INVESTIGA

ARTICULO CIENTIFICO/ SCIENTIFIC PAPER

LABORATORIO CLINICO
Volumen 4. Niumero 1. Enero - Junio 2017
ISSN 1390-910X

MANEJO DE LOS DESECHOS EN LOS
SERVICIOS DE LABORATORIO CLINICO DEL
CANTON AMBATO

MANAGE OF THE WASTE IN THE SERVICES OF CLINICAL LABORATORY
OF THE CANTON AMBATO

Ramos’Raml’rez Martha peoilia ]
BIOQUIMICO FARMACEUTICO/ DOCENTE UNIVERSIDAD TECNICA DE AM-

BATO

Tacle Humanante Paul Marcelo )

INGENIERO EN ADMINISTRACION Y PRODUCCION INDUSTRIAL /DOCEN-
TE UNIVERSIDAD TECNICA DE AMBATO

Autor para correspondencia: marthacramos@uta.edu.ec

Manuscrito recibido el 19 de Abril del 2017
Aceptado, tras revision, el 1 de Junio del 2017

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
La U Investiga- Voliumen 4 -Numero 1




RESUMEN

Siendo un interés Cantonal el manejo adecuado de los desechos, el presente estu-
dio tuvo como finalidad valorar el tratamiento de los mismos en los diferentes servi-
cios de laboratorio clinico basicos y especializados de caracter privado, median-
te una investigacion descriptiva, que segun Moran busca especificar propiedades,
caracteristicas perfiles importantes de personas, grupos sometidos a analisis. (1)

Con una metodologia de caracter Inductivo, y analisis documental, permitio llegar al
descubrimiento de la verdad cientifica, mediante la generalizacion del comportamiento
observado. (2)

Se busco conocer la apreciacion y el conocimiento de la problematica tanto del grado
de comprensién de leyes sobre contaminacién, equipamiento, formas de tratamiento de
los diferentes tipos de desecho, documentacion requerida y capacitacion del personal,
utilizando como herramienta la encuesta anénima y entrevistas hacia entidades involu-
cradas en el manejo ambiental.

Con resultados de interés tales como: 31,58% Conocen las sanciones en el pais
que indican penas por contaminacion del medio ambiente por material infecto-
contagioso y otros. 59,65% Consideran en su totalidad hacer un adecuado mane-
jo de desechos. 64.91% Consideran haber entrenado y capacitado al personal en-
cargado del manejo y tratamiento de los desechos 42,11%  Poseen un manual
que indica cémo hacer el manejo de desechos 24,56% De los laboratorios poseen
autoclaves para utilizar tanto el material limpio como para manejo de desechos.
70.7% No desinfecta los basureros de uso en los laboratorios. No se le da tra-
tamiento al 97% de las orinas, 98% de heces y 70.1% de las sangres procesadas.
Palabras claves: desecho infeccioso, laboratorios, Bioseguridad

ABSTRACT

Being a Cantonal interest the proper waste management, the present study had the
purpose of evaluating the treatment of the same in the different services of basic and
specialized clinical laboratory of private character, through a descriptive investigation,
that according to Moran seeks to specify properties, characteristics important profiles of
people, groups subjected to analysis. (1)

With a methodology of Inductive character, and documental analysis, allowed to arrive at
the discovery of the scientific truth, through the generalization of the observed behavior. (2)

It was sought to know the appreciation and knowledge of the problem both of the degree
of understanding of laws on pollution, equipment, forms of treatment of different types
of waste, documentation required and training of staff, using the anonymous survey as
a tool and interviews with entities Involved in environmental management. With results
of interest such as: 31,58% They know the sanctions in the country that indicate penal-
ties for contamination of the environment by infectious material contagious and others.
59,65% They consider in total to make an appropriate waste management. 64.91%
Consider having trained and trained personnel responsible for the management and
treatment of waste 42.11% They have a manual that indicates how to do the manage-
ment of wastes 24.56% Of the laboratories have autoclaves to use both clean material
and waste management. 70.7% Do not disinfect waste dumps in laboratories.

No treatment is given to 97% of urine, 98% of feces and 70.1% of processed blood.
Key words: infectious waste, laboratories, Biosafety
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La impropia recaudacion, transporte
almacenamientos intermedios y finales
de los productos de desecho de labo-
ratorios de diagnostico clinico provo-
can infecciones e incluso danos fisicos
irreversibles al personal pacientes y
comunidad en general.

Las heridas con cortopunzantes provo-
can una serie de infecciones, siendo las
mas frecuentes hepatitis B y C (VHB),
VIH/SIDA, malaria, leishmaniasis, tri-
panosomiasis, toxoplasmosis, cripto-
cocosis, infecciones por estreptococos
y estafilococos. (3). De igual manera
diferentes tipos de desinfectantes y
sustancias quimicas que habitualmen-
te se usan en los laboratorios, poseen
un riesgo quimico importante. De tal
manera que tener un conocimiento so-
bre el estado de situacion actual en los
laboratorios publicos o privados permi-
te la toma de politicas publicas.

El articulo 14. de la Constitucion de la
Republica del Ecuador se dispone el
reconocer el derecho de la poblacién
a vivir en un ambiente sano y ecol6-
gicamente equilibrado, que garantice
la sostenibilidad y el buen vivir, sumak
tasa, mediante acuerdos como lo re-
dactado en el articulo 137 del Codi-
go Organico de Organizacion Territo-
rial, autonomia y descentralizacion del
Ecuador, en su primera edicion dada
en febrero del 2011, se establecio
como competencia de los gobiernos
autonomos municipales el manejo de
los desechos sélidos en todas sus fa-
ses. (4)

Para abril del 2015, el acuerdo numero
061 otorgo a los Gobiernos Auténomos
Descentralizados Provinciales, munici-
pales y/o metropolitanos en el término
de noventa (90) dias ajustar su nor-
mativa ambiental, y a la fecha de la
investigacion los laboratorios basicos
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INTRODUCCION

privados, no requirieron del permiso
ambiental, al ser la Direccidn Provin-
cial de Salud el organismo regulador,
la normativa aun se encontrdé en revi-
sion. (5)

En el acuerdo ministerial Nro. 02393,
se divide a los laboratorios objeto de
estudio, en la siguiente tipologia (6)

a) Laboratorio clinico general; vy,

b) Laboratorio clinico especializado.

“Art. 4.- Laboratorio clinico general: Es
aquel servicio de salud al cual le com-
pete analizar cualitativa y cuantitativa-
mente muestras bioldgicas, provenien-
tes de individuos sanos o enfermos,
que incluya las siguientes areas basi-
cas de baja complejidad: hematologia,
bioquimica, inmunologia, uroanalisis y
coproanalisis”. (6)

“Art. 5.- Laboratorio clinico especiali-
zado: Es aquel servicio de salud en el
cual se realizan analisis clinicos gene-
rales de menor complejidad y especia-
lizados en una o mas areas de media-
na o alta complejidad en: hematologia,
bioquimica, inmunologia, uroanalisis y
coproanalisis; microbiologia, biologia
molecular, toxicologia y genética” (6)

Siendo escasos los datos publicados
en referencia al tema y considerando
el impacto de estos desechos en la sa-
lud, en esta investigacion se pretende
dar a conocer la situacion actual de es-
tos servicios, con un enfoque sobre su
manejo, grado de equipamiento, for-
mas de tratamiento y la capacitacion
de los involucrados en su manejo in-
termedio de tal manera que los hallaz-
gos encontrados, puedan servir como
lineamientos en el desarrollo de accio-
nes, tanto en los laboratorios clinicos,
como en los centros de trabajo que po-
tencialicen una respuesta efectiva. (7)

(8)



OBJETIVOS

General:

+ Caracterizar el manejo de los dese-
chos en los servicios de laborato-
rio clinico del Cantén Ambato.

Especificos:

* Evaluar el manejo de los desechos
de laboratorio clinico basicos y es-
pecializados de caracter privado,
mediante una investigacién des-
criptiva.

» Conocer la apreciacion y el cono-
cimiento de la problematica tanto
del grado de conocimiento de le-
yes sobre contaminacién, grado
de equipamiento, formas de trata-
miento de los diferentes tipos de
desecho.

MATERIALES Y METODOS

Se realizd un estudio descriptivo, me-
diante muestreo estratificado, “que
consiste en dividir al universo en es-
tratos, zonas o grupos mas 0 menos
homogéneos “, (9) asegurandonos que
todos los estratos de interés se reco-
gieran adecuadamente y por tanto,
sean representativos.

Se incluy6 a laboratorios de caracter
privado, excluyéndose a los de tipo pu-
blico. La informacion de la ubicacion de
los laboratorios fue tomada del catas-
tro provincial de la Direccion Provincial
de Salud de Tungurahua del 2015, da-
tos recolectados mediante visitas a los
laboratorios, en donde se aplic6 como
instrumentos una encuesta cerrada, di-
rigida hacia el personal que labora en
los mismos, con un promedio de dos
empleados por servicio, tomando los
aspectos fundamentales sobre el ma-
nejo de desechos, los datos obtenidos,
fueron tratados mediante el paquete
estadistico SPSS.

La poblacién de interés estuvo con-
formada por 57 laboratorios clinicos
incluidos basicos y especializados de
caracter privado. Poblacién pequenia,
que se constituyd a su vez en la mues-
tra de estudio.

RESULTADOS

El trabajo de EPM EPM GIDSA en el
tratamiento a los desechos tuvo sus
inicios en el ano 2006, ya en el 2013
se empieza a realizar un trabajo en
conjunto con la Direccion Provincial De
Salud para coordinar con los estableci-
mientos y profesionales de Salud. (8).
Siendo que a la fecha de la investiga-
cion junio 2015 se detecta aun cierta
informalidad en el llévame de dese-
chos, requiriendo de manera urgente
una socializacion, que sensibilice a to-
dos los involucrados en el cuidado del
medio ambiente.

Mediante revisién de la base de datos
proporcionada por la Direccion Provin-
cial de Tungurahua (DPST), se tuvo
que dentro de la tipologia de los labo-
ratorios, los basicos son los que ma-
yormente prestan sus servicios con un
52,63% en relacion a un 47,37% con
respecto a los especializados.

La produccion semanal en tanto a de-
sechos contaminantes, e infecciosos
que incluyen material en contacto con
alguna sustancia biolégica o reactiva
para los analisis en el laboratorio, en
promedio llega a 1,8 kilos para el caso
de los laboratorios basicos y un 3,9 en
kilos para los especializados.

La variable correspondiente al uso de
autoclaves para esterilizar tanto del
material limpio como para el manejo de
desechos, se la relacioné con la condi-
cion de llevar un adecuado manejo de
desechos, de lo cual se detect6 que de
los que hacen una adecuada clasifica-
cion hay 10 que poseen un autoclave
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de los 57 laboratorios estudiados, y 24 Y de los que no poseen autoclave el

no poseen. Dentro de los que no ha-
cen un manejo adecuado de desechos
4 poseen autoclave y 19 no.

De los laboratorios que poseen auto-
clave un 71,4 % hacen una adecuada
clasificacion, y un 28,6% no lo hace.

55,8% hace una adecuada clasifica-
cion y el 44,2% no lo hace. En cual-
quiera de los casos los servicios cli-
nicos poseen una unico autoclave, el
cual se utiliza tanto para material de
desecho, como para material limpio. El
proceso, se verifica en la mayoria de
los casos con tiras indicadora

Pruebas de chi-cuadrado

Valor gl Sig. Sig. Sig. exacta

asintética | exacta [ (unilateral
(bilateral) | (bilateral) |)

Chi-cuadrado de Pearson 1,070 1 ,301

Correccion por continuidad® 519 1 AT

Razén de verosimilitudes 1,103 1 ,294

Estadistico exacto de Fisher ,003 ,002

Asociacion lineal por lineal 1,051 1 ,305

N de casos validos 57

Mediante chi cuadrato de Pearson,
con la Tabla 1 se analiza una hipétesis
nula con el criterio de que las casillas
son independientes entre si, sin rela-
cion. Se muestra una probabilidad de
que la hipodtesis sea cierta y al no te-
ner un valor que tienda cero, (0,301)
y siendo mayor al 5%, la aceptamos
y con esto la independencia de estas
dos variables diciendo que la relacion
entre el poseer autoclaves y hacer un

Pruebas de chi-cuadrado

manejo adecuado de desechos no es-
tan relacionados, en nuestra poblacion
de estudio.

De los 57 laboratorios en estudio, de
los que conocen las sanciones en el
pais donde se indican penas por con-
taminacion del medio ambiente por
material infectocontagioso, 13 poseen
un manual que indica como hacen el
manejo de desechos y 5 no lo tienen.

Valor g Sig. Sig. Sig.
I asintétic exacta exacta

9hi-cuadrado de 9,7892 1 ,002
Correccion por 8,066 1 005
Razén de 9,921 1 .002
Estadistico exacto de
Asociacion lineal por 9.617 1 002 003 002
N de casos validos 57

Tabla 2. Chi cuadrado para variables nominales. (Conocimiento de sanciones-

manual)
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a. 0 casillas (0,0%) tienen una frecuencia esperada inferior a 5. La frecuencia

minima esperada es 7,58.

b. Calculado solo para una tabla de 2x2.

Dentro de los laboratorios que no co-
nocen las sanciones, 11 si poseen un
manual sobre desechos y 28 no lo tie-
nen. En términos de porcentaje de los
que poseen manual un 54,2% conocen
las leyes y un 45,8% no conocen las
leyes. Para finalmente indicar que los
que no poseen el manual 15,2% no co-
nocen las leyes y un 84,8%.

Y comparando las proporciones entre
54,2% y 84,8% la proporcion de labo-
ratorios que posee manual es mayor
en relacion a los que conocen las san-
ciones, y la proporcion de los que no
conocen las sanciones y que no po-
seen manual es mayor.

Existe por tanto relacién entre los labo-

ratorios que conocenlas sancionesylos
que tienen un manual a seguir para el
desecho adecuado de contaminantes.

Descriptivamente hay relacion y con la
aplicacion del chi cuadrado, con una
hipétesis nula de que las variables son
independientes entre si sin una re-
lacion, y revisando los datos se tiene
una significancia asintética de 0.002,
valor menor a al 5%, y siendo tan poco
probable la Ho, la rechazamos y por
lo tanto la independencia de valores,
aceptando que existe relacion entre el
conocimiento de sanciones en el pais
que indiquen penas por contaminacion
del medio ambiente y los que posee
un manual que indique como hacer el
manejo de desechos.

Ha sido actualizada la persona encargada del
manejo y tratamiento de los desechos

aNO »%

Fig. 1 Actualizacion en desechos

Sobre si ha sido actualizado el perso-
nal encargado del manejo y tratamien-
to de desechos, se denota interés en
temas de bioseguridad y manejo de
desechos, con un 64,91%, y en los
laboratorios que promedio dieron un
35,09% este consideran que con lo
que vienen haciendo esta bien y que
no necesitan mas capacitacion.

En cuanto al tratamiento, se obtuvo
que los que posee autoclave para la
esterilizacion, en su mayoria solamen-
te esterilizan al vapor los cultivos, no
asi los esputos y la sangre que previa
a su eliminacién deben ser neutraliza-
das con hipoclorito al 0,5. En mas del
95% de los casos no se tratan las ori-
nas ni las heces (ver cuadro 1).
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TABLA. 1 Tratamiento Utilizado En Los Diferentes Tipos De Muestras

Esterilizacion al vapor Desinfecciéon quimica Inactivacion térmica Ningun
Orinas 3 - 97%
Heces 2 - 98%
Sangres 1,9 28 - 70,1
Cultivos
bacterianos 25% 10% -- 65%
Fuente: Encuesta Laboratorios Clinicos Junio 2015

Los punzocortantes son manejados, al
ser puestos en un galén hasta que ten-
ga aproximado de 75% de contenido
afiadiendo una solucion de Hipoclorito
de Sodio, para después desechar el li-
quido y entregar el galén a la empresa
recolectora, por otra parte también se
hace uso de cal, de tal manera de rete-
ner aerosoles producidos.

Sin embargo, en la mayoria de los
casos no se utilizan los métodos ade-
cuados para su posterior descarte, por
cuestiones de costo, algunos laborato-
rios no realizan procesamiento alguno.

Se usa fundas rojas para desechar
material infectocontagioso en los ba-
sureros y, en mas de la mitad de los
casos, no se esterilizan. Esos basure-
ros, en un 97% de los casos nunca son
desinfectados.

DISCUSION

Realizada una revision bibliografica a
nivel de paises vecinos se encontrd
estudios a nivel hospitalario, descritos
de manera independiente, pero no se
han reportado datos de un conjunto de
servicios de laboratorio exclusivamen-
te.

Por otra parte a nivel pais en un articu-
lo titulado Diagnostico Situacional de
los laboratorios clinicos del Ecuador
(11), se muestra para el afio 2008 un
total de 1001 laboratorios, de los cua-
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les segun lo indicado por el Servicio de
Acreditacion Ecuatoriana, los unicos
acreditados bajo la Norma 15189 fue-
ron dos en Quito y uno en Guayaquil,
en donde se entenderia un asegura-
miento sobre el tratamiento de dese-
chos para cada una de las fases ana-
liticas. (12). Para el caso del Cantén
Ambato, apenas uno cuenta con una
certificacion ISO 9001, con estos an-
tecedentes y tomando en cuenta que
el resto de laboratorios del Canton Am-
bato poseen como base, el Reglamen-
to de Manejo de Desechos infecciosos
para la Red de Servicios de Salud de
la Republica del Ecuador 2010. (10), y
hacen uso del servicio de recolecciéon
diferenciado de desechos de la EPM
GIDSA (Empresa Publica Municipal de
Gestién de Desechos soélidos de Am-
bato se lograria un aseguramiento final
para el tratamiento de estos desechos,
quedando por superar los procesos
que anteceden a este.

CONCLUSIONES

Existe aun un porcentaje de informali-
dad en tanto al tratamiento adecuado
de desechos generados en los labora-
torios, se denotan intentos por entre-
gar hacia la empresa encargada de su
recoleccion, materiales que ya hayan
sido previamente tratados, sin embar-
go mientras duren los reajustes a la
normativa ambiental por parte del GAD
en conjunto con la DPST, los laborato-



rios que aun no se sensibilizan, conti-
nuaran afectando el medio ambiente.

Los establecimientos en su mayoria
poseen escaso equipamiento para pro-
cesamiento de desechos, sin embargo
ofrecen servicios que incluyen exame-
nes especializados que incluyen los
analisis microbioldgicos, histopatold-
gicos y demas, siendo que la entidad
gubernamental debe exigir que a la
mano de la oferta vaya el cumplimiento
de normas, con la maquinaria adecua-
da asi como el personal reconocido de
acuerdo a la tipologia del laboratorio
declarado en el permiso de funciona-
miento anual.

Una eliminaciéon adecuada de los de-
sechos solidos y liquidos generales,
debiera incluir un tratamiento generali-
zado y obligatorio, sujeto a verificacion
previo a la recoleccion final por parte
de la entidad gubernamental. Asi per-
mitiria que los desechos producidos
por laboratorios y demas estableci-
mientos de salud tomen una ruta gene-
ral que abarate los costos en lo social,
y econdmico, asi como actualmente
los realizan paises destacados por su
cultura principalmente.

RECOMENDACIONES

La implementaciéon de programas de
salud ocupacional, debe exigirse se
cumpla, debe ser in situ en cualquier
momento, solo asi se asegurara se va-
yan aplicando las recomendaciones de
los organismos internacionales que in-
dican el uso de indumentaria y normas
de comportamiento adecuadas.

La capacitacion, al ser el unico medio
en donde la poblacion reconoce sus
falencias, requiere ser implantado de
manera obligatoria hacia todos los in-
volucrados, no debe ser opcional en
ninguno de los casos para el efecto las
alianzas con gremios profesionales ex-
pertos en el tema podria aportar en el
proceso de cuidado al medio ambiente.

Lo referente a desechos especiales,
deben seguirse a cabalidad las reco-
mendaciones de las casas comercia-
les y las propuestas por la confedera-
cion Latinoamericana de Bioquimica
clinica.

El reciclaje vendria a ser una forma de
compensar lo invertido en neutralizar
los desechos, la obligatoriedad de re-
ciclar se debe implantar mediante nor-
mas claras que permita ganar a ganar
a todos los involucrados.
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