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Resumen

En el hospital “Marco Vinicio Iza" de la ciudad de Nueva Loja, se ha evidenciado un
inadecuado manejo de recoleccion, transporte y almacenamiento de desechos infecciosos,
por parte del personal de salud, limpieza y administrativos; por lo tanto hemos visto la
necesidad de realizar el trabajo de investigacion en esta institucion, en donde se logro
obtener resultados a través de diferentes técnicas como son la observacién y la aplicacion
de encuestas a los que laboran en esta casa de salud.

Los resultados obtenidos indican que existe un inadecuado manejo de los desechos
aproximadamente en un 70%, ante esta problemdtica, se establece un plan de intervencion
que estd encaminado a realizar un protocolo de manejo de desechos infecciosos para este
hospital y proponer un  circulo de mejoramiento continuo con objetivo de mejorar el
conocimiento del reglamento para el manejo adecuado de desechos infecciosos generados
en las instituciones de salud en el Ecuador y por ende tener un correcto manejo de los
desechos, reduciendo asi el riesgos de transmision de enfermedades.

Palabras Claves: desechos, eliminacion, manejo, conocimientos.
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Abstract

In the "Marco Vinicio Iza" Hospital the city of Nueva Loja, we have showman inadequate
handling of collection, transportation and storage of infectious waste, staff from the health,
cleanliness and management, so we saw the need for research work in this institution,
where we obtain results through different methods such as observation and implementation
of surveys that work and the nursing home.

The results indicate that there is inadequate management of waste by about 70%, to this
problem, our intervention plan is aimed at a management protocol for this hospital
infectious waste and propose a cycle of continuous improvement with objective to improve
knowledge of the regulations for the proper handling of infectious waste generated in
health institutions in Ecuador and therefore have an adequate management of waste,
reducing the risk of disease transmission.

Keywords: waste, elimination, management, knowledge,

1. Introduccion

El trabajo de investigacién estd relacionado con el manejo inadecuado de desechos
infecciosos, dentro del hospital Marco Vinicio Iza, ya que mediante la técnica de
observaci6n se ha identificado que el personal de salud y administrativo tiene un déficit de
conocimiento en cuanto a la adecuada separacién, recoleccién y transporte interno de
desechos hospitalarios, asi como su almacenamiento.

En la institucién existen pocos estudios realizados sobre este tema, siendo el ultimo, en el
ailo 2008; observando esta problematica hemos planteado realizar una investigacion,
puesto que el personal de salud y administrativo se encuentra en alto riesgo de adquirir
enfermedades debido a la inadecuada eliminacién de desechos, como por ejemplo no hay
recipientes apropiados para desechos especiales, por lo que se ven obligado a eliminarlos
juntamente con los desechos corto punzantes o generales.

Para la recoleccion de datos se ha aplicado encuestas con preguntas abiertas y cerradas, al
personal de salud, administrativo y de limpieza que labora en esta casa de salud,
obteniendo resultados negativos, ya que aproximadamente el 70% del personal de la
institucién realiza un manejo inadecuado de los desechos hospitalarios. Concluyendo que
existe un déficit de conocimiento sobre manejo de desechos infecciosos, por lo que es muy
importante capacitar y concienciar a todo el personal que labora en la institucién, para que
realicen un manejo adecuado de los mismos, debido a que la inadecuada recoleccién,
transporte, almacenamiento y disposicidn final de los desechos hospitalarios puede
provocar daiios fisicos serios e infecciones graves al personal que labora en los hospitales,
a los pacientes y a la comunidad en general. La manipulacién de estos desechos incrementa
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el riesgo para el trabajador hospitalario, que puede contaminarse la piel o las conjuntivas
oculares, herirse con objetos corto punzantes, inhalar aerosoles infectados o irritantes, o
ingerir en forma directa o indirecta, el material contaminado.

2. Materiales y Métodos

Para la investigacién se utilizaron como técnicas la encuesta y la observacion las cuales
contribuyeron a identificar las causas y los efectos que originan el manejo inadecuado de
desechos infecciosos en el hospital Marco Vinicio Iza. Para la investigacion existié una
poblacion de 125 empleados del hospital “Marco Vinicio Iza”, de los cuales se tomé una
muestra correspondiente al 50 % que es de 63 personas.

Una vez autorizado el director del hospital se procedid a realizar la encuesta la misma que
fue aplicada al 50% del personal de salud, limpieza y administrativo que labora en la
institucién, utilizando como instrumento un cuestionario de 28 preguntas abiertas y
cerradas; se realizé con el propdsito de saber los conocimientos en cuanto a manejo de
desechos infecciosos.

Para la aplicacién de la observacion, se realizd un andlisis comparativo con el reglamento
del manejo desechos infecciosos, esto se efectué en los diferentes servicios de esta
institucién durante el mes de Diciembre del 2011, por lo que se concluyd que existe una
inadecuada recoleccién, almacenamiento y transporte de los desechos hospitalarios,
ademds se procedié a la toma de fotograffas para evidenciar el problema, a fin de conocer
la aplicacién del manual de manejo de desechos infecciosos.

3. Resultados y discusion

Segun la encuesta y observacion realizadas se logrd identificar que existe un nivel bajo en
conocimientos sobre el manejo de desechos infecciosos generados en el hospital por lo que
hace referencia a que exista una inadecuada separacién en cada servicio, generacién y
transporte de los mismos. El 70% del personal tanto de salud, limpieza y administrativo
desconoce sobre el manejo de desechos, mientras que el 30% del personal conoce sobre
este manejo pero no aplican segiin lo establecido en el reglamento del manejo adecuado de
desechos infecciosos publicado el 10 de diciembre del 2010 por el MSP-Ecuador.

Ante esta problemtica se elaboré un protocolo de manejo de desechos infecciosos basado
en el reglamento sobre manejo adecuado de desechos infecciosos segin el MSP del
Ecuador y proponer un circulo de mejoramiento continuo a fin de que exista una correcta
eliminacién, separacién transporte y almacenamiento de los desechos hospitalarios
generados en esta casa de salud.
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4. Grificos
Grifico N’ 1
Qué es el acopio terciario
m conocen @ desconocen

Fuente: Encuestas ?

Elaborado por: Autoras
Analisis

El personal de salud, limpieza y administrativo no tuvo respuesta sobre esta pregunta, ya
que la mayor parte dejaron en blanco y otros contestaron con respuesta errénea esto nos
lleva a conocer que el personal no estd actualizado sobre manejo de desechos llevandolos a
un desconocimiento de lo que es el acopio terciario de los desechos.

Grifico N 2

Las vacunas vencidas para eliminarlas las pondria en.

B caja de
carton

m fundas
rojas

® fundas
negras

® Ninguna
respuesta

Fuente: Encuestas
Elaborado por: Autoras
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Anilisis
El personal de salud, limpieza y administrativo contestan en un 71% que las vacunas
vencidas se eliminan en cajas de cartén, mientras que el 23% responden que las

depositarian en funda roja concluyendo que desconocen sobre la eliminacién de desechos
infecciosos.

Grafico N' 3

Clasificacion de los desechos producidos en los establecimientos de salud

| Desechos
infecciosos y
desechos comunes

u Desechos
infecciosos,
desechos comunes
¥ cortopunzantes.

2 Inorgdnicos y
organicos

Fuente: Encuestas
Elaborado por: Autoras

Andlisis
El 26% conocen sobre la clasificacién de los desechos, lo cual se evidencia una gran

problemdtica ya que al no realizarla adecuadamente pone en riesgo la salud de las personas
que tienen contacto directo con los desechos.

5. Tablas
Tabla 1.

Objetivo general del reglamento del manejo de los desechos hospitalarios

Objetivos Frecuencia | Porcentaje
Tener un documento oficial y Reducir los riesgos
para la salud de los trabajadores y pacientes 6 9.67%
Reducir los riesgos para la salud de los 33
trabajadores y pacientes 83.87%
Crear mds rellenos sanitarios 0 0.0%
Ninguna respuesta 4 6.45%
Total 63 100%
Fuente: Encuestas Elaborado por: Autoras
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Analisis

Existe conocimiento sobre el objetivo general del reglamento del manejo de desechos
hospitalarios, por parte del personal de salud, limpieza y administrativo obteniendo un
resultado del 84%, pero no se evidencia la aplicacién del mismo durante el desempeiio de
sus actividades en esta institucidn.

Tabla 2.

Clasificacion de los desechos producidos en los establecimientos de salud

Clasificacion de los desechos Frecuencia | Porcentaje
Desechos infecciosos y desechos comunes 18 29.03%
Desechos infecciosos, desechos comunes y cortopunzantes. 16 25.80%
Inorgdnicos y orgdnicos 12 19.35%
Ninguna respuesta 16 25.80%
Total 63 100%

Fuente: Encuestas
Elaborade por: Autoras
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