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Resumen

Las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS) del Seguro Social de Salud
ESSALUD, generan residuos sélidos hospitalarios peligrosos y no peligrosos. Antes de la
pandemia por la COVIEL9, en las IPRESS, a nivel nacional, se generaba eldgbtotal

entre residuos biocontaminados y especiales. Durante un periodo de la pandemia (2020
2021), se elevo, aproximadamente al 76%. Ademaseimgsesa®peradoras de residuos
solidos (EGRS), realizan el servicio de recoleccion, transporte y disigosfinal de los
residuos solidos peligrosos, pero no necesariamente el tratamiento de los mismos por lo que
el volumen de los residuos solidos peligrosos a ser dispuestos se incremento segun el avance
de la pandemia, existiendo limitados rellenos dersgg asimismg durante la pandemia,

se constatd preliminarmente, el insuficiente nivel de conocimiento para la aplicacion de
tecnologias de tratamiento en las IPRESS por parte del personal técnico y funcionario de las
IPRESS. Con la informacion obtenidproducto de visitagnediante el proceso de
cumplimiento normativo institucionale procesa informaciode ocho (08) de las redes
priorizadas,y a partir del respectivo procesamierge disefiauna metodologia de
priorizacién de tecnologias, utilizandopebceso de Analisis Jerarquipara el tratamiento

de residuos biocontaminados, considerandose la aplicacién de tecnologias Unicas 0 mixtas
en las redes, avel nacional, lo cual permitineeducirla exposicién de los trabajadores de

la institucién, veland por su salud y seguridad, y del entorno ambiental hasta su disposicion
final, como residuos tratados.

Palabras clave:tecnologias para el tratamiento de residuos peligrosos; residuos solidos

biocontaminados.



Technological piori tization methodologyfor the treatment of Biocontaminated

hospital solid waste through the process of hierarchical analysis: Case ESSALUD
Abstract

The IPRESS of the Social Health InsurandeSSALUD, generate hazardous and non
hazardous hospital solid waste. Before the CO¥®pandemic, in the IPRESS, at national
level, there was generated around 15% of biocontamiratddspecial waste. During a
period of the pandemic (202D21), it rose approximately 76%. In addition, the-ES,
recollect, transported and do the final disposition of the dangerous solid waste, but this is not
necessarily the correct treatment of thesm,the volume of hazardous solid waste to be
disposed of increased as the pandemic progressed, there are limited security fills. In addition,
during the pandemic, now days there isn’t knowledge to apply technology in the IPRESS,
by the technical and offial staff of the IPRESS. With the information obtainasl,a result

of visitsthroughthe institutionategulatory compliance process, information freight (08)

of the prioritized networks,ral from the respective processingeahnologyprioritization
methodology isdesigned, using the Hierarchical Analysis process for the treatment of
biocontaminated waste, considering the application of unique or mixed technologies in the
networks, at the national levethich will reduce the exposure of the institutis workers,

ensuring health and safety, and the environment until its final disposition, as treated waste.

Keywords: technologies for the treatment of solid waste; biocontaminated solid waste.
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Capitulo I. Planteamiento del problema
1.1 Entorno global

De acuerdo a unomunicado dgrensala Organizacion Mundial de la Salud
(OMS, 2022)detalla que, los milede toneladas de RR.S%sptalarios que se
sumaron duranti& pandemia, alteraron el sistema de gestién de los mismos a
nivel mundial, significando un riesgo pdaasalud de lasgysonas y su entorno

ambiental.

En la publicacion de Sanch&utierrez (2021), se menciona que, la crisis
inducida por la COVIB19 aparte de alterar el sistema de salud en el mundo,
conllevé a una mayaeneracion de RR.SSiendo los bicontaminados los de
mayor prevalencia (principalmente las mascarillas). Durante el auge de la
pandemia por la COVIEL9, se generd gran cantidad de residuos solidos
hospitalarios, estableciendo un reto mundial para manejar y regular un correcto
sistema de ggstion de los residuos pos pandemia. De la publicacion se recoge la
informacion que en China aumento seis veces la cantidad de RR.SS.
hospitalarios por |l a wutilizaci-n de
ocular. En Barcelami Espafa, IoRRR.SS.hospitalarios aumentaron en 350%.

El aumento de este tipo de residuos, puede crear problemas de contaminacién
ambiental y en la salud, al no ser manejados en forma correcta, mas aun en los
paises en desarrollo, por disponer de infraestructuraeyrgistinadecuados para

el seguimiento, pudiendo ocasionar tratamiento no regulado o vertidos ilegal.

El uso de los Equipos de Proteccion Personal a nivel mundial por la pandemia,
supone un inconveniente para la eliminacion de los residuos generados,
conllevando a la necesidad de la implementacion de nuevos sistemas y
tecnologias para el manejo correcto de los RR.SS. hospitalarios. Es un desafio
en muchos paises en desarrollo, la recoleccién, transporte y la eliminacion de los
RR.SS. con riesgos minimos p&aaalud y el entorno ambiental, por la falta de
conocimientos técnicos, tecnologicos y econdmicos para la gestion correcta de
estos. Asi mismo, hace referencia que, la pandemia por la GO3/IBs un
desastre a escala mundial, por la generacion de graidath de RR.SS., y

sumado a variabk como eincrementade la poblacion, patrones de consumo y



produccion, supone un gran reto para disponer de sistemas de gestion de residuos

pos pandemia.

Cabe resaltar que, los Objetivde Desarrollo Sostenibledogados por las
Naciones Unidas €015, con elfin de reducir la pobreza, proteger la tierra y
garantizar erel 2030, las person@mocende paz y prosperidad. Es por ello, el
correcto manejo y gestion de I6¥R.SS. hospitalarios contribuye para el
cumplimiento de lo siguiente:

Garantizar una vida sana y promover elebestar para todos (OEB], la
disponibilidad del agua y su gestiGsostenible (OD$), modalidades de
consumo y produccion sostenibles (OD&, acogemedidaspara combatir el
cambio climatio (ODS13).

El Convenio de Estocolmo, se adoptd en Suecia el 22 de mayo 2001, para dar a
conocer sobre los Contaminantes Organicos Persistentes (COP), entrando en
vigencia el 17 de mayo 2004, con el objetivo de proteger la salud humana y el

medioambiente, tomandose medidas para su reduccién o eliminacion.

Asimismo, bajo el auspicio del Programa de las Naciones Unidas para el Medio

Ambiente, se aprob6 en 1989 el Convenio de Basilea, entrando en vigencia desde
1992, el cual da a conocer sobre el @arde los Movimientos Transfronterizos

de los Desechos Peligrosos y su Eliminacion, con el fin de proteger la salud de

las personas y el medio ambiente por los efectos nocivos derivados de la
generacion, manejo, movimientos fronterizos y la eliminac&od residuos

peligrosos.

Los residws que estdn regulados por el Convenio de Basilea: residuos
hospitalarios, aceites usados, acumuladores de plomo, residuos con compuestos
organicos persistentes, productos quimicos, plaguicidas, bifenilos policlorados
(PCB), residuos electrénicos y eléctricos, residuos de mercurio y de amianto,

entre otros residuos generados en las industrias.

De acuerdo al informe sobre el desarrollo mundial 2022, del Grupo Banco
Mundial (2022), la COVIDP19 afecté la economia mundiabrcun aumento

drastico de la desigualdad interna y entre paises, en donde se requerira de mas



tiempo para sobreponerse de las pérda@mmomicay estilosde subsistencia
causadas por la pandemia.

Vilca et al. (2022) notaron que los paises desarrolladodsia, Europa y
EE.UU., a raiz de la pandemia por la COMB), fueron los que consumieron
una mayor cantidad de EPPOs gener 8ndos
el entorno ambiental, sin embargo, contaban y disponian de politicas y
presupuesto para elguipamiento en el tratamiento de estos residuos, algo
distinto a los paises sub desarrollados que no disponen o cumplen con las
politicas sobre el manejo y gestiénlde RR.SS. De acuerdo a l&armacion

de laOrganizacion Mundial de la Salud (OM&)22), estima que los residuos
sélidos biocontaminados generados, fue de aproximadamente 87000 toneladas
por el uso de equipos de proteccion personal, sumandose 144000 toneladas de
residuos sélidos peligrosos en forma de jeringas, agujas y otros.

Pieper (2020, detalla para la seleccion de la mejor tecnologia referente al
tratamiento de los residuos solidos biocontaminados, debe primar el contexto
econdmico, social y ambiental, considerando entre otros, lo siguiente:

- Los requisitos legales en el amhitacional e internacional.

- El peso de los residuos sélidos, para seleccionar el equipo apropiado.

- Cumplimiento de los estandares en la seguridad y salud del trabajador y el

ambiente

- La disponibilidad de servicios (agua, electricidad, combustible, drenaje).

- Ellugar para ubicar la tecnologia de tratamiento.

- El presupuesto para sostener los costos de capital, operacion y

mantenimiento anual.

De acuerdo a la publicacibn dBieper (2020), sobre los Convenios
Internacionales (Estocolmo y Basilea), se dispone da jerarquia de
tecnologias para el tratamiento de los residuos solidos biocontaminados,

detallado en la tablh, que se muestra a continuacion



Tabla 1

Jerarquia de las tecnologias para el tratamiento de los RR.SS. biocontaminados

JERARQUIA DE LAS )
TECNOLOGIAS DE CALIFICACION OPCIONES

TRATAMIENTO

1 Procesos térmicos a  bajz

Tecnologias que cumplen Ic BUENA temperatura (autoclave
Convenios internacionales microondas),
(Basilea y Estocolmo) 1 Procesos a base de quimig

(hipoclorito de sodio).
1 Incineracibn de 2 camaras c
tratamiento de gases.

1 Autoclave de vapocentralizado de
Tecnologias de tratamiento REGULAR desplazamiento por gravedad.
intermedios 1 Incineracion de 2 camaras ¢
tratamiento de gases.
7 Incineracion de 1 céamara s
tratamiento de gases.

Combustion descontrolada ¢ MALA
residuos biocontaminados

Combustion en un pozo.
Combustion a cielo abierto.

= =4

Siendo las caracteristicas para indicar la calificacion de las tecnologias:

Bueno cumple los estandares nacionales y los convenios de Estocolmo y
Basilea, presenta un bajo a mediano impacto ambiental, alta capacidad

pararealizar el tratamiento de residuos solidos @00 kg/h).

Reqular cumple parcialmente los estandares nacionales y los convenios
de Estocolmo y Basilea, reducida capacidad para realizar el tratamiento de
residuos solidos (b 500 kg/h).

Malo: no cumpldos estandares nacionales y los convenios de Estocolmo

y Basilea, presenta un alto a muy alto impacto ambiental.



1.2 Entorno local

Tomando como referencia el Plan Nacional sobre Contaminantes Organicos
Persistentes, el Convenio de Estocolmfirsga durante el afio 2001 y se ratifica

el 2005, elaborandose el primer plan en el Pert el 2007, orientado para
desarrollar medidas para la reduccion o eliminacibn de las emisiones
provenientes de las actividades asociadas a los Contaminantes Organicos
Pesistentes (COP), sustancias toxicas que se pueden encontrar en los sectores:
industrial, agrario, mineria, salud, entre otros, con posibilidad de transportarse
por el aire y el agua, acumulandose en los ecosistemas terrestres y acuéticos, el
plan actual &ne vigencia hasta el 31.12.202#8ir{isterio del Ambiente, 2021,
Decreto Supremo 0)0

La responsabilidad en la ejecucion de actividades estuvo a cargo de instituciones
publicas y/o privadas, identificadas como los actores relevantes en la ejecucion
del plan, en donde las instituciones deben contar con recursos suficientes para
cumplir con el mismo, siendo incorporados a su Plan Operativo Institucional, y

realizando las coordinaciones necesarias para que a nivel de region y localidad

obtener los recursos tm el CANON, Regalias y otros.

La Resolucion Legislativa6234,emitidael 19.10.1993parael Control de los
Movimientos Transfronterizos de los Deses Peligrosos y su Eliminacion,
Programa de Naciones Unidas para el Medio Ambiente (PNUMA, 1992)
considera elConveniode Basileacomo alternativa por lg@oca cantidad de
rellenos de seguridad y mixtos en el territorio nacional, para contemanto

contingencia en la gestion y manejo derkmduos sélidos hospitalarios.

Los Convenios de EstocolnydBasileainvitan a dar prioridad a las tecnologias
para el tratamiento de residuos que no liberen emisiones peligrosas al ambiente,
y respecto a las cantidades (kilogramos) de residuos solidos biocontaminados
generados, se debe calcular la capaciddd teenologia para el tratamiento de

los mismos.

Durante el desarrollo de las politicas publicas ambientales, en el 2005 se aprobo
la Ley General del Ambiente y el 2008 la creacion del MINAM, un afio después,

se aprobd la Politica Nacional del Ambiente. La normativa nacional aotua



los RR.SS. se enentra vigente desde el 2018, siendo el cumplimiento
obligatorio para el sector salud, complementando la parte preventiva con las
disposiciones de la Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo (Ley N° 29783) y su

Reglamento.

A nivel sectorial e instituciondi gestion de los RR.SS. se ha visto afectado por
la inestabilidad politica del gobierno, influyendo por la alta rotacion de los
funcionarios, impidiendo la continuidad y seguimiento de proyectos afines.
Lavilla et al (2022) hacen referencia que, de adoeal andlisis preliminar del
reporte recogido en OjoPublico, en las instituciodelsMinisterio de Salud,
Seguro Integral de Salydel Seguro 8cial de Saluthahabido una inestabilidad
constante en el sector por la alta rotacion de funcionarios désd2d21, con
cuatro titulares en el MINSA, cuatro jefes en el SIS y cinco presidentes
ejecutivos en ESSALUD.

Cabe indicar que, desde la aprobacion del Plan Nacional de Accion Ambiental
(2011) hasta antes del inicio de la pandemia por la C@@Pno seha
evidenciado cambios significativos que afecte la continuidad de proyectos
respecto a la gestién de los RR.SS. por lo que se aprobd la Politica Nacional de
Salud Ambiental, la Ley de Gestién Integral de Residuos Sélidos, el reglamento
de la Ley de Gesti® Integral de RR.SS., la Politica de Salud Ambiental de
ESSALUD (Acuerdo N° €-ESSALUD-2018) y la Norma de Gestion y Manejo

de RR.SS. de ESSALUD.

De awerdo aMinisterio del Ambient€2015), en un estudio sobre el desempefio
ambiental, en el marco politiclegal e institucional de la gestion de los residuos,
hace referencia al Plan Nacional de Accion Ambiental, el cual se utilizé como
instrumento de planificacibn ambiental nacional en el periodo 202021,
priorizando a los residuos sélidos por la maghidel problema identificado,

para ese periodo se plante6 como estrategia reducir la generacion de residuos
peligrosos del ambito no municipal, tratarlos y mejorar su disposicion final.
Durante ese tiempo, las autoridades gestoras sobre la temética tainbien
prepararon un marco normativo y fue prioritario la aceleracion de las
inversionesgesencialmenten el manejo de los residupda supervision eel

ambito no municipal, como también por la inexistencia de infraestructuras para



la disposicion final el tratamiento de los mismos. Antes aigéo 2008, fecha de

la creacion delMinisterio del Ambientelas competencias ambientales era
responsabilidad de cada sector. Ahora, viene siendo trasladadas al MINAM, sin
embargo, este proceso se continla debido a que hay retrasos al reportar los
avances por parte de las instituciones. Asimismo, se indica qaatidad y
peligrosidad de los residuos en el pais, ha tenidauamentosignificativo, el

cual viene asociado al crecimiento poblacional econémitinasde consumo,

progresaecnoldgico ypatronesen la calidad de vida.

En laevaluacién de disefio y ejemion de presupuesto respecto a la Gestion
Integral de los Residuos Sdlidos, se mencigu@, la informacion sobre la
cantidad anual de los RR.SS. del a&mbito no municipal es muy escasa, no
contando con informacién confiable sobre la generacién y el maleejos
residuos peligrosos, deduciéndose cantidades no reales de RR.SS. no
municipales durante el 2016. Respecto al presupuesto multianual, el estimado de
los recursos proyectados de las entidades para conseguir el resultado especifico
se observa en lalila 2, de acuerdo al programaresupuestal disefiado
(Ministerio de Economia y Finanzas [MEF], 2017, p. 121).

Tabla 2

Programa presupuestal (soles) multianual RR.SS. no municipales (MEF)

ACTIVIDAD 2015 2016 2017 2018 2019

Capacitacion en la Gestio
y Manejo de RR.SS.
Manejo de RR.SS. no

municipales

192,320.00 178,913.00 190,000.00 195,000.00 195,000.00

50,000.00 123,466.00 125,000.00 130,000.00 130,000.00

Fiscalizacion y control en

materia de RR.SS. 145,500.00 145,500.00 145,500.00 145,500.00 145,500.00

La Resolucion Ministerial 192016MINAM, emitido para aplicarel Plan
Nacional de Gestion Integral de Residuos Sélidos 20081, menciona que al

afio 2013 se generd un total de 1,03 millones de toneladas y, que en el afio 2012
se reportd 11,03 millones de toneladas (RR.SS. no municipales), la variabilidad

visible es por problemas de gestion en la informacion a nisettorial



(Ministerio del Ambiente, 2016 Ademas, ssefialague uno de los principales
problemas en el manejo de los RR.SS. es la falta de espacios destinados para la
disposicion final, requiriéendose 1®@fraestructuras para ello, sin embargo, al
2014 existian 11 rellenos sanitarios, y 10 rellenos de seguridad a nivel nacional.
Se tiene la fecha 65 rellenos sanitarios, 5 celdas transitorias para la disposicion
final de residuos municipales y 6 rellemtessegurida@Ministerio del Ambiente
[MINAM], 2021)

Lavilla et al.(2022) hacen referencia sobre la baja ejecucion presupuestal en el
sector salud, por lo cual, la disposicion de recursos econémicos para la gestion
de los residuos solidos, en los estaioiéentos de salud, es necesario por el

incremento de los mismo.

Pariona y Matos (2022) mencionan que la pandemia por la CQY]bPnhuy a

pesar del impacto negativo generado, es una oportunidad para que se den
cambios en la sociedad para el corrgoinejo y la gestion de los RR.SS. en
donde se presenta vulnerabilidad frente a este tipo de eventos y a futuras crisis
sanitarias. Sumado a ello a la carencia de tecnologias, infraestructura para un
manejo correcto de los RR.SS. sin afectar la salud dé&dbajadores vy el

entorno ambiental.

Tello et al. (2018), observan que uno de los problemas en las leyes del Pera es
la atribucion de varias instituciones sobre el control, supervision y manejo de los
RR.SS. Asi mismo, sobre la disposicién final de los.F&, se enfatiza la
prohibicién de la segregacion en esta etapa.

La aplicaciéon de tecnologias para el tratamiento de los RR.SS. en las IPRESS de
ESSALUD es baja, generalmente se realiza mediante la Empresa Operadora de
RR.SS. el recojo, transporte y dispaon final, considerando previamente la
correcta caracterizacion, segregacion y las rutas correctas para el transporte de
estos; encontrdndose observaciones en la infraestructura, la sefalizacion de
ambientes y restricciones para el acceso a los alng@simismo, el tiempo de
permanencia de los RR.SS. en el establecimiento de salud, el conocimiento por
parte del personal técnico y funcionarios sobre los procedimientos y tipos de

tratamiento de los RR.SS., como también la autorizacién necesaria@&Ig,



para el recojo, transporte y disposicion a los relleno de seguridad y/o sanitario,

(Bravo, 2021).

La Resolucion de Gerencia General 43G-ESSALUD-2012 emitida para
aprobarla ultima evaluacion tecnoldgica de los sistemas de trataonige
RR.SS.en las IPRESS de ESSALUD (Seguro Social de S&0d?2), la data
analizada en la aplicacion de tecnologiaservada en la tablas® realiza solo

con informacion sobre la antigtiedad en el uso de los incineradores:

Tabla 3

Antigiedad de incineradores de ESSALUD

RANGO (afios) CANTIDAD PORCENTAJE
[07 5] 23 51%
<571 10] 5 11%
<107 15] 14 31%
>15 3 7%
TOTAL 45 100%

Respecto a la operatividae los incineradores, se detalla en la tabla 4

Tabla 4

Operatividad de incineradores de ESSALUD

CONDICION CANTIDAD PORCENTAJE
Bueno 28 62.2%
Regular 6 13.3%
Malo 2 4.4%
Inoperativo 4 8.9%

Sin uso 4 8.9%
En instalaciones 1 2.2%
TOTAL 45 100%

El porcentaje de los incineradores que cuentan con lavador de ggseses¢éa

en la tablab:

Tabla b

Incineradores de ESSALUD con lavadorgises
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TIPO CANTIDAD PORCENTAJE
Incineradores con lavador de gases 24 53%
Incineradores sin lavador de gases 21 47%
TOTAL 45 100%

El Ministerio de Salud a través de la Resolucion Ministerial ZZH8B/MINSA
emitela Norma Técnica de Salud N° TMINSA/2018/DIGESA,en dondese

indica como opcién las tecnologias para tettamiento de los RR.SS.
biocontaminados: el tratamiento de RR.SS. mediante incineracion, tratamiento
de RR.SS. mediante el proceso térmico a baja temperatura (autoclaves),
tratamiento de RR.SS. mediante el proceso térmico a baja temperatura
(microondas)tratamiento de RR.SS. mediante el proceso a base de quimicos

ESSALUD, a nivel nacional, esta conformado peeintiséis 26) Redes
Asistencgales,cuatro (@) Redes Prestacionales, (@) centro y ur(01)instituto
especializadoéSeguro Social d8alud,2022) detallado en la tabla 6:

Tabla 6

Cantidad de redes de ESSALUD

CANTIDAD DE REDES - ESSALUD
REDES ASISTENCIALES 26
REDES PRESTACIONALES 4
CENTROS / INSTITUTOS ESPECIALIZADOS 2
TOTAL 32

Nota De acuerdo aata informativa, ESSALUD cuenta con 32 redes a

nivel nacionalD e Nu@stras Redes Prestaciona)gmor el Seguro Social

de Salud2022 (http://www.essalud.gob.pe/nuestr@desasistenciale}/
Descripcion del escenarigproblema u oportunidad de mejora

Durante el periodo 2016, se registro la generacion de aproximada®2ette
Ton/afio de RR.S3ospitalarios en los establecimientos de ESSALUD a nivel
nacional. (Casas, 2017, p. 18hya distribucion de los RR.SS. se observa en la

figura 1:


http://www.essalud.gob.pe/nuestras-redes-asistenciales/
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Figura 1

Distribucién de RR.SS. hospitalarios

Actualmente, ESSALUD es responsable de casi la mitad de los residuos
biocontaminados generados a nivel nacional. Asi, al 2016, de las mas de 20 mil
toneladas generadas, los establecimientos de ESSALUD responden por el 46%.
De este total, Lima concentra el 75% y solo 16 establecimientos en Lima (6 de
ESSALUD y 10 del MINSA) concentran mas del 50% de la generacion nacional.

Distribucion de la generacion de RRSS biocontaminados

Gob REGIONALES

8%

FUERZAS

5%

ESSALUD
46%

Nota Sedin estadisticas en el PeEGSALUD es el generador Id&6%

de RR.SS. biocontaminados a nivel nacional D mfbrmefisobre el
analisis y determinacién de los beneficios econé#fiiancieros y
beneficios sociales de las alternativas de tercerizacionetaghiento de
los RR.SS. hospitalarios, por C.,pQ&sas, 2017

De acuerdo a Chartier et €2014),se observa en la tabla 7 qelgporcentaje de
RR.SS. hospitalarios antes de la pandemia, se determina por el 85% residuos
comunes, 10% residuos biocontaados y 5% residuos especiales.

Tabla 7

Porcentaje de residuos sélidos hospitalarios antes de la C&9ID

CLASE DE RESIDUO PORCENTAJE
Comunes 85%
Biocontaminados 10%
Especiales (farmacéuticos y radiactivos) 5%

Nota De acuerdo & informaciornobtenidagl 85% del total de los RR.SS.
esde la claseaesiduoscomunesD e Safemanagement of wastes from

healthrcare activitieg, por Y. Charier, J. EmmanuelJ. Pieper A. Priss,
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P. RushbrookR. Stringer,W. Townend,S. Wilburn, R. Zghondi,2014
OMS (2)p. 03 (https://www.who.int/publications/i/item/9789241548%64

Durante el periodo 20202021, en los establecimientos de ESSALUD a nivel
nacional, se registro la disposicion d4626.18 Ton de RR.SS. comunes,
12385.17 Ton de RR.SS. biocontaminados y 443.21 Ton de RR.SS. especiales,
teniendo como total6854.56 Torde residuos sélidos hosgiarios, segunol
detallado en laabla 8 Al presente, hay limitadeequipamiento para el
tratamiento de loRR.SS.y rellenos de seguridadxiste ocho (8) rellenos
mixtos: Lima (3), La Libertad (1), Loreto (1), San Martin (1), Ucayali (1),
Ancash (1); y existe seis (6) rellenos de seguridad: Lima (1), Ica (1), Piura (4)
(Ministerio del AmbientdMINAM] , 2021).

Tabla 8

Porcentaje de residuos sélidos hospitalarios durante la COGMD

CLASE DE RESIDUO CANTIDAD (Ton/afio) PORCENTAJE
Comunes 4026.18 24%
Biocontaminados 12385.17 73%
Especiales 443.21 3%

De acuerdo a las tablas anteriores (Tabla 7 y Tabla 8), el porcentaj®R&e3&
biocontaminados en los establecimientos de ESSALUD, tuvo una variacion en
el porcentaje total, incrementandose del 10% (2016) al 73% (2@221)
(detalle en el Anexo N°4), por la coyuntura de la COVHD9, agravando aun

mas el manejo previo.

La problematica de los R8S. biocontaminados es compleja debido a su
contenido, composicién de materiales, disposicion de recursos econémicos y
humanos en los establecimientos dedatompetencias técnicas en el manejo,
entre otros aspectos. Dentro de la composicion se incluye materiales que
contienen residuos de atencion al paciente con sintomas o probable -@@VID
residuos biologicos, bolsas conteniendo sangre humana y hemddsriea
quirdrgicos, los anatomg@atolégicos, los punzocortantes y los equipos de
proteccion personal. ESSALUD, cuenta con IPRESS a nivel nacional, agrupados

en 32 Redes tanto en Lima y provincias.
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El Ministerio de Salud a través de la Resolucion Ministerial ZZB/MINSA
emite la Noma Técnica de Salud N° 14INSA/2018/DIGESA, dondeel
servicio de recoleccion, transporte y disposicion final, lo deben realizar las
Empresas Operadas de Residuos Sodlidosiendo conveniente que estos
residuos sean previamente tratados antes de lasdiEpoen los rellenos de

seguidad o en los rellenos mixtos.

Por otro lado, se desarrollaron visitas de asistencias técnicas y monitoreos a las
IPRESS de las redes priorizadas a nivel nacional, lo que permitié recoger
informacion sobre el nivel de conodanto del personal técnico respecto a las

tecnologias utilizadas para el tratamiento dedegluos solidos (Anexo N° 01).

En las siguientes tablgsabla 9 y tabla 1Q)se muestran los resultados del
cumplimiento normativo en relacion adastion y manejo de los RR.SS. y las

redes que realizan el tratamiento de estos mediante la incineracion.
Tabla 9
Cumplimiento normativo y tratamiento de RR.SS. verificado en las visitas de

asistencia técnica

% Cumplimiento normativ o de la Se realiza tratamiento

Red Asistencial AREQUIPA de RR.SS.
Hospital Nacional Carlos Alberto Seguin 94.74% Sl
Hospital Ill Yanahuara 78.57% NO

% Cumplimiento normativo de la Se realiza tratamiento

Red Prestacional LAMBAYEQUE de RR.SS.
Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Aser 72.22% NO
Hospital 11l Luis Enrique Heysen Inchaustec 72.22% NO
% Cumplimiento normativo de la Se realiza tratamiento
Red Asistencial CUSCO de RR.SS.
Hospital Nacional Adolfo Guevara Velasc 92.86% NO
Hospital | Urubamba 85.71% NO
I . Se realiza tratamiento
% Cumplimiento normativo de la de RR.SS.

Red Asistencial PIURA

Hospital 11l José Cayetano Heredia 92.86% NO
Hospital 1l Jorge Reategui Delgado 77.78% NO
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En las IPRESS de las cuatro (0éyles visitadas, solo en la Red Asistencial

Arequipa (Hospital Nacional Alberto Seguin), se realiza el tratamiento interno

de los RR.SS. mediante incineracion, en las demas se dispone medid$e EO

en donde realizan la recoleccion, transportisposicion final a un relleno de

seguridad.

Tabla 10

Cumplimiento normativo yatamiento de RR.SS. verificado las visitas de

monitoreo

% Cumplimiento normativo de la

Se realiza tratamiento

Red Prestacional SABOGAL deRR.SS.
Hospital Il Lima Norte 83.33% NO
% Cumplimiento normativo de la Se realiza tratamiento
Red Asistencial LORETO de RR.SS.
Hospital principakn la R.A. Loreto 55.56% NO
CAP Il Iquitos 60.00% NO
% Cumplimiento normativo de la Se realiza tratamiento
Red Asistencial MOYOBAMBA de RR.SS.
Hospital principakn la R.A. Moyobamba 83.33% NO
Centro Rioja 73.68% NO
% Cumplimiento normativo de la Se realizatratamiento
Red Asistencial AYACUCHO de RR.SS.
Hospital principakn la R.A. Ayacucho 82.35% NO
Hospital Il Huamanga 25.00% NO

En las IPRESS de las redes visitadas, no se realiza el tratamiento interno de los

RR.SS., estos residuos lo disponen por intermedio dE@RS, en donde

realizan la recoleccidn, transporte y disposicion final a un relleno de seguridad.

1.4 Pregunta (s) y Objetivo (s) de la investigacion

1 Objetivo General: Realizalla priorizacion de tecnologias para el tratamiento

de los residuos so6lidos biocontaminados utilizando el Proceso de Analisis

Jerarquico.
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o Pregunta N° 01:;Qué cantidad de residuos sélidos biocontaminados, se
genera por red, a nivel nacional?

0 Objetivo Especifico N° 01: Consolicar el peso de los RR.SS.
biocontaminados generados por cada red, a nivel nacional.

o Pregunta N° 02:¢Qué tecnologias son aplicables en las redes, para el
tratamiento de los residuos soélidos biocontaminados?

0 Objetivo Especifico N° 02: Determinarlos tipos de tecnologia para
realizar el tratamiento de los RR.SS.

o Pregunta N° 03:¢Cuédl es el grado de conocimiento que tiene el personal
técnico para la aplicacion de tecnologias en el tratamiento de los residuos
solidosbiocontaminados?

o Objetivo Especifico N° 03:Medir el grado de conocimiento, asociado a
la aplicacion de la tecnologial personal técnico responsables en la
gestién y el manejo de los RR.SS.

o Pregunta N° 04:¢Cudles son los principales criterios para ifleat la
tecnologia del tratamiento de los residuos sélidos biocontaminados?
Objetivo Especifico N° 04:ldentificar los criterios para la priorizacion en
el uso de tecnologias o la combinacion de estas para realizar el tratamiento
de los RR.SS.

Capitulo Il. Revisién Tedrica e Investigativa

2.1 Marco teorico-conceptual
El Ministerio de Salud a través de la Resolucion Ministerial ZZ8B/MINSA
emite la Norma Técnica de Salud N° IMUNSA/2018/DIGESA,indica que,
los RR.SS.hospitalarios son los generados en las actividades de atencion
investigaciéon médicaontaminados coagentes infecciososamncentraciones
de microorganismos, clasificandose en residuos biocontaminados (clase A),
residuos especiales (clase B) los gaeedn caracteristicas fisicas y quimicas de
potencial peligro, y los residuos comunes (clase C) los que no han estado en
contacto con pacientes o con materiales o sustancias contaminantes. De igual
forma, paraCasallas y Ramirez (2020), la clasificacion ks RR.SS.

hospitalarios constituye los residuos comunes (reciclabteganicos,
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inorgénicos, otros), biocontaminados (punzocortantes, animales contaminados,
quirargicos, atencion del paciente, bioldgicos, bolsas con sangre vy
hemoderivados) y los espe@al (quimicos peligrosos, farmacéos,
radiactivos).

El Ministerio de Salud a través de la Resolucion Ministerial ZZHB/MINSA

emite la Norma Técnica de Salud N° IMINSA/2018/DIGESA indica que, la
caracterizacion d&kR.SS.requiere de urprocedimiento para determinar su
composicidn, los que son generados en los establecimientos de salud y realizar
las medidas correctivasiendoel generador quien debido a sus actividades los
genera, sea como fabricante, importador, distribuidor, ceame¥co usuario.
Tambiénel que los posee, cuando no se identifica quien lo genero y a los
gobiernos municipales a partir de las actividades de rexdied.a etgpa de
disposicion final de los RR.S®s donde se realiza el tratamiento y como ultimo
procesosobre su manejo, en forma permanente, sanitaria y ambientalmente
seguray lo debe realizar l&mpresa Operadora de RR.SS., quien presta los
servicios de recoleccion, transporte y disposicion fiRaspecto al manejo de

los residuos es la actividad quevatucra manipular, acondicionar, segregar,
transportar, almacenar, transferir, tratar, disponer o cualquier otro procedimiento
técnico operativo utilizado desde la generacion hasta la disposicion final. El
lugar destinado para la disposicion finde los HRR.SS. sanitaria y
ambientalmente segura viene a ser el relleno de seguridad o el relleno mixto.
Siendda diferencia entre relleno de seguridad, relleno sanitario y relleno mixto:
El relleno sanitarices el lugar donde se dispone los residuos municipales, el
relleno de seguridads el lugar donde se dispone los residuos peligrosos, el
relleno mixtoes el lgar donde se dispone residuos municipales y residuos

peligrosos, en celdas de seguridad.

Gestion integral de residuos sélidos

Enellibron Gesti -n integral de residuos: AnNnS§
su i mpl ement ac)iseincaer{fréntatoirapactod @dmbiéntales
negativospor desconocimiento falta de recursos para la toma de accion. En

Colombia, se llevo la estructuracion de un amplio marco normiatthoyendo
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los compromisos inteacionales, para reflejarse en las regulaciones y lograr la

cobertura de la gestion integral de los residuos.

Cabrera (2019), en el trabajo de inve:
residuos sélidos peligrosos hospitalarios en los centros de saladidddd de

Chi mbotedo identifica que se debe real
manejo correcto de los RR.SS. peligrosos, y pone en alerta la necesidad de
promover campanfas, talleres o charlas dirigido a los trabajadores de salud,
requiriéndose de pervision y monitoreo respecto a la recoleccion y traslado

interno de los RR.SS., controlar el tiempo de almacenamiento de estos,
proponiéndose el mantenimiento de los equipos de tratamiento de RR.SS. y la

capacitacion para el correcto manejo de los mismos

Vel a et al . (2021) en el artzcul o de i
resi duos s - | inkdante la @dspn de articalas cientéficos en la
generacion de RR.SS. hospitalarios a nivel nacional y la ausencia de gestion para
su corecta disposicion, concluyen que el personal de salud y los gestores
(funcionarios), desconocen sobre la disposicion final de los RR.SS.
hospitalarios, y la importancia de no ocasionar afectaciones en la salud de la
poblacién y su entorno ambiental, adenddican la importancia de desarrollar
competencias en los trabajadores de salud, a través de talleres respecto a la
correcta segregacion, capacitaciones para el uso e inspeccién de los EPP’s, evitar
accidentes laborales en el manejo de los RR.SS. Haspi$a Casallas y
Ramirez (2020), ®lamde |gestidr mtegrah de eesiduaes | f
sélidos hospitalarios y similares en el Centro de Salud de Cucunuba
Cundi na malagesidnde Igs 8R.SS., se debe planear actividades desde

la generacion tea su disposicion final, contando con el servicio de la Empresa

Operadora de RR.SS. para el recojo, transporte y posterior disposicion.

Tecnologias disponibles para el tratamiento de RR.SS.

Estacio et al. (2021), en el estudio sobre los sistemas de informacion geografica
y localizacion de un relleno sanitario en Cerro de Pasco, mencionan sobre la
clasificaciondel sitio de un relleno sanitario siguiendo recomendaciones para

evitar problemas rabientales y no ser cambiado en una etapa posterior.
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Asimismo, se asegurd que los factoresmgdidasse utilizaron con una
combinacion de técnicas como GIS y el proceso de Analisis Jerarquico (AHP),
obteniendo como resultado seis areas Optimas. En fomilarsvélez (2021),

en su trabajo de tesis solaeralorizacion energéticde RR.SSen relaciora la
disposicion en rellenos sanitaridsl &rea metropolitaren Aburra, mediante un
analisis multicriterio comparaentre la disposicion final en relleno sanitario y la
valorizacion energética de residuogtilizando el analisis de decision
multicriterio, para quda dataprocesada seatilizada referencisgmente parda

toma dedecisionesn la regionEl AHP, es un proeso para determinar entre
alternativas la mas adecuada para gestionar los RR.SS., con el analisis inicial de
los subcriterios, continuando con los criterios y hasta determinar la alternativa,
utilizando el conocimiento, la experiencia y la referencia dmdal.
Asimismo, elmétodoandlisis jerarquiccse aplicasobrela forma decomo
calificar, lacompensacioude consistencia el indice de reiprocidad, respecto

ala calificacién de la persona o personas quienes tomaran la deBisltio et

al. (2019), a través del articulo sobre el valor econdmpartjcularidadesle la

marca en universidades chilenas, una aproximacién a través del proceso de
andlisis jerarquig, hacen mencién sobre la metodologia utilizada, siendo un
enfoque multicriterio. Presentdndose situaciones con multiples escenarios,
actores y criterios, para obtener las prioridades asociadas a las alternativas
comparadas, de los atributos el que tiergan prioridad frente a otro. Siendo

la base, las comparaciones pareadas que permiten construir matrices
determinadas. Mediante la metodologia, concluyeron que, de las 60
universidades el 56.7% la marca le genera un valor agregado, y al 43.3% la

marca destye valor.

Mathecs et al. (2020), hace referencia a los pasos a seguir, para utilizar la

metodologia del proceso de Andlisis Jerarquico (AHP):

- El procesode la matriz de comparacion por pares permite expresar una
particularidadsobre un criterio considerados de dos a dosjande se
evalla el nivel de importancia entre ellos. Las prioridades requieren la
valoracion de expertos por el comportamiento de cada tecnologia frente a

cada criterio.
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Obtenida la matriz de comparacion, se calcula la prioridad de cada uno de

los criteros, promediando la suma de cada criterio par entre la suma de su

columna, obteniéndose la matriz del peso por criterio.

Se evalla si se tiene consistencia razonable, multiplicando la matriz de

comparacién con la matriz de peso por criterio.

El resultado mterior, se divide con la matriz de peso por criterio,

obteniendo

como

val or

e |

Apromedi 00

Se calcula la razén de consistencia (RC), el cual es la division entre el

indice de consistencia (IC) y el indice de aleatoriedad (IA)Isiehvalor

de Ano el

Ecuacién1: Razén de consistencia

rango

de | a

RC

IC

1A

= il Co es el

Ecuacién?2: indice de consistencia

ndi cado

promed. - n

n-1

E I nl Ao es

Ecuacién3: indice de aleatoriedad

esiuienteneduaaion: d o

1.98*(n-2)

matr i

e

e

n

n

VAR

Ssiguier

Para tener como resultado una consistencia razonable, el valor de la razén

de consistencia (RC) debe ser menor o igual a 0.1G(&T0).

Habréa inconsistencia si el valde RC es mayor a 0.10 (RC > 0.10).

Si existe inconsistencia, se debe realizar nuevamente el calculo desde las

comparaciones pareadas.
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- Si existe consistencia, se realiza el calculo por cada criterio, respecto al
peso de cada alternatitecnoldgica. Tomando como referencia alguna red
para su analisis.

- Para cada uno de los criterios analizados, se le realiza el calculo de la razén
de consistencia. Debiendo conseguirse una consistencia razonable.

- Con la consistencia en el peso de las dtéras tecnoldgicas, por cada
criterio, se procede a la ponderacion de los pesos por alternativa
tecnolodgica.

- Como resultado final, se obtiene la alternativa priorizada.

Pieper(2020),considera que el manejo correcto de estos residuogpestante

para el servicio de calidad para la atencion médica y de forma segura. Enfocado
en el cumplimiento de los Objetivos de Desarrollo Sostenible: Salud (3), Agua
(6), Cambio climético (7) y consumo sostenible (12). De acuerdo a la
informacion recogla en 125 paises (560000 instalaciones), por la
OMS/UNICEF en el 2019, existe una manera limitada para la gestion segura de
los residuos en las instalaciones hospitalarias. Para la seleccion de la tecnologia
observado en la tabla 1dn el tratamiento des RR.SS. se menciona considerar

las regulaciones tanto nacional e internacional, los factores de seguridad
ocupacional y ambiental, la cantidad y las caracteristicas de los residuos, la
capacidad de la tecnologfagciq requisitos para la operacion yamenimiento.
Asimismo, estas tecnologias deben cumplir con estandares nacionales y con los
convenios internacionales ratificados en el pais como el de Estocolmo y Basilea.
Asi mismo,sobre las tecnologias para el tratamiento de los RR.SS. peligrosos en
los establecimientos de sajuds disponibles segun las caracteristicas de la
tecnologia en capacidad, impacto ambiental y los costos generados para su
aplicacion, cumpliendo los Convenios de EstoainBasilea.
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Tabla 11
Comparacion de tecnologias para el tratamiento de RR.SS. peligrosos

hospitalarios cumpliendo convenios internacionales

Tipo de tecnologia Capacidad | Impacto Costos Costos de
(kg/h) Ambiental Capltales Dperacmn

Autoclave de vapor con vacio 5—3000
Autoclave de vapor con
trituradora integrada =Ll - — i
Microondas (carga por lotes) 1-210 L ] ] o0
Microondas (proceso continuo) 100600 [ ] o0 a0
Tratamiento por calor friccional 10-500 L] o0 L 1
1:3; miento por hipoclorito de 600-3000 oo papps o0
Tratamiento por ozono 45-1000 L ] o200 @
Incineracion incluyendo
tratamiento del gas de 503000+ o9 o000 o000
combustion
(Considerando, segw%n | a fuente, que:
= muy alto)

Nota Para latecnologia erel tratamiento de los RR.§SS$e evalla el

impacto ambiental, costos de capital y costos de oper&xi@fRafiorama

de las tecnologias para el tratamiento de desechos infecciosos y
punzocotantese n | o0s cent r dJsPFepgeeA. HayteruM o , p o
Montgomery, B. Gordo202Q Organizacion Mundial de la Salud, p. 07
(https://apps.who.int/iris/handle/10665/333586

Pieper(2020), respecto a las tecnologias para el tratamiento de los RR.SS.
peligrosos ends establecimientos de salud, pasaenarios de bajos recursos,

sin cumplir los convenios internacialessedetalla en la tabla 12


https://apps.who.int/iris/handle/10665/333586
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Tabla 12
Comparacion de tecnologias para el tratamiento de RR.SS. peligrosos
hospitalarios en escenario de bajos recursos, sin cumplir convenios

Tipo de tecnologia Capacidad | Impacto Costos | Costos de
(kg/h) Ambiental | Capitales | Operacion

Autoclave de vapor de
desplazamiento por gravedad

Incinerador de dos camaras 5-500 o0 0 o0

Incinerador de una camara 5-500 o000 ® e

Incineracién a ciclo abierto N/A 0000 5. 0. 5. 0.

(Considerando, segln la fuente, qie: = baj o [/ =AtA/ARAAMedi o
= muy alto)

Nota Enla comparacién tecnoldgican escenario de bajos recurpasa

el tratamiento de los RR.SS., se evalla el impacto ambiental, costos de
capital y costos de operacidD.e fA Panorama de | as t ec
tratamiento de desechos infecciosos y punzoat@msan los centros de

sal udo, por uU. Pieper, A. Hayter, I
Organizacion Mundial de la Salud, p. 07
(https://apps.who.int/iris/handle/10665/333586

Alva (2021)), respecto a la metodologia para el disefio de una planta de
tratamiento de residuos solidos hospitalasegiria capacidad de esterilizacion
en autoclave con posterior trituracién, hace mencion que, esta tecnologia es

considerada como solucion ecolégicecpnomica para este tipo de residuos.

Mathes et al (2020), en el articulo de trabajo de investigacion sobre
AEval uaci -n y Selecci-n de wuna Tecnol
Sdlidos Organicos Municipales en la ciudad de ArequipaD 2 06, abr i ent
empleo de un método deductivo para escoger la mejor tecnologia. Utilizandose
variables técnicas, econémicas, ambientales y sociales, cada uno de estos con
criterios caracteristicos a las tecnologias para el tratamiento de los RR.SS. El

calculo de priadad de cada criterio se realiza con la ponderacion que refleje su


https://apps.who.int/iris/handle/10665/333586
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importancia. De las tecnologias revisadas en el articulo, la gasificacion por
plasma es la alternativa seleccionada, tiene bajo impacto ambiental, reduce el
volumen en un 90%, sim embargepresenta un alto costo de capital y aun no

es aplicado localente.

El Ministerio de Salud a través de la Resolucion Ministerial ZE8B/MINSA
emite la Norma Técnica de Salud N° IMUNSA/2018/DIGESA, detalla

disposicionesobretecnobgias para el tratamiento BR.SS biocontaminados:

Tratamiento de RR.SS. mediante la Incineracion

Es un proceso quimico de oxidacién, en donde los residuos soélidos hospitalarios
se queman mediante condiciones controladas, destruyendo todo material con
contenido de carbono y los patégenos.

En este procesmbservado en la figura 3¢ debe contar minimo con dos
camaras de incineracion, y deben alcanzar temperaturas entre los 650°C a 850°C
en la primera camara, y mayor a 1200°C para las siguientes camaras, en donde
se romperan las cadenas quimicas de las sustancias quimicas Mirixiasg,
PCBO s, S Ox , Selld fa,figura B,ak @asgs .provenientes siguen el
proceso de lavado, para la retencion de las particulas suspendidas, recolectados
mediante filtros, y las cenizas para la disposicién en un relleno sanitario.
Existiendo la alternativa de recuperar el calor generado pasando por un
intercambiador de calor para generar vapor, calentar agua y otros procesos

mejorando el rendimiento.

Entre la principal caracteristica técnica del equipo, las camaras deben ser de
acero con resiencia a altas temperaturas revestido con ladrillos refractarios para

retener el calor.

Para la implementacion de los incineradores, estos deben ser alejados de los
servicios del hospital, comedor, cocina y separado de la IPRESS, considerando
la direcciéndel viento de la zona, ademas, para evitar los riesgos ocupacionales
en la manipulacién y transporte de los RR.SS. el personal debe ser capacitado,
facilitandoles los equipos de proteccion personal correspondiente y mantener

una supervision constante pos Iprobables riesgos expuestos efred.
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Figura 2

Diagrama de incinerador de doble camara

chimenea

recuperacion de
energla caldrica

)

recolaccion
de muestras
lavado de gases

camara secundaria
{1000°C)

camara primaria
ingreso de
desechos

BEEE
P

recolaccion desechos
de cenizas peligrosos

Nota De acuerdo al documento normatnacionaj una de las tecnologias
sugeridas es el i nci roenaT@ahioarde $hkeid: do bl e
Gestion Integral y Manejo de Residuos Solidos en Establecimientos de
Salud, Servicios Médicos de Apoyo y Centros de Investigacibn p o r
Ministerio de Salud, 2018
(https://busquedas.elperuano.pe/normaslegales/apreebésn-144
minsa2018digesaormatemicaderesoluciomministeriatn-1295
2018minsal7229121)

Figura 3

Proceso de incineracion con lavador de gases

Recuperacion de cal Lavador de gases
Vapor Gases de combusti
Aire —] .
RR.SS. —»] HORNO DE INCINERACION
Combustible—— (CAMARAS DE COMBUSTION)
Energia —

Aguas residuales
(Tratamiento)

Cenizas
(Tratamiento y disposicion)



https://busquedas.elperuano.pe/normaslegales/aprueban-la-nts-n-144-minsa2018digesa-norma-tecnica-de-resolucion-ministerial-n-1295-2018minsa-1722912-1
https://busquedas.elperuano.pe/normaslegales/aprueban-la-nts-n-144-minsa2018digesa-norma-tecnica-de-resolucion-ministerial-n-1295-2018minsa-1722912-1
https://busquedas.elperuano.pe/normaslegales/aprueban-la-nts-n-144-minsa2018digesa-norma-tecnica-de-resolucion-ministerial-n-1295-2018minsa-1722912-1
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Entre las ventajas en el uso de esta tecnologia:
- Reduccion del peso y volumen del RR.SS.
- Eliminacién de los patégenos, de operarse con las temperaturas requeridas.
- Tratamiento de residuos biocontaminados y los comunes.
- Existen disefios con rango de capacidad desde 50 hasta mas de 3000 kg/h.
Entre las desventajam el uso de esta tecnologia
- Probable emision de gases con contenido de dioxinas, PCB’s, SOx, NOX,
otros, de no realizarse la recoleccion / tratamiento mediante lavador de
gases.
- Requiere los servicios de agua, electricidad y desagtie.
- Requiere controlesonfiables, como sensores, para los parametros de
combustion.
- Requiere sistema de limpieza de las emisiones.
- Requiere tratamiento de los efluentes.
- Requiere disposicion de las cenizas.
- Costo operativo en la aplicacion de la tecnologia.

- Riesgos operativo$ogonazos, incendios, quemaduras en el operador.

Tratamiento de RR.SS. mediante el proceso térmico a baja temperatura
(autoclaves)

El proceso de autoclave es el que utiliza vapor saturado en un recipiente disefiado
para soportar altas presiones,dgnde se agregan los RR.SS. y mediante
temperatura se eliminan los agentes patogegoseso observado en la figura

4.

El ingreso y salida del aire en el equipo, es importante para generar el calor en
los residuos. El aire extraido, debe ser tratado paitar la liberacion de
aerosoles con contaminantes, pudiendo realizarse con filtro HEPA u otro
mecanismo, del mismo modo el tratamiento de los condensables antes de su
disposicion. La temperatura de operacion debe ser mayor a 121°C, durante un

tiempo supaor a 30 minutos.

Entre la principal caracteristica técnica del equipo, es la cAmara hermética de
acero inoxidable, resistente a temperatura y vacio. Su uso es recomendable en

donde se cuenta con red de vapor (calderas) o energia eléctrica.
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Figura 4

Camara de autoclave

Valvula de presion Aire Vacio

@

S Filtro
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Fuente: PNUMA 2012,

Nota: De acuerdo a la revista técnicama de las tecnologias sugeridas es

la camara de autoclaved e APanorama de | as t
tratamiento de desechos infecciosos y punzocortamdes centros de

sal udo, por uU. Pieper, A. Hayter,
Organkacién Mundial de la Salud, p. 71
(https://apps.who.int/iris/handle/10665/333586

Entre las ventajas en el uso de esta tecnologia:
- La esterilizacion por autoclave de vapor, es calificada como tecnologia
amigable con el ambiente.
- Reduccion del volumen de los RR.SS.
- Eliminacién de los patéges, de operarse con las temperaturas, presiones
y tiempos requeridos.
- Efluentes estériles.
- No se condicionan los residuos previos al proceso.
- Existen disefios con rango de capacidad desde 5 hasta 3000 kg/h.
Entre las desventajas:
- Riesgosoperativos: quemaduras en el operador.
- No hay reduccién considerable en el peso de los RR.SS.


https://apps.who.int/iris/handle/10665/333586
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- Al ser procesados, los residuos son reconocibles, por lo que se requiere un
sistema complementario de trituracion, para evitar la reutilizacion.
- Requiere linea deapor para la reduccion de los costos de operacion.
- Requiere los servicios de agua, electricidad y desagtie.
- El agua de ingreso requiere cierta calidad para evitar obstrucciones.
Existen de los tipos:
- Autoclaves de vapor con sistema de vacio.

- Autoclaves devapor con trituradora integras o autoclave hibrida.

Tratamiento de RR.SS. mediante el proceso térmico a baja temperatura
(microondas)
En la figura 5, se observa ebgeso donde se aplica radiacién electromagnética
de corta longitud de onda, el cad¢cta a las moléculas de agua que contiene la
materia organica, y al chocar entre si, friccionan produciendo calor, ocasionando
la desinfeccion de los residuos.
Para mejorar la eficiencia en el tratamiento, es necesario que los residuos sean
previamentertturados, lo cual es parte de las caracteristicas técnicas de algunos
equipos, utilizando como variables de operacion el tiempo y la temperatura para
conseguir que los residuos solidos que ingresan queden desinfectados.
Existen de los tipos:

- De carga polotes, con capacidad desde 1 hasta 210 kg/h.

- De proceso continuo, con capacidad desde 100 hasta 800 kg/h.

Figura 5

Tecnologia de microondas por proceso continuo

RRSS, —4m8Mm —
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Agua —l
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v ]
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Tratados

|

Aguas residuales
(Tratamiento)
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Entre las ventajas en el uso de esta tecnologia:

Latecnologia por microondas, es calificada como tecnologia amigable con
el ambiente.

Reduccion del volumen.

Eliminacién de los patdgenos, de operarse con las temperaturas y tiempos
requeridos.

El agua residual se descontamina durante el proceso.

Las emisions generadas son reducidas.

Entre las desventajas:

Requiere los servicios de electricidad, agua y desague.

Consideracion en los costos y mantenimiento mayor para el tipo de
proceso continuo.

No hay reduccion considerable en el peso de los RR.SS.

El sistema debe permanecer cerrado para evitar la emision de aerosoles

durante la etapa de trituracion para el tipo de proceso continuo.

Tratamiento de RR.SS. mediante el proceso a base de quimicos (hipoclorito

de sodio)

En la figura 6, se observa ptocescautomatico en un reactor con tratamiento

fisico-quimico, utilizando el hipoclorito de sodio como oxidante, controlandose

los parametros fisiequimicos: pH, temperatura, conductividad. En la etapa

final, los residuos tratados son neutralizados con tatsulfle sodio para

eliminar posibles compuestos de cloro.
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Figura 6
Tratamiento de residuos mediante hipoclorito de sodio
RRSS. —4m8 ———
Energia
Agua
TOLVA
Dosificacion de Neutralizacio! Tiosulfatg
Hipoclorito de sodig 1 filtros HEPA| de sodio
‘ Gases de combustipn
TRITURADOR RR.SS.
REACTOR AUTOMATIZADO Tratados
— |
(Tratamiento)

Entre las ventajas en el uso de esta tecnologia:

- Bajo impacto ambiental.

- Reduccion devolumen.

- Existen disefios con rango de capacidad desde 600 hasta 3000 kg/h.

- Eliminacién de los patdgenos, de operarse con las temperaturas y tiempos
requeridos.

Entre las desventajas:

- Riesgos operativos: quemaduras en el operador.

- Complejidad en el monitooede la concentracién a tiempo real.

- No hay reduccién considerable en el peso de los RR.SS.

- Se requiere controles detallados y minuciosos en Seguridad y Salud en el
Trabajo y medio ambiente, por lo que debe ser un proceso de tratamiento
automatizado.

- Consderacion en los costos y mantenimiento.

- Requiere los servicios de electricidad, agua y desagtie.

La capacidad del tratamiento de los residuos solidos, de las tecnologias antes

menciacnadas, se resume enddlal3:
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Tabla 13

Capacidades (kg/h) por tipo de tecnologia

TECNOLOGIAS CAPACIDAD
Autoclave con sistema de vacio. 5 a 3000 kg/hora
Autoclave con trituradora integrada. 5 a 3000 kg/hora
Microondas, carga por lotes. 1 a 210 kg/hora
Microondas, proceso continuo. 100 a 800 kg/hora
Tratamiento quimico con Hipoclorito de sodio 600 a 3000 kg/hora
Incineracion con tratamiento de gas de combusti 50 a + 3000 kg/hora

2.4 Riesgos e impactos por la generacion de los RR.SS.

Entre los riesgos para la salud y el entorno ambiegitdjnisterio de Salud a
través de la Resolucion Ministerial 122618/MINSA emite la Norma Técnica
de Salud N° 14MINSA/2018/DIGESA haciendaeferencia sobros RR.SS.
peligrosos, por sus caradsticasy al manejoPara su tratamiento, se texjira
su modificaciérrespecto a sus caracteristicas fisicas, quimicas y/alua)
eliminandotodo peligro de ocasionar dafios a la salud y/o al entorno ambiental.
Segun normdos requerimientos para fzar el tratamiento de los RR.SS. son
- Contar con uno o mas de los equipamientos para el tratamiento: Autoclave,
microondas, tratamiento quimico (peroxido de hidrégeno, hipoclorito de
calcio, hipoclorito de sodio, otros), incineracion, otros (pirolidesma,
neutralizacion, inertizacion, rellenos de seguridad).
- Contar con laonformidaddel instrumento de gestion ambientastudio
de Impacto Ambiental (EIA), o instrumento de Gestibn Ambiental

Correctivo: PAMA (cuando se encuentre funcionandestblecimiento).

Casallas y Ramirez (2020jetallan que entre las enfermedades asociadas a la
incorrecta gestion de los RR.SS. hospitalarios, se tienen: las causadas por
microorganismos patdégenos (hepatitis, rubéola, tuberculosis, sida, otros), y las

causadas por quimicos (mutacion, trastornos, cancer, lesiorfesjlidad,
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leucemia, irritacion de mucosas). Es por ello que el personal encargado del
manejo de los RR.SS. debe seguir las siguientes pautas: conocer sus funciones
especificas y el riesgo@lie se encuentra expuesto, someterse a chequeo médico
general y aplicacion de vacunacion, estar en buen estado de salud, utilizar en
forma correcta y con asepsia los Equipos de Proteccibn Personal
correspondientes, no ingerir alimentos o fumar en el deéearde sus
actividades, ducharse y cambiarse diariamente la ropa de trabajo. Para la
situacion de accidente laboral con material punzocortante o por contacto con
residuos contaminados, se debe activar el protocolo y/o procedimiento de
emergencia instituonal, lavar la herida con abundante agua y jabén, en caso de
contaminacion en la vista lavarse con abundante agua limpia, y el responsable
en la Seguridad y Salud en el Trabajo debe completar el reporte de accidente de

trabajo, procediendo con la evaluacidédica y exdmenes correspondientes.

Castillo et al (2018),hacen ref erencia en el Il i br o
residuos peligrosos en Barranquilla 2809 14) 6 que | os i mp a
generacion de los residuos peligrosos (Respel), sobre la afectacion en los
recursos naturales contaminando suelo, agua y aimeafeatacion a la flora y

fauna, de igual forma a la salud publica por olores y sus compuestos toxicos.
Segun detalle por las Naciones Unidas, para el 2009, los paises que generaron
mayor cantidad de Respel: Rusia (aprox. 141.019 ton/afio), China (apB89Q 14
ton/afio). En EE.UU. segun la agencia de proteccién ambiental, en el 2011 se
reportd aprox. 287.376 ton. En Colombia, para el 2013, la generacion de Respel

fue de aprox. 241.620 ton. Respecto al tratamiento y/o disposicién final, de los
Respel, esto gendera de las caracteristicas y origen del mismo, en donde se
podra reciclar, reusar, reducir o recuperar, de no lograr aplicarse lo anterior se
procede a la transformacion (quimica, fisica, térmica) o disponerlo en celda de
seguridad. Asi mismo, RondarPye | aez (2018) en el art?
la implementacién de un modelo de gestién de residuos sélidos peligrosos en la
disminucion de riesgos sanitarios en centros menores de atencion dé salud
Nuevo Chi mboteo i nfor man ac®o therresidues i mp
sélidos peligrosos en centros como clinicas dentales, veterinarias, consultorios,

farmacias, afectando la salud de la comunidad y su entorno ambiental. El modelo
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de gestién propuesto e implementddwoorecié a reducir los riesgos en los
centros, pasando la calificacion de muy alto a regular, y de alto a minimo.

Cortés (202}, en relacion a la revision y analisis de la informagid@veidadel

proceso de inactivacidon de residuos biosanitarios de cada institucion en
Antioquia (Colombia), buscando la identificacion de actividades y subprocesos
desarrollados dentro de este. En el planteamiento del problema se menciona que,
se genera alrededde 2.010 millones de toneladas de RR.SS. / afio en el mundo,

y se recicla solo el 16 % del mismo. En Latinoamérica y el Caribe, segun
informacion del Banco Mundial, se genera 231 millones de toneladas de RR.SS.
/ afo. Asi mismo, hace referencia que, investi la gestion sostenible de los
RR.SS. es importante para evitar el impacto a la salud de la poblacién y su

entorno, siendo un problema de salud publica en todo el mundo.

Paredes (2020), respecto a la problemética por la generacion, disposicion
inadecuda y falta de gestidon de los residuos soélidos en Ecuador, menciona que
se genera aproximadamente 61.117 toneladas/semana de residuos sdélidos,
disponiéndose el 53% en botaderos, 23% a vertederos controlados, 20% a
rellenos sanitarios y 4% a rios o incineragb. Asi mismo, se hace énfasis sobre

la aplicacion de la jerarquia en la gestion de los RR.SS. en donde, desde el punto
de vista ambiental, inicialmente se debe evitar el generar residuos, de no ser
posible minimizarlo, lo generado aprovecharlo o daiéory eliminarlo y
finalmente su disposicion final. En la investigacion se identificé dos procesos
generadores de residuos, uno procedente de actividades académicas y el otro de
las practicas investigativas. Para la correcta gestion se maneja técnidamente
RR.SS., se promueve las buenas practicas ambientales, se minimiza los RR.SS.

generados en el laboratorio.

Capitulo Ill. Metodologia y plan de investigacion
3.1 Hipotesis de investigacion y sus variables con definiciones

En | a fAimetodolog?a de | a investigaci

exploratorio seejecutacuando el objetivo esxplorarun tema o problema de
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investigacion poco revisado, y en la revision hay informacion remotamente

relacionada con el tema dgtedio, por lo que no se consideran hipétesis.
Enfoque y alcance

Es cuasi cuantitativo, en donde se realiza la recoleccién de datos con medicion
y sin medicién numérica, teniendo un alcance exploratiouscando especificar

las caracteristicas de l#scnologias para el andlisis en su uso, respecto a la
tendencia de la cantidad de RR.SS. biocontaminados por redes.

Disefio investigativo
Es poblacional.
Disefio muestral

OEL1:Consolidar el peso de los RR.SS. biocontaminadgsenerados por cada

red, a nivel nacional

Poblacién redes asistenciales: Amazonas, Ancash, Apurimac, Arequipa,
Ayacucho, Cajamarca, Huancavelica, Huanuco, Huaraz, Ica, Juliaca,
Junin, La Libertad, Jaén, Loreto, Madre de Dios, Moquegua, Moyobamba,
Pasco, Rira, Puno, Tacna, Tarapoto, Tumbes, Ucayali; redes
prestacionales: Lambayeque, Rebagliati, Sabogal, Almenara; centros
especializados: Instituto Nacional del Corazén (INCOR), Centro Nacional
de Salud Renal (CNSR).

Unidad de analisiskilogramos de RR.SSolpitalarios biocontaminados

generados por red de ESSALUD, en un afio (Kg por red/afio).

Tamafio de muestrdas redes asistenciales, redes prestacionales y los

centros especializados de ESSALUD, a nivel nacional.

Tipo de muestraprobabilistica.

OE2:Determinar los tipos de tecnologia para realizar el tratamiento de los
RR.SS.

Poblacién redes asistenciales,redes prestacionales ycentros

especializados.
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Unidad de andlisidipos de tecnologias para el tratamiento de los RR.SS.

hospitalarios biocontaminadgsyr cada red de ESSALUD.

Tamafio de muestrdas redes asistenciales, redes prestacionales y los

centros especializados de ESSALUD, a nivel nacional.

Tipo de muestraprobabilistica.

OE3:Medir el grado de conocimiento, asociado a la aplicacion de la
tecnologia, al personal técnico responsables en la gestion y el manejo
de los RR.SS.

Poblacién funcionarios y personal técnico de tades asistencialagdes

prestacionales gentros especializados

Unidad de analisispersonal con conocimiento en la aplicacion de

tecnologias para el tratamiento de los RR.SS. hospitalarios

biocontaminados, generados por cada red de ESSALUD.

Tamafio de muestrduncionarios y personal técnico responsables en la

gestion y el manejo de IoRR.SS. en las redes asistenciales, redes

prestacionales y los centros especializados de ESSALUD, a nivel nacional.

Tipo de muestrgprobabilistica.

OE4:Ponderar los criterios para la identificacion de tecnologias o la

combinacion de estas para realizarldratamiento de los RR.SS.

Poblacién redes asistencialesredes pestacionales y centros

especializados.

Unidad de andlisistecnologias a ser priorizadas, para el tratamiento de

RR.SS. hospitalarios biocontaminados generados por red de ESSALUD.

Tamafio @ muestralas redes asistenciales, redes prestacionales y los

centros especializados de ESSALUD, a nivel nacional.

Tipo de muestraprobabilistica.
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3.5 Técnicas e instrumentos

OEL1:Consolidar el pesade los RR.SS. biocontaminadogeneradospor cada

red, a nivel nacional.

Mediante requerimiento formal a las redes a nivel nacional, y

consolidacion de pesos en formato Excel, de los RR.SS. biocontaminados.

OEZ2: Determinar los tipos de tecnologia para realizar el tratamiento de los
RR.SS.

Mediante éanalisis y reconocimiento de las caracteristicas de cada tipo
de tecnologia, realizado por un equipo técnico por red, a nivel nacional.

OE3:Medir el grado de conocimiento, asociado a la aplicacion de la
tecnologia, al personal técnico responsables endastion y el manejo
de los RR.SS.

Mediante cuestionarios tipo encuestas y entrevistas a los funcionarios y al
personal técnico responsable en la gestién y manejo de los RR.SS. (Anexo
N° 02 y Anexo N° 03), y sus posibles modificacion8s. propone un
cuesionario para la recoleccion de informacion para la priorizacion de

tecnologias para el tratamiento de los RR.SS. hospitalarios (Anexo N° 06).

OE4:Ponderar los criterios para la identificacion de tecnologias o la

combinacion de estas para realizar el trataiento de los RR.SS.
Mediante el proceso de Andlisis Jerarquico.

3.6 Matriz de consistencia el detalle del mismo se muestra en la tabla 14.



Tabla 14
Matriz deconsistencia

METODOLOGIA [
PRIORIZACION
TECNOLOGICAPARA
EL TRATAMIENTO
RR.SS. HOSPITALAR
BIOCONTAMINADOS

MEDIANTE E
PROCESO DE ANAL
JERARQUICO:

CASO ESSALUD

¢ Qué cantidad de residug
sélidos biocontaminados

se genera por red, a nivg

Consolidr el peso de los
RR.SS. biocontaminad(

generados por cada reg

Poblaciénredes asistacialesredes prestacionakycentros especializados.
Unidad de andlisikilogramos de RR.SS. hospitalarios biocontaminados generados por red de ESSALUD, ¢

(Kg por red/afio).
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Mediante  requerimiento
formal a las redes a nive

nacional, y consolidaciol

nacional? a nivel nacional. Tamafio de muestraedes asistenciales, prestacionales y los cerdspcializados de ESSALUD, a nivel nacio| de pesos en formato Excel
Realizar la Tipo de muestraprobabilistica. de los RR.SS
priorizaciéon  de biocontaminados.
tecnologias paral ;Qué tecnologias so| Determirar los tipos de| Poblaciénredes asistenciales, redes prestacionalesnytros especialaos. Mediante el andlisis de la|

el tratamiento de
los residuos
sélidos

biocontaminados

aplicables en las des,

tecnologia para realiza

Unidad de andlisigipos de tecnologias para el tratamiento de los RR.SS. hospitalarios biocontaminados, p

caracteristicas de cada tip,

utilizando el
Proceso de
Andlisis
Jerarquico.

para el tratamiento de log el tratamiento de los| red de ESSALUD. de tecnologia, realizad
residuos sélidos| RR.SS. Tamafio de muestraedes asistenciales, prestacionales y los centros especializados de ESSALUD, a nivel | por un equipo técnico poi
biocontaminados? Tipo de muestraprobabilistta. red, a nivel nacional.

¢Cuadl es el grado d| Medir el grado de| Poblaciénfuncionariosy personal tao de las redes asistencialesges prestacionalegcentros especializadog Mediante  cuestionarios
conocimiento que tiene el conocimiento, asociadd Unidad de andlisispersonal con conocimiento en la aplicacién de tecnologias parateihtiento de los RR.SY tipo encuestas V|
personal técnico para I§ a la aplicacion de I¢ hospitalarios biocontaminados, generados por cada red de ESSALUD. entrevistas a los

aplicacion de tecnologia
en el tratamiento de los
residuos sélidos

biocontaminados?

tecnologia, al persona
técnico respnsables en
la gestion y el manejo de
los RR.SS.

Tamafio de muestrafuncionarios y personal técnico responsables en la gestién y el manejo de los RR.S§
redes asistenciales, prestacionales y los centros esigedos de ESSALUD, a nivel nacional.

Tipo de muestraprobabilistica.

funcionarios y al persona
técnico responsable en |
gestion y manejo de lo
RR.SS. (Anexo N° 02
Anexo N° 03).

¢, Cuales son los principalé
criterios para identificar la
tecnologia del tratamiento|
de

los residuos solido:

biocontaminados?

Identificar los criterios
para la priorizacion en e
uso de tecnologias o I;
combinaciéon de estas
para realizar el

tratamiento delos RR.SS

Poblaciénredes aistencialesredes prestacionales grtros especializados
Unidad de andlisistecnologias a ser priorizadas, para el tratamiento de RR.SS. hospitalarios biocontan
generados por red de ESSALUD.

Tamafio de muestrdas reles asistenciales, redes prestacionales y los centros especializados de ESSALU
nacional.

Tipo de muestraprobabilistica.

Mediante el proceso dg

Andlisis Jerarquico.
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Capitulo IV. Resultados, discusion y aporte
Descripcion del trabajo de campo preliminar, de reconocimiento

A fines del 2021, se ejecuté visitas a las redes priorizadas de ESSALUD para realizar
asistencias técnicas y monitoreos en cumpliroidetla normatividad sobremianep

y gestion de residualidos,en consecucion de los planes institucional y sectorial de
ese periodo: Plan Operativo Institucignaprobado por Resolucion de Gerencia
General 583GG-ESSALUD2021( Segur o Soci al de Sal ud,
respuesta de ESSALUD ante posiblercéea Ola Pandémica por COWD9 0 ,
aprobado por Resolucion de Gerencia General -GRQESSALUD-2021 (Seguro

Social de Salud, 2021).

En las visitas programadas, se establecié el levantamiento de informacion sobre el
manejo y gestion de los residuos solithmspitalarios, siendo entre los principales

puntos:

- Caracterizacion de los RR.SS.

- Tratamiento interno de los RR.SS.

- Procedimiento en el tratamiento interno de los RR.SS.

- Cumplimiento de autorizacion de la HTS.

- Conocimiento sobre el relleno sanitario osgguridad donde se disponen los

residuos del establecimiento.

En cada red se presento las pautas principales a tratar, mediante reuniones y entrevistas
con funcionarios y personal técnico de la institucidn y terceros, encargados del manejo

y gestion de los residuos solidos hospitalarios. Se recolecté informacién, en donde el
desarrollo y las recomendaciones del mismo, se detallaron en los correspondientes

i nformes de gesti-n sobre | as asistenci a!

deGestion y Manejo de Residuos Solidos en el Seguro Social deiSal8dS AL UD o .

4.1 Generacion de residuos solidos hospitalarios por red, a nivel nacional
En el analisise tom6 como linea base la informacion consolidada de los pesos
de residuos sélidos liontaminados de las redes asistenciales, prestaciones y

centros especializados a nivel nacional.
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De la data consolidada y analizagtala figura 7entre las redes prestacionales

y centros especializados de Lima, durante el periodo abril 2020 a marzo 2021,
se observa que se generd 6419.78 Ton/afo, siendo el 51.83% delrvell
nacional. En la Red Prestacional Rebagliati (RPR) se generd 2575.01 Ton/afio,
representando el 20.79% del total a nivel nacional, el detalle se muestra en la
Figura 7, y del totade las redes indicado en la Figura 8. Al realizar una
comparacion con la data del Capitulo I, pubt3, y la referencia de Chartier et

al. (2014), en el 2016 se generd 9200 Ton/afio de RR.SS., de los cuales el 10%

corresponde a RR.SBiocontaminados.

En la figura8, ® realiza el analisis en las 26 redes asistenciales, 4 redes

prestacionales y los 2 centros especializados, seggles asistenciales

Amazonas, Ancash, Apurimac, Arequipa, Ayacucho, Cajamarca, Huancavelica,
Huanuco, Huaz, Ica, Juliaca, Junin, La Libertad, Jaén, Loreto, Madre de Dios,
Moquegua, Moyobamba, Pasco, Piura, Puno, Tacna, Tarapoto, Tumbes y

Ucayali;redes prestacionatdsambayeque, Almenara (RPA), Rebagliati (RPR)

y Sabogal (RPS)centros especializado€ento Nacional de Salud Renal
(CNSR) y el Instituto Cardiovascular (INCOR).

Figura 7
Generacion de RR.SS. biocontaminados (Ton/afio) por red prestacional y

centrosespecializados (Lima)

Generacion de RR.SS. biocontaminados (Ton/aino)
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Figura 8

Generacion de RR.SS. biocontaminados (Ton/afio) por red (a nivel nacional)
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Entre bs redes asistenciales de la selva, se obserVa figura 9quela Red
Ucayaligenerd la mayor cantidad de RR.SS. biocontaminados ctotalrde
815.02 Ton/afo.

Figura 9

Generacion de RR.SS. biocontaminados (Ton/afio), zona selva

Generacion de RR.SS. biocontaminados (Ton/afio)
(SELVA)
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Entre bBsredes asistenciales de la sierra, se obsamna figura 10quela Red
Juningenerd la mayor cantidad de RR.SS. biocontaminados con un total de
234.3 Ton/afo.

Figura 10

Generacion de RR.SS. biocontamina@am/afio), zona sierra
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Entre bs redes asistenciales, redes prestacionales y centros especializados de la
costase observa en la figura 11 dadRked Prestacional Rebagliati (RPR) gener6

la mayor cantidad de RR.SS. biocontaminados contahde 2575.01 Ton/afio.
Figura 11

Generacion de RR.SS. biocontaminados (Ton/afo), zona costa
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Solo entre las redes asistencialedadeostase observan la figura 1Zjuela
Red La Libertadyeneré la mayor cantidad de RR.SS. biocontaminados con un
total de 661.40 Ton/afo.

Figura 12
Generacion de RR.SS. biocontaminados (Ton/afo), redes asistenciales, zona

costa
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En la figura 13, entrdas redes asistenciales, redes prestacionales y centros
especializados, a nivel nacionsé, observéas 10 primeras en donde se generd
la mayor cantidad de residuos sélidos biocontaminatited|ado en la tabla5,

dondeequivalen al 83.75% del total.

Figura 13

Generacion de RR.SS. biocontaminados (Ton/afio), en forma descendente

Generacion de RR.SS. biocontaminados (Ton/ano)
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Tabla 15

Principales redes generadoras de RR.SS. biocontaminados

GENERACION )

REDES (Ton/afio) ~ PORCENTAJE REGION
R.P. Rebagliati 2575.01 20.79% Costa
R.P. Almenara 2223.55 17.95% Costa
R.P. Sabogal 1412.57 11.41% Costa
R.A. Ucayali 815.02 6.58% Selva
R.P. Lambayeque 668.43 5.40% Costa
R.A. La Libertad 661.40 5.34% Costa
R.A. Arequipa 653.75 5.28% Costa
R.A. Piura 524.94 4.24% Costa
R.A. Ica 508.71 4.11% Costa
R.A. Huanuco 329.29 2.66% Selva
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4.2 Determinacion del tipo de tecnologias para el tratamiento de los RR.SS.

Para determinar las caracteristicas de las tecnologias peatagliento de los
RR.SS., de acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud (2020), debe primar
el contexto econdémico, social y ambiental; y para la eleccién de una tecnologia
para el tratamiento, se debe considerar:

- Los requisitos legales en el ambito ioaal e internacional.

- Los factores de seguridad tanto ocupacional y del entorno ambiental.

- Ladisponibilidad de servicios (agua, electricidad, combustible, drenaje).

- La capacidad de la tecnologia.

- Eltipo y cantidad de los RR.SS. para seleccionar epecpropiado.

- El presupuesto para sostener los costos de capital, operacién y

mantenimiento.

- Ellugar para ubicar la tecnologia en el tratamiento de los RR.SS.

Los procesos tecnaiicos para el tratamiento de RR.SS. deben cumplir con
estandares nacionalésy N°2 8 6 1ely Géneral del Ambiede, D. L. NA 1:
fiLey de Gestion Integral de Residuos Solidps Nor ma T®cni ca de
MI NSA/ 20 1 8 /Gedtida Endral yi Manejo de Residuos Solidos en
Establecimientos de Salud, Servicios Médicos de ApoyGentros de
Investigacion |, Pl an Nacional de Gesti--n I nte
2024, L e y LeM de Segarital ¥ Salud en el Traliajelando por la

seguridad y salud de los trabajadores en las etapas que conlleve la instalacién,
manejo y margnimiento de la tecnologia, respectando el entorno ambiental.; con

| os conveni os Converioesobre&lcConiral @dellos Blavimiéntos
Transfronterizos de los Desechos Peligrosos y su EliminacioBasilea,

aprobado porResolucion Leglativa 2634 (PNUMA, 1992) el Decreto

Supremo N° 012021:-M1 N A NlarfiNacional de Aplicacion Actualizado del
Convenio de Estocolmo sobre Contaminantes Organicos Persistentesy e |
fiPanorama de las tecnologias para el tratamiento de desechos infecciosos y

punzocortantes en los centrosdesaludd e | a OMS.

Es importante conocer el tipo y la cantidad de residuos que se generan para
seleccionar el equipo apropiado para el tratamiento, y con ello calcular la

capacidad requerida para el uso de la tecnologigpeRs al presupuesto,
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principalmente para la inversion y el costo distribuido al de operacion (mano de
obra, equipos de proteccion personal, capacitaciones, monitoreos ambientales,
repuestos, materiales, combustible, otros) y mantenimiento anual (repat@cio
tecnologias), los cuales cubren la adquisicion de los equipos, impuestos, seguro,
servicios basicos de operatividad (agua, electricidad, drenaje), la gestion del
proyecto, ingenieria, permisos y honorarios. Asi mismo, disponer y planificar el

espaciceen la ubicacion de la tecnologia para realizar el tratamiento de los RR.SS.

Cabe destacar, para las opciones adecuadas en el tratamiento de los RR.SS. se
indica convenientemente a los Convenios Internacionales (autoclaves de vapor
con sistema de vacio sitmituradora, autoclaves de vapor con trituradora
integrada, microondas, los de tratamiento con calor friccional, tecnologias a base
de hipoclorito de sodio, y el de incineracion). Las de opciones como soluciones
internas (autoclaves de vapor automatizatiaslesplazamiento por gravedad,
incinerador). Como ultima opcion, la alternativa de combustion en un pozo o
combustién a cielo abierto, lo cual no es lo recomendado por la contaminacion

ambiental a producirse.

Mathes et al (2020), en el articulo de tral@ de investigacion sobre

AEval uaci -n y Selecci-n de una Tecnol
Soélidos Organicos Municipales en la ciudad de Arequipad 2 0 0 , orient
empleo de un método deductivo para escoger la mejor tecnologia. Utilizandose
variables técnicas, econdémicas, ambientales y sociales, cada uno de estos con
criterios caracteristicos a las tecnologias para el tratamiento de los RR.SS. El
calculo de prioridad de cada criterio se realiza con la ponderacion que refleje su

importancia.

Durante las visitas técnicas presenciales, realizadas a las redes priorizadas
durante el periodo 2022021, a nivel nacional, durante la evaluacién normativa
sobre el manejo y gestion de los RR.SS. se recogié como informacion que la
tecnologia que se utilizn sus correspondientes IPRESS, fue la de incineracion,
Anexo N° 05; en la seccion del Capitulo 1, punto 1.2, se hace referencia la
tecnologia manejada tiempo anterior a la mencionada, consolidandose a nivel
nacional el uso de 45 incineradores, como tiegia para el tratamiento de los
RR.SS.
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4.3 Grado de conocimiento del personal técnico, asociado a la aplicacion de la
tecnologia para el tratamiento de los RR.SS.
En la priorizacion de tecnologias para el tratamiento de los residuos soélidos
biocontaminados, a ser utilizada por las redes a nivel nacional del Seguro Social
de Salud, se tiene los pesos que se generd en cada red, en el periocd®2020
(Anexo N° 04).

Durante las asistencias técnicaobre el manejo y gestion de los RR.SS.
realizadas en las IPRESS de cada una de las redes priorizadas: Piura, Cusco,
Lambayeque y Arequipa, se tom6 como criterios para la seleccion de las mismas:
- Regiones en las que se garon casos confirmados por la COVID,
en las ultimas semanas previas a la programaciéon de las visitas, segun
informacion de la sala situacional de la COVID (OlISGCPS, data
obtenida de la fuente Base de Net. Lab. INS/HSSSALUD).
- Redes que no eraron informacién de linea base sobre la consolidacion
de pesos respecto a los RR.SS.
En el cuestionario utilizado para la recoleccion de informacion durante las

asistencias técnicas (Anexo N° 02), se rescatan entre las principales preguntas:

- ¢El personakegrega los residuos solidos, de acuerdo a su naturaleza?
(Biocontaminados/punzocortantes, especiales, comunes)

- ¢ Se realiza el tratamiento interno de residuos solidos?

- De realizarse con tratamiento de residuos sélidos, ¢ el procedimiento de
tratamiento deresiduos solidos cuenta con Instrumento de Gestidn
Ambiental aprobado?

- ¢La Empresa Operadora de residuos soélidos se encuentra autorizada por la
DIGESA y/o MINAM?

- Se cuenta con informacion respecto a: ¢ el relleno sanitario o de seguridad

donde se disponeng residuos se encuentran autorizados?

En las IPRESS de las cuatro (04) redes visitadas, solo en la Red Asistencial
Arequipa (Hospital Nacional Alberto Seguin), se realiza el tratamiento interno

de los RR.SS. mediante incineracion, en las demas se disgoliemte ECRS,
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en donde realizan la recoleccion, transporte y disposicionhatah urnrelleno
de seguridad.

En las visitas realizadas para el monitoreo en el cumplimiento del documento
institucional sobre la gestion y manejo de RR.SS. en las rede&zqulas:
Ayacucho, Moyobamba, Loreto y en la Red Prestacional Sabogal, se considerd

como criterios para su seleccion:

- Regiones en las que se registraron casos confirmados por la €QYID
en las ultimas semanas previas a la programacion de las visgas, se
informacion de la sala situacional de la COVID (OlISGCPS, data
obtenida de la fuente Base de Net. Lab. INS/HSSSALUD).
- Redes en donde no se realiz6 monitoreo de los documentos normativos en
Salud Ambiental durante el 2019.
En el cuestionario utilizado para la recoleccion de informacién durante el
monitoreo (Anexo N° 03), se realizaron preguntas afines para el cumplimiento

de la norma sobre la gestion y manejo de RR.SS. siendo entre las principales:

- ¢La EORS realiza la recetcion, transporte externo y disposicion de los
residuos, en el tiempo establecido?
- ¢La EOGRS se encuentra debidamente registrada y autorizada?
- ¢El personal tercero cuenta con las capacitaciones correspondientes
actualizadas?
En las IPRESS de las redesitédas, no se realiza el tratamiento interno de los
RR.SS., estos residuos lo disponen por intermedio de [aRE@n donde

realizan la recoleccion, transporte y disposicion final a un relleno de seguridad.

En las visitas técnicas presenciales, realizaaldas IPRESS de las redes
priorizadas durante el periodo 2012021, a nivel nacional, para llevar a cabo

la evaluacion normativa sobre el cumplimiento en las disposiciones enmarcadas
para el manejo y gestidon de los RR.SS., entre los items descritosamhtiva
monitoreada, durante las entrevistas realizadas a los funcionarios y personal
técnico, se recogid como informacion el desconocimiento respecto a otras
tecnologias aplicadas y a ser utilizadas diferente a la de incineracion, en el Anexo

N° 05 seresume el porcentaje en el cumplimiento de la norma en mencién.
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4.4 Ponderacion de criterios para la identificacion de tecnologias para el
tratamiento de los RR.SS.

Como propuesta de valor, se utiliza el Proceso de Analisis Jerarquico para

priorizar las €cnologias, considerandose:

- El analisis del peso de los residuos soélidos biocontaminados generados a
nivel nacional.

- La informacion sobre los costos por la recoleccion, transporte y
disposicion final de los RR.SS. biocontaminados generados a nivel
nacional

- Los criterios técnicos, ambientales y sociales para el andlisis de las
alternativas tecnoldgicas, detallandose en lineas posteriores.

Como informaciorreferencial Casag2017), recopil6 la data de los costos del
afio anterior que representaba la disposicion final de los RR.SS. en los
establecimientos de Lima, de las Redes Prestacionales: Rebagliati, Almenara y
Sabogal, Hospitales Nacionales: Rebagliati, Almenara y Sabpgdd los
Centros Especializados: CNSR y el INCOR, considerando ademas que, la
actividad principal de las Empresas Operadoras de Residuos Solid&S)ES

el servicio de recoleccion, transporte y disposicion final, en donde, se realiz6
para las clases desiduos sélidos: biocontaminados, especiales (no radiactivos)

y comunes.

De acuerdo aMinisterio de Salud a través de la Resolucion Ministerial 1295
2018/MINSA emite la Norma Técnica de Salud N°-MWNSA/2018/DIGESA,

los residuos sélidos comunes pueden transportados y dispuestos por los
municipios hasta un volumen de 150 L/dia, de generar entrie 380 L/dia se

debe coordinar con el municipio el correspondiente pago, y de generar mas de
500 L/dia se debe contratar una-RS.

En la tabla 16, esre@ge un resumen, respecto al costo total del servicio de

disposicion final de los residuoglglos, en las redes de lima para el 2026.
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Tabla 16

Costo total serviciode disposicion final de RR.SS., redes en Lima (2016)

Actualmente, la informacion respecto al manejo de los residuos solidos
biocontaminados de las redes de ESSALUD sugiere que, en su gran mayoria,
no existe ningun tipo de tratamiento en ninguno de los métodos explicados vy
establecidos por las normas técnicas.

Sin embargo, se cuenta con informacion del transporte final de los residuos
solidos biocontaminados para su disposicion final. Para las redes incluidas en el
analisis, en el afio 2016 se transportd poco mas de 6 mil toneladas hacia los
rellenos sanitarios o centros de disposicion final, y el costo del servicio de
recpleccion, transporte y disposicion final ascendio a S/.4.3 millones de nuevos
soles en el mismo afio.

Costo del servicio de recoleccidn, transporte y disposicién final de los
RRSS biocontaminados por Red de ESSALUD-LIMA
Nuevos soles.

RED Costo

Red Prestacional Rebagliati S/.1,693,049
Red Prestacional Sabogal S/01,069,408
Red Prestacional Almenara S/1,331,622
Instituto Nacional Cardiovascular - 5/.115,933
INCOR

Centro Nacional de Salud Renal - S/ 73,501
CNSR

Costo total S/. 4,283,513

Nota: De acuerdo a la data del informe revisado, en el 20t6rssportd

en Lima seis mil Ton de RR.SS. biocontaminadosD e | Al nfor me
andlisis y determinacién de los beneficios econéffi@ncieros y

beneficios sociales de latternativas de tercerizacion en el tratamiento de

l os RR.SS. hospitalm19 oso, por C. Ce

En la tabla 16respecto a la disposicion final de los RR.SS. (biocontaminados,
especiales y comunes), equivale a un monto aproximado daikbBes de
soles, por el servicio de recoleccion, transporte y disposicion a través de las EO
RS.

Cabe indicar que, los costos por kilo para el servicio de recoleccién, transporte
y disposicién final de RR.S$or parte de las E®S, en Lima, vario eal 2016

entre S/ 0.54 a S/ 1.06 informacion mostrada en la tabka dara el 2021, en
provincia entre S/ 3.00 a S/. 6.00, (esta ultima informacion recogida del personal
técnico entrevistado en las visitas de asistencias técnicas y monitoreos,

realizadas efas redes priorizadas).
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Tabla 17

Costos por tonelada, servicio de disposicion final de RR.SS. (2016)

Costo promedio del servicio de recoleccion, transporte y disposicion final
de RSH biocontaminados (en S/. x TN)
Establecimiento 2014 2015 2016
Red Prestacional Rebagliati 540 240 540
Red Prestacional Sabogal 810 810 870
Red Prestacional Aimenara 920 920 920
Instituto Macional Cardiovascular -INCOR 909 1,027 1,055
Centro Nacional de Salud Renal -CNSR 490 474 606
Costo total promedio por tonelada 730 691 709
Crecimiento - -5.3% 2.5%

Nota De acuerdo & data del informe revisado, hasfa2016,hubo un
incremento del costo promedio peervicio de recoleccién, transporte y
disposicionfinalde RR.SS Del Al nf or me sobre el a
de los beneficios econémidmancieros y beneficios sociales de las
alternativas de tercerizacion en el tratamiento de los RR.SS. hospstadario

por C. Casas, 201p, 26

Los criterios técnicos, econdmicos, ambientales y sociales en el andlisis de
alternativas tecnoldgicas, se efectian para que el equipo técnico que debe
conformarse en cada una de las redes de ESSALUD, a nivel nacional, consideren
la seleccién y priorizacidde la tecnologia que mejor se adecue, para realizarse
el tratamiento de los residuos sélidos biocontaminados y su posterior disposicion

en los rellenos correspondientes.

Mat heos et al . (2020) , en el trabajo d
unat ecnol og?2a para el tratamiento de RR
sobre las variablescondmicas, técnicas, sociales y ambientdietos cuales se

rescatan unos criterios generldetallandose en tablal9.

Previamente a la determinaciate los criterios generales, se realiza una

evaluacion de criterios de grado, respecto a:
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1 Criterio de grado: cantidad de RR.SS. biocontaminados generados
mensualmente
De la tablal3, sobre las capacidades (kg/h) por tipo de tecnologia, se
obtieneen la tabla 18&s @pacidades generadas al mes.

Tabla 18

Capacidades (kg/meppr tipo de tecnologia

CAPACIDADES

TECNOLOGIAS Kg/hora Kg/dia (*) Kg/mes (**)
Autoclave con sistema de vacio. 5 a 3000 60 a 36000 180071 1 080000
Autoclave con trituradora integrada. 5 a 3000 60 a 36000 180071 1 080 000
Microondas, carga por lotes. 1a210 12 a 2520 36071 75 600
Microondas, proceso continuo. 100 a 800 1200 a 9600 36 0001 288 000
Tratamiento quimico coHipoclorito de sodio 600 a 3000 7200 a 36000 216 00Gi 1 080 000
Incineracion 50 a + 3000 600 a + 36000 18 000 a + 1 080 00

(*): considerando 12 horas de trabajo al dia.

(**): considerando 30 dias.

Mediante la capacidad mensual promedio de los RR.SS. biocontaminados
generados por cada red, se podra filtrar del anexo N° 04, previamente el
tipo o tipos de tecnologias a ser utilizadas, y sobre las alternativas
resultantes aplicar el método AHP pararanizacion de la tecnologia.

1 Criterio de grado: parte financiera respecto al costo de inversion que
involucra contar con una tecnologia para el tratamiento de los RR.SS.
biocontaminados vs. el recojo, transporte y la disposicién final de
RR.SS. realizadgoor la EO-RS
Casas (2017), en el andlisis cebtmeficio para el tratamiento de los
RR.SS. hospitalarios, incide en que una mala gestién de estos, genera un
impacto negativo en la sociedad, especialmente en la salud de la poblacién
y el entorno ambientalsi mismo, que las alternativas tecnolégicas deben
pasar por un analisis cogteneficio, considerando los costos directos e
indirectos. Actualmente, existe incertidumbre sobre los beneficios y costos
sociales, por lo que abarca aspectos financieroggiblas (impactos a la
salud y aspectos medioambientales) los cuales se deben incorporar por la

importancia del mismo.
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Los beneficios derivados en la eliminacion de los costos sociales, se basa
sobre el impacto a la salud: (debido a la exposicion a los RR.S
microorganismos, exposicion quimica) calculandose que el 2017, en el
Peru, el dafo potencial en la salud por los RR.SS. peligrosos fue US$ 91.2
dolares por tonelada; el impacto al entorno ambiental: tomando en cuenta
como beneficio la reduccion del daédmbiental y el impacto reputacional:

por las sanciones impuestas debido al inadecuado manejo de los RR.SS.,
el cual, dependiendo de la gravedad, pueden aplicarse denuncias penales

por delitos ambientales o contra la salud publica.

Otros costos que se debe evaluar previamente es sobre la adquisicion y

operacion de la (s) tecnologia (s) para el tratamiento de los RR.SS.

Se debe contemplar un estudio financiero respecto si los costos son
asumidos por un tercero, desde la recolecdi@msporte y disposicion

final (incluyendo el tratamiento) o la conveniencia que las redes cuenten
con una tecnologia propia, si el resultado es este Ultimo caso, se debera
aplicar el procesde Analisis Jerarquico (AHP).

Tabla 19

Variables de las alternativas tecnoldgicas y sus correspondientes criterios

CRITERIOS GENERALES DE LAS VARIABLES QUE CARACTERIZAN LAS
ALTERNATIVAS DE TECNOLOGIAS
Capacidad de la red para el tratamiento de la tecnologia.

Tipo de residucs que ngresan para el tratamiento.
VARIABLES Espacio requerido para la instalacién de tecnologia.
TECNICAS Necesidad de tratamiento o disposicion final.
Necesidad de mantenimiento.

Parametros fisicoquimicos de residuos que mgresan 2l proceso.

(eneracion de agentes patogenos.
Emanarion de olores desagradables.
VARIABLES (Generacion y/o proliferacion de fauna nociva.

AMBIENTALES Contammacion atmosférica
Contaminacicn acustica.
Contaminacion acustica.

Afectarion de suglos.

Cumplimiento de la normatividad.
VARIABLES Distancia de amoriguamiento a la zona urbana.
SOCIALES Aceptacion de la poblaciin.

Nivel de capacitacion (mano de obra calificada).
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Nota De acuerdo a la informacion revisada, se resume los criterios
generales en variables técnicas, ambientales y socialé&Evakiacion y
Seleccion de una Tecnologia para el tratamiento de Residuos Sdlidos
Orgéanicos Municipales en la ciudad de Areqaipa R. Matheos,N.
Orihuda, O. Paz 2020 p. 03 (http://laccei.org/LACCEI2020

VirtualEdition/work_in_progress/WP398.pjf

De la tabla 19se resume a nuewedterios detalladsy enlistaads en la tabla 21

M

Contaminacién atmosférica (C13l utilizar la tecnologia, las emisiones

sondespreciables.

Contaminacién acustica (C23l utilizar la tecnologia, la generacion del

ruido se da sin molestia o afectacion.

Contaminacién acuatica (C3al utilizar la tecnologia, las descargas

contaminantes son despreciables.

Generacion de agentes @ggénos (C4)al utilizar la tecnologia no se

genera agentes patdgenos (virus, bacterias, hongos, protozoos).

Generacion y/o proliferacion de fauna nociva (@btilizar la tecnologia

no se genera o prolifera fauna nociva (ratas, ratones, cucaracheasmos
mosquitos, hormigas, otros).

Emanacion de olores desagradables (@b)utilizar la tecnologia, se

elimina los olores provenientes de los RR.SS. y su tratamiento.

Distancia de amortiguamiento a la zona urbana:(@7)ecnologia no

requiere seubicada fuera de la zona urbana.

Requerimiento de mano de obra calificada (Gfjra el manejo de la
tecnologia no se requiere de mano de obra altamente calificada.

Espacio para instalacion de la tecnologia (G8)dispone en la red, del

area necesaria pala instalacion de la tecnologia para el tratamiento de
los RR.SS.

Los criterios a ponderar se realizaran conforme al Proceso de Analisis Jerarquico

(AHP), desarrollado por Thomas L. Saaty en 1980, en donde el resultado sera

una jerarquizacion con prigkades para cada alternativa propuesta (L-Opez


http://laccei.org/LACCEI2020-VirtualEdition/work_in_progress/WP398.pdf
http://laccei.org/LACCEI2020-VirtualEdition/work_in_progress/WP398.pdf
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Cadavidet al, 2020), pautas revisadas en el capitulo 2 sobrevisidga tedrica

e investigativa.

El Ministerio de Salud a través de la Resolucion Ministerial Z88B/MINSA
emite la Norma Técnica de Salud NM4-MINSA/2018/DIGESA, erdonde se
indica como opiones mas viables ladternativas tecnologiamencionadas en

la tabla 20para el tratamiento de lossiduos soélidos biocontaminados.
Tabla 20

Alternativastecnoldgicas para el tratamiento de RR.SS.

ALTERNATIVAS TECNOLOGICAS

ALT.1 Tratamiento mediante incineracion.

ALT. 2 Proceso térmico a baja temperatura, mediante autoclg
ALT.3 Proceso térmico a baja temperatura, mediante microo
ALT. 4 Proceso térmico a base de quimicos, hipoclorito de sq

Tabla 21

Criterios de lasvariables que caracterizan las alternativas tecnolégicas

CRITERIOS DE LAS VARIABLES
C1 Contaminacion atmosférica.
C2 Contaminacion acustica.
C3 Contaminacion acuatica.
C4 Generacion de agentes patdgenos.
C5 Generacion y/o proliferacion de forma nociva.
C6 Emanacion de olores desagradables.
C7 Distancia de amortiguamiento a la zona urbana
C8 Requerimiento de mano de obra calificada.
C9 Espacio para instalacion de la tecnologia.

La calificacion de cada uno de los criterios de las variables que caracterizan las
alternativas tecnologias, sketalla en la tabla 22je acuerdo a la escala de

valoracion delikert.
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Tabla 22

Escala de valoracion (Likert)

ESCALA DE VALORACION

(LIKERT)
CALIFICACION PUNTUACION
Muy importante 5

Importante
Poco importante

Nada importante

R N W b

Neutral

En la priorizacion de tecnologias, utilizando el Proceso de Andlisis Jerarquico,
para el tratamiento de los RR.SS. biocontaminados, se desamodiae (@)

pasos para obtener la alternativa de tecnologia requerida por cadected se
detalla en la tabla 23

Tabla 23

Pasos para el Proceso de Analisis Jerarquico.

PASOS PARA EL DESARROLLO DEL PROCESO DE ANALISIS
JERARQUICO

Paso 1 Revision de criterio de grado: cantidad de RR.SS. biocontaminac

Paso 2 Revision de criterio de grado: estudio financiero.
Paso 3 Relacion de las alternativas tecnoldgicas.

Paso 4 Relacion de los criterios quaracterizan las alternativas tecnologid
Paso 5 Calculo de la matriz de comparaciones pareadas.

Paso 6 Calculo del peso por criterio.

Paso 7 Calculo de la consistencia del peso de los criterios.
Paso 8 Calculo por criterio, el peso de cada altenatecnoldgica.
Paso 9 Ponderacidon de pesos por alternativa tecnolégica.
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4.5 Desarrollo del Proceso de Andlisis Jerarquico
Los criterios a ponderar se realizardn conforme al Proceso de Andlisis Jerarquico
(AHP), desarrollado por Thomas L. Saaty en 1980, en donde el resultado sera
una jerarquizacion con prioridades para cada alternativa propuesta -(Lopez
Cadavidet al, 2020).

Respecto a los pasos para el Proceso de Analisis Jerarquico, los 2 primeros pasos
es una revision de criterios de grado, que sirven de filtro previo al analisis

utilizado en el AHP, los pas@® y 4 estan descritos en lablas 20 y 21.

Paso 5,para el calcio de la matriz de comparaciones pareadas, se utiliza la
comparacion por cada par de criteritesla aibla 21 realizandose la evaluacion

segun la scala de valoracion de Likertfila 22).

Mendoza et al. (2019) referencian los juicios de valor para laam@aTipn entre

dos alternativas sobre un criterio, para establecer su importancia o predileccion
en la matriz de comparaciones de los pares, ademas, estas deben estar basadas
en la intuicion, datos, analisis previos o experiencias, para obtener la caerteza e
cada par de comparacién utilizando una escala de valoracién, en este caso la

escala a utiliar es la de Likert, esta comparacion se observa en la tabla 24.
Tabla 24

Matriz |, de comparaciones pareadas

Cl C2 C3 C4 C5 C6 C7 C8 C9

C1 1 4.00 4.00 0.20 0.20 4.00 4.00 4.00 4.00
C2 0.25 1 0.25 3.00 3.00 2.00 0.25 4.00 0.25
C3 0.25 4.00 1 0.25 0.25 4.00 5.00 5.00 4.00
C4 5.00 0.33 4.00 1 4.00 0.33 5.00 5.00 5.00
C5 5.00 0.33 4.00 0.250 1 5.00 5.00 5.00 5.00
C6 0.25 0.50 0.25 3.000 0.20 1 4.00 0.25 3.00
C7 0.25 4.00 0.20 0.200 0.20 0.25 1 0.33 3.00
C8 0.25 0.25 0.20 0.200 0.20 4.00 3.00 1 0.25
C9 0.25 4.00 0.25 0.200 0.20 0.33 0.33 4.00 1

SUMA: 12.500  18.417 14.150 8.300 9.250 20917 27583  28.583  25.500

Se debe realizar lactura de celdas de izquierda a derecha. Realizando la lectura

de algunas celdas, con la escala de valoracion de Likert, se tiene:

Celda C1.Cineutral (valor: 1).
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Celda C1.C2 la contaminacion atmosférica, respecto a las emisiones es
importante (valor: 4) en comparacion a la contaminacion acustica (ruido

generado por la tecnologia). La Celda C2.C1 tendra como valor 1/4 = 0.25.

Celda C1.C3 la contaminacion atmosférica, respecto a las emisiones es
importante (valor: 4) en comparacion a la contatidn acuatica (descargas).
La celda C3.C1 tendra como valor 1/4 = 0.25.

Celda C4.C1la generacion de agentes patégenos es muy importante (valor: 5)
en comparacion con la contaminacion atmosférica. La celda C1.C4 tendra como
valor 1/5 = 0.20.

Paso 6,se ealiza el célculo de peso por criterio, promediando la suma de cada
criterio par entre la suma de su columna. Para el calculo y detalle se realizara

para la primera fila:

Celda C1.C1=1, celda C1.C2=4, celda C1.C3=4, celda C1.C4=0.20, celda
C1.C5=0.20, celd C1.C6=4, celda C1.C7=4, celda C1.C8=4, celda C1.C9=4

La suma de cada columna, segun la tabla 24, es la siguiente:
Columna 1 = 12.500, Columna 2 = 18.417, Columna 3 = 14.150,
Columna 4 = 8.300, Columna 5 = 9.250, Columna 6 = 20.917,
Columna 7 = 27.583,@umna8 = 28.583, Columna 9 = 25.500

Se divide cada celda de la primera fila, con su correspondiente valor de suma

(columna) y se promedia la suma de todos ellos:

[C1.C1/Columna 1 + C1.C2/Columna 2 + C1.C3/Columna 3 + C1.C4/Columna
4 + C1.C5/Columna 5 + L'C6/Columna 6 + C1.C7/Columna 7 +
C1.C8/Columna 8 + C1.C9/Columna 9]/ 9

[1/12.500 + 4/18.417 + 4/14.150 + 0.20/8.300 + 0.20/9.250 + 4/20.917 +
4/27.583 + 428.583 + 4/25.500] / 9 = 0.1399

Este mismo procedimiento, se realiza para las restiliates

(c1Cc1/12.500 + C1C2/18.417 + é + Cl1lC8/ 28."

(C2C1/12.500 + C2C2/18.417 + e + C2C8/ 28."!



(C3C1/12.500 + C3C2/18.
(C4C1/12500+#C4C2/ 18. 417 + €
(C5C1/12.500 + C5C2/18.
(C6C1/12.500 + C6C2/ 18.
(Cc7C1/12.500 + C7C2/ 18.
(C8C1/12.500 + C8C2/18.
(C9C1/12.500 + C9C2/18.

Del calculo, se obtiene tabla 25y su represent
Tabla 25

Matriz Il, peso por criterio

MATRIZ 11
C1 0.1399
C2 0.1147
C3 0.1188
C4 0.2024
C5 0.1811
C6 0.0852
C7 0.0527
C8 0.0487
C9 0.0564

Figura 14

Representacion del peso poiterio (prueba 1)
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417 + é + C3cC8/
+ C4C8/28.583 +
417 + é + C5cC8/
417 + é + C6C8/
4 125.500)/8=0t052C 7 C8 /
417 + é + C8cC8/
417 + é + C9cC8/

acion grafica en la figura 14

C95.64%
C8§4.87%

C75.27%

Cg 8.52%

C5
18.11%

PESO POR CRITERIO
C1
13.99%

C3
11.47%

28 .

C4 (

28 .

28 .

28 .

28.

Paso 7 para conocer si se tiene una consistencia razonable, se realiza el calculo

de la consistencia del peso de los cragrmultipli

cando la Matriz | (tabla 24) y

la Matriz 1l (tabla 25) obteniéndose los resultados de la tabla 26 (Matriz 111).



Tabla 26

Célculo de la Matriz Il
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MATRIZ | (9x9) x MATRIZ Il (9x1) = MATRIZ Il (91)
1| 400 | 400 | 02 | 020 | 400 | 400 | 400 | 400 || 013% 21226
05 | 1 [ o] 300 | 30| 200 05 | 400 | 05 || o1 1724
05 | 400 | 1 | on | o5 | 40 | 500 | 500 | 400 || o118 17819
500 | 03 | 400 | 1 | 400 | 03 | 500 | 500 | 500 || 020 29565
500 | 033 | 400 | 05 | 1 | 500 | 500 [ 500 | 500 || o1su 26503
025 | 050 | 025 | 300 | 020 | 1 | 400 | 025 | 300 || 008 1248
025 | 400 | 020 | 00 [ o [ 05 | 1 [ 0% | 300 || 005 0,853
05 | 05 ] 020 | o | o | 40 ] 30| 1 | on || oo 07258
025 | 400 [ 05 [ o2 | o | 0 [ 03 [ a0 | 1 0.0564 0,899

MATRIZ| XIMATRIZII | = | MATRIZII

Luego, la Matriz Il se divide con la Matriz Il, del resultado se obtiene la Matriz

IV, y se calcula el promedio del mispabservable en la tabla:27

Tabla 27

Promedio de la Matriz IV

MATRIZ IV: MATRIZ 11l / MATRIZ Il

15.1777

15.0181

14,9972

14.6046

14.6800

14.5813

16.1866

14.9067

15.8972

— | PROMEDIO 15.1166 |

Se procede a realizar el calculo de la razon de consistencia (RC), el cual viene a

ser la razon entre el indice de consistencia (IC) y el indice de aleatoriedad (IA),

en

donde

ino

e s

el

rango

de |

a matri

VAN
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Seutilizan las ecuaciones: 1, 2 y 3:

Razén de consistencia indice de consistencia Indice de aleatoriedad

IC promed. - n 1.98*(n-2)

RC = ———— IC = — A = —
1A n-1 n

Realizando el calculo correspondiente, se obtiene:

IC = (15.11669) / (9-1) = 0.7646

IA=1.98 x (92) /9 =1.5400

RC =IC /1A =0.496

RC > 0.10:Inconsistencia

RC O 0.10: Consistencia razonabl e

El resultado muestra que existe inconsistencia en el desarrollo de la matriz, por
lo que debe realizarse el calculo de las comparaciones pareadas €estesel

en donde se obtiene la nueva Matrizlétallado en la tabla 28
Tabla 28

Matriz 1, de comparaciones pareadas

Cl C2 C3 C4 C5 C6 C7 C8 C9

Cl 1 2.00 2.00 0.33 0.33 2.00 4.00 4.00 4.00
C2 0.50 1 0.33 0.25 0.25 4.00 4.00 4.00 4.00
C3 0.50 3.00 1 0.25 0.25 4.00 4.00 4.00 4.00
C4 3.00 4.00 4.00 1 2.00 5.00 5.00 5.00 5.00
C5 3.00 4.00 4.00 0.50 1 5.00 5.00 5.00 5.00
C6 0.50 0.25 0.25 0.20 0.20 1 2.00 2.00 2.00
C7 0.25 0.25 0.25 0.20 0.20 0.50 1 0.50 2.00
C8 0.25 0.25 0.25 0.20 0.20 0.50 2.00 1 0.50
C9 0.25 0.25 0.25 0.20 0.20 0.50 0.50 2.00 1

SUMA: 9.250 15000 12333 3133 4633 22500  27.500 28 27.500

Paso 6,se realiza el calculo de peso por criterio, promediando la suma de cada

criterio par entre la suma de su columna:

(€C1Cc1/9.250 + C1C2/15 + ¢ + C1C8/ 28 + cC1CcC!



(c2cCc1/
(C3C1/
(caci/
(cs5cC1/
(cC6C1/
(c7c1/
(cs8c1/
(cC9cC1/
Del célculo,

Tabla 29

9.

9.

. 250 + C2cC2/ 15 + ¢

. 250 + C3C2/15 + &

. 250 + C4C2/15 + &

. 250 + CH5cC2/ 15 + ¢

. 250 + C6C2/15 + &

. 250 + C7C2/ 15 + ¢

250 + €C8C2/ 15 + é

250 + C€C9C2/ 15 + é

+
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c2C8/ 28

cC3C8/ 28

C4C8/ 28

C5C8/ 28

cCe6C8/ 28

cr7rC8/ 28

c8C8/ 28

coCs8/ 28

se obtiene tabla 29, y su representacion grafeala figura 15:

Matriz 2, peso por criterio

Figura 15

MATRIZ 2
C1 0.1230
C2 0.0995
C3 0.1203
C4 0.2704
C5 0.2287
Co6 0.0512
C7 0.0356
C8 0.0356
C9 0.0356

Representacion del peso por criterio, prueba 2

PESO POR CRITERIO

C90.0356
C§ 0.0356 H C10.1230

C7 0.0356
C6 0.0512

C2 0.0995

C50.2287

+

c2cC

c3cC

c4C

cC5C!

Ce6 C!

c7C

c8C!

cocC
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Paso 7 para conocer si se tiene una consistencia razonable, se realiza el calculo
de la consistencia del peso de los citgrimultiplicando la Matriz 1 (tabla 28)

y la Matriz 2 (aibla 29) obteniéndose como resultado los valores de la tabla 30
Tabla 30

Célculo de la Matriz 3

MATRIZ 1 (9x9) x MATRIZ 2 (9x1) = MATRIZ 3 (9x0)

1| 200 | 200 | 033 | 033 | 200 | 400 | 400 | 400 0.1230 12569
050 | 1 | 033 | 0 | 05 | 400 [ 400 [ 400 | 40 0.0995 0.9575
050 | 300 | t | 05 | 05 | 400 [ 400 [ 400 | 40 0.1203 12371
300 | 400 | 400 | 1 | 200 | 500 | 500 [ 500 | 500 0.2704 27660
300 | 400 | 400 [ 050 [ 1 | 500 [ 500 [ 500 [ 500 0.287 24001
050 | 025 [ 025 | 020 [ 020 [ 1 [ 200 [ 200 [ 20 0.0512 04811
05 | 025 | 05 | 020 | 020 | 050 [ 1 [ 050 | 20 0.0356 0.3357
025 | 025 | 025 | 020 | 020 | 050 | 200 | 1 | 050 0,0356 0.3357
025 | 025 | 025 | 020 | 020 [ 05 [ 0m [ 200 | 1 0.0356 0.3357

MATRIZ 1 I maTRIZ2 | = | MATRIZ3 |

Luego, la Matriz 3 se divide con la Matriz 2, del resultado se obtiene la Matriz

4, resumido en la tabla 3¢ secalcula el promedio del mismo:
Tabla 31

Promedio de la Matriz 4

|  MATRIZ4: MATRIZ 3 / MATRIZ 2 |

10.2170
9.6214
10.2802
10.2285
10.5028 —  |provEDIO:  9.8373 |
9.3997
9.4287
9.4287
9.4287
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Se procede a realizar el célculo de la razén de consistencia, el cual viene a ser la
razén entre el indice de consistenciay el indice lee at or i edad, en

el rango de la matriRealizando el célculo correspondiente, se obtiene:
IC =(9.83739) / (9-1) = 0.1047

IA=1.98 x(92) /9 =1.5400

RC=IC/IA=0.068

El resultado muestra que existe consistencia en el desarrollondgriz, por lo

que se continla con los siguientes pasos.

Paso 8se realiza etalculo por cada criterio, respecto al peso de cada alternativa
tecnoldgica. Para la practica del presente trabajo de investigacion, se tomara
como ejercicio el analisis conlRed Asistencial Ica, en donde el peso promedio

de los RR.SS. biocontaminados mensual (segun el Anexo N° 04) es de 42392.83
kg/mes, y de acuerdo a la tabla de capacidades (Tabla 18), el valor promedio del
peso, se encuentra para la evaluacion con laserhalivas tecnolégicasos
resultados se observan en la tabla 32 (peso para el criterio 1), tabla 33 (peso para
el criterio 2),tabla 34(peso para el criterio 3jabla 35 (peso para el criterio 4),
tabla 36 (peso para el criterio 5), tabla 37 (jgesm@ el criterid), tabla 38 (peso

para el criterio 7), tabla 39 (peso para el criterio 8), tabla 40 (peso para el criterio
9).

Tabla 32

Peso de las alternativas, para el criterio 1

C1: Contaminacion atmosférica

ALT.1 | ALT.2 | ALT.3 | ALT. 4 PESO

ALT.1 (Tratamiento mediante incingracion 1 2 2 2 0.38734
ALT.2  |Proceso térmico a baja temperatura, mediante autoclave{ 0,500 1 2 2 0.27484
ALT.3  [Proceso térmico a baja temperatura, mediante microond{ 0500 | 0.500 1 2 0.19813
ALT. 4 [Proceso térmico a base de quimicos, hipoclorto de sodio] 0500 | 0500 | 0500 1 0.13969

SUMA: 2500 4000 5500  7.000




Tabla 33

Peso de las alternativas, para el criterio 2
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C2: Contaminacion acUstica

ALT.1 | ALT.2 | ALT.3 | ALT.4 PESO
ALT.1 |Tratamiento mediante incingracion 1 3 3 3 0.46905
ALT.2  |Proceso térmico a baja temperatura, mediante autoclave| 0.333 1 0500 | 0333 0.10397
ALT.3  |Proceso térmico a baja temperatura, mediante microondd  0.333 2 1 0.333 0.14841
ALT. 4 |Proceso térmico a base de quimicos, hipoclorto de sodio|  0.333 3 3 1 0.27857
SUMA: 2000 9000 7500  4.667
Tabla 34
Peso de las alternativas, para el criterio 3
C3: Contaminacion acuatica
ALT.1 | ALT.2 | ALT.3 | ALT. 4 PESO
ALT.1 [Tratamiento mediante incineracion 1 4 4 4 0.54589
ALT.2 |Proceso térmico a baja temperatura, mediante autoclave]  0.250 1 2 2 0.19556
ALT. 3  |Proceso térmico a baja temperatura, mediante microondd  0.250 |  0.500 1 3 0.16564
ALT. 4 |Proceso térmico a base de quimicas, hipoclorito de sodi0| 0.250 0.500 0.333 1 0.09291
SUMA; 1750 6.000 7.333  10.000
Tabla 35
Peso de las alternativas, para el criterio 4
C4. Generacion de agentes patégenos
ALT.1 | ALT.2 | ALT.3 | ALT.4 PESO
ALT.1 [Tratamiento mediante incineracion 1 0333 | 033 2 0.15008
ALT.2 [Proceso térmico a baja temperatura, mediante autoclave| 3 1 2 3 0.43508
ALT.3  [Proceso térmico a baja temperatura, mediante microondd 3 0.500 1 3 0.30021
ALT. 4 |Proceso térmico a base de quimicos, hipoclorito de sodio| 0500 | 0.333 | 0.333 1 0.10563
SUMA: 7500 2167 3667  9.000




Tabla 36

Peso de las alternativas, para el criterio 5
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C5: Generacion ylo proliferacion de fauna nociva
ALT.1 [ ALT.2 | ALT.3 | ALT. 4 PESO
ALT.1 |Tratamiento mediante incineracion 1 0333 | 0333 | 0333 0.09808
ALT.2  |Proceso térmico a baja temperatura, mediante autoclave| 3 1 0500 | 0500 0.20806
ALT.3  |Proceso térmico a baja temperatura, mediante microond§ 3 2 1 0.500 0.28754
ALT. 4  |Proceso térmico a base de quimicos, hipoclorito de sodio] 3 2 2 1 0.40633
SUMA: 10000 5333 3833 2333
Tabla 37
Peso de las alternativas, para el criterio 6
C6: Emanacion de olores desagradables
ALT.1 | ALT.2 | ALT.3 | ALT.4 PESO
ALT.1 [Tratamiento mediante incineracion 1 4 4 4 0.54589
ALT.2 |Proceso térmico a baja temperatura, mediante autoclave] 0.250 1 2 2 0.19556
ALT. 3 |Proceso térmico a baja temperatura, mediante microondd  0.250 0.500 1 3 0.16564
ALT. 4 |Proceso térmico a base de quimicos, hipoclorito de sodio| 0.250 0.500 0.333 1 0.09291
SUMA: 1.750 6.000 7.333 10.000
Tabla 38
Peso de las alternativas, para el criterio 7
C7: Distancia de amortiguamiento a la zona urbana
ALT.1 [ ALT.2 | ALT.3 | ALT.4 PESO
ALT.1 |Tratamiento mediante incineracion 1 4 4 4 0.53697
ALT. 2 |Proceso térmico a baja temperatura, mediante autoclave| 0.250 1 2 0.333 0.12983
ALT. 3 |Proceso térmico a baja temperatura, mediante microondd  0.250 0.500 1 0.333 0.09013
ALT. 4 |Proceso térmico a base de quimicos, hipoclorito de sodio|  0.250 3 3 1 0.24307
SUMA: 1750 8500  10.000  5.667




Tabla 39

Peso de las alternativas, para el criterio 8
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C8: Requerimiento de mano de obra calificada

ALT.1 | ALT.2 | ALT.3 | ALT. 4 PESO
ALT.1 |Tratamiento mediante incineracion 1 4 4 3 0.53011
ALT.2  [Proceso térmico a baja temperatura, mediante autoclave] 0.250 1 2 2 0.20492
ALT. 3  |Proceso térmico a baja temperatura, mediante microondd  0.250 0.500 1 2 0.15076
ALT. 4 |Proceso térmico a base de quimicos, hipoclorito de sodio| 0.333 0.500 0.500 1 0.11420
SUMA: 1.833 6.000 7.500 8.000
Tabla 40
Peso de las alternativas, para el criterio 9
C9: Espacio para instalacion de la tecnologia
ALT.1 | ALT.2 | ALT.3 | ALT. 4 PESO
ALT.1 (Tratamiento mediante incineracion 1 2 2 3 0.40633
ALT.2 [Proceso térmico a baja temperatura, mediante autoclave| 0.500 1 2 3 0.28754
ALT.3 [Proceso térmico a baja temperatura, mediante microondd  0.500 | 0.500 1 3 0.20806
ALT. 4 |Proceso térmico a base de quimicos, hipoclorito de sodio|  0.333 | 0333 | 0.333 1 0.09808
SUMA: 2333 3833 5333  10.000

Para el peso de las alternativas tecnolégicas, respecto a cada unccdiédoe®

analizados, con referencia a la Red Asistencial Ica, se les realiz6 el calculo de la

razon de consistencia, siendo el resultado para cada uno de ellos, consistencia

razonable.

Paso 9,al obtener la consistencia en el peso de las alternativaddgoas,

sobre los 9 criterios, se procede gtmderacion de los pesos por alternativa

tecnologica.

Se trasladatos pesos de las alternativas gada criterio en l@abla4l.




Tabla 41

Ponderacion de pesos padacision de alternativa
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Andlisis parala Red Asistencial lca

Cl C2 C3 C4 Co Co C7 C8 C9 PONDERACION DE PESOS
ALT.1 [ 0.38734 | 0.46904767 0.54588749 0.1500777| 0.09807847 0.54588749 0.53697479 0.53011364 040632764 0.303434
ALT.2 | 0.27484 |0.10396825 019556277 0.43508159 0.20805519 0.19556271 0.12983193 0.20492424 0.28753882 026509
ALT.3 | 0.19813 | 0.1484127) 016563853 0.30920744 0.28753884 0.16563854 0.09012609 0.15075754 0.20805512 0.232918
ALT.4 | 0.13969 | 0.27857143 009291126 0.10563324 0.40632764 0.09291124 0.24306723 0.11420459 009807842 0.198553

0.1230202 0.0995148 0.1203356 0.2704217 0.2287104 0.0511792 0.035606 0.035606 0.035606

Y

Matriz 2

De acuerdo a laabla 41, la prioridad de la alternativa de tecnologia para el

tratamiento de los RR.SS. biocontaminados requerida en la Red Asistencial Ica,

seria la alternativa N° 01, el cual viene a ser el tratamiento mediante

incineracionEl resumen de los resultados se observa en la tabla 42.

Tabla 42

Priorizacién de la alternativa tecnol6gica paeh tratamiento de RR.SS., en la

R.A. Ica
ALTERNATIVA DE TECNOLOGIA PONDERACION DE
PESO
Tratamiento mediante incineracion. 0.303434
Proceso térmico a baja temperatura, medianteclave. 0.265096
Proceso térmico a baja temperatura, mediante microo 0.232918
Proceso térmico a base de quimicos, hipoclorito de sc 0.198553

En el presente trabajo de investigacion, se considera a la Red Asistencial Ica

como ejercicio practico por lo cual los valores obtenidos son con fines de

ejemplo para explicar el uso del método; para el resuttadas otras redes y
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centros especializados, se debe realizar el andlisis y desarrollo de los 9 pasos del
Proceso de Analisis Jerarquico (AHP) con la participacibn de un equipo
conformado entre funcionarios y personal técnico de la red, teniendo en
consicerando la relacion de las alternativas tecnolédgicas vigente, la relacion de
criterios que caracterizan las alternativas tecnoldgicas, revisando previamente
los criterios de grado: cantidad de RR.SS. biocontaminados y el estudio
financiero, luego, calculamda matriz de comparaciones pareadas, el peso por
cada criterio, la consistencia de los mismos, el calculo por criterio del peso de

cada alternativa tecnoldgica, y finalmente su ponderacion.
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Capitulo V. Conclusiones yRecomendaciones

5.1

Conclusiones

- El porcentaje de los residuos sdlidos hospitalarios antes de la pandemia por
la COVID-19, fue del 85% residuos comunes, 10% residuos

biocontaminados, y 5% residuos especiales (farmacéuticos y radiactivos).

- En el period 2020i 2021, durante la pandemia por la COVIB, se registro
en las redes a nivel nacional de ESSALUD, 16854.56 Ton/afio de residuos
sélidos hospitalarios, siendo el 24% (4026.18 Ton) residuos comunes, el 73%
(12385.17 Ton) residuos biocontaminados 8% (443.21 Ton) residuos

especiales.

- De acuerdo a la normatividad nacionaente sobre los RR.Sospitalarios
(NTS N° 144MINSA/2018/DIGESA), los requerimientos para realizar el
tratamiento de IoRR.SSes contar con uno o mas de los equipamieraces p
ello (autoclave, microondas, tratamiento quimico, incinerador, otros) y contar

con la aprobacion del instrumento de gestion ambiental (EIA o PAMA).

- De acuerdo a la NTS N° 1MINSA/2018/DIGESA, IosRR.SS.comunes
de los hospitales pueden ser trantggms y dispuestos por los municipios
hasta un volumen de 150 L/dia, de generarse entre 150 L/dia a 500 L/dia se
debe realizar las coordinaciones con el municipio para el pago
correspondiente, y de generarse mas de 500 L/dia contratar éR8.EO

- Respectaal abjetivo especifico 1de acuerdo a la data consolidada de los
RR.SS. biocontainados (Anexo N©4) se gener6 6419.78 Ton/afio entre la
redes prestacionales y centros especializados en kieralo el 51.83% del
total a nivel nacional

- Respecto al objetivo especifico 2, para realizar el tratamiento de los RR.SS.
biocontaminados, ypara deteminar las caracteristicas de dotipos de
tecnologias debe primar el contexto econémico, técnico, social y ambiental,
y para la eleccion de una tecnologia para el tratamiento, se debe considerar:

1 Los requisitos legales en el ambito nacional e internacional.

1 Los factores de seguridad tanto ocupacional y del entorno ambiental.
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f La disponibilidad de servicios (agua, electricidad, combustible,
drenaje).

1 La capacidad de la tecnologia.

1 Eltipo y cantidadle los RR.SS. para seleccionar el equipo apropiado.

1 El presupuesto para sosterles costos de capital, operaciongs
mantenimiento.

1 Ellugar para ubicar la tecnologia en el tratamiento de los RR.SS.

Respecto al objetivo especifico 3, para medir el g@delaconocimiento,
asociado a la aplicacién de tecnologéhsantedas asistencias técnicasbre

el manejo y gestion de los RR.SS. realizadas en las IPRESS de cada una de
las redes priorizadas: Piura, Cusco, Lambayeque y Arequipa, solo en el
Hospital Nacional Alberto Seguin, se realizaba el tratamiento interno de los
RR.SS. mediante incineraci¢en las demas se dispone medianteRE)en

donde realizan la recoleccion, transporte y disposicion liaeh un relleno

de seguridad. Durante las visitas realizadas para el monitoreo en el
cumplimiento del documento institucional sobre la gestion yejoade
RR.SS. en las redes priorizadas: Ayacucho, Moyobamba, Loreto y en la Red
Prestacional Sabogal, no se realizaba el tratamiento interno de los RR.SS.,

estos residuos lo disponen por intermedio de 1afkB0

Respecto al objetivo especifico 4, endaritificacion de los criterios para la
priorizacion en el uso de tecnologias o la combinacion de estas para realizar
el tratamiento de los RR.S&mo propuesta de valor, se utiliza el Proceso de

Analisis Jerarquico, considerandose:

1 El analisis del peso des residuos solidos biocontaminados generados
a nivel nacional.

7! La informacion sobre los costos por la recoleccion, transporte y
disposicion final de los RR.SS. biocontaminados generados a nivel
nacional.

1 Los criterios técnicos, ambientales y socialesapa andlisis de las

alternativas tecnoldgicas, detallandose en lineas posteriores.

Los pasos para desarrollar el proceso de andlisis jerarquico:
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Revision de criterio de grado: cantidad de RR.SS. biocontaminados.
Revision de criterio de gradestudio financiero

Relacion de las alternativas tecnoldgicas.

Relacion de los criterios que caracterizan las alternativas tecnologicas.
Calculo de la matriz de comparaciones pareadas.

Calculo del peso por criterio.

Célculo de la consistencia del pesdaecriterios.

Célculo por criterio, el peso de cada alternativa tecnoldgica.

=A =4 =/ =2 =4 4 -4 -4 =4

Ponderacién de pesos por alternativa tecnolégica.

Para la calificacibn de cada uno de los criterios de las variables que
caracterizan las alternativas tecnoldgicas, se reddizacuerdo a la escala de

valoracion de Likert.

Entre las técnicas e instrumentos requeridos por cada objetivo especifico, se

tiene:

OEL1: Consoliair el pesale los RR.SS. biocontaminados generadosaubet
red, a nivel nacionalmediante requerimiento formal a las redes a nivel
nacional, y consolidacion de pesos en formato Excel, de los RR.SS.

biocontaminados.

OEZ2: Determiar los tipos de tecnologia para realizar el tratamiento de los
RR.SS. mediante el andlisis y reconocimiergdasd caracteristicas de cada

tipo de tecnologia, realizado por un equipo técnico por red, a nivel nacional.

OE3: Medir el grado de conocimiento, asociado a la aplicacion de la

tecnologia, al personal técnico responsables en la gestién y el manejo de los
RR.SS. mediante cuestionarios tipo encuestas y entrevistas a los funcionarios
y al personal técnico responsable en la gestion y manejo de los RR.SS.

(Anexo N° 02 y Anexo N° 03), y sus posibles modificaciones.

OE4: Ponderar los criterios para la identifiaati de tecnologias o la
combinacion de estas para realizar el tratamiento de los RR.SS. mediante el

proceso de Analisis Jerarquico.
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- Setoma en modo de ejempdda Red Asistencial Ica como ejercipi@cticq
en donddos valores obtenidos son con finesndedelopara explicar el uso

del método.
Recomendaciones

- Considerar el registro y actualizacion de la data respecto a los pesos de los
residuos solidos: comunes, biocontaminados y especiales, en las redes y
centros especializados de ESSALUD, a nivel nacional.

- Continuar con el seguimiento y supervision para giglimiento normativo
respecto a las etapas en el manejo y gestion de los residuos soélidos, en las
IPRESS ddas redes dESSALUD, a nivel nacional.

- Disponer de procedimientos, formacion y capacitaciones para el personal
técnico quien manipula y/o realicetizidades en contacto directo o indirecto
con lbos RR.SShospitalarios.

- Contemplar dentro de la programacién anual de capacitaciones, temas afines,
como el uso de las tecnologias apropiadas en el manejo dRRI&S.
hospitalarios dirigido a los funcionas y responsables de los mismos.

- Realizar losnueve (09) pasos para el analisis y desarrollo del Proceso de
Analisis Jerarquico, con la participacion de un equipo téarocdormado
por funcionarios y personal técnico de la paagid, quienes debeevisar los
criterios de grado, considerar la relacion de las alternativas tecnoldgicas
vigente, la relacion de criterios de cada alternativa tecnoldgica, calcular la
matriz de comparaciones pareadas hasta conseguir su consistencia, y calcular

el peso deada criterio y su ponderacion.
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-

SN ) Tiene informacién respecto a: ;El relleno sanitario o de seguridad B( Zarallal

A% % Preguntar donde se disponen los residuos se encuentran autorizados? €

E Ao

vy

s

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

c C;;L;p‘., :C’:\.'al";“ ,-,’_1 Zones fg.'a‘(:'\ o::)'u‘b ?jbﬂg\‘Ao hocmy ql“QvAo.miB‘1~. p{,u_,‘u ; 'y\)_\‘\“.): ,{? ‘{‘;A\..L. (\93

> Retulor cpelees Foobs~ (Blota-twirades | fatnes) g0 asmplo. @peciplaroyes TEALYS

A

Vordei g

R“ﬂbaag hmESS / RED
Celular : 15097 2-

Respon!ableGSAssr GCPS
\,,c‘t\. bavo @essohd.gob.pe

Correo: ¢ [,)j_h’_‘wijagﬁ")_‘.,cl._d.i- b, pe.

Gerencia de Salud Ambiental, Segundad y Salud en ¢l Trabajo

Gerencia Central de Prestaciones de Salud
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kKEsSalud

CUESTIONARIO DE ASISTENCIA TECNICA PARA LA GESTION Y MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS

Fecha de la visita : oal{1]zo24 Nombre de la persona responsable de la IPRESS : br. Max Mejia Bdozar
REDASISTENCIAL:  Lan~boyesue PRESS: _Hozpik) Nociomal Rlanzor Rouivaop  Asaayo
RESPUESTA
CRITERIOS DE EVALUACION st N No OBSERVACIONES
o
Aplica
Preguntar ¢Se ha realizado la caracterizacion de los residuos sélides? . x
Varificar £n los diferentes dreas de la IPRESS ése han acondicionado con recipientes y X PN‘C;Nl i =2 dispeva dJ_ re;;pl.".m’b
bolsas de acuerdo a las especificaciones tecnicas establecidas? oS Y e Ommple, espenipioeE ARl
Verificar ¢l personal segrega los residuos solidos, de acuerdo a su naturaleza? X QCCItonte por PMEoraronie (B ca T01)
(Bloc dos/p tantes, especiales, comunes) Cavloe 00 P;dtr‘, o s UESST
Verificar ¢El Henado de las recipi de s solidos no las 3/4 pantes de su X
capacidad?
Preguntar ¢ Se lavan y desinfectan los recipientes de residuos sélidos? 5( F“"_""""’ i WNERD, Bapl @ esTur
oAe_(pernrimad)
Verificar De poseer almacenamiento intermedio: (El ambiente se encuentra ubicado X SrxoMzac e, boseen S
- alejado de la zona de pacientes, comida © ropa kmpia? (S5ucio 4 poptaXa)
Verificar ; De poseer almacenamiento intermedio: X Bocams PaplonaTar
élainfraestructura es de acceso restringido?
Verificar < El almacenamiento intermedio se encuentra sedializado? X
Vedficar D¢ poseer almacenamiento intermedio: X
¢ El tiempo maximo de permanencia de residuos es de 12 horas?
Preguntar ¢ Eltiempo méximo de p ia de residuos en el iento final es EC=%5% Som Lateazo
de 48 horas para biocontaminados y comunes?
¢ £l almacenamiento central o final se encuentra techado, protegido de la aspoctd LA P INCTCaeo G2
Verificar intemperie y disefiado para almacenar el equivalente a dos dias de generacién X h!:'dk-’i blom M legds
de residuos?
= P BALipr SWALMTATSE
Verificar ¢Elalmacenamiento central o final se encuentra sefalizado? X { GocTa\ e
Para el traslado interno de los residuos sélidos: Porembaee , sétoliu o
Verificar Jse utilizan vehiculos cantenedores diferenciados por clase de residuos, con X
tapa articulada y ruedas de tipo giratorio?
P,\ ) COR Y, i PP g
Verificar ¢Las rutas de transporte de residuos se encuentran sefializadas y establecidas? X etial M2 250l sl Bas
Verificar £5e realiza el tratamiento interno de residuos sélides? X Mo za el wdsend. e
De realizarse con tratamiento de RR.SS., .
Verificar ¢El procedimi de i de residuos sokdos cuenta con Instrumento X
de Gestian Ambiental {IGA) aprobado?
AN oitre A MREI
Preguntar éLa EO-RS se encuentra autorizada por la DIGESA y/o MINAM? x
Preguntar i$e completan los manifiestos de manejo de residuos peligroses? X
= f N MCaeoe 1t yllo
Tiene Informacién respecto a: ¢El relleno sanitario ¢ de seguridad donde se X (1111] ‘b.i‘\ Anb ool Chitoma=ity)
Preguntar 5 las residiios g 2 RRUES BIxA Qb eyl
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
: & D s O pueeiies beﬂ‘. A T eardalian pas. Mo
- Asmro- dpesrnds (rodwrerny®) | Mgoran g, s via T As T ¥
= ﬂa»d'(; ) o‘lg,;.\,: L{»}‘l’q (esgata 3ol r“"‘"" por Aslan g2 PRVIFNL ¥ X gD
- Almomn setone = SIGR, pom wspoen Wspale ; Caanleto, ablato, & ﬂh.)...\a Ca ol ingmsos

- Pute ecolsgins (Sau CORENZ2) [ lovenckin SeeyNg el vidnio; plisMas, puge l.

Ing. VICTOR MANUEL BRAVO CARRION
e . EIRE AT
GE‘!IEMI NIRAL STAGIONES DE S&LUD

JEFE{9)

U L | ' n
¥ SEANCTS GERE wd»r.‘-‘("»--"“ Q\{;a\lvd_at,(\.Pb
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KEsSalud

CUESTIONARIO DE ASISTENCIA TECNICA PARA LA GESTION Y MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS

y J A
Fecha de |a visita : 10 /41( 2021 Nombre de 1a persona responsable de 1a IPRESS : Lr. Corlog Perez
RED ASISTENCIAL: Loawmboy2au= wress: Hospitel T Luis Endque Reysen Snchdusteqg
RESPUESTA
CRITERIOS DE EVALUACION s No No OBSERVACIONES
Aplica

Preguntar ¢Se ha realizado la caractenizacion de los residuos sdlidos? X
Veitices En los diferentes dreas de la IPRESS ¢se han ac do con recipi ¥ Rltorzor C\cl\,_TeFAAm.\ el

SiRs bolsas de acuerdo a las especif tecnicas lecidas? X Fraveedss
Veiili ¢El personal segrega los residuos solidos, de acuerdo a su naturaleza? Wc;}ﬁneﬁg

i {Biocontaminadas/punzocortantes, especiales, comunes) X

¢Elllenado de los recipientes de residuos sélidos no exceden las 3/4 partes de su
Verificar s
capacidad?
Preguntar ¢ Se lavan y desinfectan los reci de residuos sélidos? X
= De poseer al io: LEI se encuentra ubicado
Verificar < 2 S 3
alejado de 13 zana de pacientes, comida o ropa limpia?

Verifi De posear almacenamiento intermedio:

AIRIERE ila infraestructura es de acceso restringide? x
Verificar éElal int dio se encuentra sefalizado? >‘
Verificar De posear almacenamiento intermedio:

¢ Eltiempo de per jader es de 12 horas? ><
Presuntar ¢ Eltiempo maximo de permanencia de residuos en el almacenamiento final es X la Eo-KS ,Ap Osvple TDR
e de 48 horas para biocont dosy ¢ ?
¢ €l almacenamiento central o final se encuentra techado, protegido de la
Verificar intemperie y disefade para almacenar el equivalente a dos dias de generacién X
de residuos?

KEsSalud

LY
Verificar ¢Elalmacenamiento central o final se encuentra sefalizado? X
Para el traslado interno de los residuos sdlidos: ,
Verificar ¢se utilizan vehiculos contenedores diferenciados por clase de rasiduos, con x
tapa articulada v ruedas de tipo giratorio?
Verificar {las rutas de transporte de residuos se encuentran sedializadas y establecidas? X
Verificar ¢Se realiza el tratamiento interno de residuos sélidos? >\
De realizarse con tratamiento de RR.SS,,
Venficar <El procedimiento de tratamiento de residucs sélidos cuenta con Instrumento X
de Gestidn Ambiental (IGA) aprobado?
Preguntar 413 EO-RS se encuentra autorizada por la DIGESA y/o MINAM? X
Proguntar éSe completan los manifiestos de manejo de residuos peligrosos? X
Tiene informacion respecto a: ¢El relleno sanitario o de seguridad donde se
Preguntar .
disponen los residuos se encuentran autorizados?
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
= Resido® llgds (quanins o brobpoe)- - Reexcn dh odibors on plafe Linde
= Chadlas St SSa S0 debl mostedly. - E’-‘*M&x«s venddsts onla. BPRES (06/ 1)
- ¢ o { - ; & Z
Se ouidorcio. prséati do. ophs = Goeseder o codivens | golfo ntdorn do myessp bieldsien
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CUESTIONARIO DE ASISTENCIA TECNICA PARA LA GESTION Y MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS

Fecha de la visita :

RED ASISTENCIAL :

1Y |12l2024

Cusco IPRESS : Hosps‘n\ Na (o

Nombre de la persona responsable de la IPRESS :

r-o\

"ﬂfjclf )

Lic. Ef‘.vurd‘ Porres

“
Buevaro \,’.zl oo

RESPUESTA
CRITERIOS DE EVALUACION si No No OBSERVACIONES
Aplica ‘;
; ; — : : Povrchl, cavidos apiastes
Preguntar éSe ha realizado la caracterizacion de los residuos sélidos? X gz wmeies
oy = Y
i En los diferentes dreas de la IPRESS ¢se han acondicionado con reci v X Forenl, rc‘“‘f" nToches, toms
Gl bolsas de acuerdo a las especificacionestecnicas establecidas? WO
Yarificar ¢El personal segrega los resid: slides, de acuerdo a su naturaleza? y\ 3acddeTas ?""2"/""%".‘ s
(Biocontaminados/punzocartantes, especiales, comunes) Paccial
¢El llenado de los recipientes de residuos sdlides no exceden las 3/4 partes de su
Verificar %
capacidad?
Preguntar ¢ Se lavan y desinfectan los recipientes de residuos sélidos? X
Sy De poseer almacenamiento intermedio: ¢El arrbiente se encuentra ubicado 4
Verificar d 5 sy \
alejado de la zona de pacientes, comida o ropa limpia?
De poseer almacenamiento intermedio:
Verificar £ B
¢la infraestructura es de acceso restringido?
Verificar ¢ El almacenamiento intermedio se encuentra sefalizado? X
Verificar De poseer almacenamiento intermedio: X
¢ El tiempo maximo de permanencia de residuos es de 12 horas?

P i ¢ El tiempo maximo de permanencia de residuosen el almacenamiento final es X EO~8S5: Co= l".efrop-’\\

Sl de 48 horas para biocontaminados y comunes?

¢ El almacenamiento central o final se encuentra techado, protegido de la
Verificar intemperie y disefiado para almacenar el equivalente a dos dias de generacién X
de residucs?
Verificar ¢El almacenamiento central o final se encuentra sefializado? X Coleor SEAQNGCDA NSO
Para el traslado interno de los residuos sélidos:
Verificar ¢se utilizan vehiculos contenedores diferenciados per clase de residuos, con X
tapa articulada y ruedas de tipo giratorio?
: x sl0a los 5
Verificar ¢Las rutas de transporte de residuos se encuentran sefializadas y establecidas? x Col0ier ow o NEDS
Verificar ¢Se realiza el tratamiento interno de residuos sélidos? X incme mdor @a dahas 2 10 6Res
De realizarse con tratamiento de RR.SS.,
Verificar ¢El procedi de trat de residuos solidos cuenta con Instrumento X
de Gestion Ambiental (IGA) aprobado?
Preguntar ¢La EO-RS se encuentra autorizada por 1a DIGESA y/o MINAM? X
Preguntar ¢Se completan los manifiestos de de residuos peligrosos? x
Tiene informacién respecto a: ¢El relleno sanitario o de seguridad donde se X INOVA ?u[’»‘\"‘ ((’Ic‘b“/”")
Freguntar disponen los residuos se encuentran autorizados?
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
. Caviar m.\sohdx&a ok RESO. Az o Rad A}\‘j.’u{i’.\l

. C&ﬁ, iangl (o

- ’ 2
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CUESTIONARIO DE ASISTENCIA TECNICA PARA LA GESTION Y MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS

Fecha de la visita :

1s]12]2024

Nombre de la persona responsable de la IPRESS :

cPC Clovdio TVP@\, ochi

< L\ — f. !
RED ASISTENCIAL : Cusco IPRESS ozt W\ X Urubomoo
RESPUESTA
CRITERIOS DE EVALUACION si No No OBSERVACIONES
Aplica
Preguntar ¢Se ha realizado la caracterizacién de los residuos sélidos? X Por:,’(.lua«f‘ e, tDog les (Am:oro*blat' g
En los diferentes dreas de la IPRESS ¢se han acondicionado con recipientes y
Verificar e oo % g
bolsas de acuerdo a las especificaciones tecnicas establecidas?
o ¢El personal segrega los residuos sdlidos, de acuerdo a su naturaleza? 3
Verificar ? e E X
(Biocontaminados/punzocortantes, especiales, comunes)
> ¢Elllenado de los recipientes de residuos solidos no exceden las 3/4 partes de su
Verificar S
capacidad?
Preguntar ¢ Se lavan y desinfectan los recipientes de residuos solidos? >(
v, De poseer almacenamiento intermedio: ¢El ambiente se encuentra ubicado
Verificar 2 i g S X
alejado de la zona de pacientes, comida o ropa limpia?
Verifi De poseer almacenamiento intermedio: 7\
bebisel élainfraestructura es de acceso restringido?
Verificar ¢ El almacenamiento intermedio se encuentra sefializado? 7\
Verifi De poseer almacenamiento intermedio:
S ¢ Eltiempo maximo de permanencia de residuos es de 12 horas? 7\
¢ Eltiempo maximo de permanencia de residuos en el almacenamiento final es 2 Lmes v Jwaes N\jr’v» EO-RS
Preguntar s RS 5
de 48 horas para bioc yc
¢ El almacenamiento central o final se encuentra techado, protegido de la
Verificar intemperie y disefiado para almacenar el equivalente a dos dias de generacién X
de residuos?
Verificar ¢l almacenamiento central o final se encuentra sefalizado? X
Para el traslado interno de Ios residuos solidos:
Verificar ése utilizan vehiculos contenedores diferenciados por clase de residuos, con X
tapa articulada y ruedas de tipo giratorio? 3
; > z A
Verificar ¢Las rutas de transporte de residucs se encuentran sealizadas y establecidas? }( Foroolaste
Verificar éSe realiza el tratamiento interno de residuos sélidos? )\
De realizarse con tratamiento de RR.SS.,
Verificar ¢El procedimiento de tratamiento de residuos solidos cuenta con Instrumento y
de Gestion Ambiental (IGA) aprobado? 3
Preguntar ¢La EO-RS se encuentra autorizada por la DIGESA y/o MINAM? X
Preguntar ¢Se completan los manifiestos de manejo de residuos peligrosos? X
Tiene informacién respecto a: ¢El relleno sanitario o de seguridad donde se {
Preguntar g )( Cofg'fﬂyll\) (L~

disponen los residuos se encuentran autorizados?

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

C.PC. Clayu)

JEFEDE A
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N
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CUESTIONARIO DE ASISTENCIA TECNICA PARA LA GESTION Y MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS

ECHA DE VISITA :

1l 42 ]zo

NOMBRE DE LA PERSONA RESPQNSABLE DE LA IPRESS :

RED ASISTENCIAL :

Piurae Hospitu|

IPRESS :

AREA VISITADA :

e

7’
>

Xesé Cuz Vilchez

ar :u::' Cayéteno Heraks

u Celular: & 69,
Correo : \ 0Se

Responsable de la IPRESS / RED™" ]~
132 518 22
Lro2 @ emnadud - gob. pe.

RESPUESTA
CRITERIOS DE EVALUACION o OBSERVACIONES
Si No
Aplica
L
% Preguntar ¢ Se ha realizado la caracterizacion de los residuos sélidos? )( ﬁw:ml p Mb"or\'u,:(‘:$
En los diferentes dreas de la IPRESS ¢se han acondicionado con
Verificar recipientes y bolsas de acuerdo a las especificaciones tecnicas X \ 3
establecidas? Pol‘tb\ , toges o Sowespe & | osein
‘a, \Veriﬁcaf ¢ El personal segrega los residuos sélidos, de acuerdo a su naturaleza? Y
§ i/;' “,;2 (Biocontaminados/punzocortantes, especiales, comunes) Por:b.\w eTe
g s ¢Elllenado de los recipientes de residuos sélidos no exceden las 3/4 x
partes de su capacidad?
Preguntar ¢ Se lavan y desinfectan los recipientes de residuos sélidos? X
A Verifi De poseer almacenamiento intermedio: ;El ambiente se encuentra )(
"}‘_\ eiear ubicado alejado de la zona de pacientes, comida o ropa limpia?
¢ = ,] Verificar De poseer almacenamiento intermedio: x
v J Ll ¢La infraestructura es de acceso restringido?
s . Verificar ¢ El almacenamiento intermedio se encuentra sefializado? )(_
Verifi De poseer almacenamiento intermedio:
sAnear ¢ El tiempo maximo de permanencia de residuos es de 12 horas? x
A =D = . EMO
P t . Eltiempo maximo de permanencia de residuos en el almacenamiento X EO-&S: DAM
sequmar final es de 48 horas para biocontaminados y comunes?
¢El almacepamie_anto central o final se encuent@ techado, protegido de
Verificar la intemperie y disefiado para almacenar el equivalente a dos dias de X
generacion de residuos?
Verificar ¢ El aimacenamiento central o final se encuentra senalizado? X
Para el traslado interno de los residuos sélidos:
Verificar ¢ Se utilizan vehiculos contenedores diferenciados por clase de X
residuos, con tapa articulada y ruedas de tipo giratorio?
H ; ¢Las rutas de transporte de residuos se encuentran sefializadas
Verificar establecidas? y X Porennl
Verificar ¢ Se realiza el tratamiento interno de residuos sélidos? X
De realizarse con tratamiento de RR.SS.,
Verificar ¢El procedimiento de tratamiento de residuos solidos cuenta con X
Instrumento de Gestion Ambiental (IGA) aprobado?
Preguntar ¢La EO-RS se encuentra autorizada por la DIGESA yl/o MINAM? X eavio~ OV coy
Preguntar ¢ Se completan los manifiestos de manejo de residuos peligrosos? x
4
¥, + 1 .2 o .
| 4, Preguntar Tiene informacion respecto a: 4 El relleno sanitario o.de seguridad X (TN
E ,5 donde se disponen los residuos se encuentran autorizados?
"l
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
£ 4 E"f’\"‘"r P/bé{‘orr o
E % Obgth e os con bs Yocks da blocosTotae ds
) : O
A1 € 32 1'&(‘4\-‘: ?/A}J”AM%‘-’S [N e' Do ‘vj,-(‘ LEHFQCF{\)CIA “To Plce)
» L -"u:uier ananve VO CARRm
| 2 OO s St Gerent de Satud Ambisnlal - GSASST
% 105 GERENCIA CENTRAL DE PRESTACIONES DE SALUD

ESSALUD
Responsable GSASST - GCPS

victee. browo 'es:""\"d" obpe
984 325 gq: i




85

CUESTIONARIO DE ASISTENCIA TECNICA PARA LA GESTION Y MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS .
2 / '
FECHADEVISITA: 22 /12 |2021 NOMBRE DE LA PERSONA RESPONSABLE DE LA IPRESS : wan Poblo Loga L.~ Admastedor
REDASISTENCIAL: P IPRESS : Hospthl T Toege Reffeywi Delgado
AREA VISITADA :
RESPUESTA
CRITERIOS DE EVALUACION T OBSERVACIONES
S 1Y | apiea
Preguntar ¢Se ha realizado la caracterizacién de los residuos solidos? )( R‘(‘d‘&\\r“’:"\?g Se et 2 tegipledas juy i
En los diferentes areas de la IPRESS ¢se han acendicionado con 4 Poram) )
Verificar recipientes y bolsas de acuerdo a las especificaciones tecnicas }( il Yo olad
establecidas? alte Yopes y eWiade
5 a2 A0 ton 2020
) ) ’ g tonde 2
£ - ¢ El personal segrega [0s residuos solidos, de acuerdo a su naluraleza? X A(O: : ; feoser e
p arcar (Biocontaminados/punzocortantes, especiales, comunes) Houo cmhisis) 2
< pl F.»-'c!!\\ o obserion T 52318 OO0
N Verifi ¢El llenado de los recipientes de residuos sélidos no exceden las 3/4 X
Ve e partes de su capacidad?
Preguntar ¢Se lavan y desinfectan los recipientes de residuos sélidos? x
Verifi De poseer almacenamiento intermedio: ¢ El ambiente se encuentra :
Sricae ubicado alejado de la zona de pacientes, comida o ropa limpia? X
Verifi De poseer almacenamiento intermedio: X
2 L ¢La infraestructura es de acceso restringido?
o /] .
P, Verificar ¢ El almacenamiento intermedio se encuentra sealizado? )(
Verifi De.poseer almacenamiento intermedio:
ol ¢Eltiempo maximo de permanencia de residuos es de 12 horas? X
¢El tiempo maximo de permanencia de residuos en el almacenamiento 5~ 2S5t DAH EMO
Freguntar final es de 48 horas para biocontaminados y comunes? N X RO=RE g
9\:'\" ‘o '@e " L ' Mi, V: wisttes
a8 5 € Akuro o.": “:'}l :
' LEl almacepamignlo central o final se encuentra techado, protegido de
Verificar la intemperie y disefiado para almacenar el equivalente a dos dias de 3
generacioén de residuos?
Verificar ¢El almacenamiento central o final se encuentra sefializado? )(
Para el traslado interno de los residuos sélidos: < { Py & ras)
Verificar ¢Se utilizan vehiculos contenedores diferenciados por clase de X 2 veon feapue pon ambos tipsz & washdes
residuos, con tapa articulada y ruedas de tipo giratorio? (145 y bt orofammads | aypents)
Verificar ilas rut{as de transporte de residuos se encuentran sealizadas y >( Porcol >
establecidas? Heporr somelizocan bl P~ al ‘-‘T"“‘V-{!Jb
Verificar ¢ Se realiza el tratamiento interno de residuos sélidos? X
De realizarse con tratamiento de RR.SS.,
Verificar ¢El procedimiento de tratamiento de residuos sélidos cuenta zon )(
Instrumento de Gestién Ambiental (IGA) aprobado? i
Preguntar ¢La EO-RS se encuentra autorizada por la DIGESA y/o MINAM? )( Eavior euidaacn
Preguntar ¢ Se completan los manifiestos de manejo de residuos peligrosos? X
i i i 0 ‘ha SAC ~
Preguntar Tiene informacion respecto a: ¢ El relleno sanitario o de seguridad x Ace laas RS e
donde se disponen los residuos se encuentran autorizados?

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

* Se obsevo 3 edatorms dospreswimdo (oS- oy mandwds)  aseon. d2 o lls do MSpe cepa an olgnsS @35, mda vblach e

CN’asi o

o Ealot pohes do ovmina®s so obzesun bélsas > ps pAodides o sl no as s Ao,

1——% on blofcdn erggio =
z i Lt JORGE REAT £ e
Responsabl RE0ISTe T S 000 Responsable-GSASST - GCPS

Celular:
; ~ vittsr. bovo @es%lvd.oob. p2.
Correo : SR 334 325 4H il
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mBSalud CUESTIONARIO DE LA GERENCIA DE SALUD AMBIENTAL, SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO (GSASST) / GCPS

1) Sobire el cum plimie nto de [a Neema Tecnica paea la Limpiera y Desinfecdon en las IPRESS del seguro Social de Sslud - ESSALUD

1.01 iCon que sustancias dis pene 1a IPRESS para la limpheaa y Desin feccion de los amb entes?

a) Hipoclanto de Sedio (lejla) 31 0.1% b) Perexido de hidrogeno (H202) 210.5% D <} Etencl (akohol) al 76°
1.02 {Qué tipe de Limpiezay 1i; los de la IPRESS? (pagina 11 de |a morma)
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