 15 
días, lo cual demandaba un alto consumo de dié-
sel de la planta. Por eso, hace tres años Servicios 
Generales comenzó un seguimiento técnico a la 
subestación y con el apoyo de las oficinas de nivel 
central -específicamente el área de Mantenimien-
to a Equipo Médico y Electromecánico-, logró que 
sea reparada en un máximo de dos días desde el 
momento en que se presenta la falla. Esto genera 
un ahorro anual estimado (bajo esta situación) de 
aproximadamente 10.400 litros de diésel.

• En lo que respecta a las dos calderas, lograron 
disminuir el consumo de GLP (gas licuado de pe-
tróleo) en 150 litros por día, recortando el tiempo 
de funcionamiento. Luego de identificar que los/as 
pacientes de hospitalización que requieren agua 
caliente se bañan solo durante la mañana, deci-
dieron que las calderas dejaran de estar encendi-
das las 24 horas y lo estuvieran únicamente en la 
franja horaria de 7 a 14 horas. Esta acción generó 
un ahorro de entre 80-90 litros de GLP por día. Al 
principio, esta propuesta no fue muy bien recibi-
da por el personal médico y de enfermería, pero 

Planta de emergencia y 
tableros eléctricos
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con el tiempo y los resultados terminó siendo reconocida como 
una experiencia exitosa. En los casos de tener pacientes con en-
fermedades infecciosas, sí se prenden durante todo el día, bajo 
previa comunicación. 

• Un resultado derivado de la gestión con las calderas es la dis-
minución del consumo de agua potable y de energía eléctrica 
por parte de las dos bombas que envían agua a un tanque de 
almacenamiento (hidroneumático). Al utilizar menos agua durante 
el baño del personal (que anteriormente se hacía en cualquier 
horario y en algunas ocasiones más de una vez al día), disminuye 
la energía eléctrica usada por las bombas de 5 HP, ya que el tan-
que no debe ser llenado con la misma frecuencia que antes. Esto 
ha generado un ahorro aproximado de 20 kWh al día de energía 
eléctrica y 15.000 litros de agua potable. 

Desde su año base (2018), el hospital logró reducir el consumo 
de energía (kWh) por múltiples fuentes (diésel, GLP y electricidad) 
en un 23%, lo que resulta en un índice de consumo energético 
de 45,2 kWh/m2. 

Asimismo, el hospital sigue trabajando para reducir el consumo de 
energía de manera interna, mediante supervisiones diarias, análisis 
de consumos, comunicación con todas las áreas y el apoyo de la 
dirección en las acciones realizadas. A nivel externo, cuentan con 
la atención que facilita la oficina central, con quienes gestionan las 
necesidades de la unidad. 

MENOS EMISIONES
GRACIAS A UNA

NEGOCIACIÓN CON LA 
EMPRESA CONTRATADA 
PARA EL SERVICIO DE 

ASEO, EL PERSONAL (QUE 
TENÍA TURNOS DE 8 

HORAS POR 6 DÍAS A LA 
SEMANA) ACCEDIÓ A IR 
AL HOSPITAL 4 VECES A 
LA SEMANA Y TRABAJAR 
12 HORAS DURANTE ESOS 

DÍAS ,  MANTENIENDO 
LAS MISMAS HORAS DE 
TRABAJO A LA SEMANA. 

DE ESTA MANERA, EL 
HOSPITAL DISMINUYE 
EMISIONES POR EL 

COMBUSTIBLE USADO PARA 
TRANSPORTE (ALCANCE 3 

DE HUELLA DE CARBONO) Y 
LAS/OS TRABAJADORAS/ES 

SE AHORRAN EL DINERO 
DE LOS PASAJES DE 

TRANSPORTE PÚBLICO. 

Consumo de energía por múltiples fuentes (kWh/m2/año)
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Clínica Infantil 
Colsubsidio (Colombia)
2° puesto: premio al liderazgo en reducción 
de la huella ambiental en energía

https://www.colsubsidio.com/tu-salud/ips/clinicas
https://saludsindanio.org/informe-2020
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Desde 2018, cuando la clínica identificó que el 
consumo de energía eléctrica representaba el 
72,3% del consumo energético total y el 34,6% 
de las emisiones totales de la red Colsubsidio, 
comenzó a implementar las siguientes acciones:

• Realización de una auditoría energética 
que en 2019 concluyó que la iluminación y 
algunos equipos biomédicos debían ser re-
emplazados por otros con tecnología más 
eficiente.

• Uso de dos calderas a base de gas natural 
para el funcionamiento de la central de es-
terilización, cocina y hospitalización.

• A 2020, sustitución del 60% de lámparas 
fluorescentes por tecnología LED en torre 
de consulta externa y cirugía.

• Cambio a iluminación LED en lámparas de 
pabellones quirúrgicos pertenecientes a 
las áreas de procedimientos y urgencias.

• Instalación de temporizadores para regu-
lación de iluminación en áreas comunes: 
programación 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 ma-
nera de evitar daños que puedan generar 
incrementos en los consumos.

Mediante la implementación de medidas y bue-
nas prácticas, el consumo de energía eléctrica 
por superficie se redujo en un 15% respecto al 
año anterior. 

Mesas de cirugía con módulos de batería 
ahorradora
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En 2020, se puso en marcha el Comité de Eficiencia Energéti-
ca (conformado por las áreas de Biomédica, Calidad, Ambiental, 
Proyectos Especiales y Mantenimiento), que se encarga de pro-
yectar y evaluar mensualmente las iniciativas de buenas prácticas 
y sustitución de equipos. El primer logro fue la aprobación de un 
presupuesto para implementar una estrategia de reducción de 
consumo energético a partir de buenas prácticas y un estudio de 
prefactibilidad para sustitución de equipos (el primer paso será la 
identificación y diagnóstico).

Consumo de energía eléctrica (2018-2019)
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Corporación Hospitalaria 
Juan Ciudad Méderi – 
Hospital Universitario 
Mayor (Colombia)
3° puesto: premio al liderazgo en la reducción de la 
huella ambiental en energía 

11. Por la contingencia sanitaria, se ha bajado la cantidad de pacientes atendidos/as. En 2019, el promedio diario 
era de 160 pacientes.

https://www.mederi.com.co/hospital-universitario
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/informe-2020/


81

PREMIOS 2020

El Hospital Universitario Mayor (HUM) explica sus mejoras energéti-
cas a partir del proceso de modernización del antiguo sistema de ca-
lentamiento y distribución de agua, que al haber cumplido su vida útil 
ya presentaba disminución en la capacidad de calentamiento. Dicha 
modernización consistió en la adecuación del sistema de distribución 
y en el cambio de 600 colectores solares por 220 dispositivos 
más eficientes y de menor peso que suministran el 100% del agua 
caliente sanitaria (manteniendo la temperatura a unos 60ºC durante 
las 24 horas y calentando diariamente unos 20 mil litros).  

Según cálculos realizados por el hospital, si el calentamiento se hi-
ciera con combustible diésel, el costo mensual sería de USD 6.914 y, 
si se hiciera con energía eléctrica, el costo subiría a casi USD 9.680. 
Actualmente, el costo es cero.

Como estrategia complementaria, el HUM sustituyó el 100% de las 
luminarias incandescentes por iluminación Led, lo que le permitió 
conseguir ahorros en consumos de entre 9% y 15%.

Entre 2018 y 2019, 
el hospital redujo 
sus emisiones (kg 
de CO2e por cama) 
en un 34%

Porcentaje de emisiones totales por alcance por año
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https://www.mederi.com.co/hospital-universitario
https://www.mederi.com.co/content/m%C3%A9deri-recibe-galard%C3%B3n-de-oro-por-la-implementaci%C3%B3n-de-paneles-solares
https://www.mederi.com.co/content/m%C3%A9deri-recibe-galard%C3%B3n-de-oro-por-la-implementaci%C3%B3n-de-paneles-solares
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MENOS EMISIONES
GRACIAS AL CÁLCULO DE SU HUELLA DE 

CARBONO, EL HOSPITAL LOGRÓ IDENTIFICAR 
QUE RESPECTO A SU AÑO BASE (2018) , 

LOGRARON DISMINUIR (DEL 68% AL 41%) 
LAS EMISIONES TOTALES POR ALCANCE I I ; 
ES DECIR ,  LOS GASES DE EFECTO INVER-

NADERO INDIRECTOS QUE RESULTAN DE LA 
GENERACIÓN DE LA ENERGÍA ELÉCTRICA 

COMPRADA POR LA INSTITUCIÓN.

Energía y compras 

En 2018, firmaron el compromiso del proyecto 
Compras sostenibles en salud y en 2020 adop-
taron oficialmente la Guía de Compras, lo que 
les permitió establecer su implementación a 
partir de abril de 2021. Como parte de este pro-
ceso, el hospital autorizó la aplicación del forma-
to interno “F-MAN-52 Especificaciones Técnicas 
para Adquisición de Tecnología”, que proporcio-
nará los lineamientos ambientales para la adqui-
sición de tecnología biomédica, industrial y Tec-
nologías de Información y Comunicación (TIC’s). 
A partir de estas especificaciones, para todos 
los equipos biomédicos se evaluará el consumo 
eléctrico (kWh) en reposo, el consumo de gases 
no renovables (helio) y el consumo de gases 
medicinales (litros/minuto), entre otros. 

https://saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud


83

PREMIOS 2020

Hospital Regional 
Ushuaia Gobernador 
Ernesto Campos 
(Argentina) 
2° puesto: premio al liderazgo en la reducción 
de la huella de carbono

https://saludsindanio.org/informe-2018
https://saludsindanio.org/informe-2019
https://saludsindanio.org/informe-2020
https://saludsindanio.org/informe-2017
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En 2018, el trabajo en huella de carbono se con-
virtió en una meta prioritaria para el hospital. Sin 
embargo, ya desde 2016 realizaban acciones de 
sustitución estratégica de luminarias incandescen-
tes, comenzando con las luces que permanecían 
24 horas prendidas debido a la temporada inver-
nal, que acelera el oscurecimiento en el extremo 
sur de la Argentina. De manera paulatina, se fue 
modificando el resto de la luminaria a medida que 
las mismas se iban quemando. A la fecha, un 90% 
es LED y han logrado una disminución del 18% en 
el consumo de energía eléctrica. 

A continuación, se destacan otras acciones de re-
ducción de la huella de carbono:

• Modificación y compra de tableros eléctri-
cos, para estabilizar el consumo de energía.

• Identificación de emisiones fugitivas pro-
venientes de los únicos dos equipos de 
aire acondicionado ubicados en las áreas 
de laboratorio y tomógrafo. 

• Implementación de especificaciones para 
la adquisición y/o donación de apara-
tos eléctricos y electrónicos, los cuales 
deben poseer etiquetado de eficiencia 
energética “A”. 

• Optimización de rutas de vehículos pro-
pios para reducir el consumo de gasoil 
y mejora del registro administrativo de 
compra de combustible.

Viabilidad alterna
Esta estrategia consiste en identificar técnicas se-
guras de eliminación de residuos para evitar su 
incineración, como parte del Algoritmo de Sustan-
cias Químicas12. 

Algunas de las acciones más relevantes son:  

• Los bicarbonatos son evacuados por el des-
agüe, previa medición del pH.
• La cal sodada es donada para uso en cultivos 
hidropónicos.
• A través de convenios con la Universidad y con 
el Centro de Zoonosis, se ceden sustancias quí-
micas y antisépticos que no podían ser utilizados 
en el hospital y se les da utilidad como insumos 
para prácticas de laboratorios del alumnado o ba-
ños en caballos.
• Soluciones de nutrición parenteral en tres cá-
maras por 2000 ml: glucosa y aminoácidos se 
transforman en fertilizantes naturales como fuen-
te de nitrógeno para jardinería. Las cámaras es-
tán hechas de polipropileno libre de látex, que 
permite su reciclaje.
• Las soluciones de agua oxigenada son dilui-
das 1/20 en agua potable y se desechan por los 
efluentes. Los envases se lavan y se mandan a 
reciclar (si no son reciclables, se tratan como re-
siduos comunes). 
• Las soluciones fisiológicas y dextrosa inyectables 
no aptas para su uso se desechan por los efluen-
tes. Los envases se lavan y se mandan a reciclar. 
• OPA (ortoftalaldehído): como ningún proveedor 
de la provincia vendía la glicina para neutralizarlo, 
se incineraba. En consecuencia, se modificaron las 
especificaciones de compras, ponderando a quien 
lo vendiera con el neutralizante. Actualmente, se 
elimina de acuerdo a lo indicado técnicamente: se 
neutraliza y se desecha por los efluentes.
• Desinfectantes para la planta de osmosis: no 
aptos para su uso, son diluidos en agua potable 
y se desechan por los efluentes. Los envases se 
lavan y se mandan a reciclar.

12. Más información: https://saludsindanio.org/informe-2019
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• Sales de rehidratación oral: se diluye un sobre 
en 100 ml de agua potable y se desechan por los 
efluentes. Los sobres se eliminan como residuos 
comunes.
• Soluciones de gelatina inyectable: se transfor-
man en fertilizantes naturales, como fuente de 
nitrógeno para jardinería.

Resultados
El hospital logró disminuir los kg de CO2e de 
su huella de carbono por alcances 1 y 2 en un 
1,2% respecto a su año base. La misma variación 
se reporta para el indicador de kg de CO2e por 
cama ocupada y por empleado.

ANESTESIAS
DESDE 2020, TRABAJAN PARA USAR 

MÁS ANESTESIAS ENDOVENOSAS EN LUGAR 
DE GASEOSAS. NO USAN ÓXIDO NITROSO 
Y EL SEVOFLUORANO SÓLO ES APLICADO 
EN CIRUGÍAS PEDIÁTRICAS Y CIRUGÍAS 

DE LARGA DURACIÓN. PARA 2021 , 
PLANEAN NO DESCARTAR MÁS DEL 1% 

DE LOS INHALADORES CON PROPELENTE. 

Ton CO2e por cama por año
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Corporación Hospitalaria 
Juan Ciudad Méderi – 
Hospital Universitario 
Barrios Unidos (Colombia)
3° puesto: premio al liderazgo en la reducción de la 
huella de carbono

13. Por la contingencia sanitaria, bajó la cantidad de pacientes atendidos. En 2019, tenían un promedio diario 
de 30 pacientes.

https://www.mederi.com.co/
https://saludsindanio.org/informe-2020
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El Hospital Universitario Barrios Unidos (HUBU), que calcula su huella 
de carbono desde 2017, ha implementado acciones que le han per-
mitido disminuir sus emisiones (kg de CO2e por cama por año) en los 
últimos dos años de reporte (2018-2019). A continuación, se destacan 
algunas de las iniciativas más importantes. 

Alimentos 

• Compostaje de residuos orgánicos crudos proveniente de las coci-
nas para preparación de abono.
• Implementación del Fleximenú. Se trata de un menú flexible según 
la dieta nutricional de cada paciente, con las siguientes opciones: lí-
nea de comida rápida y saludable, línea de pastas, línea de arroces y 
línea de ensaladas. Todas las porciones e ingredientes son controla-
dos para que se puedan ajustar a todo tipo de enfermedades. 

En 2008, el índice de desperdicio de alimentos rondaba el 70%, mien-
tras que en 2019 fue menor al 4% y en 2020 alcanzó apenas el 2,5%.

Residuos 

Los envases de residuos químicos (envases de medicamentos, reac-
tivos y colorantes) ya no son incinerados. En su lugar, se inactivan y 
los envases se trituran e incluyen en la cadena de reciclaje, disminu-
yendo así la cantidad de residuos que van a relleno sanitario. 

Energía 

Cuando nueva tecnología biomédica ingresa al hospital se verifican 
los consumos de energía y los sistemas de ahorro energético con los 
que cuentan los equipos. 

Por otra parte, se ha realizado la sustitución del 100% de las lumina-
rias convencionales por iluminación LED. 



Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina88

Gracias a diferentes acciones institucionales, 
entre 2017 y 2019 lograron una reducción del 
61% en sus emisiones.

Próximos pasos 
Desde el comité de compras, se autorizó la apli-
cación del formato interno “F-MAN-52 Especifica-
ciones Técnicas para Adquisición de Tecnología”, 
que proporcionará los lineamientos ambientales 
para la adquisición de tecnología biomédica, in-
dustrial y Tecnologías de Información y Comu-
nicación (TIC’s). A partir del mismo, para todos 
los equipos biomédicos se evaluará el consumo 
eléctrico (kWh) en reposo, el consumo de gases 
no renovables (helio) y el consumo de gases me-
dicinales (litros/minuto), entre otros .

Actualmente, se encuentra en evaluación un pro-
yecto para la instalación de 40 colectores solares 
para calentamiento de agua para uso diario de 
200 pacientes y empleados/as del hospital.

Toneladas de CO2e por cama por año

0,4

0,3

0,2

0,1

0
20182017 2019



89

PREMIOS 2020

Hospital Nacional de 
Niños Dr. Carlos Sáenz 
Herrera (Costa Rica)
1° puesto: premio al liderazgo en la 
implementación de compras sostenibles

https://saludsindanio.org/informe-2019
https://saludsindanio.org/informe-2018
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El Comité de Gestión Ambiental del hospital, crea-
do hace 23 años, y su subcomité de compras sos-
tenibles han sido los encargados de liderar el tra-
bajo en este objetivo, con importantes avances. 

La guía 
Su mayor logro es la creación de la guía para la “Im-
plementación de una Cadena de Abastecimiento 
Hospitalaria Sostenible”, que fue lanzada en 2019 
y que ya se encuentra en proceso de ejecución.

Capítulos destacados de la guía 

Comité de Gestión Ambiental

Objetivo

Prácticas sostenibles en la
cadena de abastecimiento

Indicadores 

Estrategias de implementación

Implementar prácticas sustentables en la cadena de suministros 
en el Hospital Nacional de Niños con el fin de disminuir la huella 
de carbono, la exposición a sustancias tóxicas y el consumo de 
recursos naturales del sector salud.

1. Identificación y clasificación de contratos
2. Identificación y clasificación de residuos
3. Sesiones con jefaturas o unidades solicitantes con el fin de 
proponer y realizar los cambios correspondientes en las cláusulas
4. Implementación de cláusulas sustentables
5. Capacitación del personal
6. Indicadores

Para los 10 objetivos de la Agenda Global de Hospitales 
Verdes y Saludables

Agua, huella de carbono, energía y residuos. 
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Esta guía, que fue desarrollada con la colaboración de la Caja Costa-
rricense del Seguro Social, institución pública encargada de la segu-
ridad social (el hospital es uno de los 29 establecimientos de salud 
asociados), también incluye los tres focos de una cadena de abas-
tecimiento sostenible: ambiental, social y económico. Para cada uno 
de ellos, se han definido criterios a incorporar en las cláusulas de los 
carteles/licitaciones de compras:

Criterios para las cláusulas

Ambientales Sociales / Éticos

Eliminación o reducción de gases de efecto 
invernadero y dañinos para la capa de ozono 

Cumplimiento del salario mínimo 

Eliminación o reducción de compuestos químicos
de carácter tóxico o peligroso 

Cumplimiento de requisitos en cuanto a la segu-
ridad y salud ocupacional de sus trabajadores/as 

Promoción de materias primas más amigables 
con el ambiente 

Cumplimiento con el Código de la Niñez y la 
Adolescencia (Ley 7739) 

Promoción de uso y consumo de productos 
reciclados y reciclables 

Prohibición del Trabajo Peligroso e Insalubre para 
Personas Adolescentes Trabajadoras (Ley 8922) 

Promoción del consumo y uso de productos 
elaborados con buenas prácticas ambientales 

Promoción de la equidad (SIGEC) e igualdad
de género (INAMU) 

Capacitación al personal sobre temáticas 
ambientales 

Promoción de la inclusión laboral de personas 
con discapacidad o diversidad funcional 

Promoción de la implementación de sistemas
de gestión ambiental 

Póliza de Riesgo Laboral al día que incluye a
la totalidad del personal 

Materiales sin PVC Inserción laboral de personas con edad igual
o superior a 45 años

Empresa con más de 10 trabajadores/as cuenta 
con la Comisión de Salud Ocupacional 

Productos libres de mercurio 

Empresa con más de 50 trabajadores/as cuenta 
con una oficina o departamento de salud ocupa-
cional 

El proveedor recibe los productos al final de su 
vida útil para darle un adecuado tratamiento en 
su disposición final 

Cumplimiento de jornadas laborales establecidas 
por ley 

El proveedor posee certificaciones ambientales

Cuando se realiza la compra se solicitan todos 
estos requisitos

Productos cuentan con hojas de seguridad y con 
certificado de registro en el Ministerio de Salud 
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Criterios económicos 

1. Realizan contrataciones a Pymes (pequeñas 
y medianas empresas), cooperativas y aso-
ciaciones de desarrollo. 

2. Consideran el costo integral de los produc-
tos, no solamente el costo de adquisición 
(adquisición + montaje/instalación + costo de 
mantenimiento + costo de operación + costo 
de disposición final).

Para la selección de proveedores, el hospital hace 
un análisis donde verifica que se cumpla con la ma-
yoría de las cláusulas sostenibles. Esta evaluación 
varía según el servicio al cual se aplique.

Informe de compras sostenibles  
El hospital cuenta con un reporte solicitado en el 
PGAI (Plan de Gestión Ambiental Institucional) del 
MINAE (Ministerio de Ambiente y Energía de Cos-
ta Rica), que les permite contabilizar los criterios 
sostenibles utilizados en las compras públicas, así 
como revisar su avance y aplicación. Para 2019, 
reportaron 6 contratos con criterios ambientales, 
equivalentes a USD 75.011. Entre los productos ad-
quiridos, se encuentran:

• Platos de vidrio (para sustitución de des-
cartables)

• Bolsas de papel compostable para alimentos
• Bolsas de papel compostable para cuber-

tería
• Tazas de melamina (para sustitución de 

descartables)
• Láminas de fibra mineral
• Servicios de laboratorio y mantenimiento. 

DESDE 2016 ,  EN CONJUNTO CON LA 
UNIVERSIDAD DE COSTA RICA ,  ORGANIZAN 

LA CONFERENCIA “HACIA UNA AGENDA 
DE SERVICIOS DE SALUD VERDES Y 

SALUDABLES EN COSTA RICA” ,  DONDE 
ABORDAN EL TRABAJO EN COMPRAS 

SOSTENIBLES.

https://minae.go.cr/
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Fundación Hospital 
Infantil Los Ángeles 
(Colombia)
3° puesto: premio al liderazgo en la implementación 
de compras sostenibles

PREMIOS 2020

https://hinfantil.org/
https://saludsindanio.org/informe-2020
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A lo largo de los últimos años, el Hospital Infantil se ha caracterizado por su 
trabajo sostenido en compras sostenibles. Su más reciente logro fue haber in-
cluido en el proceso de adquisiciones al Comité de Gestión de la Tecnología, 
que junto con el Comité de Compras creó la ficha de perfil de proyectos para 
compras de equipos de alta complejidad, lo que les permite ofrecer criterios 
claros para la toma de decisiones. 

Evaluación de proveedores
A partir de 2019 se modificaron los procedimientos de evaluación de provee-
dores y la lista de chequeo, incluyendo el componente ambiental en todas las 
evaluaciones: 

• Certificaciones ambientales y de calidad
• Cumplimiento de licencias y permisos ambientales
• Alimentos locales, preferentemente agroecológicos
• Estrategias de reducción de residuos 

Gracias a las evaluaciones que se realizan anualmente, el hospital identificó 
que los proveedores se han fortalecido, que son receptivos y que se han es-
tablecido rutas de acción para cumplir con el objetivo de compras sosteni-
bles. Cuando un proveedor no cumple con los criterios, se elaboran planes 
de mejora con observaciones y recomendaciones que luego son verificadas 
a través de las interventorías de los contratos y de auditorías que controlan los 
avances y que solicitan evidencias de las acciones realizadas.

A partir de 2018, el Hospital Infantil dispone de trazabilidad de resultados tan-
to en compras verdes como en evaluación de proveedores. A partir de esta 
última, se logró que la empresa que se encarga de la provisión de alimentos 
realice una transición hacia alternativas más sostenibles: hoy dicho proveedor 
cuenta con su propia granja y utiliza abonos preparados con restos de comida 
del hospital. Además, los alimentos no incluyen transgénicos y se porcionan 
durante su preparación para no generar desperdicios.

COVID-19

Durante la pandemia de COVID-19, la Fundación Hospital Infantil Los Ángeles 
dotó al 100% del personal asistencial, pacientes y familiares con batas antiflui-
dos para el ingreso a áreas con pacientes positivos. Además, se analizaron 
las necesidades de uso de elementos de protección personal de acuerdo al 
nivel de riesgo y se estableció que el área administrativa utilizara mascarillas 

https://hinfantil.org/
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de tela antifluido. También adquirieron gafas y viseras reutilizables 
que son higienizadas con agua y jabón de manera personal en base 
a los protocolos institucionales, lo que evita el consumo masivo de 
estos productos. 

Otras acciones:
  
• Dotación de ropería para camas, tanto para pacientes aislados 
como no aislados, compuesta por materiales no desechables que 
son higienizados con la mayor rigurosidad y control por parte del pro-
veedor contratado.

• Adopción de lineamientos municipales para la movilización del per-
sonal a partir de la denominada “Ruta de la vida”, que brinda trans-
porte para las/os trabajadoras/es, lo que permite reducir el uso de 
transporte público y particular, y minimizar el riesgo de contagio por 
COVID-19.
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Hospital Raúl Orejuela 
Bueno E.S.E. (Colombia)
1° puesto: premio al liderazgo en la reducción de 
la huella ambiental en agua

https://www.hrob.gov.co/
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Importancia de la revisión e investigación
El Hospital Orejuela Bueno tiene dos acometidas de agua pota-
ble: una sirve al sector consulta externa y la otra llega a un tanque 
de 108.000 litros que extrae agua con dos motobombas y sirve a 
los demás sectores. Hasta 2014, no había un control del consumo 
de agua potable. A partir de allí, la gestión ambiental comenzó a 
ganar terreno en la institución. 

En 2015-2016, se embarcaron en la tarea de reducir el consumo 
de agua potable en todos los servicios. Gracias a la implementa-
ción de registros de consumo y vertimientos, identificaron incon-
sistencias y revisaron el tanque de agua de 108.000 litros, lo que 
les permitió observar que la presión no era constante. De esta 
manera, junto con 12 técnicos/as ambientales que se encontra-
ban realizando prácticas, revisaron uno a uno los puntos hidráu-
licos e identificaron cuatro puntos activos en áreas deshabilita-
das (por ejemplo, en una bodega de insumos que anteriormente 
había funcionado como área de hospitalización y urgencias). La 
tarea siguiente fue la eliminación de esos puntos, lo que les per-
mitió acabar con las fugas y costos asociados, ya que la empresa 
prestadora de agua continuaba cobrando una tarifa básica anual 
de USD 140. 

En 2018, de acuerdo a revisión de literatura realizada por el hos-
pital, se identificó que el consumo de agua se encontraba por 
encima de la demanda calculada. En consecuencia, cambiaron el 
sistema de presión por tuberías nuevas, instalaron un alternador, 
incorporaron una bomba hidroflow y comenzaron a controlar -por 
medio del variador- el consumo de energía. En las pruebas de pre-
sión descubrieron que el tanque se vaciaba muy rápido, por lo que 
el grupo de mantenimiento volvió a revisar toda la red, eliminó mi-
crofugas e independizó las redes para instalar llaves de paso. 

Una vez nivelado el llenado del tanque, en 2019 se realizó la re-
ducción de volumen en los tanques de baterías sanitarias. A las 
baterías con tanque les insertaron botellas de agua de cafetería 
llenas de cemento y a las que tenían válvulas el grupo de mante-
nimiento les redujo la presión hasta el tope mínimo, lo que per-
mite la evacuación pero con menor consumo. La meta a alcanzar 
era la reducción del 5% del consumo con respecto al período 
anterior hasta llegar a la demanda real establecida previamente.

El trabajo continuó con el seguimiento de la red central, que no 
estaba bien identificada debido a que se trata de un edificio anti-

https://www.hrob.gov.co/
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guo y no contaban con planos. Cuando finalmente pudieron ubi-
car la tubería, que estaba muy escondida, identificaron una gran 
fuga. El hospital decidió remover la antigua tubería e instalar una 
nueva, lo que generó un ahorro promedio del 30-40%. 

Otras actividades 

• Sensibilizaciones mensuales al personal por medio de 
imágenes que invitan a cuidar los recursos. 

• Desde 2015, el agua de condensación de los aires acon-
dicionados se captura y se redirige hacia la zona de áreas 
verdes (50m2) para satisfacer la necesidad de riego.

• Desde 2015, la unidad diagnóstica básica y especializada 
es digital. En laboratorio, se adquirió el equipo de sistema 
integrado Vitros 5600 que realiza análisis de 1500 mues-
tras por hora sin consumo de agua y con reducción del 
90% de residuos. 

• Se realizan análisis anuales de vertimientos en los dos 
puntos de entrega al alcantarillado público y en dos pun-
tos internos de control. 

Resultados 
Gracias a las acciones mencionadas, desde 2018 el hospital logró 
reducir en un 30% su consumo de agua potable por cama ocu-
pada y por metro cuadrado y en un 43% por paciente atendido/a. 

En cuanto a la calidad del agua, semestralmente el hospital rea-
liza estudios fisicoquímicos y microbiológicos en el tanque de al-
macenamiento. 

Consumo de agua potable por m2 y por paciente por año
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E.S.E. Hospital 
San Rafael de 
Pacho (Colombia)
2° puesto: premio al liderazgo en la 
reducción de la huella ambiental en agua
2° puesto: premio al liderazgo en compras 
sostenibles

http://www.hospipacho.gov.co/
https://saludsindanio.org/informe-2020
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Agua 

A partir de la creación de su política ambiental en 2017, el Hospital 
San Rafael de Pacho comenzó a identificar una serie de oportunida-
des para fortalecer su gestión; entre ellas, la remodelación del hospi-
tal y de tres de sus seis sedes, así como el registro del consumo de 
agua. Entre 2018 y 2019, las acciones más destacadas fueron:

• Cambio de más de 10 baterías sanitarias antiguas de alto 
consumo por otras de 4,7 litros de agua por descarga, lo 
que les permitió alcanzar un ahorro de más de 481 m3/año. 

• Implementación de un cronograma de mantenimiento co-
rrectivo y preventivo de puntos hidrosanitarios y tuberías. 

• Uso de agua de lluvia para riego en jardinería. 
• Mantenimiento de los 5 calentadores de agua a gas natural, 

puesto que demoraban en levantar temperatura y obliga-
ban a dejar correr el agua al momento del baño de los/as 
pacientes. De esta manera, se redujo el tiempo de calenta-
miento y, por ende, el desperdicio de agua. 

Como el servicio de lavandería es propio, pero el equipamiento es 
tercerizado, realizaron una tarea conjunta con el proveedor para 
identificar aquellos equipos que podían ser sustituidos, consideran-
do criterios como el etiquetado de eficiencia energética mínima A.  

El Hospital San Rafael de Pacho logró construir un sector para lavan-
dería con un área total de 183 m2, optimizando el uso de luz natural 
mediante claraboyas e incluyendo la instalación de equipos de la-
vado y secado con la mayor eficiencia energética disponible en el 
mercado (consumen 28,61% menos energía que los anteriormente 
utilizados). Los equipos poseen una capacidad operativa para 102 
camas/día, lo que equivale a 408 kilogramos de ropa lavada por jor-
nada; es decir, más capacidad de volumen por menos lavados. 

El proyecto incluyó la adecuación de un tanque subterráneo con 
una capacidad de almacenamiento de 2 m3 para llevar a cabo el 
proceso de recirculación del agua del último ciclo de lavado a tra-
vés del uso de una electrobomba y de las rejillas.

http://www.hospipacho.gov.co/
http://www.hospipacho.gov.co/
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Entre sus resultados más destacados se encuentra la disminución de un 6% 
en el consumo total de agua potable respecto a su año base (2018), de un 
6% en relación a los m3 consumidos por superficie construida y de un 16% 
en los m3 por paciente. 

El hospital realiza análisis fisicoquímicos y microbiológicos del agua potable 
antes y después de la limpieza y desinfección del tanque de almacenamien-
to de manera semestral. Además, hace una evaluación anual de vertimien-
tos, cuyos estudios previos para la contratación incluyen la obligatoriedad 
de que los análisis se realicen en laboratorios acreditados por el Instituto de 
Hidrología, Meteorología y Estudios Ambientales (IDEAM).

Gracias a los análisis, pudieron identificar la aparición de grasas y aceites, 
lo que subsanaron con la instalación de trampas de grasas en el depósito 
transitorio de cadáveres, en la cocina y en la lavandería. 

Compras sostenibles 

El Hospital San Rafael de Pacho basa su proceso de compras sostenibles en 
la aplicación de criterios ambientales en los análisis previos a las adquisicio-
nes de bienes o contrataciones de servicios que son revisados por la aseso-
ría financiera y por el área de Gestión Ambiental del hospital.

Además, todos los contratos de la institución incluyen una “cláusula verde” 
que estipula lo siguiente: 

Consumo de agua en m3/superficie (m2) por año
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“El contratista se compromete a cumplir con las estrategias que el contra-

tante establezca para disminuir el impacto ambiental ocasionado por la 

prestación de servicios de salud en la ESE Hospital San Rafael de Pacho 

y sus Puestos de Salud, desempeñando a cabalidad la política ambiental, 

el manual de bioseguridad, el correcto manejo de residuos hospitalarios, la 

política de cero papel, el ahorro y uso eficiente del recurso hídrico, energé-

tico, de transporte, etc. demostrando compromiso y liderazgo como priori-

zación en salud ambiental”

Entre los criterios que se tienen en cuenta y favorecen la selección entre 
proveedores se encuentran: 

• Contar con una política ambiental.
• Medir la huella de carbono.
• No utilizar PVC.
• Mínimo uso de empaques y/o embalajes. 
• Pinturas libres de contaminantes orgánicos persistentes.
• Cero descartables en vajillas.
• Etiquetado de eficiencia energética mínima A o B.
• Insumos libres de mercurio.
• Tener una política de humanización e inclusión social.
• Evaluación de riesgos y área de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Entre los productos más frecuentemente comprados con estos criterios se 
encuentran: luminarias LED, sanitarios de bajo consumo de agua, bolsas de 
líquidos, resina e insumos para su uso y proyectos de infraestructura. 

En el caso de contrataciones, los criterios de compras sostenibles se aplican a 
la tercerización de los servicios de lavandería y cocina, del control y manejo in-
tegrado de plagas y de toma de muestras y análisis de vertimientos, entre otros.

Actualmente, el hospital se encuentra trabajando en el desarrollo del proto-
colo formal de compras verdes en línea con la Política Nacional de Compras 
Sostenibles para Colombia del Ministerio de Medio Ambiente y Desarrollo 
Sostenible, en la adaptación de la lista de chequeo para sustancias químicas 
nocivas de Salud sin Daño y en la autoevaluación del estándar de gerencia 
del ambiente físico de acuerdo con el Manual de Acreditación en Salud Am-
bulatoria y Hospitalario de Colombia. 

http://
http://
http://
http://www.saludsindanio.org/sites/default/files/documents-files/3500/CHECK LIST SSD QUI%CC%81MICOS.pdf
http://www.saludsindanio.org/sites/default/files/documents-files/3500/CHECK LIST SSD QUI%CC%81MICOS.pdf




 
EN SALUD

COMPRAS SOSTENIBLES

Luego de cuatro años de implementación, el proyecto 
Compras sostenibles en salud (SHiPP, por sus siglas en 
inglés), llevado a cabo por el Programa de las Naciones 
Unidas para el Desarrollo (PNUD) en conjunto con Salud 

sin Daño, y financiado por la Agencia Sueca de Desarrollo 
Internacional, llega a su fin, con grandes aprendizajes y 

enormes desafíos por delante.

https://saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
https://saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
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El sector de la salud tiene el deber de iniciar un camino de transi-
ción y transformación para reducir su huella ambiental y, por ende, 
las emisiones de gases de efecto invernadero que genera. Ello 
requiere, entre múltiples alternativas, repensar la forma en que 
demanda y consume recursos a través de las adquisiciones que 
realiza y que proyecta para la ejecución de sus actividades y ser-
vicios. 

Durante estos cuatro años de implementación (2018-2021), el pro-
yecto ha ido más allá de sus objetivos, fortaleciendo la capacidad 
institucional de sistemas de salud y hospitales por medio de he-
rramientas que permitieron evaluar la manera en que gestionaban 
sus compras, incorporando un enfoque integral y de trazabilidad 
para orientar las decisiones de adquisición en favor de elementos, 
productos y sustancias de menor impacto en el ambiente y en la 
salud de la comunidad.

Al igual que el año pasado, a lo largo de este 2021 la pandemia 
atravesó al sector, demandando respuestas rápidas y adecua-
das ante situaciones inesperadas que aún estamos descubrien-
do. A pesar de ello, los establecimientos de salud participantes 
del proyecto sostuvieron sus compromisos ambientales y conti-
nuaron desarrollando e implementando medidas tendientes a ser 
más eficientes en las compras y adquisiciones. Ellos no dejaron 
de compartir sus experiencias y buenas prácticas con la Red, lo 
que favoreció -entre otras cosas- la elaboración de guías rápidas 
que recopilan estrategias de reducción de residuos por COVID-19 
(compra sostenible de guantes, gestión de residuos de programas 
de vacunación, y elementos de protección personal para vacuna-
ción). A través de estos documentos, se impulsa la implementa-
ción de criterios y estándares a tener en cuenta durante las etapas 
de fabricación, distribución y eliminación de los productos adquiri-
dos por el sector de la salud. 

En las siguientes páginas, se muestran experiencias selecciona-
das por su liderazgo e innovación, que sirven de inspiración y 
ejemplo. Se trata de dos casos que retratan parte del trabajo rea-
lizado en la Secretaría de Salud de Cundinamarca (Colombia) y 
en el Departamento Comunal de Salud de Talca (Chile). Además, 
a modo de síntesis, se destacan a continuación algunos de los 
mayores logros que los establecimientos de salud han compartido 
con Salud sin Daño.

https://saludsindanio.org/guias-COVID-19
https://saludsindanio.org/guias-COVID-19
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Los miembros de la Red Global de Hospitales Verdes y 
Saludables que participaron en el proyecto de compras 
sostenibles durante sus cuatro años de duración (2018- 
2021) han identificado resultados exitosos a lo largo de 
su implementación. Estos hospitales movilizaron recur-
sos e hicieron grandes esfuerzos para demostrar que 
es posible curar pacientes y sanar el planeta.

A modo de síntesis: la 
palabra de los miembros

COMPRAS 
SOSTENIBLES

De los hospitales que participaron del proyecto y compartieron sus avan-
ces, el 48% ha logrado identificar una reducción de la huella de carbo-
no gracias a la implementación de compras sostenibles (tomando el año 
2018 como línea de base), mientras que el restante 52% se encuentra en 
proceso de medición. 

A continuación, destacamos algunos de los mayores logros que los esta-
blecimientos de salud han compartido con Salud sin Daño:

“Conseguimos el 
compromiso del director 
financiero para implementar 
una línea de innovación 
de la economía circular”.

Hospital Rafael 
Calderón Guardia 

(Costa Rica)

“Presentamos la Guía 
para la gestión de 
compras sostenibles 
en salud y logramos 
hacerla parte del 
proceso de compras 
de Méderi”.

Corporación Hospitalaria 
Juan Ciudad Méderi 

(Colombia)
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“El fortalecimiento 
del equipo de trabajo 
en compras verdes al 
interior de nuestra 
organización es más 
respetado y valorado; 
ahora tiene más rele-
vancia en los comités 
gerenciales y en la 
toma de decisiones 
se ha notado más 
respeto y adherencia 
a los criterios de 
consumo sostenible 
institucional”.

“Los mayores logros 
fueron las menciones 
recibidas a nivel 
nacional e internacional, 
dado que el hospital 
se convirtió en una 
de las instituciones 
líderes en el país”.

Hospital Regional Ushuaia 
Gobernador Ernesto Campos 

(Argentina)

Hospital Universitario 
Fundación Valle del Lili 

(Colombia)

“El mayor logro ha sido revisar opciones 
de productos para la limpieza y desinfección, y 
con ayuda de la organización Salud sin Daño, 
detectar un producto desinfectante como viable, 
sobre el cual se ha trabajado y se tiene como 
meta para su completa implementación en 
la institución”.

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

(Colombia)
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Secretaría de Salud de 
Cundinamarca (Colombia)

La Secretaría de Salud de Cundinamarca (Colombia), miembro de la Red 
Global de Hospitales Verdes y Saludables desde 2016, representa los inte-
reses de 53 establecimientos públicos de salud (38 centralizados y 15 des-
centralizados).  En 2018, la Secretaría y sus instituciones afiliadas se unieron 
al proyecto Compras sostenibles en salud liderado por Salud sin Daño y, 
desde entonces, han emprendido acciones de gran reconocimiento dentro 
de la Red Global.
 
A través de la estrategia “Hospitales Verdes y Saludables de Cundinamar-
ca”, han definido una serie de lineamientos para consolidarse como un sis-
tema de salud más sano y centrado en los/as usuarios/as, no sólo a partir 
de la mejora de la salud, sino de la resiliencia ante el cambio climático y la 
cercanía con la población de Cundinamarca, estableciendo un liderazgo 
equitativo con cuatro líneas técnicas en los hospitales afiliados. 
 
El compromiso formal de compras sostenibles por parte de la Secretaría de 
Salud y las gerencias de hospitales públicos se concibió como un eje para 
incluir el tema de compras en las agendas de las direcciones, establecer 
metas, conocer qué significa “compras sostenibles” y entender los criterios 
a solicitar a los proveedores así como las alternativas más eficientes y me-
nos peligrosas.
 

Iluminación solar de 
exteriores 100% 
autónoma en el Hospital 
Regional de Zipaqui-
rá, perteneciente a la 
Secretaría de Salud. 
Crédito imagen: 
TecnoLim SAS.

https://www.cundinamarca.gov.co/Home/SecretariasEntidades.gc/Secretariadesalud
https://saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
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En el marco de este proyecto, las gerencias de 
cada establecimiento se comprometieron, modi-
ficaron manuales de contratación, difundieron los 
criterios de compras sostenibles y capacitaron a 
las personas involucradas. A partir de la gestión 
e implementación de compras sostenibles en la 
contratación de bienes, servicios y obras, elimi-
naron productos químicos y materiales tóxicos, 
fomentando el análisis del ciclo de vida de los 
bienes y servicios, y la compra de productos y 
elementos en mercados locales que se pueden 
reciclar, entre otras iniciativas. 
 
La Secretaría de Salud se ha destacado con sus 
acciones hasta llegar a ser partícipe de uno de los 
grandes logros en materia ambiental para el sec-
tor en el departamento de Cundinamarca. Con el 
objetivo de fortalecer la capacidad para la imple-
mentación de prácticas de compras sostenibles, 
la Gobernación de Cundinamarca inició en 2019 
la formulación de la Ordenanza Nº 0108/2019, 
“por la cual se adopta la estrategia de compras 
públicas sostenibles en el departamento de Cun-
dinamarca”. Dentro de las consideraciones de 
hecho y de derecho (exposición de motivos) que 
fundamentaron el trámite, se expuso la experien-
cia exitosa de la implementación del proyecto de 
compras sostenibles de la Secretaría de Salud y 
se listaron los avances de algunos de los hospita-
les públicos que forman parte del sistema, espe-
cialmente la implementación progresiva y la ca-
pacidad de cambio en la contratación sostenible.

Finalmente, en octubre de 2019 se expidió y publi-
có formalmente la ordenanza, que en su artículo 
4 sobre los lineamientos que le dieron fundamen-
to menciona el proyecto de compras sostenibles 
y su carta de compromiso. Esta norma alcanza a 
todas las entidades centrales y descentralizadas 
de la administración pública del departamento y 
por consecuencia, a la Secretaría de Salud y a las 
Empresas Sociales del Estado (ESE). 
 

Ordenanza 0108/2019 sobre compras sostenibles

ENTRE 2016 Y 2019,  SE REALIZARON 
COMPRAS CON CRITERIOS DE 

SOSTENIBIL IDAD POR UN VALOR CERCANO 
A LOS 5.820 MILLONES DE PESOS 

COLOMBIANOS (UNOS 1 .7 MILLONES 
DE DÓLARES) .
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Entre los objetivos que se listan en el documento, se encuentran:
 

• Realizar mediciones de huella de carbono
• Evitar la compra de bienes de único uso
• Propender por la reutilización de materiales o productos
• Limitar o excluir el uso de sustancias químicas nocivas 

para el ambiente y la salud humana
• Desestimular el uso de empaquetados excesivos 
• Priorizar la compra de alimentos orgánicos y de proyectos 

campesinos

Los próximos desafíos incluyen la necesidad de contar con la vo-
luntad política para continuar con la implementación de la orde-
nanza en todas las entidades del departamento, involucrando la 
gestión de las directivas de la Secretaría de Salud. De esta manera, 
se procurará mantener en la agenda de la nueva organización del 
sector en el ámbito departamental -como Regiones de Salud- el 
logro del empoderamiento de las nuevas dirigencias, la implemen-
tación de los criterios de compras, la continuación de la estrategia 
Hospitales Verdes y Saludables (con su plan de acción y su lide-
razgo en la materia), y la medición del avance a través del Plan 
Operativo Anual de cada entidad.

La formulación de políticas, actos administrativos locales y normas 
que tengan como eje las compras sostenibles es importante para 
implementar estrategias que sirvan de motor de las tres vías de ac-
ción para descarbonizar el sector salud (establecimientos, cadena 
de suministros, y economía y sociedad) planteadas en la “Hoja de 
ruta global para la descarbonización del sector salud” publicada 
recientemente por Salud sin Daño.

https://accionclimaticaensalud.org/hojaderuta
https://accionclimaticaensalud.org/hojaderuta
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Departamento Comunal de Salud de Talca 
(Chile)

El Departamento Comunal de Salud es un servicio externalizado que admi-
nistra los Centros de Salud Públicos de la Ilustre Municipalidad de Talca. En 
la actualidad, la comuna cuenta con ocho Centros de Salud Familiar (CES-
FAM), tres Centros Comunitarios de Salud Familiar (CECOSF), una Posta Ru-
ral, dos Servicios de Urgencia de Alta Resolución (SAR), cuatro Servicios de 
Urgencia de Atención Primaria (SAPU) y tres Módulos Dentales. En estos 
centros se atiende aproximadamente al 90% de la población talquina.

En 2011, el sistema de salud inició un recorrido para 
mejorar su desempeño ambiental en distintas áreas, 
como gestión de residuos y sustitución de dispositivos 
médicos con mercurio, entre otras.

En 2017, se creó la Unidad de Salud Ambiental y todos 
los Centros de Salud solicitaron la membresía de la 
Red Global de Hospitales Verdes y Saludables.

En 2018, el Departamento de Salud se vinculó al proyecto de compras sos-
tenibles y el alcalde de la Ilustre Municipalidad de Talca, el Sr. Juan Carlos 
Díaz Avendaño, formalizó su compromiso a través de la firma del Memorán-
dum de Entendimiento.

Centro de Salud 
Familiar Bicentenario. 
Inaugurado en 2020.

https://www.talca.cl/salud-comunal.php
https://saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
https://saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
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Este sistema de salud, desde entonces miembro de la red Glo-
bal de Hospitales Verdes y Saludables, ha trabajado fuertemente 
para integrar criterios ambientales en los procesos de compras de 
productos y materiales a nivel departamento, enmarcados en su 
Agenda Ambiental de salud 2017-2020.

En 2020, producto de su participación en el proyecto de compras, 
lograron un hito ambiental: el Instructivo de Compras Públicas Soste-
nibles del Departamento Comunal de Salud de Talca fue aprobado 
mediante el Decreto Alcaldicio N° 2847. La normativa, que “instruye 
respecto del proceso de compras sostenibles en el Departamento 
de Salud municipal”, entró en vigencia en diciembre del mismo año. 

En septiembre de 2020, mientras tanto, se capacitó a todas las co-
misiones ambientales de compras sostenibles de los Centros de Sa-
lud y a los equipos de los distintos subdepartamentos: gestión finan-
ciera, gestión clínica, gestión de las personas, gestión logística, etc.

Entre los lineamientos se resaltan los siguientes enunciados:

“Toda adquisición de bienes y contratación de servicios realiza-
dos por el Departamento Comunal de Salud, deberá incluir consi-
deraciones y criterios de sostenibilidad de acuerdo al Instructivo, 
el que será de obligado cumplimiento para todos los involucrados 
en el proceso de compra”.

“Este tipo de compra no debe entenderse como un fin en sí mis-
ma sino que debe ser entendida como un medio que permita con-
tribuir a cumplir los objetivos de las Políticas de Desarrollo Susten-
tables del país, los ODS14 y las NDC’s15, reduciendo la huella de 
carbono y las emisiones de gases de efecto invernadero, sumán-
donos a los esfuerzos para la adaptación a la Crisis Climática y a la 
mitigación de sus efectos en nuestro territorio comunal”.

“Se deberá considerar, entonces, la trazabilidad de la adquisición 
o contratación de servicios, internalizando los costos de operación, 
mantención, reparación, gestión de corrientes residuales, tales como 
residuos, emisiones atmosféricas y descarga de residuos líquidos a 
alcantarillado, cuando corresponda, incluyendo tratamiento y dispo-
sición final, y las externalidades negativas, así como los costos evita-
dos por impacto a la salud ambiental y pública de la comuna”. 

14. Objetivos de Desarrollo Sostenible
15. Contribuciones determinadas a nivel nacional: compromisos que encarnan los esfuerzos de cada país para 
reducir sus emisiones y adaptarse a los efectos del cambio climático. Constituyen el núcleo del Acuerdo de París.

https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/objetivos-de-desarrollo-sostenible/
https://unfccc.int/es/process-and-meetings/the-paris-agreement/el-acuerdo-de-paris
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Las especificaciones consideradas en el decre-
to incluyen criterios de eficiencia energética, li-
mitación de uso de sustancias químicas nocivas 
y aspectos de inclusión social, entre los que se 
destacan:

• Contratación de personas con capacida-
des diferentes y otras medidas de alto 
impacto social: personas privadas de li-
bertad, jóvenes, mujeres jefas de hogar, 
en situación de vulnerabilidad social, etc.

• Producción local
• Sellos ambientales: sello Empresa Mujer, 

PROPYME, sello Cooperativa.
• Insumos clínicos: libres de mercurio, po-

licloruro de vinilo (PVC), bisfenol A (BPA), 
látex, triclosán, 

• Insumos de limpieza y desinfección: li-
bres de cloro y metales pesados, envases 
de aerosoles, envases reciclables, etc.

• Papelería: libre de cloro, contenido mí-
nimo de 50% de fibras de material reci-
clado, sello FSC o PEFC (proveniente de 
manejo sustentable de bosques)

• Equipos electrónicos y eléctricos y lumi-
narias: libres de mercurio, con sello Ener-
gy Star o equivalente, eficiencia energéti-
ca mínima A+, tecnología LED.

• Servicio de catering: 0% descartables en 
mantelería, vajilla y cuchillería;  contene-
dores de bebestibles (té, café, azúcar, etc) 
reutilizables; café y azúcar en envases a 
granel (no individuales); bolsas de té en 
envases de papel (no plástico); mejores 
condiciones de contratación y remune-
raciones; contratación de personas con 
capacidades diferentes; y otros.

“Para el Departamento Comunal de Salud 

de la Ilustre Municipalidad de Talca, ser 

parte de la Red Global de Hospitales 

Verdes y Saludables, liderada por 

Salud Sin Daño, y específicamente tener 

la oportunidad de participar del proyecto 

Compras sostenibles en salud, ha sido un 

apoyo invaluable para relevar la salud am-

biental como medio para mejorar nuestro 

desempeño en los distintos ámbitos del 

quehacer cotidiano de cada uno de los 

Centros de Salud. Además, vemos como 

nuestras comunidades se han involucrado 

en una transformación que va más allá 

de la prestación de salud: estamos 

protagonizando y asistiendo a un cambio 

profundo de conciencia socioambiental 

colectiva, con la esperanza de una salud 

de calidad, sistémica y resiliente, 

para nuestras/os usuarias/os, 

re-conociéndonos, aprendiendo, valorando 

y respetando todas las formas de vida con 

las que compartimos nuestra casa común, 

en armonía como el todo que 

somos y seremos”.

Marcela Zuñiga, encargada de Salud Ambiental 

del Departamento Comunal de Salud de Talca.





 
Y SALUD

El cambio climático ha sido ampliamente reconocido como 
la mayor amenaza a la salud pública global de nuestros 
tiempos. Los impactos climáticos que se han registrado 

alrededor del mundo en 2021, desde inundaciones 
catastróficas hasta incendios forestales devastadores, han 

cobrado un enorme costo humano e incrementado la 
presión sobre sistemas de salud de por sí abrumados por la 

respuesta ante la pandemia por COVID-19. 

CAMBIO CLIMÁTICO
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Al mismo tiempo, los esfuerzos para la recuperación 
económica han avanzado a nivel global sin señas de un 
cambio estructural en los modelos de desarrollo, tan ne-
cesario para evitar los peores efectos proyectados del 
cambio climático (según un estudio de la Universidad 
de Oxford y el Programa de las Naciones Unidas para 
el Medio Ambiente, sólo un 18 % del gasto programado 
para la recuperación puede ser considerado “verde”). 

La publicación en agosto de 2021 del informe del Grupo 
de Trabajo I del Grupo Intergubernamental de Expertos 
sobre el Cambio Climático (IPCC, por sus siglas en in-
glés), primera entrega del Sexto Informe de Evaluación, 
representó un sombrío recordatorio de la urgencia de 
descarbonizar la economía mundial a una velocidad sin 
precedentes, al tiempo que nos preparamos para en-
frentar los impactos ya inevitables de la crisis climática. 

El sector salud es, a la vez, uno de los más vulnerables al 
cambio climático y uno de los que más contribuye al pro-
blema. Por consiguiente, en línea con su objetivo último 
de salvaguardar la salud y el bienestar de las personas, 
debe convertirse en un líder de la acción climática co-
munitaria y una voz activa en el movimiento global por la 
justicia ambiental. En este contexto, Salud sin Daño ha 
expandido su programa de cambio climático en América 
Latina, trabajando con establecimientos y sistemas de 
salud, gobiernos nacionales y subnacionales, y la comu-
nidad internacional, para transitar hacia una atención en 
salud resiliente al clima y de cero emisiones. A continua-
ción, se presentan las principales áreas de trabajo e ini-
ciativas promovidas por el programa a lo largo del 2021 
para acelerar dicha transición. 

https://wedocs.unep.org/bitstream/handle/20.500.11822/35281/AWBBB.pdf
https://www.ipcc.ch/site/assets/uploads/2021/08/IPCC_WGI-AR6-Press-Release-Final_es.pdf
https://www.ipcc.ch/site/assets/uploads/2021/08/IPCC_WGI-AR6-Press-Release-Final_es.pdf
https://www.ipcc.ch/site/assets/uploads/2021/08/IPCC_WGI-AR6-Press-Release-Final_es.pdf
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El 2021 comenzó con la presentación de la versión en español del documen-
to de Orientaciones de la OMS para el desarrollo de establecimientos de 
salud resilientes al clima y ambientalmente sostenibles, en cuya elaboración 
participó Salud sin Daño. Este documento sintetiza la visión que nuestra 
organización ha impulsado por años en la región latinoamericana: la cons-
trucción de sistemas de salud capaces de resistir a los embates del cambio 
climático y de proteger a las comunidades, al tiempo que reducen sus pro-
pias emisiones y lideran la acción climática local y global con el ejemplo.

Trabajo internacional y regional

CAMBIO CLIMÁTICO

Esta visión tuvo resonancia en el marco de la serie de consultas regiona-
les que impulsaron la Organización Mundial de la Salud (OMS) y la Alianza 
Global para el Clima y la Salud (GCHA, por sus siglas en inglés) a modo de 
preparación para la Conferencia de las Naciones Unidas sobre Cambio 
Climático (COP26). Como miembro del grupo de trabajo de la OMS con 
la sociedad civil para la acción en clima y salud, Salud sin Daño participó 
activamente en la preparación y el desarrollo de la Consulta regional pa-
namericana sobre salud y cambio climático, que tuvo lugar el 17 y 18 de 
mayo de 2021. Durante el primer día, se presentó el caso de estudio de un 
miembro destacado de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables, 
el Hospital San Rafael de Pasto (Colombia), como una de las mejores prác-
ticas de la región en materia de acción climática desde el sector salud. El 
segundo día, Salud sin Daño organizó el taller “Atención en salud climáti-
camente inteligente: perspectivas regionales para un sector salud de cero 
emisiones y resiliente al clima”, en el que participaron representantes del 
Ministerio de Salud y Protección Social de Colombia, del Servicio de Sa-
lud de Valdivia de Chile y de la organización Projeto Hospitais Saudáveis 
(PHS), socio estratégico de Salud sin Daño en Brasil. 

Como resultado de su participación en la consulta regional, tanto el Hospi-
tal San Rafael de Pasto como el Servicio de Salud de Valdivia fueron pre-
sentados en el sitio web de la OMS como casos de estudio ejemplares, 
que servirán como referencia para los establecimientos de salud de todo 
el mundo por sus esfuerzos para estimar y reducir su huella climática. Los 
resultados de la consulta regional sirvieron como insumo para la elabo-
ración del reporte especial de la OMS para la COP26, “El argumento de 
salud para la acción climática”, en cuyo desarrollo participó activamente 
Salud sin Daño. En el informe aparece también como experiencia desta-
cada el caso de estudio del Hospital San Rafael de Pasto. 

https://saludsindanio.org/articulos/americalatina/video-y-documento-orientaciones-de-la-oms-para-el-desarrollo-de
https://saludsindanio.org/consulta-regional-panamericana-sobre-salud
https://saludsindanio.org/consulta-regional-panamericana-sobre-salud
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/decarbonizing-health-care-facilities-colombia
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/decarbonizing-health-care-facilities-colombia
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/reducing-environmental-impact-health-care-chile
https://www.who.int/publications/i/item/cop26-special-report
https://www.who.int/publications/i/item/cop26-special-report
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Lo anterior se enmarcó en un esfuerzo mundial 
impulsado por el gobierno del Reino Unido, en 
su calidad de presidencia de la COP, que por pri-
mera vez eligió a la salud como una de sus prio-
ridades temáticas. Como parte de este esfuerzo, 
el Reino Unido se asoció con la OMS y Salud sin 
Daño para poner a la salud al centro de las nego-
ciaciones climáticas, por medio del Programa de 
Salud de la COP26. En este programa, se des-
tacó el llamado a la adopción de compromisos 
nacionales en dos ámbitos: sistemas de salud re-
silientes al clima y sistemas de salud sostenibles 
y bajos en carbono. Como parte de la alianza im-
pulsada por el Programa de Salud de la COP26, 
el equipo de Salud sin Daño en América Latina 
trabajó y continuará trabajando arduamente para 
sumar cada vez más países de la región a estos 
compromisos, así como para acompañarles en 
sus procesos de implementación. 

Estas y otras iniciativas han fortalecido los víncu-
los del equipo latinoamericano de Salud sin Daño 
con organismos regionales, como la Comisión 
Económica para América Latina y el Caribe (CE-
PAL) y el Centro de Colaboración Regional de la 
Convención Marco de las Naciones Unidas so-
bre el Cambio Climático (RCC-CMNUCC). En par-
ticular, se destacó la relación establecida con el 
Organismo Andino de Salud – Convenio Hipólito 
Unanue (ORAS-CONHU), tras un acercamiento 
de Salud sin Daño posterior al lanzamiento del 
Plan andino de salud y cambio climático 2020-
2025. Gracias a esta estrecha colaboración, en 
febrero de 2021 el ORAS-CONHU se integró a la 
Red Global de Hospitales Verdes y Saludables. 
Desde entonces, Salud sin Daño ha ofrecido una 
capacitación a representantes de los seis países 
miembros del ORAS-CONHU (Bolivia, Chile, Co-
lombia, Ecuador, Perú y Venezuela), ha participa-
do en dos sesiones del Comité Andino de Salud 
para la Gestión del Riesgo de Emergencias y De-
sastres y el Cambio Climático, y ha organizado 

una sesión técnica con los países miembros, el 
gobierno del Reino Unido, la OMS y la Organi-
zación Panamericana de la Salud (OPS) sobre el 
Programa de Salud de la COP26. 

https://www.who.int/es/publications/i/item/cop26-health-programme
https://www.who.int/es/publications/i/item/cop26-health-programme
http://orasconhu.org/portal/content/plan-andino-de-salud-y-cambio-clim%C3%A1tico-2020-2025
http://orasconhu.org/portal/content/plan-andino-de-salud-y-cambio-clim%C3%A1tico-2020-2025
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/la-red-global-de-hospitales-verdes-y-saludables-da-la-bienvenida-al-organismo-andino-de-salud-como-su-mas-reciente-miembro/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/la-red-global-de-hospitales-verdes-y-saludables-da-la-bienvenida-al-organismo-andino-de-salud-como-su-mas-reciente-miembro/
https://saludsindanio.org/novedades/capacitacion-ORAS
https://saludsindanio.org/novedades/capacitacion-ORAS
https://saludsindanio.org/novedades/capacitacion-ORAS
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Trabajo con gobiernos 
nacionales y subnacionales

Parte del trabajo de Salud sin Daño en América Latina es ofre-
cer asistencia técnica y acompañamiento a los gobiernos de 
la región que trabajan para integrar la perspectiva de salud de 
manera transversal en la política climática y viceversa. Una de 
las prioridades, en ese sentido, es proveer orientaciones sólidas 
para el desarrollo de políticas públicas, incluyendo datos y reco-
mendaciones derivadas de la investigación y la sistematización 
de mejores prácticas. En ese espíritu, en abril de 2021 Salud sin 
Daño y Arup publicaron la Hoja de ruta global para la descarbo-
nización del sector de la salud, una herramienta de navegación 
para lograr cero emisiones con resiliencia climática y equidad en 
salud. Partiendo de los hallazgos del informe Huella climática del 
sector salud, en el que Salud sin Daño estimó que el sector repre-
senta 4,4 % de las emisiones globales netas de gases de efecto 
invernadero (GEI), la hoja de ruta modela una trayectoria de des-
carbonización para el sector consistente con el Acuerdo de París, 
es decir, que le permita alcanzar cero emisiones para 2050. Para 
ello, el documento identifica siete acciones de alto impacto que 
el sector debe implementar en tres vías simultáneas de descar-
bonización: en los establecimientos de salud, sus operaciones y 
los servicios que prestan; en la cadena de suministro del sector; 
y en la economía y la sociedad en general.

Reconociendo que los sistemas de salud de diferentes países 
generan cantidades muy distintas de emisiones de GEI y que mu-
chos países en desarrollo aún no logran garantizar la cobertura 
sanitaria universal y otros objetivos básicos de acceso y calidad 
de la atención en salud, la hoja de ruta plantea cuatro trayecto-
rias de descarbonización basadas en el principio de responsa-
bilidades comunes pero diferenciadas. A partir de la asignación 
de dichas trayectorias, para aquellos países para los que existen 
datos disponibles (68 en total) se desarrollaron fichas de datos 
nacionales, incluidos nueve países de América Latina. 

Esto -y más- se presentó en el lanzamiento regional de la hoja 
de ruta que tuvo lugar el 23 de junio de 2021, cuando el equipo 
regional de Salud sin Daño y PHS pusieron a disposición del pú-
blico las versiones en español y en portugués. En el evento parti-

https://accionclimaticaensalud.org/hojaderuta
https://accionclimaticaensalud.org/hojaderuta
https://saludsindanio.org/HuellaClimaticaSalud
https://saludsindanio.org/HuellaClimaticaSalud
https://saludsindanio.org/lanzamiento-hoja-de-ruta
https://saludsindanio.org/lanzamiento-hoja-de-ruta


Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina120

ciparon representantes de la OMS, de la oficina de los Paladines 
de Alto Nivel de la CMNUCC, de la CEPAL, del ORAS-CONHU y 
de los gobiernos del Reino Unido, Colombia, México y del estado 
de São Paulo (Brasil). 

Además de ofrecer orientaciones aplicables a diversos países, 
como la hoja de ruta o el documento de Consideraciones clave 
para la integración de la perspectiva de salud en las NDC, Salud 
sin Daño trabaja directamente con algunos gobiernos de la re-
gión ofreciendo asistencia técnica adaptada a las necesidades 
específicas de cada uno. La colaboración más activa actualmente 
tiene lugar con el gobierno de Colombia, con cuyo Ministerio de 
Salud y Protección Social se firmó este año un memorando de 
entendimiento por medio del cual Salud sin Daño implementará 
un proyecto piloto para la estimación de la huella de carbono del 
sistema de salud nacional utilizando la herramienta de monitoreo 
del impacto climático. A nivel de sistemas nacionales, en 2021 
también se fortalecieron los lazos con Perú (su Ministerio de Sa-
lud se unió a la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en 
julio) y con México, que a través del Instituto Mexicano del Seguro 
Social (IMSS) este año inició el proceso de ingreso de más de 100 
hospitales y centros de salud del sistema IMSS a la Red Global. 

En otros casos, se trabaja con gobiernos nacionales y subnacio-
nales en iniciativas puntuales; por ejemplo, este año se han lle-
vado a cabo capacitaciones sobre el uso de la herramienta de 
monitoreo del impacto climático con los 29 servicios de salud 
dependientes de la Red Asistencial de Chile, con personal de los 
Ministerios de Salud y de Ambiente del Perú, y con las autorida-
des locales de salud de Cali (Colombia), Bogotá (Colombia) y el 
Estado de México (México). Por otra parte, el personal de Salud 
sin Daño participa activamente en los procesos de consulta que 
abren los distintos gobiernos para incorporar los aportes de la 
sociedad civil en el desarrollo de instrumentos de política pública. 
En 2021, Salud sin Daño ha participado activamente en las con-
sultas para la actualización del Plan de Acción Nacional de Salud 
y Cambio Climático de Argentina y de la Ley de Cambio Climático 
del Estado de Oaxaca (México), así como para la elaboración de 
la Estrategia de Largo Plazo a 2050 de Argentina y del Plan de 
Adaptación al Cambio Climático desde Salud Ambiental (PACCSA) 
de Antioquia (Colombia). 

https://saludsindanio.org/documento/salud-NDC
https://saludsindanio.org/documento/salud-NDC
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Trabajo con establecimientos y 
sistemas de salud

El trabajo con establecimientos y sistemas en 
América Latina tiene como objetivo facilitar las 
herramientas y crear las capacidades necesarias 
para que las instituciones que conforman el sec-
tor salud puedan medir y analizar sus propias emi-
siones, y tomar decisiones informadas sobre las 
medidas de mayor impacto para su mitigación. A 
su vez, el programa de cambio climático de Salud 
sin Daño busca sistematizar y difundir las mejores 
prácticas de los miembros de la Red Global en la 
región, así como promover la capacitación con-
tinua de las y los profesionales de la salud que 
encabezan estos esfuerzos, de manera que se 
fortalezca el liderazgo del sector en la acción cli-
mática nacional, regional e internacional. 

En este sentido, uno de los principales logros 
fue el lanzamiento de la herramienta de moni-
toreo del impacto climático, que tuvo su origen 
en la calculadora de la huella de carbono para 
establecimientos de salud que Salud sin Daño 
desarrolló en América Latina. La elaboración de 
la versión original de esta herramienta es una 
historia de aprendizaje conjunto con los miem-
bros de la Red Global en la región, con quienes 
se identificó la necesidad de contar con una cal-
culadora diseñada específicamente para el sec-
tor salud desde 2015, y con quienes se piloteó 
la primera versión para su lanzamiento en 2016. 
En 2017, se actualizó para incluir los factores de 
emisión de 18 países, mientras que para octubre 
de 2020 se habían estimado, difundido y anali-
zado más de 200 huellas de carbono de esta-
blecimientos de la región.

En 2019, reconociendo la necesidad de dar un 
acompañamiento más cercano a las institucio-
nes que no tenían experiencia en el cálculo de 
la huella de carbono o personal capacitado para 
recabar los datos y llevar a cabo las estima-
ciones, el equipo de Salud sin Daño organizó 

las primeras Huellatones. Las Huellatones son 
eventos en los que el equipo de Salud sin Daño 
acompaña al personal de distintos estableci-
mientos de un mismo sistema de salud para 
que, tras recabar los datos necesarios, estimen 
en una sola jornada de trabajo varias huellas de 
carbono. Hasta inicios de 2020, se organizaron 
Huellatones presenciales en Chile, Colombia, 
Costa Rica y México. A partir de 2021, por las 
precauciones sanitarias derivadas de la pande-
mia de COVID-19, se llevaron a cabo las prime-
ras Huellatones virtuales, siendo la pionera la ya 
mencionada con los 29 servicios de salud de la 
Red Asistencial de Chile, en marzo. 

La experiencia de cinco años de utilización de 
la calculadora en América Latina le permitió a 
Salud sin Daño fortalecer su alcance y relanzarla 
en 2021 con el nombre de herramienta de mo-
nitoreo del impacto climático, que por primera 
vez puede ser utilizada en casi cualquier país 
del mundo. A partir de la retroalimentación re-
cibida de los miembros de la Red Global en la 
región, el análisis de otras herramientas existen-
tes, y consultas con expertos y expertas dentro 
y fuera de la organización, se desarrolló esta he-
rramienta global que permite el registro de fuen-
tes adicionales de emisiones e integra nuevas 
características para facilitar su utilización, como 
la presentación de resultados con gráficos y 
métricas de evaluación comparativa. La nueva 
herramienta, ahora disponible en línea, permite 
a los miembros de la Red Global conservar su 
información de reportes anuales en el centro 
de datos Hipócrates y realizar un seguimiento 
multianual de sus avances. Varios miembros de 
América Latina participaron en el piloto de la 
herramienta antes de su lanzamiento global, y 
muchos más la utilizaron ya para reportar en el 
marco de la convocatoria 2021 de los premios 
Menos huella, más salud. 

https://accionclimaticaensalud.org/monitoreo
https://accionclimaticaensalud.org/monitoreo
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Una vez que los establecimientos y sistemas de 
salud han empezado a analizar la dimensión y 
composición de sus huellas de carbono, el si-
guiente paso natural es el diseño de planes y 
estrategias para reducirlas. Para acompañarles 
en este proceso, y reconocer sus esfuerzos y 
avances en distintos ámbitos de la acción climá-
tica, desde 2015 Salud sin Daño lanzó el Desafío 
de la salud por el clima. 

Esta iniciativa permite a los miembros de la 
Red Global comprometerse públicamente con 
la adopción de metas y la implementación de 
medidas en materia de mitigación, resiliencia y 
liderazgo. Al momento de elaboración de este 
informe, más de 300 instituciones, que repre-
sentan los intereses de más de 22.000 hospi-
tales y centros de salud en 39 países, participan 
del Desafío de la salud por el clima. 

Este año fue particularmente importante para 
el Desafío de la salud por el clima, ya que por 
medio de esta iniciativa Salud sin Daño se con-
virtió en el socio oficial para el sector salud de la 
campaña Carrera hacia el cero. Esta campaña, 
impulsada por los Paladines de Alto Nivel para 
la Acción Climática de la CMNUCC, busca movi-
lizar a la sociedad civil, el sector privado, la aca-
demia, los gobiernos locales y otros actores in-
teresados para que se comprometan a alcanzar 

cero emisiones netas para 2050 y contribuyan 
al cumplimiento del Acuerdo de París, particu-
larmente a su objetivo de limitar el aumento de 
la temperatura promedio global a 1,5 ºC para fi-
nales de este siglo. Por medio del Desafío, las 
instituciones del sector salud de todo el mun-
do pueden sumarse a la Carrera hacia el cero. 

Hasta fines de octubre de 2021, se habían unido 
más de 50 instituciones, que representan los in-
tereses de más de 11500 hospitales y centros de 
salud en 21 países, incluidos ocho miembros de 
América Latina hispanohablante. Los perfiles de 
los siete líderes regionales que formaron parte 
de la primera cohorte se presentan con mayor 
detalle más adelante.

https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/desafio-salud-clima/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/desafio-salud-clima/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/el-desafio-de-la-salud-por-el-clima-se-convierte-en-socio-de-la-cmnucc-en-la-carrera-hacia-el-cero/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/el-desafio-de-la-salud-por-el-clima-se-convierte-en-socio-de-la-cmnucc-en-la-carrera-hacia-el-cero/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/el-desafio-de-la-salud-por-el-clima-se-convierte-en-socio-de-la-cmnucc-en-la-carrera-hacia-el-cero/
https://accionclimaticaensalud.org/carrerahaciaelcero
https://accionclimaticaensalud.org/carrerahaciaelcero
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Otras iniciativas en clima y salud

Un aspecto crucial de la misión de Salud sin Daño es lograr la 
comprensión del cambio climático como un problema de salud 
pública. Para ello, además de información y evidencia, se requie-
re una comunicación efectiva y adaptada a distintas audiencias. 
Por eso, a finales de 2020, el equipo de Salud sin Daño en Amé-
rica Latina publicó la guía “Periodismo y cambio climático: reco-
mendaciones para la cobertura periodística desde un enfoque de 
salud”. Por medio de distintas actividades, a lo largo de 2021 se 
buscó difundir la guía entre distintos medios de la región como 
una herramienta para no solo ampliar la cobertura periodística 
del cambio climático, sino también incrementar su impacto, alu-
diendo a los costos humanos, pero también a las soluciones que 
pueden surgir desde el enfoque de salud. 

De la misma manera, el equipo regional de Salud sin Daño partici-
pó activamente en numerosos eventos y conferencias virtuales a 
lo largo del año para contribuir a una comunicación efectiva, tanto 
de los desafíos que implica el cambio climático para el sector sa-
lud como de las múltiples oportunidades que éste tiene para lide-
rar la acción climática. Por ejemplo, en abril de 2021, en el marco 
del Foro Abierto de Ciencias de América Latina y el Caribe (Foro 
CILAC) organizado por UNESCO, Salud sin Daño organizó un 
evento paralelo sobre ciencia y periodismo del cambio climático.

Por último, en 2021 también se redoblaron esfuerzos para fo-
mentar la movilización de las y los profesionales de la salud de 
la región, a fin de que lideren la acción climática al interior de 
sus propias instituciones, y participen activamente en favor de la 
ambición y la justicia climática global. Para fortalecer el alcance 
de estos esfuerzos, Salud sin Daño se ha aliado con actores es-
tratégicos como la Federación Internacional de Asociaciones de 
Estudiantes de Medicina (IFMSA por sus siglas en inglés), con la 
que este año se firmó un memorando de entendimiento, y aso-
ciaciones médicas nacionales como el Colegio Médico de Chile 
(COLMED), en cuya serie de seminarios web ha participado per-
sonal de la organización impartiendo temas de cambio climático 
y sostenibilidad. 

A continuación, presentamos el trabajo de los miembros de la 
Red Global de Hospitales Verdes y Saludables que integraron 
la primera cohorte de la Carrera hacia el cero en América Latina 
(hispanohablante).

https://saludsindanio.org/cambio-climatico/guia-periodistas
https://saludsindanio.org/cambio-climatico/guia-periodistas
https://saludsindanio.org/cambio-climatico/guia-periodistas
https://saludsindanio.org/foroCILAC2021
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Argentina
Hospital Universitario Austral

Ubicado en la provincia de Buenos Aires, el Hos-
pital Universitario Austral es una institución priva-
da sin fines de lucro y de alta complejidad, que 
atiende en promedio a 80.000 pacientes men-
suales. Es miembro fundador de la Red Global de 
Hospitales Verdes y Saludables, y desde 2015 re-
porta datos sobre las diversas acciones de soste-
nibilidad ambiental que lleva a cabo. En 2016, el 
hospital participó de la prueba piloto de la herra-
mienta de cálculo de la huella de carbono de Sa-
lud sin Daño, con lo cual estimó su primera línea 
de base para establecer un plan de mitigación.

Algunas de las medidas en las que se encuentran 
trabajando para reducir sus emisiones incluyen la 
sustitución del 50 % de luminarias tradicionales 
por LED; la adquisición de sensores BIS (índice 
biespectral) para evitar el uso innecesario de 
anestésicos en algunas cirugías, como parte de 
un programa de uso racional de gases anesté-
sicos; y la implementación de las recomendacio-
nes derivadas de las auditorías energéticas a las 
que se han sometido, que incluyen mejoras en el 

sistema termomecánico del hospital y la realiza-
ción de un análisis para la instalación de energías 
renovables. Por otro lado, el Hospital Universi-
tario Austral busca reducir su huella climática a 
través de un sistema de compras con criterios 
ambientales, que toma en cuenta esta variable 
en las adquisiciones de medicamentos, insumos 
biomédicos, tecnología y obras, así como por 
medio de procedimientos para la reducción de 
los residuos y su correcta segregación.

Siete líderes regionales: conozca a los miembros 
de la primera cohorte de la Carrera hacia el cero

“Unirnos a la Carrera hacia el cero signi-

fica entregar un plan concreto que nos 

permitirá incorporar la acción ambiental 

en nuestro trabajo diario. Nuestro objetivo 

es cuidar la vida a través de una medicina 

de calidad, cuidando nuestro planeta, que 

es nuestra casa común”.   

María Verónica Torres Cerino, jefa de la Unidad 

de Toxicología y Medio Ambiente del Hospital 

Universitario Austral
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“Para nosotros, formar parte de la primera 

cohorte de la Carrera hacia el cero de los 

sistemas de salud es adquirir un compro-

miso motivador y desafiante, ya que al ser 

parte del primer grupo nos da la oportuni-

dad de aportar con un pequeño grano de 

arena para lograr sistemas que busquen 

ser más eficientes ambientalmente, sin 

interrumpir una calidad adecuada en las 

prestaciones de salud. No solo aportamos 

paulatinamente a la descarbonización de 

los procesos, sino que además tenemos 

la oportunidad de servir como ejemplo a 

otros sistemas de salud de nuestro país y 

del mundo para que se sumen”.  

Pamela Andrade Alvarado, coordinadora de la 

Unidad de Gestión Ambiental

Chile
Servicio de Salud de Valdivia

El Servicio de Salud Valdivia (SSV) es una red 
de atención de salud pública en la Región de 
los Ríos, que atiende a las provincias de Valdi-
via y de Ranco, con una población de más de 
400.000 habitantes. El SSV está conformado por 
nueve centros de salud: un hospital de alta com-
plejidad, siete de baja complejidad y un Centro 
de Salud Familiar. Desde 2014, es miembro de la 
Red Global de Hospitales Verdes y Saludables, 
y ha puesto en marcha una serie de acciones 
para evaluar y reducir su impacto sobre el am-
biente, entre las que se incluyen la contratación 
de personal de gestión ambiental para cada es-
tablecimiento, la capacitación al personal y a la 
comunidad, y la creación del Comité de Lideraz-
go Ambiental.

Al igual que el resto de los servicios de salud 
a nivel nacional, el SSV cuenta con un Plan de 
Gestión Ambiental (PGA), que incluye un progra-
ma de emisiones atmosféricas. Como parte de 
su implementación, en 2019 fue el tercer servicio 
a nivel nacional en calcular de forma simultánea 
la huella de carbono de sus establecimientos 
por medio de una Huellatón, utilizando la herra-
mienta de cálculo de Salud sin Daño. El ejercicio 
permitió construir la línea de base de sus emi-
siones e identificar acciones prioritarias para la 
intervención, entre las cuales se encuentran el 
cambio de combustible de las calderas de los 

hospitales del Servicio (muchos de los cuales 
operaban con calderas a leña), y la puesta en 
marcha de recomendaciones derivadas de au-
ditorías energéticas realizadas por la Empresa 
de Servicios Energéticos (ESCO), entre las que 
se incluyen el recambio de iluminación a tecno-
logía LED y la implementación de proyectos de 
conservación en envolvente térmico.
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Colombia
Hospital San Rafael de Pasto

El Hospital San Rafael de Pasto (HSRP) es una 
institución privada de mediana complejidad, sin 
fines de lucro, dedicada a la prestación de ser-
vicios de salud mental. Está ubicado en la ciu-
dad de San Juan de Pasto, en el departamento 
de Nariño, y anualmente atiende un promedio 
de 23.200 pacientes. Desde 2015 ha imple-
mentado numerosas acciones de sostenibilidad 
ambiental y reportado año tras año sus avan-
ces. El HSRP está certificado con la norma ISO 
14001:2015 desde 2017, lo que ha fortalecido su 
Sistema de Gestión Ambiental.

Como parte de su programa de emisiones at-
mosféricas, en 2018 el HSRP estableció por 
primera vez su línea de base utilizando la he-
rramienta de Salud sin Daño. Esto le permitió 
identificar algunas medidas prioritarias de mi-
tigación, como la sustitución de luminarias por 
tecnología LED; la adquisición de equipos efi-
cientes por medio del programa de compras 
sostenibles; el reemplazo de aparatos de ilumi-
nación externa por equipos que utilizan energía 
solar y la instalación de paneles solares para 
calentar agua; la modernización de las calderas; 

y la compensación de emisiones por medio de 
su apoyo al proyecto “Un millón de árboles por 
Pasto”. De manera destacada, el hospital cons-
truyó un área de secado de ropa cero emisiones 
que funciona con energía solar pasiva. Gracias 
a estas medidas, la intensidad energética anual 
del hospital se ha reducido en un 42 % en com-
paración con los niveles de 2015, mientras que 
la reducción de emisiones fue del orden del 32 % 
por cama de hospital y del 64 % total (alcances 1 
y 2) entre 2014 y 2018. 

“Para nuestra institución, ser parte de la 

Carrera hacia el cero es un compromiso 

con todas nuestras partes interesadas 

para mitigar el cambio climático. Asi-

mismo, es un reto para reducir nuestros 

impactos ambientales a lo largo de todo el 

ciclo de vida del servicio”.  

Ing. Jorge Darío Duque, gestor ambiental del 

Hospital San Rafael de Pasto
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Costa Rica
Hospital Clínica Bíblica

“Para nosotros es muy 

gratificante participar en 

la Carrera hacia el cero 

porque creemos que 

este tipo de iniciativas, 

que buscan la descar-

bonización del sector 

salud, no solo generarán 

beneficios importantes 

en materia de salud am-

biental, sino que también 

contribuirán a minimizar 

poco a poco los efectos 

del cambio climático, 

generando sin duda un 

impacto positivo”.  

Andrés Alvarado Calvo, 

gerente de Calidad y 

Ambiente, Hospital Clínica 

Bíblica

Ubicado en la provincia de San José, el Hospital Clínica Bíblica es 
una institución privada de alta complejidad, con amplia experien-
cia en sostenibilidad ambiental (llevan casi 20 años trabajando 
en el tema). Desde 2012 el hospital mide su huella de carbono 
en los alcances 1 y 2, y por los últimos ocho años ha sido certifi-
cado como carbono neutral bajo las normas INTE ISO 14064- 1 y 
3, la Norma Nacional de Carbono Neutralidad y el Programa País 
de Costa Rica. Su línea base de emisiones ha sido gradualmen-
te actualizada para expandir su cobertura, tanto de instalaciones 
(incorporando en 2019 la nueva sucursal de Santa Ana) como de 
fuentes de emisiones. En la verificación de 2018, por ejemplo, 
además de gases refrigerantes como el R22 y R404a, se incorpo-
raron por primera vez gases anestésicos como el Sevorane y el 
Suprane. Es de destacar que, a pesar de la ampliación de cober-
tura en la medición de su huella climática, año tras año el hospital 
ha mantenido su índice anual de consumo energético por debajo 
de 100 kWh/m2.

Entre las medidas que el Hospital Clínica Bíblica ha adoptado para 
lograr estos resultados se encuentra la instalación de luminarias 
LED (en 2018 le permitió reducir 150 kg CO2e), 228 paneles foto-
voltaicos para abastecer las instalaciones con energía solar, y 24 
paneles solares para el calentamiento de agua. Estos dos siste-
mas de tecnología solar permiten una reducción aproximada de 
16 toneladas de CO2e cada año. Asimismo, en la construcción de 
la sede de Santa Ana, se instalaron un 100% de luminarias LED 

y equipos de refrigeración que 
utilizan gases con casi nulo 
poder de calentamiento glo-
bal y destrucción de la capa 
de ozono, como el R600a y el 
R290. Adicionalmente, el hos-
pital se somete regularmente a 
auditorías internas y externas, 
y por medio de su compra de 
compensaciones de carbono 
contribuye al financiamiento de 
proyectos de energía eólica y 
reforestación en Costa Rica.
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México
Centro Estatal de Vigilancia Epidemiológica y 
Control de Enfermedades

El Estado de México está ubicado en el centro sur y es el estado 
más poblado del país, con alrededor de 17 millones de habitantes. 
El Centro Estatal de Vigilancia Epidemiológica y Control de Enfer-
medades (CEVECE) es un organismo descentralizado dentro de 
la estructura de la Secretaría de Salud del Estado de México. Sus 
autoridades han impulsado el trabajo en salud ambiental desde 
hace más de 25 años, y desde 2016, empezaron a colaborar con 
otras instancias del gobierno estatal en la realización de eventos 
de capacitación para concientizar sobre la importancia de reducir 
la huella ambiental del sector. Por ejemplo, en 2017 convocaron al 
Foro de sensibilización en materia de cambio climático y salud, 
con la participación de más de 100 personas. 

Gracias al liderazgo del CEVECE, se creó la Red Mexiquense de 
Hospitales Verdes y Saludables, conformada por 63 miembros que 
incluyen desde pequeñas unidades hospitalarias de zonas rurales 
hasta grandes establecimientos de áreas urbanas. También logra-
ron, a inicios de 2019, la firma de un convenio con la Secretaría 
de Medio Ambiente del Estado de México, con la Procuraduría de 
Protección al Ambiente del Estado de México y con el Instituto de 
Salud del Estado de México, para otorgar Certificaciones de Logro 
Ambiental a las unidades hospitalarias integrantes de la Red. 

A partir de este convenio se creó un grupo de trabajo interinstitu-
cional, coordinado por CEVECE, a partir del cual en 2019 se llevó a 
cabo un diagnóstico del trabajo en las distintas unidades hospitala-
rias y, en marzo de 2020, se realizó la primera Huellatón de Méxi-
co, con la participación de más de 100 personas que representaron 

a las 63 unidades hospitalarias 
que conforman la Red, así como 
personal directivo de las institu-
ciones que colaboran en la es-
trategia. Con ello, cada uno de 
los establecimientos participan-
tes pudo estimar su línea base 
de emisiones y, a partir de la 
información obtenida, muchos 
diseñaron planes de mitigación 
y adaptación. Entre las medidas 
adoptadas por los estableci-
mientos de la Red se encuen-
tran la sustitución de bombillas 
por células fotoconductoras, la 
implementación de mejoras de 
infraestructura y la integración 
de criterios ambientales en sus 
prácticas de compras. Actual-
mente, el CEVECE desarrolla 
propuestas para la implemen-
tación de sistemas térmicos y 
fotovoltaicos en las unidades 
que integran la Red.

“En el Estado de México, 

sumamos voluntades 

para cumplir el reto”. 

Dr. Víctor Manuel Torres 

Meza, director general del 

CEVECE.
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“Formar parte de la iniciativa Carrera 

hacia el cero representa un enorme com-

promiso con el ambiente y con nosotros 

mismos. Al reducir nuestras emisiones 

de CO
2
 equivalente hacemos una 

aportación significativa a los esfuerzos 

para combatir el cambio climático”.  

Mireya Cruz Dávila, apoyo administrativo.

Hospital Municipal Jiquipilco “Hermenegildo Galeana” 

El Hospital Municipal Jiquipilco “Hermenegildo Ga-
leana”, de mediana complejidad, se encuentra ubi-
cado en el Municipio de Jiquipilco, Estado de Méxi-
co, y atiende un promedio anual de 1.061 pacientes. 
Desde 2017, cuando se convirtió en miembro de la 
Red Global de Hospitales Verdes y Saludables, ha 
puesto en marcha una serie de acciones para eva-
luar y reducir su impacto ambiental. 

El hospital comenzó su trabajo en energía con 
una auditoría energética interna, por medio de la 
cual se detectó que los equipos electromecáni-
cos y las dos calderas tenían los consumos de 
kWh más elevados, por lo que sus autoridades 
decidieron enfocarse en el mejoramiento de es-
tos equipos. En colaboración con las oficinas de 
nivel central, han logrado reducir el tiempo de 
reparación ante fallas en la subestación eléctrica 
del hospital de quince días a un máximo de 48 
horas. Esto ha generado un ahorro significativo 
de combustible (aproximadamente 10.400 litros 
de diésel ahorrados anualmente), ya que la plan-
ta eléctrica que funciona como reserva durante 
emergencias o cortes de suministro consume 
400 litros de diésel por día. 

En lo que respecta a las dos calderas, lograron dis-
minuir el consumo de gas LP (150 litros de gas por 
día) recortando el tiempo de funcionamiento, pa-
sando de estar activas durante todo el día, a estar-
lo únicamente en la franja horaria de 5:00 a 14:00 

horas. Esta medida también derivó en la disminu-
ción del consumo de agua potable y de energía 
eléctrica por parte de las dos bombas que envían 
el agua a un tanque de almacenamiento (hidro-
neumático), lo que generó un ahorro aproximado 
de 20 kWh al día de energía eléctrica y 15.000 li-
tros de agua potable. Adicionalmente, pusieron en 
marcha una serie de acciones para reducir su con-
sumo energético general, entre las que se incluye 
la sustitución de lámparas y focos incandescentes 
por iluminación LED (con un avance hasta el mo-
mento del 60%), y campañas de comunicación al 
personal, exhortando a apagar luces y equipos de 
cómputo al finalizar la jornada laboral. Asimismo, el 
hospital trabaja para reducir el consumo de ener-
gía de manera interna, con supervisiones diarias, 
análisis de consumo, comunicación con todas las 
áreas y el apoyo del personal directivo.
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Hospital Municipal Villa del Carbón

“Nos es muy grato recibir 

la invitación a formar 

parte de la Carrera hacia 

el cero, ya que vemos re-

flejado el trabajo en equi-

po que hemos venido 

realizando a lo largo de 

cinco años, en los cuales 

nos hemos sensibilizado 

sobre la necesidad de 

tener un impacto positivo 

como servicio de salud 

en el ambiente. Por lo 

tanto, ratificamos nuestro 

compromiso para el logro 

de las metas propuestas 

y nuestra participación 

activa como parte de la 

Red Global de Hospitales 

Verdes y Saludables”. 

María Margarita Barrios 

Álvarez, jefa del Servicio 

de Nutrición y responsable 

del Programa de Hospitales 

Verdes y Saludables

El Hospital Municipal Villa del Carbón es un hospital público de baja 
complejidad de la zona rural del Estado de México que atiende 
anualmente a más de 28.000 pacientes. Desde 2017 forma parte 
de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables, por medio de 
la Red Mexiquense coordinada por el CEVECE. Desde entonces, 
conformó un Comité Ambiental que se reúne mensualmente para 
revisar avances en el marco de los objetivos de la Agenda Global 
de Hospitales Verdes y Saludables.

Ha impulsado diversas iniciativas para reducir sus emisiones y su 
huella ambiental en general. Algunas de las más destacables son 
el cambio de vajilla y cubiertos descartables por otros reutilizables 
(lo cual evita la generación semanal de 1.400 unidades de insumos 
desechables), la instalación de un huerto sustentable en el terre-
no del hospital (del que se abastecen alimentos a pacientes) y la 
introducción de criterios de compras para priorizar a productores 
locales con prácticas agroecológicas. Asimismo, ha invertido en el 
despliegue de energías renovables in situ (incluyendo 75 postes 
de iluminación LED alimentados por paneles solares), así como en 
medidas de eficiencia energética, como la modernización y sec-
torización de circuitos e interruptores eléctricos y la instalación de 
una bomba de agua con recirculadores para mantener caliente el 
agua sanitaria. Estas acciones permitieron la reducción del consu-
mo de energía eléctrica en 17,9 % para el período 2018-2019. 

El liderazgo del hospital se extiende también a otros ámbitos de la 
sostenibilidad ambiental. Por ejemplo, cuenta con convenios con 
empresas subrogadas que proveen los servicios de alimentos y de 
lavandería, con criterios específicos para que en su operación se 
reduzca el consumo de agua y de energía. 





SISTEMAS DE
REFRIGERACIÓN

EFICIENTES
MONITOREADOS Y SALUDABLES

EN HOSPITALES 

El Programa de Eficiencia en Refrigeración de Kigali (KCEP, por  
sus siglas en inglés16) es una “colaboración filantrópica que trabaja
en conjunto con la Enmienda de Kigali del Protocolo de Montreal 
ayudando a los países en desarrollo a hacer la transición hacia 

soluciones de refrigeración asequibles, respetuosas con el clima y 
 energéticamente eficientes”. En este marco, Salud sin Daño impulsó  

la implementación de proyectos demostrativos de eficiencia  
energética con foco en refrigeración en establecimientos de 

 salud de Argentina, China y Filipinas.

16.  Kigali Cooling Efficiency Program

https://www.k-cep.org/
https://saludsindanio.org/contenido/americalatina/energ%C3%ADa-sistemas-de-refrigeraci%C3%B3n-eficientes-monitoreados-y-saludables-en
https://saludsindanio.org/contenido/americalatina/energ%C3%ADa-sistemas-de-refrigeraci%C3%B3n-eficientes-monitoreados-y-saludables-en


La refrigeración y el aire acondicionado son responsa-
bles del 7% de los gases de efecto invernadero (GEI) a 
nivel global y se proyecta un importante aumento a me-
dida que la urbanización y las economías crezcan y que 
la temperatura mundial siga subiendo. 

El sector de la salud debe atender este tema, tanto por 
su responsabilidad como intenso emisor de GEI relacio-
nados con refrigeración, como por su necesidad de ofre-
cer una adecuada atención (cadena de frío de vacunas, 
alimentos, medicamentos; confort térmico de pacientes 
y personal; operación de maquinarias y tecnología). Por 
lo tanto, la búsqueda de alternativas eficientes y limpias, 
el diseño de estrategias de eficiencia energética y re-
ducción de consumo de energía en refrigeración, y la 
consideración del criterio ambiental en la construcción 
de nuevos establecimientos de salud y en compras de 
equipos, son indispensables para el presente y futuro 
del sector de la salud y el cuidado de las personas. 

El proyecto abordó esta problemática a través de la rea-
lización de auditorías energéticas con enfoque en refri-
geración en tres establecimientos de salud de Argentina, 
China y Filipinas. Posteriormente, un hospital de cada 
país llevó a cabo un proyecto de mejora de eficiencia 
energética para reducir su consumo y demanda, de ma-
nera de demostrar los beneficios económicos, sociales 
y ambientales de trabajar en una refrigeración eficiente 
y climáticamente responsable. 

A continuación, se presenta el trabajo realizado en torno 
a proyectos demostrativos de eficiencia energética con 
foco en refrigeración en tres establecimientos de salud 
de la Argentina.

https://coolcoalition.org/climate-action-pathway-net-zero-cooling-executive-summary/
https://coolcoalition.org/climate-action-pathway-net-zero-cooling-executive-summary/
https://coolcoalition.org/climate-action-pathway-net-zero-cooling-executive-summary/
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El primer paso del proyecto fue la contratación y selección 
del equipo de consultores. Para ello,  Salud sin Daño de-
sarrolló los términos de referencia (TdR) para las auditorías, 
que luego adaptó para ofrecer un modelo de TdR a las ins-
tituciones interesadas en realizar auditorías energéticas.   

Posteriormente, se seleccionaron los hospitales que partici-
paron en el proyecto. El equipo de Salud sin Daño decidió tra-
bajar exclusivamente con hospitales públicos que tuvieran 
diferentes niveles de complejidad y diversas ubicaciones geo-
gráficas. El primero en sumarse fue el hospital pediátrico de 
alta complejidad más importante de Argentina y con el cual 
Salud sin Daño tiene una extensa colaboración: el Hospital 
Dr. J. P. Garrahan. La segunda institución seleccionada fue el 
Centro de Especialidades Médicas Ambulatorias de Rosa-
rio (CEMAR), en Santa Fe, cuyos responsables de la gestión 
energética habían trabajado previamente con Salud sin Daño.  
Dicho establecimiento funciona junto a la Maternidad Martin, que 
fue emplazada en 2006 en los últimos pisos del edificio. Final-
mente, se seleccionó al Hospital Dr. Giordano de Albardón, en 
la provincia de San Juan, para realizar la auditoría y, posterior-
mente, llevar a cabo el proyecto demostrativo. La decisión se 
basó en que el establecimiento es parte de una estrategia de 
salud pública que involucró la construcción de varios centros de 
salud con similares características edilicias, por lo que los resulta-
dos podrían extrapolarse a los mismos. 

Proyectos demostrativos 
de eficiencia energética 
con foco en refrigeración 
en establecimientos 
de salud SISTEMAS DE 

REFRIGERACIÓN
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Línea de tiempo

KICK-OFF
• Se eligió equipo de auditoría.
• Se desarrolló modelo de términos de referencia 
para realizar auditorías energéticas en refrigeración.

SELECCIÓN DE HOSPITALES
• CEMAR
• Hospital Dr. Giordano de Albardón
• Hospital Dr. J. P. Garrahan

TALLER DE LANZAMIENTO
• Se realizó en Buenos Aires el primer taller, donde 
participaron representantes de los hospitales, el 
equipo de auditoría y Salud sin Daño.

AUDITORÍAS
• Se realizaron las auditorías de eficiencia energé-
tica con foco en refrigeración.

TALLER DE PUESTA EN COMÚN
• Se realizó en la provincia de San Juan un taller 
de puesta en común para discutir resultados, lec-
ciones aprendidas y próximos pasos.

PLAN DE ACCIÓN
• Los hospitales planificaron, implementaron y  
comunicaron acciones de eficiencia energética y 
de refrigeración.

IMPLEMENTACIÓN DEL PILOTO
• En 2021 comenzó la implementación del proyecto 
piloto en el Hospital Dr. Giordano de Albardón.

DISEMINACIÓN DE RESULTADOS
• Diseminación e integración de resultados en dis-
tintas iniciativas de Salud sin Daño y la Red Global.
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En marzo de 2019, se realizó el taller de lanzamiento del proyecto en 
Buenos Aires, con la participación de los/as auditores/as, represen-
tantes de los tres hospitales seleccionados y el equipo de Salud sin 
Daño. En la reunión se explicaron los objetivos y fundamentos del 
proyecto, así como un plan de trabajo detallado. Los/as represen-
tantes de los hospitales recibieron capacitación técnica y compar-
tieron la información recopilada sobre el uso y consumo de energía.  

Las auditorías se planificaron en coordinación con los hospitales 
y su implementación comenzó en junio de 2019.  En agosto de 
ese año se presentaron los informes finales, que ofrecían infor-
mación detallada sobre tendencias de uso y consumo, tipo, nú-
mero y características de los equipos de enfriamiento, así como 
oportunidades para mejorar la eficiencia del sistema. Incluye-
ron también una lista de recomendaciones para lograr una ges-
tión de energía limpia y climáticamente inteligente, al tiempo que 
destacaban sus posibles beneficios económicos y ambientales. 

Los principales resultados de las auditorías fueron presentados en 
el taller de puesta en común que se realizó en San Juan, provin-
cia donde se implementó el piloto de demostración. Se contó con 
la participación de representantes de los tres hospitales y autori-
dades de los sectores de salud, arquitectura, ciencia y tecnología 
provinciales, además del equipo consultor y de Salud sin Daño.  

Luego de recibir los informes finales, los hospitales evaluaron las 
recomendaciones que podrían llevar a cabo tomando en consi-
deración aspectos económicos y operativos y las condiciones a 
tener en cuenta, así como los potenciales beneficios ambientales, 
económicos y de salud. Si bien algunos se vieron interrumpidos 
por la disrupción que significó la pandemia por COVID-19, mu-
chos pudieron reanudarse, con la determinación de avanzar ha-
cia una gestión de energía y refrigeración más eficiente y limpia.  

Como última etapa, a principios de 2021, con la colaboración de 
Salud sin Daño y el equipo de consultoría, comenzó la implementa-
ción del piloto en el Hospital Dr. Giordano de Albardón. El proyecto 
está actualmente en progreso, generando una reducción del con-
sumo de electricidad.  

https://saludsindanio.org/articulos/americalatina/argentina-taller-de-lanzamiento-del-proyecto-%E2%80%9Csistemas-de-refrigeraci%C3%B3n
https://saludsindanio.org/articulos/americalatina/argentina-segundo-taller-del-proyecto-%E2%80%9Csistemas-de-refrigeraci%C3%B3n-eficientes
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Características de los hospitales seleccionados

CEMAR /
Maternidad

Martin

Hospital
Dr. Giordano
de Albardón

Hospital Dr.
J. P. Garrahan

Ubicación

Complejidad

Camas

Personal

Pacientes / año

Número de servicios

Superficie cubierta (m2)

San Juan

Mediana

51

157

91686

21

4970

CABA

Alta

534

7332

601186

43

126000

Santa Fe

Mediana

42

981

185574

CEMAR: 27
Maternidad Martin: 7

19710

Auditorías

Las auditorías se llevaron a cabo entre junio y agosto de 2019. Una de las limitaciones prevalentes 
para los tres hospitales fue la falta de datos y de acceso a la información relacionada con el consu-
mo de energía y otros servicios. Otro aspecto a resaltar es la imposibilidad de discriminar qué por-
centaje del consumo energético está relacionado con refrigeración y enfriamiento. Esta dificultad se 
observó también en China y Filipinas. 

Si bien los establecimientos seleccionados son diversos en complejidad, ubicación geográfica o nú-
mero de pacientes, la confección de indicadores permite compararlos entre sí y con cualquier otro 
centro. En este sentido, se debe mencionar que si bien CEMAR atiende a más de 185000 personas 
por año, el número de camas es bajo dada su modalidad ambulatoria, por lo que los indicadores 
por cama no son representativos. 

 

Resultados

Las auditorías se basaron en el análisis de aspectos como el clima de la región, características de la 
arquitectura de los establecimientos, estudios de asoleamiento, consumo energético según fuente 
y finalidad, instalaciones de aire acondicionado y termomecánicas, y distribución de costos. Asimis-
mo, se plantearon propuestas relacionadas con el uso y consumo de electricidad y gas, gestión de 
la energía y mejoramiento de la eficiencia energética.  
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Indicadores

Consumo de energía por cama
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Perfil de uso de la energía
En relación al perfil de uso de energía, la electricidad se utiliza para 
iluminación, confort térmico (refrigeración y calefacción) y funcio-
namiento del equipamiento del hospital. El consumo eléctrico es 
máximo durante el verano en los tres establecimientos.

Por otro lado, el gas natural se utiliza principalmente para calefac-
ción, calentamiento de agua, uso de estufas y preparación de co-
midas. En el Hospital Dr. J. P. Garrahan el gas también es usado en 
algunos equipos de refrigeración, por lo que su consumo aumenta 
en verano así como en invierno. 

Finalmente, el combustible diesel se utiliza en forma infrecuente, sola-
mente en caso de interrupción de suministro de energía o ante la ne-
cesidad de realizar mantenimiento o reparación de algunos equipos.

Instalaciones de aire acondicionado y termomecánicas
En las auditorías se determinó que algunos de los equipos de refri-
geración son obsoletos e ineficientes. Muchas de las unidades de 
aire acondicionado pertenecen a la categoría C y D en la clasifica-
ción de eficiencia energética, lo que significa que su potencial de 
refrigeración y calefacción es bajo. Por otro lado, dada su baja ca-
lidad, muchos han tenido que ser reemplazados a los pocos años 
de uso. Finalmente, en relación a los gases refrigerantes, muchas 
unidades todavía usan R22, una sustancia en desuso por su alto 
potencial de calentamiento global.

En relación a la estructura de los edificios, se observó que los ma-
teriales de las paredes, cerramientos y techos no cuentan con el 
aislamiento térmico suficiente, y su eficiencia se encuentra por de-
bajo de los estándares recomendados. 

Con respecto al diseño de hospitales, se detectaron algunas ca-
racterísticas que disminuyen su eficiencia energética. Entre ellas, 
se destacan: 

•   Claraboyas en el Hospital Dr. J. Giordano: más del 6 % de la 
superficie del techo está compuesta por claraboyas. Estas 
permiten el ingreso de radiación solar, lo que causa un au-
mento de la temperatura interior hasta llegar a un sobreca-
lentamiento y resplandor que causa gran disconfort. 
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•   Fachada norte del CEMAR: la fachada del lado norte del edificio es 
una gran pared vidriada que aumenta la demanda de energía para 
climatización. 

•   Entrepiso técnico del Hospital Dr. J. P. Garrahan: se trata del núcleo 
operativo del hospital, que aloja todo el sistema de transporte hori-
zontal de elementos a cualquier punto del edificio y permite sinteti-
zar al máximo los desplazamientos. Tiene una alta pérdida de calor 
porque es abierto y cuenta con una superficie de casi 33000 m2 (no 
cuenta con la protección adecuada).                                         

Claraboyas en el Hospital 
Dr. Giordano de Albardón

Fachada norte del CEMAR, Rosario

Crédito: SurSolar, empresa consultora del 
proyecto KCEP-Salud sin Daño en Argentina.                        
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Recomendaciones generales
1. Renovar y mejorar la estructura de los cerramientos; mejorar 

el aislamiento de las paredes y el techo; reemplazar la car-
pintería que esté dañada o no sea eficiente.

2. Reemplazar las unidades de refrigeración o enfriamiento que 
tienen baja eficiencia energética por equipos más eficientes, 
evitando aquellos que utilizan refrigerantes de alto potencial 
de calentamiento global o alto potencial de agotamiento de 
la capa de ozono.

3. Inspeccionar y reparar las cañerías para disminuir la pérdida 
en la capacidad de refrigeración del sistema.

4. Implementar o aumentar el uso de energías renovables. 
Por su ubicación, los tres hospitales seleccionados tienen 
un gran potencial de generación de energía solar térmica y 
energía solar fotovoltaica. 

5. Monitorear y analizar el consumo de energía del estableci-
miento mediante el acceso a las facturas de electricidad y 
gas natural.

6. Crear la figura de Gestor/a de Energía para monitorear el 
consumo; diseñar estrategias de ahorro; coordinar manteni-
miento preventivo y correctivo; establecer metas y supervi-
sar la gestión en forma integral.

Acciones

Luego de realizar las auditorías, los hospitales implementaron di-
versas acciones con el objetivo de alcanzar una refrigeración más 
eficiente y, en general, una mayor eficiencia energética.



Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina142

CEMAR Dr. Giordano de Albardón Dr. J. P. Garrahan

Reemplazo de unidades de 
iluminación por LED.

Incorporación de criterios 
ambientales a edificios 

nuevos, como colectores 
solares de agua y unidades 

de captación de agua de 
lluvia en centros de baja 

complejidad.

Introducción de criterios de 
eficiencia energética en el 

sector de compras, con 
priorización de equipos con 

sistema “inverter”.

Implementación de un 
sistema de monitoreo digital. 

Actualmente, se está 
utilizando para control de 

temperatura de heladeras y 
se proyecta ampliarlo a 

consumo de electricidad, gas 
natural y agua. 

Instalación de films en la 
fachada norte del hospital. 
Hasta el momento, se han 

colocado en el quinto y sexto 
piso, pero se están evaluan-

do alternativas para la 
solución más adecuada.

Reemplazo de unidades de 
iluminación por LED.

Planificación de la creación 
de una Comisión de Energía.

Diseño y planificación de 
una campaña de concientiza-
ción sobre eficiencia energé-
tica y refrigeración, y prácti-
cas de consumo de energía.

Inicio de planes de adecua-
ción en el entrepiso técnico, 

para evitar la pérdida de 
temperatura. Alto costo.

Reemplazo de unidades de 
iluminación por LED.

Suspensión de la compra de 
unidades de A/C tipo split y 

reemplazo de equipos 
obsoletos por otros más 

eficientes.

PILOTO

Instalación de energía solar 
fotovoltaica.

Mejoramiento de claraboyas 
vía instalación de films 
reflectivos y protección 

vegetal. 

Implementación del piloto en el Hospital 
Dr. Giordano de Albardón

La segunda fase del proyecto consistió en el desarrollo de acciones de 
mayor inversión que mejoren la eficiencia energética del hospital y cuyo 
impacto inspire a otros establecimientos a impulsar sus propias iniciativas. 
En ese sentido, como resultado de la auditoría llevada a cabo en la institu-
ción, las estrategias diseñadas se basaron en dos objetivos: la instalación 
de energía solar fotovoltaica y la mejora de las claraboyas. 

SE ESTIMA QUE CON 
LA COMBINACIÓN 

DE ESTAS ACCIONES , 
SE LOGRARÁ UN 10% 

DE AHORRO EN 
EL CONSUMO 

ENERGÉTICO DEL 
HOSPITAL.
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Energía renovable
La provincia de San Juan es una región que recibe gran radia-
ción solar, alcanzando los 7 kWh/día. Por esta razón, se instalaron 
paneles fotovoltaicos para la generación in-situ de electricidad, 
con un impacto directo en la reducción del consumo de energía 
y emisiones de GEI. 

Se instalaron dos generadores fotovoltaicos en el techo del esta-
blecimiento con una potencia de 10 kWh. La máxima producción 
de energía se obtiene con mayor radiación solar, por lo que la ge-
neración es máxima en verano, justamente cuando la demanda 
de electricidad para refrigeración es más intensa. 

El sistema cuenta con un monitoreo remoto digital que permite 
conocer la producción de energía en vivo (acumulada del mes y 
del año), así como las emisiones de CO2 equivalentes evitadas.

Claraboyas
Las claraboyas son un problema significativo para el Hospital Dr. 
Giordano de Albardón. Sin embargo, representan una preocupa-
ción todavía mayor cuando se considera que este tipo de diseño 
arquitectónico es similar a los otros establecimientos construidos 
como parte de la estrategia de salud pública provincial. De esta 
manera, los resultados de la auditoría permiten modificar los di-
seños de futuros centros de salud, mientras que el éxito de las 
mejoras en las lucarnas podría multiplicarse al replicar las inter-
venciones en el resto de los edificios. 

Como propuestas, se analizaron la colocación de films reflectivos, 
la protección vegetal y la instalación de lamas metálicas. Luego 
de evaluar aspectos de costo-eficiencia e impacto visual interior 
y exterior, la recomendación formal fue el desarrollo de las prime-
ras dos opciones. 

Para tal fin, se eligieron films reflectivos que limitan el ingreso de 
radiación solar. La protección vegetal se realizará con plantas ca-
ducifolias que reducen la entrada de radiación solar en verano/
primavera, y permiten su paso en los meses de otoño/invierno, 
cuando su ingreso es beneficioso para la climatización. 
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Comentarios finales

Actualmente, el piloto en el Hospital Dr Giordano de Albardón está en proceso. Los paneles fotovol-
taicos se instalaron en marzo de 2021 y están operando normalmente. Los films reflectivos están en 
proceso de compra y la Dirección de Espacios Verdes está a cargo de la selección de las plantas 
más adecuadas para la protección vegetal. 
 
Si bien muchos de los planes diseñados en 2019 luego de las auditorías no han podido ser comple-
tados como consecuencia de la pandemia por SARS-CoV-2, estos han sido retomados en 2021. Se 
espera que los resultados reflejen el esfuerzo que han hecho las instituciones al realizar las audito-
rías y abordar la temática de refrigeración eficiente, inspirando al resto de los actores del sector a 
avanzar en la misma dirección. 

El reporte final17 ofrece información integral sobre el proyecto, así como el estudio de caso del 
Hospital Dr. J. Giordano de Albardón (Argentina)*. Los pilotos desarrollados en China y Filipinas 
se detallan en los estudios de casos del  Hospital Huilongguan de Beijing (China) y el Hospital St. 
Paul de Iloilo (Filipinas)*. Finalmente, Salud sin Daño y el equipo de auditoría diseñaron una lista 
de verificación para que los establecimientos puedan evaluar su trabajo en eficiencia energética y 
refrigeración, y detectar áreas en las que se podría mejorar. 

* Tanto el piloto en Argentina como en Filipinas permanecen en desarrollo, por lo que se actualizarán los 

estudios de casos a medida que avance el proyecto.

Hospital Dr. Giordano de Albardón
Crédito: SurSolar.

17. Disponible en inglés. La versión en español se encuentra en desarrollo.

https://noharm-global.org/documents/energy-efficiency-and-cooling-audits-health-care-facilities-argentina-china-and




En esta sección, les invitamos a descubrir historias de 
profesionales que dejaron huella —tanto a nivel institucional 
o de sistema— y que, gracias a su capacidad, compromiso 

y persistencia, se convirtieron en referentes del trabajo 
ambiental en sus comunidades. Historias de personas que 
dan todo para que nuestros hospitales (y nuestro planeta) 

sean cada vez más saludables.

HISTORIAS DE LIDERAZGO
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Presentación
 
Mónica Lisett Castaño Tovar era apenas una niña cuando vio con sus pro-
pios ojos como una explotación minera contaminaba los ríos de su tierra. 
Consciente del rápido deterioro ambiental que tenía lugar a su alrededor, 
superó todos los obstáculos que la vida le puso enfrente y no paró hasta 
convertirse en la actual coordinadora de Gestión Ambiental y Saneamien-
to de la Fundación Valle del Lili (Colombia), donde logró implementar un 
verdadero cambio cultural.

Cuando trata de desentrañar el origen de su interés por las problemáticas 
ambientales, lo primero que se le viene a la mente a María Véronica Torres 
Cerino es un programa mexicano de TV que se llamaba Odisea Burbujas 
donde el villano era el “Ecoloco”, un ser malvado que viajaba en el tiempo 
con el único fin de contaminar el planeta. Hoy, Verónica es la jefa de To-
xicología y Medio Ambiente del Hospital Universitario Austral (Argentina).

Pero Verónica no está sola en su lucha contra los “males ambientales”: 
aunque las separan más de dos mil kilómetros, ella y María Marta Cozza-
rín, jefa de Farmacia y principal referente ambiental del Hospital Regional 
Ushuaia Gobernador Ernesto Campos (Argentina), han establecido un vín-
culo indestructible, una amistad “verde y saludable” que se construyó a 
partir del trabajo en red y que les brinda bienestar tanto a ellas como a 
sus instituciones. 

Jorge Darío Duque le tenía miedo a los hospitales. Actual gestor ambiental 
del Hospital San Rafael de Pasto (Colombia), supo dejar atrás sus temores y 
hoy pasa horas enteras en una institución psiquiátrica (según él verdaderas 
“Cenicientas”, que cargan con una fuerte estigmatización en el ámbito de 
la salud y en la sociedad en general), tratando de atenuar el impacto que la 
pandemia ha tenido en los proyectos ambientales del hospital.
 
En eso estaba también Diana Tobón Carmona, quien falleció a mediados 
de 2021. Otorrinolaringóloga de profesión y apasionada por los temas 
ambientales, Diana se volvió también experta en arquitectura, ingeniería, 
economía y administración a lo largo de una década de incansable trabajo 
en el Edificio Vida Centro Profesional. Aquí incluimos, entonces, un humil-
de homenaje a una verdadera líder, una persona que deja una huella en 
el sector de la salud ambiental de la ciudad de Cali (Colombia) y de la Red 
Global de Hospitales Verdes y Saludables.

HISTORIAS DE 
LIDERAZGO
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La niña que tomó conciencia, 
la mujer que entró en acción

De niña, Mónica Lisett Castaño Tovar vio con 
sus propios ojos cómo una explotación minera 
de bauxita contaminaba los ríos de Jamundí, en 
Colombia. Tomar conciencia del deterioro am-
biental y vivenciarlo día a día la marcó profunda-
mente. A los 13, empezó a decorar su cuarto con 
residuos y materiales en desuso. Empapeló sus 
paredes con láminas y fotos de revistas sobre 
la naturaleza y colgó del techo botellas de plás-
tico. Su madre y sus amigas pensaban que es-
taba loca. Y quizás lo estaba: loca por proteger 
el ambiente, por cuidar un planeta que se de-
gradaba a pasos agigantados. A los 16, cuando 
aún era una adolescente, quedó embarazada. 
Con la desaprobación familiar sobre sus espal-
das, Mónica pensó que sus sueños se trunca-

ban, que sólo podría dedicarse a ser madre. Fue 
un momento muy duro. Empezó a trabajar con 
un carro de “hot dogs” y tuvo que dejar el co-
legio de monjas al que asistía en Santiago de 
Cali, pero nunca dio el brazo a torcer: se pasó a 
otra escuela, terminó sus estudios con el mejor 
promedio de su clase y convenció a todos (a sí 
misma y, sobre todo, a su padre) que podía ha-
cer lo que ella se propusiera. ¿Cuál era su meta? 
Luchar contra el deterioro ambiental, claro. 

En 2005, ya graduada con honores de Adminis-
tradora del Medio Ambiente y los Recursos Na-
turales, Mónica entró a trabajar a la Fundación 
Valle del Lili, un hospital de alta complejidad 
que tiene más de 100.000 m2 construidos y que 

Mónica Lisett Castaño 
Tovar, coordinadora de 
Gestión Ambiental y
Saneamiento de la 
Fundación Valle del Lili 
(Colombia), cuenta detalles 
sobre su rica experiencia 
en compras sostenibles. 

Mónica Lisett Castaño Tovar

https://valledellili.org/
https://valledellili.org/
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en la actualidad supera las 500 camas disponibles y atiende unos 
90.000 pacientes anuales. De entrada, Castaño Tovar supo que 
aquello no sería fácil. Además de certificar el Sistema de Gestión 
Ambiental (Norma ISO 14001) y resolver diversos problemas que 
arrastraba la institución, debía enfrentar un obstáculo extra: tenía 
24 años y era la única mujer en un ambiente lleno de hombres. 
“Entré a un equipo de puros ingenieros, todos hombres… ¿Por 
qué una mujer tenía que venir a darles lineamientos a ellos? Pa-
rece increíble, pero realmente uno de los grandes retos que he 
tenido es lidiar contra las ideas machistas”, admite Mónica.

“Otro punto complejo fue que éramos la primera institución de sa-
lud del país que íbamos a obtener la certificación ambiental, en-
tonces yo no tenía a quién preguntarle. Estaba sola en el mundo 
en ese entonces”, recuerda Mónica, coordinadora de Gestión Am-
biental y Saneamiento del hospital. “Fue muy difícil abrir caminos 
en una selva espesa de conocimientos y de gestión porque no 
tenía pares que me entendieran, que hablaran el mismo idioma”, 
agrega. Se sentía sola y estaba llena de miedo e incertidumbre. 

Pese a todas las dificultades y los temores, no se echó atrás. De 
a poco, fue acumulando logros y generando impactos positivos 
con sus acciones. Determinada a solucionar los problemas de 
raíz, analizó los distintos procesos del hospital con el objetivo de 
identificar y reemplazar las sustancias que originaban contami-
nación, de manera de alcanzar una producción más limpia. Así, 
empezó a trabajar codo a codo con los encargados de Compras 
de la institución, a quienes debía convencer de la necesidad de 
dichos cambios, sobre todo cuando eso implicaba mayores cos-
tos para el hospital. No fue una tarea fácil. Requerir la sustitución 
de ciertos productos por otros menos contaminantes a veces 
también le trajo problemas puertas afuera de la Fundación. “Mu-
chos proveedores me odian”, dice Mónica, un poco en broma 
y un poco -bastante- en serio. Y explica que mientras algunos 
fabricantes entienden que se encuentran frente a una verdadera 
potencialidad que puede hacerlos crecer, otros son resistentes al 
cambio y lo ven como una “gran amenaza”.

“Me han dicho loca mil veces, terca…”, confiesa Castaño Tovar. Sin 
embargo, gracias a su empuje y a su poder de convencimiento, 
fue cambiando mentalidades y solucionando muchos de los pro-
blemas ambientales que tenía el hospital: eliminaron el uso de 
cloro y mercurio, redujeron el consumo de agua y consiguieron 
un nuevo producto para el proceso de limpieza y desinfección en 

GRACIAS A UN 
PRODUCTO ESPECÍFICO 

DESARROLLADO PARA EL 
PROCESO DE LAVADO Y 

DESINFECCIÓN EFICIENTE 
DE LA ROPA CONTAMINADA 
CON COVID-19,  EL HOSPITAL 

AHORRA 3.000 M3 
DE AGUA AL MES
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Lavandería, cambiaron el combustible de la caldera, renovaron la 
tecnología de los gases refrigerantes de los equipos de climatiza-
ción e implementaron iluminación LED en todo el hospital, entre 
otros logros.

La clave: compras sostenibles
Las compras sostenibles se convirtieron en el eje de su gestión. 
En 2012, basándose en criterios propios, crearon el Programa 
CoEco (por las iniciales de Compras Ecológicas). Más tarde, pro-
fundizaron y reforzaron la iniciativa gracias al trabajo con Salud 
sin Daño y al impulso del proyecto Compras sostenibles en salud 
(SHiPP, por sus siglas en inglés). “Uno de los grandes beneficios 
es que se ha logrado centralizar todo en Compras y que eso se 
vincule con la gestión ambiental. Hemos establecido herramien-
tas de evaluación que garantizan que absolutamente todo lo que 
se compra en la Fundación pasa por la verificación ambiental ob-
jetiva, precisa y clara”, explica Mónica. 

Si va a entrar un nuevo insumo o equipamiento al hospital, se 
analiza su composición, su ciclo de vida “desde la cuna hasta la 
tumba”, su país de procedencia (se priorizan productos locales 
que tienen menor huella de carbono por transporte), si es dese- 
chable o reutilizable y todos aquellos aspectos que permitan rea-
lizar una adecuada caracterización ambiental de las compras de 
la Fundación. “El objetivo final de todo esto es el consumo sos-
tenible, el consumo responsable”, sentencia la coordinadora de 
Gestión Ambiental y Saneamiento de la institución.  

Las compras sostenibles resultaron claves durante la actual pan-
demia. “Si no hubiésemos tenido el programa CoEco, el pano-
rama hubiese sido otro. Nos ha permitido tomar decisiones muy 
inteligentes con beneficios significativos”, resume Castaño Tovar. 
Una de esas decisiones fue la compra de 18.000 batas reutili-
zables para atención de pacientes con COVID-19, lo que evitó 
el uso de 1.200 batas desechables por día y generó un ahorro 
mensual de más de 300 millones de pesos colombianos18. Para-
lelamente, tuvieron que cambiar la fórmula para lograr un lavado 
más eficiente y optimizar tiempos en el sector de Lavandería. De 
esta manera, garantizaron la provisión de elementos de protec-
ción personal pero siempre en armonía con el ambiente, evitando 
los desechables.

“Casi todo en la gestión 

ambiental de un hospital 

radica en el consumo 

responsable. Todo 

nace en lo que estás 

comprando”.

Mónica Lisett Castaño Tovar, 

coordinadora de Gestión 

Ambiental y Saneamiento

18. Unos USD 80.000 mensuales, según tasa de cambio del 3 de mayo de 2021.
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“Haber tenido el programa CoEco también ga-
rantizó que no retrocediéramos en la gestión 
ambiental frente al uso de desinfectantes. Hay 
hospitales que volvieron al cloro; nosotros no. 
Nos mantuvimos firmes y claros: somos un hos-
pital libre de cloro”, enfatiza Mónica.

El compromiso ambiental de los 
“ciudadanos Lili”
Cuando se le consulta acerca del mayor logro 
que ha conseguido a lo largo de sus 16 años de 
trabajo en la Fundación, Mónica no tiene dudas: 
el cambio cultural. “La mayor alegría que siento, 
no como la coordinadora ambiental del hospital 
sino como ser humano, es el legado que creo 
que dejé. En la mente y en el corazón de los seis 
mil ciudadanos Lili19 reposa la necesidad de ser 
un ciudadano con un consumo sostenible. He-
mos logrado sembrar esa semilla del amor hacia 
el cuidado ambiental. Por convicción, por sen-
sibilización, tenemos el compromiso de consu-
mir responsablemente”, dice Castaño Tovar, con 
plena satisfacción. “Ya es una cuestión cultural 
de los ciudadanos Lili”, agrega.

Dentro de las instalaciones de la Fundación Va-
lle del Lili, hasta las celebraciones deben ser 
sostenibles. Y es el propio personal del hospital 
el que suele dar aviso cuando se enfrentan a 
un posible desvío. “Una cosa es comprar y otra 
consumir. No todos los ciudadanos Lili tienen 
decisión de compra, pero sí tienen decisión de 
consumo”, explica Mónica.

¿Cómo logró llevar a cabo ese cambio cultural? 
Para Castaño Tovar, la clave ha sido la inspira-
ción del personal a partir de una completa infor-
mación acerca de los fundamentos que sostie-
nen las distintas iniciativas ambientales que se 
llevan a cabo en la Fundación. “Hemos logrado 
inspirar desde el para qué, mediante una sensi-

19. Así denominan internamente a los trabajadores de la Fundación.

LA FUNDACIÓN VALLE DEL LIL I  CUENTA 
CON 135 VISORES AMBIENTALES ACTIVOS , 
UN GRUPO FORMADO POR PERSONAS DE 

DISTINTAS ÁREAS DEL HOSPITAL QUE 
VIGILAN Y ESTÁN ATENTOS A CUALQUIER 

NECESIDAD O DESVÍO AMBIENTAL.

bilización ambiental y una toma de conciencia. 
Siempre mostramos la relación causa-efecto 
que tienen las conductas humanas en relación 
al deterioro ambiental”, asegura.

A pesar de los logros, aún quedan aspectos im-
portantes por resolver: fortalecer el trabajo con 
los proveedores (“para que no nos vean como 
una amenaza sino como una oportunidad de 
crecer”), tener más apoyo para transmitir los li-
neamientos de Salud sin Daño y PNUD a la di-
rectiva y articular la planeación estratégica del 
hospital con los Objetivos de Desarrollo Soste-
nible (ODS), algo en lo que ya vienen trabajando. 
“La gestión ambiental no es para que esté ahí 
en un sótano, tratando de arreglar un poquito 
la casa. Hay que posicionarla, apalancarla, darle 
más fuerza”, sostiene Mónica.
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De Ushuaia a Buenos Aires, 
una amistad verde y saludable

Las separan 2.373 kilómetros, pero eso es sólo 
un dato, una cifra, un número que no representa 
la realidad o que apenas muestra un frío aspecto 
de la misma. María Marta Cozzarín, jefa de Far-
macia y principal referente ambiental del Hospital 
Regional Ushuaia Gobernador Ernesto Campos, 
y María Verónica Torres Cerino, jefa de Toxicolo-
gía y Medio Ambiente del Hospital Universitario 
Austral de Buenos Aires, trabajan codo a codo 
(“zoom a zoom” o “whatsapp a whatsapp”, po-
dríamos decir también en estos tiempos), desa-
fiando las distancias y los contextos geográficos 
tan disímiles que marcan sus vidas cotidianas. Se 
conocieron en San Pablo, durante una actividad 
organizada por Salud sin Daño, y de ahí en más 
el vínculo creció tanto que excedió lo meramen-

te profesional para convertirse en una entraña-
ble amistad. “Juan y Pinchame”, bromea Veróni-
ca, haciendo referencia a ese dúo utilizado por 
el imaginario popular para todo tipo de frases y 
ocurrencias. “Congeniamos muy bien con Vero, 
tenemos la misma dinamita”, sintetiza -también 
ocurrente- María Marta.

El accidente nuclear de Chernobyl en abril de 
1986, el incendio de la química Sandoz en Suiza 
en noviembre de ese mismo año y el desastre 
ecológico del buque petrolero Exxon Valdez en 
Alaska en marzo de 1989 marcaron la infancia de 
Verónica Torres. Sin embargo, lo primero que re-
cuerda cuando trata de desentrañar el origen de 
su interés por las problemáticas ambientales es 

A pesar de los más de dos 
mil kilómetros que las 
separan, María Marta Cozza-
rín (Hospital Regional Ushuaia 
Gobernador Ernesto Campos) 
y María Verónica Torres 
Cerino (Hospital Universitario 
Austral) trabajan a la par y se 
ayudan mutuamente. La im-
portancia de las vinculaciones 
y el trabajo en red.

Verónica y María Marta, juntas.
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algo bien diferente y bastante más terrenal: un programa de TV 
para niños y niñas. La propia Verónica lo rememora entre risas: “Mi 
hermana, mi vecina y yo volvíamos corriendo del colegio y veíamos 
un programa mexicano que se llamaba Odisea Burbujas. Ahí, el vi-
llano era el Ecoloco que viajaba en el tiempo con sus sprays para 
contaminar a través de la historia. Eso nos marcó”. Años después, 
luego de recibirse de médica en la Universidad de Buenos Aires, 
Torres se volcó a estudiar Toxicología con la idea de ir metiéndose 
en temas ambientales. Paralelamente, se desempeñaba como pe-
diatra en la residencia del Hospital Austral, donde empezó a sentir 
que llegaba tarde a la hora de solucionar algunas problemáticas. 
“Por ahí nos matábamos en dar una terapéutica sintomática y no 
nos fijábamos cómo mejorar el aire que respiraban”, grafica.  

Algo similar le sucedió a Cozzarín, quien empezó a interesarse por 
lo ambiental cuando estudiaba Farmacia en la Universidad de La 
Plata y tuvo que cursar la materia de Higiene y Salud Pública. “Ahí 
se veían todas las enfermedades transmisibles y los problemas 
que se podían llegar a tener en salud pública; cómo se contamina-
ban las aguas, cuáles eran los impactos en la salud”, cuenta María 
Marta, quien trabajó en un hospital y luego en un importante labo-
ratorio de La Plata hasta que se fue a Ushuaia por amor. “Acá me di 
cuenta que no era el amor de mi vida, pero me enamoré del lugar”, 
confiesa ella, quien decidió quedarse y apostar por vivir en la pro-
vincia más austral de la Argentina.

En contextos -geográficos e institucionales- muy diferentes pero 
siempre con intereses comunes y con la misma determinación, Ve-
rónica y María Marta tomaron las riendas de la gestión ambiental de 
sus hospitales. Torres Cerino arrancó en 2006 armando un Plan de 
Catástrofes, algo que el Hospital Austral no tenía. “Arranqué sola, 
después medio se fue armando esto y pasé a ser la loca ecologis-
ta del hospital. No es que todo me venía mal, pero más o menos”, 
recuerda -siempre entre risas- la actual jefa de Toxicología y Medio 
Ambiente. Inspirada por su colega Mirta Borrás,20 Torres Cerino 
eliminó el uso del mercurio en su institución y se dedicó de lleno al 
reemplazo de otras sustancias químicas nocivas para la salud y el 
ambiente. “Con Mirta, que éramos compañeras y amigas, nos con-
tábamos: ‘Quiero sacar el orto-ftalaldehído, ¿cómo lo hago?, ¿vos 
cómo hiciste?’ Y así empezamos a trabajar”, explica.

20. Gracias a la gestión de Mirta Borrás, el Hospital General de Agudos Dr. Juan A. Fernández de Buenos 
Aires fue el primero que logró eliminar el uso de dispositivos con mercurio añadido en Argentina.

“El objetivo es trabajar 

en red. Tenés que en-

contrar aliados y empe-

zar a pedir y dar ayuda”.

María Verónica Torres 

Cerino, jefa de Toxicología y 

Medio Ambiente del Hospital 

Austral
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María Marta Cozzarín entró a trabajar como jefa 
de Farmacia y Esterilización del Hospital Regio-
nal Ushuaia en diciembre de 2009. Allí, luego de 
algunos contactos con Antonella Risso,21 empe-
zó a interiorizarse acerca de los residuos que se 
generaban en su área y de las diferentes proble-
máticas ambientales que acarreaba la institución. 
“Me daba cuenta que se estaba incinerando mu-
cho y que eso me lo estaba ‘fumando’ yo, que 
eso que estaba tirando iba al canal, que esa mis-
ma agua es la de los peces y que cuando yo voy 
a tal o cual lugar me compro el salmón o la tru-
cha... Cuando una toma noción que la actividad 
que una hace tiene un impacto, una puede elegir 
si ese impacto va a generar algo en la salud o 
no. Ahí es donde te hace el click”, explica María 
Marta. De a poco, entonces, se fue metiendo en 
la gestión ambiental de los residuos y a mirar su 
profesión desde otro lugar. Los resultados no tar-
daron en llegar, logrando rápidamente reduccio-
nes del volumen de residuos del orden del 20%. 
En diciembre de 2015, Cozzarín asumió la Direc-
ción General del hospital y en 2016 la institución 
se sumó formalmente a Salud sin Daño.

21. Licenciada en Gerenciamiento Ambiental, ex responsable técnica de proyectos de Salud sin Daño para 
América Latina y actual gerenta técnica internacional para cambio climático e investigación de Salud sin Daño. 
Entre 2009 y 2011, se desempeñó como consultora especialista de la Secretaría de Ambiente y Desarrollo 
Sustentable de Argentina - Unidad de Investigación y Desarrollo Ambiental - Salvaguarda Ambiental del 
proyecto Funciones Esenciales y Programas de Salud Pública (FESP) del Ministerio de Salud de la Nación.

“Vas haciendo fuerza en conjunto; 

si no estás vos sola haciendo fuerzas 

y esos cambios se hacen mucho 

más lentamente”. 

María Marta Cozzarín, jefa de Farmacia y refe-

rente ambiental del Hospital Regional Ushuaia 

Torres Cerino y Cozzarín se conocieron en 2017, 
durante la Segunda Reunión Regional de Hospi-
tales Verdes y Saludables que se realizó en San 
Pablo, Brasil. Para María Marta, aquello marcó un 
antes y un después: “De San Pablo yo me vine 
con la cabeza rota. Esta es una de las cosas fun-
damentales que tiene la Red Global: poder ver 
qué tiene el otro, qué hizo y cómo lo podés adap-
tar rápidamente para lograr resultados en otro lu-
gar”. En la misma línea que su colega y amiga, 
Verónica destaca la importancia de trabajar en 
red más allá de los espacios formales que gene-
ra Salud sin Daño como organización. “A partir de 
2019, con María Marta nos empezamos a plan-
tear espacios para discutir semanalmente cómo 
seguir. Nos pusimos a trabajar metas comunes, 
escollos comunes y también escollos personales 
de cada una y tratar de ayudarnos a solucionar-
los”, cuenta Torres Cerino.

La pandemia: crisis y oportunidad
El gran desafío que implicó la actual pandemia 
reforzó aún más la comunicación entre ambas, 
conformando un “frente común” contra los pro-
blemas y desafíos que trajo la COVID-19 al inte-
rior de los establecimientos de salud. “Nos co-
nectábamos todos los martes a las cuatro de la 
tarde para charlar qué habíamos hecho, que no 
habíamos hecho, qué es lo que podíamos hacer”, 
explica Cozzarín. Juntas, en el marco del proyec-
to de Compras sostenibles en salud (SHiPP, por 
sus siglas en inglés), armaron una serie de fichas 
sobre alternativas de manejo, normativas y crite-
rios ambientales para distintos productos utiliza-
dos en el sector de la salud (látex, PVC, desin-
fectantes de alto nivel, desinfectantes de pisos, 
antisépticos, etc). “Fue una experiencia brillante, 
nos re enganchamos; trabajábamos día de por 

https://saludsindanio.org/americalatina/temas/compras-sostenibles-en-salud
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medio, dos o tres horas por día. Hoy tenemos 
una amistad tremenda”, asegura María Marta, con 
indisimulable entusiasmo.

“La pandemia trajo desafíos y oportunidades. Nos 
hizo pensar y eso es un terreno súper ganado, 
pero nos hizo perder algunas pequeñas batallas, 
sobre todo en descartables”, reconoce Verónica. 
Y explica que la emergencia sanitaria generó re-
tos vinculados al sobreuso de algunos productos 
(aumento de residuos) y al ingreso de materias 
primas, lo que requirió mucho análisis de costos y 
de gestión de los insumos para poder mantener 
ciertos estándares de calidad. Según Torres Ce-
rino, esos desafíos se pudieron sortear -en parte- 
gracias a un creciente “cambio de mentalidad” al 
interior del hospital y a que algunos proveedores 
dieron un paso al frente. “Para la gente ya no es 
lo mismo decir ‘estamos cambiando por este pro-
veedor porque no tenemos otro’ y eso para mí es 
un terreno ganado. Eso nos abrió el lugar para al-
gunas negociaciones con laboratorios”, asegura. 

Con o sin pandemia, el futuro se presenta repleto 
de cuentas pendientes y nuevos desafíos. Coz-
zarín apuesta a profundizar el trabajo en compras 
sostenibles (“le guste a quien le guste, es lo que 
sostiene el resto de las cosas”). Torres Cerino as-
pira -entre otros aspectos- a seguir mejorando la 
gestión de residuos y a disminuir el uso de los ga-
ses anestésicos. A nivel macro, sueña en grande: 
titular de una cátedra de Toxicología, desea que 
todas las carreras universitarias algún día tengan 
formación en temas ambientales. “Son importan-
tes los estratos de toma de decisiones. Que no 
haya una visión ambiental o de gestión diferente 
en esos estratos hacen que eso sea una dificul-
tad”, asegura María Marta. “El cambio está, pero 
no vamos al ritmo que necesitamos”, advierte Ve-
rónica. Contra el tiempo, la distancia y los “eco-
locos” de siempre, ellas siguen adelante. Desde 
Ushuaia a Buenos Aires, con “la misma dinamita”, 
con la fuerza inigualable de su gran amistad. Una 
amistad verde y saludable.

ROMPIENDO TECHOS DE CRISTAL (ATENCIÓN, 
MUJERES TRABAJANDO)

TANTO TORRES CERINO COMO COZZARÍN 
TUVIERON QUE ENFRENTAR ESCOLLOS 

Y DIF ICULTADES POR EL HECHO DE SER 
MUJERES. “AL PRINCIPIO,  SER JOVEN Y 

MUJER IMPLICÓ UNA DIFICULTAD TREMENDA; 
SIEMPRE FUE UN OBSTÁCULO Y UN ENORME 

IMPEDIMENTO” ,  DICE VERÓNICA ,  QUIEN 
RECONOCE QUE LA SITUACIÓN FUE 

MEJORANDO CON EL TIEMPO AUNQUE 
AÚN QUEDA MUCHO POR HACER. “YO TUVE 
QUE ROMPER EL TECHO DE CRISTAL. FUI LA 
PRIMERA DIRECTORA NO MÉDICA Y MUJER” , 
REMARCA MARÍA MARTA, QUIEN ENUMERA 

ALGUNAS CUALIDADES QUE -A SU JUICIO- LE 
PERMITIERON DERRIBAR BARRERAS Y ESTAR 

AL FRENTE DEL HOSPITAL REGIONAL US-
HUAIA: ESTUDIO,  ESFUERZO,  CAPACIDAD DE 

GESTIÓN, ESCUCHA ACTIVA Y EMPATÍA. 
“LO CUAL NO SIGNIFICA QUE DURANTE 

LOS CUATRO AÑOS QUE ESTUVE ,  CON LOS 
BUENOS RESULTADOS ,  IGUAL ESTABA DANDO 

EXAMEN TODOS LOS DÍAS. ESTÁS 
CONTINUAMENTE DEMOSTRANDO POR 
QUÉ ESTÁS EN ESE LUGAR” ,  ACLARA.
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El hombre que les tenía miedo 
a los hospitales

“Lo que te da terror te define mejor. No te asustes, 
no sirve, no te escapés, volvé. Volvé, tocá, miralo 
dulcemente esta vez. Que hay tanto de él en vos, 
pero hay más de vos en él”. La frase de Gabo Fe-
rro, cantautor argentino fallecido en 2020, podría 
caberle perfectamente a Jorge Darío Duque. Ac-
tual gestor ambiental del Hospital San Rafael de 
Pasto, Duque jamás hubiese imaginado que des-
empeñaría un rol clave y que pasaría horas en-
teras en un establecimiento de salud: siempre le 
tuvo miedo a los hospitales. Hoy, aquellos temo-
res han quedado atrás y su vida está íntimamen-
te ligada a un hospital; es más, a una institución 
psiquiátrica, según él verdaderas “Cenicientas” 
que cargan con una fuerte estigmatización en 
el ámbito de la salud y en la sociedad en gene-

ral. “Siempre tuve el bichito ambiental en mi ser, 
pero llegar al hospital no me lo imaginé nunca y 
desarrollarme en un tema ambiental hospitalario, 
menos. Eso lo conocí directamente por Salud sin 
Daño y acá estoy”, dice Jorge.

Duque arrancó su trayectoria profesional como 
ingeniero en producción acuícola. A partir de una 
pasantía que hizo en Brasil, empezó a profundizar 
sus conocimientos sobre procesos de tratamien-
to de aguas y a vincularse con temas relaciona-
dos a servicios públicos. El interés por los proble-
mas ambientales hace tiempo que rondaba por 
su cabeza. “En mi ciudad, se hablaba en primera 
instancia del problema del efecto invernadero y 
después ya empezó a hablarse del cambio climá-

Jorge Darío Duque, gestor ambiental del Hospital San Rafael 
de Pasto, jamás imaginó que tendría un rol clave en un 
establecimiento de salud. Cómo superó obstáculos y se 
convirtió en un referente en la materia.

Junto a parte del personal del hospital.
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tico”, recuerda Jorge. “Pasto está ubicada a 2.500 metros sobre el 
nivel del mar, donde la temperatura promedio era de 18 ºC y ahora 
son 22 o 23 ºC. Empecé a notar que ya era una realidad”, resume.

Fiel a sus nuevos intereses, Duque se puso a estudiar Ingeniería 
Ambiental22. En 2008, mientras cursaba la carrera, se enteró de una 
convocatoria para el diseño de un sistema para potabilizar el agua 
en el Hospital San Rafael de Pasto23. Se presentó y ganó, lo que 
dio inicio a su vínculo con una institución que por aquel entonces 
representaba un enorme desafío y que lo obligaría a revisar ciertos 
temores de juventud. “Nunca me imaginé trabajar en un hospital. No 
me gustaban los hospitales, incluso les tenía miedo. Cuando vine 
aquí por primera vez, vine muy prevenido”, confiesa Jorge.

Los primeros tiempos no fueron sencillos. Al principio, la institución 
sólo tenía en cuenta los aspectos normativos y Jorge se limitaba 
a ayudar a un enfermero que -como podía- se hacía cargo de los 
residuos hospitalarios. De a poco, Duque fue tomando más tareas 
y responsabilidades en materia ambiental, consciente de que de-
bía enfrentar problemas que excedían las paredes del estableci-
miento. “La psiquiatría dentro de la rama de la salud es como la 
Cenicienta, la última en la que se piensa. Cuando a uno le hablan 
del hospital mental, se le viene lo que uno mira en las novelas, 
en las películas…; sufríamos ese estigma”, asegura el actual gestor 
ambiental del lugar. 

Otro de los escollos que tuvo que enfrentar fue la “mirada románti-
ca” de lo ambiental que existía en el hospital y el desconocimiento 
que existía acerca de los impactos que generan los servicios de 
salud, incluso a nivel de la directiva. Una de las estrategias que uti-
lizó para cambiar el status quo fue la medición y el seguimiento de 
indicadores. “Nosotros acá medimos todo: lo que se consume de 
agua y energía, lo que se lava de ropa… Empezamos a medirlo y a 
presentar datos más técnicos. Eso a la alta dirección le gustó”, dice 
Jorge. “Nos fuimos ganando el espacio. Conforme fuimos midien-
do, los fuimos alineando al tema económico”, agrega. Así, logró 
demostrar cómo incluso podían ahorrar dinero a partir de una me-
jor gestión de los residuos y de una reducción de los consumos de 
agua y energía. “La debilidad que yo he visto en los hospitales es 
que la gente no está acostumbrada a medir o a hacer seguimien-

22. Luego de graduarse de Ingeniero Ambiental, Duque también estudió Sistemas Integrados de Gestión. 
Ahora, está iniciando una Maestría en Sostenibilidad.
23. El hospital tiene acueducto propio: ellos mismos captan el agua, la tratan y la distribuyen.
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to”, asegura Duque. Y explica que fue clave vincularse con conta-
dores/as, personal de mantenimiento y personal de aseo, para así 
nutrirse de información útil con el fin de ampliar sus análisis y ser 
más eficiente y eficaz en su tarea. “Esto requiere no sólo el conoci-
miento ambiental; acá caben muchas variables”, sintetiza.

“Lo primero es ganarse ese espacio, esa credibilidad”, re-
sume Duque. De a poco, lo ambiental pasó de ser algo ais-
lado a convertirse en una cuestión transversal. Jorge fue 
escalando peldaños y sumando nuevos proyectos. En 2015, 
se vincularon con Salud sin Daño. “Para nosotros ha sido 
un aliado estratégico. Hasta ese momento, sentíamos que 
éramos los únicos y que estábamos haciendo lo poco que 
podíamos realizar. La información estaba muy oculta”, dice. 
En 2016, lograron su primer galardón en los premios Menos 
huella, más salud, reconocimiento que se repetiría en los años 
siguientes. En 2017 obtuvieron la certificación de la norma 
ISO 14001 (Sistemas de Gestión Ambiental) y en 2018 alcan-
zaron lo que Duque califica como su “punto máximo” gra-
cias a una simbiosis entre dos proyectos: uno de sustitución 
de calderas (instalaron equipos a gas) y otro que implicó la 
construcción de un área de secado de ropa abastecida por 
energía renovable. “Participó el personal de mantenimiento, 
personal de lavandería, gente que no tiene los conocimien-
tos técnicos, pero que les gusta el tema ambiental y dan 
ideas. Para mí, ese es un logro significativo porque fue un 
trabajo que lo luchamos varios. El trabajo en equipo es ne-
cesario, es vital, es una cultura”, sintetiza Jorge.

Para Duque, la vinculación con la Red Global de Hospitales 
Verdes y Saludables también fue determinante en los distin-
tos avances: “Cuando uno empieza a trabajar en la gestión 
ambiental de un hospital, la visión es muy lineal. Está la nor-
ma y para de contar… Pero empezamos a conocer a otros 
miembros y los desempeños de otros hospitales y se nos 
va prendiendo cada vez más el foco. Vamos aprendiendo y 
compartiendo”.

El impacto de la pandemia
A la hora de referirse a las transformaciones que produjo 
la actual pandemia de COVID-19 al interior del hospital, Du-
que prefiere no dar rodeos. “La pandemia nos impactó muy 
duro. Muchas de nuestras estrategias van de la mano del 
trabajo con los/as pacientes. Para nosotros, son un aliado”, 
dice el gestor ambiental de la institución. Y explica que para 

“El cambio cultural está 

asociado a saber ha-

cerle llegar a la gente y 

demostrar qué es lo que 

impacta, pero demos-

trárselo de una manera 

cuantitativa y cualitativa. 

Que la gente dimensione 

el problema para mí es 

clave”.

Jorge Darío Duque, gestor 

ambiental del Hospital San 

Rafael de Pasto

https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/huella-premios/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/huella-premios/
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EL “PUNTO MÁXIMO”
GRACIAS A LA SUSTITUCIÓN DE CALDERAS 
Y A LA CONSTRUCCIÓN DE UN ÁREA DE 
SECADO DE ROPA A ENERGÍA SOLAR ,  EL 

HOSPITAL REDUJO SU HUELLA DE CARBONO 
EN UN 43% HACIA 2019,  ALGO QUE EN 

2020 NO SE PUDO MANTENER DEBIDO A 
LOS IMPACTOS DE LA PANDEMIA.

minimizar riesgos de contagios debieron 
suspender los talleres de reciclaje donde 
los/as pacientes participaban en la clasifica-
ción y segregación de los residuos. También 
tuvieron que interrumpir por algunos meses 
el aprovechamiento de los residuos de co-
cina, lo que lamentablemente incrementó la 
cantidad de residuos destinados a relleno 
sanitario.

“Antes de la pandemia, teníamos varios pro-
yectos que por presupuesto no se han po-
dido ejecutar. En todos los hospitales donde 
tengo conocidos/as, los proyectos ambien-
tales están frenados. Se está priorizando la 
atención”, argumenta Jorge. El Programa de 
Compras Sostenibles, que venía funcionan-
do muy bien en el hospital, también se vio 
afectado debido a problemas de desabas-
tecimiento que hicieron que no todos los 
insumos estuvieran disponibles. En este es-
cenario, Duque ha adoptado un nuevo enfo-
que: “Ahora estamos tratando de mostrarle 
a la gente el impacto ambiental que está te-
niendo la pandemia, no solamente en salud. 
No podemos ocultar que nos hemos visto 
afectados en materia ambiental y ese ahora 
es nuestro objetivo: mostrar ese impacto”.

“Ha habido tanto temor, tanto estrés, que 
hemos olvidado lo bien que veníamos. Se 
han generado tantos cambios, tantas emer-
gencias, tantas situaciones que a veces fa-
llamos en la segregación porque el estrés 
nos lleva a eso. Eso nos ha pasado”, conti-
núa Jorge, a modo de balance. Duque cree 
que la pandemia los obliga a “empezar de 
cero”, que necesitan concientizar más y que 
deberán realizar una reingeniería para con-
trarrestar las limitaciones en los recursos. 
“Hay un conocimiento y un aprendizaje que 
vale mucho. Eso no nos lo quita nadie. Pero 
hay que volver a lo básico”, asegura.

De cara al futuro, no esconde su preocu-
pación y asegura que es crucial fomentar 

el tema ambiental en niñas y niños. “En mi 
familia, yo hablo mucho de lo ambiental, del 
reciclaje. Insisto, soy obsesivo. Yo sé que 
hemos hecho ese aporte y que la gente 
está cambiando, pero se requiere más. Se  
necesitan políticas serias, más claras”, se 
queja Jorge, disconforme porque reciente-
mente Colombia no pudo aprobar una ley 
para crear una cátedra de cambio climático. 
“En salud vamos bien. En los hospitales de 
mi país, el chip está cambiando, pero me 
preocupan las otras líneas de servicios y de 
producción. Tengo esperanza, pero me pre-
ocupa”, concluye.
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Un liderazgo que deja una 
huella imborrable

Al poco tiempo de llegar al Edificio Vida Cen-
tro Profesional PH, Diana Tobón Carmona ya se 
había convertido en una líder indiscutida para 
el equipo de trabajo de ese establecimiento 
de salud, uno de los más emblemáticos de la 
ciudad de Cali, Colombia. Con dedicación, es-
fuerzo y una buena dosis de empatía, Diana 
-otorrinolaringóloga de profesión- se involu-
cró rápidamente en todas las áreas del edifi-
cio, desde la administración hasta los aspec-
tos financieros, pasando -obviamente- por los 
temas ambientales y de sostenibilidad, cues-
tiones que le apasionaban y que encaró con 
fuerte vocación.

A mediados de 2021, Tobón Carmona falleció 
víctima de un cáncer. Su muerte causó gran im-
pacto y puso fin, además, a 10 años de trabajo 
en el Edificio Vida, pero nada podrá borrar la 
huella que deja en el sector de la salud am-
biental de la ciudad de Cali y de la Red Global 
de Hospitales Verdes y Saludables. “Ella era 
una líder, tenía una visión súper clara y supre-
mamente inteligente con una memoria prodi-
giosa; se acordaba de absolutamente todo del 
edificio, todo lo tenía en su cabeza”, explica 
Diana Isabel Ramírez, actual administradora 
delegada del Edificio Vida. “Le apasionaba mu-
cho el tema de los proyectos de mejora, sobre 
todo sostenibles. Por ella fue que nos unimos a 

A lo largo de 
una década de 
trabajo en el 
Edificio Vida 
Centro Profesional 
de la ciudad de 
Cali, Diana Tobón 
Carmona dejó 
un legado de 
dedicación y pa-
sión por los temas 
ambientales. 

Diana Tobón Carmona
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la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables, calculando la 
huella de carbono, participando en los talleres. Tratábamos de 
entregar toda la información y ella lideraba todos esos proce-
sos”, cuenta Diana. 

Como presidenta del Consejo de Administración del edificio, en 
2014 Diana Tobón creó el Comité de Proyectos, desde donde 
impulsó grandes logros en la reducción del consumo de agua y 
energía. Entre otras cosas, instalaron 445 paneles fotovoltaicos 
en el techo del establecimiento y en el primer trimestre de 2018 
cambiaron el 100% de las luminarias del edificio por tecnología 
LED. A partir del trabajo con el objetivo Energía, recibieron en 
2020 el primer puesto del Premio a la trayectoria en la reduc-
ción de la huella ambiental en energía en el marco de la convo-
catoria 2019 del programa “Menos huella, más salud”.

“Era una persona visionaria. Cuando llegó hace 10 años, vio que 
el edificio tenía un potencial muy grande, que se podía convertir 
en una referencia a nivel nacional e internacional. Entonces, vio 
esa gran oportunidad y se comprometió con ella”, afirma Jor-
ge Bejarano, uno de los propietarios del edificio e integrante 
del Comité de Proyectos. “Logramos que se fuera posicionando 
como un edificio verde e inteligente”, agrega.

“Se logró sacar adelante el sistema solar fotovoltaico que tiene 
el edificio y estamos en el proceso de iniciar una planta de trata-
miento de agua. Todo esto fue liderado por ella y promovido por 
ella”, resume Diana Ramírez. “El conocimiento que adquiría en 
temas sostenibles ella también lo llevaba a su casa; era íntegra 
en todo su proceso, o sea no sólo en su edificio o en su trabajo; 
ella fijaba sus pensamientos en todas las áreas de su vida”, dice, 
con admiración.

La noticia sobre el fallecimiento de Tobón Carmona tomó por 
sorpresa a la mayoría del personal del Edificio Vida, tal como 
explica Ramírez: “Llevaba muchos años liderando acá, era muy 
querida por muchas personas. Hubo muchísima tristeza y des-
concierto por la noticia. Todavía la gente no lo puede creer”.

A la hora de hablar sobre el ejemplo que deja Diana Tobón, 
su tocaya no duda. “Deja un legado de trabajo por los temas 
sostenibles y resolución de problemas. Ella era de solucionar, 
de buscar la mejor alternativa y de tener armonía, lograba un 
equilibrio. Aparte de los logros en materia sostenible, logró una 

https://saludsindanio.org/informe-2020
https://saludsindanio.org/informe-2020
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Diana Tobón (la tercera desde la derecha), junto a 
parte del equipo de Salud sin Daño y del Edificio 
Vida Centro Profesional.

normalización en el edificio de temas legales y 
de documentación muy importantes. Lideraba 
las asambleas y generaba ideas”, asegura.

Sin dudas, en el “edificio de colores” (como co-
nocen en Cali al Edificio Vida Centro Profesio-
nal, aunque Tobón prefería que lo mencionaran 
con su nombre real), la van a extrañar mucho. 
“Cuando había una emergencia o algo que no 
podía solucionar, ella llegaba aquí con una son-
risa y me decía: ‘Tranquila que soluciones hay; 
todo se va a solucionar, esto es pasajero’’’, re-
cuerda Ramírez. 

“Nos queda a todos el recuerdo de una mujer 
que dio muchísimo por los demás. Una perso-
na visionaria, que trabajaba mucho con la escu-
cha activa, que era estudiosa (siendo ella mé-
dica, se volvió también experta en arquitectura, 
ingeniería, economía, administración), conci-
liadora, inteligente, líder y muy buena amiga”, 
sintetiza Bejarano.

A pesar de la dolorosa partida de Tobón Car-
mona, el Comité de Proyectos sigue ocupán-
dose de los temas ambientales. Ahora, están 
abocados principalmente a la puesta en mar-
cha de la planta de tratamiento de agua y tam-
bién continúan con el trabajo en torno a los 
objetivos de la Red Global de Hospitales Ver-
des y Saludables. Ideas y motivos no les faltan. 
“Ahí seguimos, en memoria de ella sobre todo”, 
concluye Diana Ramírez.





AVANCES
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 años. 

EN LA IMPLEMENTACIÓN
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A su vez, al desarrollar e implementar las 
políticas institucionales necesarias para 
promover el trabajo ambiental, se han con-
vertido en facilitadores y divulgadores de la 
Agenda Global en sus respectivos países. 

En esta sección, recopilamos algunas expe-
riencias que permiten observar cómo avan-
za el trabajo de los miembros en América 
Latina en relación con los objetivos de la 
Agenda Global. 
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AVANCES EN LA 
IMPLEMENTACIÓN

Hospital e 
Maternidade 
Sepaco (Brasil) 
Avances en la implementación del  
objetivo Energía

Ubicación: São Paulo, Brasil

Camas: 250 aprox.

Superficie: 20.000 m2

Pacientes diarios atendidos promedio: 800

Nivel de complejidad: alta

Año de construcción: 1979

Primera aparición en el informe

Más información: www.sepaco.org.br

http://www.sepaco.org.br/
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Dentro de los factores que influyen en la huella del Hospital e 
Maternidade Sepaco, el consumo de energía es uno de los más 
relevantes. Por lo tanto, el hospital decidió abordar el tema y or-
ganizó comités internos multidisciplinarios que analizaron datos e 
información del establecimiento. De esta manera, se logró tener 
una valoración de la situación energética y comprender su perfil 
de uso, considerando aspectos como consumo de electricidad 
y gas, la infraestructura completa de maquinaria y los servicios 
ofrecidos por la institución. 

Diagnóstico de situación y nuevas estrategias
Los resultados del análisis demostraron que la principal fuente de 
energía del hospital es la electricidad (86%) y el resto es aportado 
por gas natural (14%). Asimismo, se identificaron oportunidades 
de mejora que fueron clasificadas en primarias y secundarias, 
y se trazaron objetivos de reducción de consumo energético.   

Entre las acciones implementadas, se destacan:

1. Sustitución del parque de alumbrado por lámparas de tec-
nología LED: en 2019 se cambió el 100% de la red de alumbra-
do por tecnología LED.

2. Instalación de sensores: se instalaron sensores de presencia 
en corredores, escaleras de emergencia, baños y zonas exte-
riores con poca afluencia de personas.

3. Sustitución de equipos de aire acondicionado de expan-
sión directa (gas refrigerante): se sustituyeron el 100% de 
los equipamientos que utilizaban gas refrigerante. El sistema 
actual cuenta con 420 máquinas de climatización del tipo de 
expansión indirecta y CGA (central de agua fría) que abastece 
a toda la institución. Este nuevo sistema implica importantes 
ventajas económicas y ambientales.

4. Instalación del sistema híbrido de calentamiento de agua: 
en 2020 se instaló un sistema híbrido que utiliza tecnología 
solar y gas natural. Los equipos cuentan con el sello de efi-
ciencia energética de categoría A y reducen el consumo de 
gas natural, lo que disminuye así la emisión de CO2 proceden-
te de su combustión.

http://www.sepaco.org.br/
http://www.sepaco.org.br/
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5. Sustitución de las centrales de vacío y aire comprimido: lue-
go de la evaluación del Departamento de Ingeniería para la 
adquisición de equipos de muy alta eficiencia y rendimiento 
energético, se adquirieron nuevas centrales de vacío y aire 
comprimido. De esta manera, se sustituyeron máquinas obso-
letas que utilizaban alrededor de 2.000 litros de agua por día 
con un elevado consumo de electricidad.

6. Sustitución de la modalidad de adquisición de energía eléc-
trica: la planificación energética permitió la migración desde 
la modalidad cautiva de adquisición de energía eléctrica hacia 
un mercado libre que permite obtener electricidad exclusiva-
mente de fuentes renovables.

Eficiencia energética  
Luego de la implementación de las estrategias mencionadas, la 
institución presentó una reducción del 2% de su consumo ener-
gético (ahorro de más de 92.000 kWh anuales). De esta manera, 
se evitó la emisión de 27 tCO2.

Asimismo, al realizar un estudio comparativo entre los siste-
mas de climatización, se comprobó que las 60 máquinas hi-
dromecánicas instaladas en 2020 representaron un consumo 
36 veces menor de kWh que el de las máquinas que utilizan 
gases refrigerantes.

Planificación en refrigeración
La sustitución del equipo de aire acondicionado permitió a la 
institución tener previsibilidad sobre el consumo de electricidad, 
adaptando la creciente demanda de instalación de nuevos equi-
pos. El sistema de aire acondicionado centralizado tiene múlti-
ples beneficios: mayor eficiencia energética, menor necesidad 
de mantenimiento correctivo, modernización y compactación de 
los equipos, y disminución del ruido ambiental.

“Tenemos como objetivo 

estratégico la mejora 

continua en nuestros 

procesos, mejorando el 

desarrollo de los equi-

pos técnicos a través de 

la formación, adquirien-

do equipos y servicios 

con tecnologías que 

proporcionen una mayor 

eficiencia energética, 

integración, automatiza-

ción y monitorización de 

los sistemas y subsis-

temas, asegurando 

acciones inmediatas 

para reducir el impacto 

y aumentando la res-

ponsabilidad ambiental 

de nuestras actividades, 

contribuyendo al desa-

rrollo sostenible dentro y 

fuera de sus fronteras”.  

Erivan Silva Santos Junior, 

supervisor de Ingeniería 

Clínica
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Hospital das Clínicas da 
Faculdade de Medicina 
de Botucatu (Brasil) 
Avances en la implementación del objetivo 
Residuos

Ubicación: São Paulo, Brasil

Camas: 350 

Superficie: 83.774  m2

Pacientes diarios atendidos promedio: 5.479

Nivel de complejidad: alta

Año de construcción: 1967

Primera aparición en el informe

Más información: www.hcfmb.unesp.br

http://www.hcfmb.unesp.br/
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El Hospital das Clínicas da Faculdade de Medicina de Botuca-
tu (HCFMB), que atiende a alrededor de 2 millones de personas 
anualmente, es uno de los establecimientos más importantes de 
la región. Como resultado de su intensa actividad, el centro ge-
nera grandes volúmenes de residuos, una temática que decidió 
abordar mediante la evaluación de distintas medidas para redu-
cirlos. Durante ese proceso de evaluación, llamó la atención la 
cantidad de tela hospitalaria dañada o inutilizada, tanto por su 
volumen como por el hecho de que su tratamiento culminaba en 
la incineración. En los hospitales, se utiliza una gran cantidad de 
ropa hospitalaria, desde ropa de cama para pacientes y personal, 
hasta en quirófanos para campos estériles. Algunas prendas no 
pueden ser reutilizadas y aquellas que pueden lavarse eventual-
mente se dañan y deben descartarse. El hospital estima que se 
generan aproximadamente 70 kg de telas para descartar sema-
nalmente.

En busca de alternativas
Como primer paso, el hospital decidió interrumpir el proceso vi-
gente de descarte para evitar su incineración hasta diseñar una 
estrategia de gestión con menor impacto ambiental.

Posteriormente, pusieron en marcha una búsqueda de organi-
zaciones que ofrecieran una alternativa superadora en términos 
sociales y ambientales. Sin embargo, las propuestas recibidas 
implicaban un gran costo para el establecimiento y el gobierno 
local, por lo que no fueron viables. 

Telas inutilizables acumuladas

https://www.hcfmb.unesp.br/
https://www.hcfmb.unesp.br/
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Finalmente, lograron asociarse a una empresa 
privada que suministra, recoge, reutiliza y elimi-
na en forma ambientalmente adecuada las telas 
fuera de uso. El proceso consiste en el retiro de 
las telas utilizadas, que pasan por un proceso de 
lavado industrial en túneles de lavado continuo 
automatizado, acorde a las normas de Brasil. 
Una vez desinfectadas y esterilizadas, las telas 
son llevadas al hospital. En esta etapa, se iden-
tifican aquellas que ya no están en condiciones 
de ser usadas, se empacan en bolsas, se pesan 
y, al alcanzar los 2.000 kg, son retiradas por la 
empresa para su reutilización o descarte am-
bientalmente adecuado. 

Transformación de los residuos 
En su primer retiro, la empresa recogió 12 tone-
ladas de telas que se habían acumulado desde 
que interrumpieron el proceso original. De esta 
manera, no solo se evitaron emisiones de ga-
ses de efecto invernadero y sustancias nocivas 
para la salud, sino que le significó al hospital un 
ahorro de aproximadamente USD 3.98024. Con 
el material recogido, se fabricaron 7.000 pa-
ños para limpieza industrial (8.100 kg de telas) y 
2.400 bolsas reutilizables para transporte o car-
ga de elementos (800 kg de telas), mientras que 
1.900 kg de telas fueron triturados y transforma-
dos en hilo de algodón reciclado.

Asimismo, se idearon otros fines, como la pro-
ducción de bolsas para transportar papeles del 
hospital y de la Facultad de Medicina de Botu-
catu de la Universidad Estatal Paulista (UNESP), 
que luego serán reciclados. 

24. Cambio de divisas a julio 2021 (USD 1 = R$ 5,1)

Productos fabricados con el reciclaje de telas des-
echadas
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Por otro lado, con las mantas quirúrgicas se están produciendo 
bolsas reutilizables que son vendidas en la feria de productos 
ecológicos y artesanales en el Campus del HCFMB, en colabora-
ción con la Facultad de Medicina de Botucatu (UNESP).

La generación y gestión de telas dañadas o de descarte está sien-
do monitoreada continuamente. Se evalúan parámetros como vo-
lúmenes de compra, cantidad de tejidos que no pueden usarse y 
resultados económicos para el hospital, así como los beneficios 
sociales y ambientales de la estrategia. 
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Fundación Clínica Infantil 
Club Noel (Colombia)
Avances en la implementación del objetivo 
Alimentos

Ubicación: Cali 

Camas: 95 

Superficie: 14.714 m2

Pacientes diarios atendidos promedio: 563

Nivel de complejidad: mediana complejidad para todos los servicios excepto para 
UCI y Farmacia que son de alta complejidad.

Año de construcción: 1924

Primera aparición en el informe

Más información: www.clubnoel.org

http://www.clubnoel.org/
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La Fundación Clínica Infantil Club Noel ha liderado un proyecto 
de alimentación saludable encabezado por la nutricionista y jefa 
del servicio de Alimentos y Lactario, quien además está involucra-
da en la gestión ambiental de la institución. 

Entre las actividades que se llevan a cabo en conjunto con el De-
partamento Ambiental y Nutrición se encuentran:

• Semana de la lactancia materna: programa “Saca pecho” 
para persuadir acerca de la eliminación del uso de fór-
mula infantil y ayudar a reforzar las defensas de los/as 
bebés, además de evitar el desperdicio de las latas. 

• Campaña “Yo me como todo”: para evitar desperdicios 
de alimentos por parte de pacientes, educando a las ma-
dres de los/as pacientes y a niños y niñas, explicando la 
importancia de disminuir las sobras y de consumir toda 
la dieta para lograr una rápida recuperación. Cuando hay 
sobras, el equipo de auxiliares de nutrición interviene 
con los/as pacientes para identificar qué pasó y evitar 
futuros desperdicios. 

• Dentro del ciclo de menú saludable, no se ofrece comida 
chatarra y se controla el uso de alimentos ultraprocesa-
dos como las carnes frías, pues sólo se ofrecen dos ve-
ces al mes; tampoco se usan caldos de gallina de paque-
te ni condimentos artificiales. Además, ya no contemplan 
la trucha (se encontró rechazo por parte de pacientes), 
por lo que usan otras fuentes de proteína para evitar so-
bras. 

• Cuentan con una sala de extracción de leche materna a 
disposición de las colaboradoras de la clínica y de las ma-
dres de pacientes. Allí, se realiza el proceso de extracción 
y se almacena la leche que luego es llevada por los/as 
acompañantes hasta su casa con el fin de ser administra-
da a pacientes que no pueden succionar a través de so-
porte enteral, evitando así el uso de fórmulas artificiales. 

https://clubnoel.org/


Hospitales que curan el planeta. Red Global de Hospitales Verdes y Saludables en América Latina176

Fundación Cardioinfantil - 
Instituto de Cardiología 
(Colombia)
Avances en la implementación de los objetivos
Alimentos y Energía

Ubicación: Bogotá, D.C.

Camas: 352 

Superficie: 78.189,8 m2

Nivel de complejidad: III y IV nivel

Año de construcción de primera torre: 1986

Primera aparición en el informe

Más información:  www.cardioinfantil.org

http://www.cardioinfantil.org/
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Energía

La Fundación Cardioinfantil ha fortalecido su trabajo en energía 
con la creación del cargo de coordinador/a eléctrico/a como par-
te de su equipo robusto de ingenieros/as que incluye coordina-
dores/as regulatorios/as, mecánicos/as y de infraestructura. 

La institución ha logrado sustituir el 90% de luminarias conven-
cionales por aquellas de bajo consumo energético, lo que les 
permitió alcanzar una reducción del 10% en el consumo en el pe-
ríodo 2019-2020, teniendo en cuenta que en 2020 se aumentó 
el número de camas para pacientes COVID, incluyendo camas 
UCI. También ha aprovechado al máximo la iluminación natural y 
cuenta con un edificio con certificación Leed Gold.

Este edificio, uno de los 10 que conforman “La Cardio” -como se 
conoce a la Fundación-, además de aprovechar luz solar, tiene 
una terraza de 646,3 m2 (en otra de las torres también cuentan 
con una terraza de 603,96 m2) con jardines verticales que ayu-
dan a crear un mejor ambiente para la recuperación de las y los 
pacientes. Además, tiene 150 cicloparqueaderos, lavamanos con 
sistemas de grifo con sensor, inodoros de bajo consumo y orina-
les con sistema seco, entre otros. 

Anteriormente, tenían dos calderas: una se alimentaba de gas 
natural y otra de ACPM (aceite combustible para motores). Actual-
mente, solo se encuentra en funcionamiento la caldera de gas 
natural, que regularmente es sometida a mantenimiento preven-
tivo y que -junto a los colectores solares- ayuda a proveer agua 
caliente para las duchas de hospitalización. 

Alimentos

A lo largo del último año, La Cardio materializó su deseo de pro-
mover una alimentación saludable y balanceada con alto con-
sumo en frutas y vegetales para pacientes y colaboradores/as, 
optimizando además el impacto ambiental de la producción y 
transporte de estos insumos alimenticios. 

Bajo el concepto “De la huerta a la mesa”, se destinaron cerca 
de 47 m2 al desarrollo de una huerta para la siembra de hortali-
zas, proceso que se inició con la selección de semillas (vegetales 
de hojas verdes, aromáticas y algunas solanáceas, entre otras), 
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realizando un manejo no invasivo en la cosecha y optando por 
insecticidas naturales como infusiones de canela y ajo. Las cose-
chas luego son utilizadas como parte de las materias primas en 
la preparación de alimentos para pacientes y colaboradores/as, 
ofreciéndoles productos de cultivo limpio que no generan huella 
de carbono, pues no hacen parte de la logística de la cadena de 
abastecimiento externa. Su meta es producir al año unos 40 kilo-
gramos de hortalizas.  

Dentro de la iniciativa de la huerta, La Cardio ha realizado los 
siguientes desarrollos:  

1. Control de análisis microbiológico mensual de los productos 
cosechados en la huerta, tanto durante el proceso de fabrica-
ción como en los productos terminados.   

2. Definición de elementos de protección personal  (calzado, ba-
tas y guantes) para el ingreso a la huerta, con el fin de asegu-
rar las condiciones propias de manejo y control.

3. Control documental de la huerta: se implementaron diferentes 
formatos para control documental del proceso de siembra, rie-
go y cosecha.  

Comprometida con los ODS (Objetivos de Desarrollo Sostenible), 
incluyendo el número 17 que hace referencia a “Alianzas para lo-
grar los objetivos”, la institución trabajó de la mano con el provee-
dor de alimentos para fortalecer el conocimiento acerca de los pro-
ductos cosechados en la huerta. Además, cada año se desarrollan 
en conjunto los ciclos de menús para pacientes con un grupo focal 
conformado por chefs y jefes/as del servicio, buscando prepara-
ciones naturales, productos mínimamente procesados y reducción 
en el uso de sacarosa, garantizando las condiciones nutricionales 
de acuerdo con las necesidades clínicas de cada paciente.  

Liderada por el equipo de Operaciones de Servicios, esta inicia-
tiva también busca un impacto social y de interacción: a mediano 
plazo, en este espacio se podrán realizar actividades, recorridos 
y talleres con pacientes pediátricos/as y adultos/as, buscando así 
fomentar una sana alimentación.
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Cuando sea posible, se reactivarán las actividades con pacientes pediá-
tricos/as que forman parte del programa social de Pedagogía Hospitalaria 
y con algunos/as adultos/as. Esto contempla actividades de educación en 
la huerta y programación de recorridos con acompañantes, familiares y 
pacientes, con el objetivo de fomentar una sana alimentación.

Cosechando alimentos en la huerta
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E.S.E Hospital Nuestra 
Señora del Carmen de 
Tabio (Colombia)
Avances en la implementación del objetivo
Sustancias químicas

Ubicación: Tabio, Cundinamarca  

Camas: 19 

Superficie: 3.045,79 m2

Pacientes diarios atendidos promedio: 75

Nivel de complejidad: bajo

Año de construcción: 1977

Apariciones anteriores en el informe: edición 2020 (sección: Compras sostenibles 
en salud)

edición 2020

https://saludsindanio.org/informe-2020


181

AVANCES EN LA IMPLEMENTACIÓN

En 2019, Salud sin Daño Europa lideró el proyecto piloto “Enfoque 
estratégico para la gestión de productos químicos a nivel interna-
cional (SAICM) 2.0”, que buscó concientizar y combatir los poten-
ciales peligros para el ambiente y la salud provenientes del uso de 
desinfectantes en el sector salud. El Hospital E.S.E. Nuestra Señora 
del Carmen de Tabio participó como institución piloto por América 
Latina con el fin de elaborar un análisis comparativo de productos 
desinfectantes de acuerdo a su peligrosidad. Como resultado, el 
hospital recibió la recomendación de sustituir un producto com-
puesto de glutaraldehído (0,100g) y formaldehído (0,040 g) ya que 
se evidenciaron propiedades sensibilizantes y cancerígenas. 

La institución, entonces, se dio a la tarea de buscar alternativas más 
seguras en el mercado colombiano y encontró un compuesto a base 
de peróxido de hidrógeno acelerado al 4.25% que también era viru-
cida, bactericida, fungicida y mildiucida. El paso siguiente fue realizar 
estudios de efectividad, para lo cual contó con el apoyo del grupo 
de investigación GESPSS (Grupo de Epidemiología, Salud Pública y 
Servicios de Salud), que mediante toma de muestras y cultivos en 10 
zonas e insumos del hospital (camillas, sillas de sala ERA, fonendos y 
pisos de consultorio, entre otros) compararon la presencia de orga-
nismos aerobios mesófilos y hongos y levaduras bajo cuatro condi-
ciones: sin limpieza, limpieza con el producto actual, limpieza con el 
peróxido y limpieza con producto actual más peróxido. 

El estudio arrojó como resultado que el producto a base de peróxi-
do era un desinfectante de alto impacto en superficies, pisos e ins-
trumentos de sutura y, por ende, se recomendaba su uso. Sin em-
bargo, el hospital debería generar una identificación de las cepas 
nativas que tuvieran resistencia a los procesos de desinfección.

Toma de muestras

https://noharm-europe.org/issues/europe/safer-disinfectants-healthcare
https://noharm-europe.org/issues/europe/safer-disinfectants-healthcare
https://noharm-europe.org/issues/europe/safer-disinfectants-healthcare
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El proyecto de sustitución se realizó en 2020 a 
lo largo de 10 meses de forma parcial. En ese 
período, se emplearon de forma paralela todos 
los productos, reduciendo existencias de al-
gunos y manteniendo las de otros. A partir de 
octubre de 2020, se suspendió el uso del hi-
poclorito y se favoreció el uso de los productos 
a base de peróxido de hidrógeno. A partir de 
ese momento, se estandarizaron los procesos 
de limpieza y desinfección, y -con ayuda de su 
proveedor- se reactivó el proceso de capaci-
taciones al personal sobre el uso adecuado 
de los productos, utilizándose en aspersión en 
áreas asistenciales y en superficies a cargo del 
equipo de servicios generales como techos, 
paredes, pisos y baños de todas las áreas críti-
cas, semi-críticas y no críticas. 

Durante las capacitaciones al personal de ser-
vicios generales, se socializaron la ficha técni-
ca y de seguridad, el Etiquetado de Productos 
Químicos SGA y las diluciones adecuadas. Ade-
más, se apoyaron pequeñas prácticas como el 
cambio de las mopas de los traperos, que ahora 
son de color (anteriormente el hipoclorito deja-
ba la mopa blanca, mientras que el peróxido de 
hidrógeno no, lo que crea una percepción falsa 
de suciedad que hacía que las operarias sintie-
ran que debían aplicar más producto o incluir 
nuevamente al hipoclorito).

EL PERÓXIDO,  QUE NO OXIDA EL 
METAL ,  ES USADO PARA DESINFECTAR 

ELEMENTOS QUE HAN TENIDO CONTACTO 
CON PACIENTES CONFIRMADOS COMO 

PROBABLES COVID-19.
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AVANCES EN LA IMPLEMENTACIÓN

Clínica Cruz Celeste 
(Argentina)
Avances en la implementación de los 
objetivos Residuos y Energía

Ubicación: Buenos Aires

Camas: 73 

Superficie: 2.200 m2

Pacientes diarios atendidos promedio: 328

Nivel de complejidad: alta

Año de construcción: 1956

Primera aparición en el informe

Más información:  www.cruzceleste.com

http://www.cruzceleste.com/
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En 2019, la Clínica Cruz Celeste decidió conformar el Comité de 
Sustentabilidad. Su primera tarea formal fue la realización de un 
diagnóstico situacional de la gestión de los residuos, el agua y la 
energía, enmarcado bajo los estándares de la Iniciativa de Reporte 
Global (GRI, por sus siglas en inglés)25. 

Residuos 

El objetivo Residuos fue identificado entonces como una línea de 
trabajo de salud ambiental, bajo el liderazgo de una asistente de 
dirección y un director médico. A través de reuniones mensuales, 
se fijaron la meta de hacer un uso racional de los recursos para 
evitar y disminuir la generación de residuos. 

Entre las acciones implementadas -que surgieron de una encuesta 
abierta a la comunidad para identificar ideas-, se encuentran las 
siguientes: 

• Digitalización de la historia clínica: implicó la creación de un 
proceso de construcción digital de cada documento, capaci-
tación a todos los sectores y médicos/as externos/as del hos-
pital. Cuando es necesario imprimir, usan papel de caña de 
azúcar. En consecuencia, el consumo de papel se redujo un 
15% en el segundo semestre de 2020 respecto a los primeros 
seis meses del año.

• Mientras se afianzan en el uso de elementos de cocina re-
utilizables, sustituyeron los vasos de telgopor (poliestireno 
expandido) por alternativas hechas de almidón de maíz. 

• Llevaron a cabo alianzas de valor; primero, con una coopera-
tiva de reciclado y una fundación ambiental, quienes además 
visibilizan la importancia del reciclaje en el origen dentro del 
hospital; segundo, con la Facultad de Agronomía de la Univer-
sidad de Buenos Aires, que da capacitaciones sobre reciclaje 
al personal de enfermería y de limpieza y desinfección.

• Identificaron todos los tipos de plásticos que genera el hos-
pital para determinar cuáles se podían reciclar y cuáles no, de 
acuerdo con la capacidad instalada de la región. 

• Instalaron dispensadores de agua en áreas de uso común y 
repartieron botellas reutilizables, para que sean rellenadas 
cuando sea necesario.  

25.  Global Reporting Initiative

“No queríamos 

imponer nada nuevo 

sino potenciarnos desde 

los intereses de la 

comunidad hospitalaria” 

Sol Saliva, 

coordinadora del Comité de 

Sustentabilidad

http://www.cruzceleste.com/
https://www.globalreporting.org/
https://www.globalreporting.org/
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Energía 

A pesar de la emergencia sanitaria causada por la COVID-19, el 
hospital logró incorporar energías renovables en su matriz ener-
gética mediante la instalación en octubre de 2020 de un termo-
tanque solar para generación de agua caliente. Los resultados no 
se hicieron esperar: respecto a su año base (2018), redujeron un 
0.45% la intensidad energética medida en kcal/m2 y un 2% el con-
sumo promedio mensual de gas natural. 

Esta iniciativa fue acompañada con una campaña gráfica de con-
cientización acerca del cuidado de los recursos naturales, espe-
cialmente sobre acciones de ahorro de energía eléctrica como el 
apagado de luces y el cierre de grifos de agua durante el lavado 
de manos. 
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EN SALUD SIN DAÑO, QUEREMOS AGRADECER A LAS PERSONAS QUE 
COLABORARON CON LA REALIZACIÓN DE ESTE INFORME: 

Jorge Darío Duque (Hospital San Rafael de Pasto e Instituto Cancerológico de Nariño, Co-
lombia), Beatriz Giraldo (Hospital Universitario Clínica San Rafael, Colombia), Andrés Mora 
Bucheli (Fundación Hospital San Pedro, Colombia), Marcia González (Hospital Rafael Ángel 
Calderón Guardia, Costa Rica), Milady Hernández (Área de Salud Carmen Montes de Oca, 
Costa Rica), Andrés Alvarado (Clínica Bíblica, Costa Rica), María Verónica Torres Cerino 
(Hospital Universitario Austral, Argentina), Alejandra Briones (Hospital Carlos Van Buren, 
Chile), Consuelo Rivas Contreras (Hospital San Juan de Dios, Costa Rica), Aura Moreno 
(E.S.E. Hospital Departamental San Antonio de Pitalito, Colombia), Ana Zorayda Gómez 
(Hospital Pablo Tobón Uribe, Colombia), René Arellano Albarrán (Hospital Municipal Jiqui-
pilco Hermenegildo Galeana, México), Brenda Arias (Clínica Infantil Colsubsidio, Colombia), 
Gloria Pulido (Corporación Hospitalaria Juan Ciudad Méderi – Hospital Universitario Mayor 
y Hospital Universitario Barrios Unidos, Colombia), María Marta Cozzarin (Hospital Regional 
Ushuaia Gobernador Ernesto Campos, Argentina), Adriana Romero (Hospital Nacional de 
Niños Dr. Carlos Sáenz Herrera, Costa Rica), Bibi Pauline Escobar (E.S.E. Hospital San Rafael 
de Pacho, Colombia), Claudia Villota (Fundación Hospital Infantil Los Ángeles, Colombia), 
Leidy Marcela Meléndez (E.S.E. Hospital Raúl Orejuela Bueno, Colombia), Alejandra Sas-
tre (E.S.E. Nuestra Señora del Carmen de Tabio, Colombia), Sol Saliva (Clínica Cruz Celes-
te, Argentina), Clara Meneses (Fundación Clínica Infantil Club Noel, Colombia), Alejandra 
Castro, Carolina Montagouth y Alejandro Huertas (Fundación Cardioinfantil - Instituto de 
Cardiología, Colombia),  Erivan Silva Santos Junior (Hospital e Maternidade Sepaco, Brasil), 
Karina Pavão Patrício (Hospital das Clínicas da Faculdade de Medicina de Botucatu, Brasil), 
Cristina Fernández (Hospital Prof. Dr. J. P. Garrahan, Argentina), Verónica Clavel (Hospital 
Dr. José Giordano, Argentina), Daniel Alfano (Centro de Especialidades Médicas Ambulato-
rias de Rosario “M. H. Zuasnábar”, Argentina), Esperanza Alaix Rueda (Secretaria de Salud 
de Cundinamarca, Colombia), Marcela Zuñiga (Departamento Comunal de Salud de Talca, 
Chile), Mónica Lisett Castaño Tovar (Fundación Valle del Lili, Colombia), Dara Nimsi Astivia 
Chávez y Héctor Izquierdo Sedano (Hospital General Dr. Nicolás San Juan, México), Diana 
Isabel Ramírez y Jorge Bejarano (Edificio Vida Centro Profesional, Colombia).

Las fotografías incluidas en este informe han sido cedidas por las instituciones correspon-
dientes para ilustrar los casos aquí compilados.
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Salud   sin Daño

Salud sin Daño es una 
organización no gubernamen-
tal 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 
sustentabilidad y se posicione 
como líder del movimiento 
global para la salud y la justicia 
ambientales.

La Red Global de Hospitales 
Verdes y Saludables es 
una comunidad mundial de 
hospitales, sistemas de salud 
y organizaciones profesiona-
les y académicas que buscan 
reducir su huella ecológica y 
promover la salud ambiental 
pública. Se sustenta en el 
compromiso de sus miembros 
a implementar la Agenda 
Global para Hospitales Verdes 
Y Saludables, desarrollar 
prácticas sostenibles y medir 
su progreso. Es una iniciativa 
de Salud sin Daño.

Salud sin Daño - Health Care Without Harm
12110 Sunset Hills Road
Suite 600
Reston, VA 20190
(1-703) 860-9790
info@saludsindanio.org

@saludsindanio 

@saludsindanio 

@saludsindanio 

@saludsindanio 

Salud sin Daño

www.saludsindanio.org   
www.hospitalesporlasaludambiental.net 

https://saludsindanio.org/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/
https://saludsindanio.org/
https://www.hospitalesporlasaludambiental.net/
https://www.facebook.com/saludsindanio
https://twitter.com/saludsindanio
https://www.instagram.com/saludsindanio/
https://www.youtube.com/user/saludsindanio
https://www.linkedin.com/company/saludsindanio/
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