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INTRODUCCION

Los establecimientos de salud utilizan habitualmente decenas de compuestos quimicos
que pueden ser peligrosotanto para el ambientecomo parala salud de los
trabajadoresy de la comunidad. Algunos de estos compuestos sedlanionado con
efectos tales como céancer, malformaciones congénitas y asma, entre otros. Alteran la
calidad del aire interior de los hospitales y en muchos casos, una vez utilizados, se
convierten en residuos peligrosos que, de no manejarse adecuadamerien un

alto impacto ambiental

Los efectos de algunos de estos compuestos quimicos sobre la salud de las personas y
el ambiente son conocidos y han sido objeto de esfuerzos para elimjredrmenos,
minimizarsu uso. Ejemplos de ello son el mercusbPVC (policloruro de vinilo), el
DEHP (di(tilhexil)ftalato) presente en dispositivos médicos o el 6xido de etileno
como gas para esterilizacion en fridtros son menos conocidgsse encuentran en
productos utilizdos diariamente en el cuidado de Ealud en el mobiliarioy en los
edificios de los hospitalesEs el caso ddbisfenol A o los retardantes de llama
bromados.

En las ultimas décadasn los paises damérica Latinase han sancionadeormas que
obligan a los generadores de residuos pekgs a identificarlos y tratarlos panedio

de operadores habilitadasAl mismo tiempode a poco también se han sancionado
normas,?? que limitan o directamente prohiben el uso de sustancias preocupantes,
gue pueden o no generar residuos peligrosos uaa agotado su uso. A su vez, las
normas de salud laboral también han ido incorporandeadualmente limites de
exposicidn a muchas sustancias presentes en el ambiente hospitalario. Sin embargo,
aun estamogdejos de que el problema de la gestion deresiduos y deriesgo para la
salud laboral y ambiental provocado por los compuestos quimititizadosen los
hospitales et resuelto.En muchos casos, aln se desconocamalmente los efectos

de exponer de manera cronica al persoga los pacientea bajas concentraciones de
compuestos preocupantes como el bisfenol d&, utilizar el 6xido de etileno para
esterilizar sin los controles adealms, o del silencioso riesgo que implican los
retardantes de llama o los metales pesados presentes en numerogsdagqtos de uso
cotidiano.

Para mejorar la salud de los pacientes y de los trabajadores, es necesario eliminar o
minimizar al maximo la exposicion a estos quimicos peligrosos a través de su
reemplazo por alternativas mas seguras. En esa misma direccitar el uso de
sustancias quimicas peligrosagnauando estan presentéambiénen productos que

' Argenting Prohibicién de esfigmoman6metros con mercyf@solucion 274/2016el Ministerio de
Salud de la Nacidnttp://www.noharm.org/salud_sin_danio/noticias_ssd/2010/feb/hcwh200Q-

16.php

“Brasil RESOLUCA®DC No41, DE 16 DE SETEMBRO DE Poatibicion del uso de &enol A en
mamaderas destinadas a la alimentacién infantil
http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/25d16c804d8b6ca#5aebc116238c3b/ALIMENTOS+Res
0lu%C3%A7%C3%A30+RDC+n.41 2011

3 Argenting resolucion 139/0%el Ministerio de Salud de la Naciggueinstruye a todos los hospitales

y centros de salud para comprar termétros y tensiometros libres deerncurio
http://www.noharm.org/lib/downloads/espanol/Resolucion_132009.pdf



http://www.noharm.org/salud_sin_danio/noticias_ssd/2010/feb/hcwh2010-02-16.php
http://www.noharm.org/salud_sin_danio/noticias_ssd/2010/feb/hcwh2010-02-16.php
http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/25d16c804d8b6cc6aa5aebc116238c3b/ALIMENTOS+Resolu%C3%A7%C3%A3o+RDC+n.41_2011
http://portal.anvisa.gov.br/wps/wcm/connect/25d16c804d8b6cc6aa5aebc116238c3b/ALIMENTOS+Resolu%C3%A7%C3%A3o+RDC+n.41_2011
http://www.noharm.org/lib/downloads/espanol/Resolucion_139-2009.pdf

se emplean en otros sectores de la sociedad, como los toxicos en aparatos electrénicos
o0 en cortinas, afirma el compromiso del sector salud con la prevencié
enfermedades vinculadas al deterioro ambiental. Las sustancias quimicas peligrosas
pueden detectarséoy enandlisis hechoala poblacion general debido a la exposicidén
ambientala la que estd sometid&l sector salud debe liderar un camino hacia el
verdadero cuidado y la prevenciéndonde los compuestos y sustancias que
contribuyen a la aparicion de enfermedades sean evitados.

La experiencia de Salud sin Dafio en diversos pa@asuestra que los
establecimientos de salud pueden, a través de su patercompra, generar la
demanda necesaria para impulsar la fabricacion de productos mas segarss yez
efectivos y de calidad, tal como sucedi6 al iniciarse el reemplazo de los insumos con
mercurio.

En 2012, con el apoyo dehfoque Estratégicparala Gestion de Productos Quimicos

a Nivel Internacional (SAICNyor sus siglas en ing)esSalud sin Dafio comenzd a
trabajar con hospitales piloto en Argentina y Filipinas en la sustitucion y el manejo mas
seguro de sustancias quimicas peligrosas en ebsasetiud. En Argentina, se trabajé
con el HospitalGeneral de AgudoéBernardinoRivadavia de la ciudad de Buenos
Aires el Hospital Roque Saenz Pefia de la ciudad de Rogaicsistema de salud
publicade la Municipalidad desaciudad en laprovinciade Santa Fe. Algunas de las
acciones realizadas a partir de ese proyecto se incluyen en este documento.

Agradecemossinceramente el trabajo de todos los profesionales que nos han
acompafado en la ejecucion d@ste proyecto y en especiala los integrantesie los
grupos de trabajo de quimicos de la Secretaria de Salud de Rashtitgspital Roque
Saenz Pefia gel HospitalBernardinoRivadavia, quienes tomaron la propuesta desde

el inicioe implementaron cambios en cuanto al manejo de sustancias quimicasse
lugares de trabajo y lograran la sustitucion progresiva de los quimicos peligrosos para
losque existen alternativas mas seguras. Egiéa es el resultado del trabagmn estos
grupos, en los cuales identificamos quimicos peligrosos y buscamasatitas para
lograr un manejo mas seguro a nivel laboral y también de mejor desempefio
ambiental. Especificamente, ademas, agradecemos a quienes colaboraron activamente
conla realizacion desta guia, el doctor Alberto Perreta y la licenciaddzefermeria
Gabriela Meretalas bioquimicas Miriam Pini y Ménica Rodriguez, el enfermero Carlos
Marinozziy a todos los que han respondido a nuestras consulfagadecemos
también a las doctoras Veronica Torres Cerino y Nilda Gait por revisar las secciones de
latex y plaguicidasy al licenciado Martin Madero por revisar la Version 1.0 de este
documento.

Esta guia pretende ser una herramienta sencilla para la puesta en marcha de un plan
de 6 pasos para la sustitucion de quimicos peligrosos utilizados en el culdado
salud, asi como para el manejo seguro de aquellos que aln no puedan ser sustituidos.



1. PASOS PARA ESTABLECER UN PLAN DE SUSTITUCION Y
MANEJO MAS SEGURO DE SUSTANCIAS QUIMICAS PELIGROSAS
EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD

Para abordar elproblema generado por el uso de sustancias peligrosas en un
establecimiento de salud, consideramos de utilidad seguir los pasos desarrollados en
este documento. Estos pasos o etapgse pueden realizarse en paralelo o em

orden diferente del que presemimosaqui, se plantean como ur@opuestapara ser
utilizada porlos establecimientos de salugl adaptach a sus propias necesidades,
escala y complejidad. Las sustancias peligrosas mencionadas en este documento no
son todas las que pueden encontrarse enastablecimiento de salud actualmente,

pero si son algunas de las qgeneranmayor preocupacion.

PASO1: QREACION DE UN GRUBB TRABAJO MULTIDRAONARIO EN EL
ESTABLECIMIENTO BEW PARA LIDERARCAIMBIO

Las sustancias quimicas peligrosas estan presentes en los lugares mas variados dentro
de cada establecimiento de salud. Su reemplazo o manejo seguro debe involucrar a
diferentes sectores y grupos de trabajadores. Es importante que participen de ese
grupo quienes manipulan los productos que contienen sustancias peligrosas, pero
también quienes participan en las decisiones de compra.

Como minimo, recomendamos que el grupo esté compuesto por representantes de las
areas de compras, laboratorio, anatomia péatpta, farmacia, quiréfano, enfermeria,
esterilizacion, control de infecciones, odontologia, medicina laboral, seguridad e
higiene, residuos, mantenimiento, administracion y del area médica.

Ademas, es importante que el grupo de trabajo tenga competengiee le permitan
establecer recomendaciones y normas técnicas, asi como disefiar y realizar
capacitaciones internas.



PASO 2: COMPROMISO FORMAL CQ@N SUSTITUCION PRE@SRA DE
SUSTANCIAS QUIMICRELIGROSAS COMO OAMIA SEGUIR POR EL
ESTABLECIMIENTO

Es importante establecer por escrito un compromiso de trabajo a nivel institucional.
Estas acciones sirven para comunicar la direcd@®tas politicay poner un marco a

las decisiones que puedan afectar los productos que se emplean en el
establecimiato, pero también para respaldar a los trabajadores que se ponen al
hombro los esfuerzos para reducir los riesgos ambientales y sobre la salud provocados
por las actividades del mismo centro de salud.

Ademas, si el hospital o establecimiento no es miend®da Red Global de Hospitales

Verdes y Saludables, es importante que se sume a ella a través de la adopcién de dos
objetivos de su programa de accién, Agenda Globapara Hospitales Verdes y
Saludable® ! y2 RS Saitz2a 202SiA02a S& aNBSYLX T
Ff GSNYFGAGFa Yt a aS3daNraé¢o 't adzYFNAES £
informacion €&cnica sobre el tema, intercamlside experiencia con otros hospitales y

la posibilidad de contactar expertos en cada area. Para saber coOmo sumarse a esta
iniciativa, visie: www.hospitalesporlasaldambiental.net

Materiales disponiblesviodelo de carta de compromiso para sustituir los compuestos
peligrosos.



http://hospitalesporlasaludambiental.net/wp-content/uploads/2011/10/Agenda-Global-para-Hospitales-Verdes-y-Saludables.pdf
http://www.hospitalesporlasaludambiental.net/

Modelo de carta de compromiso para sustituir los compuestos peligrosos

Visto:

Que los hospitales y centrode salud emplean y emiten sustancias peligrosas d@
preocupantes al ambiente.

Considerando:

Que algunas de las sustancias empleadas en los establecimientos de salud o prese
en productos pueden dafar la salud.

Que se ha demostrado que es galsi enmuchos casos, sustituél uso de sustancias
qguimicas peligrosas utilizadas habitualmente por los hospitales por otras mas segura

ntes

S.

Que las practicas de cuidado de la salud no deben contribuir a la creacién de nueyos

riesgos para la salud.

El Hospitalxxx, de la ciudad xxx, comprometido con la salud de los pacientes, d
personal y de la comunidad, adopta el compromiso de reducir progresivamente
riesgo generado por las sustancias peligrosas utilizadas y presentes en productos
se emplean en el hp#al.

Especificamente, el Hospital se compromete a llevar adelante las siguientes medidas:

el
el

Jue

Convocar a un grupo de trabajo interno, compuesto por personal clave, que impulsara

la implementacién del proyecto en el hospital.

Desarrollar y poner en marchan plan para eliminar, minimizar, sustituir y manejar los
compuestos quimicos peligrosos de manera segura, mejorando su manejo y su
almacenamiento, asi como los de los residuos que generan.

Desarrollar y poner en marcha un plan de reemplazo gradual slesustancias
peligrosas empleadas en el hospital en esterilizacién, limpieza, laboratorio, etc., p
tecnologias o sustancias que no impliguen riesgos a la salud del personal
contaminacion ambiental.

Reemplazar gradualmente los productos que poseastancias quimicas peligrosas
por otros de menor o nula peligrosidad para los trabajadores, la comunidad y
ambiente. Esas sustancias incluyen a D&HPftalatos, el PVCegel bisfenol A, los
retardantes de llara bromados, los metales pesadpstros.

or
ni




Promover un uso mas seguro de las sustancias quimicas peligrosas que adn no ti€
un reemplazo disponible, para proteger la salud de los trabajagdtoepacientes y el
ambiente en general.

Adoptar e implementar politicas de compras que permitan prioriaaadquisicion de

nen

los productos y compuestos que generen menor riesgo quimico, tanto a nivel de salud

laboral como por su potencial contaminante.

Implementar criterios de desempefio ambientadra los productos usados por los
servicios de limpieza.

Brindar capacitacidém los trabajadores de la salsdbre los riesgos asociados al uso de
algunas sustancias quimicas y la necesidad de sustituirlas, siempre que sea posible

Fecha

Firma Director/a del Hospital xxx
Hospital xxx
Ciudad




PASO 3. REALIZAR UN DIAGNOS®I E IDENTIFICAR L88STANCIAS
QUIMICAS QUE SE USANIEL ESTABLECIMIENT

La primera tareajue debera realizael grupo de trabajo en quimicos es identificar y
tomar conciencia delas sustancias quimicas peligrosas utlizadas en su
establecimiento. Para ello, se ha desarrollado una lista de verificaataak list para
utilizar como guia en eécorrido por el establecimientp como punto de partida para
invitar a los distintosesvicios involucrados a participar del grupo. Esta lista no abarca
la totalidad de las sustancias quimicas peligrosas o preocupantes presentes en un
hospital, pero si permite reconocer a la mayoria de ellas. De forma complementaria, la
lista permite conoceen qué contexto interno son utilizadas gn caso de generar
residuos peligrosos, si son tratadas de forma correcta.

Materiales disponibled:ista deverificacion oCheck List

-10-



Check List. Identificaci- n de qu2micos. Proyecto de sustituci- n de sustancias éawd w

gu2micas peligrosas en el sector salud. Salud Sin Dafo Latinoam@rica. )
Versi- n 3. Diciembre 2013.

Establecimiento. Nombre,
Ciudad, Estado, Pa3%.

Fecha
Marcar la opci- n que corresponda Comentarios
Existe y funciona
Existe, funciona y tiene un responsable
1. Comit ®e Gesti- n de exclusivo
Residuos

Existe y no funciona

No hay comit®de gesti- n de residuos

Hay un servicio de Seguridad e Higiene

2. Servicio de Seguridad e Hay un t®cnico/licenciado/ingeniero/a en
Higiene Seguridad e Higene

No hay responsables en seguridad e higiene

Existe un servicio. Se ocupa de las
Aseguradoras de Riesgo de Trabajo (ART).
3. Servicio de medicina Existe un servicio. Se ocupa de las ART y
laboral tambi®n trabaja sobre riesgos y prevenci- n.
No hay un m@&lico laboral en el hospital/
establecimiento de salud.

Existe y funciona

Existe, funciona y hay Enfermera en Control de
4. Comit ®e Control de Infecciones (ECI)

Infecciones Existe y no funciona

No hay comit®de control de infecciones ni ECI

Existe y funciona

5. Comit ®e Calidad de Exist funci : :
I nsumos Bi om®d {EXisteperono funciona correctamente

No existe

N¥mero de camas disponibles:
5. Datos del hospital.

Promedio de ocupaci- n mensual, “timos 6

meses:
Oncologza
6. Servicios presentes en el Laboratorio (desagregar §reas)
establecimiento, marcar —
todos los que correspondan. HemodiSlisis
Anatom & Patol- gica
Se enumeran los servicios que Autopsia
usualmente utilizan qu2micos —
peligrosos. A su vez, en todo el Mantenimiento
establecimiento pueden Radi o] og{a
utilizarse sustancias como el —
mercurio, bisfenol A, PVC- Esterilizaci- n
ftalatos, retardantes de llamay Odontol|l ogPa
otras, las cuales deben ser —
tambi@®n identificadas. Medicina Nuclear
Farmacia

-11-



Neonat

D | 0 d

Endoscop?a

Quir fanos (desagregar)

Sustancias qu2micas peligros

as y alternativas m8s seguras. Identificaci- n p

or uso.

7. ldentificaci- n general

Se realiz -un estudio por servicio para
identificar las sustancias peligrosas utilizadas

Se identificaron sustancias qu2micas peligrosas
0 preocupantes en algunos servicios
(especificar)

No se realiz -a¥mn un inventario ni estudio

En caso afirmativo,
especificar qu® sustancias
fueron identificadas.

aSe dispone de las Hojas de Seguridad de los
insumos que contienen sustancias qu?micas
peligrosas?

aEntregan los proveedores las Hojas de
Seguridad?

aCuentan con los elementos de protecci- n
personal adecuados en todos los servicios?
Especificar

8. Identificaci- n por actividad

Marcar las opciones que correspondan. Especificar en Observaciones los productos y/o equipos utilizados.

Limpieza

Hipoclorito de sodio

Amonios

Amonios cuaternarios

Alcoholes

Etanolamina

£ eres de etilen glicol

Per xido de hidr geno

Fenoles, fenoles clorados

Desinfecci- n de alto nivel

C odo perac @co

Per xido de hidr geno

Glutaraldeh2do

Ortoftaldehido

Otro (especificar)

No se hace desinfecci- n de alto nivel

Esterilizaci- n

Autoclave a vapor

Autoclave por calor seco

Plasma de per xido de hidr geno

¢ xido de etileno

Laboratorio/ Hematolog2a/
Anatom @ Patol- gica.

Xilol

Formol

£ er

C odo clorhadrico

C cdo sulfvrico




Laboratorio/ Hematolog2a/
Anatom a Patol- gica.

Bromuro de etidio

Cianuro de potasio

Parafina

Eosina

Etanol

Metanol

May-Gr wald (soluci- n)

Giemsa (soluci- n)

Azul de metileno

Violeta de metileno

Tolueno

Marcar con una cruz las
sustancias utilizadas.

En Comentarios especificar
servicio que usa la sustancia y
en la Parte 2, tambi@n la
sustancia o producto su
correponda.

Parte 2. Reactivos y otras sustancias con
caracter3sticas de peligrosidad:

Inflamables

T- xicos

Corrosivos

Nocivos o irritantes

Ecot- xicos

Comburentes/Oxidantes

Diagn- stico por im §enes

Radiolog?a anal- gica

Radi ol og?2a digital

Mam -grafo anal- gico

Mam -grafo digital

Arco en C anal- gico

Arco en C digital

Tom -graf?a digital

Radiolog?a odontol- gica anal- gica

Radiolog?a odontol- gica digital

9. Identificaci- n por sustancia o grupo de sustancias.

Mercurio.

Ter mmetros de mercurio.
Aclarar si se utilizan ter mmetros digitales o
infrarrojos.

Esfigmoman- metros con mercurio.
Aclarar si se utilizan esfigmoman- metros
digitales o aneroides.

Amalgamas en odontolog?a.
Aclarar si se utilizan materiales alternativos
COmo composit y resinas.

Otros elementos con mercurio. Especificar.




Bolsas de sangre

Tubuladuras

Bolsas de drenaje

Bolsas colectoras de orina, cat@teres urol- gicos

Productos con PVC y DEHP.

Guantes de examinaci- n

Se listan s lo algunos
productos.

Sistemas de alimentaci- n enteral

Sondas nasog§stricas

Cat®teres

Bandejas para elementos de diagn- stico y equipos
m ®licos

M 8&caras de nebulizar y para ox geno

Tubos endotraqueales y de traqueotoma

Productos con PVC. Se listan
algunos productos.

Colchones inflables

C8nulas nasales y cat®eres

Bolsas de infusi- n

Otros: especificar

Mamaderas

Bisfenol A (BPA).

Membranas de polisulfonas en hemodi§lisis

M &uinas de hemodislisis

Otros: especificar

Retardantes de llama
bromados (BFRS)

Cortinas

Alfombras

Ejemplos: Decabromodifenil ®er (Deca
BDE) : textil, muebles, materiales para
insonorizar, equipo el@ctrico y

electr nico.

Tapizados

/I Hexabromociclododecano (HBCDD)
principalmente en pl§sticos
poliestireno, textil.

Almohadas de goma espuma

/I Octabromodifenil ®er (Octa-BDE) :
pl8sticos, textiles, cables, materiales
insonorizaci- n, tapizado.

Colchones

/I Pentabromodifenil &er (Penta-BDE ):
principalmente pl8sticos, textiles,
cables, materiales insonorizaci- n,
tapizado.

Bombas endovenosas (bombas V)

/I Tetrabromobisfenol-A ( TBBP-A) :
pl8sticos, electr nica

Otros

aEs posible solicitar al proveedor que informe si
sus productos poseen retardantes de llama
halogenados?




10. Sustancias qu2micas peligrosas en general (Listado no taxativo. Se enumeran algunos ejemplos)

1,1,2 Tricloro-1,2,2-

trifluoroetano (Fre: n 113) Ecot- xico

Refrigerante

2-Bromo-2-nitropropano-1,3-

diol (bronopol) Ecot- xico. Al@rgeno

Jabones, pinturas,
adhesivos

Ecot.: xico. Peligroso durante embarazo para el

Ftalato de dibutilo
feto.

PI§sticos blandos, PVC asociado
en materiales m @licos

Dilaurato de dibutilo Muy peligroso

Usado en odontolog?a

Triclosan Ecot- xico

Suturas, calzados, ropa de
cama

Hidroquinona Ecot-: xico. Al@rgeno

Usado en odontolog?a

d-limoneno Ecot- xico. AlRrgeno

Fragancia en productos de
limpieza.

Beta-citronellol Ecot- xico. Al@geno

Fragancia en productos de
limpieza.

Clorhexidina Al@geno

Desinfecci- n.

Cloruro de Cobalto Ecot- xico. Al®rgeno. T- xico.

Odontolog?a. Tinciones
histoqu?mica enzim §ica.

Citronellol o Dihidrogeraniol T- xico para organismos acusticos

Fragancia en productos de
limpieza.

11. Provisi- n y uso de sustancias qu2micas.

S MNo

aExiste la posibilidad de priorizar la compra de los productos o sustancias de
menor peligrosidad?

aExiste una norma para la aceptaci- n y recepci- n de donaciones de
medicamentos?

aSe prev @&n la aceptaci- n de donaciones de medicamentos o sustancias
gu2micas la fecha de vencimiento? Especificar si se han recibido donaciones que
incluyan productos de difzcil aprovechamiento antes de su fecha de vencimiento.

aEs posible compartir qu2micos con otros laboratorios o establecimientos de
salud?

aEs posible devolver el material obsoleto sin utilizar al proveedor?

aSe utiliza primero el material que posee fecha de vencimiento m & cercana?

12. Manejo de residuos

S 2todas las corrientes generadas.

S 25 |o los I2quidos de radiolog2a y
medicamentos vencidos.

aTienen tratamiento por un
operador habilitado los

. . S 2otros (especificar).
residuos peligrosos

2
generados? No, y algunas se acumulan y algunos I?quidos

se descartan al sistema cloacal sin tratamiento
previo.

No hay tratamiento para los residuos peligrosos.




Todos por incineracion (especificar
condiciones si se las conoce).

Algunos por incineracion y otros por
Si existe tratamiento para  |métodos especificos (especificarlos).

residuos peligrosos, ¢ por

A mé ? . .
qué método son tratados Otros métodos (especificar).

Se los dispone en rellenos de seguridad.

Manifiestos de Transporte, Certificados de
Tratamiento y/o Disposicion Final y Libros
de Registro. Todas las corrientes.

Manifiestos de Transporte y Certificados de
Tratamiento so6lo para algunas corrientes
(especificar).

Manifiestos de Transporte, para todas las

Documentacion disponible |[cOrrentes.

Constancias de retiro informales, para
todas las corrientes.

Manifiestos o documentacion informal para
algunas corrientes. (especificar)

Sin documentacioén que acredite el retiro ni
el tratamiento por operadores habilitados

Ejemplo: Informacidon a relevar en los servicios

Producto/ Uso:

Personal expuesto:
Fabricante:

Forma presentacion (liquido, polvo, sélido):
EPP utilizados:

Volumen envase:

Método de disposicion de residuos:

Servicios que lo utilizan:
Quimicos peligrosos presentes:

Fuentes consultadas:

Reducir el uso del Policloruro de Vinilo en los Hospitales. Salud Sin Dafo.

Guide to Choosing Safer Products and Chemicals: implementing chemicals policy in health care. Salud
Sin Dafio.

Cleaning in health care facilities: Reducing human health effects and environmental impacts. Salud Sin
Dafio.

Stockholm County Council's phase-out list for chemicals hazardous to the environment and human
health 2012-2016. Stockholm County Council. Consultar listado en: www.sll.se/miljo Salud ~sin Dafio
r ~—
Consultar informacién disponible en http://www.saludsindano.org ]

Por cualquier consulta comunicarse a info@saludsindano.org —
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PASO 4: ADOPTAR UNA POLITICBE COMPRAS PARA 9USIR
PROGRESIVAMENTE QDEMICOS PEEROSOS

Adoptar una politica de compras verdes o ambientalmente sostersim@sica dénir,

en el proceso de contratacion, criterios ambientales relacionados con todas las etapas
del ciclo de vida de los productos e insumos que compra el hospital. Esto implica tener
en cuenta la extraccion de la materia prima, su fabricagauljstribucion suusoy su
disposicion final.Hay diversas bases de datos-lore desarrolladas por ONGy
gobiernospara reconocecualesson los productos y sustanciasolégicas mas seguras
disponibled°. Algunas de estas bases de datos son citadagsta Guia yen las
herramientas desarrolladas y aqui presentadas.

A través dela adopcion deuna politica de compras verdes/sostenibles, los
establecimientos de salud se comprometen a adquirir productos o contratar servicios
que cumplan con los mismos estandares de adlig seguridagpero que tengana su
vez,un menor impacto sobre la salud humana y el ambientguesta en marchae

estas acciones contribuye a que los hospitales se conviertan en referentes de consumo
responsable y colaboren en el crecimiento de l@scados de materiales y tecnologias
mas amigables y seguras.

En general, los productos que priorizan el cuidado ambiental son menos toxicos y
contaminantes, hacen un uso mas eficiente de la energia, son mas seguros y saludables
para los pacientes y el monal, poseen mayor contenido de materiales reciclados,
menos embalajes y no contienen fraganciaséoganos.

Si bien ma politica de compras puede adoptarse a través de decisiones administrativas
gue difieren en cada casdo importante es que icorporen los criterios que
determinaran las caracteristicas ambientales de los bienes y servicios que adquiera el
establecimiento de salud. Es importante que estos criterios se desarrollen con la
participacion de trabajadores de las distintas areas depitals tanto la de compras
como las de los usuarios de los productos o servicdogontinuacion, incluimos
algunos de los aspectos que debe contemplar una politica de compras que tenga como
fin reducir los riesgos quimicos generados por el hospital Hasidrabajadores, la
comunidad y el ambiente

1 Solicitar a los proveedores informacion completa y confiable sobre las
caracteristicas de sus productos, asi como de todos sus ingredientes.

1 Los proveedores deben ofrecer productos libressdstancias persistentes, toxicas
y bioacumulativas sustancias cancerigenas, mutagénicas, teratogénicas;agoxic
para la reproduccion; retardantes de llama halogenados; ftalatos; Bi$1€nol A;

4 Design for environmengtiquetado de productos segun su desempafiiental
http://www.epa.gov/dfe/pubs/projects/formulat/formpart.htm#56

® Safer chemical ingredient®Productos quimicos méas seguros. BasBate's
http://www.epa.gov/dfe/saferingredients.htm
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latex y mercurio. Si no hay alternativas, deben poder méosrclaramente sobre la
presencia de estos compuestos.

1 Los proveedores debammtregar las Hojas de Seguridad correspondientes.

1 Exigir el rotulado déodos los productos ofrecidog la presencia de advertencias
para su manejo segurdncluida la informacid sobre la necesidad de utilizar
elementos de proteccion personal para su manipulacion y sobre la generacion de
residuos peligrosos una vez finalizado el uso.

Puede adoptarse usistema de puntajeque permita evaluar los productos ofrecidos
por cada proveedor y asi poder eledios productos que obtengan mayor puntaje
deberian ser priorizadosSe recomienda que la adopcion tanto de la politica de
compras como del sistema de puntaje sea expresadandaera explicita en una
norma del establecimiento o sistema de salud.
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Sistema de evaluacion para compras de productos con sustancias
peligrosas.
1 punto para si y 0 para no

C Libre de Bisfenol A.

Q Libre de PVC.

Q Librede cualquier ftalatqDEHP, DBP, etc.)
(; Libre de mercurio.

C; Libre de retardantes de llama halogenados

C; Es el producto mas seguro disponible en el mercado para los trabajadores,
pacientes y el ambiente.

Q Sus ingredientes mas importantes estan en la &efer Ingredientde [aEPA,
Agencia de Proteccion Ambiental (EEUU).

Q Posee la certificacion Energy Star de la BgAncia de Proteccién Ambiental
(EEUUV).

Q Evita la generacion desiduos peligrosodurante su uso o al final de su vida
atil.

Q Libre deagentes antimicrobiales/antibacteriales.

C Es autoclavable.

C El producto y su embalagntienen informacion clara sobre sus ingredientes
0 composicion.

C Producto y embalaje poseen instrucciones para su manejo seguro.

Se priorizaran los productos que poseaayor puntaje.

Elaboradaen base al sistema de compras implementado por Kaiser Permanente en Estados Unidos.

Como ayuda para definir los criterios ambientales, se pueden utilizar los estandares asegurados p
algunas eco etiquetas, por ejemplo:

1  EnergyStar para diferentes tipos de productos electronicddas informacion ennglés en
www.energystar.gov

i BaseSafer Chemical Ingredientsr use in Design for the EnvironmetidfE (Ingredientes
guimicos mas seguros para su uso disefio para elambiente) de la Agencia de Proteccion
Ambiental de los Estados Unidos. Disponibléngiés enwww.epa.gov/dfe/saferingredients.htm
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PASO5: PONER EN MARCHA EIORRAMA DE SUSTITUESMMANEJO
SEGURO DE LOS COMPIES QUIMICOS PEIOGRS PROPIAMENTEHIC

Una vez adoptado un compromisdog nuevoscriterios de compraglasmados en una
politica institucional, se tendra un mayor y mejor conocimientolake productosy
servicios que adquiere el hospitak Enportante entonces,tomar algunas decisiones

que permitan reemplazar los quimicos peligrosos y establecer proceditos y
estandares de seguridad para el manejo de los que aun no puedan ser sustituidos.
Sugerimos plasmar todas las actividades enPuograma desustitucion y manejo
seguro de sustancias quimicagie incluya actividades generales y otras dirigidas a |
compuestos que generan mayor preocupacion. A continuacion, se proponen algunas
actividades:

1 Establecer metaalcanzablegjue formen parte de un programa de corto, mediano
y largo plazo para reducir los riesgos quimicos en el establecimiento, asil@aomo
contribucion del hospital a la contaminacion quimica.

1 Investigar periédicamente sobre la disponibilidad de nuevos productos, mas
seguros y que no generen dafio ambiental.

7 Disponer de un inventario completo y actualizado de las sustancias quimicas
peligosas que se utilizan en el establecimiento. Establecer una linea de base a
partir de la cual ehospital monitoreara los avances.

1 Realizar programas permanentes de capacitadénpersonal sobre los riesgos de
los materiales y productos y la disponitald y empleo de alternativas.

1 Exigitesa los proveedores la entrega de las Hojas de Seguridad de cada sustancia
peligrosa utilizadaTenerhs al alcance de la mano en los serviclosluir este
requisito en los pliegos de licitacion.

1 Desarrollar normas @ procedimiento especificas para cada servicio que utiliza
quimicos peligrosos.

1 Proporcionales a los trabajadores los equipos de proteccion personal necesarios
para la manipulacion de los quimicos peligrodtesificar y hacer cumplios limites
maximos de exposicion ocupacionale acuerdo con las reglamentaciones
nacionales yormas internacionales.

1 Escribir normas de procedimiento para contingencias con quimicos peligrosos.
Capacitar a todo el personal, incluido el de limpieza, sobre la peligrosidad de las
sustancias que se manejan en el servicio y como proceder en caso de derrames.

1 Colocar cartelda de facil comprensiéon en las areas donde se manejan quimicos
peligrosos, que incluya como proceder en caso de contingencias.

1 Realizar un inventario en los laboratorios, buscando los simbolos de peligrosidad en
los envases, leyendo los manuales de logimas y exigiendo a los proveedores
informacion precisa sobre la composicién de los insumos utilizados.

1 Exigir la realizaciéon de examenes médicos periddicos al personal en funcion de los
riesgos de exposicion a sustancias quimicas peligrésagjemplq en el caso dl
mercurio, hacer estudios de eliminacion urinaria de mercurio y examenes
neuroldgicos especializados. Convocar al area de medicina laboral, si la hubiera, a
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trabajar en conjunto para la prevencion de enfermedades profesionales por
exposiciéra quimicos peligrosos o preocupantes.

Implementar una politica de compras que permita ir reemplazando
progresivamente los quimicos peligrosos, cada vez que sea posible.

Contratar Unicamente operadores habilitados para el manejo de los residuos
peligrosoggenerados, priorizando las tecnologias de tratamiento de menor impacto
ambiental.

Desarrollar un sistema que garantice el almacenamiento seguro de las sustancias
peligrosasteniendo en cuenta incompatibilidades quimicas y peligrosidadcomo

su manejadurante lacarga yladescarga en el establecimiento.

Apoyar las investigaciones locales para el desarrollo de alternativas mas seguras al
uso de quimicos peligrosos o sustancias preocupantes presentes en productos.
Publicar los resultados de la ejmidn de la politica de compras comunicarlos al
personal.

Actividades sobre sustancias quimicas especificas

1 Adoptar un plan de eliminacién del uso de mercurio en insumos y dispositivos
del hospital.

7 Sustituir el glutaraldehido y el éxido de etileno cuando existan alternativas mas
seguras gue permitan alcanzar las necesidades de control de infecciones.

1 Eliminar progresivamente el uso de materiales que contengan PVC y ftalatos
como el DEHRIi(2-etilhexil)ftalato).

1 Establecer un plan de manejo de PCB (Bifenilos Policlorados) y asegurar una
correcta remocion y manejo.

1 Minimizar los residuos quimicos con la creacién de un plan de reciclaje que
involucre especificamente al alcohol, el xilol y el formaldehi

1 No disponer en el laboratorio de grandes cantidades de quimicos, sino
Gnicamente lo que se utiliza en el mes.

1 Rotular todos los envases que poseen quimicos, asi como los bielodeade
se recolecten los residuos liquidos. No almacenar los residuad érea de
trabajo.

1 Almacenar siempre las muestran frascos con tapa hermética. Tanta |
utilizacién de botellas plasticas, bolsas o frascos que carecen dedamael
empleo deun guante como tapa pueden generar la presencia de grandes
concentracions de formol en el ambiente laboral.
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PASO6: DOCUMENTAR LOS AVAISCHACIA LA REDUQCIEL USO DE
SUSTANCIAS PELIGR®$AVALUAR EL PLAN

Deben documentarse los avances y evaluar los pasos dados. Esto puede hacerse de
diferentes maneras: recorrer periddicamente el establecimiendmapverificar las
mejoras, monitorear las compras de productos peligrosos y compararlos con los de
afos aneriores, llevaregistro de los derramegntre otras. Eamportante también

que el personal pueddacerse chequeos meédicos para verificar que se reduzca la
exposicion a quimicos peligrosos.

El uso de encuestas puede permdirgrupo de quimicos conockas necesidades de
capacita@n para los trabajadorepor sector o actividadA su vez, la realizacién de
talleres de capacitacion puede servir para identificar nuevas areas de accion, asi
como monitorear el cumplimiento de las normas de procedimientas rmekcesidad

de actualizarlas. Esta accion se considera complementaria a la utilizacion de
indicadores que permitan monitorear y conocer los resultados del trabajo realizado.

Indicadores
Ejemplcs:

Elementos con PVC en Neonatologia afio 0

Elementos con PVC en Neonatologia afio 1

Accidentes con productos quimicos afio 0

Accidentes con productos quimicos afio 1

Sustancias quimicas con Hoja de Seguridad x afio

Total sustancias quimicas utilizadas

Materiales disponibles

1 Ejemplos de ejercicios para talleres de capacitacion
1 Modelo de encuesta para realizar con el personal.
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Ejemples deejercicics para talleres de capacitacion

Monitoreo de préacticas en los hospitales y servicios. ldentificacion de éareas de
intervencion

El siguiente grcicio fue realizado y desarrollad@n conjuntoentre el Comité de
Bioseguridad de la Secretaria de Salud de la ciudad de Rosario y Salud Siku®afio
pensado para realizar en grupos y fomentar la discusion sobre cual es el
procesamiento correcto paraadamaterial o elemento.Cada grupo debe decir qué
practica realiza diariamente, ya su vez, debe discutirse cual es el procedimiento
correcto o recomendado. Se puede dividir al auditorio en varios grupos y seleccionar
s6lo un gupo de elementos o equipos por grup&l ejercicio fue muy util para
identificar la diversidad de practicgdos quimicos utilizados para limpiar y desinfectar
tanto en laboratorios como en salas de internacién y quiréfanos. Se identificaron
necesidadesle capacitacion y quimicos a sustitwrbien a seguir empleando, pero
con criterios distintos.
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1. LIMPIEZA

Unir con flechagle acuerdo a las practicas utilizadas diariamente

Mesada

Teléfono
Piso
Puerta
Cama
Panel

Piletas

Campana de flujo laminar

Escritorio
Cialitica
Camilla de transporte

Camilla
Carro de anestesia

Incubadora

Ecografo

Equipo de rayos portatil
Servocuna

Bafio

Lavado

Limpiar y desinfectar

Decontaminaciéon o
prelavado

Detergente

Detergente enzimatici

Alcohol

Espado

Abrasivos en polvo o €
crema

(Odex, C)f
Cloro diluidolcc/1lt

Cloro diluido 2cc/1l

Cloro diluido 10cc/I

Detergente desinfectant:
liquido o en espum.
(SurfaniosSurfasafg

Agua oxigenad

Alcohol isopropilicc

-24-




2. PROCESAMIENTO DE ELEMENTOS DE TRABAJO
Unir con flechagle acuerdo a las practicas utilizadas diariamente

Pervinox

Instrumental de curaciones

Termoémetro

Endoscopio
Papagayo

Brocal
Chata

Laringoscopio
Estetoscopio

Méscara de oxigeno
Tensiémetro

Otoscopio
Instrumental quirdrgico

Instrumental odontolégico

Desinfeccion de bajo nive

Desinfeccion de medio
nivel

Desinfeccion de alto nive

Esterilizacion

Ac. Peracétict

Pervinox 10 minuto.

Glutaraldehidc

Autoclave a vapo

Estufa

Oxido de etilenc

Formaldehidc

Plasma de peroxido ¢
hidrogeno

Otro. Aclarar.

VERDADERO O FALSO

1. Las medidas de proteccion personal para el manejo seguro de citostaticos son i
desde el momento de la preparacidi traslado,la administraciongl desecho de
residuos yta manipulacion de excretas.

2. La mayoria de las drogas citostatisaseliminan dentro las 48orasde

administradas)

3. Ante un derrame de formol u otro liquido peligroso, se debe diluir con agua y
proceder al baldeo inmediate.
4. Ante un derrame de formol u otro liquido, se debe proceder a contemdsgrber, y
luego disponer como residuo peligrosé:
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Modelo de encuesta para realizar con el personal

La siguiente encuesta fue pensada como herramienta de monitodednformacion tanto
paraconocer el impacto de las acciones implementadaso para saber cuales deben ser

las proximas areas datervencion para el grupo de quimicdsn vistas a que &hecklist

fue pensado para establecer una linea de base y punto de partida, se propone esta breve
encuesta para utilizar luego de la implemacibn del programa y la realizacion de las
primeras capacitaciones.

FecHA HOSPITAL O ESTABLEENTO

BENCUESTADOR

ENCUESTAD(SERVICIO Y TAREA

PREGUNTA S/NO | DETALLE RESPUESTA
1. ;Conoce si su servicio utiliza

quimicos peligrosos o 3

preocupantes para el ambiente o

la salud? No

2. ¢ Podria identificar al menos tre g

sustancias quimicas peligrosas q

se usan habitualmente en

hospitales? Nombrarlas. No

2.1. ;Conocka peligrosidad o g Explicar si la respuesta a la pregunta 2 es Si.
efectos sobre la salud o el

ambiente de esas sustancias NO

identificadas?

3. En caso de un accidente cony g En caso afirmativo, expligue como procederia.

liquido peligroso, ¢,sabe como
?

actuar? No

4. ;Considera que necesita may¢ S En ambos caspsspecifique si asistio a alguna
informacién o capacitacion sobre capacitacion en el tema y cual.
guimicos peligrosos?

No
5.¢,Conoce algun quimico peligro g En caso afirmativo, especifique cual o cuales.
utilizado por su establecimiento
gue podria ser reemplazado por NG

otro menos peligroso?

6. ¢Le interesaria recibir ma g En caso afirmativaespecificar el tema.
informacién sobre el trabajo de
grupo de quimicos? No
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2. LOS QUIMICOS PELIGROSOS PRESENTES EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD

Existe una gran variedad de sustancias y compuegtomicos empleados o presentes

en productos y materiales de los hospitales y establecimientos de salud. En las
siguientes paginaencontrara informacion sobre algunas de las mas preocupantes por
su impacto sobre la salud y&ucontribucion a la contamir@dn local y global.

2.1 COMPUESTOS QUIMICO&EEADOS EN LOS BEEIRZCIMIENTOS DE
SALUD

2.1.1ESTERILIZACION Y DEEFICCION DE ALTOBRU\E OXIDO DE ETILENO Y EL
GLUTARALDEHIDO

La criticidad de las tareas realdas en la atencién de la salveuiere de procesos
estrictos que permitan la disponibilidad de los materiales biomédicos limpios,
desinfectados o estérilesegun el riesgo de infeccion que su uso implica.

La egerilizacion es la eliminacibnompleta o destruccion de toda forma deda
microbiana incluidos hongos y esporas bacterianas) y la desinfeccion es el proceso
gue elimina la mayoria de los microorganismos sdbseobjetos con excepcion déas
endosporas bacteanas Segun etiesgo que implicau uso, ds productos médicoses
clasificaren:

- Materiales criticos: aquellos que estan en contacto con tejidos o cavidades
estériles y torrente sanguineo. Deben ser esterilizados.

- Materiales semicriticos: aquellos que entran en contacto con mucosa intacta
del paciente. Deben sometars desinfeccion de alto nivel.

- Materiales no criticos: aquellos que estan en contacto con piel intacta. Deben
someterse a desinfeccibn

Todos los materialedeben limpiarse completamente antes de la désccion. Los
elementosresistentes al calonimedo deben ser esterilizados en autoclagaetiene

la ventaja de producita elevacion rapidale la temperatura en tiempos cortos de
esterilizacién yno dejaresiduos toxicos residualesSiempre que sea posiblen las
comprasse debera priorizael material autoclavable

Sin embargo, muchosigpositivos mas complejpsomo los endoscopios, no pueden
serprocesados por autoclaveino que se debeuatilizar desinfectantesjuimicosEn la
mayoria de los casp®i0 existe un unico meéetodo valido para elopesamiento de

6 Spaulding, E HChemical sterilization of medical and surgical materiéifts C A Block, S S (Eds)
Disinfection, Sterilization and Preservatiéthiladelphia: Lea y Febiger, 1968: ((B1)

"Manual de esterilizacion para centros de sal@dganizaciéon Panamericana de la Sahif8
http://www.paho.org/hg./index.php?option=com_content&view=article&id=1763%3Amardel
esterilizaciurpara-centrosde-salud&catid
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elementos biomédicos, y ellos difieren en el modo de uso, costo econdmico,
peligrosidad y aplicabilidad segun los materiales y equipogpleados en el
establecimiento

El método de procesamiento adecuado debe ser identificado segun ejuesae le
daré a ese instrumentyg laconfiguraciéndel dispositivo, ya que cada material tendra
diferente resistencia quimica. Consulte con el fabricante para obtener informacion
sobre siel uso dealguno de los posibles desinfectantgedria dafiarcualcuier
dispositivo.

Para la desinfeccion quimica liquidae utilizan diversas sustancias como el
glutaraldehido, el ortoftaldehido y el &cido peracético, entre otiday maquinas
automatizadaspara limpiar y desinfectar algunos dispositivos, lo qeeuce la
exposicion del personal s productos quimicosSin embargoen muchos lugares

este proceso se realizbe forma manualEn ambos casos, es necesario tomar todas las
medidas de seguridad necesarias y contar en el lugar con los elementos de proteccion
personal para disminuir la exposicion laboral a estos compuestos quimicos.

El glutaraldehides un desinfectante de alto nivel, gse utiliza principalmente eal
material destinado a endoscégs (colonoscopios, broncoscopios) y otros aparatos o
materiales no resistentes al cafbiEsun producto irritante y también sensibilizanten
exposiciones de corta duraci@inclusoa bajas concentraciones, produce irritacién de
las mucosas y especialmente del tracto respiratorio supeyise loha asociado a una
serie de enfermedades laboralesn EBlgunos paises,xesten limites de exposicion
laboral por lo que se recomienda verificar en cada pais la existencia y vigencia de
Valores Limite de Exposicion

Una alternativa diponible al uso dedlutaraldehdo es el acido peracétic&e trata de

una mezcla de &cido acético y peroxido de hidrégeno en solucion aguestgambién

es un desinfectante de alto nivel. Es biodegradable y no es corrosivo ni téxico para el
ambiente Sin embargo, esta solda es irritante, por lo que también hay que tomar
precauciones

Un método muy utilizadoes la esterilizacion quimica por 6xido de etileno (ET0),

gas que debe ser utilizado Unicamente bajo estrictas medidas de riégd que
minimicen la exposicion diepersonal.Es altamente téxicy declarado cancerigeno
(IARC Grupo 1bpe usa en materiales termolabiles (sensible al calor) y dispositivos
gue no pueden sumergirse en liquidos. Los materiales esterilizados por ETO deben ser
aireados para permitir la dabsorcion del gas en una camara de aireacion antes de ser
usados, variando el tiempo de acuerdo al material. Este sgasscumula en los
materiales, por lo que deben tenerse estrictas medidas de seguridad también con
respecto al control de cuantas veces eeesteriliza un insumo para evitar la
exposicion de los pacientes a niveles mayores a los permitisiosada paisesdebera
verificar el Valor Limite de Exposicion laboral.

® Ministerio de Empleo y Seguridad Social. Instituto Nacional de Seguridad e Higiene del Trabajador.
Espafia:
http://www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/FichasTecnicas/NTP/Ficheros/501a600/ntp
_506.pdf
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La esterilizacion por gas plasma es una opcidon menos toxica para el material
termosensible. Se inyectaen una camarauna solucion acuosa de peroxido de
hidrégenoque se vaporiza y difunde en todo el espacio disponible. Se descompone en
vapor de agua y oxégo como producto final, por lo que no genera residuos peligrosos
ni gases téxicoEstos equipos no poseen la misma capacidad de procesamiento que
los de Oxido de etileno por disponer de camaras mas pequefas pesu vez
esterilizan en ciclos mucho mésertos, que generan la posibilidad de reutilizacion de
los equipos o materiales en el mismo dia.

La egerilizacion por &cido peracético liquigs unsistema de esterilizacion compatible
con el material termosensible (previamente limpio) que pueda suirssdotalmente

en acido peracético a temperatura inferior a 56°C. Permite la esterilizacion 'in situ' de
material termosensible que no puede ser procesado por falta de tiempo en un método
habitual de esterilizacion, por ejemploendoscopios rigidos, trooes, pinzas,
separadores, cables de fibra de vidrio y endoscopios flexiBlanaterial se coloca de

en las bandejas especificgsuna vez procesadese transporta asépticamente en el
mismo contenedor hasta el lugar de uso. El material esterilizado gierséstema no
puede almacenarse ya quel no utilizar envoltorio,debe utilizarse después de
esterilizadg.

Mas informacion

https://www.osha.gov/chemicaldata/

https://www.osha.gov/as/opa/spanish/index.html

GLUTARALDEHIDO

& NTP 506: Prevencion de la exposicidon a glutaraldehido en hospitales. Instituto
Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo. Ministerio de Trabajo y
Asuntos Sociales. Espaia.
http://www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/FichasTecnicas/N
TP/Ficheros/501a600/ntp_506.pdf

& NTP 429: Desinfectantes: caracteristicas y usos mas corriestésto
Nacional de Seguridad e Higiene en el Tmabdjfinisterio de Trabajo y
Asuntos Sociales. Espaia.
http://www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/FichasTecnicas/N
TP/Ficheros/401800/ntp _429.pdf

& Reducing Ethylene Oxide and Glutaraldehyde . USevironmental Best
Practices for Health Care Facilities. Agencia de Proteccion Ambiental (EPA) de
Estados Unidos. 2002.
http://www.epa.gov/region9/waste/p2/projects/hospital/glutareth.pdf

& Best Practices for the Safe Use of Glutaraldehyde in Health @ezepational
Safety and Health Administiah. Estados Unidos. 2006.
https://www.osha.gov/Publications/32588N-2006-English.html

& Reregistration Eligibility Decision for Glutaradehyd@eA. 2007.
http://www.epa.gov/oppsrrd1/REDs/glutaraldehyeied. pdf

° Sociedad Catalana de Farmacia Clinica, Esp#pdiwww.scfarmclin.org/docs/higiene/part6/645.pdf
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https://www.osha.gov/Publications/3258-08N-2006-English.html
http://www.epa.gov/oppsrrd1/REDs/glutaraldehyde-red.pdf
http://www.scfarmclin.org/docs/higiene/part6/645.pdf

OXIDO DE ETILENO

& Eninglés. NIOSH 8B20. Control Technology for ethylene oxide sterilization in
hospitals
http://www.cdc.gov/niosh/docs/89120/

& Protocolo de Vigilancia Sanitaria Especifica para los trabajadores expuestos a
Oxido de Etileno. 2003. Ministerio de Salud de Espafia.
http://www.msssi.gob.es/ciudadanos/saludAmbLaboral/docs/oxidodeetileno.
pdf

& NTP 470: Oxido de etileno: prevencion de la exposicion en hospitales.
Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo. Ministerio de Trabajo
y Asuntos SocialeEspania.
http://www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/FichasTecnicas/N
TP/Ficheros/401a500/ntp _470.pdf

& Recomendacion Técnica N° 5: d@mendaciones de esterilizacion en los
hospitales. Ministerio de Salud Publica, Fondo Nacional de Recursos. Uruguay.
2009.
http://www.msp.gub.uy/sites/default/files/RT5.pdf

& En Inglés. IAR@onographs Volume 9Ethylene Oxide.
http://monographs.iarc.frfENG/Monographs/vol97/

Materiales disponibles

& 10 razones para reemplazar al glutaraldehido.
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10RAZONES PARA ELIMREAGLUTARALDEHIDO
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www.sustainablehospitals.org

La desinfeccion de los hospitales es una tare@as€uando el glutaraldehido fue introducido en el
mercado en los inicios de los afios 60, era una buena noticia. Con esta efectiva alternativa se procuraba
reemplazar al altamente téxico, irritante y carcinogénico formaldehido. Sin embargo, poco tiem
después, comenzaron a publicarse informes sobre la existencia de serios efectos sobre la salud
provocados por la exposicion al glutaraldehido. Hoy, mas de 40 afios después, existen alternativas mas
seguras, que ofrecen desinfeccidon con menores riesgos patealoajadores de la salud y el ambiente.

Razones para eliminar el glutaraldehido

1. El glutaraldehido es un potente irritante ocupacional para la piel y sensibiltZante

2. La exposicién a glutaraldehido en hospitales es una reconocida causa de asma ocupacionall en
muchos paises industrializados (Inglaterra, Australia y otros). Existen estudios que demuestran la
existencia de efectos adversos sobre el aparato respiratoridusacen niveles de exposicion
inferiores a 0,2ppm, el limite de exposicion recomendado por el Instituto Nacional de Seguridad| e
Higiene Ocupacional de los Estados Unidos (NIOSH)

3. Algunas investigaciones sefalan que la exposicion a glutaraldehidodGlphasociada a efectos
de sensibilizacion quimica. Esta condicion resulta en la intolerancia, no &¥pwl sensibilizante,
sino también a otras clases de sustancias quirjrﬁcas

4. Los pacientes, los familiares y el personal del hospital pueden iesiecesariamente expuestos a
los vapores del GA en los consultorios y areas clinicas donde se encuentran abiertos |Jos
contenedores de GA o existen sistemas deficientes de ventilacion y/o de proteccion personal.

5. Existen alternativas al GA que mantienen é&s$andares de control de infecciones y no causan
desgaste ni deterioros innecesarios en los instrumentos meédicos sensibles.

6. Las alternativas al GA estan disponibles en Argenteraogros paises. Son mas seguras, tanto para
los trabajadores como para aimbiente.

7. Esimportante tomar medidas de precaucion y adelantarse a las normas. Actualmente, se sugiergun
limite de 0,05ppm como limite maximo de exposicion debido a las evidencias de sensibilizacion |del
aparato”.

8. Las alternativas son méas baratas en efjdaplazo. Esto es asi si se tienen en cuenta los costo
directos de los sistemas de ventilacién, la construccién de &reas cerradas para su uso seguroff los
sistemas de monitoreo, las necesarias capacitaciones en su uso y el manejo de contingengjas.
Reemplaar el GA permite, ademas, ahorrar los costos indirectos, asociados a tratar los casos|de
dermatitis, asma y tiempo de trabajo perdido por éstas y otras enfermedades ocupacionales.

9. Un plan para eliminar el GA es coherente con uno de los enfoques prexiiala salud puablica, la
PREVENCIONiene sentido eliminar del ambiente hospitalario, sustancias altamente toxicas y
sensibilizantes, cuando estén disponibles alternativas viables, sostenibles y efectivas.

10. El GA ya ha sido exitosamente eliminado o rédtusignificativamente, en muchos hospitales. Ellos
son el testimonio de los beneficios del cambio.

Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales. Espafia506fPrevencién de la exposicién a glutaraldehido en hospitalés
Agencia de Protion Ambiental. Estados Unidos. Registration Eligibility Decision for Glutaraldehyde. 2007.

" Secretaria de Salud de San Paliesolucién S7. 2007. / /CDENIOSH. Estados Unidos. Los peligros ocupacionales del
glutaraldehido en los hospitaleBisporible en:www.cdc.gov/spanish/niosh/docs/200115 sp/

10 Best Practices for the Safe Use of Glutaraldehyde in Health Care
http://www.safetybok.org/best_practices_for_the_safe_use_of_glutaraldehyde_in_health_care/

' Agencia de Proteccién Ambiental. Estados Unideducing Ethylene Oxide and Glutaraldehyde Bnvironmental Best
Practices for Health Care Facilities. 2002.
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2.1.2LABORATORIOANATOMIAPATOLOGICA

Los laboratorios de los hospitales utilizan una enorme variedad de sustancias guimicas
entre solventes, colorante y reactivos, que varia segun la tecnologia de la que
dispongan, la complejidad del hospital y las practicas profesionales. Las &reas de
anatomia patologica utilizan una menor variedad de sustancias, pero no por ello
menos peligrosas. Los problemas dedivss dé manejo incorrecto dentro de los
servicios, asi comde su tratamiento también inadecuado una vez que se convierten

en residuos, hacen de estas areas una de las cuentas pendientes del sector salud, tanto
por la contaminacion ambiental como por lapesicion cronica de los trabajadores a
sustancias que en muchos casos pueden ser mutageénicas, sensibilizantes o incluso
cancerigess. La particularidad de estas areas radica en que son pocas las sustancias
quimicas peligrosas para las que existen altewaatimas seguras en el mercado actual.

Por lo tanto, conocerlas, identificarlas y darles un manejo seguro interno y externo
debe ser prioridad.

XILOL

El xilol o xileno es un solvente derivado del petréleo o de alquitrdn de carbdn, utilizado
en la gran mayoria de los laboratorios de anatomia patoldgica para el procesamiento
de las muestras. Se utiliza en distintas etapas de ese procesamiento, gracipsoeis
desengrasante y deshidratante.

Es un depresor del sistema nervioso centyalpuede causar dermatitis, cefaleas,
sensibilidady fatiga Es irritante para los o0jos Ya piel, en exposiciones cortas. La
exposicién crénica puede causar depresién del sistema nervioso central, anemia,
sequedad en la piel, dermatitis, hemorragia en las mucosas y otros efectos.

Laexposi@dn crénica a la inhalacién de vapores de xilol es un rieagausencia ddas
medidas de seguridad apropiadas, tales como la ventilacion permanente de las areas
donde se lo emplea y el tralmajbajo campanas. Es importanteambién, tener la
precaucion de disponer en el area de labor Unicamente la cantidad alengitesaria

para trabajar y no acumular alli los residuos ni el insumo nuevo necesario para trabajar
durante muchos meses.

Al igual que con otras sustancias, los limites de exposicion laboral permitidos varian
entre paises. OSHA, en Estados Unidos, stabkecido como valor limita 100ppm

para una jornada de 8oras de trabajo. A esta concentracibn maxima permitida,
100pm, ya se presentan en muchos casos irritacién en los ojos y del tracto respiratorio
superior (nariz, boca, faringe, laringe). En Espaite valor es de 50ppm para una
exposicion diaria o de &oras, y de 100ppm soélo para exposiciones cortas. En
Argentina, la Concentracion Maxima Permitida patoas es de 100ppm.
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Mas informacion

& Ficha Internacional de Seguridad Quimica. 2002.
www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/FichasTecnicas/FISQ/Fich
eros/0a100/nspn0084.pdf

& Documentacion toxicologica para el establecimiento del limite de exposicion
profesional de los isbmeros de xilenos. Instituto Nacional de Seguridad e
Higiene erel Trabajo. Espafia. 2011.
www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/LEP%20 VALORES%?20LI
MITE/Doc_Toxicologica/Ficheros%202011/DLEP%2053%20Xilenos.pdf

& Base de datos RISCTOX. Comisiones Obreras. Espafia. Digponible
www.istas.net/risctox/dn_isctox_ficha sustancia.asp?id_sustancia=956777

& En nglés.NIOSH Pocket Guide to Chemical Hazaiylsene.
www.cdc.gov/niosh/npg/npgd0668.html

& Eninglés. IARC. Monografiagolumen 71Xylenes.
http://monographs.iarc.frfENG/Monographs/vol71/mono738.pdf

& Nelson F. Albiano. Toxicologia Laboral. Criterios para la vigilancia de los
trabajadores expuess a sustancias quimicas peligrosas. Argentina.
www.msal.gov.ar/redartox/documentos/TOXICOLOGIALABORAL.pdf

FORMALDEHIDGFORMOL AB0%)

El formaldehido es empleado en la conservacion y el procesamiento de mudstras
una sustancia irremplazable en la actualidad para los laboratorios y areas de anatomia
patologica. Su potencial cancerigeno (IARC Grupo 1) obliga a tomar las mayores
precauciones posibles en su uso diario, las cuales no siempre se observan en los
hospitdes. Es altamente volatil a temperatura ambiente, por lo que es necesario
contar, en las areas de procesamienycen las de almacenamiento de muestras, con
sistemas de ventilacién activos que, junto a sistemas de almacenamiento herméticos,
garanticen el cmplimiento de los limites de exposicion laboral establecides.
Estados Unidos, ladministracion de Seguridad y Salud Ocupaci¢d@8HA) fijo el

limite de exposicién ocupacional permitido parad@aslaboralesen 0,75ppnt*. Por lo

tanto, el olor aformaldehido no debe ser detectable en los laboratorios ya que es
significaque seesta por encima de los limites de exposicion.

El umbral de olor es de 0,8ppmie 1 a 2ppmcausa irritacion leve y de 2 a 3ppm ya
causa irritacion de ojos, nariz y gargaribabe utilizarses6lobajo estrictas medidas de
seguridad.

Se recomienda poseer normas de procedimiento escrit@®ntar conun plan de
contingencia en caso de accidente, asi como capacitar al personal expuesto sobre su
peligrosidad y exigir el monitoreoepddico de la concentracion ambiental de
formaldehido en las areas de anatomia patolégica y donde se almacenan las muestras.

4 Administracion de Seguridad y Salud Ocupacional. Departamento de Trabajo. Estados Unidos.
http://www.osha.gov/OshDoc/data_General Facts/formaldehyfdetsheet.pdf

-33-


file:///C:/Documents%20and%20Settings/vodriozola/Configuración%20local/Archivos%20temporales%20de%20Internet/Content.Outlook/RHT2Q5NQ/www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/FichasTecnicas/FISQ/Ficheros/0a100/nspn0084.pdf
file:///C:/Documents%20and%20Settings/vodriozola/Configuración%20local/Archivos%20temporales%20de%20Internet/Content.Outlook/RHT2Q5NQ/www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/FichasTecnicas/FISQ/Ficheros/0a100/nspn0084.pdf
file:///C:/Documents%20and%20Settings/vodriozola/Configuración%20local/Archivos%20temporales%20de%20Internet/Content.Outlook/RHT2Q5NQ/www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/LEP%20_VALORES%20LIMITE/Doc_Toxicologica/Ficheros%202011/DLEP%2053%20Xilenos.pdf
file:///C:/Documents%20and%20Settings/vodriozola/Configuración%20local/Archivos%20temporales%20de%20Internet/Content.Outlook/RHT2Q5NQ/www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/LEP%20_VALORES%20LIMITE/Doc_Toxicologica/Ficheros%202011/DLEP%2053%20Xilenos.pdf
file:///C:/Documents%20and%20Settings/vodriozola/Configuración%20local/Archivos%20temporales%20de%20Internet/Content.Outlook/RHT2Q5NQ/www.istas.net/risctox/dn_risctox_ficha_sustancia.asp%3fid_sustancia=956777
file:///C:/Documents%20and%20Settings/vodriozola/Configuración%20local/Archivos%20temporales%20de%20Internet/Content.Outlook/RHT2Q5NQ/www.cdc.gov/niosh/npg/npgd0668.html
http://monographs.iarc.fr/ENG/Monographs/vol71/mono71-58.pdf
file:///C:/Documents%20and%20Settings/vodriozola/Configuración%20local/Archivos%20temporales%20de%20Internet/Content.Outlook/RHT2Q5NQ/www.msal.gov.ar/redartox/documentos/TOXICOLOGIALABORAL.pdf
http://www.osha.gov/OshDoc/data_General_Facts/formaldehyde-factsheet.pdf

No se deben acumular los residuos liquidos en el mismo lugar donde se trabaja, ni
arrojarlos al sistema cloacal.

Mas informacian:

&  Ficha Internacional de Seguridad Quimica. 2000.
www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/FichasTecnicas/FISQ/Fic
heros/201a300/nspn0275.pdf

& NTP 248: Formaldehido: Su control en laboratorios de Anatomia Patoldgica.
Ministerio de Trabajo Asuntos Sociales. Instituto Nacional de Seguridad e
Higiene en el Trabajo. Espana.
www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/FichasTecnicas/FISQ/Fic
heros/0a100/nspn0084.pdf

& NTP 873: Prevencion de la exposicion al Formaldehido. Ministerio de Trabajo
Asuntos Sociales. Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo.
Espafia.
www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/FichasTecnicas/NTP/Fic
herog821a921/873w.pdf

&  Monografias IARC. Volume 88.
http://monographs.iarc.frfENG/Monographs/vol88/mono88.pdf

OTROS

Colorantes y tinturas: existen varias clasesytilizados para hacer visible tipos
particulares de bacterias o0 estructuras celulardgstre las mas utilizadasse
encuentran la Eosina, la solucion May Grinwald, la solucion Giemsa y otros como el
Azul de Metileno. Su peligrosidad no es uniforme, pogue debe disponerse de las
Hojas de Seguridad de todos ellos. No deben arrojarse al sistema gclesual
acumularse en bidones y contratar a un operador habilitado para su retiro y
tratamiento.

Cianuro de potasioha sido reemplazado en muchos labondds por actualizacion
tecnologica en los contadores hematoldgicos; los equipos nuevos utiliras o
reactivos menos peligrosos, por lo que en la mayoria de los hospitales ya ha sido
sustitudo.

Bromuro de etidio es utilizado en los laboratorios de loglia molecular para
detectar, marcar y visualizar las secuencias de ADN y ARN. Es una sustancia
mutagénica, por lo que debe ser reemplazada por alternativas mas seguras siempre
gue sea posible, y ser manipulada bajo estrictas medidas de seguridad. Existen
sustitutos mas seguros en el mercatEsta sustancia forma parte del proceso de
electroforesis con gel de agarosa, donde también se utiliza la Acrilamida, sustancia
sospechada de ser cancerigena en humanos e incluida del Grupo 2a tfe IARC

' Fuente: Electroforesis en gel de agarosa: exposicion al bromuro de etidio. Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el
Trabajo. Espafi&ttp://stp.insht.es:86/stp/basequim/01zlectroforesisen-gelde-agarosaexposici%C3%Bawomuro-de-etidio.
'® Fuente: IARC MonographsIMme 60.http://monographs.iarc.frfENG/Monographs/vol60/volume60.pdf
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Son aln maslas sustancias quimicas peligrosas utilizadas diariamente en los
laboratorios. En proximas versiones de esta guésperamos incluir mas informacion
sobre estos y otros quimicos peligrosos utilizados diariamente en los hospitales y sus
laboratorios.

2.1.3LMPIADORES

El uso de algunas sustancias quimicas en los hospitfletm adversament& calidad

del aire interior y se ha vinculado con aumentos en la incidencia de asma y
enfermedades respiratoriaS'®. La exposicion y el contacto con quimicospéeados

en la limpieza también pueden causar irritacion de 0jos, nariz y garganta, erupciones
cutaneas, mareos, dolores de cabeza, nduseas y sensibilidad quimica.

Los pacientes son particularmente vulnerables a las amenazas de la calidad del aire
interior, ya que muchos de ellos tienen comprometido su sistema respiratorio,
neurolégico o inmunoldgico y/o tienen una mayor sensibilidad a los quimigs.
Estados Unidos, sdna identificado un aumento en el numero de problemas
respiratorios entre los trabajadosede lasalud®.

El uso de productos de limpieza mas seguros y métodos de desinfecai@s bd&icos

asi comola adopcion de una politica libre de fragancias forman parte de la
implementacion de un programa de limpieza ambientalmente sostenible y seguro
para el personal de salud, que mejora la calidad del aire interior y reduce
significativamente los impactos sobre la salud de las personas y el ambiente.

Recomendaciones generales

1 Para cada mducto en usgevaluar si hay un sustituto que reduzca el impacto
sobre la salud y el ambiente comparandolo con los utilizados para la misma
funcion.

1 Buscar productos de limpieza que cumplan criterios de quimica verde establecidos
por terceras partes.

1 Reemplazar el uso de trapo de piso por pafos y trapeadores de microfibra. La
microfibra retiene el material particulado (polvo) y reduce el uso de productos
quimicos. Utilizar cubetas con exprimidor para evitar que ladi®uelva a ser
depositada en ktrapeador, disminuyendo asi la redistribucién de la suciedad
durante la limpieza.

7 Occupational Exposures and Asthma among Nursing Professibttalwww.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19164328.

'8 Occupational risk factors among and asthma among health care professionals
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1899286/.
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7 Utilizar un sistema dosificador de quimicos de limpieza.

1 Limitar el uso de desinfectanteS1 uso excesivo se ha convertido en un problema
para la salud humanapntribuyendotambién aldesarrollo debacterias resistentes
a los antibidticos. Su uso debe ser manejado de manera cuidadosa, identificando
las aéreas que delpeser desinfectadas de las que sélo debepiarse™.

1 Utilizar el equipo de seguridad apropiado.

1 Se debemnmantener los limpiadores en el envase original, con su etiqueta y las
instrucciones del fabricante.

1 No guardar los limpiadores en zonas de acceso publico y consultar las instrucciones
del fabricante para su almacenamiento.

Recurss:

& Salud Sin Daf&ninglés.10 ways to find greener and safer cleaners
www.noharm.org/lib/downloads/cleaners/10_Ways Safer_Cleaners.pdf

& Salud Sin Dafo. Emglés.Cleaning, Chemical Use in Hospitals. Fact
Sheet
www.noharm.org/lib/downloads/cleanes/Cleaning_Chem_in_Hosp.pdf

Méas informacion

& CDC. Proteccion de los trabajadores que utilizan productos quimicos
de limpieza. 2012yww.cdc.gov/spanish/niosh/docs/201P26 sp/

2.1.4 LiQuUIDOS DE REVELADO

Los liquidos de revelado son dos productos que se utilizan en el revelado de placas
radiograficasque puede ser manual o automatico. El revelado manual es una préctica
aun vigente, aunque en retroceso, en muchos centros de saludntmgs y
latinoamericanos. Esta practica expone al persoralgspacientes de forma continua

a los vapores generados tanto por el revelador como por el fijador, contaminando el
aire interno y muchas veces también los cursos de agua.

La composicion dambos productos puede variar segun sea el revelado manual o
automatico, y el tipo de procesador automatico. Se detallan algunos de los
ingredientes hallados en distintos productos ofrecidos actualmente en el mercado:

¥ Guideline for Disinfection and Sterilization in Healthcare FaciG8
http://www.cdc.gov/hicpac/disinfection_sterilization/6_0disinfection.html
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Revelador Fijador
Carbonato de potasio
Sulfito de potasio Hidroxido de potasio
Sulfito de sodio Acido acético
Bisulfito sédico Sulfato de aluminio
Bromuro de sodio Acido citrico
Hidroquinona Bisulfito aménico
Glutaraldehido Hidroquinona
Acido acético Plata

Estos productos son arrojados diariamente en numerosos establecimientos deakalud
sistema cloacal o a pozos cieg@n tratamiento previo. Estos liquidosna vez
agotado su uspse transforman en residuos peligrosos, que deben ser retirados del
establecimiento por un transportista y operador habilitado para esta categoria y
llevado a tratamiento para la recuperacion de la plata residual y la eliminacién de sus
caracteristicas dpeligrosidad.

Es posible evitar el uso de esos compuestos digitalz@or completo los servicios de
diagndstico por imagenes.

Buenas practicas. Ejemplo

Testimonio delDr. Alberto Perretadirector de Imagenes en la Secretaria de Salud de la
ciudad de Rosaripintegrante del grupo de trabajo de quimicos de Salud Sin Dafio y la
Secretaria de Salud de Rosario

En la ciudad de Rosarigara el revelado de placas radiol6gicasnvivenlas técnicas
manuales corl procesado automaético y el digital.

Desde el inicio de estpractica, los residuos liquidos a desec¢lamo revelado de las
imagenes, sarrojaron a los desagles cloacales, algunasocasiones con recupelao

previa de la plata residuglusualmente sin tratamiento previo.

La Red de SaludedRosario toma dos camina®n el objetivo dele terminar con la
situacion descripta. Una de ellas consisteestablecer queen todos los servicios que
posean revelado humedo (analégico automatise) juntendichos efluentes en bidones
debidanente idenficados y fechadopara su retiro por una empresa autorizada para el
tratamiento y disposicion final de liqguidos Y16 (categoria sometida a control
correspondiente), generando los Manifiestos de Transporte, que lo corroboran y sirven para
control interno.

Con la decision de la mudanza de nuestro hospital de emeagefmoinocido como HECA),

en 20Q se abre la posibilidad de comenzar a transitar el otro camino posible, que es la
digitalizacion Esto elimina el revelado humedo ya que logra convertir la imftidgnde un
estado original analégica un estado que permita la visualizacién, procesamiento vy
manipulacion de los datos dentro de una computadora, situacion que aspiramos lograr
para la totalidad de los servicios.

La inclusion de un sistema @S (Sistmna de Informacion Radioldgica) para gestion y
administracion de los turnos, insumos, estadisticas e informes de los estudios realizados
permite que los datos filiatorios del paciente y su historial de imagenes diagnosticas queden
vinculados y disponié$ para consultas.
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La experiencia lograda en el Hospital Clemente Alvarez nos da fundamentos para
justificar las diferencias entre los dos sistemas y las ventajas de la digitalizacién, entre las
gue podemosnencionar:

1 Mayor definicidbn y mejora sustance las imagenes de pacientes.
1 Herramientas de software para lograr y perfeccionar el diagnéstico.

1 Menores dosis aplicadas a pacientes, por mejoramiento de las técnicas radiograficas y
la no repeticion de placas.

7 Sustitucién al 100% de liquidos reveladoge® luego de su uso generan residuos
peligrosos catalogados como Y16.

1 Distribucion de imagenes a los profesionales que lo requieran sin limite de acceso.

El almacenamiento de la informacion permite comparar estudios anteriores para ver la
evolucion del paente, sin depender de que él mismo los lleve. El almacenamiento ya no
ocupa espacio fisico en los efectores, el cual resulta critico en todos ellos.

Acompana el desarrollo y evolucion de ficha Unica de pacientes.

Posibilita consulta entre profesionalesdiferenteshospitales e incluso en ausencia del
profesional en la ciudad.

1 Centralizacion del servicio informes, con posibilidad de visualizacion de estudios
realizados en localidades o efectores que no cuentan con la presencia fisica de
especialistas eBiagrostico por Imagenes.

1 Mayor eficiencia en el otorgamiento de turnos.

Comoresistencias al sistemapodemos relatar que la transicion del soporte fisico de la
imagen a uno virtual ha resultado conflictiva al interior del hospital con profesionales
habituados a una metodologia de trabajo en la cual la placa era considerada de vital
importancia en el pasaje de sala, control del paciente en consultorio o placas
prequirdrgicas.

La instalacion progresiva de estaciones de trabajo en las areas criticds goder
visualizar las imagenepermitié dar la respuesta necesaria a todos los requerimientos
médicos.

Se ha observado gue iesportante en nuestro caso ladecuacion informaticadel restode

los usuarios de la redoues resulta inviable la remisién de estudio grabado en un CD a

un efector que no posee una computadora que le permitactua. En el areanunicipal

se dispone de una red de fibra Optica de alta velociglael nos posibilita vincular los
diferentes efectores municipales con el servidotreé del HECA vy visualizar directamente
las imagenes, sin necesidad de grabar un CD.

Debe plantearse como alternativa disponer de la impresiéon de placas en peliculas
termosensibles o papgbara la remision de los estudios al efector que no dispdegara
computadora.

De ser implementadadambién en mamografia, la digitalizacion permite una mayor
potencialidad diagnostica, solicitada en forma constante por los especialistas para una
correcta deteccion precoz de patologias.
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El avance en la digitalizaciéde imagenes ha permitido bajar los costos de los equipos y

en direccion opuesta se encuentran los insumos de radiologia convencional, como son las
placas radiograficas, liquidos de revelado yssaltos costos de disposiciow, trabajo
periddico para su sagmiento y la obtencion de las constancias gaslo atestigtien.

Creemos que trabajar en verde en el sector de imagenes aporta un importante grano de
arena a este proyecto que cuida nuestro medio ambiente.

Mas nformacion:
& Hoja de Seguridad Revelad¢odak:

www.eurogedisa.com/conte@idos/descargas/3680881%20
%20201031.pdf

& Hoja de Seguridad Fijador AGFA listo para usar:
http://www.agfa.com/docs
graphics/alfresco/guestDownload/direct/workspace/SpacesStore/18d0962
5-62c24cde892737fe8dc3821¢/10654.PDF

2.1.5PLAGUICIDAS

Los plaguicidas son sustancias toxicas creadas para matar o repeler glagss.de
plaguicidas en establecimientos de salud expone a los pacientes, trabajadores y visitas
a estos quimicos toxicos a través de la inhalaciaringestion ola asorcion. 8
utilizan en diversagreas, siendo las mas comunes las salas de espera, los pdadlos
oficinas, la cocina, las habitaciones de los pacientes, ademas del uso en jdrdmes.
personas mayores, los individuos quimicamente sensibles, las mujeres embarazadas,
los recién nacidos y los nifios son especialmente vulnerables a sus efectos.téxic

La exposicién cronica a bajas dosis de algunos plaguicidas puede causar efectos
adversos, como problemasn el sistema nervioso centratetraso en el desarrollo,
cancer, alteracion déos sistema inmunoldgicoy endocrino El efecto sobre la salud
humana de la exposicion a plaguicidas depende de un nimero de factone® el

tipo de plaguicida y su toxicidad, la cantidad o dosis de exposicion, la duracion, el
momento de exposicidon y la via por la cual ocurrié. Los estudios epidemioldgicos han
descrpto las relaciones estadisticas entre la exposicion prenatal y de los nifios a los
plaguicidas en bajas dosis y el aumento de la pérdida de embarazos y malformaciones
congénitas.

Desde que los primeros plaguicidas sintéticos fueron introducidos a princpids
década dé W0, su consumo global ha crecido notablemente. Una vez liberados al
ambiente, pueden contaminar rios, aguas subterraneas, aire, tierra y alimentos.

El método para el control dplagas, llamado Manejo Integradde Plagas (MIP)
elimina o educe en gran medida el uso de estos plaguicidas peligrosos. MIP es una
propuesta que esta enfocada en la prevencion y en el manejo del problema de las
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plagas (tanto del interiocomo delexterior de los establecimientos de la salud) a
travées de métodos menos toxicogales como un mejor saneamiento, el
mantenimiento de las estructuras, los controles mecénicos y bioldgicos y las préacticas
culturales.

El MIP esta enfocado en la prevencid@i droblema de las plagas al reducir o eliminar

las fuentes de comida, agua o habitat, bloqueando la entrada de plagas a los edificios y
manteniendo las plantas y el suelo en condiciones saludables. Los plaguicidas quimicos
se utilizan como ultima alternafa y se da preferencia a los menos toxicos para cumplir
esta funcion. En las raras ocasiomesque se emplee un plaguiciddebe notificarse
ampliamente al personal, a los pacientes y al publico.

Recomendaciones basicas:

V  Tapar todos los agujeros y defes de mamposteria en los servicios y
LINAYOALI £ YSYGSET Sy f1a + NSFa ONNGAOI ad
también en las rejillas de los pisos, entradas y salidas de dale
establecimiento de salug en el area de almacenamiento desiduos.

V  Caocer las especies presentes en su localidad y establecimiento.

<

Identificar cuales son las de mayor peligrosidad.

V  Controlar la presencia de residuos que puedan servir de alimento a las
plagas. Asegliese de que los alimentos yesiduos de alimentos se
mantenganen recipientes herméticos.

V  Sélo cuando el control biolégico y mecéanico no funamnaplicar
plaguicidas especificostilizando siempre emenos peligroso disponible.
Evitar la aplicacion de aerosoleNo debe utilizarse el mismo
procedimiento en areas criticas que en no criticas.

V  Exigir a los proveedorete los plaguicidals entrega de Hojas de Seguridad
y el rotulado claro de los envases.

V  Utilizar plantas nativas perennes en zonade jardines, que suelen tener
menosproblemas de plagas.

Recursos

& Salud Sin Dafio. Emglés.Controlling Pests Without Harmful Pesticides
www.noharm.org/lib/downloadséleaners/Control Pests wo Pesticide

s.pdf

Mas informacion:
& En inglés. CDC. Vectors Controintegrated Pest Management.
www.cdc.gov/nceh/ehs/topics/vectorcontrol.htm
& Texto sobre MIP en la Agricultura, con recomendaciones basicas
aplicables Orozco, F., Yanggen, D., Thiele, G., Tapia, X., Nejer, A,
Revelo, E., Proafio, M., Poats, S., Suquillo, J., Ochoa, M., Narvaez, M.,
Bravo, M., Jiménez, E., Ambrose, K., Gonzalez, L.. Peligros por
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plaguicidas ElI manejo integrado de plagas nos ayuda a ewasar
peligros. Ecador. 2005.
http://cipotato.org/region-quito/informacion/inventaricde-
tecnologias/plaguicidas _compilado 80.pdf

2.1.6 MEDICAMENTOS VENCIDATOSTATICOS

Los medicamentos vencidos son un problema para los hospitales, principalmente
cuando no existe ugistema eficiente de compras, distribucion y uso en los servicios
gue minimice la posibilidad de que se venzan, asi como por la recepcion de donaciones
y las entregas de medicamentos y vacunas por parte de programas nacionales o
estatabs sobre los cuales el hospital riene control En algunos paisespd
medicamentos vencidos son consideraaosno residuos peligrososnientras que en

otros soloson considerados akis medicamentoscitostaticos.Por ejemplo, EEstado

de San Pablo, eBrasil, posee un listado de los medicamentos y elementos asociados a
su uso que deben ser considerados como residuos peligrosos (principalmente los
citostaticos) y qué caracteristicas deben cumplir para ser considerados conf8. tales

La generacion de essoresiduos suele ser el principal argumento empleado para
justificar la incineracion como tratamiento de residuos. Los hospitales deben tener
como prioridad, en este tema, hacer mas eficiente su sistema de compras, distribucion
y empleo de medicamentos pamminimizar la cantidad de residuos de este tipo que se
generan.

Salud Sin Dafo trabaja para la generacion de alternativas a la incineracién y el
tratamiento de los residuos de los establecimientos de sdladeliminacién de los
desechos farmacéuticda®xicos por el desaglie debe ser evitadtoda costa. Algunos
farmacos citotoxicos y citostaticos se pueden desnaturalizar a través de reacciones
quimicas sencillds Enlas zonas de bajos recursos o asiiaciones de emergencia,

las técnicas simples, & como la encapsulacién y la inertizacidmeden ser la mejo

opcién para proteger elmbiente.

QTOSTATICOS
& Normas y recomendaciones para el manejo de citostaticos. Secretaria
de Saludde Rosario, Santa Fe. 2006 r contactos al final de esta guia
para solicitar el documento.
& Eninglés. Antineoplastic agents. Occupational Hazards in Hopsitals.
CDGENIOSH. 2004ttp://www.cdc.gov/niosh/docs/2004102/

% Fuente: Norma Técnica sobre Gestion de Residuos Peligrosos de Medicamentos de Servicios de Salud,
San Pablohttp://www.cvs.saude.sp.gov.br/zip/CVAL.pdf

L safe managemeruaf wastesfrom health-care activitiesde A Priiss2013
http://www.healthcarewaste.org/fleadmin/user_upload/resources/Sdféanagementof-Wastesfrom-
Health-CareActivities2.pdf
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& Eninglés.Preventing occupational exposures to antineoplastid ather
hazardous drugs in health care settingCDENIOSH. 2004.
www.cdc.gov/niosh/docs/2004.65/

& CDGNIOSH. Vigilancia médica para los trabajadores de la salud
expuestos a medicamentos peligrosos  2012.
www.cdc.gov/spanish/niosh/docs/wpolutions/2013103 _sp/

& CDGNIOSHLista de NIOSH de antineoplasicos y otros farmacos toxicos
en entornos de atencion médica, 2010
www.cdc.gov/spanish/niosh/docs/201067 _sp/

& Protocolos de Vigilancia Sanitaria Especifica. Agentes Citostaticos.
Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud. Comision de
Salud Puablica. Espafia. 2003.
www.msssi.gob.es/ciudadanos/saludAmbLaboral/docs/Agentescitostati

cos.pdf

MEDICAMENTOS VENCIDOS

& Disposicion 04/2013. Hospital Dr. Roque Saenz Pefa. RosarioF8anta
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DISPOSICION N° 04/13

Rosario, Cuna de la Bandera, 11 de Octubre de 2013.

Y VISTOS: con el objetivo de normatizar la RECEPCION de los DONATIVOS que
se realizan al Hospital con el propésito de obtener el maximo beneficio y el minimo desperdicio de

medicamentos contribuyendo de esta forma al uso racional y la conservacién del medio ambiente.

Y CONSIDERANDO : Que se consideran medicamentos donados:
1- Medicamentos de pacientes que ya no usaran los mismo,
2- Muestras medicas ofrecidas por los visitadores médicos,

3- Donativos de Instituciones particulares.

POR ELLO Y EN USO DE SUS ATRIBUCIONES,
LA DIRECCION DEL HOSPITAL “ROQUE SAENZ PENA”
DISPONE:

Art. 1°: APLICAR la siguiente manera de proceder.

I- Ante un DONATIVO:
1- Los medicamentos recepcionados en lo posible deben estar incluidos en el FORMULARIO

TERAPEUTICO MUNICIPAL. El no estarlo puede ocasionar interrupcién de tratamientos de los

pacientes.
2- Debe observarse el volumen a recepcionar junto con la fecha de vencimiento de modo de

garantizar el consumo antes de la caducidad del mismo.

2.1 Si el volumen es pequefio se puede conservar en el servicio debiendo ser revisado
periédicamente su vencimiento. Se sugiere realizar al momento de la donacién un listado donde
conste: cantidad de droga, concentracién, forma farmacéutica y fecha de vencimiento (ej: 200

Leflunomina 20 mg comp. Vto. 05/10/09). Este listado le permitird ubicar los medicamentos de

préoximo vencimiento facilmente.
2.2 Si el volumen es importante se puede entregar al Servicio de Farmacia de modo de

garantizar la distribucién y consumo antes del vencimiento.

II. Para descartar medicamentos por hallarse vencidos:

1. Se realizara una lista de los medicamentos vencidos donde se registrara: cantidad de droga,
concentracién, forma farmacéutica y fecha de vencimiento (ej: 200 Leflunomina 20 mg
comp. Vto. 05/10/09). La misma estara firmada por el Jefe de Servicio.

2. Se procedera a separar el envase secundario (cajas/prospectos) del primario (blisters,
ampollas) para su descarte. Los primeros son considerados residuos comunes o domiciliarios
y los segundos residuos especiales que se colocaran dentro de una caja y luego en bolsas
amarillas  (disponibles en farmacia) debidamente rotuladas con la leyenda
“MEDICAMENTOS VENCIDOS”.

3. Las cajas y el listado se entregaran al Servicio de Farmacia quien centralizara los
medicamentos vencidos y programara el retiro por la empresa de residuos para su
disposicién final.

Art. 2°: INSERTAR, COMUNICAR a quien corresponda y archivar.

22, Nt
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2.1.7 GASES ANESTESI?DS

Los agentes anestésicos inhalatorios son agentes quimicos muy volatiles y depresores
del sistemanerviosocentral, quese utilizan para aumentar el umbral de sensibilidad al
dolor y eliminar el estado de vigilia.

Los trabajadores de la salud de diferemtgectoreqsala de partos, cirugia, salas de
recuperacion pueden estar expuestos a gases anestésicos que se liberan o escapan
durante los procedimientos médicokosgases mas comunmente usadosluyen el

6xido nitroso,el halotano,el isoflurano,el desflurano yel sevdiuranc®®. Suponen un
problema por su peligrosidad y los riesgos que la exposicion crénica en los quirdéfanos
genera para la salud de los trabajadores.

Los riesgos por exposicion laboral a agentes anestésibaigtoriosdependen meho

de la presencia y utilizacion de sistemasveatilacion apropiados que produzcan un
namero suficiente de renovaciones, con minimo de 10 intercambios de aire por
hora en la sala de operaciorfésasi como el monitoreo de su correcto funcionamiento

y el control de pérdidas en las mesas de anest&iamo hay sistemas de control de la
exposicion del personal y pacientes, se considera que todos los que trabajan
diariamente en el quir6fano estan expuestos: médicos anestesistas y cirujanos,
personal sandrio, enfermeras, instrumentadoras quirargicas, odontélogos, personal
de salas de parto y todo servicio del establecimieatbdonde se apliquen gases
anestésicos. Debe revisarse en cada pa#éles sorlos limites aceptados para cada
quimico utilizado.

Los efectos agudos de altas concentraciones incluyen mareos, vértigo, nauseas, fatiga,
cefaleas, irritabilidad o depresidh Los efectos crénicos sobre la salud del personal
expuesto han demostrado en varias investigaciofves Mas informacior) aumento

en los indices de abortos espontaneos, enfermedades renales y hepatitas
patologias asociadas son muy diversas, al ser diversos también los agentes quimicos
que se utilizan.

Para controlar la exposicién del personal de salud a los gases anestésigogden
adoptar algunas medidas:

1 Contar con un sistema de ventilacion para eliminar los gases que escapan del
circuito del pacientdasegurandosejue no haya ningln objetomesa, carro o
sillaque bloquea la ventilacién en la sala de operaciones)

22Fuente:Agentes guimicos en el &mbito sanitario. Escuela Nacional de Medicina del Trabajo. Instituto de Salud
Carlos Ill. Ministerio de Ciencia e Innovacion. Madrid. 280Qv.isciii.es/ISClll/es/contenidosApublicaciones
isciii/fd-documentos/ENMT_Monografia Guia_Agentes_Quimicos.pdf
“hitp://vww.unex.es/organizacion/servicios/servicio prevencion/archivos/ficheros/Protocolos/Ag.Anestesicos.pdf
24 Borganelli GN, Primosch RE, HenryOpératory ventilation and scavenger evacuation rate influence on ambient
nitrous oxide levels] Dent Re$993; 72 (9): 1278278.

2 http://www.ccohs.ca/oshanswers/chemicals/waste anesthetic.html
26

http://www.unex.es/organizacion/servicios/servicio_prevencion/archivos/ficheros/Protocolos/Ag.Anestesicos.pdf
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1 Disefo adecuado de los equipos mascaras suficientemente grandes para
capturar los gases exhalados por la boca del paciente

1 Implementacion de programas de mantenimiento preventivo

1 Inspeccidéndel sistema de limpieza de gases anestésicos de desecho y de los
sistemas de anestesia.

Debe tenerse en cuenta que laerrames de agentes anestésicos sélo deben ser
limpiados y controlados por miembros de personal adecuadamente capacitados y
equipado$’.

El National Institute for Occupational Safety and Health de los Estados Unidos (NIOSH),
establecid, para los agentes anestésicos como cloroformo, tricloroetileno, halotano,
metoxiflurano, fluoroxeno y enflurano, un valor limite recomendado (REL) de 2 ppm
como valor techo durante 60 minutos. NIOSH establece que pueden ocurrir efectos
adversos en trabajadores expuestos y que los datos que se tienen sobre exposicion a
estos gases son insuficientes para establecer un valor limite seguro. Se recomienda
verificaren cada pais la existencia de Valores Limite de Exposicion peigarias de

los gases anestésicos mas importantes son potentes gases de efecto invernadero o
destructores de la capa de ozdfioCapturar y reciclarlos reduce la huella de carbono

del cento de salud y protege la capa de ozono de la tférra

MAS INFORMACION

& Protocolos de Vigilancia Sanitaria. Agerdesstésicosnhalatorios.
Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud. Comision de Salud
Plblica. Espafia. 2001
www.msssi.gob.es/ciudadanos/salusl aboral/docs/anestesicos.pdf

& CDGNIOSH. Gases anestésicos residuaRiesgos ocupacionales en
los hospitales. 20QTvww.cdc.gov/spanish/niosh/docs/208¥51 sp/
& En inglés. OSHA Anesthetic gases: guidelines for workplace

exposuresWashington, DC: U.S. Department of Labor, Occupational Safety
and Health Administratior000:
www.osha.gov/dts/osta/anestheticgases/index.htmi

" http://www.ccohs.ca/oshanswershemicals/waste _anesthetic.html

*8 |shizawa, Y. (201General anesthetic gases and the global environméngsthesia & Analgesia
112(1): 2117

? https://practicegreenhealth.org/pubs/toolkit/reports/ClimateChange.pdf
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2.2 SUSTANCIAS PRESENEER®RODUCTOS

2.2.1 MERCURIO

El mercurio es un metal pesado que se encuentra en la naturaleza en diversas formas
quimicas. Es el unico metal que en su foreleamental es liquido a temperatura
ambiente. Es un liquido denso, inodoro, de color blapledeado.

Se utiliza en termometropara medir la temperatura corporal, esfigmomanometros
(para medir la presion arterial), amalgamas dentales, lamparas fluorescentes, pilas,
plaguicidas y pinturasentre otros. El mercurio que contienen los termémetros y
esfigmomandémetros puede pasar al aieite debido a que estos dispositivos se
rompen con facilidad. Si estos residuos no se recolectan y disponen de manerg segura
contaminan el aireel agua yel suelo.

Actualmente se encuentran disponibles diversas alternativas para eliminar el uso de
los dspositivos médicos con mercuriogmo lostermémetros digitales e infrarrojos y
esfigmomandmetros aneroides o digitales.

Salud sin Dafio desarrollé u@aiia para la eliminacion del uso de mercurio en
establecimientos de salud

Recursos

& Guia para la elimacién del mercuripdesarrollada por Salud Sin Dafio:
www.noharm.org/lib/downloads/espanol/Guiaeliminacionmercurio.pdf

& El mercurio en la odontologia. Jornadas de reflexion. Octde2010
http://boletin.saludsindano.org/nro013/

& Guia para la limpieza, almacenamiento temporal o intermedio y transporte
de desechos de mercurio desde instalaciones de salud
http://saludsinmercurio.org/Guia_limpieza almacenamiento_transporte
mercurio_instalaciones salud_GEF.pdf

& Reemplazo de los termdémetros y de los tensiémetros de mercurio en la
atencion de salud. Guia técnica OMS
www.noharm.org/lib/downloads/espanol/Guia_tecnica_OMS.pdf
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2.2.2 BISFENOA

El Bisfenol A (BPA) es un quimico industrial que se ut
principalmente para producir policaobato, un plastico claro
rigido que se utiliza en una gran variedad de productos
consumo cotidiano, como mamaderas (biberones), bote
de agua reutiiables, envases metalicos de alimentd
cubiertos plasticos y otros.

Ademas, el BPA se usa en la produccion de resina epoxi, con la que se cubre el interior
de los envases metalicos de comida y bebida, guesa como pelicula protectora para
evitar la mgracion de metales de los envases. El BPA también se emplea en papel
térmico y papel autocopiable.

En el cuidado de la salud se utiliza en tubuladuras, oxigenador de sangre, dializadores,
set de administracion endovenosa, jeringas, catéteres, humidifreajanembranale
hemodialisis, etc

Diversos estudios han demostrado que el BPA es un disruptor enddcrifi§ (o,
persistente y bioacumulativoEstudios en animales demostraron un aumento de
cancer de mama y prostata, disminucion del contecedpermatozoides, maduracion
sexual temprana en las hembras, aumento de obesidad y diabetes 1{po 2

La Unién Européay varios paises de América Laffhéienen legislaciors para
restringir el uso de policarbonato en los biberones.

En América Latina, cadez mas hospitales estan reemplazando las mamaderas con
BPA en sus servicios de neonatologia por considerarlo peligroso para la(\salud
estudios de caso en esta Guia

Méas informacion:

& EPA. Einglés.Bisphenol A in thermal paper
www.epa.gov/dfe/pubs/projects/bpa/ador-bpa-chap4.pdf

& European Food Safety Authority. Bisphenol A.
http://www.efsa.europa.eu/en/topics/topic/bisphenol.htm?wtrl=01

Material disponible
& Quimicos peligrosos en insumos médicos. Bisfenol A (BPA)

¥%/andenberg et al., 200Human exposure to bisphenol A (BRaprod Toxicol 24: 18377
Vandenberg et al., 200Human exposure to bisphenol A (BR&prod Toxicol 24: 18377
*\www.ehhi.org/reports/plastics/bpa_health_effecthtml

%2 Commission Directive 2011/8/EU of 28nuary 2011 amending Directive 2002/72/EC as regards
the restriction of use of Bisphenol A in plastic infant feeding bottles Text with EEA relevance.
http://eur -lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=CELEX:32011L0008:ENINQ T
Spanishhttp://eurlex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0J:1.:2011:026:0011:0014:ES:PDF
% http:/noharm-global.org/node/2596
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Quimicos peligrosos en insumos médicos g‘i«f@\“
BisfenolA (BPA & B )
o d

Documento compilado por HCWH Europa sl

Debido a la amplia presencia de Bisfenol A (BPA) en el ambiente, la gran cantidad de informes cientmicos

que muestran la exposicién humana al BPA a través de diferentes rutas y el hecho de que par
disruptor endocrino como el BPA no se puede establecer el umbral de seguridad debajo del cual na

un
hay

efecto observable, es de suma importancia tratar de evitar todas las fuentes posibles de exposicién al

BPA, en particular para los grupos de poblacioneralsles. En el sector del cuidado de la sadstb se

puede lograr mediante la eliminacion de productos quimicos peligrosos en dispositivos médicos y ellfuso

de aquellos que no contienen BPA y otros productos quimicos nocivos, al tiempo que se mantien
alta calidad en la atencion médica.

Algunos ejemplos de insumos médicos con BPA

Policarbonato: lentes de contacto, tubuladuras, oxigenador de sangre, dializadores, set de

administracion endovenosa, jeringas, catéteres.

Polisulfona:bandejas quirargicasiebulizadores, humidificadores, membranas de hemodialisis.
Poliacrilatos: resinas dentales (composites), selladores dentales, revestimientos para dispositiv
médicos.

Polieterimida:bandejas de esterilizacion, insumos dentales, pipetas.

Aditivo para PVCmagquina de autotransfusion, bolsas de liquido endovenoso, sondas nasogastricas
tubos de infusion enteral, mascaras para oxigeno, tubos endotraqueales, catéteres umbilicales.

El bisfenol A puede polimerizarse para producir el plastitiogobonato y otros productos plasticos o
utilizarse como un aditivo en el plastico policloruro de vinilo (PVC). Su uso en dispositivos compre
entre otros, tubuladuras, hemodializadores, incubadoras y resinas dentales (comf)”b%ﬁIeBWersos

estudis han demostrado que el BPA es un disruptor endécrino (DE), capaz de interferir con la acciéIl del

estrogeno y la hormona estradiol. Los estudios relacionan niveles altos y bajos de exposicién al BP
un aumento en la tasa de desarrollo de cancer, tnasie reproductivoscpnteo espermatico bajo,

una

nde,

con

cambios hormonales, aumento del tamafio de la glandula prostatica, pubertad precoz), trastornps

neuroldgicos y del comportamiento, enfermedades cardiovasculares, obesidad y dfath&tes™,

Se ha demostrado que el BPA se desprende de los dispositivos médicos plasticos de PVC (de n"gnera

similar a lo que ocurre con los ftalatos), de los plasticos polimerizados por difusion del BPA residual

quedod luego del proceso de fabricacion y de ldadmles dentales, bajo condiciones normales de uso
414243

La comunidad cientifica ha considerado la migraciéon desde los insumos médicos como una imporgﬂnte

fuente de exposicion al BPA en humdndsl BPA se ha encontrado en una variedad de tejidos ysfluid
humanos tales como placenta, leche materna, orina, sangre, y saliza vez en el organismo, se cree

34Advamced Medical Technology Association, 20@d8gical devices and articles used in product manufacturing containing
Bisphenol A related materialSpp

35Geen et al., 2011Are potential sources for human exposure to bisphénoverlooked™t J Hyg Environ Health 214: 339

36Hugo et al., 2008Bisphenol at environmentally relevant doses inhibits adiponectin release from human adipose tissue explants

and adipocytesEnviron Health Persp 116: 164847.

¥ Hugo et al., 2008Bisphenol A at environmentally relevant doses inhibits adiponectin release droamtadipose tissue
explants and adipocyteg&nviron Health Persp 116: 164847.

38Kortenkamp et al., 201@ombined exposures to amtndrogenic chemicals: steps towards cumulative risk assessimedt
Androl 33: 463474.

39Li et al., 2010Relationstp between urine bisphendl (bisphenol A) level and declining male sexual funcliémdrol 31: 500
506

40\/andenberg et al., 200Human exposure to bisphenol A (BPA) Reprod T@&dcdl3%177 Vandenberg et al., 2007, Human
exposure to bisphenol A (BPRgprod Toxicol 24: 183377

41\/andentorren et al., 201BisphenolA and phthalates contamination of urine samples by catheters in the Elfe pilot study:
implications for largescale biomonitoring studieEnviron Res 111: 76164.

42Murakami et al., 2007Accumulation of bisphenol A in hemodialysis paticBisod Purif 25: 29Q94.

“rleisch et al., 201®isphenol A and related compounds in dental materizdsliatrics 126: 78088
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gue la mayor parte del BPA es rapidamente transformado en el higado y los intestinos, de "BPA libre"

(molécula activa) a "BPA conjugado” (no activeom menos probabilidades de tener efectos sobre I3
salud), eliminandose luego por orina. Sin embargo, la transformacién del BPA no es totalmente efici
y diversos estudios de biomonitoreo han demostrado que la poblacién humana general esta expues
BPA, incluyendo una exposicién interna significativa al BPA libre en el orgamiEmaun, el BPA libre
se puede depositar en la grasa del organismo y ser liberado lentamente al torrente sanguineo
estudio reciente también ha sugerido que el MBP, wiabolito del BPA, puede interferir con los
estrégenos mas fuertemente que el BPA

Los profesionales de la salud estan preocupados por el potencial aumento en la exposicion al BPA
estarian experimentando los pacientes como resultado del uso de estmpuesto quimico en

dispositivos médicos y por los posibles efectos adversos que podrian ocurrir en grupos de pacien
vulnerables o crénicamente enfermos, expuestos durante largos y criticos periodos de tiempo.

Los pacientes en hemodidlisis pueden estgpuestos a cantidades importantes de BPA debido al uso de

policarbonato en el dializador, polisulfonas en la membrana de didlisis y PVC en las tubUlatiaras
insuficiencia renal esta asociada con una disminucién en la excrecién (fidatiBPA. Rdo tanto, el

nte,
ta al

un

jue

tes

uso de equipos de hemodidlisis con BPA puede poner a los pacientes en un mayor riesgo, y delido al

problema renal, ocasionar un aumento de BPA en sangre.

Un estudio reciente ha encontrado que los recién nacidos que reciben tratamieiz@andtl cuatro o
mas dispositivos médicos tenian un nivel de BPA en orina tres veces mayor que los bebés tratadg

tres o menos dispositivﬁ?s Los prematuros que reciben tratamiento en cuidados intensivos neonatalgs

presentan inmadurez fisiolégica y dddsarrollo, por lo que presentan un mayor riesgo frente a I3
exposicién al BPA. La exposicidon durante las primeras etapas de la vida es altamente preocup
Diversos estudios han sugerido que los animales jévenes poseen habilidad insuficiente paran@ansf
las sustancias quimicas.

Hacia un cuidado de la salud libre de PVC

Diferentes estudios han demostrado una asociacion entre las concentraciones de BPA y ftal
(utilizado como plastificante para flexibilizar el PVC, por ej., DEHP), lo que gugigresentan fuentes
comunes de exposici%’?h47 8 Un estudio demostré, ademas, que la intensidad del uso de dispositiv
médicos de PVC que contienen DEHP era proporcional a la exposicion al BPA, aumentando los niv,
BPA cuando se utilizaban cuatrontds dispositivos médicos de PVvarias autoridades locales y
hospitales en toda Europa han reconocido la necesidad de evitar productos quimicos nocivos e
dispositivos médicos y han comenzé a eliminar los dispositivos médicos que contienen PVC.

Paa evitar cargas innecesarias para la salud de los bebés prematuros, la Asociacién de Hospital

S con

ante.

atos

O

S
2les de

sus

s de

Viena comenzo6 a reducir los dispositivos médicos con PVC en los afios noventa y desde entonges ha

implementado una politica libre de PVC para sus unidadesidados intensivos neonatales. El criterio

cubre insumos médicos invasivos, asi como también los productos que entran en contacto con la piel de

los bebes prematuros. En la Unidad Neonatal del Hospital de Nifios de Glanzig, la eliminacion de
comenzdéen el afio 2000 y el contenido de los productos médicos invasivos de PVC se redujo de 34
14,6% en peso en 2001, a 178 kg y 7,6 % en peso en 2010. El incremento estimado en el precio f
del 9 al 15%.

44Baker et al., 2012, 3Models of MBP, a biologically active metabolitBafphenol A, in human estrogen receptand
Sa0NR3ISyY.PNGSONET 1607S.
45You et al. 2011Renal function, Bisphenol A, and alkylphenols: Results from the National Health and Nutrition Examination
Survey (NHANES 2@2806) Environ HealtPersp 119: 52533.
Duty et al., 2013Potential sources of Bisphenol A in the neonatal intensive caréPediiatrics 131: 48389
47Calafat et al.Exposure to Bisphenol A and other phenols in neonatal intensive care unit premature Evaimtsn Health
Persp 117: 63844
48Braun et al., 2012yariability of urinary phthalate metabolite and Bisphenol A concentrations before and during pregnancy
Environ Health Persp 120: 7-345.
9 Lischka et al., 2018ubstituting phthalates in plastinedical devices: the Austrian experief¥éCfree neonatal intensive
care unit of Children's Hospital Glanzing in Viedranviron Sci Eng 5: 116P66.

PVvC

8 kg Yy
e solo
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2.2.3PVCrDEHP

El policloruro de vinildPVC)es el plastico mas utilizado en los dispositivos médicos
como bolsas de soluciébn endovenosa y tubuladufiasnbién se utiliza en guantes,
productos para la alimentacion enteral, sets de infusion endovenosa, catéteres
vesicales y vasculares, ente &ro

El PVC awinilo€¢ es un producto sintético que se elabora por la polimerizacion del
monomero cloruro de vinilo. Durante la fabricacion y cuando se incinera gldeVC
generan dioxinas, un cancerigeno humano cierto.

El PVC es un material rigido que regeidel agregado de un plastificante para hacerlo
flexible, maleable y elastico. Los ésteres del acido ftalico se utilizan para modificar las
propiedades mecanicas del PVEXxisten unos 25 tipos diferentes de ésteres de
ftalatos, pero el DEHP (di(2tilhexl)ftalato) es el plastificante mas utilizado en los
productos médicos. La mayoria de los insumos sanitarios de PVC contiene entre 20 y
40% de su peso en DEHP; en algualesnza el 80%. EI DEHP se desprende durante el
uso del producto yuede migrar diretamente hacia el cuerpo del paciente desde los
dispositivos médicos de PVC.

En la actualidad, asociaciones médicas y organismos gubernamentales de diversos
paises admiten que existen riesgos, especialmente para los pacientes mas vulnerables,
y proponenreemplazar los productos que contienen PVC y DEHRltgonativasmas
seguras.

EI DEHPes un disruptor endocrino (sustancia quimica capaz de alterar el equilibrio
hormonal) ylos estudios en animales demuestran su efecto toxico sobre el sistema
reproductor masculind® Ademas, est&atalogadocomo téxico para la reproduccion

en la legislacid de laComunidadEuropea sobre quimicofkeglamento sobre Registro,
Evaluacion, Autorizacion y Restriccion de Sustancias QUJIREASHyor sus siglas en
inglég>”.

Existepreocupacion sobre la contribucién del DEHP en la génesis de la hepatotoxicidad
frecuentemente observada en nifios que reciben nutricién parenteral total fRIFEF)

la Union Europeacuandolas bolsas de NPT fueron reemplazadas por libres de PVC y
libres ¢ DEHPJa incidencia de problemas en el higado (colestas&s)yedujo
significativamente Un informe del Centro Para la Evaluacion de Riesgos a la
Reproduccion Humandel Programa Nacional de Toxicologia deUBEsobre los
efectos potenciales asociad@l DEHP consideré que Ay serias preocupaciones
acerca de que ciertos tratamientos médicos intensivos en nifios varones pueden
resultar en la exposicién a niveles de DEHP que afectan el desarrollo del aparato
reproductor masculino.

®Green R, Hauser R, etldke of di2 (ethylhexyl) phthalatecontaining medical products and urinary
levels of mono (xthylhexyl) phthalate in neonatal intensive care unit infaiisv H Persp 2005;
113(9):12221224.

> http://echa.europa.eu/candidatdist-table

*2yvon Rettberg, H., T. Hannman, U. Subotic, J. Brade, T. Schaible, K. L. Waagdfiaf2D@)ldse of
Di(2Ethylhexyl)Phthalat€ontaining Infusion Systems Increases the Risk for CholeBediistrics
124(2): 716716 Texto completo disponible en:
http://pediatrics.aappublications.org/content/124/2/710.full.pdf+html

*% http://ntp.niehs.nih.gov/ntp/ohat/phthalates/dehp/DEHRonograph.pdf
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Algunos poductos con R'C utilizados en hospitales
Transfusiones y productos sanguineos

Bolsas de sangre y tubuladsra

Oxgenacion por membrana extracorporea

Circuitos de aféresis

Coleccion de fluidos corporales

Dialisis peritoneal: bolsas de drenaje

Bolsas colectoras de orina, catéteres urolégicos y sistelmasigacion
Sistemas de drenaje de heridas: bolsas y tubos
Productos para la nutricién enteral

Bolsas y tubos

Sondas nasogastricas

Tubuladuras de las bombas de extraccion de leche
Guantesde examinacion

Brazaletes de identificacién de pacientes

Productos para terapia endovenosa (EV)

Catéteres

Bolsas de solucion

Tubuladuras

Productos para dialisis

Hemodialisis: tubuladuras y catéteres

Dialisis peritoneal: recipntes de dializaddbolsas) y vias de intercambio (tubc
Productos para terapia respiratoria

Méscaras para nebulizar y para oxigeno

Tuwbos endotraqueales y de traqueonia

Humidificadores, bolsade agua estéril y tubos

Catéteres y canulas nasales

Bolsas de resucitacion

Catéteres de aspiracion

Mobiliario y productos accesorios

Rodamientos de cama, pasamanos

Pisos

Tapizado de muebles

Cdchones inflables

Persianas

Cubiertas de almohadas, cortinas de duchas, colchones
Bandejas médicas

Existeuna amplia variedad de dispositivos libres de DEHP disponibles en el mercado.

Bolsas: las bolsas libres de PVC estan hechas de acetato de etilenvinilo (EVA),
polietileno o polipropileno multicapa, son rentables y técnicamente competitivas. Las
bolsas para infusion endovenosa y otras bolsas libres de PVC estan disponibles en el
mercado La Unica excepcidn son las bolsas de sangre.

Tubuladuras:as tubuladuras libres de PVC son de silicona y estan disponibles para la
mayoria de las prestaciones médicas.

Guantes:a alternativa son los que contienen nitrilo.
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Recursos

& Salud Sin Dafio. Expadéit al DEHP durante la atencién médica
www.noharm.org/lib/downloads/espanol/Exposicion_a DEHP_en_Ninos.p
df

& Salud Sin Dafio. Reducir el uso de PVC.
http://www.noharm.org/lib/downloads/espanol/Reducir_el_Uso_de PVC.p
df

& Salud Sin Dafio. Exposicion pediéatrica a-Pidfatos
www.noharm.org/lib/downloads/espanol/Exposicion_Pediatrica_a PVC.pdf

& Salud Sin Dafio. Emglés.How to survey PVC use in your hospital and begin
a successful PVC phasat program
www.noharm.org/lib/downloads/pvc/How _to Survey PVC Europe.pdf

2.2.4 RETARDANTES DE LLAMA

A una gran variedad deroductos realizados con material sintétjse le agrega un
grupo de sustancias quimicas denominadas retardantes de llama para inhibir la
ignicion y la propagacion del fuego. Actualmerizy mas de 175 retardantes de llama
diferentesdisponibles en el meadomundial que se agregan @na gran variedad de
materiales inflamables como espuma para tapiceria, aislante, colchones y almohadas,
productos textiles (alfombras, telas de tapiceria, cortinas), electrénicos
(computadoras, televisores) y otros mateeside construccion.

Los retardantes de llama mas utilizados pobajo costo y alta efectividasbn los que
contienen bromo, denominados retardantes de llama bromados (BFRg)en dia

hay méas de 75 diferentes tipos de BFRS que se utilizan en uné& arapédad de
productos Algunos de los pnicipaleslos bifenilos polibromados (PBB), los éteres
bifenilicos polibromados (PBDE), el tetrabromobisfenol A (TBBPA) vy el
hexabromociclododecano (HBCD)

Los BFR:0 se degradanfacilmente y se ha encontradoque aumentan su
concentracion a lo largo de la cadena alimentaria. En los ultimos 30, afios los niveles
en los seres humanos se han duplicado cada 5 afios aproximadam&ge&omportan

como disruptores endocrinos (alteran el equilibrio hormonal) y estdarcionados con
trastornos del sistema inmunitario, cancer, trastornos en el neurodesarrollo y la
conducta y alteracion de la glandula tiroidea

> Agencia para sustancias toxicas y el Registro de Enfermedades. Centro de Control de las
Enfermedade$¢CDC). Estados Uniddsttp://www.atsdr.cdc.gov/toxprofiles/tp68.pdf

% En inglésHites RAPolybrominated diphenyl ethers in the environment and in people: A-aretlysis
of concentrationsEnvironmental Science & Technoldfj04; 38(4)945956

*®En inglésBrominated Flame Retardants: Cause for Concern?
http://cfm.mc.duke.edu/wysiwyg/downlods/Brominated Flame_ Retardant Review Article.pdf
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En los establecimientos de saluse pueden encontrar en colchones, almohadas,
acolchados, cortinas, alfomlsacomputadoras y pantallas, televisores, ingmes,
membranas de techo, etc.

Para disminuir la exposicion a retardantes de llama, los establecimientos de salud
pueden poner en practica una politica de compra que incluya

1) Elegirproductos que cumplan corpropiedades igiiugassin el agregado de
retardantes de llamgsiestuvieran disponibles

2) Contactar al proveedor para solicitar informacion sobre la composicion quimica del
productoy elegiraquellos que cor@ngan retardantes de llama que hayan probado
presentar el menor impacto sobre la saljtha seguridad. Solicitar el etiquetado de
losproductas.

Recursos

& Eninglés.What Health Care Purchasers Can Do to Reduce Flame
Retardants?

http://www.noharm.org/lib/downloads/bfrs/Purchasers Can Reduce BFRs
-pdf
& Eninglés.Flame Retardants: Alarming Increases in Humans and the

Environment
http://www.noharm.org/lib/downloads/bfrs/BFRs _Alarming_Increases.pdf

Mas informacion:

& PNUMA. Convenio de Estocolmo sobre Contaminantes Organicos
PersistenteCOPs)Comitéde Examen de los contaminantes organicos
persistentes Tercera reunionpoviembre de 2007Informe del Comité
de Examen de los contaminantes organicos persistentes sobre la labor
realizada en su tercera reunion. Evaluacion de la gestion de riesgos del
hexabromobifenilo.Enlacea este y otros informes de COPs

http://chm.pops.int/TheConvention/POPsReviewCommittee/Reports/ta
bid/2301/Default.aspx

& IPENGuia de Interés Publico sobre las sustancidmmpas retardantes
de llama toxicas

http://ipen.org/pdfs/ipen flame retardants 2012 Q6s.pdf

& Instituto Nacional de Ecologihos retardantes de flama polibromados
¢nuevas sustancias de prioridad ambientdEXxico.

www?2.inecc.gob.mx/publicaciones/libros/438/cétml|
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2.2 5LATEX

El latexes un producto vegetal que se obtiene del tronco de un arbol tropical denominado
Hevea brasiliensisEn los ultimos afigsha cobradoimportancia la alergia al latex en el
personal de saluddebido al aumento del uso de guantes.

Estudios de prevalencia en los trabajadores de la salud indican que ef#itfé&o 6han
desarrollado alergia al laték El latex se encuentra presente ademas sandas, vendas
elasticasgmbolos de jeringagpreservativosetc.

La sensibilizacion se produce por contacto con la piel, mucosa o por la inhalacién de aire con
alérgenos liberados de los guantes de latex con polvo.

La absorcion de las proteinas del latex a través de la piel es considerada qmmoipel via

de sensibilizacion, responsabie la dermatitis por contactp cuyos sintomas incluyen piel
seca, irritada y picazén, con mayor frecuencia en las manos. Ademas puede ocasionar
angioedema ipflamacion debajo de la superficie de la piel con o sin enrojecimiento),
rinoconjuntivitis (inflamacién de la mucosa nasal y del parpadayma bronquiay cuadros
severos como anafilaxia

El latex también se comporta como un aeéwgéno particulas transportadas por el aire
capaces de producir alergia respiratoria, cutanea o conjuntalaer transportado por el talco
lubricante de los guantes, sin necesidad de mediar un contacto dife@stas particulas
guedan en las superficies y pilen estar suspendidas varias horas en el aire.

Medidas de prevenci6®:

- Proveer guantes de nitrilo para los empleados que presentan alergia. Los guantes
fftFrYFrR2&4 GRS @GAYyAf2¢ &2y RS t+/ 3 LRNI 2 |

- Pesquisar sintomasle alergia y asma en trabajadores expuestos (médicos,
enfermeros, personal de cocina y limpieza).

- Suministrar guantes de proteina reducida y sin taldos no alérgicos.

- Proporcionar capacitacion a los trabajadores sobre las alergias al latex.

- Poseer end institucion guias de manejo, protocolos de limpieza de quiréfanos y
lugares de asistencia y contar con elementos libres de latex para atender
pacientes alérgicos.

- Sise es alérgico, evitar tocar, usar o estar cerca de productos que contengan latex.

% 7S Buss, TS Frodstex Allergen Sensitization and Risk Factors Due to Glove Use by Health Care
Workers at Public Health Units in Florianopolis, Brdeilrnal Investigation Clinica Inmunology 2007;

Vol. 17 (1): 283

*® US Department of Health and Human Services. Centers forsgi€mntrol and Preventiodlert.

Preventing allergic reaction to natural rubber latex in the workpldoee, 1997; NIOSH lgication, pp

97-135.

** Tomazic VJ, Shampaine EL, Lamana A, Withrow TJ, Adkinson NF Jr, Han@GitongRaegh

powder in latex products is an allergen carrikAllergy Clin Immunol 1994; 93: 781

% www.cdc.gov/spanish/niosh/docs/203219 _sp/
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Mas informacion

&

&

Datosbreves de NIOSH: Como prevenirlas alergias al.|2622.
www.cdc.gov/spanish/niosh/docs/201P19 sp/

En inglésLatexallergy.Occupational aspectsf management
www.hse.gov.uk/healthservices/latex/allergyguide.pdf

En inglésLatex Allergy Information for Health Professionals
www.health.ny.gov/publications/1453/

En ingés Health and Safety Executive. Latex allergies in health and social
care www.hse.gov.uk/healthservices/latex/

Los quimicos peligras utilizados por el sector saludno se agotan en los
desarrollados en los puntos anteriores. Los establecimientos de salud deben revisar
periodicamente sus compras y evaluar rigurosamente toda oferta de producto o
servicio nuevo que implique la utilizacidde sustancias quimicas que puedan ser
peligrosas.

Mas informacion:

&

Eninglés.Late Lessons for Early Warnirfgecciones tardias para advertencias
tempranas)Agencia Europea de Ambien®013
www.eea.europa.eu/publications/latéessons2

Agentes gimicos en el ambito sanitario. Escuela Nacional de Medicina del
Trabajo. Instituto de Salud Carlos Ill. Ministerio de Ciencia e Innovacion.
Madrid, 2010

www.isciii.es/ISClIl/es/contenidosHAdublicacionessciii/fd-
documentos/ENMT_Mwografia Guia Agentes Quimicos.pdf
Eninglés.Pocket Guide to chemical hazarigtional Institute for

Occupational Safety and Health (NIOSH) 2D0%. 3er edicion 2007
www.cdc.gov/niosh/docs/2008.49/pdfs/2005149.pd

Protocolos de vigilancia sanitaria especifica. Asma ocupacional. Consejo
interterritorial del sistema nacional de salud. Comisién de Salud Publica.
Espafia2000
www.msssi.gob.es/ciudadanos/saludAmbLaboral/docs/asma_laboral.pdf
Guiapractica para la sustitucion de agentes quimicosqiors menos

peligrosos, en la industria. Revision de criterios, modelos y tendencias
Espafia2011

http://aetox.es/wp-

content/uploads/2012/02/Guia_sustituciorAgentes Quimicos.pdf
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3.ESTUDIOS DE CASO: TRABAJO CON HOSPITALES PILOTO EN
ARGENTINA

3.1 ESTUDIO DE CASO | EXPERIENCIA DEL GRUPO DE TRABAJO DE
QUIMICOS DEL HOSPITAL ROQUE SAENZ PENA DE LA CIUDAD DE
ROSARIO, ARGENTINA

2do. nivel de complejidad. ¥amas disponibles.

Integrantes de grupo de trabajo en quimicos

CarinaBotta, Andrea Palillo, Silvia Oudot, Julieta Perona, Adriana Wagner, César
Goroso yCarlos Marinozzj pertenecientes a las areas de farmacia, odontologia,
administracion, enfermeria, mantenimientcaycomité de residuos.

Contacto:Carlos Marinoz3i cabenozzi@hotmail.com

Desde el afio 20QCe hospital esté trabjando en la correcta segregacion y disposiciéon
final de las corrientes de residuos sélidos urbanos, biocontaminados y quimicos
peligrosos.

Los quimicos peligrosos que genera la institucién son liquidos fijadores y reveladores
de las sala de rayos X, matitentos vencidos, residuos de la aplicacion de citostaticos

y la retencion del mercurio reemplazado.

El problema

Los residuos quimicos peligrosos hospitalarios constituyen un severo
problema desde su generacion si no son clasificados y tratadoSiEEEs
adecuadamente hasta su disposicion final.

Para ellg se inicié un proyecto de trabajo conjunto entre la Secretal
de Salud Publica, la Secretaria de Servicios Generales y el Pra
S.A.I.C.M. de la Camparfa de Salud Sin D@i®.fue implementado
desdeel Comité de Gestion Interna de Residuos con el apoyo dé
Direccion dehospital.

El desconocimiento institucional de la peligrosidad de los quimico
era considerado un problema e implicalea consecuenciaun manejo y disposicion
final inadecuado.

Estrategias implementadas en 2013
1 Reconocimiento inicial de quimicos existentes.
1 Educacion continua: talleres, charlas, etc.
1 Revisién de compras de quimicos peligrosos.
1 Implementacion de Especificaciones Técnicas de
compras.
1 Procedimientos de manej@uenas practicas.
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Resultados obtenidos

T
T

Politicas de compras para la sustitucion de quimicos.

PVCGFtalatos en el servicio de Neonatologise sustituyeron todos los insumos

con PVC para los cuales hay un reemplazo disponidee@udad derosario.

Como medida adicional, se ha implementado la separacion para reciclaje de los
sueros, que no tienen reemplazo actualmente.

NEONATOLOGIA

Sustitucion total Sustitucion parcia{aun sin lograr la
sustitucion completa)

Biberones plasticos pdniberones de Tubuladuras AMP por PVC y goma

vidrio. siliconada

Tetinas de latex por tetinas siliconadas. | Circuito Aspirativo por PVC siliconado.

TermOmetros de mercurio por Bolsas RCP por PVC y silicona autoclay
termoémetros digitales
Pieza Nadade CPAP. Mascaras por PVC y silicona.

Sondas alimentacion tipo K33.

Sonda Franca (sonda de aspiracion
continua bucal).

Catéter Percutaneo.

Céanula Nasal (bigotera)

1 Medicamentos vencidos disposicion del

hospital de recepcion demedicamentos
donados y descarte de medicamentos
vencidos.

Mercurio. en el afio 2006se comenzd el
reemplazo de termémetros y tensiémetros
con mercurio por digitales y aneroides. En » *

2009 finalizo el reemplazo y a la fecha se

sostiene. Estos residuos sonteeidos en el hospital dado que no hay
disposicion final acorde a las ordenanzas municipales. Otro resultado fue el
desarrollo de un procedimiento para pequefios derrames de mercurio.

Liquidos de revelado y del laboratarios liquidos reveladores vy fijacks de

los equipos de diagndstico por imagenes son segregados en bidones cerrados y
rotulados y depositados en el dégito transitorio del hospital hasta su
recoleccion para su disposicion final.

Limpieza en 2013 se establecieron nuevas especificacionésnicaspara la
compra de elementos de limpieza.
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Dificultades halladas
1 Resistencias al cambio.
9 Limitaciones econémicas.
9 Limitaciones del mercado.

Desafios y lecciones aprendidas
1 Sostener en el tiempo las distintas estrategias implementadas.
1 Discerniry capacitarse en las buenas practicas de los nuevos productos.

Objetivos 2014

w Profundizar la concientizacién y educar a todo el personal ante el manejo
de quimicos peligrosos.

w Mejorareimplementar la correcta segregaciéon de los quimicos faltantes.
w Manejo de Plagas

Préximos pasos

M

E N N

Implementacion de buenas practicas en odontologia. Minimizacion del uso de
amalgamas.

Digitalizacion de diagndstico por imagenes.

Criterios de uso especificos para cada area y para cada quimico peligroso.
Continuar con la sustitucion.

Manejo de plagas.
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Integrantes

Salud sirDafio- Antonella Risso

Anatomia PatologicaAlicia Dos Santos

Coordinacion del Comité de Residuddaudia Valdez / Maria Marta Repetto
Coordinadora de Instrumentadoras Quirargiedsliana Roman

Farmacia Claudia Gallo

Laboratorio de Analisis ClinszoMonica Rodriguez

Neonatologia Luis Somaruga / Mercedes Zarlenga

Desde el afio 2006, ¢Hospital Rivadavia trabaja en la sustitucién de los quimicos

peligrosos que se utilizan en las distintas areas.

Ese mismo afo, por iniciativa del Servicio de Méalngia y con el asesoramiento de la

organizaciéon Salud sin Dafio, se cre6 un Comité de Salud Ambpiental que

participaron en forma voluntaria, diferentes agentes delspital.La tarea fundacional

del Comitéfue el dictado delcdzNB& 2 & ¢ NJ @ hoBfitafeRse f &R 103 f Saé¢ & 9 &

permitié que el personal tomara conciencia sobre el tema.

Inmediatamente después, se procedié con la sustitucion de quimicos peligrosos

existentes en materiales biomédicos:

- Reemplazo de termometros canercurio por termémetos digitales

- Reemplazo de materiales biomédicos de flatos por materiales con
siliconas: sondas nasogastricas; catéteres endotraqueales, percutaneos y
umbilicales; mascaras y bolsas para reanimacion (RCP); piezas nasales de CPAP;
canulas nasales pa Oxigeno (bigoteras); chupetes y tetinas de biberones

- Reemplazo de mamaderas plasticas por mamaderas de vidrio (bisfenol A)

En 2009, el Laboratorio procedio con el reemplazo de:

- Lisantes de hematies comianuro  por reactivo libre decianuro
(Hematologia)

- Eter etilico poracetato de etilo (Parasitologia)

- Termdmetros commercurio de heladeras por termémetros digitales

En otros sectores débspital serealizéel recambio de tensiébmetros canercurio por
aneroides, a lo que se sumd una dcandental gestion de residuos quimicos
peligrosos:

- Contencion de derrames

- Almacenamiento de quimicps

- Hojas de seguridad

Desde 2012 gurante2013 el hospital fornoLJ- NIIS RSt t N2eSOil2 {! L/ a
manejo de sustancias quimicas en el sectér dzR ¢ ©
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Estrategias implementadas en 2013 como parte del Proyecto SAICM

T

=A =4 -4 -4 -4

E R W

Reconocimiento inicial de quimicos existentes

Recorrida por los serviciosheck lisen mano.

Se entrevistd a personal de distintos servicios

Convocatoria a formar parte dgfupo de trabajo en quimicos peligrosos

Seleccion de areas a intervenir: Esterilizacion; Limpieza; Farmacia

Educacién continua: reuniones mensuales; taller de presentacion del
proyecta

Revision de compras de quimicos peligrosos

Implementacién deespecificaciones Técnicas de compras

Procedimientos de manejo. Buenas practicas

Proyectos para 2014

T

T

Politicas de compras para la sustitucibon de quimicos: pedido de
modificacién en compras centralizadas para sustituir glutaraldehidcagido
peracético+ peréxido dehidrogena

Someter a discusion la compra de equipo de esterilizaciérplaema de
peréxido de hidrogeno, con la sustitucion parcial del uso de oxido de etileno,
servicio que esta tercerizado.

Solicitar a laempresa de limpieza contratadal eeambio de técnica
tradicional: reemplazo déavandina/detergente por amonios cuaternarios. Se
iniciara en Neonatologia y en las areas cerradas UTIl y UCO.

Medicamentos:

o Control de recepcion de donaciones

o Correcta eliminacion de medicamentos vencidos.

La siguiente tablamuestra un resumen de las acciones desarrolladas y proyectadas:

-60-



