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RESOLUCION DIRECTORAL

N[ ¢~ -2015-03~ . -
Magdalena del Mar {7 de fabrer 20

+ 812 -2 Lotz Informativa N° 027-OESA-HVLH-2016, emitido por el Jefe de la Oficina = Eomem - =¥
-z .= =moental del Hospital “Victor Larco Herrera™

-ONSIDERANDO:

-z mediante la Ley N° 27314, Ley General de Residuos Solidos, modificada por Decreto Legisizz. -
"222 ¢ su Reglamento aprobado mediante Decreto Supremo N° 057-2004-PCM,establecen zzr=---<
o gaciones, atribuciones y responsabilidades de la sociedad en su conjunto, para aseqgurar unz 3z:7- |
“zr=0 de los residuos solidos, sanitaria y ambientalmente adecuada. con sujecion a los pnnzoo: o=
Tinimizacion, prevencion de riesgos ambientales y proteccion de la salud y el bienestar de 2 ~=zo-z
numana,

Que, los precitados dispositivos legales, regulan las actividades, procesos y operacionss de (2 1237~
manejo de los residuos solidos, desde la generacion hasta su disposicion final, incluyendo las -
fuentes de generacion de dichos residuos, en los sectores economicos, sociales y de ia poo 0o
Asimismo, comprende las actividades desde su internamiento y transito por el territorio nacionzal

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 554-2012/MINSA de fecha 3 de julio del 2012, se aprobo 1z '.orma
Técnica de Salud N° 096-MINSA/DIGESA-V.01, Norma Técnica de Salud: “Gestion y Mangjo de Rasz.-:
Solidos en Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo”, la misma gue tiene como obje: .-
general, el mejorar la gestion y el manejo de residuos solidos en los establecimientos de salud y en lcs
servicios médicos de apoyo; plblicos, privados y mixtos;

Que, el articulo 8 del Reglamentc de Organizacion y Funciones del Hospital “Victor Larco Herrera”
aprobado mediante Resolucion Ministerial N° 132-2005/MINSA, determina los objetivos funcionales
generales asignados al Hospital, siendo entre ellos. incisos d) Mejorar continuamente la calidad,
productividad, eficiencia y eficacia de la atencion de psiquiatria y salud mental, estableciendo las normas y
ios parametros necesarios, asi como generando una cultura organizacional con valores y actitudes hacia la
satisfaccion de las necesidades y expectativas del paciente y su familia;

Qug. asimismo, el articulo 18° del Reglamento precitado, establece que la Oficina de Epidemiologia y Salud
~mblental es |a encargada de la asistencia técnica y de ejecutar acciones relacionadas a la vigilancia en
szud publica, analisis de la situacion de salud hospitalaria, salud ambiental e investigacion epidemiologica,
sszends de la Direccion General y tiene asignados objetivos funcionales. siendo uno de ellos, inciso

- 2/ar &l cumplimiento de las normas de bioseguridad en el manejo de los paciente, en la limpieza,
sz niecion y esterilizacion de los ambientes, el manejo de la ropa y de los residuos solidos hospitalarios
=2 22mo &l uso de materiales potencialmente toxicos:

.2 —=3znie documento de visto, la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, remite a la Direccion
227272 2 Pzn de Gestion y Manejo de Residuos Sélidos Hospitalarios Afio 2016: a su vez solicita su
7 d correspondiente acto de administracion:

-~ ot

(93]

.= azmismo. 1z Cirectora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico, mediante Nota
tva N7 028-0EPE-HVLH-2016, indica que el Documento Normativo del “Plan de Gestion y Mangjo

Juds Solidos del Hospital Victor Larco Herrera afio 2016", cumple con el literal d) del punto 5.1.2



Directiva Sanitaria de la Resolucion Ministerial N° 526-2011/MINSA que aprueba “Normas ==
elahoracion de Documentos Normativos para el Ministerio de Salud”; por consiguiente cuenta con &l . ==
bueno, para su aprobacion a través del acto de administracion correspondiente;

Que, en este orden de ideas y resaltando que los residuos solidos que genera el Hospital Victor Lar--
Herrera, son de naturaleza variable, por las caracteristicas y cantidades de residuos generados, qu=
conlievan a establecer la peligrosidad de los mismos; es en este contexto que resulta necesario, =
aprobacion del “Plan de Gestion y Manejo de Residuos Solidos Hospitalarios — 2016", que conducira er
asegurar una gestion y manejo de los residuos sélidos, sanitaria y ambientalmente adecuada, con sujecion
a los principios de minimizacion, precautorio, prevencion de riesgos ambientales y proteccion de la salud
plblica;

Estando a lo informado por el Jefe de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental;

Con el visto bueno del Jefe de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, de la Directora Ejecutiva de
la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y de la Jefa de la Oficina de Asesoria Juridica del Hospital
“Victor Larco Herrera”, v,

De conformidad con lo previsto en el literal c) del articulo 11° del Reglamento de Organizacion y Funciones
del Hospital “Victor Larco Herrera” aprobado por Resolucion Ministerial N° 132-2005/MINSA;

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar, el Documento Denominado: “PLAN DE GESTION Y MANEJO DE RESIDUOS
SOLIDOS DEL HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA - 2016, para su aplicacion en el Hospital “Victor
Larco Herrera”, el mismo que en documento adjunto a folios (48) forma parte integrante de la presente
Resolucion.

Articulo 2°- La Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, es el responsable de la difusion del
documento aprobado en el articulo primero de la presente Resolucion Directoral..

Articulo 3°.- El Comité de Gestion de Residuos Solidos del Hospital Victor Larco Herrera en coordinacion
con la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, son los responsables de cumplir y hacer cumplir en
todos los trabajadores de los diferentes estamentos el presente documento técnico.

Articulo 4°.- Dejar sin efecto las disposiciones que se opongan a la presente Resolucién.

- Articulo 5°- Dispongase a la Oficina de Comunicaciones, publicar el referido Documento Técnico en el
portal de internet del Hospital *Victor Larco Herrera™.

Registrese y Comuniquese

)
7Y
S

GEVCIMYRV.
*  (ficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico
«  Oficinia de Epidemiologia y Salud Ambisntal
¢ Oficina de Asesoria Jundica
¢ Oficina de Comunicaciones
*  Unidades Organicas
® Archivo.
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PLAN DE GESTION Y MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS DEL
HOSPITAL VICTOR LARCO HERRERA — ANO 2016

ADECUADO A LA N.T.S. N2 096-MINSA/DIGESA V.01.

INTRODUCCION

El 12 de Enero de 1918 se inaugurd el Asilo Colonia de la Magdalena, denominado desde 1930,
Hospital “Victor Larco Herrera” en nombre del distinguido filantropo que diera su aporte
econdmico y su dedicacion personal para su construccion y funcionamiento.

El Hospital Victor Larco Herrera es una institucién publica que tiene por vision lograr que la
poblacién alcance el estado de equilibrio con su entorno socio-cultural para garantizar su
participacion laboral, intelectual y de relaciones con la finalidad de alcanzar bienestar y calidad
de vida, metas fundamentales de nuestra existencia.

En la actualidad nuestra Institucion brinda servicios de Atencion y Rehabilitacion en Salud
Mental para Adultos, Nifios y Adolescentes, a través de Servicios de Hospitalizacion,
Emergencia y Consulta Externa. La poblacion alcanzada es todo el territorio de la Republica
Peruana.

En nuestro Hospital se efectian actividades de manejo de Residuos Solidos desde el proceso
de segregacién recoleccion inicial, intermedia y acopio final segun la naturaleza de los residuos,
peso volumen y estimacion de densidad de dichos residuos.

Durante el afio 2015 se ha generado 87.536 TM de residuos sdlidos biocontaminados. Se
disponen de contenedores de nivel inicial, intermedio vy final en atencion de la demanda y
llevado al acopio central para luego a través del camion recolector del municipio al relleno
sanitario los comunes y los biocontaminados a través de EPS RS, que durante los dos ultimos
anos fue la empresa Prisma S.A.

El presente Plan de Manejo de residuos Solidos, es un documento de caracter téecnico —
operativo en el que se establecen las acciones a tomar en el proceso y procedimientos
aplicados para el manejo de residuos solidos generados en el Hospital Victor Larco Herrera.

El COMITE DE GESTION Y MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS DEL HOSPITAL VICTOR LARCO
HERRERA ha realizado el diagnostico situacional de manejo de residuos solidos en los
diferentes servicios del Hospital Victor Larco Herrera, considerando las etapas de manejo de
residuos solidos hospitalarios establecidos en la N.T.S. 096-MINSA/DIGESA V.0.1:
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-T2 7conlanormatividad de la DISA V L.C. Norma Técnica de Salud N2 096-MINSA/DIGESA V.01:
=7 o a brindar mayor seguridad al personal, pacientes y visitantes del Hospital Victor Larco
s7rera con el manejo adecuado de los residuos, acorde con la normativa vigente, el nivel de
complejidad de la institucion y el entorno geografico.

L )

3. OBIETIVOS:

OBIJETIVOS GENERALES

2.1 Sistematizar las actividades y procesos involucrados durante el manejo y gestion de los
residuos sélidos comunes, biocontaminados, punzocortantes y especiales, generados
como consecuencia del ejercicio de la funcién hospitalaria.

2.2 Implementar un instrumento de gestién necesario para proponer las politicas de
reduccion de la contaminacion ambiental a nivel institucional y las de reciclaje enmarcadas
en las normas de eco-eficiencia.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

2.3 Identificar a los actores y los procesos involucrados en cada una de las etapas de la gestién
y manejo de residuos solidos: Segregacion, almacenamiento primario, almacenamiento
intermedio, transporte interno, almacenamiento y disposicién final.

2.4 Establecer responsabilidades en cada una de las etapas o procesos

2.5 Implementar los registros que permitan monitorear y rastrear los limites de control
establecidos en cada etapa o proceso para tomar medidas correctivas no solo al final del
proceso, sino también durante el proceso, que permitan mitigar los riesgos sobre la salud
y el ambiente ocasionados por los residuos sélidos.

2.6 Garantizar la higiene y salubridad intrahospitalaria a través de un adecuado manejo de los
residuos solidos generados.

2.7 Implementar la “segregacion para el reciclaje” de materiales plasticos, papeles, vidrios,
metales, madera como medio para generar valor en los residuos y al mismo tiempo
contribuir con el medio ambiente.




BASE LEGAL

* Lley N° 26842, Ley General de Salud.
* Ley General de Residuos Sdlidos N2 27314
o Decreto Legislativo N2 1065 que modifica la Ley N2 27314

e Decreto Supremo N2 057-2004-PCM Reglamento de la Ley General de Residuos
Solidos

* Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud N°
021-2011-MINSA/DGSP V.03 “Norma Técnica de Salud Categorias de Establecimientos
del Sector Salud”,

* Resolucion Ministerial N2 554-2012/MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud
N2 096-MINSA/DIGESA V.01.

AMBITO DE APLICACION

El ambito de aplicacion del presente Plan son los distintos ambientes y servicios del Hospital
Victor Larco Herrera, y para todos los pacientes, familiares, visitantes y trabajadores de la
Institucion. Para estos ultimos se ha disefiado un instrumento: Plan Anual de Capacitacion
de Residuos Solidos, que contempla la difusion de normas de salubridad intrahospitalaria y
el cuidado del medio ambiente.




6. CONTENIDO

ORGANIGRAMA INSTITUCIONAL

|




SERVICIOS O UNIDADES GENERADORAS DE RESIDUOS SOLIDOS:

Nuestra entidad cuenta con un total de 24 centros/servicios generadores de residuos sélidos (entre
comunes, biocontaminados y especiales), distribuidos en un total de 221,000 m’.

La mayor cantidad de los residuos solidos estan conformados por lo residuos comunes.

_T_I_I_F—————M

\FUENTES PRINCIPALES DE GENERALCION Y CLASES DE RESIDUOS (BIOCONTAMINADOS,
| ESPECIALES Y COMUNES) QUE GENERAN CADA UNA DE ELLAS

\ |
L | TIPO DE RESIDUO

1 N2 \ FUENTES/CENTROS DE GENERACION . \

B TAMINADO
\ |‘COIVIUN| IDCONTAMINA ~ESPECIAL

PUNZOCORTANTE

DPTO. DE CONSULTA EXTERNA ADULTOS X x | x | X
D70 D PSIQUIATRIA DE NINOS Y ADOLESCENTES. | X | X X |

[

3 DPTO. DE EMERGENCIA X | X X
1 DPTO. DE HOSPITALIZACION
4  |PABELLON1 | X X X
5 PABELLON 2 X X X
'6 | PABELLON 4 x| x| X
7 PABELLON 5 X | X X w
8 | UCE-UCEG X X
9 PABELLON 8 X X
X

12 | PABELLON 13
13 PABELLON 18 (DPTO. DE ADICCIONES

X
X

X

14 PABELLON 20 X
X

X

X

15  ADMINISTRACION CENTRAL

16 | PERSONAL- OSGYM - TELEFONICA
17 | TRANSPORTE )

18 | CUERPQ MEDICO o | X | X

19 | NUTRICION , X | X | |
20 | COSTURA |
21
122

-

ALMACEN CENTRAL
MANTENIMIENTO - LAVANDERIA
123 | AUDITORIO

24 | PUERTA FALSA B X

Especiales: Rayos Xy Dental.




DETERMINACION EN PROMEDIO DE LA CANTIDAD DE RESIDUOS SOLIDOS
5I0CONTAMINADOS GENERADOS EN LOS DIFERENTES SERVICIOS ASI COMO LA
CARACTERIZACION DE LOS MISMOS ANO 2016 |

|
Viernes 08/01/2016 Tot.ai \Prom promedi

Miércoles 06/01/2016

Total | Residu .
‘ - de o8 \ edio ode |
Q
l‘ Ne | AREA - cant. | L 1. Bolsa | Biocon RRSS | Residuos
o |
o BN—Ide Rs§ | V°'(”m) ;e| V°l(tm) 2 i | P22 Diarios
‘ i olsas | en (Lts o] en (Lts ! os Lt. K
L . KG. | \ e ‘ KG \ | dos Kg. y

CONSULTA EXTERNA | | | ‘
ADULTOS ‘
CONSULTA EXTERNA
NINOS Y ADOL

EMERGENCIA

4 | PABELLON 1 2
5 | PABELLON 2 l 1
|
| & | PABELLON 4 1 | 27.0 48.0
| | | | ‘i \ |
7 | PABELLONS L1 170 | 300 1 | 280 | 1200 \ 2 750| 325

|
g | PABELLON UCE 1 42.0 m 160.0 1960 | 435
|9  PABELLONS 1 | 150 | 600 -- 279

| 10 | PABELLON 9 1 14.0 29.0 1000 40.0 l 64.5 20.0

\ l
lll PABELLON 12-13 20.0 1600 4 66.0 | 90.0 33.0

| 13 PABELLONlS 1 220 | 640 | 110
. ADMINISTRACION | | | 1 |

15 | CENTRAL 1 | 100 | 160 50 |
PERSONAL - TELEFONICAI | l ‘ !
~TRANS | 1

| so. ; 5.0 5 | 40 | 275 | 2.0
\ |
0 5.0 10.0 2.5 j

00 | 00
120 | COSTURA l | i | | o | oo |00 0.0 «

| 21 I ALMACEN CENTRAL

| | ‘\
22 | LAVANDERIA ; ] | o. ; i ’ 0 |
24 | PUERTA FALSA \ '

TOTALES 19




DETERMINACION EN PROMEDIO DE LA CANTIDAD DE RESIDUOS SOLIDOS COMUNES GENERADOS EN LOS ;

DIFERENTES SERVICIOS ASI COMO LA CARACTERIZACION DE LOS MISMOS - ANO 2016
l [ T T
! Miércoles 06/01/2016 ‘ Viernes 08/01/2016 ekl Total Promedio | Promedio

i Cantidad | He de! Cantidad de R-ESIdUOS dj ‘?e
| N2 AREA N de de ! Voliit B;Isa de volum | Bolsa Blgco;lta Re.5| .uns REISId.UOS
i Bolsas Residuo ‘en(Lts:u . Residuo | en (Lts) s msr:(a a3 Digrias DiarbE
| KG. | KG g. Lts. Kg
| | EXTERNA

1 | ADULTOS 2 14.0 1090 | 2 | 19.0 1500 | 4 33.0 1295 16.5

C. EXTERNA } | i '

2 | NINOSY ADOL 1 | 190 29.0 1 2.0 4.0 2 21.0 16.5 10.5

3 EMERGENCIA 1| 100 15.0 1 10 1300 | 2 20.0 72.5 10.0

4 PABELLON1 7] 14 | 290 2 10 19.0 4 24.0 24.0 12.0

‘ \
| {

5 PABELLON 2 1 10 1200 | 1 i 100 | 2 11.0 65.0 5.5
1 : '

5 PABELLONG | 1 100 | 400 | 1 | 180 600 | 2 | 290 50.0 145 |
| 7 |PABELLONS 1 1 19.0 1 1290 | 1 10.0 40.0 2 29.0 84.5 145 |
| 8 | PABELLON UCE 1 150 | 900 1 4, 50.0 2 19.0 70.0 s5
| 9 |PABELLONS 2 | 80 60.0 2 13.0 100.0 21.0 80.0 10.5
10 | PABELLON 9 2> | a0 | 100 2 10.0 20.0 4 14.0 15.0 7

| PABELLON 12 - L i
11 113 1 | 25 | 290 1 10 140.0 2 350 223 e
13 | PABELLON 18 1 | 10 | 200 1 1 5.0 2 11.0 12.5 33
I |

| 14 | PABELLON 20 1 100 | 700 | 1 | 100 30.0 2 | 200 50.0 10.0
| ADMINISTRACIO | ! |
| 15 | N CENTRAL 1 40.0 1200 | 1 6.0 | 30.0 2 46.0 75.0 23.0
! iPERSONALf | ?
| | TELEFONICA - |
| 16 | TRANS | 1 30.0 1600 | 1 2.0 30.0 2 32.0 95.0 16.0
|18 | CUERPOMEDICO | 1 4.0 8.0 1 10.0 70.0 2 14.0 33.0 7.0
| |
| |
| 19 | NUTRICION |5 320 5100 | 5 435 940.0 | 10 | 7550 725.0 377.5
[ |
| 20 | COSTURA 1 6.00 | 100.0 1 1 2.00 100 | 2 8.0 55.0 4.0
|| ALMACEN { t
| 21 | CENTRAL 1 600 | 700 | 1 2.00 40.0 2 8.0 55.0 4.0
' 1
‘ 22 | LAVANDERIA 1 8.00 | 20.0 I 1 | 10 10.0 2 9.0 15.0 4.5
1 l T
. | \
\ 24 | PUERTA FALSA 1 30 | 200 | 1 4.0 300 | 2 | 70 25.0 35
| | I |
] TOTALES \ 29 \ 585 | 1758 l 29 | ss1 1,918 | 58 | 1,166 1,838 583 |




CARACTERiSTICAS DE PELIGROSIDAD DE LOS TIPOS DE RESIDUOS sOLIDOS GENERADOS POR CENTRO /
FUENTE GENERADOR DEL HVLH ANO 2015

TIPOS DE RESIDUOS \

| N2 FUENTES JCENTROS DE GENERACION | \
i‘l a|b| ¢ m f \l g |
T | CONSULTA EXTERNA ADULTOS X “““ X | X | X
|2 | CONSULTA EXTERNA ADOLESCENTES Y NINOS m“ ﬂ
3 EMERGENCIA | X R
4 | PABELLON 1 1 R
5 | PABELLON?2 | |
5 PABELLON 4 |
7 PABELLON 5 -- R |
3 PABELLON UCE -- |
S PABELLON 8 “- 1

10 PABELLON 9 -- ' |
11 PABELION12 ---
12 PABELLON13 --

13 PABELLCN 18 -- '

14 PABELLON 20 | ---

15 | ADMINISTRACION CENTRAL -“-- |
16 | PERSONAL- OSGYM - TELEFONICA -- |
17 | TRANSPORTE | X 1
18 | CUERPO MEDICO ‘ -- \

19

21

ALMACEN CENTRAL
MA

\
NTENIMIENTO - LAVANDERIA mn= |
]
“

PUERTA FALSA

Explosividad:
Corrosividad:

Auto combustibilidad:
Reactividad:
Toxicidad:
Radioactividad:
patogenicidad:

qu:'“f"‘?-‘."?'?’




DECLARACION ANUAL DE MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS — ANO 2015

ANEXO 1
DECLARACION DE MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS - ANO 2015
GENERADOR

1.0 DATOS GENERALES

Razon social v siglas: Hospital Nacional Victor Larco Herrera™

N° RUC: 20137729751 [E-MAIL: hospvlherreral@yahoo.es [Telefono (s): 261 5516
1.1 DIRECCION DE LA PLANTA (Fuente de Generacion)

Av[X]Jr[ ] Calle[ ] Del Ejercito [N>: 800
Urbanizacion / Localidad: Magdalena del Mar |Distrito: Magdalena del Mar

Provincia: Lima [Departamento: Lima [C. Postal:
Representante Legal : Med. Gisella Vargas Cajahuanca D.NIL/LE. : 08809747

Ingeniero responsable : Med: Roger Abanto Marin C.1.P. 2 B

2.0 CARACTERISTICAS DEL RESIDUOS (Utilizar mas de un formulario en caso necesario)

2.1 Fuente de generacion

2.2 CANTIDAD DE RESIDUOS (Volumen total e acumulado del residuo en el periode anterior a la Declaracion T\Wano:)

Descripcion del Residuo:

Actividad Generadora del Residuo Insumos utilizados en el proceso Tipo Res. (1)
I. Area Critica de UCE Agujas, Algodén, Gasa, Panales Biocontam. '
Il. Area de Hospitalizacién y Emergencias Jeringas, Venoclisis, Secreciones, panales Biocontam.
Ill. Area de Laboratorio Sangre, Agujas, Algoddn Biocontam.
|

Volumen generador (TM/mes)

T ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO

| Peligrosos Otros. Peligrosos Otros Peligrosos Otros Peligrosos Otros Peligrosos [ Ctros | Peligrosos | otros
5.10 - 5.83 - 7.60 - 8.23 - 8.33 i - | 6.96 -

| JULIO AGOSTO SEPTIEMBR OCTUBRE NCOVIEMBRE | DICIEMERE

| Seligrosos Otros Peligrosos Otros Peligrosos Ctros Peligrosos Otros Peligroscs I Crros | Peligrosos Otros
8.67 B 7.83 . 7.37 ; 7.04 . | ss7_ | | 772

r2.3 PELIGROSIDAD (Marca con una "X" donde Corresponda):

|
a) Auto combustibilidad b) Reactivdad ¢) Patogenicidad d) Explosividad [ |

e) Toxicidad [ ] fCorosividad g) Radiactividad h) Otros
(Especifique)

3.0 MANEJO DEL RESIDUO

3.1 Almacenamiento (En la fuente de generacion)

Recipiente (Especifique el tipo) Material Volumen (m3) N° de Recipientes
Bolsas Rojas Plastico Polietileno 140 LT 22
3.2 TRATAMIENTO Directo (Generadory [ |  Tercero (EPS-RS)
N° Registro EPS-RS Fecha de Vencimiento Registro EPS-RS N° Autorizacion Municipal
Descripcion del metodo Cantidad (TM./mes)

1,.- Incineracion

2.- Enterramiento Seguro

3.3 REAPROVECHAMIENTO!?

Reciclaje Recuperacion Reutilizacion Cantidad (TM/mes)

3.4 MINIMIZACION Y SEGREGACION

Descripcion de la Activdad de Segregacion y Minimizacion Cantidad (TM/mes)

Monitorizacion estricta 12




DECLARACION DE MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS - ANO 2015

3.5 TRANSPORTE (Empresa Prestadora de Servicios de Residuos Sélidos -EPS-RS)

a) Razon social y siglas de la EPS-RS: Tecnologias Ecologicas S.A.C.

N° Registro EPS-RS y Fecha de Vcto.

N° Autorizacion Municipal

N° Aprobacién de Ruta (%)

EPNA-850-13 |  16/08/2017

RSG 047 -2015- MML/GSC-SMA

RSG 4276-2013 - MM L/GTU-SRT

INFORMACION DEL SERVICIO

Total de senvicios Realizados en el afo con la EPS-RS ]N" Senvcio: 331 Volumen (TM): 43656 =2
Volumen promedio | Frecuencia | Volumen 22
transportado por mes | de viajes por| carga oc-
Tipo Capacidad (TM) (V) dia vaje (T
7.29 1
CARACTERISTICAS DEL VEHICULO Propio [X]  Alquilado[]  Otros ||
Tipode Vehiculo | N de Placa | C@Pcidad Promedio | Afiode 1 o) | Numero de £ o |
(TM) Fabricacion
Furgon Cerrado A2X 920 6.50 2008 BLANCO 2

b) Razon social y siglas de la EPS-RS:

(Transportista eventual)

N° Registro EPS-RS y Fecha de Vcto.

N° Autorizacion Municipal

N° Aprobacion de Ruta

l

INFORMACION DEL SERVICIO

Total de senicios Realizados en el afio con la EPS-RS [N“ Senvcio: Volumen (TM): '

. , Volumen promedio | Frecuencia | Volumen 2= |

Almacenamiento en el wehiculo s |

transportado por mes | de Majes por| cargz oo |

Tipo Capacidad (TM) (TV) dia vaje (1! |
CARACTERISTICAS DEL VEHICULO Propio[] Alquilado[]  Otros [ ]

Tipo de Vehiculo N° de Placa Fapatgad Fromedi Arp d?_ Color Numero de Ejzs
(T\V) Fabricacion

3.6 DISPOSICION FINAL

a) Razén social y siglas de la EPS-RS administradora: Vega Upaca Sociedad Anonima - RELIMA

N° Registro EPS-RS y Fecha de Vcto.

N° Autorizacion Municipal

N® Auterizacion del Relleno

EPNA 0864-13 |  27/09/2017

R.D. 1261/DEPA/DIGESA/SA

R.S.G. 298-2014-MML/GAM-SECAM

INFORMACION DEL SERVICIO

Método

Ubicacion

Enterramiento

Relleno Zapallal

3.7 PROTECCION AL PERSONAL

Descripcion del trabajo N” de Perscnal en el | Riesgos a los que se |Medidas de seguridad
puesto exponen adoptadas
Recoleccion de transporte y Fisicos (Heridas) Uso obligatorio de
Enterramiento Contaminacion Guantes, respirador
Biologicas botas, casco, lentes
Accidentes producidos en el afio: 0 Veces: Descripcion:




ESTIMACION DE LA CANTIDA

DE GENERACION - ANO 2015

D DE GENERACION ANUAL DE RESIDUOS SOLIDOS POR FUENTE/CENTRO

[ TiPO DE RESIDUO
RESIDUQ COMUN RESIDUO BIOCONTAMINADO
N2 AREA
PESO KG. % PESO PESO KG. % PESO
1 |CONSULTA EXTERNA ADULTOS 2,322.94 1.7% 316.45 0.4%
2 |CONSULTA EXTERNA NINOS Y ADOL 2,111.77 1.5% 131.85 0.2%
3 |EMERGENCIA 2,882.56 2.1% 4,351.19 5.0%
4 |PABELLON 1 2,534.12 1.8% 9,097.93 10.4%
5 |PABELLON 2 1,689.41 1.2% 7,120.12 8.1%
%6 PABELLON 4 1,900.59 1.4% 12.921.70 | 14.8% |
i‘ 7 |PABELLONS 3,695.59 2.6% 5,933.44 |\ 6.8% |
‘ 8 |PABELLON UCE 1,003.09 0.7% 11,669.09 13 3% I
I\r g |PABELLON 8 2,534.12 1.8% 7.,383.83 8.4%
10 |{PABELLON 9 1,055.88 0.8% 4,878.60 5.6%
11 |PABELLON 12 -13 2,850.89 2.0% 8,702.37 9.9%
13 |PABELLON 18 211177 1.5% 3,560.06 4.1%
14 |PABELLON 20 2,42853 1.7% 7,911.25 9.0%
15 |ADMINISTRACION CENTRAL 4,012.36 2.9% 791.12 0.9%
16 |PERSONAL - TELEFONICA - TRANS 2,428.53 1.7% 263.71 0.3%
18 |CUERPO MEDICO 1,795.00 1.3% - 0.0%
19 |[NUTRICION 99,781.04 71.1% - 0.0%
20 |COSTURA 527.94 0.4% - 0.0%
21 |ALMACEN CENTRAL 1,161.47 0.8% - 0.0%
22 |LAVANDERIA 739.12 0.5% 2,505.23 2.9%
24 |PUERTA FALSA 834.15 0.6% - 0.0%
TOTALES 140,400.90 100% 87,537.95 100%




ESTIMACION DE LA CANTIDAD DE GENERACION DIARIA DE RESIDUOS SOLIDOS POR FUENTE/CENTRO DE
GENERACION. ANO 2015

TIPO DE RESIDUO
RESIDUO COMUN RESIDUO BIOCONTAMINADO
N2 AREA
PESO KG. % PESO PESO KG. % PESO
1 |CONSULTA EXTERNA ADULTOS 6.36 1.65% 0.87 0.4%
2 |CONSULTA EXTERNA NINOS ¥ ADOL 5.79 1.50% 0.36 0.2% |
3 |EMERGENCIA 7.90 2.05% 11.92 5.0%
4 |PABELLON 1 6.94 1.80% 24.93 10.4%
5 |PABELLON 2 4.63 1.20% 19.51 8.1%
6 |PABELLON 4 5.21 1.35% 35.40 14.8%
7 |PABELLON 5 10.12 2.63% 16.26 6.8%
8 |PABELLON UCE 2.75 0.71% 31.97 13.3%
9 |PABELLON 8 6.94 1.80% 20.23 8.4%
10 [PABELLON 9 2.889 0.75% 13.37 5.6%
11 |PABELLON 12 -13 7.81 2.03% 23.84 9.9%
13 |[PABELLON 18 5.79 1.50% 9.75 4.1%
14 |PABELLON 20 6.65 1.73% 21.67 9.0%
15 |ADMINISTRACION CENTRAL 10.99 2.86% 2.17 0.9%
16 |PERSONAL - TELEFONICA - TRANS 6.65 1.73% 0.72 0.3%
18 |CUERPO MEDICO 4.92 1.28% 0.00 0.0% J
19 |NUTRICION 273,37 71.07% 0.00 0.0%
20 |COSTURA 1.45 0.38% 0.00 0.0% |
21 [ALMACEN CENTRAL 3.18 0.83% 0.00 0.0%
22 |LAVANDERIA 2.02 0.53% 6.86 2.9%
24 |PUERTA FALSA 2.29 0.59% 0.00 0.0% |
TOTALES 384.66 100% 239.83 100% ‘




ALTERNATIVAS DE MINIMIZACION:

Es necesario implementar en el Hospital Victor Larco Herrera una politica de minimizacién de residuos
solidos; para ello se implementard el reciclaje obligatorio de papel, carton, plastico, metales y otros con el
fin de reducir volimenes de residuos y generar ingresos.

Los materiales que pueden ser reciclados en el Hospital Victor Larco Herrera son:

e Papel blanco y Cartén

e Envases de plastico y Placas radiogréficas
e Cartuchos de Téner

e Piezas de acero, fierro, cobre y aluminio
e Residuos de la preparacion de comida

Se presentara proyectos de venta de estos residuos a la Direccion Ejecutiva de Administracidn a los efectos
de ser autorizados, seguidamente se convocara a empresas autorizadas de reciclaje.

ALMACENAMIENTO INTERMEDIO DE RESIDUOS:

Segun se observa en el cuadro ESTIMACION DE LA CANTIDAD DE GENERACION DIARIA DE RESIDUOS
SOLIDOS POR FUENTE/CENTRO DE GENERACION; ninguno de los centros o fuentes de generacion de
residuos del Hospital Victor Larco Herrera, producen mds de 150 litros por cada dia y clase de residuos,
motivo por el cual no se requiere la disposicion de almacenamiento intermedio de residuos.

Para efectos estrictamente operativos y de manipulacion se cuenta con una disposicion de
contenedores/tachos plasticos en el frontis de cada centro o fuente de generacion de residuos solidos
donde se concentran en forma temporal y breve los residuos generados en el lugar y que posteriormente
son transportados hasta el almacenamiento central o final.

RECOLECCION Y TRANSPORTE INTERNO DE RESIDUOS:

Consiste en recolectar y llevar las bolsas y galoneras desde el punto de origen hasta el Aimacén Intermedio
de residuos solidos, se deben tener en consideraciones todas las medidas de Bioseguridad y de manejo de
los mismos, para lo cual se requiere:

e Contar con personal debidamente capacitado.
» El personal debe encontrarse con el Equipo completo de Proteccion Personal.
e Cumplir con las horas establecidas para la evacuacion del material.

Cada 24 horas los tachos de almacenamiento intermedio llenos en sus 2/3 partes seran llevados al Aimacen
Final de Residuos Sélidos (Centro de Acopio)




Realizar el transporte por la ruta establecida.

Para el transporte de los residuos sélidos se hard uso de 02 Motos furgonetas (una para Residuos Solidos
Comunes y otra para Residuos Sélidos Biocontaminados), acorde a las especificaciones técnicas.

Los residuos son evacuados desde cada consultorio o ambiente por el personal encargado, dotado de los
Equipo de Proteccién Personal (EPP) correspondientes y trasladados a los depdsitos intermedios situados
en el exterior o jardines de cada pabelldn.

Una vez terminada la labor de recojo y transporte de los residuos solidos se procedera a la limpieza y
desinfeccion de los referidos recipientes.

Evacuacion de Residuos desde la Fuente de Generacion

Los residuos solidos que se generan en los servicios 0 ambientes, son dispuestos en contenedores cerrados
con tapa segura (tipo vaivén) y bolsa, luego son trasladados hacia el exterior, para colectarse en recipientes
intermedios de mayor capacidad (tipo sanson de 150 Lt.)

Evacuacion Final de Residuos Sdlidos

El personal del Hospital Victor Larco Herrera, haciendo uso de su equipo de proteccion personal traslada
las bolsas desde los recipientes intermedios hacia el almacén Central.

El proceso de recoleccién y transporte interno de los residuos sélidos generados en las unidades orgdnicas
del Hospital lo viene realizando el personal de limpieza.

El transporte interno de los residuos sélidos se realiza simultdneamente con las dos Moto furgonetas, las
cuales inician sus recorridos a la 7.30 a.m. desde puntos distantes y diferentes (para evitar contaminaciones
cruzadas), los recorridos establecidos también evitan dichos riesgos.

Al finalizar el transporte estas moto furgonetas son lavadas y desinfectadas, uno se utiliza para el transporte
de residuos biocontaminados o peligrosos y el otro para residuos comunes.




RECORRIDO PARA EL RECOJO DE RESIDUOS COMUNES
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ALMACENAMIENTO CENTRAL O FINAL DE RESIDUOS:

El ambiente del almacenamiento final se encuentra pendiente de construccidn, solo se cuenta con una losa
de cemento pulido de 8 x 16 m ubicado detrds de los ambientes de terapia ocupacional, ahi se coloca en
la parte de adelante residuos comunes y en la parte posterior residuos biocontaminados.

Las bolsas con residuos se colocan en la losa una detréds de la otra nunca una sobre otra, cuando se retira
los residuos por la EPS RS el ambiente es limpiado y desinfectado, se fumiga una vez por semana.

El drea de la loza como medida de prevencion tiene la capacidad para almacenar la cantidad de residuos
generados durante tres dias.

Estd en proceso de acondicionamiento (no es posible construir ni implementar, la institucion ha sido
declarada Patrimonio Cultural) un centro de acopio central ajustado a la norma técnica 096/MINSA y con
el asesoramiento de la DIGESA.

RECOLECCION Y TRANSPORTE EXTERNO DE RESIDUOS:

La recoleccion de las bolsas negras de residuos sélidos comunes esta a cargo de los camiones
compactadores de la Municipalidad de Magdalena del Mar.

La recoleccion de las bolsas rojas conteniendo residuos biocontaminados estaba a cargo de la Empresa
Prestadora de Servicios de Residuos Solidos Tecnologias Ecologicas Prisma SAC

La recoleccion se realiza en horas de menor afluencia de publico.

La entrega de los residuos sdlidos a la EPS — RS, lo realiza un representante de la Oficina de Epidemiologia
y Salud Ambiental del Hospital quien a su vez se encargara de llenar el Manifiesto de Manejo de Residuos
Sélidos Biocontaminados.

El Hospital cumplird con remitir mensualmente los Manifiestos de Manejo de Residuos Sélidos Peligrosos
a la DISA V Lima Ciudad, dentro de los primeros 15 dias del mes siguiente al correspondiente reporte.

Los documentos auditables seran puestos en archivador especial y se tendrd a la mano por sison requeridos
por alguna autoridad competente.

TRATAMIENTO Y DISPOSICION FINAL DE RESIDUOS SOLIDOS:

La Empresa prestadora de servicios de disposicion final contratada por el Hospital hasta diciembre del 2015:
Tecnologias Ecologicas PRISMA SAC., recolecta los residuos biocontaminados desde el Almacenamiento
Central o Final (CENTRO DE ACOPIO), pesa los residuos y los trasporta hasta el relleno sanitario (DISPOSION




FINAL), lugar y actividad a cargo de la empresa municipal Relima Ambiental S.A., quienes distribuyen
uniformemente entre capas de residuos y cal en rellenos sanitarios dispuestos especialmente con geo-
membranas, para evitar infiltraciones en el subsuelo.

SALUD OCUPACIONAL:

Estd por implementarse una Unidad Funcional de Salud Ocupacional en la OESA del Hospital Victor Larco
Herrera, en consecuencia se estd estructurando un examen meédico ocupacional de acuerdo a la
normatividad vigente. Sin embargo se realiza como todos los afios la inmunizacion a todo el personal que
labora en nuestra Institucion, para Hepatitis B, Tétanos e Influenza, asimismo se lleva a cabo un registro del
control médico ocupacional, registro de accidentes de trabajo y enfermedades ocupacionales de todo e!
personal, incluyendo a los manipuladores de los residuos sélidos, basados en la ficha Unica de accidentes
de trabajo (FUAT); en la Oficina de Bienestar de Personal.

ACTIVIDADES DE MEJORA:

Todos los individuos en el hospital, estan potencialmente expuestos en grado variable a los residuos
peligrosos, cuyo riesgo varia segun:

La permanencia en el Hospital

La caracteristica de su labor

Su participacion en el manejo de los residuos.

En nuestro Hospital se efectiian actividades de manejo de Residuos solidos desde el proceso de segregacion
recoleccion y acopio final.

Por ello es indispensable programar para el afio 2016 las siguientes actividades que permitird mejorar la
gestion y manejo de los residuos sélidos.




CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES A DESARROLLAR EN EL 2016, A FIN DE MEJORAR LA GESTION Y MANEJO
INTERNO DE LOS RESIDUOS SOLIDOS

ACTIVIDADES | 10 2¢ 3¢ 42
: | Trimestre | Trimestre ' Trimestre | Trimestre
" Acondicionamiento de los ambientes de | "
almacenamiento central de residuos | X X |
s6lidos hospitalarios J I
*  Reposicion de tachos para residuos sélidos |
en todas las dreas administrativas y‘ X !
asistenciales del Hospital. ’ [ }
* Realizar la venta de residuos de Iai 1 ‘
preparacion de comida con empresa | J X
autorizada. f (
* Realizar la venta de papel, cartén y' ' "
| plasticos [ X [




Asimismo se necesita el uso adecuado del equipo de proteccion personal durante las labores por parte ce
personal de Servicios Generalesy material de bioseguridad para el personal asistencial, considerando para
ello las especificaciones técnicas emanadas por nuestro ente rector.

ETAPA l ) EQUIPO |

UNIFORME: Pantaldén largo, chaqueta, gorra, mascarilla. De material
resistente e impermeable. |
GUANTES: de PVC, impermeables, resistentes, resistentes a sustancias

corrosivas y de cafa larga.

Calzado: Zapatos antideslizantes, ¢ botas de PVC, con puntera

reforzada. e
UNIFORME: Pantalén largo, chagueta, gorra, mascarilla. De material

resistente e impermeable.

GUANTES: de PVC, impermeables, resistentes, resistentes a sustancias

corrosivas y de cafna larga.

Calzado: Zapatos antideslizantes, ¢ botas de PVC, con puntera

reforzada. ]
UNIFORME: Pantalén largo, chaqueta, gorra, mascarilla. De material

resistente e impermeable y de color claro.

Acondicionamiento
en el punto de
generacion

Transporte interno

| Almacenamiento S - )

y . R il GUANTES: de nitrilo, resistentes a material punzocortantes. De color
Final 6 Disposicion
. claro.
Final

BOTAS: de PVC, impermeables, antideslizantes, resistentes a sustancia
corrosivas, color claro, preferente blancos y de media cana.




REQUERIMIENTO MENSUAL DE MATERIAL DE BIOSEGURIDAD DE LOS SERVICIOS DE
HOSPiTALIZACI()N Y CONSULTA EXTERNA — ANO 2016

Mandilon Mascarilla Bota Gorro Jabon Anteojos Mascarrillas Mascarrillas|  Guantes Guantes Alcohol | Papel
SERVICIO descartable x 2 descartable descartable descartable germicida panoramicos | N2.149 x 2| Ne.95x2 Descartables Descatables Gel Toalla
x2 x2 x2 Liquid. X 2 x1 talla Lx2x20 Talla Mx2x10
1 85 50 35 10 5 20 100 100 200 4 36
20 85 50 35 10 5 45 100 100 200 4 36
2 70 50 35 20 5 20 60 100 200 4 a5
4 60 50 35 40 10 20 40 100 200 4 45__
5 60 50 35 30 5 20 52 100 200 4" 45
inpe 12 24 30 10 5 5 12 50 a0 4 20
8 60 90 35 10 5 20 46 300 200 4 30
9 46 45 35 10 ) 20 46 100 200 4 30
12 30 30 17 5 5 10 30 100 100 4 25
13 30 30 18 5 b 10 30 100 100 4 20
18 38 30 35 8 5 20 38 200 80 4 19_
uce 70 200 50 100 30 10 50 70 100 700 6 60
Emerg. 100 70 70 20 5 20 150 100 200 5 40
C.Ext.Adult. 100 50 50 20 80 100 300 4 30
C.Ext. Nifos 50 15 20 10 10 20 24 24 4 30
TOTAL 896 834 50 585 238 75 290 874 1674 2944 63 502

% ! £
b'”f‘.g'




REQUERIMIENTO MENSUAL DE GALONERAS PARA MATERIAL

PABELLONES | Topico TOTAL i
PAB20 | 2TOPICOS 2 GALONERAS .
PAB.1 3 TOPICOS | 3 GALONERAS

'PAB.2 2 TOPICOS 2 GALONERAS

| PAB.4 1 TOPICO | 2GALONERAS |
PABS5 "1 7Topico ' 1GALONERA |
INPE Y 1GALONERA
PAB 8 1 TOPICO T [1GALONERA |
SABO  |1iTtoeco T1GALONERA
PAB. 12-13 TToPico | 1GALONERA |
PAB.18 — |2710PICOS | 2 GALONERAS

| UCE ~ |itoPCO 2 GALONERAS -
"CEADULTOS NAP |1 GALONERA 1
TCONST. NINOS | 1TOPICO | 1GALONERA
EMERGENCIA 2 TOPICOS | 2cGAlONERA |
LTOELE__} T | 22 GALONERAS

PUNZOCORTANTE — ANO 2016




También se necesita mejorar el Sistema de Vigilancia Interna y externa Gel manejo de
residuos sélidos diarios realizado por la EPS RS asignada, de acuerdo al cronograma que se
adjunta.

CRONOGRAMA DE VIGILANCIA INTERNA DE MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS Y
SEGUIMIENTO A LA EPSRS.

PLAN ANUAL DE CAPACITACION DE RESIDUOS SOLIDOS —- ANO 2016

CRONOGRAMA DE VIGILANCIA INTERNA DE MANEJO DE RESIDUOS
SOLIDOS
Frecuencia : Diaria

Hora :10.00 2 12.30 pm
{ACTIV\DAD Cher | Febrer | Mare | Abri | May | Juni Juli | Acast | Sctiembr | Octubr | M I
0 0 a | Q O Q ) & o ) l L
Vigilancia interna 22 22 22 22 | 22 | 22 | 22 22 22 22 22 [ 22
de marnejo de | I
residuos solidos | l |
CRONOGRAMA DE SEGUIMIENTO A LA EPS RS
Frecuencia :Uno por mes
Hora: 9.00 a2 3.45 pm
ACTIVIDADES Enero | Febre [ Marzo | Abril . Mayo Junio | Julio | Agosto | Setie | Octub | Novie Dicie
ro mbre | re mhbre mbre
Seguimiento a la
| EPSRS Prisma SAC 1 1 1 1 il 1 1 1 1 3t 1 1

INTRODUCCION

A la par con la tendencia mundial que busca la preservaciéon del medio ambiente en beneficio del
~ombre, la Institucidn consciente de su rol como entidad sanitaria, ha asumido con responsabilidad
arogramas y planes que permitan un desempefio optimo en el manejo de residuos solidos
constituyendo una causa de los problemas de salud actual.

El plan contempla los lineamientos de la norma técnica, N° 096-MINSA/DIGESA V-01, que tiene
como finalidad contribuir a brindar seguridad al personal, pacientes y visitantes de los
establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo publicos, privado y mixtos a nivel nacional,
a fin de prevenir, controlar y minimizar los riesgos sanitarios y ocupacionales por la gestiony manejo
de residuos sdlidos, asi como disminuir el impacto negativo a la salud publica vy al ambiente que
estos producen.




Proposito

El proposito que impulsa la implementacion de este plan en el Hospital Larco herrera, €s el

fortalecimiento de medidas de bioseguridad, regido en normas de manejo de residuos solidos, con
el fin de reducir, controlary prevenir los riesgos para Ia salud en los trabajadores.

JUSTIFICACION

Los residuos generados en las diferentes unidades y servicios del hospital Larco herrera, presentan
en general, caracteristicas de gran variedad, mediana peligrosidad y distintos volimenes para
residuos comunes, biocontaminados Yy especiales, que debe considerarse para la elaboracion del
plan de bioseguridad y manejo de residuos que regira en todas las unidades y servicios. El continuar
con un plan de capacitacion permanente permite en el trabajador cambios en su comportamiento
favorable para su personay la institucion. Por otro lado es muy importante contemplar que los
residuos comunes generados por la Institucion requieren de un manejo especifico tan igual de
importante que un residuo de laboratorio, sustancia o un preparado gue con frecuencia presenta
caracteristicas de toxicidad y peligrosidad.

Meta
50% de personal Asistencial y administrativo capacitado en el manejo de residuos sglidos.

Objetivos generales

e Retroalimentar y Generar una cultura de autocuidado en los trabajadores sobre la
aplicacion de medidas de bioseguridad y manejo de residuos sélidos, basada en las normas
universales de bioseguridad y manejo de residuos s6lidos.

Objetivos Especificos.

e Difundir las normas Nacionales e Institucionales de manejo de residuos solidos v
bioseguridad.
e Prevenir los riesgos de salud ocupacional derivados del manejo de residuos solidos

e Evaluar en forma periddica la implementacion del programa

Metodologia
Conferencia Taller.

ORGANIZACION.

Los miembros responsables de cada conferencia o talleres programados ceran los encargados de
buscar los ponentes, enviar los documentosy la socializacion de los temas de acuerdo al cronograma
de capacitacion por grupo ocupacional.




La socializacion se realizara 1C dias

es
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servicio de acuerdo a la disponibilidad de recursos.

Materiales

e Equipo multimedia

e CPU

e Pizarra acrilica

e Un Millary medio de Félderes manila

e Un millary medio de papel Bond

e Un Millar y medio de Lapiceros (impresos con nombre de comité)
e 04 Plumones de pizarra acrilica.

e Un mil unidades paquetes de 8 galletas rellena cfu

¢ Jugo de Frutas un mil quinientos unidades

Certificacion.

Se haran acreedores a la certificacion de la capacitacion los participantes que acrediten el 70% de
asistencia.




Ponente

‘Responsable

Cronograma

Modalidad Poblacion

Resultado

Actividad
Educativa

Comité de

_ Esperado

- ) gestion de
_mfgrm a.cxon y §0 % de personal Taller Personal: manejo de
motivacion: informado. ) Residuos Personal
presencia! Asistencial MARZO 16 s De DISA
solidos:

Administrativo

Sjtuaciones de €aso.
Directora

Mantenimiento o ;
Administrativa

Servicios
Generales. Jefe de Oficina
de
Epidemiologia

Comite  de i
gestion de
manejo de
Residuos
salidos:

Conferencia Personal:
Presidente del

Comité de
gestion de
Residuos

Solidos - OESA

Asistencial ABRIL 2016

60% de personal
conocen el plan de
gestion de residuos
sélicdos de la
institucion

Socializacion del Plan de
gestion de residuos
solidos Institucional
Administrativo

Jefa de Dpto.
de  Nutricion,
Jefa de

Farmacia




Mantenimie! ito
sernvicios
generales

Marco legal y peligros de | 60% de personal con Conferencia Personal : MAYO 2016

los residuos solidos en conocimiento de
los EESS © SMA Y | Marco legal y peligros
servicios ~medicos de | de los residuos
apoyo. solidos en los EESSoO
SMA Y servicios Administrativo
meédicos de apoyo.

asistencial

Mantenimiento
servicios
generales

Comité
gestion
manejo de
Residuos
s0lidos:

Jefe de [a
Oficina de

Epidemiologfa

Jefe de Oficina
de  Servicios
Generales Y
Mantenimiento.

Personal de la
DISA



Aspectos Técnicos
sobre el manejo de
residuos solidos

del
los

Importancia
cumplimiento
mismos

de

Técnicas de limpieza,
principios Universales
de control de
infecciones: Lavado de
manos, normas  de
atencion en pacientes en
aislamiento.

Manejo de  residuos

punzocortantes

Métodos de desinfeccion
y esterilizacion

El 60% de personal

con  conocimientos
sobre los Aspectos
técnicos del manejo
de residuos solidos y
su importancia.

El 60% de personal Conferencia
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PLAN DE CONTINGENCIAS:

Es importante que 1a administracion cuente con un plan de contingencia que prevea lo

siguiente:

Inoperatividad del Vehiculo Recolector, para lo que se debera exigir a la EPS-RS
de manejo externo de residuos peligroso contar con un vehiculo de reserva con
caracteristicas semejantes al vehiculo recolector.

En caso de que el servicio de aseoy limpieza de la municipalidad de Magdalena del Mar
no cumpla con su recorrido por el Hospital para la recoleccion externa de los residuos
no peligrosos (comunes), representante de la Direccion de Servicios Generales
debera hacer las coordinaciones con el servicio de aseo y limpieza de la Municipalidad
antes mencionada Teléfono 2610394 para normalizar el servicio de recojo o de [0
contrario gestionar el alquiler de un camion.

Falta de Bolsas y Recipientes, implica que la Oficina de Logistica mantenga en almacen
un remanente de estos insumos para su uso en €asos de emergencias.

En Caso de: Derrames de Residuos Infecciosos

El personal de limpieza debe hacer lo siguiente.

Despejar el drea donde se origind el derrame

Trasladar inmediatamente todo el material de limpieza al drea donde se produjo el
derrame

El personal de limpieza encargado de esta actividad deberd llevar la vestimenta de
proteccion laboraly cumplir las normas de hioseguridad.

Proceder al recojo de fragmentas de vidrio v los residuos solidos colocar en una
cubierta con doble bolsa roja con las precauciones necesarias.

Deberd proceder a absorber el residuo liquido con papel toalla u otro material
absorbente que de inmediato sera colocado en la bolsa roja.

Luego del recojo del derrame se procederd a lavar con detergente, enjuagar
repetidamente y descontaminar con hipoclorito de sodio al 1%.

El guante impregnado con el residuo debera ser eliminado en la bolsa roja,
previa ruptura del mismo, para evitar el rehuso de este material.

Es importante recordar a este personal el lavado de manos estricto con
abundante agua y jabon siguiendo el procedimiento para lavado de manos
clinico, queda recomendado en todo caso, que al finalizar la jornada de trabajo este
personal reciba un bafio de ducha.

Material De Emergencia Y Ubicacion:

En casos de sismos o desastres naturales necesitamos acondicionar carpas que estén con

equipo electrogeno, asimismo acondicionar un contenedor de uso

Exclusivo para tales contingencias. El recurso humano (personal médico y paramédico)y la

aplicacion de este contenedor estara a cargo del Jefe del Dpto. Medico Complementarip‘.‘




Ademas el siguiente material necasar

[a¥)

mente estara disponible para su inmediato uso del
personal de limpieza.

e Desinfectantes: hipoclorito de sodio

e Detergentes: en polvo o liquido

e Trapeadores: de material absorbente

» Baldes: de plastico

« Bolsas: de pléstico de color rojo y negras

» Ropa: batas de plastico, botas, barbijos, guantes de goma gruesos

e Cepillos: de piso

«  En Caso de Pinchazos, Heridas o salpicaduras de secreciones

En caso que alguna persona haya sufrido un pinchazo luego de una exposicion 2

residuo infeccioso se debe proceder de la siguiente manera:

« Lavar el sitio del pinchazo con abundante agua y jabon.

* Frotar suavemente la zona afectada.

e Aplicar un desinfectante como: alcohol yodado, yodo povidona u otros.

e En caso de salpicaduras, lavar con abundante agua las mucosas de la nariz, boca,

ojos y piel con herida previa, donde haya recibido la salpicadura de secreciones o

fluidos.

« El accidente debe ser reportado de forma inmediata, al Jefe inmediato superior, luego a

Bienestar de personal y a la Oficina de Epidemiologia, que serdn responsables de registrar el

caso y hacer el seguimiento correspondiente, obligatoriamente se deberd informar al

Responsable del Comité de Seguridad y Salud en el Trabajo y al Responsable del Manejo de

Residuos, en un plazo no mayor 24 horas, para el monitoreo y evaluacion.

«  Contar con un Directorio Telefénico de las EPS-RS, para solicitar su servicio si el caso lo
requiera, que podria darse con los residuos comunes por huelga de los Servidores de la
Municipalidad.




7. RESPONSABILIDADES

Es responsabilidad de todos los miembros de Comité de Gestién de Residuos Solidos del
Hospital Victor Larco Herrera, en coordinacién con la Oficina de Epidemiologia y Salud
Ambiental, cumplir y hacer cumplir en todos los trabajadores de los diferentes estamentos el
presente Documento Técnico.




8. ANEXOS

ANEXO I. Definiciones Operativas.

1. Acondicionamiento: Consiste en preparar los servicios y areas de los EESS y SMA con los
materiales e insumos necesarios para descartar los residuos en recipientes adecuados; este
acondicionamiento debera ir de acuerdo con la clasificacion de los residuos.

2. Almacenamiento primario: Es el deposito temporal de los residuos ubicados dentro del
establecimiento, antes de ser transportados al almacenamiento intermedio o central.

3. Almacenamiento intermedio: es el lugar O ambiente donde se acopian temporalmente los
residuos generados por las diferentes fuentes de los servicios cercanos, distribuidos
estratégicamente por pisos 0 unidades de servicio. Este almacenamiento se implementara de
acuerdo al volumen de residuos generados en el EESS o SMA. El tiempo de almacenamiento
intermedio no debe ser superior a doce horas.

4. Almacenamiento central: en esta efapa los residuos provenientes del almacenamiento
intermedio son depositados temporalmente a nivel intraestablecimiento para acopiarios en espera
de ser transportados al lugar de tratamiento, reciclaje o disposicion final. Los EESS y SMA que no
tuvieran almacenamiento intermedio van directamente al almacenamiento central.

5. Botadero: Acumulacién inapropiada de residuos sélidos en vias y espacios publicos, asi como €7
areas urbanas, rurales o baldias gue generan riesgos sanitarios o ambientales y que carecer o

autorizacion sanitaria.

6. Categoria: Es un atributo de la oferta, que considera al EESS y SMA relacionado a sus recurscs
nivel tecnolégico, y su capacidad resolutiva cualitativa y cuantitativa.

Para efectos del presente documento normativo, la definicion de categoria considera principaimente
los elementos cualitativos de la oferta.

7. Contenedor: Caja o recipiente fijo o movil en el que los residuos se depositan para su
almacenamiento o transporte. Es de capacidad variable empleado para el almacenamiento de
residuos solidos.

8. Direcciéon General de Salud Ambiental DIGESA: Es el rgano técnico-normativo en los aspectos
relacionados al saneamiento basico, salud ocupacional, higiene alimentaria, zoonosis y proteccion
del ambiente. Norma y evalta el Proceso de Salud Ambiental en el Sector. Concerta el apoyo y
articulacion para el cumplimiento de sus normas con los organismos publicos y privados gue apoyan
o tienen responsabilidades en el control del ambiente. Coordina el marco técnico-normativo con los
Institutos  Especializados,  Organismos Publicos Descentralizados de Salud, Organos
Desconcentrados y con la Comunidad Cientifica Nacional e Internacional.

0. Disposicion final: Etapa en Ia cual los residuos solidos son llevados a una infraestructura o
nstalacion debidamente equipada y operada para que permita disponer sanitaria y ambientalmente
seguros los residuos solidos, mediante rellenos sanitarios y rellenos de seguridad.

10. Empresa Prestadora de Servicios de Residuos Sélidos (EPS-RS): Persona Juridica que
oresta servicios de residuos solidos mediante una o varias de las siguientes actividades: limpieza de
vias y espacios publicos, recoleccion y transporte, transferencia, tratamiento o disposicion final de
residuos solidos.

11. Establecimientos de Salud, EESS: Son aquellos que realizan atencion de salud con fines de
prevencion, promocion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion, dirigidas a mantener o restablecer
el estado de salud de las personas, bajo el regimen ambulatorio o de internamiento.

12. Fuente de generacion: Unidad o servicio del EESS o0 SMA que, en razdn de sus actividades,
genera residuos solidos.

13. Incineracion: Método de tratamiento de residuos solidos que consiste en la oxidacion quimica
para la combustién completa de los residuos en instalaciones apropiadas, a fin de reducir y controlar
riesgos a la salud y ambiente.

14. Infraestructura de disposicion final: Instalacion debidamente equipada y operada que permite
disponer sanitaria y ambientalmente segura los residuos solidos, mediante rellencs sanitarios y
rellenos de seguridad.




15. Infraestructura de tratamiento: Instalaciéon en donde se aplican u operan tecnologias, metodos
o técnicas que modifiquen las caracteristicas fisicas, quimicas o biologicas de los residucs sdlidos,
de manera compatible con requisitos sanitarios, ambientales y de seguridad.
16. Lixiviado. Liquido proveniente de los residuos solidos, el cual se forma por reaccion, arrastre o
percolacién o discurrimiento y que contiene, disueltos o en suspension elementos o sustancias que
se encuentran en los mismos residuos. Sinénimo de percolado.
17. Manejo de Residuos Solidos: Toda actividad tecnica operativa de residuos soélidos gue
involucre manipuleo, acondicionamiento, segregacion, transporte, almacenamiento, transferencia,
tratamiento, disposicion final o cualquier otro procedimiento técnico operativo utilizado desde la
generacion hasta la disposicion final.
18. Manifiesto: Documento técnico administrative que facilita el seguimiento de todos los residuos
solidos peligrosos transportados desde el lugar de generacion hasta su disposicion final. Contiene
informacion relativa a la fuente de generacion, las caracteristicas de los residuos generados
transporte y disposicién final consignados en formularios especiales que son suscritos por el
generador y todos los operadores que participan hasta la disposicion final de dichos residuos.
19. Reaprovechar. Volver a obtener un beneficio del bien, articulo, elemento o parte del mismo que
constituye residuo solido. Se reconoce como técnica de reaprovechamiento el reciclaje, recuperacion
o reutilizacion.
20. Residuos Soélidos de EESS y SMA: Son aquellos residuos generados en las actividades de
atencién e investigacion médica en establecimientos de salud y servicios medicos de apoyo. Estos
residuos pueden estar contaminados con agentes infecciosos que pueden contener altas
concentraciones de microorganismos que son de potencial peligro.
21. Recoleccion Externa: actividad implica el recojo de los residuos por parte de la empresa
prestadora de servicios de residuos sdlidos EPS-RS, debidamente registrada en la DIGESA vy
autorizada por la Municipalidad correspondiente, desde el EESS o SMA hasta su disposicion final.
Los residuos peligrosos en ningln caso deberan transportarse junto con los residuos municipales,
se deben emplear vehiculos especiales cerrados.
22. Relleno de seguridad. Relleno sanitario destinado a la disposicion final adecuada de los
residuos industriales o peligrosos.
23. Relleno sanitario. Técnica de ingenieria para el adecuado confinamiento de los residuos solidos
municipales. Comprende el esparcimiento, acomodo y compactacion de los residuos, su cobertura
con tierra u otro material inerte, por lo menos diariamente, y el control de los gases y lixiviados y la
proliferacion de vectores, a fin de evitar la contaminacion del ambiente y proteger la salud de la
poblacion.
24. Residuos no peligrosos: Son aquellos producidos por el generador en cualquier fugar y en
desarrollo de su actividad. que no presentan riesgo para la salud humana y/o el medio ambiente.
Vale la pena aclarar que cualquier residuo de un EESS o SMA no peligroso sobre &l gue se presuma
heber estado en contacto con residuos peligrosos debe ser tratado como tal.
25. Residuos Biodegradables: Son aquellos restos quimicos o naturales gue se cescomponen
faciimente en el ambiente y que puedan ser transformados faciimente en materia organica
26. Residuos reciclables: Son aquellos que no se descomponen facilmente y pueden volver
Ltlizados en procesos productivos como materia prima. Entre estos residuos se encuentran: zlgu
es y plasticos, chatarra, vidrio, telas, radiografias, partes y equipos obsoletcs 0 en d
entre oiros
2?. Residuos inertes: Son aquellos que no se descomponen ni s transforman en materia primz |
su degradacién natural requiere grandes periodos de tiempo. Entre estos se encuentran: el
“Tecknopor”, algunos tipos de papel como el papel carbon y algunos plasticos.
28. Residuos comunes: Son aquellos generados en el desempefio normal de las actividades. Estos
residuos se generan en oficinas, pasillos, areas comunes, cafeterias, salas de espera, auditorios y
en general en todos los sitios del establecimiento del generador.
29. Residuos peligrosos. Son aquellos residuos que por sus caracteristicas o manejo al que son o
van a ser sometidos representan un riesgo significativo para la salud o el ambiente. Se consideran
peligroso los que presenten por lo menos una de las siguientes caracteristicas: auto combustibilidad,
explosividad, corrosividad, reactividad, toxicidad, radiactividad o patogenicidad, los cuales pueden
causar dafo a la salud humana y/o al ambiente. Asi mismo se consideran peligrosos los envases,
empagues y embalajes que hayan estado en contacto con ellos.




30. Segregacion. Es Ia accién de agrupara determinados componentes o elementos fisicos de los
residuos solidos para ser manejados en forma especial.

31. Servicios Médicos de Apoyo, SMA. Son unidades productoras de servicios que funcionan
independientemente o dentro de un establecimiento con internamiento o sin internamiento, segun
corresponda, y que brindan servicios complementarios o auxiliares a la atencién médica y que tienen
por finalidad coadyuvar en el diagnéstico y/o tratamiento de los problemas clinicos. Son SMA:

a) Patologia Clinica, anatomia patologica y diagnostico por imagenes.

b) Establecimientos que desarrollan subespecialidades o procedimientos especializados: medicina
nuclear, radioterapia, medicina fisica, rehabilitacién, hemodidlisis, litotripsia, medicina hiperbarica,
endoscopias, colposcopias, otros.

¢) Servicios de traslade de pacientes, atencién domiciliaria o atencién pre hospitalaria.

d) Establecimientos de recuperacion o de reposo.

e) Centros opticos.

f) Laboratorios de prétesis dental

g) Ortopedias y servicios de podologia.

h) Centros de atencién para dependientes a sustancias psicoactivas y otras dependencias.

i) Centros de vacunacion.

j) Centros de medicina alternativa (acupuntura, holisticos, otros)

32. Tratamiento: es cualquier proceso, método o técnica que permita modificar las caracteristicas
fisicas, quimicas o biolégicas del residuo, a fin de reducir o eliminar su potencial peligro de causar
dafos a la salud y el ambiente; asi como hacer mas seguras las condiciones de almacenamiento.
transporte o disposicién final.

33. Transporte interno: consiste en trasladar los residuos al almacenamiento intermedio o central
segln sea el caso, considerando la frecuencia de recojo de los residuos establecidos para czadz
servicio. Las rutas deben estar correctamente sefializadas. Los vehiculos para el transporte de
residuos deben ser estables, silenciosos, higiénicos, de disefio adecuado y permitir el transporte con
un minimo de esfuerzo.

34. Unidad Productora de Servicios de Salud (UPS): Es la unidad bésica de |a oferta constituida
por el conjunto de recursos humanos, fisicos y tecnoldgicos, organizados para desarrollar funciones
homogeneas y producir determinados servicios de salud, en relacion directa con su complejidad.
33. Vector. Ser vivo que puede transmitir enfermedades infecciosas a los seres humanos o a los
animales directa o indirectamente. Comprende a las moscas, mosquitos, roedores y otros animales.
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ANEXO 3. SUPERVISION DE LAS ETAPAS DE MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS.
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ANEXO IV. DECLARACION ANUAL DE RESIDUOS SOLIDOS
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ANEXO V. MANIFIESTO DIARIO DE MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS PELIGROSOS.

r

|

MEMBRETE
DEL
SECTOR

........................... E ANEXO Nﬂs

T S
CODIGO: #### ANO-SECTOR |

MANIFIESTO DIARIO DE MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS PELIGROSOS

ANO 200__

10 GENERADOR . Datos Generales

Razdn socialy siglas

MTRUC TE-maIL
DIRECCION DE LAPLANTA {Fuente de Generacion)

] TeEfonois)

s [ Jde () Cale (] I

Lrbariz acian | Distrite: B
Provingia; Depadarrento [C. Pastal 1
Representante Legal DidLILE

Ingenern wesponsable: SR

11 Datos del Residuo {Llenar para cadatipo de Residuo)
1.1.1 NOMBRE DEL RESIDUO:

1.1.2 CARACTERISTICAS

W) Extsdo dei Remduo séde | _J Semi-Sdido F'} ) Cantided Totel (TME }
ciTipo de E rmase |
Recipiente . Volumen : : ]

{Espeafique Ia forma) Material N"de Recipienies

{m" ‘

113 PELIGRDSIDAD {Merque conune "X donde corresponds)

a -0 cambustibilidad | ] ) Readeadad 77 cIP atogeriadad 7] o1 Eaploziadand
; BT i 5

= Toacidad I i Comomadad [ ] gl Radacteadad T—l by Gt s

[ SRES E=xr
1.1.4 PLAN DE CONTINGENCIA
a) Indicar la accion a adoptar en caso de ocurrenda de algun everiio no previsto:
Derrame
Infiltracién . -
Incendio
Explosian
Otros accidenies
by Direclorio Telefonico de contadode emergencia;

Teléfono

Empresa | dependenaca de Saud Persona de contacto

{Indicar el codigo de laciudac)

Observaciones:




MARIFIESTO DE MANEJO DE RESIDUDS SOLIDOS PELIGROS — ANO 200

1.0 EPS-RS TRANSPORTISTA

lazon social y siglas: N® RUC:

N* Registro EPS.RSy Fecha de Vdo. N Autorizacion Municipal N* Aprobacion de Ruia {9

1

Jireccitn: A [ 101 [ JCalle [ ] e

Jrbanizacidn ” [Dl’:‘lrm;r | Provincia

Jepartamenti: ] Telefono(s) E-hiel L

tepresentante Legal OrIAE:

ngentern Santano: CAP

Jbs ervaciones:

Nombre del chofer del vehiculo Tipo de vehiculo Nimero de placa: Cantidad (TM

REFRENDOS

senerador - Responsable del Area Técnica del manejo de Residuos

{ombre Firma: [

PPERETransponte - Responsable

fombre Firma: ]

-ugar: Fecha; Hora:

J0 EPS-RS DEL DESTINO FINAL

Aarcar la opadn que coresponda Tratamiento [ Relleno de Sequridad [} Exportacian
iazdn socid ysiglas: N® RUC:
N* Registro y Fecha de Vclo. | R.D.N* Autorizacion Senitaria | N* Autorizagon Municipal | Nofificacién a Pais Import.
Jirecaion: Ay [ ]Jdr [ ] CaIH»:- [ ] i
Jrbanizacian: ] Distrito Provincia
Jepanamento | Teléfonofz) l E-naail
epresentants Legal DibLE
ngeniero Samtara C.LP

-antidad de residuos sclides peligrosos entregades y recepcionados - (TMj:

Jbservaciones: I

l

EFRENDOS

FERITranspone — Responshle

{fombre Firma: |

EERE Tratamiznty, Dizpozican Final o E2-RS de Exponacion o Aduana - Respansoles

1iombre Firma:

.ugar: Fecha: | Hora:

IEFRENDCS - Dewolucion del manifiesto al Generador

2enesdon - Responsable del Area Tecnica del manejo de Residuns

{ombre Firma: |

FERE Transpone - Responsable

{ombre Firma: {
.ugar: Fecha: | Hora:




ANEXO VI. EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL.
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