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m%fﬁréso & Bo ivia Resolucian Ministerial 00349
05 ABR. 201!

VISTOS Y CONSIDERANDO:

Que, ¢l articulo 35, parigrafo 1 de la Constitucion Politica del Estado, sefiala que el Estado en todos sus
niveles, protegerd ¢l derecho a la salud, promoviendo politicas pablicas oricntadas a mejorar la calidad de
vida, ¢l bienestar colectivo y el acceso gratuito de 1a poblacion a los servicios de salud:

Que, ¢l articulo 37 de la norma precitada, establece que el Estado tiene la obligacion indeclinable de
garantizar y sostencr ¢l derecho a la salud, que se constituyc en una funcién suprema y primera
responsabilidad financiera y se priorizard la promocion de la salud y la prevencitn de las enfermedades;

Que, cl articulo 12 del Cadigo de Salud, determina que la Autoridad de Salud esta facultada para dictar las
disposiciones a las que se sujetarin los organismos pablicos y privados en fa claboracion y difusitn de sus
programas en todos los aspectos de 1a educacién para la salud;

Que, el articulo 14, parégrafo_ I, numeral 22) del Decreto Supremo N° 29894 de 07 de febrero del 2009, de
Estructura Organizativa del Organo Ejecutivo del Estado Plurinacional, establece las atribuciones de las
Ministras y Ministros del Organo Ejccutivo, de emitir resoluciones ministeriales, asi como bi-ministeriales
en coordinacion con los ministros que correspondan, en el marco de sus competencias;

Que, ¢l arifculo 90, inciso d) de la norma precitada, sciiala como atribucion de la Ministra de Salud y
Depories, de garantizar la salud de la poblacion a través de su promocién, prevencion de las
cnfermedades, curacion y rehabilitacion;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 0345 de fecha 26 de junio de 2002, se cred el Programa
Nacional de Sangre:

Que, mediante Comunicacion Interna CITE: CRN/PNS/048/2011 de fecha 14 de marzo de 2011, la
Coordinadora General del Programa Nacional de Sangre, solicita a la Sefiora Ministra de Salud y
Depories, la emision de Resolucidén Ministerial aprobando el “MANUAL DE BIOSEGURIDAD,
HIGIENE, SALUD OCUPACIONAL Y MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS Y LIQUIDOS
ENVASADOS PARA SERVICIOS DE SANGRE EN BOLIVIA" para su posterior impresion y
publicacién;

Que, mediante Hoja de Ruta MSD/2503 de fecha 17 de marzo de 2011, del Despacho Ministerial, instruye
a Ja Directora General de Asuntos Juridicos, elaborar la Resolucion Ministerial solicitada;
POR TANTO:

La Ministra de Saled y Deportes, en usa de las atribuciones que le confiere el Decreto Supremo N°
20804 de 07 de [cbrero de 2009, de Lstructura Organizativa del Organo Ejecutivo del Estado
Plurinacional;

RESUELYE:

ARTICULO UNICO.- Aprobar ¢l “MANUAL DE BIOSEGURIDAD, HIGIENE, SALUD
OCUPACIONAL Y MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS Y LIQUIDOS ENVASADOS PARA
SERVICIOS DE SANGRE EN BOLIVIA” vy autorizar la impresidn y su publicacion a nivel nacional,
conforme al texto adjunto en anexo que forma parte integrante ¢ indisoluble de la presente Resolucién.

La Direccion General de Servicios de Salud y el Programa Nacional de Sangre, quedan a cargo del estricto
cumplimiento y cjecucion de la presente Resclucidn,

Registrese, comuniquese y archivese,

ASUNTOS JURIDICOS
WiRIGTCRiL OE SALUD ¥ DEPUATES mr. tﬂﬁﬂ '}ngmagn',o
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Presentacion

Cuando se supo que la HEPATITIS B (HBV), el SIDA y la HEPATITIS C
(HCV) se transmitian por exposicion a liquidos corporales y por la sangre,
el problema de la propagacion ocupacional y transfusional de agentes
patégenos, contribuyé a que se desarrollaran acciones preventivas en los
ambitos laborales, exigiendo el nivel de una norma de conducta profesional

que debe ser practicado por todos, en todo momento y con todos los donantes
y receptores de sangre

Ante la falta de una Gestién de Seguridad y Salud Ocupacional que aun
persiste en los Establecimientos de Salud, en los Servicios de Sangre y que
induce a errores que pueden ser susceptibles a demandas por negligencia
0 incompetencia de estos servicios o de los propios los trabajadores. Es por
ello que una vez mas, los temas relacionados con Ia bioseguridad, la higiene,
la salud ocupacional y el manejo de residuos sélidos y liquidos envasados en
la medicina transfusional por su contenido intimamente interrelacionados son
temas que se constituyen en una nueva area de vital importancia.

Esta iniciativa debe entusiasmarnos ante el esfuerzo que nos demuestra
insistentemente la necesidad de perseverar en velar por la salud de los
prestatarios como de los clientes y usuarios de los servicios de sangre v,
que deben ser una prioridad en las politicas sanitarias por el impacto social
que conllevan al privilegiar los conocimientos de buenas préacticas y con ello

cometer menos errores y evitar en lo posible accidentes laborables Y, si ellos
ocurren, minimizar sus consecuencias.

Posicionar esta norma facil de entender y por sobre todo, facil de aplicar,
constituye un verdadero plan de impacto estatal para beneficio de miles

de familias, quienes cosecharan sus frutos en materia de aspectos de
organizacion, calidad y seguridad de productos y servicios que brindan los

servicios de sangre.
aM& )>
ﬁr{ alud y Deportes

f;ISCaI'lI’IGCI by CamScanner



Proélogo

A pesar que se conocia que el virus de la Hepatitis B (HVB) se transmitia por
transfusiones sanguineas, fue a partir de los afios ochenta ante la expansién
a nivel mundial del SIDA y el impacto social sin precedentes que afectd a
cualquier grupo poblacional, que se comenzé a buscar medidas de proteccion

y métodos para el control de Ia propagacion de esta enfermedad y de otras
transmisibles por transfusiones de sangre.

Si bien se tiene una amplia bibliografia sobre manuales de bioseguridad
direccionados a la proteccion de Ios prestatarios de salud en los laboratorios

clinicos, poco se ha desarrollado en lo referente a la proteccion de los
trabajadores de la salud en los servicios de san

disposicién de los residuos liquidos envasado
sanguineos, de extraordinarig necesidad
especialmente al medio ambiente.

gre y sabre todo en el manejo y
§ provenientes de los productos
para evitar un impacto negativo

El presente MANUAL DE BIOSEGU
OCUPACIONAL Y MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS Y LiQUIDOS
ENVASADOS PARA SERVICIOS DE SANGRE DE BOLIVIA refleja el
conocimiento de la realidad de los servicios de sangre del pais, en el sentido
mas positivo de la vivencia Yy experiencia propia de los autores del trabajo
cotidiano sobre normativa, riesgos quimicos vy biolégicos, recomendaciones
paralainstalacion y funcionamiento de estos servicios en sus dos dimensiones,
los bancos de sangre y los servicios de transfusion, Ia proteccion de la salud

de los prestatarios, donadores, receptores y Ia minimizacion de los riesgos e
impactos negativos al medio ambiente.

RIDAD, HIGIENE, SALUD

Este manual de facil lectura
. interés no solamente por la
| Sangre, sino por todos aquell
la practica medica, investiga

y aplicabilidad sera ciertamente recibido con
S personas que trabajan en los servicios de

0s que de un modo u otro se interrelacionan con
Cién o ensefianza.

g

/

Dr. Martin Matargno Trigo
Viceministro de Salu y Pjomocién
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INTRODUCCION

Desde que el hombre tomd conciencia de Ia relacion de la sangre como
vehiculo de vida asociando su pérdida con I3 péerdida de la misma. el
concepto de_ la transfusion sanguinea fue superando distintas etap,as
algunas p_artu:ularmente importantes, pero es g partir del siglo XX con ei
descubrimiento de Iqs grupos sanguineos por Karl Landsteiner en el afio
1901, que la transfusién sanguinea comienza a obtener resultados positivos
desde el punto de vista terapéutico. Desde este importante descubrimiento y
hasta la fecha, la especialidad de Hemoterapia, hoy denominada Medicina
Transfusional, no ha cesado de aportar grandes avances cientificos que serian
muy largos de enumerar y que no son motivo de este especifico trabajo.

La transfusion de componentes y derivados de la sangre humana permite
tratar pacientes con trastornos y enfermedades graves que no pueden ser
corregidas con otros medicamentos. Si bien se cuenta con algunos sustitutos
de la sangre que permiten mantener su volumen y su consistencia, la mayor
parte de los componentes celulares y plasmaticos de la sangre humana
poseen una actividad biolégica que hace el tratamiento biologico mas
eficaz para una gran variedad de afecciones. En general, las situaciones de
urgencia vinculadas con accidentes, actos de violencia y cirugia mayor; las
enfermedades cronicas, oncohematologicas, los trastornos de la coagulacion
y las complicaciones del embarazo y el parto requieren el uso de alguin
componente o derivado sanguineo. Por ello el contar con hemocomponentes
y hemoderivados para transfusiéon en los centros asistenciales resulta
indispensable para evitar la muerte o prevenir complicaciones mayores en

los pacientes.

La administracién de sangre alogenica a un paciente debe consi'dc-grarse
similar al transplante de érganos en el sentido de que el producto bioldgico se
obtiene de un ser humano que, en la mayoria de los casos, no tiene relacion
genética con el receptor y que ademas, puede haber estado expuesto a
agentes infecciosos que tienen la capacidad de trasmitirse por la transfusion.
Por otro lado los hemocomponentes deben mantener su integridad
estructural y fisiolégica, asi como su esterilidad, d_urante el pro_cesamlento
y almacenamiento hasta ser transfundidos. La medicina t_ransfusmnal, por lo
tanto, se basa en el uso apropiado de componentes y derivados de la sangre

que representen el menor riesgo posible para quien los recibe.

Los bancos de sangre tienen por objeto la preparacion eflc:lentq yt-oportgna
de componentes sanguineos inocuos para Su uso”teraptlau 1cp.tro 32
funciones son la captacion, seleccion, retencién, educacion y el regis o
los donantes: la extraccion de la sangre, su separacion en cogjptqgen”n,
andlisis inmunohematoldgico y serologico, almacenamiento y distribucion,
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de forma tal que el donante, el paciente y el personal del blan’co de sangre
estén protegidos contra posibles efectos nocivos de la exposicion a la sangre
humana. De igual forma los servicios de transfusion y todo el personal que estgs
relacionado con la administracion de la sangre deben contar con programas
de seguridad dirigidos a prevenir la morbilidad y la mortalidad vinculadas cop
los lugares de trabajo,

La prevencion es un proceso muy complejo que involucra la identificacion,
exclusion y eliminacion de situaciones de riesgos. Para ello es de suma
importancia una efectiva comunicacion para un cambio conductual donde los
habitos de conducta y responsabilidad de todos los actores permitan lograr
organizaciones seguras, limpias, donde el ordenamiento de equipos muebles,
suministros, insumos y otros materiales puedan facilitar cada actividad y
servicio. A esto debe sumarse el analisis y evolucion de las condiciones de
trabajo y salud determinando en qué grado positivo © negativo afectan la
salud del trabajador y buscando condiciones de trabajo y la importancia del
manejo y disposicion de los residuos soélidos y liquidos. De modo tal que el
ambiente laboral y medio ambiental sea lo mas cercano al ideal de desarrollo
personal y social al que todos los trabajadores, clientes y usuarios de los
servicios de sangre tienen derecho.

19 No es facil definir un prototipo Unico de prevencién debido a que los

riesgos o los elementos peligrosos porque no son iguales, no son facilimente
perceptibles y no son visibles, caso de los bioldgicos, radiaciones o quimicos.

La toma de conciencia de los temas relacionados con bioseguridad, la
higiene, la salud ocupacional y el manejo de residuos fue particularmente
estimulada cuando se supo que el SIDA se trasmite por exposicidn a liquidos
corporales y por la sangre. El problema de |

) 1 a_trasmision ocupacional de
agentes patogenos, como el virus de la HEPATITIS B (HBV) fue anterior

al de la trasmision del virus de la Inmunodeficiencia Humana (HIV), y la

identificacion del virus de la HEPATITIS C (HCV) contribuyd atn mas a que

se desarrollaran las acciones preventivas

: Lt
S )
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DEFINICIONES

MENUAL DEU%ICC))SEGURIDAD
HIGIENE, SAL CUPACIONAL Y CRN/PNS-
MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS Y il
LIQUIDOS ENVASADOS PARA -.

Para los efectos de esta norma, las definigi
NB 69001; las mismas que han sido comp|

impedir su repeticion.

Accion preventiva: Accion tomada
conformidad potencial, de un defecto
para impedir que se produzca.
Aferesm.‘,f Procedimllt?nto de extraccion de sangre de un donante o paciente
separacion y retencion del componente sanguineo requerido y devolucion de

los demas componentes a la circulacion del donante o paciente.

Anticuerpos irregulares: Anticuerpo que origina interacciones y problemas

en los procesos de transfusion. Su presencia no es comun en la sangre de

todas las personas, inhabilita el componente que los contiene como apto para

la transfusion, consecuentemente lo convierte en residuo.

Bioseguridad: Conjunto de medidas preventivas orientadas a proteger la 19
salud y la seguridad del personal que trabaja en salud, disminuyendo el riesgo _
de adquirir infecciones en el medio laboral. Estas medidas estan disefadas
también para proteger a todas aquellas personas que momentaneamente
ingresan a las instalaciones de la institucion, como donantes, pacientes,
clientes, usuarios, familiares, etc. y del medio ‘ambiente en general.
Complementariamente, incluyen normas conira riesgos _producidos  por
agentes fisicos, quimicos, biolégicos, ergonomlccclis )é;ng::;r:(;?:total, el
Concentrado de plaquetas: Componente derivado

'a mayor parte del contenido plgquetarlo. erarse en el mangjo,
Contingencia: Situacién de riesgo que puede GEner®"C @
ratamiento o disposicion final de 108 fi e I;qu]!gc;s;i%n crioglobulinica del
Crioprecipitado: Compone?nte que contleﬂedgnacim Gnica y concentrado
plasma, obtenido por centrifugacion d€ 175, © ) porcion importante de
a un volumen final de 10 mL a 20 mII_. Contlenfo % a 70 %), fibrindgeno (=
factor VIII (80 UI a 120 Ul), Factor willebrand (40 7

- s en el plasma.
250 mg), factor Xl (20 % a 30 %) Y fribronectinas Pgﬁ:ﬁgio hemoderivados
Descarte: Accién de desecharlasangre. hemocomp

i ion.
Por no considerarse aptos para la transmis'ient
Encapsulamiento: Colocacion en un recip

Iqui A ater
liquidos envasados, en el que s€ ana(;:iesmdel o
Ergonémico: Condiciones adecuada

Maquinaria o equipo que se maneja:

para eliminar las causas de una no
O cualquier otra situacion no deseada
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eo contenedor, delos residuos
jal inmovilizante.

relacionadas con la
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Hemocomponentes: Productos qptenldos a qutlr de la sangre total g,
medios fisicos como la centrifugacion congelacion.

Hemoderivados: Productos obtenidos a partir del plasma. Se obtienen oor
medios fisicoquimicos. . .

Hemolisis: Proceso que afecta a la integridad de los globulog fojos
\Ahabilitando al producto sanguineo como no apto para la transfusig,
consecuentemente o convierte en residuo. o !
Higiene: Es una rama de las Ciencias Medicas cuyo O.bjeifIVO €s preservar I
salud a través de la limpieza, tanto personal como institucional de elementgg
como la ropa, equipos, materiales, muebles etc. que deben permanecer
no solo limpios y desinfectados, sino también aireados, ya que la suciedad
y la falta de sol, son fuente de enfermedades. El bafio diario, el usar ropa
personal y de trabajo adecuadas, mantener el cabello limpio y protegido, las
ufias cortas y limpias, lavarse las manos antes y después de cada operacion
o tocar los alimentos, y luego de ir al bafio, son normas minimas de higieng
personal y pablica que se deben mantener como un estilo de conducta.
Instalaciones diferenciadas: Depositos temporales de residuos solidos

inmovilizados y encapsulados, ubicados generalmente en los sitios de
disposicion final.

20 Lipemia: Presencia de grasas en el plasma de la sangre. Inhabilita el
componente para la tfransfusion y lo convierte en residuo.
Muestra de suero inicial: Muestra de sangre de la cual se obtiene
suero por un proceso de centrifugacion y que es sometido a las pruebas
inmunoseroldgicas establecidas por ley.
Paquete globular: Componente que se obtiene mediante la separacion del
plasma de la sangre total sin ningin otro procesamiento ulterior.
ﬁgt?geno.SACualqulc?r agente capaz de producir una enfermedad. "
irégeno: Agente microbial o no microbial capaz de producir aumento €
° temperatura corporal.
= Pl . ; slulas
g asma: Componente obtenido de la sangre total y separado de 1as célula
5 sanguineas mediante un proceso de centrifugacion
2 Producto no conforme: Cualqui ) : con 1@
3 ora me: Cualquier producto que no cumpla
3 especiticaciones de calidad estableci . iduo
E Salud: Proceso de desarrol| E— ecidas, que lo convierte en resiau® g
g libre, creativo y solidario Con%trmloglco' miehie y espintyal cabad
: Salud Ocupacional: Conjunt 35 seres y su medio ambiente ovall®
% las condiciones de trabajo e oIS Y iAGnics pae anahza”{ o
% qué grado positivo o v salud en una institucion y pleds g
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Sangre total: Sangre extraida de un donante, con anticoagulante, en bolsas
estériles y libres de pirdgenos.

Serologia reactiva: Resultado positivo de las pruebas de tamizaje realizadas
a la sangre para determinar la presencia de agentes infecciosos: convierte al
producto en residuo.

Residuos: Materiales generados en los procesos de extraccion, beneficio,
transformacion. Produccién, consumo, utilizacion, control, reparacion o
tratamiento y cuyos componentes con algun valor recuperable, pueden ser
reintegrados a los procesos productivos.

Residuos sanitarios: Cualquier substancia en estado sélido o gaseoso al
qgue tras de intervenir en procesos de produccion, transformacion, utilizacion o
consumo, ligados a los establecimientos de salud, sea destinada al descarte.
Residuos liquidos envasados: Son la sangre humana, componentes y
derivados y los productos que la contengan como los provenientes de banco
de sangre, servicios de transfusion, plantas de plasmaféresis, laboratorios
de analisis clinicos, medicinales, centros de didlisis etc., sean esto inicuos o
infectados.

Tamizaje: Pruebas que se realizan a una muestra con el fin de determinar su
aptitud respecto a un parametro.

SIMBOLOS Y ABREVIATURAS
Las siglas empleadas en la presente norma y sus significados son:

MAE: Maxima Autoridad Ejecutiva del establecimiento de salud
HIV:  Virus de la inmunodeficiencia humana

HVB: Virus de la Hepatitis B

HCV: Virus de la Hepatitis C

HC: Hemocomponentes

HD: Hemoderivados

LUES: Sifilis

RLE:  Residuos Liquidos Envasados
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BIOSEGURIDAD

1. SISTEMA DE PRECAUCIONES UNIVERSALES

Se entienden como Precauciones Universales al conjunto de técnicas y
procedimientos destinados a proteger al personal que conforma el equipo de
salud, de la posible infeccion con ciertos agentes infecciosos, principalmente
Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH), Virus de la Hepatitis B (VHB),
Virus de la Hepatitis C (VHC), entre otros, durante las actividades de atencion
a pacientes, donantes de sangre o durante el trabajo con sus fluidos o tejidos
corporales.

El sistema de precauciones universales incluye los siguientes principios de
bioseguridad:

a. Universalidad: Las medidas deben involucrar a todos los pacientes de

todos los servicios, independientemente de conocer o no su serologia, es

29 decir: todos los pacientes y sus fluidos corporales independientemente
del diagnéstico de ingreso o motivo por el cual haya entrado al hospital,

clinica o en nuestro caso al Banco de Sangre, deberan ser considerados

como potencialmente infectantes y se debe tomar las precauciones

necesarias para prevenir que ocurra transmisioén de agentes infectantes.

Es asi que el personal que trabaja en establecimientos de salud debe

asumir que cualquier paciente o donante de sangre, puede estar

infectado por algin agente hematotransmisible y que por tanto, debe
protegerse con los medios adecuados.

b. Uso de barreras: Comprende el concepto de evitar la exposicion directa
a sangre y otros fluidos organicos potencialmente contaminantes,
mediante la utilizacién de materiales adecuados que se interpongan
al contacto de los mismos. La utilizacién de barreras (ej. guantes) o

evitan los aqcidentes de exposicion a estos fluidos, pero disminuyen as
consecuencias de dicho accidente.

Medios de eliminacién de material contaminado: Comprende €l
conjunto de sustancias, dispositivos y procedimientos adecuados 2

traves_% de los cuales Ios.materiales utilizados en la atencion de donantes
0 pacientes, son depositados y eliminados sin riesgo.

SERIE; DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO

Basandose en estos princi

: Pios y de maner auciones
universales se pueden resu a general las prec

mir en los siguientes puntos:
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Mo pa

Evitar el contacto de piel o mucosas con s iqui
precaucion universal, de TODOS los pacien?ggr;}/g r?é:?'(s)dllqwdos P
no solamente con aquellos que tengan diagndstico de enfer ok L

lo tanto se debe implementar el uso de EQUIPOS DE PRg]Teggd' o
PERSONAL (E.P.P), que consisten en g| empleo de bar o
seguridad, con ?I queto de prevenir la exposicion de la piel y ;ﬁais o
con sangre O |I.QU!dO_S corporales de cualquier paciente o ma?eS?SI
potencialmente infeccioso. h
El E.P.P., sera considerado apropiado solamente s; impide que Ia
sangre y otro material potencialmente infeccioso alcance y pase a
través de las ropas (uniforme del empleado), la piel, los ojos, la boca y
otras membranas o mucosas. |

«  La correcta eliminacion de material contaminado con sangre o sus
hemocomponentes y de liquidos envasados, por los bancos de sangre
y servicios de transfusion hospitalarios, es de vital importancia para
evitar la diseminacion de enfermedades, dafio potencial a la sociedad

en general y al medio ambiente.

2. LIQUIDOS DE PRECAUCION UNIVERSAL

Los liquidos corporales que se manejan en los servicios de sangre y
que se consideran como potencialmente infecciosos son la sangre, sus

hemocomponentes y hemoderivados, como ser:

* Concentrado de glébulos rojos

* Concentrado de plaquetas

* Plasma fresco congelado

* Plasma congelado

* Crioprecipitados

* Gldbulos rojos lavados

* Fracciones pediatricas de cualquiera

* Soluciones remanentes del proceso de lav .

* Muestras de sangre obtenidas para los examenes |
€ Inmunchematologicos.

3. ORGANIZACION DE LA BIOSEGURIDAD

rode contaminacién
oculacion cutar_‘nea,
os que |mp-hcan

de estos componentes
ado de glébulos rojos
nmunoserologicos

En » ;
N a8 actividades de los servicios de sangre el mayor pelig

pU"aeen los procedimientos que entrafian riesgos de in
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microorganismos de grupos de riesgo mas elevado. Por ello es importante que
se mantenga su integridad mediante el uso y el cumplimiento de Normas de
Bioseguridad en el trabajo cotidiano. Hay que tener en cuenta que la seguridad
absoluta es inalcanzable en cualquier sector de la vida o el trabajo, por ello
garantizar la Bioseguridad no puede ser una labor individual, espontanea o
andrquica, sino debe ser de conocimiento global en toda la institucion, para
lograr total implicancia del personal, en aspectos relacionados al tema.

La Bioseguridad esta centrada en la implementacion de buenas practicas y es
un distintivo de la competencia técnica del personal, pero esto no se lograria
sin una estructura que basicamente esté dirigida a respetar los siguientes
aspectos:

. La existencia de normas y procedimientos de seguridad, claramente
detalladas por escrito, cuyos principios generales se encuentran
descritos en el presente Manual.

. La implementacion de los mismos dentro de la institucion, ademas del
conocimiento y aplicacion obligatoria de aquellos por todo el personal.

. Ademas es de suma importancia llevar a cabo un proceso que verifique

24 la eficacia de las medidas implementadas y la aplicacion de medidas

de prevencién y control sobre:

Las personas

La Infraestructura e instalaciones

Transporte de muestras y sustancias potencialmente infecciosas
Accidentes o exposiciones a materiales contaminantes
Limpieza y Desinfeccion

Manejo de residuos sélidos y liquidos envasados

00O

A continuacion se describen todas aquellas consideraciones y medidas que
deben ser tomados en cuenta para cada uno de los puntos anteriormente
nombrados:

3.1 MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD SOBRE LAS PERSONAS

Las medidas de bioseguridad que deben ser controladas en las personas
abarcan diversas facetas desde la contratacion del personal, su induccion,
adiestramiento, vestuario y proteccion general.

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO

3.1.1 CONSIDERACIONES GENERALES

. Todo el personal debe estar debidamente calificado para cada una dé
las tareas y obligaciones que le sean encomendadas.
. El personal no debera comer, beber, fumar, masticar chicles, guardar
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alimentos ni aplicar cosméticos en |ag are
. Los materiales de trabajo no se deberan
se debera pasar a lengua por las etiqueta
. Durante el ejercicio de sus funciones tod
las manos, antes y después de cualqu
pacientes 0 sus muestras.
»  Por ningin motivo el personal podra salir f

! otiv _ Uera de la institucion con
el uniforme, ni circular con el mismo Por areas administrativas y de
refrigerio.

as de trabajo.

Colocar nunca en la boca ni
S de requerirse pegar éstas,
o el personal deberg lavarse
Ier Operacion con donantes,

3.1.2 CONSIDERACIONES SOBRE L A INCORPORA

CION DE PERSONAL
NUEVO AL SERVICIO

Enlos Servicios de Sangre es conveniente practicar un reconocimiento clinico
y obtener una muestra de suero inicial, utilizada para estudios seroldgicos y
con fines de referencia ante cualquier situacion de contaminacion posterior.
En la medida de las posibilidades de cada Servicio de sangre, también se
puede realizar un reconocimiento médico previo a la contratacion de personal,
donde se tengan en cuenta los antecedentes patologicos personales.

3.1.3 INDUCCION Y ADIESTRAMIENTO EN LAS NORMAS DE
BIOSEGURIDAD A TODO EL PERSONAL

Todo el personal técnico operativo de los servicios de sangre, al ingresar
a la institucion y antes de comenzar a desempefiar sus funciones,
independientemente de la experiencia personal y laboral que tenge_:, debe
ecibir la capacitacion y las instrucciones acerca de las medidas basicas de
bioseguridad que rigen en la institucién y que debe seguir de forma habitual.

Adicionalmente se le deberan entregar los manuales, procedimientos o
"0rmas escritas propias del servicio en el que se detallen todos los aspectos
Que rigen en Cuestion de bioseguridad, higiene, salud ocugaclorjal _y_maneéo
de residuos solidos y liquidos envasados. Sera responsabilidad m@wdu_al de
fodo | Personal de los servicios de sangre, el cumplimiento obligatorio dé

010 establecido en dichos documentos.

T ificado
p:t:o ®l personal que trabaje en los servicios de sangre debe TSta; (:ja;fsuma
138 tareas y obligaciones que le sean asignadas, por ello €

. v e ion de 1a
eﬁgort.ancla la induccion, adiestramiento, capacitacion y evaluacion
3Cia de las mismas,
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| VESTUARIO
3.1.4 W—_ »
Scni ivo de los servicios de sangre deha,-
«  Todo el personal tecﬁir?i?o?nazra;ue Sssicamants debe Ctz?nsistﬁbera
gsar & respectIV% unta cérrada gue protejan totaimente lo
B e e blanco con el fin de detectar derrg
temente de color blanco ‘ )
prefgren ial tencialmente infeccioso. Los cg
salpicaduras de material po : : _
deben ser de material no poroso, planta de goma y rESlSten@e s
impedir que los pies sufran lesiones, como es el caso de accidentes
con materiales punzocortantes, sustancias quimicas o contaminacign
con material bioldgico. |
. Se debera utilizar guantes de latex en todos los trapajos que entrafen
un contacto accidental directo con sangre, material potencialmente
infeccioso o infeccioso. Los guantes aunque no evitan los accidentes
de exposicion, contribuyen a disminuir las consecuencias de dicho
accidente.
Los guantes reutilizables deben desinfectar
cada atencion mientras estan puestos.

El uniforme de trabajo debera guardarse separado de la ropa de calle
% 0 de ser posible en casilleros diferentes.

El personal de limpieza debera usar siempre el uniforme de trabajo y
guantes de goma para realizar sys actividades.

!Dor_nm_gun motivo el personal podra salir de las instalaciones de la
Institucion con el uniforme de trabajo (ni pijama, nij mandil).

Elempleo de |ag barreras y/ i

desde elementos simples c!i,eo s
barbijos, lenteg de
(Gabinetes de Bios
Sangre potencialm
directo con |og mi

en:
S pies,
mes g
lzadog

se con gel bactericida, para

OS de proteccion personal, que incluyen
proteccion (

: Vestuario adecuado, guantes, gorros,
esgegrtilcrilgc? d’ mangas), hasta elementos de alta tecnologia
ente Cont)' estan dirigidas a evitar | exposicién directaala

amina : ,
SMos. nte, debido a que se interponen al contacto

N Contactg

(0 Nanipulacion,

; . -y
con materiales quimicos
aQuellas areq entrifugas)

que queden atrapados en
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« El uso d . io en
€ gorro es obligator
emoc S : g
sangre Ponentes, hemodarny,. 2031 con lag unidades de sangr®
¥ n I%se ac?téte”‘da dor?gvfl fos y donde se procesan muestras e
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3.1.6 CONSIDERACIONES SOBRE LOS 0JOS,

510

Se recomienda el uso de lentes o protectores oculares en las actividades
que generan salpicaduras.

Si el trabajador usa lentes de contacto estos no deben ser colocados ni
retirados dentro del ambiente de trabajo.

CONSIDERACIONES SOBRE LAS MANOS.

En el desarrollo de lag actividades de trabajo técnico operativas las

manos deben estar siempre protegidas con guantes de latex. Los

guantes deben quitarse siempre que se tenga que abrir puertas,

atender el telefono, prender o apagar interruptores; de esta manera se

evita la contaminacion de esas superficies, protegiendo su salud y la de

los demas. En lo posible se deberan utilizar implementos manipulables

con el codo o la rodilla.

Siempre que se vayan a registrar datos en las planillas o ingresar

datos en la computadora en el desarrollo de sus actividades, se deben

previamente descontaminar los guantes con gel bactericida, caso

contrario esta tarea NO podra ser realizada con los guantes colocados.

El personal encargado de realizar la limpieza y desinfeccion de

los ambientes debera utilizar guantes de goma para realizar sus

actividades.

Alretirar los guantes, las manos deben serlavadas con un procedimiento

adecuado, que consiste basicamente en los pasos que se describen a

continuacion:

= Antes de practicar el lavado de manos deben ser retiradas las
pulseras, anillos y reloj.

“ Abrir el grifo de agua y regular el chorro.

= Humedecer las manos con agua y depositar en la palma una
cantidad suficiente de jabon (de preferencia liquido) para cubrir
toda la superficie a tratar. :

= Juntar las manos y frotar enérgicamente las palmas entre si.

- Frotar la palma de la mano derecha contra el dorso de la mano
izquierda, entrelazando los dedos y viceversa.

= Frotar las palmas de las manos entre si con
entrelazados.

= Frotar el dorso de los dedos con la palma de la mano opuesta y

viceversa agarrandose los dedos.

Con movimientos de rotacién frotar bien el dedo pulgar. el

Enjuagar las manos con abundante agua hasta retirar todo

jabén.

Secar las manos con toallas descartables

grifo con el mismo y luego desecharlo.

los dedos

de papel, cerrar el
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3.1.8 CONSIDERACIONES SOBRE LAS UNAS.
° Deben estar limpias y ser lo mas cortas posible, lo ideal es que ng

pasen de la punta de los dedos; las ufias largas pueden perforgr lis
guantes y dificultar los movimientos.

. Durante el desarrollo de sus actividades dentro del servicio de sangre
el personal técnico operativo no debera usar esmalte en las ufiag

3.1.9 CONSIDERACIONES SOBRE JOYAS

No se permite el uso de anillos, pulseras, cadenas y collares en |ag
areas de trabajo, principalmente aquellos que tienen orificios que
pueden servir de depoésito para agentes biologicos o quimicos.

En caso de utilizar relojes, estos deberan estar cubiertos por mangas

protectoras mientras se estan realizando las tareas designadas en sus
areas de trabajo.

Todas estas consideraciones son responsabilidad personal de cada funcionario.

s 3.2 MEDIDAS DE BIOSEGURI
i DAD SOBRE EDIFICIOS E

En cons_ideracién al grgdo de riesgo de los agentes infecciosos con que
se trabaje en los Servicios de sangre, se han establecido cuatro niveles de

Bioseguridad. Estos niveles determin T :
lad. _ an a su vez las practic orio
procesamiento, fraccionamiento P AEGE JEbarEiOTD,

: . y las necesidades de equipos de seguridad.

|(_j§>sse fln?)bocrs;%?r%i se dmder:_i en cuatro tipos segun sus caracterisﬁcas de
, clon y medios de contencid i '

sBouridad), n (precauciones y equipo de

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO
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. Las areas de atencion a clientes (donantes, pacientes
deben ser amplias, confortables bien ventiladas
ademas la temperatura y humedad de |as mism

o Las areas operativas deben ser Ig
buena iluminacién, ventilacién, cir

, Usuarios, etc.)

Y limpias, controlando
as.

S apropiadas con espacio adecuado,
culacion interna Segura y racional.
nte para realizar con toda seguridad
procesamiento, fraccionamiento
S Sanguineos tanto en los bancos
de transfusion, ademas de todas las
ctuar la limpieza y el mantenimiento

las actividades de laboratorio,
almacenamiento de los producto
de sangre como en los servicios
condiciones necesarias para efe
de estos.

. Los techos, paredes sin molduras y pisos deben ser lisos y faciles

de lavar, impermeables a liquidos y resistentes a la accion de las
sustancias quimicas y productos desinfectantes utilizados, &acidos,
alcalis, solventes organicos y al calor moderado. Los pisos deberan
ser de material antideslizante.

Las superficies de trabajo (mesones) no deberan ser de material poroso

y deben evitarse las junturas, para impedir la entrada de gérmenes y

de igual manera deben ser resistentes a la accion de desinfectantes

quimicos comtnmente utilizados.

Hay que prever una iluminacion suficiente para todas las actividades,

evitando los reflejos y brillos molestos o luminariass en mal

funcionamiento.

Se recomienda un mobiliario robusto, y en su ubicacion debe quedar

espacio entre mesas, armarios y otros muebles, asi como debajo de

los mismos, a fin de facilitar la limpieza. _

Debe reservarse espacio suficiente para guardar los articulos de uso

Inmediato, evitando asi su acumulacion desordenada sobrg las mesas

de trabajo y en los pasillos. Ademas debe preverse espacio adicional

Para almacenamiento a largo plazo, convenientemente situado fuera
de las zonas de trabajo. .

" Encada 4rea de trabjajo, debe haber lavamanos, con gr_n;os cuelg) Sg
danso, en lo posible manipulables con el codo o la rodilla, con gde
corriente tanto fria como caliente, instalados de PfF-'feren,C'g‘ cerg?a e
la salida, jabon liquido o sustancias desinfectantes apgop;gsageppapel
léﬂvado de manos y secador de mancs automatico o toa

; €Sechables, . . i

| suministro regular de agua de buena calidad es ese?ecl?(;bE;'ritr‘;m;
de abastecimiento publico de agua debe estar proteg

. "¢flujo por un dispositivo adecuado.

Debe asegurarse una infraestructura que garan
© Muestras, bolsas de sangre, componentes y ma

tice un adecuadq flujo
terial de trabajo.
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@ Fuera de las areas de trabajo debe I}aber locales para guardar |g ropa
de calle y los objetos personales, asi cOmMo para comer y beber. ,

g Debera existir un adecuado sistema de iluminacion en las greaq
exteriores, que permita salir de las areas de trabajo en condicioneg de
seguridad.

. De ser necesario el suministro de gas natura-i o embotellado debe sgr
fiable y adecuado, su instalacion debe ser objeto de un mantenimieng

correcto y periodico.

o De requerirse la instalacion de aire acondiciopgdo, se velara porque
estos sean limpiados periédicamente, como minimo trimestralmente.
’ Si no existiera una planta de tratamiento de aguas residuales municipa|

o del Complejo de Salud, se debera gestionar la do’ggcic’m de la misma,
insistiendo sobre la importancia de su implementacion.

Es de suma importancia que los Servicios de Sangre, desarrollen e
implementen un manual de mantenimiento de su infraestructura, en el que
se describan los procedimientos basicos para mantener en condiciones
adecuadas y funcionales todas las areas en donde desarrollan sus actividades
y tareas.

o 3.1.2 CONDICIONES DE BIOSEGURIDAD EN LA INSTALACION

ELECTRICA

. Debe disponerse de un suministro de electricidad seguro y de
suficiente capacidad. Conviene que haya un grupo electrégeno de
reserva para alimentar el equipamiento esencial de la cadena de frio,
en casos de fallo en el suministro eléctrico de manera que se garantice
la seguridad de los productos conservados. Los sistemas de seguridad

deben comprender medios de proteccic i : :
UET] eCccion contra in entes
SN EG cendios y accid

. La instalacion de la red eléctrica debera disponer de una toma de tierra

capaz de absorber la totalidad del voltaje que pudiera producirse én

cualquier punto del circuito Y conect: :
. . ar todas las to nteala
linea de tierra general del edificio. e

. Es indispensable que todas las

nacionales de seguridad eléctrica.

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO

: S‘I;u%earrss%nc?é ﬁ?ﬁgﬂ%’ec’&e rativo v administrativo, no debe tratar d°
gl quipo electrico, para el que no esté capacitado
. El personal debe estar a| ta

. nto d iai : : S
con las instalaciones eléctricas: ©los mhulentes fiesges, relacionad®
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. Superficies mojadas o himedas cerca del equi Sctri
_ . ui
. Aislamiento de los cables pelados o sueltosq R
. Sobrecarga de los circuitos por el uso de adaptadores
» Equipo productor de chispas situado cerca de i
sus
inflamables. tancias y vapores
« Equipo eléctrico que permanece conectado per ili '
quipo 0 no utili :
vigilancia. P RS
» Utilizacién del extintor erréneo en caso de accidentes eléctricos
(agua o vapor en lugar de CO, en caso de incendios eléctricos).

3.3 TRANSPORTE DE_MUESTRAS Y
POTENCIALMENTE INFECCIOSAS 1 CIAS

. Aquellos Bancos de Sangre que realizan colectas externas de
sangre, deberan emplear contenedores que permitan mantener las
condiciones adecuadas de almacenamiento de las unidades de sangre
recolectadas, desde el lugar de extraccion al de procesamiento.

. De la misma manera los Servicios de transfusion, deberan transportar
las unidades de sangre y hemocomponentes que reciben de los
Bancos de Sangre, en contenedores apropiados y bajo condiciones de
temperatura controladas.

. Para el transporte de muestras deben emplearse gradillas, bandejas o
cajas, de tal modo que las mismas se encuentren en posicion vertical
para evitar fugas o derrames.

. Si el traslado implica grandes distancias debera disponerse de envases
herméticos, dentro de otros recipientes secundarios irrompibles,
entre ambos envases debera disponerse material absorbente para
amortiguar golpes y absorber el liquido de la muestra en caso de fuga.

. Para la recepcion de las muestras en el area donde van a ser
procesadas debera establecerse un local o zona especial para ello.
Al recibirlas se debera verificar gue 1a cantidad de muestra cqntgmda
en cada uno de los recipientes sea la adecuada y que ademas estas

tengan su correcta identificacion. o5 68 mU
* _En el caso de las unidades de sangre y hc_amocompqnen eg_ e[' icag
importante verificar la temperaturay las condiciones fisicas y DIO 0g

de las bolsas en el momento de la recepcion.

34 ACCIDENTES O EXPOSICIONES A MATE
CONTAMINANTES
ual de desastres Y

Igdf? Servicio de Sangre debe contar con un. e basicos a seguir
: ntingencias en el que se describan los proqedlmientos i
N Caso de accidentes, derrame de sustanclas peligrosas,

RIALES

Scanned by CamScanner

31

SNd/NHD - AVQIND3S0I8 30 IVNNYA



MANUAL DE BIOSEGURIDAD,
HIGIENE, SALUD OCUPACIONAL Y
MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS Y
LIQUIDOS ENVASADOS PARA
SERVICIOS DE SANGRE

Vigente desde: Pagina 32 de 80 Seg
I301 1-04-05 g e

ademas se detallen los procedimientos g,

Version
CRN/PNS-MB 1.0 m

materiales contaminantes y donde
caso de emergencia o desastres.

Las reglas generales para el manejo adecuado de las contingencias son;

. Cumplimiento el programa institucional de manejo de residuos solidog
y liquidos envasados. o _ |

. Analisis, seguimiento y reporte de las situaciones _de contingencia.

. Contar con recursos humanos suficientes y capac:tgdos. N

. Accion rapida de limpieza y cuando se requiera desinfeccion.

. Limitar al minimo la exposicion de los trabajadores.

. Evitar al maximo los impactos a los clientes y visitantes.

. Evitar al maximo los impactos al medio ambiente.

. Si a decision de la MAE, algun incidente que cause contingencia,

amerita la notificacién a la autoridad ambiental compete_nte (Prefectura
Departamental u otra que la norma sefnale), esta accion estara bajo
responsabilidad de Director del Establecimiento de salud, con base en

un informe del responsable de bioseguridad.

Existen ademas aspectos fundamentales que deben ser tomados en cuenta
en caso de accidentes o exposicidon a materiales contaminantes, que se
describen a continuacion:

32

. Todos los accidentes y exposiciones reales o potenciales a material
infeccioso deberansernotificadoyregistradoinmediatamente. Elregistro
debe ser disefiado de tal manera que se describan detalladamente el
tipo de accidente, las acciones tomadas y el seguimiento realizado al
mismo. Toda la informacion registrada permitira analisis futuros y 1a
adopcion de medidas de correccion y prevencion.

5 Todo Servicio de Sangre debe realizar una evaluacion, vigilancia

y garantizar el acceso a servicios de atencion especializada a 108

funcionarios que hayan sufrido cualquier tipo de accidente en ¢l

desarrollo de sus tareas laborales, ademas de un tratamiento médico
apropiado.

Ante todo accidente que implique inoculacion, corte o abrasion de 1 piel

0 Mucosa, la persona afectada, debera quitarse la ropa que tenga por

encima de la lesion, lavarse las manos y la parte lesionada, aplicars®

un desinfectante cutaneo apropiado e informar acerca del accidente:

*  Enlos casos de puncion con aguja hipodérmica o herida con materid

contaminado se recomienda de inmediato sangrar la herida, haciend®

presion en los lados laterales al sitio de puncién para hacer brota"

sangre por varios segundos, despyé e a
. b ; ue descrl
continuacién: pues proceder como se

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO
]
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- Lavar y cepillar la zona afectada con abunda
desinfectante.

— Dejar la herida en contacto con alcohol etilico durante 10 minutos

— Luego proceder a realizar la curacion de la herida.

cuando se produce derrame de sangre, en alguna Superficie, se debe

cubrir con papel absorbente y vaciar sobre éste solucién desi;qfectante

de hipoclorito de sodio al 1 %; se recomienda dejar actuar por 30

minutos, antes de proceder a su limpieza.

: En caso de que se produzca un accidente que genere aerosoles, tal
es el caso de ruptura de bolsas de sangre o tubos de vidrio dentro de
las centrifugas, no debera abrirse la centrifuga hasta pasado un tiempo
prudente de 5 a 10 minutos.

. Posteriormente se debe realizar la limpieza y desinfeccion de las
camisas 0 vasos, y eliminar de manera adecuada los restos y residuos.

. Para todas las operaciones de limpieza y desinfeccién subsiguientes,
se debe utilizar guantes resistentes.

3.4.1 NORMAS PARA EL MANEJO DE SUSTANCIAS QUIMICAS

La seguridad en el laboratorio no se limita inicamente a la proteccion personal
o de la infraestructura, sino también a un manejo adecuado de |as sustancias
quimicas. Es importante que en el manual de desastres y contingencias se
describan aquellas normas y procedimientos para el manejo adecuado de
estas sustancias.

nte agua y jabon

Las sustancias quimicas pueden ser de varios tipos :

Sustancias Explosivas
Sustancias Oxidantes
Sustancias Inflamables
Sustancias Téxicas
Sustancias Irritantes
Sustancias Nocivas
Sustancias Corrosivas

Peligraso para

Sustgncias Peligrosas para el o wosia Pelgasops
ambiente

La Mayoria de los fabricantes de sustancias quimicas, dlstrt:buylgg
gréficos e instructivos que describen los métodos para tratar_a[eS
derramamientos de distintas sustancias quimicas. EStos ma ecglos y
&ben hallarse en lugares estratégicos Yy fElles Oa e uglcisarlo
Somo es logico se debe leer la etiqueta de un reactivo antes de '
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. Los reactivos s0lidos normalmente se almacenan en reCipientes .
boca ancha y antes dle abrirlos se gira e |nc||,nalla vasija de? tal manere
que algo del contenido pase 4 la tapa plastica. A Continuacigp, sa
-emueve cuidadosamente la tapa con sdlido dentro de ella y g¢ QOIpee
suavemente hasta obtener la cantidad deseada. a

. Los liquidos se almacenan por lo general en recipientes de py,
angosta o en frascos con gotero. Para medir una cantidad de liquido
sea una solucion o un liquido puro, se debe sacar una pequefia porcigp
a un vaso limpio y seco, y de alli se toma la cantidad requerida mediane
una pipeta. No deben introducirse pipetas o cualquier otro dispositiye
directamente dentro de la botella que contiene el liquido, esto condyce
generalmente a la contaminacion de todo el contenido. Las reacciones
que liberan gases téxicos o corrosivos deben realizarse dentro de una
campana de flujo laminar.

En caso de derrame de sustancias quimicas se debe llevar puesto el

equipo de proteccion personal (guantes, gafas, barbijo) para limpiar el
mismo y deberan adoptarse las siguientes medidas:

Derrames de Acidos
Notificar al responsable de bioseguridad y evacuar al personal no
indispensable del area.

Aplicar un neutralizante (bicarbonato sodico) al perimetro del
derrame.

Mezclarlo meticulosamente hasta que cese la efervescencia ¥ la
emision de gases.

Evitar la inhalacion de vapores del material derramado.

Estab_lecer una ventilacion de salida, si puede hacersé con
seguridad.

Preparar el material necesario para limpiar el derrame.

NOTA: Podria ser n e L - ' 'pérélr
*1d Ser necesaria la adicion de agua a la mezcld B
écidg ahi;:Laéeaccién* Los neutralizantes tienen tendencia a abS%:= -

eutralizacion completa.

€ producir.unan

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO

ul 0
naranja inl-: el mezcla con papel indicador. El color az
Proced’ Ca-qU? el acido ya esta neutralizado.

€ralalimpieza del derrame.

i 4
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En las areas de laboratorio en las que existen estas sustancias se deben
observar los siguientes principios:

Tener una ventilacion adecuada.

Brindar al personal técnico informacion y entrenamiento acerca de
las normas para el uso de sustancias quimicas, su manipulacién,
almacenamiento y procedimientos de limpieza

Los peligros fisicos para la salud de sobre-exposicion.

Las medidas de proteccion.

Realizar un correcto etiquetado de los productos, reflejando: nombre

de la sustancia, fabricante, advertencias de peligro.
Confeccionar un plan para la eliminacién de residuos solidos y

sustancias quimicas.
Comunicar mediante avisos claros el peligro en cada sitio que utilice

sustancias quimicas peligrosas.
. Almacenar los reactivos peligrosos apropiadamente: los volatiles e

inflamables a bajas temperaturas y en lugares ventilados; los acidos
y corrosivos sobre el piso o estantes muy bajos, todos con roétulos

especiales.
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CAPITULO I

HIGIENE PUBLICA, LIMPIEZA Y DESINFECCION

Los ambientes de los Servicios de Sangre,lrson ur!a.tfu?nte poten.cial de
infecciones para los pacientes, donantes, familiares, VlStl antes y trabajadoreg
del servicio en general, causada por QIferenteS agentes que pueden egyy,
presentes en las superficies 0 suspendidos en €l aire.

La limpieza y la desinfeccion constituyen las estrategias basicas sobre |gg
que descansa la prevencion de las infecciones. Los procesos de limpiezg
y desinfeccion de la planta fisica, l0s muebles y los equipos deben ser

metodicos, programados y continuos, de forma que garanticen la disminucign
de las infecciones y su transmision.

El personal encargado de la limpieza y desinfeccion de los Servicios de
Sangre debe tener un conocimiento adecuado de los procedimientos de

limpieza y desinfeccion, de tal manera que todo el trabajo se realice con Ia
maxima eficiencia.

Las acciones basicas en las labores de limpieza y desinfeccion son:

Lavar
Trapear

Sacudir (remover el polvo)

Desinfectar las superficies (paredes, pisos, mesones, efc.) Y
muebles

Desinfectar los equipos

Limpieza y desinfeccion de los derrames eventuales de sangre ¥
hemocomponentes.

1. DESCRIPCI( c
LIMPIEgACION DE LOS PROGEDIMIENTOS D
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TRAPEADO

1.2 1RALE=AS

Este procedimiento se realiza con el fin de limpiar
debe conocer el tipo de piso, debido a que el exceso
o abrasivos pueden causar deterioro de los mismo

evacuacion de agua.

y desinfectar log pisos; se
de aguay el uso de acidos
$ 0 de las instalaciones de

se recomienda iniciar trapeando los bordes, comenzando por el lugar mas
alejado de la via de acceso; los movimientos deben ser horizontales, tratando
de no pasar dos veces por el mismo lugar; se debe enjuagar permane’ntemente
el trapeador hasta que quede limpio; hay que tener cuidado de no dejar
charcos o sitios mojados que favorecen el crecimiento bacteriano. Verificar
el estado de los drenajes (rejillas de piso) con sistema de sifén que evite
la salida de olores y retirar toda la suciedad que se encuentre en los pisos,
como chicles, manchas, etc.

Las areas comunes se trapean con agua y jabon especifico para pisos,
utilizando un trapeador bien lavado y escurrido. Las areas operativas se
trapean con hipoclorito de sodio a una concentracién de 0.5%.

Es importante verificar que los implementos de limpieza sean exclusivos de
cada una de las areas en que se utilizan, con el fin de evitar contaminacion

cruzada.

13 SACUDIDO (REMOCION DE POLVO)

El polvo no siempre es visible, pero constant
el aire; se deposita en los muebles, los pisos,
general. Es necesario removerlo para evitar que s
Pues esto favorece el crecimiento bacteriano.

emente estd suspendido en
las paredes y los objetos en
e acumule y se endurezca,

cuadrados los cuales se
tar sacudir el pafio en el
al o vertical, pasar el

Para removerlo se recomienda doblar el pafio en ¢
deben cambiar a medida que se van ensuciando. E\_fl
'”Qf" Para no dispersar el polvo. En [a remocién horizont Il ¢
Pano en linea recta ayuda a no dejar marcas en la superficie.

altas, continuar hacia las

s
e todos los

Comen ' e
zar con ; Ivo por las pa ifi
la remocion de polvo p rtes: verificar qu

paﬁes.més bajas, superficies planas, lados y SOPO
®SPacios limpiados queden en perfectas condiciones-
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: OPERACIONES DE
. DESCRIPCION .DE LAS
2 LIMPIEZA POR AREAS

2.1 CLASIFICACION DE AREAS

Clasificar las areas y elegir de manera perti?aer;:iézsddé?TEQtSEOZL%?;?;snTOOSS
. . ' .y ¥ a

de limpieza y desinfeccion no solo asegura & Leiew. :

sino qu presenta un beneficio econoémico a la institucion, pu_estg qllge se hace

uso racional de los desinfectantes y el tiempo de Iots operarios de limpieza; y

se garantiza la vida util de los equipos € instrumentos.

2.1.1 AREAS CRITICAS

Se consideran areas criticas aquellas donde se realizan procedimientos con
muestras de sangre o aquellas destinadas al procesamlfznto (:Je las unidades
de sangre y sus hemocomponentes. Estas areas estan mas expuestas a
contaminacion y pueden constituir riesgo de infecciones, para el personal
que trabaja en las mismas.

38 Entre estas areas se pueden citar:

Bancos de sangre: centrifugacion, fraccionamiento, almacenamiento,
laboratorios y esterilizacion.

Servicios de transfusion: Almacenamiento, laboratorios.

El procedimiento requerido es la limpieza y desinfeccién de alto nivel: en estas
areas no se barre y el procedimiento basico para los pisos es el trapeado.

El lavado profundo de los pisos y mesones debe efectuarse al menos una vez

cada 15 dias, donde el procedimiento basico es:
’ Sacar la basura y polvo con tr
: o apeador i
. Realizar Ia limpieza con abundgn $eco o himedo.

*  Aplicar, con ayuda de e agua y jabén.

hipoclorito de sodio al ‘|°:J.n rapeador, la ‘solucion desinfectante 02

Los elementos de aseo d

s ele _ eben ser de
rutinario se realizara por lo menos ﬂr?g picop
empapados en solucion de hipoclorito de

2.1.2 AREAS SEMICRITICAS

sivo para estas areas. El as€9

vez al dia, utilizando trapeadores
sodio al 0.5%.

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO

Dentro de estas areas estan:
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gancos de sangre: la sala de toma de muest

—~ ra! Sal 1/ - .
distribucion y los banos. @ de donacitn, ¢l area de

gervicios de transfusion: area de transfusiones ambulatorias, bajig
: S.

El proct—,~dimir—)nto requerido es la limpieza y desinfeccig

iari i ey n de nivel | -
Ia limpieza diaria de los pisos se realiza siguiendo 65 5 € nivel intermedio;

iguientes pasos:

o Sacar la basura y polvo con trapeador seco o himedo
. Realizar la limpieza de nivel intermedio con agua y jabon

. Aplicar, con ayuda de un trapeador, |a solucié ;
hipoclorito de sodio al 0.5%. N desinfectante de

Procedimiento de limpieza y desinfeccién de bafios

El objetivo es conservar los sitios higiénicos, desinfectados y agradables:
la limpieza se debe realizar cada vez que las necesidades Io exijan, estos
sitios requieren una revision constante durante todo el dia. Dentro del aseo se
incluyen el sanitario, orinal, lavamanos, espejo, piso, secador de manos y los
dispensadores de jabdn y cualquier otro elemento que se encuentre en estas
areas. Las acciones a seguir son:;

. Recoger las bolsas de los recipientes de basura y desecharlas como

residuos infecciosos. B _ ) .
. Lavar los orinales y el sanitario con una solucién de hipoclorito de sodio

al 0.5%.
» Lavar y desinfectar 2 veces por semana los basureros.
' Colocar bolsas nuevas de color rojo en forma diaria. .
* Limpiar los pisos con solucion de agua y jabon, para luego desin

con solucién de hipoclorito de sodio al 0.5%. _ _
’ Revisar el dispensador de jabdn para verificar qué exista una cantidad

adecuada de jabon y comprobar su correcto funcnonami)eanrtg.u I
Revisar el secador automatico de manos para compro

funcionamiento.

2.1.3 AREAS NO CRITICAS O GENERALES
Ene so y no tienen contacto directo con

| aseo esta
Is?ns Slementos propios del trabajo dentro del Banco de Sardre ErARe
3 gam'“ado a conservar el estado de limpieza, la esteticay
CUado para las actividades que se desarrollan.

, nsultorios, as
S:‘;re dIChaS éreas se pueden citar: l1as salas de espera,dﬁ?oﬁgs, auditorium:
dens J€ refrigerio, las areas administrativas, salas de re

OSitos, etc.
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la limpieza y desinfeccion de pai
- a el aseo €S : ajo p

El procedimiento _p:; armitido el uso de escobas o cepillos par " Vel y
en estas areas ® Posteriormente se podra completar el

olvo del piso. IO _ .
ggsnunr]?)éga con agua y jabon desinfectante

T DE A
—MANUAL DE BEO%%GUR
TANEJ
MANE % HES

-Urgr
ProCedinien;

: ran circulacion, 1o mas importante es la frecuencj,
ﬁrlwgieézg,r?}ise%?legde realizarse bajo las siguientes condiciones: de iy
. La limpieza debe ser efectuada en h(_)rarios que no ir]terfieran o
actividades; para ello el personal de limpieza realizara sus actividagey
en las horas de menor trafico, para facilitar su labor.

. Primero se debe retirar toda la basura y.polvo del pisoy posteriormeme
trapear el mismo con agua y jabon desinfectante.

. Limpiar todo el mobiliario y objetos de las areas identificadas.

. Mientras se hace el aseo en las zonas en donde se tiene ¢ piso
himedo se debera colocar un aviso portatil lamativo, con Ia inscripcion

“CUIDADO PISO MOJADOQ", que alerte a las personas sobre ¢ riesgo
de resbalarse.

Escaleras

Es responsabilidad del personal que realiza el aseo conservar las escaleras

libres de obstaculos y en perfecto estado de limpieza para lograr seguridad
en la circulacion.

Las acciones normales son:

Limpiar con un tr ] b
A apo himedo diariam m ode
existir barrotes se amente los pasamanos. En cas

Remover el pol deben limpiar 3 veces por semana, como minimo.
cepillos y alzpaodVo Y la basura de Ias gradas diariamente con ayuda de
Sise obsewara?wr??ﬁqlﬂeglo Pasar las mismas con trapo humedo. o
interruptores y en | Plarlas manchas en las paredes, alrededor d¢

s :
$ Zocalos, donde se acumula suciedad.
Salas de espera

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO
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cepillos y alzadores, para luego pasar ¢f trap
solucién de agua y jabon.

Cada dia limpiar con un trapo seco o hiimedo
ventanas, los muebles y los objetos colgados en i
Los basureros deberan lavarse como minimg dos v

los marcos de las
S paredes,

€ces por semana.
Consultorios, areas de refrigerio, oficinas administrativas

¢

En estos [ugares_ se requn:f—_;re de un ambiente agradable y muy limpio, puesto
que estos espacios tambiéen se proyectan la imagen de Ia institucic’m.l Para la
limpieza de estas areas se seguira el siguiente procedimiento:

. Recoger las bolsas de los contenedores de basura y desecharlas como
residuos comunes, colocando una nueva bolsa cada dia.

. Correr las sillas y muebles y limpiar los pisos cada dia para recoger
la basura y el polvo. Las areas adicionalmente deberan ser limpiadas
con un trapeador empapado en solucién de agua y jabén y cuando
el caso lo amerite los pisos de las areas administrativas deberan ser
encerados.

’ Limpiar con trapo seco o himedo los muebles, cuadros, bibliotecas,
puertas, sillas, persianas, ventanas, etc.

: Los basureros deberan lavarse como minimo dos veces por semana.

Pasillos

SDH espacios muy transitados, por tanto los materiale§ necesarios para la
impieza se deben mantener muy organizados. De disponerse de .carrosl
de limpieza, éstos deben estar dispuestos en sitios qué no obstacu_hcer) :]
Paso de personas y equipos. Para la limpieza de los pasillos se realizara

SIuiente procedimiento:

n
Limpiar los pisos cada dia para recoger la basura y el polv‘.)&;bl'éuneﬁ;;;r
ayuda de un trapeador empapado con solucion de agua );ijrnpiadas con
con més detalle. Las areas adicionalmente deberan SCeJan do &l caso o
un trapeador empapado en solucion de agua y jabon }'{n ser encerados.
amerite |os pisos de las areas administratlya_s_debergos realizando el
Siel pasillo es muy amplio se puede dividir 8h la circulacion de
apeado en un solo lado, para no obstaC”“”."?rr, +GUIDADO PISO
Personas vy equipos. Usar el aviso dé precaucio

MOJADO”, para evitar accidentes.
Scanned by CamScanner
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Auditorium

impieza de ésta area debe realizarse de acuerdo a un prograp,
La limpt

“.r 5 oca

2 que se utilice el ambiente; en ella tg.mt.)lirgos-;e proyecta |a imaga. de"lg
;’nesti'g.lcién. Se sequira el siguiente proceaimiento:

. Recoger las bolsas de los contenedores de basura desﬁ‘chanas

como residuos comunes, colocando una nueva bolsa cada vez
sea necesario.

. Limpiar los pisos para recoger la basura y el polvo.

. Limpiar con trapo seco o himedo los muebles, cuadros,
puertas, sillas, persianas, ventanas, etc.

. Si los pisos fueran de madera, encerar por lo menos un
0 cuando lo amerite.

. IPCION DE LAS OPERACIONES pg
3 EIIIEVISP(%ERZACY DESINFECCION DE EQUIPOS

Existen muchos instrumentos Y equipos utilizados en todos los procesos del

ciclo de la sangre desde el donante hasta el receptor y cada uno requiere
condiciones de limpieza especifica.

bibliOteCagl

a Vez por meg

A continuacion se describen los procedimientos generales de limpieza y
desinfeccion para los mas utilizados:

Tensiometros, estetoscopios

El procedimien
nivel. Este nive|
70%. Esta tareg
utilice estos inst
al concluir cada

1o requerido es la desinfeccion de bajo
se logra utilizando diariamente, alcohol
€S responsabilidad de todo personal que

fumentos y debe ser realizada al iniciar ¥
turno de trabajo.

Sinfectante o - cr pe b
que se _contamlngn Con sangre, se desinfecta?élaimge hwe D
hipoclorito de sodio al 1%, dejando actuar por yn i M =t :'
minimo de 30 minutos. empo .

Sca'nned by CamScanner




i

IOSEGURIDAD,
UAL 01D GCUPAGIONAL Y CRNPNSE | m
O DE RESIDUOS SOLIDOS Y :
DOS ENVASADOS PARA Vigente desde: , re
VICIOS DE SANGRE 2011-04-05 Pagina 43 de 80 a

Microcentrifugas, centrifugas de tubos y centrifugas de bolsas

El procedimiento requerido es Ia desinfeccion de nivel
medio, siempre y cuando no se produzca derrames di.
sangre 0 Sus componentes, en tal caso se lavaran las
paredes, soportes y camisas de las centrifugas con solucidn
de jabon desinfectante, se enjuagaran y desinfectaran con
solucidén de hipoclorito de sodio al 1% dejando actuar un
tiempo minimo de 30 minutos.

Para la limpieza y desinfeccion de estos equipos se debers seguir el
siguiente procedimiento, por lo menos una vez por semana siempre que no
se produzcan derrames de sangre o sus componentes:

. Lavar con solucidon de jabdn desinfectante
. Desinfectar con hipoclorito de sodio al 0.5 % por 30 minutos como

minimo.

Balanzas

Se limpiaran diariamente con un pafio humedecido en
solucion de jabon desinfectante, siempre y cuando no se€ |
contaminen con sangre o sus componentes, en tal caso se
debera pasar un pafio empapado en hipoclorito de sodio al
1% por la parte externa del equipo.

Campana de Flujo Laminar
s - izar |
Es responsabilidad de todo el personal que utiliza este equipo e|Iﬁt-neaaliI.Ivizaarrurew1
"Pieza y desinfeccion del mismo. Se deberd limpiar al iniciar y & PR Lo
ﬁ?cﬁ‘dlmiento, con solucién de jabén desinfectante. Para l«?;l d?:rmotro agente
qdimo_se podra utilizar hipoclorito de sodio al 0.5 % o cuaiqul
eVite la corrosién del material.
Cuan tes, se deberd con
entes,
do se produzca derrames de sangre o sus compon 30 minutos como

SO'U - ) ; . r
mini{r:rl]%n de hipoclorito de sodio al 1% y se dejara actuar po

it :
Sitadoreg € Incubadoras de plaquetas
polvo en el

T
acumulacion d e

Bl eytar:

xte . _
exterig:'(?(r) Se limpiara diariamente para evitar 12 A fectard semanalme
0N hipoeyn. SOIUCI6N de jabon desinfectante., ¥ €

Clorito de sodio al 0.5%.
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Refrigeradores

Se limpiara diariamente el exterior de los refrigeraFiores, para elimingy Polvg
er;sg esto incluye la parte superior de cada refrigerador, con pafio

himedo.

8eco g

Se limpiara de manera minuciosa'y desinfectara el interior dg Iqs refrigeradores
una vez por semana; para ello se debera proceder de la siguiente manera:

. Retirar todas las unidades almacenadas
refrigerador.

. Apagar y desconectar el equipo.

enjuagar con abundante agua.

y trasladarlas a ot

Lavar el interior y exterior con solucién de jabén desinfectante y

Desinfectar elinterior con solucién de hipoclorito de sodio al 1%, dejando

actuar como minimo 30 minutos. Se pueden utilizar otras soluciones
desinfectantes, tomando en cuenta que no vayan a contaminar

posteriormente las unidades de Sangre y componentes que se vayan a

almacenar. Se deben incluir en este procedimiento las rejillas.
o . |
. Dejar pasar 24 horas antes de trasladar las unidades nuevamente al
refrigerador.
Congeladores de plasma
S:)an Illmglaré diariamgn‘ge el exterior de |os
: lge adores, para e!lmlnar polvo y grasa, esto
Incluye la parte superior de cada congelador, con
; Pano seco o hiimedo. ‘
g g
% F’Iara lalimpieza y'desinfeccic'nn delos congeladores de
: plasma se debera sequir el siguiente procedimiento:
=
O
1 ] i :
.g. : Esgrga;rtsddaessizaos unidades congeladas y trasladarlas a otro congelad®”
g ; iy s desconneftar el equipo para facilitar el descongelamiento
g desinfectante y gﬁjﬁggélavar ¢l interior y exterior con solucion de jab°
o rcon
E . Desmfectarel interior co e e

. - ¥ | do
actl%ar COmMo minimo 30 Minutos dehlpoclorlto e g uaor
desmfc_actantes, toman :
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Dejar pasar 24 horas antes de trasladar las unida

refrigerador.

des nuevamente g

Bafio Maria

: s a la semana o cuand '
ge lavaran 3 vece O se requiera, con solucid iabé
: : . . gl on de
desinfectante y s€ enjuagara. Para Ia. desinfeccion se utilizara hipoclor%?obgn
sodio al 0.5% dejando actuar por un tiempo minimo de 30 minutos °

Estufas de secado, esterilizacion e incubacion

S'e limpiara diariamente el exterior con pafio seco o
hiamedo, para eliminar polvo y grasa, esto incluye la
parte superior de estos equipos.

Las estufas de incubacién, deberan ser lavadas
internamente con solucién de jabén desinfectante y
desinfectadas semanalmente con hipoclorito de sodio

- al 1%.

Las estufas de esterilizacion y secado, debera ser limpiadas internamente
stos equipos no requieren de

con solucion de jabén yodado semanalmente. E , g
desinfeccion debido a las altas temperaturas allas’que tra'bajan..Cu: & °d‘°‘3§
vea necesaria la desinfeccion de éstas, S€ realizara con hipoclorito de SOt
al 0.5%.
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1. ASPECTOS GENERALES

El principal objetivo de un programa de \‘(Sjalud Otcuga.mona| €S Droyg,
seguridad, proteccion y atencién alos empleados que trabajan en |og Senvici,
de sangre, durante el desempefio de sus funciones.

El incremento en los accidentes laborales, algunos mas serios que Otrog
debido entre otras cosas al manejo de muestras potencialmente Contaminagag
reactivos peligrosos, materiales de uso delicado, mfraes.tructuras inadecuadag
y en alguna medida por fallas humanas, haqen necesermo que to_do Servicio de
sangre pueda contar con un manual que sirva de guia para minimizar estos
riesgos y establezca el protocolo a seguir en caso de accidentes.
Un programa de salud ocupacional debe contar con los elementos bésico para
46 cumplir con estos objetivos, los cuales incluyen la prevencion de accidentes,
evaluacion médica de los funcionarios, vacunas de proteccidn, investigacion

de los accidentes que ocurran y un programa de entrenamiento y divulgacion
de las normas para evitarlos.

2. RESPONSABILIDADES

Las responsabilidades para el cumplimiento estricto de un programa dé
salud ocupacional dentro

it de los servicios de sangre incluye a tres actores
Principales que son:

El personal que trabaja en los Bancos de sangre o servicios 4
transfusion

El Diref.:tor 0 Jefe de| servicio
| comité de Bioseguridag

2.1 PERSONAL

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO

Esr i " icios
de Seasnpgorgsﬁabelalrladc?ndsydzbhgaC'én @€ todo el personal que trabaja en 'Os-seimnoy
Seguimiento estricto de ;clngre Y Servicios de Transfusién) el cumplim de

e a - ' ntos
proteccion Personaly |5 nof':fnormas de Bioseguridad, uso de elem®é

' ar
: H ", y : raﬂtlz
un trabajo seqguro. ICacion de Cualquier accidente, a fin de 92
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| cequridad de cada empleado depende de sy i
La Jicionado a un acto voluntario del trabajador
Coirgiea que cualquier falla puede afectar a sus ¢
}gs bienes de la institucion.

52 DIRECTORO JEFE DE SERVICIO

Es responsabilidad de la Direccién o jefatura del servicio e

proporcionara} todos los e_mpleados equipos de proteccién s
ara el manejo de materiales potencialmente contaminados recipientes

| materiales adecuados para .Ia eliminacion de materia| contami’nado materiaﬁ

| para los procesos de limpieza y desinfeccion, gabinetes para el manejo
de muestras infecciosas y sustancias toxicas, y todo material, suministro 0

' reactivo, ademas de una infraestructura adecuada necesaria para trabajar en

condiciones de seguridad.

| gestionar y
onal, equipos

23 COMITE DE BIOSEGURIDAD

Cada uno de los miembros del Comité de Bioseguridad son las personas
que estan en contacto directo con los empleados o trabajadores y son los
responsables de verificar y hacer cumplir todo lo establecido en el Manual
de bioseguridad, higiene, salud ocupacional, manejo de residuos solidos vy
liquidos envasados.

Sus funciones deben estar claramente definidas por escrito y los miembros
depgn ser nombrados de manera oficial a través de memorandum expreso
emitido por la Direccion o jefatura del servicio.

3. PROGRAMA DE EVALUACION MEDICA

El control médico anual de todo el personal que trabaja en los servicios de
SE?ngre, €S una parte fundamental del programa de salud ocupacional.

control médico puede ser coordinado con la Unidad de Salud ocupacional
ngll?cgaja Nacional de Salud, en el caso de los establecimientos dle saI.L;g
de Bioss, O Caso contrario sera responsapih_dad de la Direccion yt de C?rfgll -
todos |o§gfu“d.ad el_ establecer un procedimiento para realizar este con

ste ¢ Uncionarios de manera anual.

ontrol tiene dos objetivos fundamentales:

al momento de su

Determi leado
nar el estado de salud del emp e una enfermedad

SValuacion, lo cual puede ser Util en el seguimiento
OCupacional,

rol se podran tomar

Atraves : este cont -
de |os resultados obtenidos de lgunos funcionarios

98 medidas necesarias, para mejorar la salud dé a
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ir la infeccion por agentes altamente i
de prevenir la | )
a ffanden gstar presentes en las mue§tras de los dona egs Hgs
5: sangre), o funcionarios que e.s'ten en Contacty g p(
hospitalarios (servicios de transfusion) que d'a“amente !y
en el laboratorio.

En caso de que algun funcionario no quisiera ser evaluado,
una constancia de su negativa, que debe quedar por escrit
en los archivos del programa de bioseguridad.

4. PROGRAMA DE INMUNIZACIONES

Todo programa de Salud Ocupaciona! debe inqluir Un esquema de Vacunags
para todos los funcionarios del servicio, especialmente del person on

: al que
contacto directo con donantes, pacientes o sus Muestras de sangre. e

Se debe h
d

El esquema de vacunacion para el personal de s
Hepatitis B y tétanos, que deben ser considerad
Otras vacunas se consideran opcionales, pero e
48 que implican proteccién adicional para el trabaj

9. ACCIDENTES LABORALES

alud incluye vaey
as obligatorigs.

S importante tener €N cuenty
ador de salud.

as Para

Todo accidente |
Para dejar cong
0 NO realizarsg
posteriormen

aboral, por pequefio que Sea, debe ser notificado y registrad

tancia de| hecho. Dependiendo de las circunstancias, puec

te una evaluacion medica inmediatg o también puede realizars®
© Segln la gravedad dg| caso.

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO

Caracterist .2 Misma con |a idea de prevenir que o
_ Isticas Similares g peores.
La mvestigacién d

| _ mité
e bloseguridad, ; ?SJO? aCcidenteg gg responsabilidad directa .deltg?ie I
Persong afectady O al que el "®gistro del mismo y el seguimien
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HIVULGACION DE LAS NORMAS DE BIOSEGURIDAD

ificil mantener un alto nivel de interés :

Resulta ?Upyofiﬂg largo periodo de tiempo. Debido g 2523;2:;2@5 de
segﬁggs on normas de bioseguridad es imprescindible. wen
c0
Todo funcionario al ingresar a trabajar al servicio, sea un banco de sangre o

<envicio de transfusion, y antes de comenzar a desempefiar sus funciones,
u%e endientemente de la experiencia personal y laboral que tenga, debe
;I;Gib]r a Capacitac_ic')n y las |r_1$trl_JCC|_9nes acerca de las medidas basicas de
bjoseguridad que rigen en la institucion y que debe seguir de forma habitual.
adicionalmente se e deberan entregar los manuales, procedimientos o
rormas escritas propias del servicio en el que se detallen todos los aspectos
que rigen en cuestion de bioseguridad, higiene, salud ocupacional y manejo
de residuos solidos y liquidos envasados. Sera responsabilidad individual de
fodo el personal, el cumplimiento obligatorio de todo lo establecido en dichos

documentos.

Todo el personal que trabaje en los servicios de sangre debe estar calificado
para las tareas y obligaciones que le sean aagnadgg, por ello es.c'je suma
importancia la induccién, adiestramiento, capacitacion y evaluacion de la

eficacia de las mismas.
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Los establecimientos de salud de acuerdo a las especialidades Y Niveleg 4
atencion, tienen la funcion de prevenir, reducir y restablecer la salyg dz
la poblacién, asi como realizar investigaciones relacionadas con |5 Misién
cientifica y social que les corresponda; las acciones necesarias para Cumpii
estos roles, generan indefectiblemente residuos solidos v liquidos envasadog
que de acuerdo a su clasificacién y la eficiencia con que se gestionan y
manejan, presentan niveles de riesgos potenciales de provocar dafios fisjggg
e infecciones graves al personal que trabaja en los establec

mientos que
prestan servicios de sangre, a los donantes, visitantes, operarios de| Servicig
municipal de limpieza y a la comunidad en general.

Elmanipuleo durante larecoleccion, transporte (interno y externo
almacenamiento y disposicion final de estos residuos,
paralos trabajadores en salud y enlimpieza publica, que pueden contaminarse
la piel o las conjuntivas oculares, herirse con objetos cortopunzantes, inhalar
aerosoles infectados o irritantes, o ingerir material contaminado en forma
directa o indirecta.

), tratamiento,
incrementa el riesgo

Estos riesgos para la salud
mediante el manejo adecuado
residuos sélidos y liquidos en
en los establecimientos que p

Y para el ambiente, pueden ser controlados
y el cumplimiento de las normas existentes para
vasados, la limpieza y desinfeccion apropiada
restan servicios de sangre.

El presente acapite tiene por objetivo facilitar |a aplicacién de la normativay
las actividades

. relacionadas con I gestion y todas las fases del manejo d@
residuos solidos y liquidos envasados.

La gestion de residuos solid
S-angre, debe estar constituig
direccion, ejecucion, monito
tecnico, econdmico Yy socia
€nvasados, asi como alos se
Proceso compatible con la bi

0s y liquidos envasados en los Sef‘f'c'oiifne_
a por un conjunto de acciones de pla_n',ﬂca v,
réo y control, en los campos adm'"'s,traidos
|, relativos a los residuos solidos ¥ “qr:run
rvicios de limpieza y desinfeccion, para Iobgente-
Oseguridad y la proteccién del medio amb!

o . 1anCi8
Es 'ésponsabilidad de log Comités de Medicina Transfusional y Hemo‘f'g"andgl
de cada hospital, verif

i e « i~iaNes
Icary controlar el cumplimiento de las disposicio
Presente documento.
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ones relacionadas con la gestion, estan referiggs a:

Las acclone: la administracion de los resjg
anificar | Stre S residuos  sgl

" envasados, con el objetivo de contribuir al contro) d

riesgo, incrementar la blosggundad y mantgner la cal

procesos dentro de los estandares establecidos.

Generar una conciencia colectiva respecto a los ri

manejo inadecuado de los residuos sélidos y liquidos envasados.

Promover y controlar la aphc_amon de las normas nacionales y locales

relativas a la gestion y manejo de residuos sélidos.

" Capacitar a todos los recursos humanos en el manejo adecuado de |os
residuos solidos y liquidos envasados que se generan en los Servicios
de sangre.

»  Promover la investigacién relacionada con e| manejo y tratamiento de
los residuos solidos y liquidos envasados, que coadyuve a la reduccion
de riesgos y al cuidado de la salud y el medio ambiente.

1. MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS

En este Capitulo se describen los procedimientos y formas de materializar
y dar cumplimiento a la normativa nacional y local, asi como a las reglas
internas de manejo de residuos solidos y liquidos envasados generados en
05 Servicios de sangre, orientadas a mejorar su eficiencia y seguridad. Las
"'eglas a cumplir Y pasos a seguir respecto a las diferentes normas son:

dos y liquidos
€ los factores de
iIdad de todos los

€8gos debidos a|

somas Bolivianas NB 60001 - 69009 (Residuos Sélidos Generados en
Estableumientos de Salud - versién 2008)

" 69001, Terminologia: Conocimiento y aplicacion correcta de los
€minos. No contar con esta herramienta, crea Iimitacio,”es. ol
12 comprension e Interpretacion que pueden afectar la eficiencia y
. g égacu? del.manejo de los residuos. _ todologia

ot Dlagn_ostuco; La Norma no impone una meb 4 ser
adecm '‘Ca de diagnéstico, aquella que se seleccione deber | de
gestig;?da Para la construccion de un programa instituciona
59 002-23’ rganejo dfe residuos sélidos y liquidos em"asadoz'dimientos
Para det dracterizacion: La Norma Ssiatiege (o8 proc uimicas vy
biolgicae TN 18 generacion y SSRESIETIEIHR Laieg Sl
5 impoarlts Por clases y subclases de res;'duqs solidos, sgos - Ios:
S€MViging ?jnte géneracion de residuos liquidos envlasavariantes 0
Compln © sangre, hacen que ésta deba contemplar ntificacion
Y Cualific entarse respecto a éstos dltimos residuos. Lat;:tu?,dré de los
"Sistrog o " € 10S residuos liquidos envasados, se obte de cada

SQue Contienen el detalle de volimenes y condiciones
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: iquidos envasados (sangre y hem
bolsa de {eS|dL:tc;5r] (I;iguc"i mantener un registro Pefma?\g?ne O”Entes)
de ahi la Impo iento: Establece la separacig o
69003, Almacenam! higi tenimiant. 19N,

isitos constructivos, de higiene y mantenimjgn, ue 10
requtslftﬂzs sitios de almacenamiento inicial, Intermediq i d@-ben
cumg ;;S criterios técnicos y caracteristicas de disefig, Calor, vg?l' EN
o lidad, de los recipientes flexibles (bolsas de nlac. Men
§ WOl 5 s) para las dif plaSt'COH
rigidos (contenedores o basureros) p "rentes clage,
subclases de residuos solidos y_llgwdos envasados, as; Comg iy
las formas de manejo de los recipientes. .

« La Norma también establece los modelos
etiquetar. _
* 69004, Recoleccion y transporte: Instity
horarios para la recoleccion y transporte alin
asi como las condiciones y requisitos
servicios publicos municipales de colecta
considerando que ambos deben constity
que contemple precauciones especiales e
liquidos que son encapsulados.
69005, Tratamiento: La norma establ
el tratamiento de los residuos solido
residuos liquidos envasados generad
En este sentido |3 importancia de ést
decision del HEMOG
residuos liquidos e
y subclase B-3 (

Y Procedimientqs para

ye los métodos, utas y
terior del establecimienty
de los equipos para los
diferenciada y transporte,
iIr un sistema coordinadg

n al manejo de los residuos |

N ) ece diferentes métodos para
S, sin tomar en cuenta a los
0s en los Servicios de sangre.
a Norma, deviene a partir dela
ENTRO-BSRDLP, de inmovilizary encaps.ularlos
nvasados subclase A-2 (sangre y hemoderivados)
uimicos peligrosos
El sistema consqiste en |2 cglocaci)én de las bolsas de sangredz
plasma en Capsulas de yeso (estuco) alivianadas con trozg; 0
2‘1?: t[?:g\rf?e:n?;r?tese oparan en moldes cubicos dem?;agsrgoam
Micron Se coloca una bo[sa de polietileno o etapds!
€S, dentro de I3 gyg| Se vacia el mortero de yeso P s 0
zel {rj:olocan Ia_s bolsas de sangre y plasma, asi como 108 fre;s1 ”
) AaDaOrstsirdSeﬁeglrzufs Subclase B-3, acomodados ordenadﬂme uido 128
r

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO

' - sed
e atamiento de |os residuos, se han con
Iguientes Ventajas: rivado®

Inenr"nnowluzar los residuos liquidos (sangre, hemode ’
. edoC.OmponenteS), Potencialmente peligrosos 4l dado chr

o rU('.‘J_r las frecuencias de la recoleccion munlclPI plef anegaﬂ

o ee‘sgluos €ncapsulados no constituyen peligro ;,entras 5

iados _chamiento institucion,

. Manejados ¢ o final de la in

¢

: g

desing On el cuidado debido. olsas d¢ =
SCcion Quimica, solo se realiza en las b
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ue presentan serologia positiva, |o N -

?educcic')n de ti(::'mpos y riesgos en eﬁ#;,?gg'gga una importante

69006, Disposicion final: Es un tema de oo ?JStOS residuos.

servicio externo municipal, sin embargo, bajo el eri)nC"i'S?blhdaq del

de “responsabilidad de la cuna a la tumba”, cada estab?;;O'amb'e”taf
salud, debera controlar de manera aleatoria gl Cump“mig:,:'e”to de
condiciones sefialadas en la Norma y el reglamento munici gl e fas

69007, Manejo de residuos clase B: Aunque Ia No?mé esta

referida a los residuos subclase B-2 (residuos farmacéuticos)sjl

HEMOCENTRO - BSRDLP, ha buscado solucionar los ries 0s

ambientales de los residuos quimicos peligrosos (subclase B-:;?) a

través de la inmovilizacién y encapsulamiento de los remanentes de

reactivos utilizados en laboratorios.

. 69008, Senalizacion: Constituye un sistema que transmite informacion
referida al manejo de los residuos solidos y liquidos envasados, a las
condiciones y riesgos, mediante la utilizacion de palabras, simbolos y
colores. Como en el caso de la norma de Terminologia, la comunidad
debe conocerla y aplicarla en forma correcta.

» 69009, Aprovechamiento: Establece las formas y condiciones de
reduccion y aprovechamiento de los residuos comunes clase “C”
y asimilables; puede aplicarse, siempre que se haya mantenido [a
separacion de los residuos en todo el proceso de manejo interno de

los mismos.

VI — Servicio

Reglamento Municipal de Aseo Urbano, La Paz (Capitulo -
de Residuos

de Recoleccién, Transporte, Tratamiento y Disposicion
Hospitalarios y Patégenos)

Los Articulos pertinentes del Reglamento Municipal son:

que presta el gobierno
transporte, tratam_rento
hospitalarios Yy
un no ha sido

* Articulo 106 (Del servicio): El servicio
Municipal, consiste en la recoleccion, 1re
y disposicion final o confinamiento de residuos
Patogenos. El servicio de tratamiento centralizado, a
COnsiderado. . . Se
Articulo 107 (Certificacion de adecuacion de actwld:;:zi)fe =
amita previa presentacion de la documentacion qU'e Unidad de

Capacitacion y asesoramiento técnico por parte de'ciaal de Salud.
. CaF?acitaciOnIn‘fegral dependiente de la Direcclon MgnlI Fg),erViCiO de
"iculo 108 (Responsabilidad del operador ._g oo definidas
'S establecimientos de salud): Las responsabiliC8=e i g de
®N los contratos de los operadores sefalan la oblig

Scanned by CamScanner

53

SNA/NYD - QvOIHNOISOE 3Q TYNNYIN



Version
E BIOSEGURIDAD, CRN/PNS-MB pal
H‘.gqlgwéms-ﬁ?LUD OCUPACIONAL Y
MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS Y e PTI
LIQUIDOS ENVASADOS PARA g g g
SERVICIOS DE SANGRE 2011-04-0

Q-

E—

prestar servicios de recoleccion, transporte 3(‘; dlsg;.)g:lcgon ffln_al 2 los
establecimientos de salud, en condiciones de calidad, eficiencia
SE??:SS;dﬁlimiento de las condiciones de entrega de los residuos,
podra provocar su rechazo por p.::lrte d_el- operador extern;), sin
embargo, esta regla contraviene dlsposm_lones de_ la Ley N 1333
de Medio Ambiente respecto a la permanencia de residuos peligrosgg
sin ser confinados. _

* Articulos 109 - 110 (Residuos de establecimientos de salud y
clasificacion): Determina que establecimientos generan residuos
hospitalarios e indica una clasificacion gruesa de los mismos.

* Articulos 111 - 112 - 113 - 114 (Recoleccion): Sefialan las

condiciones de entrega, recepcion y acondicionamiento, equipos,

horarios, rutas y frecuencias de éste servicio.

Articulos 115 — 116 (Transporte externo): Sefiala las condiciones

de carga y descarga de los residuos, descripcion de los contenedores,

caracteristicas y exclusividad de los vehiculos de transporte.

Articulo 119 (Residuos bioinfecciosos y especiales): Establece

que estos deben recibir tratamiento en los establecimientos de salud

(el HEMOCENTRO - BSRDLP, al encapsular los residuos sélidos

y liquidos envasados, esta dando cumplimiento a esta disposicion).

* Articulos 122 — 123 (Disposicién final de los residuos clase “A”
y clase “B”): Sefala la ubicacion y condiciones de las celdas de

seguridad destinadas a recibir estas clases de residuos.

Articulo 125 (Prohibiciones y sanciones): Sefala prohibiciones

y sanciones para los generadores de residuos solidos de

establecimientos de salud y para los operadores de los servicios
externos.

54

Reglamento Municipal para la Gestién d

e Residuos Sélidos Generados
en Establecimientos de salud (El Alto)

El Reglamento del Municipio de El Alto, instituye las condicio

interno de los residuos en los establecimientos de salud,
Seéparacion, reduccion, almacenamiento, recoleccion, transporte interno
Yy entrega al servicio publico, asi como las reglas para el servicio externo

de recoleccion, transporte y disposicién final. Los titulos y capitulos que
conciernen a los establecimientos de salud son:

nes de manejo
incluyendo la

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO

* Titulo 1Nl
Establece:

( Responsabilidades del generador y operador):

Parael generador, contar con un Programa institucional que defina
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derechos Y Obligac_iones, y el cumplimiento de los requisitos del
manejo de los residuos, la_s responsabilidades administrativas,
tscnicas, financieras y ambientales, conforme  sefialan las NB
59001 a 69009, en lo que corresponda.
para el operador externo, el cumplimiento de la normativa
nacional 'y local y de las condiciones contractuales con el
Gobierno Municipal de El Alto.
Titulo IV (Programa 'y clasificacion de los residuos de
establecimientos de salud — Capitulo |; Gestién de residuos
solidos generados en establecimientos de salud): Considera el
programa institucional, plan de contingencias, sistema de evaluacién,
incentivos y responsabilidades de la Maxima Autoridad Ejecutiva.
Titulo IV (Programa y clasificacion de los residuos de
establecimientos de salud — Capitulo II; Niveles y clasificacion
de los residuos generados en establecimientos de salud):
Establece los niveles de complejidad de los establecimientos de
salud, la clasificacion de los residuos sélidos (coinciden con las NB
69001 -69009)
Titulo V (Residuos generados dentro de los establecimientos de
salud - Capitulo I; Reduccion de generacion de residuos): Se
refiere a la reduccion de cantidades y riesgos de los residuos clases
‘A" "By "C”
Titulo V (Residuos generados dentro de los establecimientos de
salud - Capitulo II; Recipientes y su etiquetado): Establece las
conpiciones de disefio, capacidad y color de los recipientes rigidos y
ﬂ?mbles para las diferentes clases de residuos, asi como su manejo.
Titulo V (Residuos generados dentro de los establecimientos
gs Salud ~ Capitulo Ill; Almacenamiento): Fija las condiciones
Nstructivas, de  mantenimiento y sefializacion de los
alm<’J“3'3namientos inicial, intermedio vy final, asi como los tiempos
® Permanencig | Zabil 4 ’ bilidades de los
UNCionariog , 1a trazabilidad y las responsabilida
itulov(Ree_"écargados. .y q
Salud - ¢, ﬁ' I”°5 Qenerados: ’dentro de los e_stable:::n:nIerﬁltclié‘»I e
CO”diCioneSp d“ (l) Iv; Recol_e:ccuon y transporte interno): Senta a cajs
i hazt a evacuacion c{e los _resnduos desde los puntos de
3 reglag parael almacenam|ef1to final. i §
estabIeCimiem a efectuar tratamientos preliminares dgntro 4B 108
08, no corresponden a la realidad técnica ni economica.
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P Residuos Sodlidos (Ley No
de Gestion de

Reglamento

Ambiente)

' olidos, comg f
: o . Reglamenta los residuos so  COMO fagge,
Q:gcelg;;a'r eFfa?nbiente y la salud. Establece el ragj .

' . USCQ ’
. MeN juridieg pgrt;b:e
ion y vigilancia. . _ o a
irrci?cnjis Zoyy 4°.-Sefialanla obllggtorlgdad de aplicacign del Reglam
definiendo las clases de residuos incluidos. ey
Articulo 9°.- Contiene

de residuos sélidos.

Articulos 10° 11° y 12°.- Establecen las atribucioneg funcione
y competencias de la instancia que constituya cabeyg de Semosr
(actualmente, el Ministerio de medio Ambiente y Agua)y de (a5 Prefectyrg
Articulos 13° y 14°.- Establecen las atribuciones y

. 'S ¥ Competencias gg |,
Gobiernos Municipales relacionadas con la gestion d

. € residuos SOlidos y
la coordinacion con los organismos competentes.

Articulos 15° y 16°.- Establecen obligaciones y derechos de o
ciudadanos (incluye personas juridicas).

Articulos 17° al 22°.- Establece |3

56 competencias municipales

sélidos y el servicio de ase

las definiciones aplicables 3 |5 gestion y g Man
g

0

S responsabilidades, organizacion y
relacionadas con el ma

nejo de los residugs
0 urbano.

Capitulo V (de Ia recoleccion).- Establece co
referirse especificamente a los residuos sélidos de establecimientos de
salud. Prohibe la recoleccion de residuos sdlidos peligrosos, mientras
no exista reglamentacion especifica; por tanto al existir un Reglamento
Nagional Y Reglamentos Municipales vigentes, esta prohibicion noes
aplicable a los residuos solidos de establecimientos de salud.
Capitulo VI (gel ransporte).- Establece las condiciones del iranspote
externo, sin referirse esp

e -
ecificamente a los residuos de establecimien®?

de salud.

Capitulo vy

s
(del tratamiento 2 ; ho de las persond
naturales o juridies )-- Establece: el derec

- 0s; 108
S a tratar ' or tercer
roles de |os Gobi Sus residuos por si o p

.. ' r 650
: I€rnos Munj ; . ara realiza
tratamientog_ NiCipales; las condiciones p
Capitulo 1x

ndiciones generales, sin

lgce
(de Ia disposicion final de residuos sélidos)-- -ESt:sbicif)“
1S de disposicign fing|- El articulo 75, prohibe 12 diP ™
o> SOlidos peligrogog en los rellenos San'tan?amentj
Nacional g po.. cOMmunes, sin embargo, la Normativa y R:%e gal
y los Regmrm_}G’hts'du':’s Solidos Generados en Establecimiento oA giof
de celdag en ZS Municipaes, Permiten y determinan la imple
insta!aciones de Juridad esp

i 5 P nos
- ... PEClales para residuos patodge
'SPOSICION fing).

IMATIVO
SERIE: DOCUMENTQ TECNICO NORMA
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lo tinico — Disposiciones transitorias.- En |og articulos 96°

tablece el manejo de residuos sélidos hospitalarios pel a
anto sea aprobada la reglamentacion correspondientep olgrtOS?S]
r este instrumento normativo, la aplicacion de este capitSIo qﬁgdoé

Capitu
110° €S

entre 1€
al existl

anulada.
Las contradicClones del Reglamento de Gestion de Residuos Sélidos
1333 de Medio Ambiente, con otras Normas mas recientes y

de la Ley ) Ly ;
apropiadas, ameritan la revision de éste documento.

Jormas Bolivianas de Residuos Sdlidos, NB 742 - 760

\probadas por Resolucion Secretarial N° 383 de 28-11-96 de la Secretaria
{acional de Participacion Popular, del Ministerio de Desarrollo Humano,
ontienen tres (3) Normas que conciernen a los residuos sdlidos de

stablecimientos de salud:

NB 754 (Residuos sélidos — Procedimiento para la determinacion
de la incompatibilidad entre dos o mas residuos solidos
considerados peligrosos): Sefala el objeto, campo de aplicacion
y procedimiento para determinar la incompatibilidad de dos o mas
residuos solidos; contiene un amplio listado por grupos reactivos
que dependiendo de las circunstancias podria aplicarse en el

HEMOCENTRQO BSRDLP. .
* NB 758 (Residuos solidos — Caracteristicas, listados y

definicion de los residuos peligrosos y de bajo riesgo): Seﬁala
los procedimientos a seguir por el generador para determinar si los

residuos son peligrosos o no. _ o
Contiene un listado de residuos considerados peligrosos y los criterios
o no peligrosos o de

Para que éstos puedan ser considerados com _
bajo riesgo. Las caracteristicas que hacen peligrosos @ los residuos
son: corrosividad, reactividad, explosividad, toxicidad (al ambiente
%.I"?‘Sl personas), inflamabilidad, patogenicidad (CRETIP por sus

iciales),

aquellas sefialadas por las

Si(;go gqtoridades competentes, e
siciones de organizacién del Poder Ejecutivo. .
|B 7.59 (Medio agmbiente — Caracteristicas queé debeil_n rl:Sugslr
S sitios destinados al confinamiento de residuos pelig > =
®XCepto para residuos radioactivos): Esta Norma, atarr\l?cios o
*Stablecimientos de salud y en especial a los que prestan el ey
~angre, en el contexto de la vigilancia respecto ala dlspfsmnerador
o S Tesiduos, bajo el principio de responsabilidad del ge

®lacunaalg tumba”.
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| CRN/PNS-MB | Ve;E}
l Ve o0s PéginaE
,  CLASIFICACION DE RESIDUOS S¢

'50% ENVASADOS GENERAD
lé,'éléjwcuos DE SANGRE OSE

Compuesto por bolsa de sangre, hEmOW
hemoderivados, que incluyen el equipo de tl‘ansfr:,t(a-sy
Sig

S A-ZB y tienen plazo de validacion vencida o serologia poeis:’

Heamnc?;onx': va, muestras de sangre para analisis, suero p|32:1$“"
" | otros subproductos provenientes de ; .

ponentes P 3 Bancos de Sangy,

y gabinetes de transfusion y cualquier residuo con

nado por estos. tami.

A4 Cor- | Compuesto por agujas, ampollas, pipetas y Vm
topunzan- | brados o materiales que se quiebran facilmente conta-

tes minados con residuos de tipo A-2,
B-3 Compuesto por remanentes reactivos utilizados en la-
Quimicos boratorios, para el tamizaje serolégico e inmunohema-

Peligrosos toh_aglco; mcluye?n los productos quimicos rechazados,
retirados y vencidos

Compuestos por todos los residuos que no se encua-
dreln en ninguna de las categorias anteriores y por su se-
mejanza con los residuos sdélidos domeésticos comunes,
no ofrecen riesgo adicional a la salud publica. En esta

C categoria se incluye la basura que producen las oficinas
Comunes |de administracién de los establecimientos de salud, 10S
residuos provenientes de la limpieza de jardines, patios
y los restos de preparados de alimentos y todo aqf'e‘
material que no pueda ser clasificado en las categor®

anteriores.
_/

3. GENERACION Y SEPARACION

Los de : =

ik ';eei‘;?gc?;k])en szr clasificados y separados inmediatamente .dz?}puEn
= , _ jginan-

§ decir, en el mismo lugar en el que S€ orgr ion ¥

cada una de las 3 :
S are cac
separacion. as, todo el personal es responsable de |a clasifi

Cada Servici 4ad 08
3
residuos quzlo ge sangre debe realizar un diagnostico del tipo Y CantIC: oJas?
y subclases egn Eera en cada una de sus areas, con el fin de esta lecei com®
ase en la clasificacion sefialada en la normativé: .
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a recipiente se debe colocar una bolsa de plact

era del mismo, fijandola para evitar queerg:tfglfaojsfg I tu a parte de la
e color negro para residuos comunes, bolsa de color r-ojo plg'rgzgran bolsas
los que se dese;chen residuos infecciosos y bolsa de color azul (d‘c.,que”'.:’S &
de 1a existencia en el mercado) para los residuos especiales A
‘en los laboratorios. Las bolsas de plastico deberan tener las el
aracteristicas fijadas en la NB 69003: Hdehles

« Ser de polietileno de baja densidad

« Ser para un solo uso

» Serimpermeables, con espesor de 60 a 120 micrones
 Serde color opaco y sin roturas e imperfecciones (NB 69003).

El lugar para cada contenedor se identificara con letrero acrilico (NB 69008),
colocado (si es posible) en lugar fijo a una altura de 1.40 m o en el propio
recipiente, de acuerdo a la clase de residuo que se genere.

' Las bolsas se llenaran como maximo hasta % partes de su capacidad; antes
de trasladarlas al almacenamiento intermedio o final segln corresponda y
se anudaran firmemente; el transporte, podra ser mecanizado o manual (NB

69004).

Los residuos cortopunzantes, inmediatamente después de ser utilizados
se depositarén en recipientes de plastico rigido, resistente a cortaduras y
perforaciones. Se pueden usar recipientes desechables como botellas de
Consistencia dura vacias, cubiertas por fuera hasta % de su capacidad, para
Que los residuos no sean visibles. Los contenedores irdn con la leyenda:
desechos cortopunzantes”; la abertura de los contenedores, debe contar con
'apa, y lo suficientemente pequefia para evitar la introduccion de las manos,
de modo que se garantice la inviolabilidad del receptaculo.

Ei?e?; Necesario tapar la aguja con el protector. Las jeringas sgaﬁgc;paer;
CapuCh”:‘ente en el recipiente destinado para residuos cortopu : residijos
. On y la funda de la jeringa pueden ser desechaddos Cgrr?sangre o
Cuyg C:S aprovechables, siempre que no est_en contaminados C :

$0 se manejan como residuos infecciosos.

para luego

Los recini ’ i
Plentes solo se Ilenaran hasta 3/4 partes de su papatiodp dentro de

Ser
Unatggﬁdos con Hipoclorito de Sodio al 1%, sellados y desechados
8@ de color rojo, previa eliminacion del hipoclorito.
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sangre utilizan diferentes reactivos tanto parg -

Los Sewicioscga o las inmunohematolégicas y de compatip
serologicas

s v residuos estan dentro de la cIaSIﬁcaFIC_'n de residy €Cig)
engifaie 31233 Los frascos y envases deben ser eliminados en reClpienteg .
su '

Mg
Illdad,
0S g Yoy

| Par
residuos especiales.

La posibilidad de vertido de los residuos quimicos 3 la red dg al
se realiza en ciudades que cuentan con plantas ”e tratamlentq de 5 ¥
residuales, necesita en muchos casos aceptac_lon y r‘?QU'aCIén e I
organismos operativos competentes que manejen gestién de reCursys
hidricos y los servicios de agua y alcantarillado.

Cantarifiyg,

4. RECOLECCION Y TRANSPORTE INTERNO

Consiste en la recoleccion y el traslado de las dife
solidos y liquidos envasados desde

almacenamiento intermedio y/o final segun corresponda. Se debe realizar
de manera diferenciada (

por subclases de residuos), a cargo del personal de
limpieza asignado para esta tarea, el mismo que debers utilizar el vestuarig
y utensilios adecuados, asi como realizar el manipuleoc de los recipientes
rigidos y flexibles (bolsas) conforme a Ia norma 69004
Cada Servicio de sangre

. debe establecer un horario fijo para la recoleccion
de los residuos, que de m '

rentes clases de residuog
los sitios de generacion hastg g

5. TRATAMIENTO

El trat‘amiento debe aplicarge alo
Efts'e B”, y tiene Por objetivo dj
Ogenos. Losg Pre-tratami
sangre son: miento

s residuos infecciosos clase “A” y especiales
sminuir e| riesgo de exposicion a gérmenes
S que se deben realizar en los Servicios g
: IE)ES|pfecgjén o} inactivacié
Nactivacign Quimica de re
i st;r(c:);mgial Positiva)
Sulam;j
emo?: omapn;fgr:?es de resiquos liquidos envasados (sangf®
Encapsulamiento : hemOc_jerwados, e
de reactiyosg gene © Tresiduos quimicos peligrosos (rema“;
pr0ducci6n), rados en laboratorios y en el departamer

. . s.
N de los residuos sélidos conopunza”tﬁsﬂn
Siduos liquidos infecciosos envasados

ntes
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" _, DESINFECCION O INACTIVACION DE L .
;5'1 (CORTOPUNZANTES): OS RESIDUOS S6LIDOS

icar este m?_todo ?sl necesarig conocer y cumplir las especificaciones
o roducto a aplicar, tales como: tiempo de contacto, concentracion

para la desinfeccion de cortopunzantes se usa hipoclorito de sodio al 1% de
~oncentracion; esta solucion se debe verter en el recipiente rigido donde se
han colocado esltos residuos sumergiéndolos completamente con la solucién
preparada; la misma debe ser fresca, es decir con menos de 24 horas de
preparacion, y debe permanecer en contacto con los objetos a desinfectar por
lo menos 30 minutos; pasado este tiempo el liquido se vierte al sistema de
glcantarillado y los residuos se entregan al sistema municipal de recoleccion.

| tratamiento para los residuos liquidos envasados se describira mas
adelante.

ENCAPSULAMIENTO DE RESIDUQS LiQUIDOS ENVASADOS
(SANGRE, HEMODERIVADOS; COAGULOS).

laboracié norma establece las condiciones, formas
B OME IS, Boi asados, constituidos por

/ Metodos de manejo de los residuos liquidos env
pangre, hemocompojnentes (HC) y hemoderivados (HD), generados en los
stablecimientos que prestan servicios de sangre.

Continuacion se detallan todos los procedimientos establecidos en la norma:

k PROCESO DE DESCARTE DE SANGRE. DE HEMOCOMPONENTES

Y HEMODERIVADOS

a .
' r?:SponSab”'dad para definir las causas
EIéggm9 productos no conformes, correspo
ewiciglsog e%‘_D”Cita de la Direccion o el jefe
b o onde a los
Drgsables de las unidades que tienen relacion con e
ductos sanguineos.

rte de la sangre, HC y
a establecimiento bajo
| caso de los

de desca

nde a cada ¢
de Servicio en €
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62 CAUSAS DE DESCARTE DE LA SANGRE. HEMOCOMpP
Y HEMODERIVAD EN

a) Enlos bancos de sangre: los descartes se deben a:

« vencimiento, por fecha de caducidad (todos los hemocomp(m
hemoderivados); €ntes

e lipemia (plasma, concentrado de plaquetas y crioprecipitadog):

« hemolisis (todos los hemocomponentes y hemoderivados);,

« serologia reactiva (todos los hemocomponentes); ’

« anticuerpos irregulares (plasma, concentrado de
crioprecipitados);, Plaguetas y

s unidades de sangre total con peso insuficiente o excesivo;
« unidades con coagulos. ’

Seroteca: una vez que haya concluido el tie i
€ : | mpo de retencio
afios, para efectos médico legales, los tubos de Ia serotecandggeﬁ

ser descartados bajo registro y acta expresa anual
Laboratorios de la Red Nacional de Bancpos de Sang'reF,Jor | weldin e

b) Enlos servicios de transfusién: los descartes se deben a:

* vencimiento, por fecha de caducidad:
* hemolisis; -
* lipemia;

* unidades con coagulos.

71 A

Los produ

! ctos de

ser inicialmente afr?laarctgggg Por las causas citadas en el anterior punto deb¢¢
condiciones: 08 enlos puntos de generacion bajo las siguientes

* Las unidad
: €s descart i
ad 5
o refrigeradores exclusiv?jssdEbe” ser colocadas en contenedores &M

debi i , 4 NB
al area’ engan una temdame”te identificados (véase |2 nog;‘porte

05

5 e
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. Cualquier funcionario técnico operativo que maneje product

| detecte un productq no conforme, considerado residuo liquidgS e L
3 responsable c_le notificar a los responsables de recolectarlo frr;vasado, oy
" en las condiciones de seguridad sefialadas en esta normay la it
© 59004, hasta el almacenamiento inicial refrigerado: 0RO AP
» Eltransporte dg los regiduos liquidos envasados haéta el area de tratamiento
y almacenamiento final, es responsabilidad del personal de servicios
generales, bajo las condiciones fijadas en la norma NB 69004

Externo

La recoleccion y el transporte externo de residuos liquidos envasados, esta
bajo responsabilidad de los sistemas municipales de recoleccion, en forma
directa o contratada con operadores privados; cualquiera sea el operador,
debe cumplir las condiciones establecidas en la norma NB 69004, en los
reglamentos pertinentes y en las condiciones contractuales.

Las frecuencias de recoleccion, seran coordinadas entre los establecimientos
que generan residuos liquidos envasados Y la instancia municipal de gestion
de residuos solidos: Ya que estos residuos se encuentran inmovilizados y
aislados en capsulas, los periodos entre servicios de recoleccion pueden ser
ampliados, buscando la reduccion de costos. Las condiciones del servicio de

fecoleccion y transporte externo seran:

mantener |a separacion durante

* Los residuos liqui ados, deben
U SOasaes to y transporte interno y extemo,

todo ef proceso de recoleccion, tratamien
: E?‘»::]a la entrega en disposicion final;
Cépsiflnpuleo de los rgsiduo§ debe ser cul
| vehgs U otras contingencias, ——
Cumplilecr::llo lrecolector ppdra atenqer : T:t;!IZcidos; .
* Los VehiCSIQas GRS § hor_arlos e todas las contingencias qge
: s deben estar equipados para ansporte;

. jon y tr
Udieran producirse durante las operaciones de recolecciony

' establecido
EnTemCUIO debe estar claramente identificado, conforme @ 1o
‘D 4 Nnorma NB 69008:

ur |
y OF?; N l as operaciones, se debe garantizar
"arios internos y externos que manipu

dadoso para evitar fractura de las

ablecimientos de salud,

la seguridad delos conductores
lan los residuos.
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NEJO DE BOLSAS VACIAS DE SAN E

A
73 ﬁemocompou NTES

Una vez utilizadas las bolsas de sangre, II—ICdy ED’ se conviert
con la misma capacidad infectiva original y deben ser m
siguiendo 10S mismos proced1m_|entqs y .precaucmn.es que |ag by ety
contenido que son dc_ascartadas, se inactivan con hipoclorito o s
9, en cantidad aproximada adecuada, sin necesidad de rea“Zarso 0 44
descrito mas adelante el g

8. TRATAMIENTO

8.1 INACTIVACION MEDIANTE HIPOCLORITO DE SODJg
e _'___‘—'————____________

Los liquidos envasados (sangre, HC y HD) con sero

logia :
marcadores infecciosos (HIV, HVB, HCV, Chagas, LU gia reactivg p,,

ES, Malari
inactivarse mediante la inyeccion de hipoclorito de sodio al 1 o:larra), Ceten
El calculo para llegar a una concentracion final del 1 % a| interi
se debe realizar mediante la siguiente formula: ) el envess
a) Calculo del volumen del residuo liquido envasado

peso total - peso bolsa vacia
Volumen =
densidad del producto
Tabla 1 - Densidad de |os productos Sanguineos
Sanguineo Densidad
Sangre "
gre total 1,09
Paquet il
quete globular 1,06
P
P:asma, Concentrado de
aQuetas, Crioprecipita 1,03
dos i ’
\ __—._____,--'
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i
8
L Y e —

ulo de la concentracion final de hipoclorito ge ]
sodio en el

calculo d€
liquido envasado

residuo
C1 X V1 = C2 X V2

C,xV,

=

1

C

: 1
onde:
Concentracion inicial del hipoclorito de sodio (comercial)

2 : ; : : _
V,: Volumen dg ’hlpgclonto c!e sodlp comercu_ell a inyectar en el envase
. Concentracién final de hipoclorito de sodio en el residuo liquido

._ 21
envasado (1 %)
Volumen calculado del residuo liquido
facilite los calculos en

sa de sangre total con
(lavandina

mos un ejemplo que
ca, tomando una bol
inicial de hipoclorito de sodio

bara fines explicativos realizare
gl proceso de inactivacion quimi
peso de 554g, y la concentracion

comercial):

Para calcular el volumen se utiliza la siguiente formula:

de la bolsa,

o total - peso (bolsa vacia)

pes
volumen=-- . e 2
Densidad del Producto Sanguin€o
554g - 309
volumen=---=====""" =525ml
1.06
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Para una concentracion final de hipoclorito de sodio al 1%
a

C1xV1=C2xV2
8% x V1 =1% x 525ml

5259 x 1%

vi= =65ml.
8%

Entonces se afiadiran 65 ml de hipoclorito de sodio al 8% a una unidad a
525ml para obtener una concentracion final al 1%.

b) Procedimiento para lainyeccion de hipoclorito de sodio en el residuo
liquido envasado

Se utilizaran jeringas con un volumen suficiente para la inyeccion del
hipoclorito de sodio, realizando los siguientes pasos:

* Carga de la jeringa con el volumen calculado de hipoclorito de sodio
comercial;

Fjacién firme y puncion de la tubuladura de la bolsa con el residuo, utilizando
la técnica de una sola mano;

Inyeccion del contenido
Sellado de |a tubuladur
Llenado del formulario

de la jeringa en la tubuladura puncionada;
a mediante nudos o sellado eléctrico;

correspondiente (véase Anexo 69014/3)

S
8.2 ENCAPSULAMIENTO DE L OS RESIDUOS LiQUIDOS ENVASAD
EN BOLSAS

ENBULSAS
Se utilizaran moldes

Con caras abatibles,

turd:
de madera o metal de 30 cm de lado y 30 cm 087 e
yeso alivianado con

" L 2 nero
Para la fabricacion de un cubo o capsula de gzon:
Plastoform. Los pasos para elaborar la capst
* Preparacion y armado ge| molde;
* Revestido interno de| m ’

eso
Olde : 2stico con esp
60 pm a 120 um (vé Con una bolsa roja de plas
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LIQUIDOS ENVASADOS PARA lm : : %sangre
mayor parte de las ciudades capitales :
, constr i
uidos y manejados conforme a

la norma NB 69006. Las condiciones de : ;
liquidos envasados, deben ser: Mmanejo, referidas a la disposicion de

« Descarga y colocacion manual :
capsulas se pueden emplear Saera!\aih;?ngﬁglra?azn las celdas diarias (las
operador y la supervision:; mismas, a criterio del
. iari i
= A J cm, pactacion mediante un pison de 10 kg de
peso maximo; la operacion debe cuidar de no romper las capsulas de yeso
Queda prohibida la compactacion mecanica de las celdas de seguridad qué
contengan residuos liquidos envasados;
« La trazabilidad de los residuos liquidos envasados, debe continuar en la
disposicion final, mediante un registro que sefale area y nivel de cada
celda diaria; datos que complementaran el etiquetado del establecimiento

de salud generador de los residuos.
tienen residuos liquidos envasados, se

ciones diferenciadas, por un periodo no
cion final o tratamiento complementario

Dado el caso, las capsulas que con
pueden colocar bajo techo, en instala
mayor a 90 dias, esperando su dispos|

(incineracion).
11. SUPERVISION

La supervision del manejo
corresponde a el/la respon
salud o servicio de sangre.

s liquidos envasados,

interno de los residuo 2N\
el establecimiento de

sable de bioseguridad d

0 corresponde al Gobierno municipal, a

La supervision del manejo extern
través de la instancia gestora local.

12. PLAN DE CONTINGENCIAS

contar con un

slidos y liquid

Cada Servicio de sangre debe
o de Recoleccién ex

manejo adecuado de residuos SO~
especiales tales como qué el Servicl
residuos por un tiempo prolongado.

ouallieu vy Ccaililiouvalliici
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ANEXO 69014/1: FLUJOGRAMA DE ELIMINA CION DE RLE

DESCARTE DE SANGRE, HG v
HD

IDENTIFICACION CORRECTA
DEL RESIDUO Y DE LAS
CAUSAS DEL DESCARTE

4

TRANSPORTE AL
ALMAGENAMIENTO INICIAL
REFRIGERADO
|
I v
MANTENIMIENTO EN DEPASITO
DESINFECCION DE LA SANGRE HC (.L”'C'AL DE LASANGRE, HC Y HD
Y HD CON SEROLOGIA REACTIVA POR OTRAS CAUSAS DE DESASTRE
(VENCIMIENTO POR CADUCIDAD,
LIPEMIA, HEMOLISIS, ETC)

ﬂ T

— CALCULO DE LA CANTIDAD ——
i}:&f@f&ﬁmﬁl NECESARIA DE HIPOCLORITO DE EN ELFORMILARIO

SODIO/BOLSA

:

INYECCION DEL HIFQCLORITO DE
SODIO EN EL RLE

L 4

# Ad

' TRANSPORTE AL
ALMAGCENAMIENTO FINAL

ENCAPSULAMIENTC DE LOS
RLE
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ANEXO 69014/1: FLUJOGRAMA DE ELIMINACION DE g,

PREPARACION Y REVESTIMIENTO
INTERNO DEL MOLDE

h

PREPARACION Y VACIADO DE LA
BASE DEL MORTERO DE YESO

Y

COLOCACION DE LA PRIMERA FILA
DE BOLSASSO

l

VACIADO DE LA SEGUNDA CAPA
DE MORTERO

76

b

COLOCACION DE LA SEGUNDA
FILA DE BOLSAS

h

VACIADO DE LA ULTIMA CAPA DE
MORTERO

l

IDENTIFICACION DE LA CAPSULA
DE RLE

3

LLENADO DE
FORMULARIO
RLE 2

SERIE: DOCUMENTO TECNICO NORMATIVO

ENTREGA AL SERVICIO MUNICIPAL
DE RECOLECCION
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FORMULAR;O DE TRATAMIENTO QuUIiMIC

J O DE
sangre, HC Y HD con serologia positiva) LOS RLE

(Unidades de

o N® de la unidad ﬁﬁisdoage(é? Volumen (ml)l L%\;far(ﬁ}iﬂa Conc%mglracion
e : T TR ReS
05% | 159 Ponsable
-‘_—‘\
| T
Tt
—+ 1 S
W L N
Ll T 7 .
\
T _ T
g \
10 DE TR
san ATAMI .
“‘F‘-EE HC HD con Serolos::To QU’MICO DE Los RLE (U
echa | e i Positiy nidade
N° de Cub N? de unigag a) S de
i 0 ; B3
S e Peso (Kg) m
\\\\ - pesaje | OPServaciones Rl )
able
_—_N—-;_\—ﬂ
\ [ e i
T
h-‘—q-_“_‘—
I e S
-_-_L__--_-"_‘——-—-
e
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