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RESUMEN

Con la premisa de que los problemas relacionados con Residuos Peligrosos Biolagico
Infecciosos (RPBI} en México se derivan de la falta de informacién sobre este tipo de
residuos y de fallas u omisiones en la legislacidn vigente en la materia; en el presente trabajo
de tesis, como primer acercamiento al problema, se establecieron las caracteristicas
generales de los residuos en cuestién, se describié de manera general cuales pueden ser los
origenes de los problemas de salud publica y los mecanismos de transmision de las
enfermedades mas comunes. A continuacién se hizo una descripcion detallada de la
legislacion nacicnal relacionada con los RPBI. Posteriormente se describio la situacion que
guarda el manejo de los residuos en cuestion en la ciudad de México y sus principales
problemas. Por lltimo, se seleccionaron cuatro casos representativos de diferentes aspeclos
relacionados con el manejo de dichos residuos y tras analizar sus principales problemas, se

propusieron alternativas de solucion especificas.

Inicialmente se revisd la informacion existente relativa al manejo de RPBI, y en general sobre
los residuos provenientes de hospitales; esta informacién se complementd con entrevistas
directas al personal involucrado en las diferentes fases del manejo de los residuos evaluados
y con visitas a los sitios de generacidn, asi como a las empresas transportistas y tratadoras,
todo lo anterior visto e interpretado a la luz de la experiencia que el desemperio profesional
en este campo ha proporcionado a los autores del presente trabajo. En particular, para tos
casos de estudio se realizdé un seguimiento de las empresas seleccionadas, para lo que se
llevaron al cabo evaluaciones directas de los diferentes aspectos del manejo de RPBI entre
las que destacan menitoreo de la generacidén y composicion de sus residuos para el afio de

1997 y evaluaciones directas al personal involucrado en el manejo de los mismos.

A partir de los resultados de este trabajo se concluye que: Se tiene una idea errénea sobre la
peligrosidad de los residuos biologico-infecciosos y sobre cuales residuos lo son; Para
reducir el riesgo a los trabajadores que estan en contacto con los RPBI se debe privilegiar la
utilizaciéon de procedimientos téchicamente adecuados, cientificamente respaldados,
inclusive sobre la aplicacién de la legislacién ambiental; un aspecto que se presenta en los
cuatro casos evaluados es la falta de capacitacion de las personas involucradas con el
manejo de los RPBI y lo que resulta mas preocupante, de quien se encarga de la supervision

del cumplimiento de la legislacién en la materia y; se debe tener especial atencidn en el
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manejo de solo dos tipos de residuos provenientes de los centros de atencidn médica, los
punzocortantes y los medios de cultivo, porque son los Unicos de los que se tiene registro
como responsables de transmision de enfermedades en el drea laboral.

No fue encontrado indicic alguno en la bibliografia revisada, ni reporte técnico o estimacién
cientifica que respalde la idea de que los residuos hospitalarios producen efectos negativos
en e ambiente, distintos a los atribuibles a los residuos de tipo doméstico. Se considera que
el principal peligro que estos residugs representan estd en su manejo dentro de las
instalaciones del generador y pone en riesgo la salud de los trabajadores involucrados, pero

no al entorno.' 23 #

' Rutala, W.. A. (1983)

2 Villareal. L., A. (1986)

P AMCRESPAC (1996}

* Rritish Medical Asociation. (1991}
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INTRODUCCION

Que hacer con los residuos generados por las actividades humanas es un problema, sobre
todo cuando se trala de grandes cantidades o cuando los residuos generados tienen
caracteristicas que los hacen peligrosos, que pueden poner en riesgo la salud publica o
dafar el entorno, debido a su mal manejo o su disposicidn inadecuada.

En los centros de atencién médica, en los taboratorios de andlisis clinicos, en los centros de
investigacion y de ensefianza donde se trabaja con animales de experimentacion, en las
clinicas veterinarias y sitios similares, se generan residuos cuya condicién de peligrosidad
radica en su potencial para transmitir enfermedades. En estos residuos es posible que
existan microorganismos y toxinas que al entrar en contacto con un huésped susceptible le
causen una enfermedad. Se les designa como Residuos Peligrosos Biologico Infecciosos
(RPBI).

No es posible establecer con certeza la presencia de estos microorganismos y toxinas en los
residuos porque su proceso de evaluacion requiere de estudios de laboratorio costosos que
llevan varios dias, y tratandose de residuos, la espera y el gasto son improcedentes.
Ademas, se debe considerar que hasta la fecha no existe técnica o prueba alguna para

determinar cuantitativamente hasta que grado algo es bioldgico infeccioso.

No es posible establecer la peligrosidad de estos residuos a través de los sentidos, debido a
que no hay diferencia entre estos y otros como los municipales, pues el potencial infeccioso
no "salta a la vista” y no es delatado por el olor, color o por su aspecto. Debido a esto, se
establece la peligrosidad de los residuos en funcidn del lugar en donde fueron generados, es
decir, si son generados en un lugar donde hay pacientes con enfermedades infecciosas, se
les atribuye esa peligrosidad y si son generados, por ejempio, en el drea de oficinas o en un
sitio en donde se sabe quz quien los generd o que l0s procesos de donde se generaron no
tienen que ver directamente con enfermedades infecciosas, se les foma como residuos
domeésticos o municipales (no peligrosos).

Estos residuos son capaces de transmitir enfermedades infecciosas principalmente cuando
ccurren accidentes con ellos, por ejemplo cuande quien recolecta los residuos en un hospital
mete la mano en el contenedor de estos residugs y se pica con una aguja, o cuando entra en

contacto con algdn fluido {como sangre) debido a la ruptura de las bolsas que lo contienen,
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especialmente si el fluido presente en los residuos entra en contacto con alguna herida que
el trabajador tiene o con sus mucosas (ojos y boca).

Al igual que con el manejo de otros materiales o residuos considerados peligrosos, por ser
corrosivos, reactivos o inflamables, se debe tener cuidados especiales con los biolagico
infecciosos. Estos cuidados especiales van desde la forma de almacenarlos, los recipientes
donde se deben colocar, como se deben transportar y etiquetar, y medidas similares; con la
intencién de reducir el riesgo de que suceda algo con ellos que pueda afeciar la salud de
alguna persona o inclusive la salud plblica, o dafiar de alguna forma el entorno (aunque no
existan pruebas de esto) en el que pudieran ser depositados.

Para tener éxito en el control y manejo adecuados de este tipo de residuos y que se reduzca
al maximo la posibilidad de que causen algun daro, es indispensable conocer a fondo las
caracteristicas de estos residuos, saber cémo pueden dafar y tener una perspectiva correcta
que permita utilizar el criterio propio en el momento de manejarlos; ademas es necesario
conocer las disposiciones legales que al respecto existen y que estdn encaminadas a evitar
problemas tanto en el ambiente laboral, como durante su transporte y tratamiento, asi como

evitar afectaciones a |a salud publica y al entorno.

Estas disposiciones legales no son suficientemente especificas para regular todos los casos
en los que estén involucrados los RPBI y se presentan ocasiones en las que el conocimiento
preciso de este tipo de residuos peligrosos es indispensable para actuar de manera

adecuada al aplicar la Ley e inclusive suplir sus carencias de ser necesario.

Se ha observado que en algunos de los sitios donde se generan RPBI, el manejo de los
mismos no es el adecuado por razones que van desde el desconocimiento de su
peligrosidad, es decir, no se les considera peligrosos, hasta situaciones en las que, como
consecuencia de interpretaciones inadecuadas de la legislacidn en la materia, su manejo
resulta mas complicado y costoso de lo realmente necesario, y en los peores casos, en un
supuesto afan de cumplir con la legislacién se incurre en mayores riesgos para los

trabajadores involucrados en el manejo de estos residuos.

El presente trabajo analiza algunos casos especificos observados en la Ciudad de México,
bajo la premisa de que muchos de los problemas que se presentan en las diferentes fases
del manejo de los RPBI se pueden resolver ampliando la capacidad técnica de los
generadores, prestadores de servicios relacionados y autoridades.
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Este documento esta constituido por cuatro capitulos, en los dos primeros se establecen las
bases conceptuales y el marco legal en materia de RPBI en México; en el tercér capitulo se
presenta un pancrama general de la situacion de este tipo de residuos peligrosos en el pals
y en el ultimo capilulo se describen y analizan cuatro casos particulares, en el contexto de la
informacion de los capitulos precedentes.

En el capitulo inicial se establecen las caracteristicas de los RPBI, haciendo énfasis en
cudles son los mecanismos y las circunstancias en las que ocurre la transmisidén de
enfermedades, por ser ahi en dénde radica la peligrosidad de este tipo de residuos (es decir,
en su potencial para transmitir enfermedades infecciosas). Este capitulo pretende establecer
la real peligrosidad de los RPBI, para que por un lade, no se suponga que cualquier contacto
con es{os residuos resulta necesariamente en la contraccién de enfermedades infecciosas, y
por otro lado, para que quienes los manejan o estan en contacto con ellos, ya sea por
razones de desempefo laboral o profesional o meramente circunstancial, sepan a qué

riesgos se exponen con elios, y todes procedan con las precauciones necesarias del caso.

El capitulo segundo esta conformado por la descripcién de la legistacion vigente en materia
de residuos peligrosos, particularmente en lo que a RPBI respecta, e incluye los aspectos
regulados tanto por la SEMARNAP, como por la Secretaria de Salud y por la del Trabajo.

El tercer capitulo esta dedicado a describir de manera general la situacion actual del pais, en
lo que a generacidén y manejo de RPBI respecta, y para esto utiliza tanto 1a informacion oficial
publicada por SEMARNAP-INE, por €l INEGI y organismos similares, como informacién
obtenida directamente de las fuentes generadoras y de las plantas que procesan los

residuos en cuestion.

En la ultima parte del trabajo se abordan cuatro casos que fueron seleccionados por
considerarse representativos de diferentes fases del proceso que involucra a los RPB! desde
su generacion hasta su disposicion final. En estos casos es evidente la falta de informacion
relacionada con la peligrosidad de los residuos manejados y con la legisiacién vigente en la
materia, unas veces por parte del generador o del prestador de servicios relacionados y otras

por parte de |la autoridad que supervisa y sanciona.
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Los casos abordados son los siguientes:

Primero:

Segundo:

Tercero:

Se trata de dos generadores de primer nivel®, dos laboralorios de analisis
clinicos, con importante presencia en la Ciudad de México y sus
alrededores, que tienen problemas con el manejo de sus RPBI
patologicos, porque existen diversas interpretaciones de las regulaciones
relativas, tanto por parte de los encargados de los laboratorios, como por
parte de las autoridades encargadas de supervisar y sancionar su
cumplimiento.

Es un generador de tercer nivel®, un hospital particular de asistencia
privada cuya especialidad es la atencion ginecoostétrica, que ha acatado
todas las disposiciones legales en materia de RPBI, que no ha podido
completar sus tramites para autorizacién det sitio de almacenamiento
tempoeral y de tratamiento interno para la inactivacion de cepas y cultivos;
y que tampoco ha logrado definir una manera de disponer tas soluciones
fijadoras de tejidos utilizadas en el drea de patologia, que sea acorde con
la legislacién vigente y con las observaciones que ha recibido por parte de
la autoridad que la supervisa.

Aqui se aborda la problematica de un generador de tercer nivel,
perteneciente al sistema nacional de salud, cuyas autoridades y
trabajadores involucrades con los RPBI no conocen las disposiciones
legales vigentes en la materia ni fos procedimientos para su manejo
seguro, de tal suerte que quien da las érdenes, quien supervisa su
cumplimiento y quien las ejecuta, carecen de los conocimientos suficientes
para fa realizacidn de sus aclividades (relacionadas con RPBI} y en
consecuencia, ademas de no cumplir con la legislacién, incurren en
practicas de alto riesgo comeo la separacion manual de los residuos

después de su recoleccion interna.

* Segin ln NOM-OB7-ECO1.- 1995, se considera de primer nivel a aguel gencrador de pequeiias cantidades de RPRI. que no
tigne camas 3 que no procesa muesiras de andlisis <linico.

* I3l generador de tercer nivel penera grandes cantidades de RPBE v cuenta con mits de 50 camas y procesa mas de 100
muestris siarias para pndlisis clinico.
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Cuario:

En este ultimo caso se presenta la situacidn de un prestador de servicios
especializado en el manejo, recoleccidn y transporte de RPBI, con
autorizacion oficial, que esta interesado en atender a generadores de
grandes volomenes y a microgeneradores, gue se ve incapacilade para
proporcionar sus servicios a un numero cada vez mayor de generadores
de pocas cantidades, debido a que econdmicamente hablando, dichos
servicios han quedado fuera de su alcance. Al respecto se han propuesto
algunas alternativas que parecen no ser juridicamente viables debido a
diversas interpretaciones de la legislacién en la materia e inclusive,

probablemente a lagunas en la misma.
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El presente trabajo se conceptualizd con base en la siguiente
HIPOTES!S DE TRABAJO

Muchos de los problemas que se presentan en las diferentes fases del manejo de
los Residuos Peligroscs Bioclégico-Infecciosos, se deben a la falta de conocimiento
de la legislacién en la materia: a algunas imprecisiones en la misma: y a la falta de
capacidad técnica tanto de los generadores, como de los prestadores de servicios

relacionados y de las autoridades y supervisores.
y pretende alcanzar los siguientes
OBJETIVOS
General:

. Analizar cuatro casos de problemas relacionados con 1os RPBI en la ciudad de México
y proponer alternativas para su solucién, que sirvan como evidencia de que dichos
problemas se derivan de la propia legistacion, o de su deficiente interpretacion, y de la
faita de informacién en la materia,

Especificos:

. Establecer cudles son los residuos peligrosos bioldgico infecciosos y por qué se
les considera asi.

. Enumerar los aspectos relacicnados con residuos bicldgico infecciosos sobre los
cuales se ha legislado en México, haciendoe mencién de las disposiciones legales

vigentes en ta materia.

. Describir la situacion actual en la Ciudad de México, en materia de residucs
peligrosos biologico-infecciosos, a través de la exposicidon de un panorama

general y la puntualizacion de algunos problemas especificos.

. Analizar cuatro casos concretos relacionados con el manejo de RPB! y formular

alternativas de solucién a los mismos.
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METODO

Se realizd una revision de la bibliografia existente en materia de RPBI y de residuos
hospitalarios en general, particularmente aguella relacionada con estos residuos en América
Latina y en los Estados Unidos de América; asimismo, se consulté biblicgrafia relativa a la
transmision de enfermedades en general y sobre epidemiologia en especial, a partir de la
gue se estructurd el primer capitulo del presente trabajo de tesis,

Se revisd exhaustivamente la legislacion mexicana en materia de Residuos Peligrosos
{SEMARNAP, SCT), Salud y Seguridad e Higiene, aplicable a todas y cada una de las
diferentes fases del manejo de los RPBI, incluyendo el ambiente laboral dentro de la fuente
generadora. De esta legislacion se realizé una descripcién de los temas sobresalientes
{capitulo 11} ¥ se incluyd como anexo la totalidad de 1a legislacién relacionada.

Se recabd la informacidn oficial disponible relacionada con generadores de RPBI y
prestadores de servicios (transporte y tratamiento de los mismos) y se tuvo acceso a
informacion no oficial, por medio de entrevistas directas con autoridades y personal operative
y administrativo de las instituciones involucradas, ademas de la revision de documentos
internos relacionados con e! tema. Este material y la experiencia profesional adquirida en
este campo por los autores del presente trabajo, sirvieron para la elaboraciéon del tercer
capitulo.

Una vez seleccionadas las instituciones o empresas que servirian para cada uno de los
cuatro casos de estudio, se procedid a solicitar su anuencia para evaluar sus instalaciones y
analizar sus residuos. Se llevaron a efecto las entrevistas respectivas con el personal
administrativo y operativo que permitieran caracterizar a las fuentes generadoras y en su

caso a la empresa prestadora de servicios.

E! analisis practicado a los residuos consistié en el calculo de la generacién total y la
obtencion de su composicidn, por espacio de un semestre. El calculo de la generacién se
hizo con base en los datos reportados en las bitacoras de generacion diaria (caso 1) y en la
cuantificacion directa del equipo de trabajo y de las empresas recclectoras de RPBI que
prestan servicio a estos generadores {(casos 2 y 3). La obtencién de la composicidn de los
RPBI se hizo a partir de muestreos directos en la fuente generadora y seleccién de
subproductos, utilizande modificaciones a las técnicas de “cuarteo” (NMX-AA-15-1985) y
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"seleccion y cuantificacion de subproductos” (NMX-AA-22-1985) utilizadas en el estudio de
residuos municipales. Las modificaciones consistieron basicamente en el aumento del
equipo de proteccion del personal participante y en que |a clasificacién se realizé tomando
como base los grupos establecidos en la NOM-0B87-ECQOL-85. Como complemento a los
datos oblenidos se revisaron los registros especificos (bitdcoras, manifiestos, altas, reportes
semestrales) en cada caso.

De manera simultanea a la caracterizacion de las empresas o instituciones seleccionadas en
cada caso, se realizd la evaluacién de su problematica en materia de RPB!, tomando como
base los antecedentes referidos en las entrevistas directas y documentos oficiales como
actas de inspeccidon de la PROFEPA, y dando seguimiento a los acontecimientos que se

suscitaron durante todo el semestre y que tuvieron relacién con los residuos en cuestion,

Finalmente, tomando como base las premisas técnicas establecidas en el primer capitulo y la
legislacién aplicable, se procedid a establecer las diferentes alternativas de solucién en cada
uno de los cuatro casos evaluados.

SELECCION DE LOS ESTUDIOS DE CASO

Para tener un panorama amplio sobre el manejo de los RPBI en la ZMCM se decidié tomar
como casos de estudio a instituciones representantes de los diferentes actores involucrados
con este proceso, por lo que fue necesario considerar tanto a generadores como a
prestadores de servicio, al sector publico y al privado, y dentro de los generadores, a
establecimientos que prestan atencién médica y a laboratorios de anélisis clinicos.

Se valord la posibilidad de tener acceso a las inslalaciones, residuos y problematica de
diferentes sitios existentes en la ciudad de México, gracias a vinculos profesionales previos,

y se seleccionaron aquellos de mayor representatividad y disponibilidad de infermacion.

Los laboratorios de analisis clinicos elegidos constituyen las dos cadenas mas grandes de
unidades de toma de muestra y estan diseminados por toda la zona metropolitana de la
ciudad de México. En estos laboratorios se utilizan procedimientes de uso comin y su
espectro de atencién es amplio, es decir, no se especializan en algun tipo de anélisis clinico

en particular.
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El hospital privado, generador de tercer nivel, seleccionado para el segundo caso de
estudio, posee caracteristicas similares a las de al menos otros 10 hospitales en la ciudad,
en cuanto al volumen y tipo de residuos que genera y al procedimiento empleado para el
manejo de los mismos. Ademas se considerd de interés su analisis dada la disposicién de
sus duefios por cumplir con la legislacién y la imposibilidad de hacerlo ain después de tres
semestres de vigencia de la NOM-087-ECOL-95.

El hospital del sector publico fue elegido, como ya se menciond, gracias a que hubo la
posibilidad de acceder a sus instalaciones y obtener la informacién necesaria para su
evaluacion, y porque se encuentra sujeto a las mismas condiciones operativas y burocraticas

que los demas centros de alencidn a la salud dependientes del gobierno,

Finalmente, para el cuarto caso de estudio se tomdé a una de las primeras empresas
dedicadas al transporte de RPBI en la ciudad de México, de tamario medio, sin capital
extranjero y que tuvo la necesidad de ir adaptando sus servicios a la evelucidn del propio
mercado. Se descartd a las empresas de reciente creacion y a aquellas establecidas a partir
de grandes inversiones extranjeras, por considerarse menos representativas del total de las
dedicadas a esta actividad.

7 Se considera generador de tercer nivel aun hospital con mas de 50 camas, de acuerdo a lo establecido en la NOM-087-
ECOL- 1945
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CAPITULO |
LOS RESIDUOS PELIGROSOS BIOLOGICO INFECCIOSOS

En este capitulo se establece cuales son las caracteristicas de los residuos peligrosos
biolégico infeccioses (RPBI) y cuales son los problemas de salud que este tipo de residuos
puede ocasionar. Para ello, se describe a los propios residucs, a los factores que determinan
la aparicién de este tipo de problemas, y se detallan las caracteristicas de los agentes

biolégicos responsables de las principales enfermedades.

De acuerde con 1a Norma Cficial Mexicana NOM-052-ECOL-1993 que establece las
caracleristicas de los residuos peligrosos, el listado de los mismos y los limites que hacen a
un residuo peligroso por su toxicidad al ambiente; ademas de los residuos peligrosos
comprendidos en las tablas 1 (anexo 2), 2 (anexo3), 3 y 4 (anexo 4} de la propia Norma, se
consideran peligrosos aquellos que presenten una o mas de las siguientes caracteristicas:
corrosividad, reactividad, explosividad, toxicidad, inflamabilidad y/o biolégico infecciosas...

La misma Norma Oficial Mexicana, en su apartado 5.5.6, establece que un residuo con
caracteristicas bioldgico infecciosas se considera peligroso cuando presenta cualquiera de
las siguientes propiedades:

- Cuando el residuo contiene bacterias, virus u otros microorganismos con capacidad de

infeccion.

- Cuando contiene toxinas producidas per microorganismos que causen efectos nocivos

a los seres vivos.

La Environmental Protection Agency (EPA) define a un residuo Biologico-infeccioso como
aquel que contenga microorganismos ylo toxinas patdgenas en cantidad y cen virulencia
suficiente como para que la exposicion de un huésped susceptible al residuo, pueda darle

lugar a una enfermedad infecciosa.®

Por otra parte, los materiales peligrosos (entre ellos los residuos biclogico infecciosos), se

clasifican también de acuerdo al tipo de riesge que generen:

FEPA. {H9R6)
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- Riesgos biologicos
- Riesgos quimicos, fisicos y fisicoquimicos

- Riesgos Radiolégicos

Se define a los riesgos bioldgicos como aquellos que pueden generar dafios a la salud de
los seres humanos, animales o vegetales. Presentan 3 caracteristicas distintivas:®

1.- Su presencia en la zona de la fuga, derrame o desecho es dificil de detectar.
2.- Se puede dispersar en el ambiente per medio del aire o agua.

3.- Se puede dispersar a la comunidad por medio de portadores contaminados que
pueden ser [os propios seres humanos, animales e insectos.

Adicionalimente, no se cuenta con aparatos o instrumentos para medir la exposicion a los

riesgos biolégicos, solamente se puede determinar su presencia por:

a) realizacion de cultivos de microorganismos en ambiente

b) estudios epidemiolégicos en la poblacién afectada

Es asi, que se considera a los residuos provenientes de los centros de atencion médica,
laboratorios de andlisis clinicos y de investigacion, clinicas veterinarias y demas fuentes
generadoras similares, como residuos peligrosos biolégico infecciosos, no por haberse
comprobado que son portadores y transmiscres potenciales de alguna enfermedad, sino por
la posibilidad de que asi sea. En este sentido, no son susceptibles de analisis para su
clasificacion como peligrosos o no peligrosos, su clasificacion se hace en funcion de la

fuente especifica que los genera.

*Corey O G (19Y95)
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ORIGEN DE LOS PROBLEMAS DE SALUD {Aspectos epidemiolagicos)

Para tener una idea clara de los problemas de saiud que los residuos biolagico infecciosos
son capaces de causar, es importante considerar cual es el origen de los problemas de salud
en general.

La Organizacion Panamericana de la Salud,' establece que las condiciones de vida (trabajo,
nutricidn, etc) determinan la presencia y distribucién de los problemas de salud, y para
explicar esto, describe la relacidén de estos problemas con los factores que actdan sobre el
hombre (fisico, social y biclogico), de la siguiente manera:

Medio fisico. Esta compuesto por el ambiente inorganico o geografico que incluye
el clima, la topografia y todas las condiciones mecdnicas o inertes que rodean al
hombre.

El clima tiene singular importancia en la ocurrencia de enfermedades zoondticas
transmitidas por artrépodos (Vg. fiebre amarilla), pero su mayor relacién con la salud
es indirecta, pues tiene que ver con la existencia de condiciones favorables para el
desarrollo de insectos que son vectores de enfermedades (enfermedades
tropicales), o con el tipo de alimentacion de ciertas regiones, gue hace a sus

pabladores susceptibles a determinados padecimientos (avitaminosis B).

Las enfermedades respiratorias, por ejemplo, son favorecidas indirectamente por los
climas frios, probablemente debido a que la gente pasa mas tiempo congregada en
los interiores, lo que podria facilitar la transmision, o a que aumenta la
susceptibilidad a la enfermedad por fluctuaciones de temperatura y humedad, o

enfriamiento.

Por otra parte, el clima influye sobre el ambiente bicldgico en por 1o menos dos
formas importantes, Primero, la temperatura y |la humedad ayudan a determinar la
abundancia y especies de flora y fauna. Segundo, la estacidon determina el estado
de desarrollo de la flora y, en muchos casos, los ciclos de desarrollo y abundancia

018 {1989)
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de la fauna. Estos factores biologicos son de gran importancia para los reservorios y
mecanismos de transmision de los agentes microbianos y para los abastecimientos
de alimento del hombre.

Medio social. Probablemente la influencia de los factores sociales sobre la salud
sea mayor que la de los factores ambientales climdaticos, por e! papel que tienen en
la determinacion de las condicicnes de vida de la poblacién.

Las peoblaciones marginales de las grandes ciudades tienen condiciones de vida
precarias con alta promiscuidad, y por tanio estan expuestas a un alto riesgo de
enfermar y morir. En estas &reas, como en el area rural, las condiciones de
abastecimiento de agua y eliminacion de excretas, la calidad sanitaria de los
alimentos y la salubridad de la vivienda, son importantes en la ocurrencia de
enfermedades.

Las poblaciones migratorias, per lo general, carecen de recursos sanitarios,
escuelas y otros servicios, y llevan consigo a un gran numero de personas
susceptibles a los agentes infeccioses comunes en los centros urbanos o a
enfermedades existentes en otras &reas rurales.

Por otra parte, un aspecto social es la relacion salud-trabajo. El riesgo de adquirir
ciertas enfermedades esta directamente relacionado al trabajo, como ocurre en el
caso de los accidentes y las enfermedades profesionales. Como ejemplos se tiene:

- Envenenamiento por plomo en trabajadores de bateria y pintores
- Cancer de la vejiga entre quienes manejan colorantes de anilina
- Céncer del pulmdon en mineros de minas radiactivas

- Silicosis y tuberculosis en mineros expuestos a polvo con alto contenido de

silice

- Leucemia en médicos y olras personas expuestas a los rayos X
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- En 4reas rurales, accidentes serios debido al manejo de herramientas y

- Contagio de enfermedades zoondéticas por contacto con artropodos vectores

En esta relacién salud-trabajo son factores importantes el tipo y calidad del trabajo,

la cantidad de trabajo, las condiciones laborales, el ingreso y el desempleo.

Finalmente, los aspectos culturales también inciden sobre la produccién, distribucion

y el control de las enfermedades. Un ejemplo lo constituyen las costumbres y

habitos de diversos grupos étnicos y religiosos. Hay epidemias que afectan a grupos

especificos y que excluyen a otros, porque tienen habitos alimenticios diferentes.

Medio biolégico. El medio ambiente biclégico incluye a todos los seres vivientes,

entre los que por su singular importancia para la salud en el hombre, sobresalen los

parasitos patdgenos.

En el ambiente biologico existen diversos agentes nocivos para fa salud:

Los alérgenos (polen, polvo organico de casas, plumas, pelos de animales)
producen fiebre de heno

la secrecion de algunas plantas produce dermatitis vesicular intensa

ciertos alimentos, como fresas y mariscos, pueden causar prurito acentuado

y urticaria

algunos hongos no comestibles, ciertas clases de mariscos y algunas
especies de pescado de aguas tropicales, contienen sustancias altamente

toxicas, que pueden ser letales y la raiz cruda de la yuca centiene cianuro

ciertas sustancias de origen vegetal tienen efectos terapéuticos especificos
al administrarse en dosis apropiadas, pero son tdxicas si se dan en exceso
(quinina, digitalina y opio)
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La vida vegetal y animal también influye sobre la salud humana de muchas maneras
menos directas, al brindarle alimento y resguardo, al servir de vector para la
transmision de enfermedades, al posibilitar el desarrollo de reservorios de las

mismas.

Por otra parte, el ambiente biolégico ha sido particularmente susceplible a las
modificaciones del hombre, que a la larga no se han traducido en bienestar para él.
Por ejemplo, a cambio de algunas ventajas econdmicas inmediatas, ha defoerestado
{con la consiguiente erosion del suelo y disminucion de los mantos acuiferos); ha
introducido especies que se han convertido en plagas; ha utilizado plaguicidas y
agroquimicos en general, de los que aun desconoce los efectos a largo plaze por su
consumo en alimentos y agua.'

En este sentido, se puede establecer que los problemas de salud publica cbedecen en
mayor grado a factores sociales {falta de recursos econémicos, desnutricién y marginacidn),
combinados con condiciones climaticas desfavorables y organismos patégenos oportunistas
presentes en el ambiente y que no provienen sdélo de reservorios tan especificos como
pudieran ser algunos RPBI dispuestos inadecuadamente, con los que ademas, la poblacion -

aun la marginal- por lo general no tiene contacto.

" OPS (1989). / Henk de Koning (1994)
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AGENTES BIOLOGICOS ESPECIFICOS (Las enfermedades transmisibles)

Existen seis categorias basicas de agentes hiologicos especificos. Las especies capaces de
producir enfermedad humana son denominadas patégenas.

Tabla 1. Categorias basicas de agentes biolégicos especificos ™

Protozoarios Agentes unicelulares que producen, por ejemplo, malaria,
disenteria amebiana, leishmaniasis, trypanosomiasis.

Metazoarios Son pardsitos animales multicetulares que  producen
enfermedades como la triquinosis, esquistosomiasis, ascariasis.
En general, no se {ransmiten directamente de una persona a
otra. Necesitan un estadio de desarrollo en el medio ambiente.

Bacterias Son organismos unicelulares que producen gran variedad de
enfermedades como la tuberculosis, meningitis, salmonellosis y
ta infeccion estafilocécica. Muchas bacterias se transmilen de
una persona a ofra, mientras que ofras se adquieren de fuentes
del medio o de animales.

Virus Son los patogenos mas pequerios. Algunas de las enfermedades
producidas por virus son: sarampién, rabia, rubéola, encefalitis,
tracoma, influenza, SIDA. Se transmiten, por lo general, de
persona a persona.

Hongos Son agentes unicelulares que producen enfermedades como la
histoplasmosis, la coccidiomicosis, las tineas, y la blastomicosis.
El reservorio de los hongos es casi siempre el suelo y
comunmente no se transmiten directamente de una persona a
otra.

Rickettsias Son parasitos intracelulares de tamario intermedio entre los virus
y las bacterias. Al igual que los virus, necesitan de células vivas
para su desarrollo y multiplicacién. Una enfermedad producida
por las rickettsias es el tifus exantematico, fransmitido por piojos.

" Bennett & Searl. (1987)
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A continuacién se haradn algunas precisiones sobre estos agentes biolégicos y su relacidn
con la salud humana.

Con la entrada del agente bioldgico especifico en el huésped' se inicia el proceso de
infeccion'. No obstante, la sola presencia de agentes infecciosos vivos en las superficies
exteriores del cuerpo o en prendas de vestir no constituye infeccion sino contaminacion de
tales superficies o articulos.

La capacidad de los agentes para infectar y producir enfermedades en los seres humanos y
animales es variable y se manifiesta a través de una gama de signos y sintomas. No todas
las personas igualmente expuestas a un agente infeccioso son infectadas. De las que son
infectadas, algunas no presentan sintomas clinicos durante e! curso de la infeccién {infeccion
inaparente) en tanto que otras manifiestan signos y sintomas de la enfermedad (infeccion
aparente), que también puede ser de duracidén y grado variable.

Al habitat normal en que vive, se multiplica y/o crece un agente infeccioso, se le denomina
reservorio y puede ser cualquier ser humano, animal, artrépodo, planta, suelo o materia

inanimada,

Las enfermedades transmisibles son causadas por el paso de un agente infeccioso
especifico 0 sus toxinas, de un reservorio a un huésped susceptible. Esta transmision puede
ser directamente de una persona o animal infectado, ¢ indirectamente por medio de un

huésped intermediario, de un vector o del medio ambiente inanimado.

El hecho de que una enfermedad o grupo de enfermedades ufilicen al ser humano como
reservorio tiene gran importancia practica, ya que las medidas de control que se adopten, se
circunscriben al mismo hombre. El Unico reservorio de las enfermedades venéreas, la
tuberculosis pulmonar, 1a difteria, la tos ferina, la malaria, el colera y la tifcidea es el hombre.

Los animales pueden ser infectados y a la vez sirven como reservorio para varias
enfermedades de! hombre como la brucelosis, la psitacosis, la ieptospirosis, la rabia, la peste
y el tétanos. Mientras que algunos microorganismes pueden adoptar formas esporuladas o
simplemente resistir las condiciones adversas del ambiente exterior, y constituir su reservorio

en el suelo. Ejemplo de esto son el bacilo de Koch, las esporas de bacilo carbuncoso, las

1 Huésped.- Persona o animal vivo, inclusive las aves o los artrépodos, gue en circunstancias naturales permite la subsistencia
0 el alojamiento de un agente infeccioso.
" Infeccion.- )s 1a entrada v desarrollo o multiplicacién de un agente infeccioso en el organismo de una persona o animal.
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esporas del bacilo tetanico, formas larvarias de parasitos que producen anquilostomiasis y
esquistosomiasis; asi como muchos de los agentes de infecciones micéticas.

Para que un agente infeccioso pase a un huésped {lo infecte), es necesaria una fuente de
infeccion, que debe distinguirse claramente de una fuente de contaminacion. Esto es, no hay
infecciéon por el derrame de una fosa séptica en un abastecimiento de agua o por que un
cocinero infectado prepare una ensalada, pues adicionalmente se requiere de una persona,
animal, objeto o sustancia que transmita al agente infeccioso a un huésped.

Un modo de transmision es esencial para que el agente infeccioso pueda transportarse de la
puerta de salida del reservoric a la puerta de entrada del huésped. Los principales
mecanismos de transmisién son los siguientes: "

1.- Transmision directa. Es la transferencia directa e inmediata del agente infeccioso a
una puerta de entrada receptiva para que se pueda llevar al cabo la
infeccion humana o animal. Esto puede ocurrir por contacto directo
como al tocar, besar, tener relaciones sexuales, por rociado de
gotillas en las conjuntivas o en las membranas mucosas de Ja nariz o
boca al estornudar, toser, escupir, cantar o hablar. En el caso de las
micosis sistémicas, la transmision ocurre por exposicion directa del
tejido susceptible a un agente que vive normalmente en forma
saprofitica en el suelo, humus 0 materia vegetal en descomposicidn.
Finalmente, en el caso de la rabia, por la mordedura de un animal

rabioso.

2.- Transmision indirecta.  a) Mediante vehiculos de transmision'. A través de objetos o
materiales contaminados tales como juguetes, pafiuelos, ropa
personal, ropa de cama, instrumentos quirirgicos o vendajes, agua,
alimentos, leche, productos biolégicos, incluyendo suero y plasma o
cualquier sustancia que sirva de conducto intermedio por el cual el
agente infecciosos pasa a un huésped susceptible y se introduce por
la puerta de entrada apropiada. El agente puede o no haberse
desarrollado o multiplicado en el vehiculo antes de ser transmitido.

" Kumate, 1. (1987}
1® Como los RPBI. en el caso de no ser manejados comectamente. Puesto que con el adecuado manejo, aun siendo un
reserverio o una fuente de contaménacidn. pudieran no constituirse en un vehiculo de transmision.
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b) Por intermedic de un vector. En este caso, el vehiculo es un
insecto o cualquier ser vivo que transporta un agente infeccioso
desde un individuo infectado o sus desechos, hasta un individuo
susceptible, su comida o su ambiente inmediaté. El agente puede o
no desarrollarse, propagarse o multiplicarse dentro de! vector.

¢) A través del aire. Es la diseminacion de aeroscles microbianos
transportados hacia una puerta de entrada apropiada, generalmente
el tracto respiratorio. Los aerosoles microbianos son suspensiones
aéreas de particulas constituidas totai ¢ parcialmente por
microorganismos. Las particutas con diametro de 1 a 5 micras
penetran facilmente en los alvéolos del pulmén y alli permanecen.
También pueden permanecer suspendidas en e! aire durante largos
periodos de tiempo; algunas mantienen su potencial de infeccién y
otras lo pierden.

Se considera que ciertas personas corren mas riesgo de eslar expuestas a algunas
enfermedades transmisibles que la mayeria de la poblacion, debido a su ocupacion y al
medio en el que trabajan.” Estas personas son enfermeras, policias, paramédicos,
bomberos, conductores de ambulancias y miembros afines del equipo de salud. Las
enfermedades que pueden adquirir son tuberculosis, tétancs, tifoidea, hepatitis B y difteria.
Se dispone de vacunas contra todas ellas, que generalmente son obligatorias para las
personas que desempefan las ocupaciones descritas'®,

£l riesgo de exposicién de que se habla en e! parrafo anterior, incluye principalmente a
quienes estan en contacto con los pacientes portadores de! agente causal (posibles focos de
infeccion) en el momento de brindarles atencién médica o ayuda en caso de emergencia, y
que por las circunstancias podrian estar involucrados en el mecanismo especifico de
transmision de alguna de las enfermedades mencionadas.

Existen muchas otras enfermedades transmisibles, cuyo contagic no se puede evitar por
inmunizacién, pero que tienen mecanismos de transmision especificos, y que por lo tanto,
muy dificimente podrian infectar a alguien que, por su ocupacidn, estuviera en contacto con
pacientes portadores de ellas; excepto, por supuesto, por algun accidente. A continuacion se

"7 Mazzafero. V. {1989)
' Bennet, 1. C. & Searl. 8. (1987)
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presenta una relacién de dichas enfermedades (sélo las mas comunes), su agente causal y

su mecanismo de transmision,*® 202! 22

Tabla 2. Enfermedades transmisibles, cuyo contagio no se puede evitar por
inmunizacién (sélo las mas comtnes)

Enfermedad Agente Causal Transmision

Varicela Herpes zoster De persona a persona por gotitas
proyectadas, o por el aire que arrastra las
gotitas. También se transmite al contacto con
los vestidos o fa ropa de cama que estan
contaminados por la excrecién de las
vesiculas.
Los nifios pueden transmitir el virus a los
adultos, sobre todo a los ancianos, en los que
posteriormente brota come herpes zoster.
También puede ocurrir lo contrario; los
adultos con una infeccién por zoster pueden
transmitir el virus a nifios susceptibles y
provocar una varicela.

Hepatitis A Virus pequefio y Se transmite por via fecal-oral. El virus se
parecido a un cubo. Es jexcreta con las heces y, si se permite que
refractario al calory a éstas contaminen los alimentos y el agua, se
los acidos; susceptible a | forma una cadena de infeccion. También la
la formalina y al cloro (1 |orina y la sangre, incluyendo la sangre
ppm). menstrual, contienen con frecuencia el virus.

Hepatitis B Virus compuesto de un [Se transmite por exposicién a sangre
nucleo de antigeno infectada y a productos sanguineos
interno (AgcHB) y relacionados, como plasma, paquetes
antigeno externo globutares y suero. El virus también se
presente en su transporta en la saliva, el semen y la orina. Se
superficie (AgsHB) transmite por exposicién a cualquier
“paquete” conocido dispositive - mecanico empleado para la
como particula de Dane. { administracion de sangre y productos

sanguineos como agujas, equipo intravenoso
y de didlisis.

" Kemate, 1. (1987)

2 Bennety, L. C. & Searl, 5. (1987)
I Armijo R. (1990)

= Mensa. 1. (1997)
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Tabla 2. Enfermedades transmisibles, cuyo contagio no se puede evitar por
inmunizacién {sélo las mas comunes) (continuacioén...)

Enfermedad

Agente Causal

Transmisién

Mononucleosis
infecciosa

virus Epstein -Barr (EB}

Se transmite por contacto entre personas,
habitualmente al besarse. El virus puede
hospedarse en la nariz y en la garganta
durante semanas enteras después de una
infeccién, transmitiéndose también en la
secrecion de golitas arrastradas por el aire.
Otrc medic de infeccion puede ser la
transfusion de sangre de casos no
diagnosticados o de algun portador.

Condiciones e
infecciones
parasitarias

- Pediculosis

Piojo humano

Debido a su movilidad, los picjos emigran de
una cabeza a otra, o de una persona a otra si
el contacto es muy estrecho. También hay
transmisidn cuando los accesorios para la
cabeza son usados por varias personas. En
especial la pediculosis en el vello axilar y
pubico se transmite por relaciones sexuales y
por compartir ropa sin lavar en la que existan
huevecillos (liendres).

Hongos dermatofitos

Se puede transmitir por contacto directo con
una persona infectada, o indirectamente a
través de la contaminacién de los articulos
para el cabello, de los cubiculos de las
regaderas, de las toallas, de los soportes
para la cabeza en los asientos 0 cosas
semejantes.

- Sarna

acaro hembra
Sarcoptes scabief

Se transmite por contacto directo con una
persona infectada o por contacto con los
vestidos o la ropa de cama infectados

- Enterobiasis

Heilminte enterdbico

Los oxiuros se transmiten de la regidn

{oxiuros) perianal a las manos y de ahi a la boca. Es
comin la retroinfeccién entre los nifios.
También es posible la transmisién indirecta
mediante el uso compartido de vestimenta y
ropa de cama.
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Tabta 2. Enfermedades transmisibles, cuyo contagio no se puede evitar por
inmunizacién (sélo las més comunes) (continuacién...)

Enfermedad Agente Causal Transmisién
- Ascariasis Ascaris sp El 4scaris no se transmite directamente de
(gusanos persona a persona, sino a través de frutas y
redondos) vegetales crudos previamente contaminados
por el sueloc que contenga huevos, que
previamente fue infestado con heces que
contienen huevos. Estos huevos se valen del
medic ambiente intermedio del suelo para
alcanzar una etapa de desarrolio que les
permita vivir en los humanos
- Giardiasis Giardia lamblia Se transmite por via fecal-oral o por agua

protozoario flagelado

contaminada por heces infectadas.

- Toxoplasmosis

Toxoplasma gondii
protozoario

Se transmite por contacto con las heces de
los gatos, que excretan los quistes de estos
protozoarios. Existe especial peligro para la
mujer embarazada que limpia la bandeja del
gato, pues el parasito puede atravesar la
placenta y lesionar al feto.

- Toxocara canis y
- Toxocara cati

Toxocara canis y
Toxocara cati (etapas
larvarias de un
nematodo albergado en
perros y gatos
domésticos).

Los huevos del nematodo se transfieren en
las evacuaciones del animal e infectan el
suelo; donde los nifios pueden contraer la
infeccién ai jugar o comer tierra contaminada.

Salmonelosis

Extenso grupo de
bacterias en forma de
baston o bacilos. Dos
serotipos de salmenela
producen tifoidea (S.
typhi) y paratifoidea (S.
paratyphi).

Se fransmite por ingestién de alimentos
contaminados. Los alimentos pueden ser
inoculados de diversas formas con salmonela:
con praclicas inadecuadas de matanza (ya
que la mayoria de los animales albergan los
bacilos en su intesting); en cualquier fase de!
proceso de preparacion de alimentos si no se
evita el contacto de los mismos ¢on moscas
que han estado en contacte con heces que
contienen el bacilo, o por contacto de las
manos sucias de quien prepara los alimentos,
que puede no saber que es portador y posible
transmisor (por albergar al bacilo en su
intestino). Asi mismo, los animatles caseros
pueden albergar los bacilos en sus patas o en
su piel.
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Tabla 2. Enfermedades transmisibles, cuyo contagio no se puede evitar por
inmunizacién (sélo las mas comunes} (continuacién...)

Enfermedad Agente Causal Transmigién

Gonorrea Neisseria gonomhoeae | Se transmite de persona a persona mediante
{gonococo) el contacto sexual intimo y directo con
Requiere un medio membranas mucosas infectadas de la vagina,
ambiente hiimedo y pene, boca, ano y recto.
calido para crecer, no
sohrevive mucho tiempo
fuera del cuerpo y es
particularmente
susceptible a las
condiciones secas.

Herpes Virus de !la familia gue | Se transmite por contacto con la piel o con la
incluye a los virus membrana mucosa. El herpes oral al besar y
causantes de herpes por otro contacto de la lesién con la boca, y el
zoster, mononugleosis | herpes genital en las relaciones sexuales. El
infecciosa (Epstein Barr) [virus no viaja en el aire ni vive en los
y citomegalovirus. excusados. Ocasionalmente puede

transmitirse por compartir ropas con exceso
de humedad o sudor y por tener medidas de
higiene deficientes.

Sifilis Treponema paflidum Se transmite de persocna a persona por

(espiroqueta)

No sobrevive fuera del
cuerpo. Se elimina con
desinfectantes y
jabones y con una
exposicién a
condiciones secas.

contacto directo e intimo con un chancro
hamedo, por lo general durante el acto
sexual, Las lesiones primarias abiertas en
otras areas {ano, boca etc.) son igualmente
contagiosas, como las lesiones presentes en
la piel de un lactante. Las secreciones como
la saliva y el semen de perscnas infectadas
son también contagiosas. En ocasiones
puede ser transmitida por transfusién
sanguinea.

Vaginitis y cervicitis

- Moniliaisis

Monilia o C. albicans

Contacto sexual

- Tricomoniasis T. vaginalis Contacto sexual
(prctozoario)
- Clamidiasis C. trachomatis (bacteria) | Contacto sexual
- Inespecifica Hemophilus vaginalis Contacto sexual
{organismo mas
comunmente detectado)
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Tabla 2. Enfermedades transmislbles, cuyo contagio no se puede evitar por
inmunizacién (sélo las mas comunes) {continuacién...)

Enfermedad Agente Causal Transmisién
Conjuntivitis Diversas bacterias como | Contacto con la secrecidn o con ropa (toallas,
estafilococos, ropa de cama y ropa personal) o articulos

estreptococos, bacilos | contaminados.
de Koch-Weeks, o
neumococos. En forma
mas seria por virus
como el del herpes.

Impértigo Causado Setransmite por conlacto con la secrecion de
frecuentemente por las lesiones exudativas o por el estafilococo
estafilococo dorado © albergado en la nariz.

por el estreptococo del

grupo A.

Estreptococias Estreptococos Por contacto de persona a persona. Los

- Amigdalitis (en este caso S. individuos pueden ser portadores sanos de

- Otitis media pyogenes) los estreptococos albergados en su nariz y

- Fiebre escarlata garganta y asi infectar a otros.

Tuberculosis Mycobacterium Se transmite a través de la inhalacion de los
tuberculosis bacteria en |nlcleos granulares, ya que €l bacilo
forma de haston o tuberculoso no es mavil. La principal fuente
bacilo. No es mévil y la | de las gotitas infecciosas es la persona con
luz solar o luz TB activa, no tratada, cuyo espute es positivo.
ultravioleta arlificial lo | Las secreciones que se han secado y que se
destruyen. quedan en superficies como pisos, no

constituyen un peligro de infeccion.

De acuerdo con esta informacion, el riesgo para el personal que maneja los RPBI en el
exterior de la fuente que los genera y para todos los seres vivos que pudieran estar
expuestos a ellos, se reduce debido a que el agente causal puede haber perdido actividad ¢
inciusive desaparecido, purque !'a mayoria de ellos requiere condiciones especificas de
humedad, temperatura e iluminacién y para este momente las condiciones del medio pueden
ser desfavorables, y ademas fa puerta de entrada es mas limitada al no tenerse contacto
directo con los residuos ya que deben manejarse en bolsas y/o contenedores.

A su vez, existe la probabilidad de que los RPBI dispuestos inadecuadamente produzcan
algun dafio, pero es el menor, si se considera que a} los agentes causales debieron haber
sobrevivido a las condiciones adversas del medio y b) que para la transmisién de ta mayorfa
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de ellos también existen mecanismos especificos. No obstante, en los sitios donde se
depositan los residuos existen ciertos agentes causales que constituyen su reservorio y por
tanto un foco de infeccion, aunque no exclusivamente los RPBI.

RIESGO EN EL MANEJO DE LOS RPBI

El riesgo de que los residuos peligrosos bicldgico infecciosos transmitan alguna enfermedad
o dafien a un ser vivo que esté en contacto con ellos, es mucho mas aito en los primercs
momentos después de la generacidn del residuo y lo es para quien se encuentra en la propia
fuente generadora y maneja estos residuos de manera mas directa que quien los recolecta y
transporta en el exterior de la fuente; debido a que la presencia del agente causal y de fas

condiciones ambientales favorables, es muy probable 2 24 28

Para hacer mas evidente esta circunstancia, se presenta a continuacion, de forma gréafica
(Figuras 1 y 2), la probabilidad de contacto con los RPBI y la probabilidad de supervivencia
de los organismos presentes en los residuos, durante cada una de las etapas de su manejo,
a las que se les han asignado las siguientes claves:

IS |Identificacion y separacion RE |Recoleccion y transporte externos
E Envasado T | Tratamiento

Rl |Recoleccion y transporte interno DF |Disposicion final

A | Almacenamiento temporal

Figura 1. Probabilidad de contacto con los RPBI durante su manejo

CONTACTO CON
LOS RESIDUOS

IS E Rl A RE T DF

ETAPAS EN EL MANEJO DE LOS
RPBI

 Rutla W (1983)
“ Villareal L., AL (1996)
= (IDF-Biomedical Service {1998)
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Figura 2. Probabilidad de supervivencia de los organismos presentes en los
reslduos, durante cada una de las etapas de su manejo

SOBREVIVENCIA DE
MICROORGANISMOS

IS E RIL A RET DF

ETAPAS EN EL MANEJO DE LOS
RPBI

Para 1a etaboracién de las gréficas anteriores se ha establecido una escala arbitraria con
fines comparativos y los valores otorgados a cada etapa de manejo han sido adjudicados
tomando como base la observacién de las aclividades de manejo de RPBI realizadas
directamente en los sitios de atencién médica, almacenamientos y plantas de tratamiento (en
el caso de! contacto con los residuos). Para adjudicar valores a la supervivencia de los
microorganismos se ha tomado en cuenta lo que al respecto ha sido expuesto en este
capitulo,

Figura 3. Riesgo real de contagio por manejo de RPBI

RIESGO REAL DE
CONTAGIO POR
MANEJO DE RFBI

IS5 E Rl A RE T DF

ETAPAS EN EL MANEJO DE LOS
RPBI
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Es evidente que el persona!l que maneja los RPBI tiene un contacto mayor y mas directo con
estos residuos en las primeras etapas de su manejo, particularmente durante la identificacion

y seleccion, el envasado y su recoleccién y transporte dentro de |a propia fuente generadora.

Como desafortunada coincidencia, de acuerdo con lo expuesto anteriormente, en los RPBI
es mas probable encontrar microorganismos (sobrevivientes a las condiciones adversas de

temperatura y humedad) también en estas primeras etapas de manejo.

En consecuencia, un efecto combinado entre el contacto con los residuos y la presencia de
microorganismos en ellos, resulta en que la probabilidad de infeccién por manejo de RPBI es
mayor en las propias instalaciones donde se generaron los residuos, como se observa en la
Figura 3.

El riesgo de infeccion durante el manejo de los RPB! varia de acuerdo a lo descrito adn
cuando las medidas de seguridad del caso sean atendidas y el equipo de proteccién
debidamente utilizado.

Asi, las medidas conducentes a evitar |la transmision de enfermedades como consecuencia
de un inadecuado manejo de los RPBI deben ser mas estrictas en las primeras fases de
dicho manejo ya que es menos probable que dicha transmisién sea consecuencia de, por
ejemplo, el inadecuado transporte o disposicidn de estos residuos.

Hasta este punto se han tratado de manera general las bases técnicas de la transmision de
enfermedades y su relacién con el manejo de los RPBI; en el siguiente capitulo se describe
la otra parte de los conocimientos necesarios para abordar la problematica inherente a esta

actividad, es decir, a legislacidn vigente en materia de dichos residuos.
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CAPITULO Il

LA LEGISLACION MEXICANA EN MATERIA DE RESIDUOS PELIGROSOS
BIOLOGICO INFECCIOSOS (RPBI)

En Mexico, la legislacion en materia de RPBI esta constituida por leyes, reglamentos y
normas, que establecen la forma de almacenar, manejar, transportar y disponer los
materiales y residuos peligrosos, asi como fas competencias, responsabilidades y sanciones
derivadas de su incumplimiento.

Se ha legislado, por una parte, para la proteccion del medio ambiente y {a salud publica, y
por otra, para |a proteccidn del trabajador que est4 involucrado con los materiates y residuos
peligrosos.

Las empresas que utilizan materiales peligrosos deben acatar las disposiciones emitidas a
través de reglamentos y normas especificas que establecen como deben de ser los sitios de
almacenamiento, las condiciones minimas de seguridad en el ambiente laboral y [a forma de
disponer los residuos provenientes de estos materiales (residuos peligrosos); aspectos
legislados principalmente por la Secretaria del Trabajo y Previsién Social (STPS), la
Secretaria de Salud (SSA) y por la Secretaria del Medio Ambiente, Recursos Naturales y
Pesca (SEMARNAP).

Existen normas relativas a la tranSporiacién de RPBI, en las que se eslablece la manera de
envasarles, caracteristicas de fos vehiculos y los requisitos de seguridad minimos que el
transportista debe considerar. Esta normatividad sobre el transporte ha sido creada
principalmente por ta Secretaria de Comunicaciones y Transportes {SCT).

Dentro de la legislacion que se encarga de regular lo relativo a los materiales y residuos
peligrosos y su posible incidencia en el medio ambiente se encuentra la Ley General de!
Equilibrio Ecolbgico y la Proteccidn al Ambiente {LGEEPA) y su Reglamento en Materia de
Residuos Peligrosos, el Reglamento para el Transporte Terrestre de Materiales y Residuocs
Peligrosos, emanado de la Ley de Caminos y Autotransporte Federal, ta Ley General de
Salud, ademas de una serie de Normas Oficiales Mexicanas.

De entre estas disposiciones sobresalen los siguientes aspectos:
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EI responsable de los RPBI, desde su generacién, durante su manejo y transporte y
hasta su tratamiento y dispesicion final es el GENERADOR. El generador es
responsable por su mal manejo o por su inadecuada disposicion, aln cuando tenga
contrato con una empresa prestadora de servicios para el transporte y tratamiento de
sus residuos; adernas de las responsabilidades que la ley confiere a dichas empresas.
(LGEEPA Art. 151}

Una vez que los RPBI se mezclan con residucs municipales, ya no se pueden separar
y se debe considerar al lote completo como RPBI. (NOM-052-ECOL-93, inciso 5.6)

Debe exislir un sitio designado especialmente para el aimacenamiento temporal de los
RPBI, que debe contar con dispositivos de control y con rétulos que indiquen la
presencia de RPBI, ademas del Simbolo Universal de Riesgo Bioldgico. (Reglamento
de la LGEEPA en materia de Residuos Peligrosos, Art. 14 y 15)

Los RPBI deben ser manejados en bolsas y contenedores especiales de color rojo,
excepto para los residuos patoldgices, para los que debe usarse el color amarillo.
(NOM-087-ECOL-95)

Los residuos punzocortantes deben ser depositados en contenedores rigidos que
impidan que el personal encargado de su manejo, pueda cortarse o pincharse con
ellos. (NOM-087-ECOL-95)

Es obligatorio para el generador, para el transportista y para el tratador, elaborar y
aplicar en el ambito de sus actividades, un programa de atencién a contingencias, en
casc de derrames, fugas o accidentes relacionados con el manejo de estos residuos.
{Reglamento de la LGEEPA en materia de Residuos Peligrosos, Art. 14 y 15}

Los RPBI no se pueden disponer llevandolos a confinamiento, es decir no se pueden
enterrar o arrojar 2 los cuerpos de agua ni en ningun otro lado. Es obligatorio darles
tratamiento y destruirlos antes de mandarlos a cualquier tipo de disposicion. Este
tratamiento puede ser la calcinacion o cualquier otro proceso que inactive a los
arganismos y toxinas que pudieran estar presentes en los residuos. (NOM-087-ECOL-
95)
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- Es obligatorio que fos generadores de RPBI se registren en un padrén de generadores
de este tipo de residuos y que lleven controles escritos de la cantidad que generan y
gue entregan a los transportistas para su traslado al sitio de tratamiento. Esto se hace
a través de reportes semestrales de generacion y por medio de manifiestos de entrega
recepcién, que deben estar firmados por el generador, el transportista y el tratador.
(Reglamento de la LGEEPA en materia de Residuos Peligrosos, Art. 8)

- Las empresas tratadoras deben demostrar fehacientemente que los procesos
empleados para dar tratamiento a los RPBI e inactivarlos, es decir, para quitarles su
caracteristica de bioldgico infecciosos, son eficientes y ademas que estos procesos no
contribuyen a ofro tipo de problemas como pueden ser contaminacion atmosférica o
contaminacion de cuerpos receptores de aguas, o produccién de un ambiente laboral
dafino para la salud de los trabajadores participantes en el proceso de tratamiento.
Para ello, se han establecido protocolos de pruebas y el cumplimiento de otras
disposiciones legales como la elaboracién de una manifestacién de impacto ambiental,
un estudio de riesgo, la obtencion de la licencia de funcionamiento correspondiente,
que implica uso de! suelo autorizade, entre otros. Dentro del proceso de pruebas que la
empresa debe cumplir para obtener su autorizacion, se incluye el monitoreo de sus
emisiones y descargas y del ambiente de trabajo. {Reglamento de la LGEEPA en
materia de Residuos Peligrosos, Art. 10)

Con respecto a la legislacion en materia de transporte de residuos peligrosos, aplicable a los

RPBI, algunas de las disposiciones mas sobresalientes establecen:

- Los vehiculos que se utilizan para transportar 10s RPBI no deben ser utilizados para
transportar ninguna otra cosa, en especial, debe ser evitado su uso para transporte de
personas y de alimentos. (Reglamento para el Transporte Terrestre de materiales y
Residuos Peligrosos, Art. 6)
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- Los vehiculos deben estar rotulados adecuadamente, con letreros que adviertan que
se trata de RPBI, con el simbolo universal de riesgo biologico, y el nimero "UN™®
otorgado por la SCT, para este tipo de residuos, con banderines y con teléfonos a los
cuales llamar en caso de accidente con derrame de los residuos transportados.
(Reglamento para el Transporte Terrestre de Materiales y Residuos Peligrosos, Art. 37.
NOM-004-SCT2-94 y NOM-087-ECOL-95)

- Los RPBI no deben ser manejados o transportados a granel, para ello debe utilizarse
contenedores, debidamente rotulados, en camiones de caja seca, y en el caso de
residuos patolégicos, debe utilizarse camiones refrigerados. (Reglamento para el
Transporte Terrestre de Materiales y Residuos Peligrosos, Art. 30. y NOM-087-ECOL-
95)

- El transporte de RPBI debe ser realizado exclusivamente por empresas autorizadas
por la SCT, por el INE y demas autoridades competentes, en las unidades que
cumplan los requisitos especificos, pues se debe obtener una autorizacién para cada
vehiculo en particular. No puede ser realizado por cualquier empresa de transporte o
por el generador; ni deben ser utilizados vehiculos no autorizados especialmente para
esto. (Reglamento para el Transporte Terrestre de materiales y Residuos Peligrosos,
Art. 50. y Reglamento de la LGEEPA en materia de Residuos Peligrosas, Arl. 10)

- Los conductores de los vehiculos de transporte de RPBI deben estar capacitados para
un manejo adecuado de los residuos en caso de accidente y derrame de la carga.
{Reglamento para el Transporte Terrestre de Materiales y Residuos Peligrosos, An.
120 y NOM-005-SCT2-94)

- Esta legislacién establece cuales son las cantidades de residuos peligrosos que si se
pueden transportar en vehiculos no especializados, pero especifica Qque
particularmente en el caso de los residuos peligrosos bioldgico infecciosos, no se
puede transportar cantidad alguna de los mismos, por pequefia que sea. (NOM-011-
SCT2-94)

* El nimero *UN" es una clave internacional asignada a ceda sustancia, que facilita su identificacién y ¢l manejo de la
infermacion relativa a sus caracteristicas, como peligrosidad y la forma en que debe atenderse un derrame o accidente. {Las
siglas derivan de “Naciones Unidas” en inglés).
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Es obligatorio que los transportistas llever un registro escrito (bitacora) dentro de cada
camién, en el gue incluyan todos los residuos que reciben y transportan, que indique el
nombre del generador y del tratador, el peso de los residuos y sus respectivas fechas
de recepcion y entrega. Esto es ademds del manifiesto de entrega recepcién que
deben manejar por disposicion de la SEMARNAP. (NOM-043-SCT2-95)

En las disposiciones legales que le competen a la secretaria del trabajo se establece gue:

Todes los trabajadores que estén en contacto con residucs peligrosos, ya sea porque
su trabajo implique el manejo de estos o la presencia del trabajador en donde estos
residuos se encuentran; deben estar informados de la peligrosidad de estos residuos y
deben estar capacitados para poderlos manejar, conocer perfectamente el uso y
funcionamiento de los equipos de proteccion y cuales son las disposiciones en caso de
emergencia, esto es, que hacer y que no hacer. Deben estar organizados para poder

enfrentar cualquier tipo de contratiempo con estos residuos,

Es obligacion de los patrones cumplir con todas las disposiciones legales que
garanticen la seguridad de sus trabajadores; que las instalaciones sean las adecuadas,
que los trabajadores cuenten con el equipo personal de proteccién necesario, que
exista la senalizacion correspondiente en los lugares donde se encuentren estos

residucs.

El trabajador que maneja estos residuos debe ser vacunado contra enfermedades

como hepatitis y tuberculosis, y debe estar bajo supervision médica periddica.

La legislacién emitida por la Secretaria de Salud establece:

En caso de ocurrir algun evento que ponga en peligro la salud plblica, por ejemplo una
epidemia, la Secretaria de Salud es la responsable de tomar las medidas necesarias
para conirolar la emergencia y todas las demas instancias gubernamentales y privadas
quedan supeditadas a lo que dicha secretaria disponga. Esto es, en caso de
emergencias que impliquen riesgo para la salud publica, el Unico que jerarguicamente
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queda sobre esta secretaria es el presidente de la republica y todas las demas
instancias publicas o privadas que pudieran participar desde el punto de vista
organizacional, ejecutivo y de coordinacion, incluido el ejército, quedan supeditadas a

la Secretaria de Salud.

La legislacion en 1la materia es muy especifica en algunos aspectos, por ejemplo en el
rotulado de los contenedores y camiones deslinados para el manejo y transporte de los
RPBI, pues detalla las dimensiones de los rétulos y su ubicacién, asi como los colores a
utilizar, También lo es en lo referente a la clasificacion de este tipo de residuos peligrosos y
el envasado, manejo y tratamiento especificos segun esta misma clasificacign, Detalle similar
se encuentra en lo referente a los datos que deben contener los registros escritos sobre el
manejo de los residuos como manifiestos de entrega recepcion, manifiestos de embargue.
bitacoras de transporte, reportes semestrales de manejo, reportes semestrales de

generacion etcétera.

Los ordenamientos en cuestion, también establecen con el detalle suficiente las
caracteristicas que deben tener los sitios de almacenamiento temporal y las bolsas y

contenedores rigidos que se ulifizaran para RPBI.

Estos aspectos y muchos otros no mencionados en este breve resumen, deben ser
observados por todos aquellos que parlicipan en la generacién, manejo, tratamiento y
disposicion final de los RPBi. En el presente trabajo se han citado solo aquelilas
disposiciones con mayor relevancia para los estudios de caso que se analizaran en el

capitulo cuatro del mismo.

En e! anexo | del presente trabajo, se incluye toda la legislacién vigente aplicable en materia
de residuos peligrosas biolégico infecciosos, sin detallar su contenido, pero se hace una

acolacién sobre los aspectos que regula, cuando su propio nombre no lo sugiere.

Asimismo, en dicho anexo se presenta una descripcion de la distribucion de competencias
en materia de residuos peligrosos y su fundamento legal, ademas de detallarse el estado del

arte en lo referente a gestién institucionat y legislativa de los mismaos.,
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Tratamiento mas amplio merece 1a Norma Oficial Mexicana NOM-087-ECOL-1995, que
estahlece los requisitos para la separacion, envasado, almacenamiento, recoleccion,
transporte, tratamiento y disposicion final de los Residuos Peligrosos Biolégico-
Infecciosos que se generan en establecimientos que prestan atencién médica, por
haber sido creada especificamente para brindar un marco legal para el adecuado manejo de
los Residuos Peligrosos Biologico Infecciosos

Esta Norma Oficial Mexicana (NOM-087-ECOL-1995) determina entre otros aspectos, la
clasificacion de los residuos, ordenandolos en cinco grupos principales:

- Residuos de sangre

- Residuos de cultives y cepas de agentes infecciosos

- Residuos patoldgicos

- Residuos no anatdémicos derivados de la atencién a pacientes
y de los laboratorios

« - Residuos de objetos punzocertantes

En este ordenamiento se establece que todo generador de residuos peligrosos biolégico-
infecciosos debera cumplir con las fases de manejo que se citan a continuacion, y se
describen lineamientos para que 1o haga.” Dichas fases se ilustran en la Figura 4.

1. ldentificacién de los residuos y de A cargo de! personal generador (médicos,
las actividades que los generan y enfermeras, laboratoristas...)

separacién de los mismos
La separacién se hace en cinco grupos

especificados en la propia norma

** Diario Oticial de ta Federacian (DOF) (07 de noviembre de 1995). NOM-0R7-ECOL-1995.

TESIS RPBI pag. 25




£. envasado de los residuos

generados

3. Recoleccian y transporte interno

4. Almacenamiento temporal

5. Recoleccion y transporte externo

6. Tratamiento

7. Disposicion final

8. Tratamiento internc

En bolsas rojas y amariltas, en contenedores
rigidos para punzocortantes y contenedores
rojos y amarillos hermeéticos para liquidos,

segun su estado fisico y clasificacion.

Rutas de recoleccion, uso de contenedores
para recoleccidn, horario de recoleccidn,

equipo de seguridad para el personal

Para unidades de primer nivel: contenedor

rigido color rojo

Para unidades de segundo y tercer nivel: Area
especifica que cumpla con la NOM-087 y el
Reglamente de la LGEEPA en materia de
Residuos Peligrosos, autorizada por el INE

Contratar a empresa autorizada por el INE y
por SCT, con vehiculos que cumplan con la
NOM-087

Contratar a empresa autorizada por el INE, y
que el tratamiento cumpla con la NOM-087 y
demas aplicables

En relleno sanitario como residuc no peligroso

El generador podra establecer un tratamiento
interno, siempre y cuando compruebe que los
residuos tratados quedan inactivados y sin
riesgo. Segun el reglamento de la LGEEPA en
materia de residuos peligrosos, este

tratamiento debera estar autorizado por el INE

TESIS RPBL
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Figura 4.- Fases del manejo de los RPBI de acuerdo con la NOM-087-ECOL-95

ON EMPRESA AUTORIZADA, PARA SU POSTERIOR

TRATAMIENTO DE LOS RESIDUOS, POR CONTRATO
[
DISPOSICION COMD RESIDUOS NO PELIGRCS0S

A partir del primer semestre de 1998 se inicid el proceso de revisién de esta norma (NOM-
087-ECOL-1995) con ta intencidn de incluir en ella los avances técnicos en la materia,
enriquecerla con base en las experiencias surgidas después de cinco semestres de su
aplicacién obligatoria y atendiendo la solicitud expresa que en este sentido realizd la
Secretaria de Salud a la SEMARNAP.

Se incluye a continuacion y solamente con la intencién de contar con un panorama mas
completo de la situacion actual de la legislacion en la materia, un breve listado de las

principales modificaciones resultantes del mencionado proceso de revisién.

Es importante aclarar que al momento de la elaboracién del presente trabajo se trataba
todavia de una propuesta sujeta a revisién,
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- Se emite de manera conjunta entre la SSA y la SEMARNAP, y la supervision de su

observancia queda a cargo de ambas.

- Se hace obligatoria para todos los generadores de RPB! sin importar la cantidad de
residuos gue generen.

- Se modifican todas las definiciones dandoles una orientacién médica-cientifica,
- Se reclasifican los RPBI.
- Se modifican los criterios de clasificacién de los establecimientos generadores,

- Se modifican los tiempos maximos de almacenamiento de RPBI en el almacén
temporal de la fuente generadora, haciéndolos mas largos.

- Se hace posible el establecimiento de centros de acopio de RPBI.

- Establece la posibilidad de que los RPBI sean tratados por el propicor generador,
previa autorizacién de la SSA y SEMARNAP.

- Hace explicita la obligatoriedad de contar con un programa de atenciéon a
contingencias relacionadas con el manejo de los RPBI, como lo establece el
reglamento correspondiente.

El nombre propuesto para la norma es: Norma Oficial Mexicana NOM-087-ECOL-SSA-1599
Proteccion Ambiental - Salud Ambiental - Residuos Peligrosos Bioldgico Infecciosos -
Procedimiento de Manejo para Generadores y Prestadores de Servicio.
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SOBRE LA ELABORACION DE LA LEGISLACION EN MATERIA DE RPBI

La legislacion presenta deficiencias porque los residuos hospitalarios NO han sido
investigados con la profundidad y detalle suficientes. No es posible legislar sobre algo que no
se conace a fondo.

Como consecuencia del desconocimiento de las caracteristicas de los residuos producidos
en los hospitales, muchos de ellos, que no son peligrosos, se deben manejar de manera
especial parque la NOM-087-ECOL-95 lo indica.

La gente que se ha encargado de la elaboracién de la legislacion relacionada con los
residuos hospitalarios y en particular la que elaboré la NOM-087-ECOL-95 no tiene la
informacion suficiente sobre las caracteristicas de dichos residuos y aungue procedan con
buena voluntad, los resultados no son los mas deseables,

Considerar a los residuos hospitalarios como peligrosos implicd que se tuviera que
desarrollar infraestructura para su transporte, almacenamiento y tratamiento, con elevados
costos que ahora tienen peso como para no permitir que la norma se replantee o se derogue
porque las inversiones hechas quedarian descubiertas.

Desde el punto de vista de la propia autoridad, la gestién legislativa en materia de residuos
peligrosos presenta problemas serios que es primordial resolver si se tiene en cuenta que e
ejercicio normativo representa el fundamento de una politica exitosa de manejo {ver anexo |
de! presente trabajo}.
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CAPITULO It

PANORAMA GENERAL DE LA SITUACION DE LOS RESIDUOS PELIGROSOS
BIOLOGICO INFECCIOSOS (RPBI) EN MEXICO

I1I.1. LA GENERACION DE RPBI

Tomando como base |a informacion proporcionada por INEGI para 1995, se tiene que la
generacion total de RPB! en la Republica Mexicana era de 473,459 Kg/dia, que seis
entidades federativas generaban mas del 50% de los residuos mencionados (ver Tabla 3), y
que el Distrito Federal aportaba el 21.10%.

En septiembre de 1996, segun declaraciones de la Direccidn de Materiales, Residuos y
Actividades Riesgosas del Instituto Nacional de Ecologla, a diario en el pals se generan 850
toneladas de residuos peligrosos, de las cuales 350 son de "desechos patoldgicos de

hospitales"{sic)® ‘
§

Para 1993, la misma autoridad habia presentado un estimado de ta generacién nacional de
RPB! (ver Tabla 4) de 421,012 Kg por dia, el 45% (189,455 Kg} eran RPBI y el 10% (42,101
Kg} correspondian a RPBI-patologicos, sumando un total de 231,556 Kg pér dia.

Por otra parte, se estima que la mayoria de los RPBI se generan en unidades hospitalarias
consideradas de especialidad o de segundo y tercer nivel; la mayor parte de estos centros
hospitalarios pertenecen al sector publico. En ¢l Distrito Federal y Area Metropolitana existen
1,541 unidades de primer nivel, 771 de segundo nivel y 51 de tercer nivel, todos ellos con
32,158 camas censables.”® Si se considera que segln las autoridades ambientales el indice
de generacion nacional es de 3.5 Kg por cama por dia y que en la mayoria de estos
hospitales la ocupacién es casi total, los RPBI generados en esta zona son 96,471 Kg./dia.*

Solo para la Ciudad de México se estima que existen 705 unidades médicas, que generan
alrededor de 136 toneladas por dia; 47.6% de la Secretarla de Salud, 19.8% del IMSS,
16.3% del ISSSTE, 8.2% de las unidades médicas del DDF y 8.1% de instituciones

' INE-TEOREMA (1996}
¥ INE-AMDA {1997).
M PROFEPA (1996).
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privadas®. Aplicando un factor del 30% para considerar aquellas unidades hospitalarias de
menor importancia, la generacién de RPBI se estima en 200 toneladas por dia y
extrapolando estos datos para la Republica Mexicana se tiene una generacion de 800
toneladas por dia (estimaciones de |a Asociacién Nacional para el Manejo de los Residuos
Biologico Infecciosos —~ANAMARBI-1997)%.

Tabla 3. Generacidn diaria de RPBI por entidad federativa

GENERACION DIARIA DE RESIDUOS PELIGROSOS BIOLOGICO-INFECCIOS0S
POR ENTIDAD FEDERATIVA {1995) (INEGI-SNS)
|
ESTADO GENERACION APORTE
{Kg/dia) PORCENTUAL
TODO EL PAIS 473,459 00 100.00% | ACUMULATIVO
DISTRITO FEDERAL 99,905.75 21.10% 21.10%| 1 .
MEXICO 35,385.50 8.32% 29.42%| 2
JALISCO 36,394.75 7.69% 3711%| 3
VERACRUZ 25,653.25 5.42% 4253%| 4
NUEVO LEON | __ 2484100 5.27% 47.79%] 5
PUEBLA "7 2463380 < 487% T B2k TG
GUANAJUATO 19,703.25 4.16%} 56.52%| 7
MICHOACAN 14,815 50 3.13% 59.65%| 8
TAMAULIPAS 14,381.50 3.04% 6269%| 9
CHIHUAHUA 13,790.00 291% 65.60%| 10
COAHUILA 12,979.75 2.74% 68.34%| 11
SONORA 12,510.50 2.64% 70.99%| 12
GUERRERO 11,206 25 2.39% 73.37%| 13
SINALOA T T1azeias T TUT238%  TTT T 1sTs% 14
CHIAPAS | 10,990.00 2.32% 78.07%| 15
OAXACA 10,815.00 2.28% 80.36%| 16
BAJA CALIF NORTE 9,282.00 1.96% 82.32%| 17
SAN LUIS POTOSI 9,224.25 1.95% 8427%| 18
HIDALGO 8.170.00 1.94% 86.20%| 19
YUCATAN 8,932.00 1.80% 88.09%| 20
TABASCO 8,853.00 1.88% 89.97%| 21
DURANGO 8.057.00 1.70% 91.67%| 22
MORELOS 6,062.00 1.28% 92.05%| 23
QUERETARO §,124.00 1.08% 94.03%| 24
ZACATECAS 4,768.75 1.01% 95.04%| 25
AGUASCALIENTES 4,581 50 0.97% 96.01%| 26
NAYARIT 4,404.75 0.93% 98.04%| 27
TLAXCALA 337575 0.71% 87.65%| 28
QUINTANA ROD 2,804 50 061% 98.26%| 29
COLIMA 2,873.50 0.61% 98.87%| 30
CAMPECHE 2.717.75 0.57% 90.44%! 31
BAJA CALIF SUR 2,642 50 0.56% 100.00%| 32

INEGI = Instituto Nacional de Estadistica Geografia e Informatica SNS = Sistema Nacional de Salud

N INEGI (1997)
2 INE-AMDA {1997),
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Tabla 4. Estimado de la generacién nacional de RPBI

GENERACION DIARIA DE RESIDUCS PELIGROSOS BIOLOGICO-INFECCIOSOS
POR ENTIDAD FEDERATIVA (1993) (SEMARNAP-INE-DGMRAR) T
ESTADO I GENERACION APORTE ]
T {Kg/dia) IPORCENTUAL!
TODO EL PAIS 421,012.00 100.00%| ACUMULATIVO
DISTRITO FEDERAL | = '90,828.00 TU21ET%] 2157%| 1
MEXICO 38,024.00 9.03% 3061%| 2
JALlsco , 34116000 | 810% 38.71%| 3
NUEVO LEON 23,640.00 5.62% 44.32%| 4
VERACRUZ 21,580.00 5.13% 49.45%| 5§
PUEBLA 21,344.00 5.07% 54.52% 6
GUANAJUATO 17,796.00 4.23% 58.75%| 7
MICHOACAN 15,920.00 3.78% 62.53%, 8
CHIHUAHUA 1 13656.00 324% = 6577%| 9
COAHUILA 11,596.00 2.75% 68.53%! 10
SONORA 11,088.00 2.63% 71.16%] 11
TAMAULIPAS 10,632.00 2.53% 73.68% 12
BAJA CALIF NORTE , 10.476.00 .2.49% 76.17%] 13
SINALOA - 9.960.00 2.37% 78.54%| 14
GUERRERO ~ 8.608.00 2.04% 80.58%| 15
YUCATAN ) 8,392.00 1.99% 82.58%| 16
CHIAPAS o 8,006.00 1.92% 84.50%] 17
OAXACA ? 7.568.00 . 180%|  86.30%| 18
HIDALGO 7.344.00 1.74% " 8B.04%| 19
SAN LIS POTOSI 7,336.00 174% 80.78%| 20
DURANGO 5.748.00 1.37% 91.15%| 21
TABASCO 5,452.00 1.29% 92.44%| 22
MORELOS 5.296.00 1.26% 93.70%| 23
QUERETARO 4,604.00 [ 109% 94.80%| 24
AGUASCALIENTES | 3.820.00 0.91% 95.70%| 25
ZACATECAS 3,356.00 0.80% 96.50%| 26
NAYARIT 3.124.00 0.74% 97.24%| 27
QUINTANAROD |~ 2,708.00 064%|  97.80%| 2B
TLAXCALA 2,504.00 0.59% 98.48%| 29
COLIMA o .246800 | 059% 99.07%| 30
BAJA CALIF SUR 2,016.00 0.48% 89.54%| 31
CAMPECHE 1,916.00 0.46% 100.00%| 32

INE = Instituto Nacional de Ecologia
DGMRAR = Direccién General de Materiales, Residuos y Actividades Riesgosas
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111.2. LOS SERVICIOS RELACIONADOS CON LOS RPBI

Para dar cumplimiento a las obligaciones ya analizadas en el capitulo anterior, el generador
necesita recurrir a empresas de servicios especializadas en el manejo, capacitacion,
transporte y tratamiento de dichos residuos peligrosos, que deben a su vez contar con
autorizaciones especificas para ello.

Las auloridades {(SEMARNAP-INE) reportan la existencia de 14 empresas autorizadas para
dar tratamiento, destruccion y disposicién final a los RPBI.

Los métodos de tratamiento, las empresas autorizadas para efectuarlos y la capacidad de
cada una de ellas son (mayo, 1998)*:

TM Winco, SA.deCV

Esterilizacién: Tijuana 200 Kg/h
Joysa, S.A.de GV, Cd Juérez, Chih. 208 Kgh
Sterimed, SA.deCV. Edo. Mex. y Guadalajara 1,360 Kgh
Desinf. con vapor seco:  TMWinco, SA. deC.V. Azcapotzalco 167 Kgh
Tratamiento Quimico: TWC,SA.deCV, Azcapotzalco 208 Kgh
Pirdlisis: Proterm-JV de México, SA.de CV.  Edo. Mex. 200 Kgh
Radioondas: Medam, SA. deCV, Toluca. Mex. £,250 Kg/h
Incineracién: Soluciones Ecoldgicas, S.A.de CV.  Tlalnepantla, Mex. 85 Kgh
Tradem, S.A.de C.V. Lerma, Mex. 500 Kgh
Sterimed, S.A.de C.V. Naucalpan, Mex. 109 Kg/h
Asep, SA.deCV. Puebla 200 Kgih
Marepel, S.A. de C.V. Culiacan, Sin. 200 Kgh
Secam, S.A. de CV. Matam. Tams. 220 Kg/h
Ecologia del Mayab, S.A. de C.V. Mérida, Yuc. 270 Kgh

7 INE-DGMRAR (1998)
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Todas estas empresas suman una capacidad total de tratamiento de 13,107 Kg por hora.
Aproximadamente 104,856 Kg por turno de 8 horas.

Para trasladar los RPBI del generador hacia las plantas de tratamiento se reporta la
existencia de 32 empresas autorizadas a nivel nacional, que en conjunto tienen una
capacidad de 307.04 toneladas por viaje,

14 de estas empresas se encuentran ubicadas en el Distrito Federal, 3 en el Estado de
México, 3 en Jalisco, 2 en Baja California y uno en cada uno de los siguientes estados:
Aguascalientes, Chihuahua, Nayarit, Nuevo Leén, Puebla, San Luis Potosi, Sinaloa,
Tamaulipas, Yucatan y Zacatecas.*

La mayoria de estas empresas, tratadoras o transportistas, ofrecen el servicio de asesoria y
capacitacidn en el manejo de RPBI, que consiste en lo siguiente:

- Realizacién de un programa de capacitacion con la finalidad de conocer y aplicar la
NOM-87-ECOL/1995 para todo ef personal involucrado en el manejo interno de los
RPBI en las unidades médicas.

- Gestoria de todos los documentos que se deban presentar ante las autoridades
competentes en la materia.

- Elaboracion del manifiesto de empresa generadora de residuos peligrosos.

- Elaboracién del Reporte Semestral de los Residuos peligrosos enviados a
Tratamiento o Confinamiento

- Dotacién de insumos para la separacidn y envasado de los RPBI.
- Asesoria en el manejo interno de ios RPBI.

- Elaboracién de un estudio de generacion, para obtener estimados del numero de
bolsas que se utilizaran,

- Ubicacion correcta de los boles o cestos que contendran la bolsa roja para la
separacion de los RPBL.

M |istado de Empresas Autorizadas para Transporte y Tratamiento de RPBI publicedn por INE-DGMRAR
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- Ubicacién correcta de los contenedores para RPBl-punzocortantes
- Ubicacion y disefio de las rutas de recoleccion interna de los RPBI.

- Elaboracion de un programa para la atencién a contingencias provocadas por el
derrame de los RPBI.

Estos servicios por fo general se ofertan junto con el servicio de recoleccion y tratamiento de
los RPB!.

PERSPECTIVA DEL MANEJO DE LOS RPB! GENERADOS EN EL AMBITO NACIONAL
GENERACION DE LOS RPBI

Es importante destacar que las autoridades mencionan datos de generacion que se
obtuvieron solo para unidades medicas con camas censables dgjando a un lado a las camas

no censables, cuneros, quirdfanos y consultorios médicos, odontoldgicos y veterinarios.

Considerando que ia NOM-087-ECQOL-1995 es aplicable ademas a todos los centros de
ensefianza e investigacidn, escuelas con la especialidad en Medicina y Cdontologia,
Laboratorio Clinicos que procesen muestras, Laboratorios Clinicos de toma de Muestra,
Hospitales y Clinicas veterinarias Consullorios de Odontologia, y a las empresas que
cuenten con ei servicio médico para trabajadores y Laboratorios Radioldgicos etc.; los datos
calcutados con el indice de generacién reportado por el INE, no son confiables, por que
dejan a un lado a grandes cantidades de RPBI generados en las instituciones antes
mencionadas,

Tomando como base datos que reporta el INEGI®

en cuanto a la existencia de recursos para
la atencion de la salud, Particulares y del Sistema Nacional de Salud, en 1395 existian en el
pais en el servicio particular 3,005 consuliorios generales, 3,579 consultorios de
especialidades, 614 Laboratorios de Andiisis Clinicos, 172 Laboratorios de Patologia, 27,612
camas censables y 3,566 camas no censables (Tabla 5). Para el sector publico existian
43,640 consultorios, 1,608 Laboratorios de Analisis Clinicos, 76,626 camas censables y

58,506 camas no censables (Tabla 6).

B INEGI (1997}
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Tabla 5. Recursos para la atencidn a‘la salud. Establecimientos particulares

RECURSOS EN ESTABLECIMIENTOS PARTICULARES
(1995)
ENTIDAD CONSULTORIOS LABORATORIOS CAMAS
FEDERATIVA GENERAL | DE ESPEC | ANALISIS | PATOLOG | CENSAB | NO_
1 | ciinicos T | cENSAB
TODO EL PAIS 300500 _3579.00| 614.00| _ 172.00| 27.612.00{ 3566.00
AGUASCALIENTES 17.00 16.00 4.00 100 186.00 2400
BAJA CALIF NORTE 106.00 63.00 22.00 10.00 721.00 117.00
BAJA CALIF SUR 400 1900  3.00 2.00 17.00 15.00
CAMPECHE B.00 14.00 3.00 0.00 73.00 9.00
CHIAPAS 73.00 70.00 14.00 7.00 458.00 78.00
CHIHUAHUA 76.00 46.00 22.00 12.00]  865.00 158.00
COAHUILA 59.00 197.00 20.00 500 461.00 91.00
coLima ' 800]  10.00 400]  — 000 79.00 2.00
DISTRITO FEDERAL 629.00 626.00 78.00 27.00{ 6,687.00 732.00
DURANGO 28.00 11.00 8.00 3.00 328.00 16.00
GUANAJUATO 214.00 295.00 40.00 12.00|  1,709.00 243.00
GUERRERQ 83.00 108.00 21.00 8.00 623.00 95.00
HIDALGO 70.00 75.00 11.00 1.00 477.00 44.00
JALISCO 160.00| _ 159.00)  44.00 1100 2126.00 166.00
MEXICO |~ 461.00 32000  56.00 9.00| 2268.00|  422.00
MICHOACAN 50000  "39.00] 1200 300 830.00  93.00
MORELOS 69.00 3300 7.000 T 2.00 418.00 51.00
NAYARIT T 1400 13.00 7.00 1.00; 150.00|  24.00
NUEVO LEON 88.00 176.00 24.00 10.00f  2,315.00 262.00
OAXACA 45.00 66.00 11.00 1.00 324,00 70.00
PUEBLA | 17300 176.00 28.00 8.00|  1,705.00 193.00
QUERETARO ~ ~ 21.00 21.00 3.00 0.00 24200 47.00
QUINTANA ROO 34.00 97.00 13.00 1.00 195.00 29.00
SANLUISPOTOSI |~ 33.00 178.00 14.00 5.00 491.00 94,00
SINALOA ~ {4800 62.00 20.00 500 44000  89.00
SONORA 42.00 36.00 14.00 7.00 396.00 63.00
TABASCO 51.00 69.00 13.00 2.00 399.00 58.00
TAMAULIPAS 97.00 119.00 28.00 2.00 632.00 80.00
TLAXCALA 44.00 22.00 _7.00 2,00 198.00 29.00
VERACRUZ 127.00 110.00 38.00 8.00]  1.105.00 102.00
YUCATAN "7 4700 258.00 19.00 5.00 503.00 51.00|
ZACATECAS ~ — 28.00 35.00 6.00 2.00 191.00 19.00
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Tabla 6. Recursos para la atencién a la salud. Sistema Nacional de Salud

RECURSOS EN ESTABLECIMIENTOS DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD

(1e95) | )
ENTIDAD FEDERATIVA | CONSULTORIOS | LABORATORIOS I CAMAS _ |~ CAMAS

DE ANALISIS |~ CENSABLES ' NO CENSABLES
cLINicoS " 5

TODOELPAIS 43,640.00 1,608.00! 76,626.00| __ 58,506.00
AGUASCALIENTES 377.00 11.00 850.00 522.00
BAJA CALIF NORTE ~784.00 29.00 1.469.00] 807.00
BAJA CALIF SUR 351.00 21.00 523.00 415.00
CAMPECHE 375.00 18.00, 465.00 468.00
CHIAPAS 1,588.00 51.00] 1.514.00] 2,258.00
CHIHUAHUA 1,154.00 60.00, 2.183.00- 1.626.00
COAHUILA b 124600 48.00; 249500 _ _ 1.414.00
COUMA - 352.00 12.00, 448.00 586.00
DISTRITO FEDERAL _ 7,018.00 286.00 18,207.00 6.569.00
DURANGO 810.00 27.00 1,245.00 1,442.00
GUANAJUATO 1,392.00 44.00 2,544.00 2,510.00
GUERRERO 1,383.00 57.00 1,314.00 2.486.00
HIDALGC 1,076.00 34.00 1,169.00| 1,904.00
JALISCO ! 2.749.00 . _93.00 6,008.00 4.363.00
MEXICO 384900 300 672300 4.102.00
MICHOACAN 152800 "7 Ts500 1,675.00 2,763.00
MORELOS 59700 _ . 2100,  __ 803.00 971.00
NAYARIT 529.00 20.00, 677.00 839.00
NUEVO LEGN 1.952.00 67.00 3,738.00 1,884.00
OAXACA 1,520.00 40.00 1,500.00 2,462.00
PUEBLA 1,677.00 57.00, 3.072.00 2,615.00
QUERETARO 802000 1600 71200 973.00
QUINTANA ROO i 34200 7 T Tza00 T T 406.000 423.00
SAN LUIS POTOSI 937.00 30.00 1.480.001 1,235.00
SINALOA T T T 1.185.00 40.00 1,924.00 1.618.00
SONORA 1,156.00 60.00 2,338.00] 1.621.00
TABASCO 1,110.00 50.00 1,298.00 1,624.00
TAMAULIPAS 1,363.00 54.00 2,624.00 1,626.00
TLAXCALA 344.00 11.00 412,00 680.00
VERACRUZ ~ 3,014.00 92.00 4.327.00 3,693.00
YUCATAN T 661.00 36.00 1,562.00] 923.00
ZACATECAS 649.00 27.00 620.00] 1,084.00

Sumando los datos de camas censables y camas no censables particulares y del sistema
naciona! de salud para realizar calculos de la generacién en ese afio tendriamos un total de
104,238 camas censables y 62,072 camas no censables. Multiplicando a las camas
censables por 3.5 kg/cama/dia, que es el indice de generacidn de RPBI establecido por el
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INE, {a generacion seria de 363,883 Kg/dia. Al multiplicar las camas no censables por 1.75
Kg/icama/dia que es el indice de generacion para camas no censables (segun el INE una
cama no censable genera la mitad de residuos que una cama censable)® se tiene una
generacién del 108,626 Kg/dia. En total tendriamos 473,459 Kg/dia de RPBI {Tabla 7). Para
este calculo utilizamos sélo camas censables y camas no censables, y ne se debe perder de
vista que para realizar un estimado de |a realidad se debe tomar en cuenta también a los

otros generadores de RPBI mencionados.

Analizando el “indice de generacion de RPBI” establecido por e} INE, el cual estima que una
cama censable genera 3.5 Kg / dia, se debe considerar como fue determinado. En 1989 el
D.D.F., a través de la Direccion Técnica, realizd un estudio de generacion con hospitaies del
sector salud, y hospitales particulares de todos los niveles, se consideraron 19
establecimientos entre los cuales figuraban hospitales generales, hospitales de
especialidades e instilutos de investigacion, aplicando las normas que existian para residuos
municipales, (seleccidn de subproductos, método del cuarteo etc), se realizd la separacién
de los residuos que podrian considerarse peligrosos, de los municipales, los datos obtenidos
se analizaron estadisticamente y por medio de una regresion lineal se obtuvo el indice
referido.

Es importante mencionar gue aunque se tiene un estimado de las cantidades generadas en
muchos de los establecimientos, aun no se ha podido determinar ni siquiera un registro
exacto de 'a cantidad de generadores existentes a nivel nacional. A la fecha, muchos
pequerios generadores tienen la duda de si deben cumplir o no con la Norma Oficial
Mexicana. pues ademas de no tener claro lo que Ia legislacion establece, para ellos es un
gasto fuerte el contratar una empresa recolectora de RPBI que traslade sus residuos a una
planta de tratamiento, ademas de los costos de los insumos que se requieren para separar y

envasar estos residuos.

En hospitales particulares esta situacién se ha solventado aumentando el costo de sus
servicios o cobrando una parte proporcional del costo por generacion y manejo de los RPBI

al paciente.

*INE, Direecion General de Materiales, Residuas v Actividades Riesgosas.
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Tabla 7. Estimacion de la generaciéon de RPBI con base en el nimero de camas
ESTIMACION DE LA GENERACION DE RPBI POR ENTIDAD FEDERATIVA _ .
CON BASE EN EL NUMERC DE CAMAS DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE ATENCION MEDICA (1995)

ESTADO ) NUMERO DE CAMAS o GENERACION (Kgidia)
CENSABLES NO CENSABLES CAMAS  CAMAS
'SNSALUD PARTICU  SUMA  SNSALUD, PARTICU  SUMA CENS _ NOCENS SUMA
TODO EL PAiS ' 76626.00 27.61200 10423800  58.506.00; 3,566.00' 62.07'2.607 364,833.00 108.626.00, ; 473.450.00]
AGUASCALIENTES 85000  186.00  1.036.00 522.00i 24.00 546001 3,626.00 955.50 | _ 458150
BAJA CALIF NORTE | 1.469.00 72100 2.190.00 _ _ 807.00! 117.00° 924.00] 766500  1,617.00 | 928200
BAJACALIF SUR | 52300 17 60 540.00 415.00; 15.00_ 430.00] 1,890.00 75250 ! __ 2,642.50|
CAMPECHE _ _ | 465.00 73.00. 538.00 468.00; 9.00° _477.00 1,863.00 834.75 2,717.75
CHIAPAS |7 iz14.00 458.00  1,972.00 225800 ~ T'78.00  2.338.00{ 690200 408800 | 10.990.00
CHIHUAHUA '7.183.00, 86500  3.048.00 1,626.00 158.00 _ 1.784.00 10.668.00  3.122.60 13.760.00
COAHUILA 2,485.00 461.00 _ 2,956.00 1,414.00 91.00  1,505.00 1034600  2633.75 12,979.75
COLIMA 448.00° 79.001 527.00 586.00| 2.00, _ 588.00 1.844.50 102900 | __2.873.50
OiSTRITO FEDERAL | 18.207.00, 8687.00! 24.69400 6569.00]  732.00  7,301.00 §7,120.00 12.776.75 | 9990575
OURANGD 124500 328.00] 1.573.00 134200 16.00  1,45800] 550550 _ 255150 8,057.00
GUANAJUATO 2,544.00  1.709.000 4.753.00 2,510.00 24300 2.753.00 1488550  4,817.75 19,703.25
GUERRERO 1,314.00] 623.00]  1,937.00 2,486.00 5500 2.581.00 6.779.50  4.516.75 11,296.25
HIDALGO 1,169.00 __ 477.00] 1.646.00 1,904.00] 44.00 _ 1.948.00 5761.00 _ 3.40500 9,170.00
JALISCO 6,008.00' _ 2,126.00/ 8.134.00° 4,363.00] " 166.00  4,529.00 26.469.00  7.82575 36.394.75
MEXICO ] 6.723.00, 2,268.00i 889100 = 4,102.00 42200 _ 4,524.00 31,468.50  7,917.00 39,385.50
MICHOACAN 1.975.00 830.00]  2.805.00  3763.00 93.00. 2.856.00i __9,817.50 _ 4.998.00 14,815.50
MORELOS 803.00'  418.00] 1.221.00 _ 971.00 5Y00 __ 1.022.00 427350 1,788,50 6.062.00
NAYARIT - 677.00, __ 150.00] 82700 °  B39.00 24.00° 863,00 2.894.50 1,510.25' 4,404.75
NUEVO LEGN_ 3,738.00  2,315.00] 6.053.00° = 1388400 262,00 2,146.00 21,185.50 _ 3,755.50 | 24,941.00
OAXACA_ T[T 150000 . 32400 1.324_00 2.462.00 7000  2532.00] _ ~ 6,384.00  4431.00 10,815.00
PUEBLA 3,072.00 _1,705.00, 477700 2,615.00 193.00__ 2,808.00 16,719.50 __ 4,914.00 | 21,633.50
QUERETARD 712.00  _ 242.00 954.00 973.00 4700 _ 1,020.00 3,335.00_  1.785.00 5.124.00
QUINTANA ROO _ 406.00 195.00{ _ 60%.00 42300 " "29.00 452.00 2103500 791.00 2,894 .50
SAN LUIS POTOSI 1,480.00. 491000 197100 1,235.00] _ $4.00  1,325.00 6.896.50  2.325.75 9.224.25
SINALOA 1,924.00 440,007 ~7.364.00 1,618.00 89.00 _ 1,707.00) 8.274.00  2.987.25 11,261.25
SONORA T 3,335.00 396.001 _ 2.735.00 1,621.00] 63,00 _ 1.684.00] 957250  2,947.00 12,519.50
TABASCO ,__1,288.00_  399.00) 1,697.00 152400 58.00  1.682.00] 5939.50_ _ 2,943.50 3.883.00
TAMAULIPFAS | 262400  's32.00' ~3.256.00 1626000 8000 1.706.00] _ _11,396.00 _ 2.965750 | 14,381.50{
TLAXCALA. _ _ "7 41200 19800: __ 61000 680,00 29.00 709.001 213500 = 124075 | 337575
VERACRWZ ~ 432700 1.105.00i 543200 3.693.00 102.00 3795001 19.012.00  6.641.25 25653.25
YUCATAN 1.562.00° 503.001 _ 2,065.00 23.00 51.00 §74.00] 7,227,560 1.704.50 8,032.00
ZACATECAS 620.00 191.00, 811,00 1.084.00 19.00 __ 1.103.00] 2,838.50___ 1.930.25 4.768.75
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TRANSPORTE

Las 14 empresas autorizadas para el transporte de RPBI en el Distrito Federal suman en
total una capacidad de 183.33 ton/viaje, pero la capacidad diaria de transporte es mucho

mayor perque los vehiculos pueden dar varios viajes en el mismo dia.

La generacion estimada para el D.F. fluctia desde 96,417 Kg /dia, hasta 200 ton/dia,
tomando el dato mas bajo para realizar calculos y considerando que las empresas
transportistas establecidas en el D.F. trabajaran a toda su capacidad, !'a cobertura de
recoleccién seria del 52% de la generacion de los RPBI.

Es importante considerar que estos datos son los reportados a las autoridades por las
empresas al solicitar su autorizacién y debido a que la informacion proporcionada es escasa
o falsa, estos datos no son confiables.

Un gjemple de esto es la empresa DOFESA S.A. DE C.V,, que esla registrada con cuatro
unidades, que en conjunto tienen capacidad para transportar 30.5 ton/viaje. En realidad, esta
empresa solo cuenta con un vehiculo con capacidad para 7-8 ton/viaje. Otro caso en el cual
no se puede considerar que tiene disponible el 100% de su capacidad { 8.84 ton/viaje ) es
ISSA S A. de C.V., debido a que esta empresa recolecta residuos peligrosos con alguna otra
caracteristica CRET!, dividiendo su capacidad en atender a otre tipo de clientes

Las empresas SUPERLAG S.A. de C.V, SUVALSA S.A. de C.V, que juntas reportan una
capacidad de 40.4 ton / viaje, no realizan el servicio de recoleccién a unidades médicas
particulares, solo le recolectan al sector plblico { 8.8.A., IMSS, ISSSTE y D.D.F. ), ademas
de brindar el servicio para estas dependencias en el interior del pais { SUVALSA en Guerrero
y Oaxaca, SUPERLAG en Baja Californiz, Sinaloa y Sonora), por consiguiente la capacidad
de recoleccién de eslas empresas no es aplicable sélo al D.F.

Las empresas STERIMED S.A. de C.V. y Tradem S.A. de C.V. tienen la caracteristica de
contar con el servicio de tratamiento ademas de la recoleccion, aunque su capacidad es de
las mayores 35.5 ton / viaje y 10 ton / viaje, respectivamente estas empresas también dividen

su recoleccion tanto en unidades médicas publicas como privadas en todo el pais.
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El resto de las empresas autorizadas, radicadas en la Ciudad de México, recolectan residuos
no solo en esta area, la gran mayoria sale al Estado de México, Puebla, Hidalgo y Morelos
debido a que en estos lugares no existen empresas suficientes para brindar este servicio;
trasladando la mayoria de los RPBI hasta la ZMCM, no obstante que en muchas ciudades de
dichos estados la poblacion no supera los cien mil habitantes por con siguiente se puede
aplicar lo establecide en el punta 7.2 de la Disposicién final de la NOM-087-ECOL/1935, que
establece “En localidades con una poblacién hasta de 100,000 habitantes se podran
disponer los RPBI sin tratamiento, en celdas especiales, conforme a lo establecido en el
Anexo 2 de esta NOM”,

Otra situacién a considerar es que muchas de estas empresas saturan la capacidad de carga
del vehiculo para poder transportar la mayor cantidad de residuos en el menor numero de
viajes o para atender la mayor cantidad de sitios, violando en la mayoria de los casos las
normas establecidas por la S.C.T., en cuanto envases y embalajes ( ver capitulo Il }, por que
ta recoleccion de estos residuos se realiza a granel, es decir, sin utifizar contenedores, ¢ s¢

compactan los residuos, para disminuir el volumen, incumpliendo la NOM-087-ECOL/1995.

Es importante destacar que el nimero de empresas autorizadas se incrementa lentamente
debido a que la inversidn inicial para que cada uno de sus vehiculos cumpla con las
diferentes disposiciones legales (que marca la SEMARNAP, en su Reglamento en Materia de
Residuos Peligroso y la NOM-ECOL-087 ECOL-1995, en lo referente a las caracteristicas
que debe cumplir los vehiculos destinados a transportar RPBI -ver anexo), es muy alta,
propiciande los servicios clandestinos con vehiculos no autorizados y sin las caracteristicas

deseables (motocicletas, vehiculos sin caja seca y refrigerada, sin rampa, etc.)

Para rebasar este problema la mayoria de las empresas incurren en “trabajar” el vehiculo
mientras se realiza su adecuacion y el tramite de la autorizacién. No es extrafio que las
empresas de reciente creacién comiencen operaciones sin autorizacion, o con autorizaciones
“prestadas” extendiendo el documento que comprueba la recoleccién (manifiesto de entrega,
transporte y recepcion de RFB1) a nombre de una empresa autorizada, lo que ha provocado
se recolecte con vehiculos inadecuados (reditas, o combi), esta situacién esta proliferando
con el argumento de bajar los costos del transporte de tal forma que estas empresas ilegales
puedan ofrecer un mejor precio en el transporte de los RPBI, e invariablemente |a falta de
seriedad de las mismas propicia que muchos de estos residuos no se trasladen a una planta
de tratamiento si no a un tiradero clandestine o “Relleno Sanitario irregular * (bordo Xochiaca
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Cd. Nezahualcoyotl, Edo. de México ), donde por el pago de una cuota se puede entrar a
disponer desechos hospitalarios en una “celda especial”, situacidn no regulada por las
autoridades, debido a que estos sitios son controlados por lideres de pepenadores o porgue
operan como consecuencia de “acuerdos extraoficiales” entre funcionarios.

TRATAMIENTO Y DISPOSICION FINAL

La situacidn legal o de cumplimiento con |2 legislacion de las empresas autorizadas para el

tratamiento no varia con respecto a la de los transportistas.

La capacidad instalada de las empresas dedicadas a dar tratamiento a los RPBI no es
suficiente para tratar todos los residuos generados en el ambito nacional, Las autoridades
reportan una generacion en el pais de 350 Ton / dia de RPBI, y la capacidad conjunta para
tratar estos residuos de todas las empresas autorizadas es de 104,856 Kg por turno de 8
horas, si estas empresas trabajaran cuando menos dos turnos tendrian una capacidad de
209,712 Kg, con lo que salo se cubriria el 59.91% de dicha generacién.

Si consideramos que las empresas con mayor capacidad para dar tratamiento se ubican en
la Zona Metropolitana de la Ciudad de México (ZMCM), con una capacidad de 10,279 Kg./h
multiplicado por 8 ( un turno de trabaje ) tendriamos una capacidad de tratamiento de 82,232
Kg / turno y 164,463 Kg / dos turnos.

Retomando los datos de generacion reportados para la ZMCM, 96,417 Kg / dia de RPBI¥, y
tomando en cuenta que existen dos empresas autorizadas con una capacidad para tratar
6,000 Kg en dos tumos { ocho horas por turno } se tendria cubierto el 6.22% de la
generacidn, lo que trae como consecuencia que los residuos generados en esta zona se

trasladen a las plantas de tratamiento ubicadas en el resto de |la zona metropolitana,

Al igual que los transportistas, todas las empresas tratadoras reciben mas residuos de los
que pueden tratar en dos turnos, por lo que la mayoria de estos residuos se almacenan
hasta una semana antes de recibir tratamiento. Esta situacién provoca que las empresas
depositen hasta en sus patios de maniobras los residuos que se van acumulando y saturen
el drea de refrigeracion con residuos bioldgico infecciosos patolégicos. En el mejor de los

TPROFEPA {1996).
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casos estos residuos se depositan en contenedores de plastico de 1m® para ocultar esta
situacidén. Ante las autoridades los responsables de las empresas se justifican diciendo “son
residuos de alguien que los tenia almacenados y llegaron ayer . Casi siempre cuando el
equipo de tratamiento se detiene por mantenimiento o descompostura la empresa sigue

recibiendo residuos.

En muchas ocasiones, en las empresas que ulitizan tratamientos en los cuales los residuos
se fienen que moler o triturar para lograr que queden irreconocibles (esterilizacién,
desinfeccion quimica o radioondas), el personal responsable toma la decision de aplicar
estos procedimientos de destruccion sin haber inactivado los residuos previamente, y los
mandan al relleno sanitario como si fueran residuos ya tratados, con lo que evitan costos por
tratamiento y disminuyen tiempe de operacion y de almacenamiento de los RPBI.

Algunas de estas empresas como T.M. Wince S.A. de C.V., han instalado otras plantas de
tratamiento en el interior del pais, Querétaro y Baja California, con capacidad de 200 Kg/h y
167 Kg/h respectivamente, o Sterimed S.A. de C.V. cuya planta en Guadalajara Jalisco, tiene
una capacidad de 1360 Kg/h, y cuando alguno de los equipos se descompone, los residucs
que se tenian que tratar en esa empresa son trasladados hasta la Ciudad de México o et
area donde se encuentren las sucursales de estas empresas.

Otro problema que sobresale en el tratamiento de los RPBI con incineracion es el control de
las cenizas, a las gue se debe de realizar un andlisis CRETIB, para determinar si se pueden
manejar como residuos no peligrosos. En la mayoria de los casos estas cenizas estan
contaminadas con metales pesados provenientes de las bolsas y contenedores de plastico
usados para envasar los RPB!, provocando gue se tengan que disponer como residuos
peligrosos en un confinamiento controlado, ocasionando la elevacion de los costos de

operacion de este tratamiento.

SERVICIO DE ASESORIA Y CAPACITACION

Todas ¢ casi todas las empresas que brindan el servicio de recoleccion o tratamiento ofrecen
“Asesoria y Capacitacion para el manejo adecuado de los RPBI", y obviamente para cumplir
con las Leyes, Reglamentos y Normas, donde se establecen las obligaciones del generador
de residuos peligrosos. Por lo general este servicio se ofrece aunado al de transporte y
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tratamiento de los RPBI. Ademas, se ofrece la dotacién de insumos (bolsas rojas y amarillas,
contenedores para residuos punzocortantes y contenedores para residuos liguidos).

Esta parte es la que en muchas ocasiones se considera como prioritaria para otorgar el
servicio de recoleccidn al transportista o tratador, porque "es mejor tener el servicio completo
por un solo precic”, declaracion por la cual los responsables de compras y adquisiciones del

sector publico licitan los contratos de recoleccion y tratamiento con todos los servicios.

En especial y solo para la Secretaria de Salud y para los Servicios de Salud del D.D.F., se
establecidé otro tipo de servicio, la supervision externa, que consiste en contratar una
empresa que supervisara la recoleccién de los RPBI generados en cada Hospital, Instituto

etc. perteneciente a estas instituciones.

Esta parte de “Asesoria® ha derivado en otros servicios como las empresas
comercializadoras de todo tipe de bolsas color rojo o amarillo y contenedores para residuos
punzocortantes y residuos liquidos. Dichos insumes deben cumplir con los lineamientos de
la NOM-087-ECOL-1995, sin embargo, el control de calidad de la materia prima usada para
elaborarlos no es adecuado, pues se wulilizan materiales "baratos” que al momento de
someterse al mismo tratamiento que los RPBI pueden generar algin tipo de contaminacion
{(atmosférica o al suelo), pues, por ejemplo, es comin que las cenizas del proceso de
incineracion estén contaminadas con metales pesados provenientes de los plasticos que se
utiizaren para elaborar las bolsas y contenedores, como fue mencionado en parrafos
anteriores.
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CAPITULO IV

LOS ESTUDIOS DE CASO

La implantacion y cbservancia de las disposiciones legales en materia de RPBI y en general
fa adopcion de un sistema de manejo mas adecuado de este lipo de residuos, ha sido un
procesc caracterizado por la desinformacién. A los inconvenientes que esto representa, se
han sumado los inevitables costos de instalacién de infraestructura, de capacitacidon y de
contratacion de servicios, dificiles de enfrentar en algunos casos y todo ello ha tenido como
resultado que los diferentes actores sociales relacionados con el manejo de los Residuos
Peligrosos Biologico Infecciosos, no hagan las cosas de la manera mas conveniente y que
se enfrenten a problemas que en ocasiones no son capaces de resolver, Esta capacidad
limitada, de caracter técnico-conceptual, sélo es parte de un pancrama poco favorable en el
que ademas se presentan carencias en la legislacion y practicas comunes inadecuadas, que
es indispensable modificar, antes de poder aspirar al manejo cerrecto de los residucs en

cuestion,

Se requiere de atender los problemas especificos que muchas veces son de indole técnico-
operativa o de procedimiento administrativo, para lo que, a su vez, es necesaric un
conocimiento mas amplio y sélido, tanto de la legislacion, como de la naturaleza de los RPBI

¥y SUS riesgos.

En este capitulo se analizan cuatro casos especificos de problemas relacionados con los
RPBI, se establece su origen y se proponen las alternativas de solucién correspondientes,
ademds de algunas condiciones necesarias para mejorar el proceso de implantacién de la

legislacion en materia de RPBI y su cbservancia.

Las bases conceptuales que han servido para el andlisis de los casos presentados estdn
contenidas en los capitulos precedentes y las premisas de trabajo han sido que la legislacién
en materia de Residuos Peligrosos Bioldgico-Infecciosos, particularmente ta NOM-087-
ECOL-1295, no es suficiente para que este tipo de residuos sean manejados
adecuadamente (tiene lagunas e imprecisiones que hacen necesario interpretarla para
poderla aplicar) y que para resolver [os problemas gue se presentan en las diferentes fases
de su manejo, se debe ampliar fa capacidad técnica tanto de fos generadores, como de los
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prestadores de servicios relacionados y de las autoridades, que inciuya un conocimiento
completo de los RPBI, de los mecanismos de transmision de enfermedades y de la
legislacién en la materia. .

A continuacion se abordan cuatro casos relacionados con el manejo de los RPBI en los que
se observaron problemas de diversa indole.

Como primera aproximacion a cada caso, se describen las caracteristicas de cada empresa
o institucion involucradas, evitando revelar su identidad, pero aportando datos suficientes
para caracterizarle y tener una idea de 1a cantidad y el tipo de residuos que maneja.

Posteriormente se describe el problema evaluado, explicando cuando y ¢cémo se presenta.

Por ditimo, se proponen alternativas de solucién para cada problema descrito, considerando
cuadl es su importancia y especialmente, a qué se debe, con base en el marco conceptual y
legal presentado en los dos primeros capitulos del presente trabajo.

Al final del capitulo, se presentan las conclusiones generales derivadas del proyecto.
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CASO0 No. 1

Planteamiento: Se trata de dos empresas; laboratorios de analisis clinicos, con sucursales
{unidades) de primer y tercer nivel, con importante presencia en la Ciudad
de Mexico y sus alrededores. Presentan problemas en el manejo de sus
RPBI| patologicos y punzocortantes, debido a que la estructura conceptual
de las normas ecoldgicas da pauta a diversas interpretaciones, tanto por
parte de los encargados de los laboratorios, como por parte de las
autoridades encargadas de supervisar evaluar y sancionar e cumplimiento.
Por una parte, un laboratorio considera los frascos de vidrio como RPBI no
anatémicos, mientras que el otro los maneja como punzocortantes; por otra,
los residucs de orinas y copros son manejados como no anatdmicos en uno
y como patolégicos en el otro.

1.a) Descripcién de la empresa o institucion involucrada.

Se trata de dos laboratorios, "A" y "B". Ambas empresas poseen varias sucursales de las
cuales se seleccionaron 15 unidades del laboratorio A y 12 del B, para evaluar la generacidn
y el manejo interno de los RPBI.

En la mayoria de las sucursales evaluadas, no se realizan pruebas de laboratorio, sélo se
reciben u obtienen del paciente las muestras necesarias para efectuar los estudios
contratados {unidades de toma de muestra), que en estos sitios sélo se etiquetan y
preservan, para ser transportadas al lugar donde se llevara al cabo su evaluacion (unidad de
procesamiento de muestra),

En las unidades de toma de muesira se generan RPBI de diferentes tipos: residuos
punzocortantes (agujas mariposa, vacutainers, jeringas y lancetas) resultado de la obtencién
de muestras de sangre; residuos patologicos provenientes del envasado y trasvasado de
muestras en recipientes de vidrio {muestras de orina, materia fecal, semen u otro tipo de
fluido corporal, etc.) y residuos no anatémicos como algodones, isopos y gasas con sangre.
En las unidades de procesamiento de muestras se generan, ademas, cultivos y cepas de
agentes infecciosos, grandes cantidades de sangre, copros y orina y residuos patolégicos.
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A continuacion se presentan los datos de generacion de RPBI para el primer semestre de
1997, obtenidos a partir de los residuos que cada una de las unidades muestreadas entregé
para su transporte y tratamiento.
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Tabla 8.- Generacién de RPBI, primer semestre de 1997, en las unidades evaluadas del

faboratorio “A”

LABORATORIO “A"
Generacion mensual de RPBI para el primer semestre de 1997 (Kg)
UNIDAD
MES 1 2 k] 4 5 ] i 8 9 10 11 12 13 14 15
Energ 12 58 | 143 63 25 | 108 65 12 3 40 4 38 82 | 124 9
Febrero| 13 45 64 47 2 64 39 17 26 il 4 3H K] 92 11
Marzo 18 44 54 52 B 2 31 18 11 10 7 45 2% 3 3
Abril 19 0 % M 2 47 43 15 5 15 2 25 27 40 4
Mayo 19 36 5 19 16 40 A 4 6 11 3 30 10 30 5
Junig 2 49 2 85 37 3 54 28 15 12 6 48 13 4 5
Total 102 | 282 | 339 | 280 [ 169 | 326 [ 261 | 102 98 | 108 26§ 24 | 193 p 358 37
Figura 5, Composicion promedio de los RPBI generados en la
unidad de procesamiento de muestras del laboratotio “A”
Laboratodo "A"
(unidad de procesamiento do muastras)
punzo- Sangre y sus
cortantes derivados
5% 15%
no anatémicos
40%
Figura 6. Composicién promedio de los RPBI generados en las
unidades de toma de muestras del laboratorio “A"
Laboraterio A"
{unidades de toma de muestra)
SENgTE ¥ SuS
punzocorantes derivados
5% 15%
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Tabla 9.- Generacion de RPBI, primer semestre de 1997, en las unidades evaluadas del
laboratorio “B”

LABORATORIO "B”

Generacion mensuat de RPBI para &l primer semestre de 1987 (Kg)

UNIDADO
MES 1 2 3 4 5 5 7 8 9 10 " 12
Enero 14 16 17 1,168 16 " 16 15 4 23 19 k)
Febrero 13 19 19 1,448 17 7 19 12 4 24 15 6
Marzo 12 32 19 1434 20 14 18 8 4 22 18 26
Abil 14 KlI] 20 1,693 14 7 21 10 4 18 23 25
Mave i5 3 10 1,783 13 6 25 13 3 17 12 kx|
Junio 20 48 41 1,907 3 24 46 21 10 22 15 kx]
Total 88 178 126 9,434 i1 72 145 79 29 126 102 163
Figura 7. Composicién promedio de los RPBI generados en la
unidad de procesamiento de muestras del laboratorio “B”
Laboratorio "B"
{unidad de procesamiento de muestras)
| punzo- sangre y sus
' cortantes derivados
| 20%
!
no analdmicos cultivas y
5% cepas
! 40%
1
i
| o
Figura 8. Composicién promedio de los RPBI generados en las
unidades de toma de muestras del laboratorio “B”
| Laboratorio "8" .
4 {unldades de toma de muestra} i
punze- ,
| codantes sangre y sus )
5% derivados ;
' 30%
; .
[ !
' no anatdmicos i
i 65% :
l !
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En las graficas de composicion de los RPBI generados en las unidades de toma de
muestra y de procesamiento de muestras (figuras 5 a 8), de las dos cadenas de
laboratorios evaluados, los valores para punzocortantes y no anatdémicos reflejan el
manejo que se hace de los frascos de vidrio en los que los pacientes llevan sus

muestras para analizar.

En las unidades de toma de muestra de! laboratorio A se tiene un 80% de generacion
de NO ANATOMICOS, porque los frascos de vidrio son reemplazados y depositados
en bolsas rojas. Por su parte, en las unidades de procesamiento de muestras de!
laboratorio B, los PUNZOCORTANTES constituyen el 20% de su generacién, debido
a que, en esta cadena, los frascos de vidrio no son reemplazados al recibirlos y llegan
hasta dichas unidades en donde son manejados en recipientes rigidos color rojo,
como lo indica la norma para este tipo de RP8I.

En el anexo 1V se presentan graficas elaboradas a partir de los valores de generacion
de RPBI, para las dos cadenas de laboratorios de analisis clinicos analizadas,
obtenidos durante el trabajo de campo, realizado en el primer semestre de 1997. En
eflas se observan fluctuaciones importantes entre diferentes unidades y entre
diferentes momentos para la misma unidad, atribuibles a diversos factores entre los

cuales se encuentran:
- Afluencia de pacientes

o Como resulta sencillo suponer, los dias en los que se atiende a mayor
nimero de pacientes, se realizan mas tomas de muestras y pruehas de
laboraterio, la generacién de RPBI también es mayor,

- Ubicacidén de la unidad de toma de muestra

o Algunas unidades estan ubicadas en sitios con gran densidad de
poblacién y su capacidad instalada para atender a! piblico es mayor

o En ofros casos se trata de unidades establecidas en sitios de muy facil
acceso, sobre avenidas importantes e inclusive junto a estaciones del

meiro.

TESIS RPBI pag. 51




¢ Otras unidades fueron ubicadas para tener presencia en la zona, pero en

realidad atienden a menos pacientes.

Epoca del afio

Aungue resulta un poco extrafio, 'a experiencia del personal de los
laboratorios evaluados establece que en ciertas épocas del afio, como en
las vacaciones, o cuando los nifios van a entrar a la escuela y se requiere
hacer los gastos respectivos, el numero de pacientes disminuye pues
difieren la realizacién de sus andlisis para otro momento con menos
gastos.

Asi mismo, al menos en la practica privada, las intervenciones quirtrgicas
son programadas a conveniencia del paciente, que prefiere el periodo
vacacional y sobre todo épocas distintas a la navidefia, lo que también
modifica el momento en el que se requiere de la reafizacion de los analisis
clinicos del caso.

En la época fria del afo, en donde se presentan mas casos de
enfermedades del aparato respiratorio, la demanda de andlisis
relacionados aumenta, mientras que en la época de calor, con mayor
nimero de padecimientos gastrointestinales, el aumento en el nimero de
andlisis les es atribuible.

Manejo de residuos

o El primer mes evaluado presenta volimenes mayores de generacién

debido a que existen RPBI rezagados porque no se contaba con el

servicio de recoleccidn semanas antes.

En momentos posteriores la variacién del volumen de RPBI entregados
para su transporte y tratamiento se redujo debido, entre varias de las
causas ya mencionadas, a la mayor eficiencia en su separacién dentro de
la unidad generadora, debida a la capacitacién y experiencia adquiridas
por el personal involucrado.
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o Las visitas de la autoridad competente (PROFEPA) también resultaron en
variaciones en la generacion de RPBI, debido a la presién que representan
para que los responsables de las unidades se involucren en el
cumplimiento de la normatividad en la materia.

En ninguno de los casos las unidades evaluadas se encontraban trabajando a su
maxima capacidad instalada, o a un porcentaje estable de la misma, por lo que los
datos no se pueden extrapolar a situaciones diferentes a tas presentes en el momento
de su obtencién.

No obstante, los valores obtenidos de generacién de RPBI dan una idea clara del
tamafio de generador y en consecuencia de fa forma en que debe cumplir con las
disposiciones legales del caso.

La mayoria de las unidades de toma de muestra evaluadas son generadores de
primer nivel, que inclusive podrian quedar exentos de! cumplimiento de la norma, que
establece la obligatoriedad para aquellos establecimientos que generan mas de 25 Kg
al mes o 1 Kg al dia de RPB!.

Las dos empresas evaluadas decidieron manejar sus RPBI de acuerdo a lo
establecido en la NOM-087-ECOL-85, en todas sus unidades, inclusive las pequefias

con poca generacion, por una politica de imagen institucional.

1.b) Descripcion y analisis de la preblematica de la empresa o institucion.
Unidades de toma de muestra Laboratorio "A"

En todas las unidades de toma de muestra pertenecientes al Laboratorio "A" el
procedimiento para manejar los RPBI, es el siguiente,

Cuando e! paciente presenta una muestra de orina ¢ materia fecal para realizar algin
analisis y utiliza un recipiente cualquiera (de plastico o vidrio); en el area de recepcién del
laboratorio se le proporciona otro recipiente de plastico esterilizado y con un volumen
determinado, para que el paciente trasvase ia muestra. Este trasvasado, por lo general se
realiza en los sanitarios de la unidad, en consecuencia, el recipiente que el paciente lievd y
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parte de la muestra, son colocados en los depésitos para basura de los bafigs, provistos de
una bolsa color rgjo, rotulada con el simbelo universal de riesgo bicldgico. Finalmente, en ef
area de recepcion se revisa que el recipiente quede bien cerrado, se etigueta y

posteriormente se traslada a la unidad de procesamiento de muestras para su analisis.

De esta forma los recipientes iniciales y los restos de las muestras, no incluidos en el
trasvasado, se manejan como residuos No anatdmicos. Esta practica resulta incorrecta pues
la NOM-087-ECOL-95 indica que todas los residuos de muestras biolégicas para analisis
quimicos, microbiolégico, patolégico o histolégico, deben ser desechados como residuos
patologicos, y deberan colocarse en un contenedor hermético de color amarillo, rotulado con
el simbolo universal de riesgo biolégico y con la leyenda de "peligro residuo patolégico
bioldgico infeccioso”; este recipiente debe lienarse hasta el 80% de su capacidad y ser
almacenado en un refrigerador a 4°C hasta el dia que se traslade a incinerar. En el caso del
recipiente sin residuos de muestra, se debe desechar de la siguiente forma: si el material es
de vidrio, se debe manejar como residuo punzocortante; o si es de plastico se debe manejar

como residuo no anatomico.

La practica mencionada, no obstante ser erménea, se ha implantado en todas las unidades de
tomas de muestra de la empresa Laboratorio de Analisis A, pues los costos derivados del
transporte y tratamiento para los RPBI - Patologicos son mas elevados que para el resto de
los residuos,

Por su parte, en la unidad de procesamiento de muestras, los residuos de copros y orinas
son inactivados con hipoclorito de sodio y verlidos al drenaje municipal. Los envases se
destruyen con una trituradora y se inactivan guimicamente {(hipoclorito de sodio) para

posteriormente ser entregados al sistema de recoleccion de residuos municipales.

Aunque el procedimiento seguido por la unidad de procesamiento de muestras elimina la
caracteristica de peligrosidad de los residuos, contraviene las disposiciones legales por no
estar oficialmente autorizado segun lo establece el reglamento de la LGEEPA en materia de
residuos peligrosos. La empresa ha solicitado la autorizacion correspondiente para el
proceso descrito, pero le ha sido negada bajo el argumento de que “no es posible estar
seguro de su efectividad’”.
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Unidades de toma de muestra Laboratorio "'B"

En todas las unidades de toma de muestra se reciben los recipientes que el paciente
proporciona con la muestra de orina o materia fecal, sin importar su forma o material de
fabricacion, y solamente se vigila que los envases estén bien cerrados, se etiquetan y se
trasladan hacia la unidad de procesamiento para su analisis.

Con esta practica las unidades de toma de muestra no generan residuos patologicos como
consecuencia de la recepcién de las muestras y una parte de la generacién de residuos
punzocortantes ¥ no anatomicos se traslada a la unidad de procesamiento de muestras al
serle enviados los envases originales.

Después de procesar las muestras en la unidad central, los residuos que se generaron se
desechan tomando en cuenta el material del cual esta fabricado el recipiente inicial, es decir,
si los residuos quedaron en un envase de vidrio éste se deposita en un contenedor de color
rojo rotulado con el simbolo universal de riesgo biolégico y con la leyenda de peligro residuo
peligroso biolégico infeccioso, como residuo Punzocortante; si el recipiente es de plastico, se
desecha en una bolsa roja con el simbolo universal de riesgo biclégico y con la leyenda de
peligro residuo peligroso bicldgico infeccioso, es decir como residuo No anatémico. De
acuerdo con la legislacidén en la materia, esta practica es inadecuada por que todos los
residuos de las muestras se deben manejar en contenedores herméticos de color amarillo
rotulados con el simbolo universa! de riesgo biolégico y con la leyenda de peligro residuo
patolégico biolégico infeccioso, debe llenarse hasta el 80% de su capacidad y ser

almacenado en un refrigerador a 4° C hasta el dia que se traslade a incinerar.

Procediendo de la forma descrita, la empresa evita la generacion de residuos patologicos
pero incrementa la generacion de residuos No anatémicos y Punzocortantes en la unidad
central, lo que reduce sus costos por manejo de RPBI, pero contraviene lo dispuesto en la

NOM correspondiente.

Una problematica comun a los dos laboratorios evaluados esta relacionada con los medios
de cultivo que se generaban, al término de los procedimientos para determinar la afeccién
del paciente se procedia a separar el medic de cultivo (agar, gel, etc) o junto con la caja de
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petri se esterilizaban a una temperatura y presion especificas, proceso que inactivaba y
evitaba el riesgo de contaminacion tanto para el personal que manipula las muestras y los
residuos, asi como al medio ambiente, una vez esterilizados los residuos restantes se
desechaban como residuos municipales.

Con la aparicion de la NOM-087, los responsables de los laboratorios tuvieron que evaluar la
posibilidad de seguir esterilizando estos residuos o depositarlos sin ningun tratamiento
previo, en las bolsas color rojo, trasladartas al almacenamiento temporal, esperar hasta su
recoleccion y que el tratamiento se le diera fuera del laboratoric en una empresa autorizada
para esta actividad; la mayoria de los responsables de los laboratorios optaron por seguir
esterilizando, aunque segin el reglamento en materia de residuos peligrosos esto es una
practica inconveniente por considerarse un tratamiento que requeria previa autorizacién del
INE.

Posteriormente los Laboratorios realizaron un protocolo explicando el procedimiento de
esterilizacion y le requirieron al INE los evaluara y expidiera las autorizaciones respectivas,
mismas que fueron negadas argumentando la inexistencia de un procedimiento para evaluar
si las autoclaves esterilizaban adecuadamente, y sugirieron enviar los residuos a una
empresa especializada y autorizada (por ellos mismos). Los responsables de los laboratorios
optaron por seguir esterilizando por seguridad de los empleados que manejaban dichos
residucs y posteriormente enviarlos a una empresa autorizada para desinfectar nuevamente,
situacién que elevo los costos del manejo de los mismos, asi mismo, continuaron
argumentando a las autoridades que realizaban las visitas de inspeccién que estos residuos
no recibian ningun tipo de tratamiento previo, para evitar una posible sancion por la fafta de

la autorizacion de dicho tratamiento.

1.c} Alternativas de solucién

La NOM-087-ECOL-1995 obliga al generador a modificar sus Buenas Practicas de Manejo
(GMP's por sus siglas en inglés) para manejar los copros, orinas y muestras de sangre y
compite con la NOM-04-SSA-97 sobre la posibilidad de tratamiento de inactivacion de dichos
residuos.
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Con las practicas adoptadas para "cumplir' con la NOM-087-ECCL-95 se aumentd el
contacto que el personal tiene con los residuos y por tanto el riesgo de transmision de
enfermedades, ademas de elevarse los costos de manejo.

Se debe tomar en cuenta que las GMP (Good Management Practices) fueron
conceptualmente bien fundamentadas y su aplicacion resulta en menor exposicion del
personal y en desactivacion de los residuos, ademas de reducir notablemente los costos de

operacion

Se propone que la autoridad ambiental acepte como posible la aplicacion de las GMP, previa
evaluacién objetiva de su efectividad, (en este caso es indispensable la modificacion de la
normatividad ambiental aplicable NOM-087-ECOL-95, NOM-052-ECOL-93 y Reglamento de
ia Ley General del Equilibrio Ecolégico y la Proteccién al Ambiente en Materia de Residuos
Peligrosos).

El proceso quedaria; inactivacion de copros, orinas y sangre, inmediatamente después de su
analisis, por parte del personal del laboratorio, y disposicion al drenaje . Manejo de
recipientes con residuos inactivados como residuos municipales.

En lo referente a los medios de cultivo:

- No se debe perder de vista que pudieran ser los residuos de mayor riesgo entre los
RPBI debido a las condiciones favorables que en ellos se presentan para la
proliferacion de los microorganismos

- Los procedimientos establecidos en Ja NOM-087-ECOL-95 propician que se deje de
lado a las GMP que basicamente evitaban el manejo y almacenamiento de este tipo

de residuos, y como consecuencia el riesgo por su manejo ha aumentado.

Es indispensable que las disposiciones oficiales (normas y reglamentos) favorezcan la
reduccidn de los riesgos en el manejo de los residuos y para ello deben tomar en cuenta
disposiciones legales mas antiguas y evaluar su validez a partir de la consulta con el
personal involucrado en los proceses que se pretende normar, con fa participacion de

verdaderos especialistas en la materia respectiva,

Se debe revisar la NOM-087-ECQOL-95 para que complemente o retome los procedimientos
de las GMP y no las neutralice.
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Se debe inactivar a los organismos en los medios de cultivo a través de su esterilizacion,
inmediatamente después de concluir su evaluacion, para minimizar el riesgo asociado a su

manejo y eventual almacenamiento.
Los medios de cultivo, ya esterilizados, se pueden manejar como residuos municipales.

Al legislar sobre los residuos bioldgico infecciosos se debe considerar a los diferentes
escenarios sobre los que actuard ta normatividad (sitio de generacion, tratamiento y
disposicion final) y quea en consecuencia los aspectos a regular pueden ser muitiples
{seguridad e higiene en el trabajo, riesgo !aboral, salud publica y cuidado del ambiente), y
que los costos de su aplicacién pueden hacerla no viable.
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CASQO No. 2

Planteamiento. Se trala de un hospital de asistencia privada cuya especialidad es la
atencidn gineco obstétrica. Sus administradores han acatado todas las
disposiciones legales en materia de RPBI, pero hasta la fecha no han
podido completar sus tramites para autorizacion del sitio de almacenamiento
temporal, enfrentan problemas con el tratamiento interno para la inactivacién
de cepas y medios de cultivo generados en el laboratorio de andlisis
clinicos; y no han lograde definir una manera de disponer las soluciones
fijadoras de tejidos utilizadas en ef area de patologia, que sea acorde con la
legislacion vigente y con las chservaciones recibidas de la autoridad que

vigila el cumplimiento de la iegislacién en la materia.

2_a) Descripcion de la empresa o institucién involucrada.
HOSPITAL DE TERCER NIVEL (PRIVADO}

Es una asociacion de médicos con la especialidad en Gineco-obstetricia; instalados en un
conjunto de edificios en los que se encuentran consultorios, laboratorios (clinicos y de
patologia), area de urgencias, un edificio de hospitalizacion y area de quiréfanos.

Esta asociacion fue creada para proporcionar atencién integral a los pacientes y sus
médicos, en todos los servicios relacionados con fa gineco-obstetricia.

El hospital cuenta con una sola administracion general, encargada del arrendamiento de los
espacios ocupados por cada especialista (consultorios, laboratorios, quirdfanos,. ), y de las

cuestiones de mantenimiento y servicios generales.

En este hospital se generan las cinco clases de RPBI establecidas por la NCM-087, y para
cada ocupante la administracién ha incluido como un servicic optativo, el manejo, transporte

y tratamiento de estos residuos, con cargo adicional a la cuota de arrendamiento.
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Sin embargo, cada uno de los arrendatarios debe comprar por su cuenta los insumos
requeridos para depositar y envasar los RPB! gue genera (bolsas rcjas, amarillas y
contenedores para punzocortantes) y tiene la opcidn de contratar a la empresa para la

recoleccion de los mismos.

Asi mismo, cada asociado dentro del hospital puede contratar los servicios de la
administracion general para el manejo interno de los RPBI dentro de las areas que ocupa, o
contratar empresas de servicio especializadas o inclusive tener su propio personal
encargado; y aunque existen las tres modalidades de manejo de residuos en las diferentes
areas del hospital, todos los encargados de esta actividad saben que los RPBI, debidamente
embolsados en bolsa roja / amarilla 0 en contenedores, segun corresponda, deben ser
llevados al almacén temporal, independientemente de la empresa contratada para

Nevarselos y tratarlos,

Como ya se menciond, en este hospital se generan los cinco grupos de residuos peligrosos

bioldgico infecciosos:
- sangre y sus derivades (banco de sangre, quiréfanos, laboratorios),
- cultivos y cepas (laboratorios),
- residuos palo1ééicos {laboratorio de patologia, quiréfanos},
- punzocortantes y no anatémicos (en la mayoria de sus areas),

- ropa de quirdfano y demds equipo relacionado {cubrebocas, cofias,
botas, campos estériles} que por ser desechable constituye una parte
importante de ios RPBI generados.

Considerando a todos los generadores establecidos en este hospital, se tiene una
generacion aproximada a2 150 Kg al dia de RPBI.

En la tabla 10, se incluye un resumen de las cantidades de RPBI entregadas por el hospital
para su transporte y tratamiento en el primer semestre de 1997. Posteriormente, en forma

grafica se presenta una estimacién de la composicion de dichos residuos.
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Tabla 10. RPBI generados durante e! primer semestre de 1997,
en las instalaciones del hospital privado evaluado.

HOSPITAL DE TERCER NIVEL (ALTA ESPECIALIDAD) PRIVADO] ~ ]
Generacion de RPBI entregados para su transporie y tratamiento (Kg) e
Primer semestre de 199? S T
dias . _enero i febrero marzo abril mayo junio
L 214.00] 124.00 220.00
2 17000 156.00 211,00 139.00 274.00 160.00
3 140.001 112.00 74.00 206,00 146.00
4 15000 198.00 176.00 190.00 310.00
~ 5 197.00 128.00 215.00 233.00 168.00
8 207.00 156.00 203.00 174.00 187.00
7 211.00 226.00 156.00 105.00 294.00 188.00
~ 8 218,00 216.00 204.00 206.00
9 196.00 162.00 177.00 166.00 22200
10| 235.00 74.00 11000;  151.00 380.00 148.00
" 168.00 187,00 129.00 224.00 139.00 211.00
12 173.00 186.00 179.00 200.00 93.00 223.00
13 113.00 163.00 174.00 ] 167.00 87.00
14, 179.00 205.00 153.00 205.00 173.00 168.00
15 7 7211.00. 195.00 212.00 141.00 170.00 "141.00
16 22600 23100 161.00 158.00 219.00 _  97.00
17 201.00 52000 23615 169.00 208000 |
18 267.00° 164.00, 13000 168.00] 362.00
19 21800 21800 170.00 185.00 318.00|  135.00
20 127.06° 159.00| 237.00 161.000  173.00 170.00
21 186.00 205.00 230.00 78.00 198.00 172.00
22 24000~ 206.00] ~ 20200 15500 T[T 132:00]
23 187.00,  157.00 191.00 162.00 320.00( 83.00
24 201.00 100.00] 88.00 166.00 140.00 176.00|
25 1 273.00° 160.00 184.00 229.00 218.00
260 190.00 208,00 192.00 252.00 175.00
27, 99.00 160.00 176.00] 17000} 245001 203.00
28 188.00 163.60 102.00 110.00 167.00
29 186.00 o 17300[ 164.00 169.00 158.00
30 202.00: 202.00| 356.00 79.00
C 31 T 17200 168.00 143.00
S, | I _ |
suma  534400| 4,598.00] 505415] 4,609.00] 5346.00]  4,540.00
promedio; 190.86 170.30 174.28 167.82 213.84 17462

Datos generados a partir del trabajo de campo realizado para el presente estudio (1997}
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Figura 9. Representacion grafica de la generacién de RPBI ocurrida en las
instalaciones del hospital privado evaluado, durante el primer semestre de 1997
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Figura 10. Composicion promedio de los RPBI generados en {as
instalaciones del hospital privado evaluado
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2.b) Descripcién y analisis de la problematica de ta empresa o institucion,

Desde la aparicién del proyecto de norma para la NOM-087 en 1994, el hospital evaluado,
sabiéndose un gran generador de residuos, intentd tomar las medidas necesarias para
cumplir, inclusive acelantandose a la entrada en vigor de los lineamientos legales, y por tanto
de su obligatoriedad. El principal problema inicialmente fue que no existian empresas
autorizadas para la recoleccion y transporte de RPBI, y las que existian, no cumplian con las
especificaciones establecidas por la LGEEPA y por su reglamento en materia de Residuos
Peligrosos, porque sus vehiculos no eran los adecuados; ademas, tampoco existian
empresas que pudieran dar un tratamiento a los residuos, al mencs no alguna que contara

con autorizacién oficial.

Aungue ya existian inversionistas interesados en participar en este tipo de empresas, no
habia alguna con autorizacion en un "mercado” de reciente surgimiento. Situacidn similar se
presentaba con los fabricantes de bolsas y contenedores de plastico, que no se decidian a
fabricarlos con las especificaciones dictadas por la legislacidn (NOM-087) para su uso con
RPBI, y en consecuencia, estos insumos se importaron de otros paises que ya habian

establecido un control para los residucs hospitalarios.

Es asi que al menos un afic {(1994-1995) todos los residuos bioldgico infecciosos que se
generaron en esta unidad médica, fueron manejados con insumos importados y enviados a
una celda especial para RPBI, en el Relleno Sanitario Bordo Poniente, previo pago para ser
incluidos dentro de un programa establecido por el Departamento del Distrito Federal,

Con la publicacién de la NOM-087-ECOL-95, en noviembre de 1995, e! hospital considerd
indispensable contar con todos los servicios, instalaciones, materiales y autorizaciones
sefialados como obligatorios, ademas de lo establecido en el reglamento para residuos
peligrosos, para evitar ser sancicnados en caso de una visita de inspeccion de la PROFEPA;
por lo que se contraté a una de las primeras empresas transportistas autorizadas, y se
continué con la compra de insumos importados (bolsas y contenedores con las
especificaciones de la norma), posteriormente la SEMARNAP determing que la "Celda
Especial" de Bordo Poniente no era el sistema adecuado para la disposicion final de los

RPBI, sobre todo por la falta de un tratamiento previo a los residuos y por que no era un
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sistema "autorizado". En consecuencia se convino con {a empresa que transportaba los RPB!
que se deberian llevar a una planta de tratamiento autorizada o una en proceso de

autorizacion.

Se dispuso de parte del patio de maniobras destinado a proveedores, para construir el
almacén temporal de RPB!, de acuerdo con la NOM-087-ECOL-85 y se compraron carritos

contenedores (impertados), con las especificaciones que dicha norma establecia.

Seis meses después, al terminar la obra del Almacén Temporal, se procedié a tramitar la
autorizacién correspondiente ante el INE, para almacenar en él los RPBI.

En cuanto al manejo de los RPBI, para cumplir con lo establecido por la LGEEPA, su
Reglamento en Materia de Residuos Peligrosos y la NOM-087-ECOL-95, se disefié un
programa de capacitacion para todo el personal que laboraba en el Hospital y que estuviera
involucrado en el manejo de los residuos en cuestién.

Al poner en practica el programa surgieron dudas por que io técnicamente adecuado no
coincidia con lo legaimente correcto:

- El area de laboratorio genera cultivos y cepas que, después de ser utilizados,
como parte de los procesos comunes de seguridad para el personal, se
esterilizaban en autoclave y se vertian al drenaje, al igual que se hacia con las
muestras de orina y copros, después de ser inactivadas con hipoclorito de sodio.
Pero la legisiacion que se pretende cumplir indica que las practicas mencionadas
requieren de una autorizacion especial y que los residuos, sin tratar previamente,

deben ser entregados a una empresa especializada autorizada.

- El laboratorio de patologia genera residuos de tejidos (biopsias, miembros
amputados, placentas, etc...), gue en la practica anterior se podian mandar a un
crematorio, y soluciones fijadoras que se podian vertir al drenaje. Para cumplir
con la nueva legislacion seé deben reemplazar dicha préacticas {técnicamente
correctas) y entregar los residuos, sin tratar previamente, a una empresa

especializada autorizada.

Para cumplir con la legistacion en la materia se requeria que el hospital:
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- Solicitara autorizacion para almacenar sus propios RPBI y que el INE evaluara la
funcionalidad del area destinada para esto.

- Solicitara la autorizacion para seguir esterilizando e inactivando los residuos de cultivos y
cepas o los manejara como lo indica fa norma, situacién que en la mayoria de los casos
elevaba el riesgo a los trabajadores.

- Solicitara la autorizacién para seguir inactivando los residuos de orinas y copros.

- Retuviera y almacenara todas las soluciones "fijadoras” del area de patologia, para

manejarlas como residucs peligrosos.

Como es de esperarse, todos los costos relacionados con el cumplimiento de las
disposiciones legales en materia de RPBI y su manejo adecuado, fueron cargados a las
cuentas de los pacientes.

En cuanto al Almacén Temporal para RPBI, fue necesario empezar a utilizarlo sin la
autorizacion respectiva que otorga el INE, debido a que la resolucion del tramite se tardd
mas de seis meses y no se contaba con una area especial para almacenar estos residuos. El
Hospital ha insistido en solicitar un perito verificador que acuda a sus instalaciones para
evaluar la obra, e incluso proporciond a las autoridades, copias de los planos de las
instalaciones. Las autoridades no han atendido la solicitud y ocho meses después sélo han
emitido una netificacion en la que dicen que “se puede iniciar la construccion del almacén
temporal para RPBI™.

Por otra parte, para otorgar el permiso del tratamiento de esterilizacion de los cultivos y
cepas, asi como el del tratamiento con hipoclorito para inactivar las muestras de copros y
orinas, el INE solicité |a entrega del precedimiento por escrito, en el que se especificara,
paso por paso, el método de tratamiento, asl como, analisis de laboratorio que comprobaran
que estos métodas inactivan al 100% los RPBI tratades. E! hospital cumplié con lo solicitado
y ocho meses después, el INE no habia dado respuesta alguna. En consecuencia, el hospital
tomé la determinacion de seguir esterilizando y, ademas, manejar estos materiales como si
aun fueran RPBI (para cumplir con la legislacidn}, aungue el costo por este manejo doble de

los residuos sea mayor.
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En el caso de los residuos de muestras de copros y orinas, se tomé la decisién de vertirlos al
drenaje después de su inactivacién. La norma considera a estos residuos como RPBI
Patoldégicos Liquidos, e indica que se deben almacenar en un contenedor rigido amarillo,
hermético y con rétulo y simbolo universal de Riesgo Biologico, pero para eflo es necesario
trasvasar y manipular los residuos, procedimiento que expone af personal técnico a un mayor
contacto con ellos (aumenta el riesgo). Otro inconveniente es que estos residuos presentan
un proceso de descomposicion rapido y en consecuencia requieren almacenamiento
refrigerado {mas infraestructura y mayor costo). En este caso, el hospital opté por lo que
técnica y sanitariamente le parecid mas conveniente (inactivacién y disposicion en drenaje),
aunque significara incumplir con la legislacion.

Por lo gque respecta a los residuos de! laboratorio de patologia, durante seis meses se
continud enviandolos a un crematorio no aulorizade, pues no existia algupa empresa

autorizada para incinerar RPBI; actualmente se manejan segun la legislacién.

En lo que toca a los residuos de soluciones fijadoras, hasta la fecha no se ha podido resolver
su disposicion, debido a que presentan alguna otra caracteristica de peligrosidad CRETI, es
decir, son Tdxicos e Inflamables, Io que ha creado confusidn no solo al generador, sing
también al transportista, a las plantas de tratamiento y a los sitios de confinamiento, debido a
que las autoridades no permiten al tratador de RPBI recibir residuos con otras caracteristicas
CRETI, y las empresas tratadoras de residuos peligrosos liquidos (solventes), argumentan
que no pueden recibir soluciones fijaderas (por ejemplo mezela xilol-benceno)} porgue son
residuos Bioldgico Infecciosos, por contener trazas de tejido o células. Esto ha traide como
consecuencia que el hospital tenga almacenados todos sus residuos de soluciones fijadoras
en contenedores de plastico {ya casi 200 litros), pues inclusive se intenté enviarios a
confinamiento controlado, pero estos sitios no reciben residuos liquidos. Como resuitado de
todo esto, e! hospital infringe no solamente ia NOM-087-ECOL-85, ademas incumple con la
LGEEPA y su reglamento en materia de RP y la NOM-052-ECOL-93, en lo que se refiere a
los tiempos de almacenamiento.
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2.c) Alternativas de solucién

En la descripcién anterior es evidente que aunque el generador de RPBI pretenda dar
cumplimiento total a la legislacién en la materia, no le es posible, debide a que si en un
principio se enfrenté a la falta de infraestructura (falta de empresas de servicios autorizadas,
de fabricantes y proveedores de insumos, etc..) ahora debe enfrentarse a la burocracia y
falta de capacidad técnica que caracteriza a las dependencias de gobierno y las hace lentas
e incapaces de resolver los problemas resultantes de las imprecisiones y lagunas en la

legislacion.

En lo que respecta a la disposicidn de orinas y copros, se considera que lo mas conveniente
es su inactivacion y posterior disposicién en el drenaje, pues se reduce el riesgo para el
personal involucrado en su manejo, ademas de ser una practica ampliamente difundida y de
resultados comprobados por mucho tiempo. No obstante que esta forma de proceder
contraviene lo establecido en la NOM-087-ECOL-95, existe la posibilidad de conseguir una
autorizacion especifica para ¢l caso, por parte de ta autoridad ambiental, respaldada en la
legislacion vigente en materia de salud (NOM-003-SSAZ2-1993).

Por lo que al almacén temporal de RPBI corresponde, que como ya se dijo, si cumple con los
requisitos legales y técnicos, para el generador el problema se reduce a la obtencién de la
autorizacion oficial en términos de la NOM-087, pero el problema es mucho mas grave si se
considera que:

- La auteridad no tiene la capacidad de evaluar si se ha cumplido con lo
establecide en la normatividad, pues carece de personal capacitado
para realizar las visitas de evaluacion especificas en relacién con el
almacén de RPBI.

- No existen en la legislacién parametros especificos que en particular
establezcan las caracteristicas con las que debe construirse el almacén
temporal para RPBI y se debe "adoptar" y "adaptar" lo establecido para
los almacenes de RP en general. Las especificaciones para el almacén
de RPBI deberian considerar, por ejemplo, materiales de construccion y
dispositivos que permitieran la adecuada limpieza periddica del sitio, la
canalizacién de lixiviados al drenaje, previa inactivacién con hipoclorito
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de sodio, y excluiio de la instalacién de sistemas de iluminacidn a

prueba de explosion.

Es necesario, por parte del generador, que insista en fa solicitud de dicho documento, para
que la autoridad capacite al personal necesario para las visitas de evaluacién del caso, y se
pueda, en beneficio de todos, obligar a ofros generadores al establecimiento de sus
almacenes temporales para RPBI, con las caracteristicas apropiadas.

Cabe hacer mencion que el INE, en fechas posteriores a la evaluacién de este caso, tomd la
decision de ya no solicitar las autorizaciones a los sitios de almacenamiento temporal, para
evitar tener |la obligacion de expedirlas, omitiendo el cumplimiento de la iegislacion respectiva
{Art. 10 del Reglamento de la LGEEPA en Materia de Residuos Peligrosos; e Inciso 6.4.4.10
de la NOM-087-ECQL-95)

Con respecto a las soluciones fijadoras:

Por sus caracteristicas de peligrosidad (CRETIB) se debe considerar a las soluciones
fifadoras {mezcla de Xilol con formol o similares) como residuos peligrosos tdxicos e
inflamables, por lo que su manejo (separacion, envasado, almacenamiento, transporte y
tratamiento) debe ser independiente al de los RPBI, y estar a cargo de una empresa

espectalizada en solventes usados o residuos peligrosos similares.

Las soluciones fijadoras, utilizadas para suspender cualguier actividad biclogica en los
materiales a los que se aplican, para su evaluacion patolégica, no poseen microorganismos
0 sus toxinas capaces de producir infeccidn, aun cuande pudieran contener restos de tejidos,
por lo que no son RPBI, y considerarios asi es un error, no solamente técnico sino legal. En
este sentido, la prohibicion de la Direccion General de Materiales, Residucs y Actividades
Riesgosas (INE), impuesta a las empresas tratadoras de solventes para que se abstengan
de recibir las soluciones fijadoras mencionadas carece de sustento técnico y legal, y propicia
problemas para los tratadores de RPBI, que son obligados a recibirlas para su tratamiento,

en procesos que no estan disefiados para esto.

Como resultade de incluir a las soluciones fijadoras dentro del procese de inactivacion de
RPBI se aumenta el riesgo a los trabajadores que los manejan, pues su equipo no incluye

proteccidn respiratoria contra vapores de 1as sustancias manejadas y el almacén temporal y
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los vehiculos de transporte y demas instalaciones involucradas, no son adecuados para
sustancias inflamables, ademdas de que el personal no estd capacitado para enfrentar
contingencias como derrames o incendios de estos residuos.

Se considera que los liquidos fijadores usados, generados por el hospital evaluado deben
ser tratados en procesos de recuperacion de solventes o utilizados como combustible

alterno. No se deben manejar como RPBI.
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CASO No. 3

Planteamiento; Se aborda la problemética de un generador clasificado por la NOM-087-
ECOL-95 como generador de tercer nivel, perteneciente al sistema nacional
de salud (IMSS), cuyas autoridades, debido a la estructura organizacional
del Instituto, no pueden tener control completo sobre el manejo de los RPBI
y sobre los trabajadores involucrados en las tareas relacionadas.
Adicionalmente, no se conocen las disposiciones legales vigentes en la
materia ni los procedimientos para $u manejo seguro, por lo que ademas de
no cumplir con la legislacion, se incurre en practicas de alto riesgo como la
separaciéon manual de los residuos después de su recoleccion interna.
También en este caso se presenta el problema del manejo de los liquidos
fijadores usados, provenientes del laboratorio de patologia.

3.a) Descripcidon de la empresa o institucién involucrada.
HOSPITAL DE TERCER NIVEL (SISTEMA NACIONAL DE SALUD, IMSS)

Es una institucion del sector publico, con infraestructura y tecnologia muy avanzada, por lo
que ofrece atencién de alta especialidad (oncologia).

Cuenta con area de consulta, area de hospitalizacion, quiréfanos, laboratorios de analisis
clinicos, rayos "X" y patologia, y demas areas necesaria para atender a pacfentes con

problemas oncolégicos.

En este hospital, la mayoria de los trabajadores, de todos los niveles y aclividades
(intendencia, administrativns, médicos y enfermeras) son personal sindicalizado. El manejo
interno de los RPBI est4 a cargo de personal eventual, que realiza diversas actividades.

La contratacién de las empresas de servicio, como la encargada de la recoleccidn de los
RPBI, no es decision de los directivos de este hospital, pues depende de ofras instancias
que realizan licitaciones publicas y asignan contratos para que brinden el servicio a todas las

instalaciones médicas que conforman a la delegacién.
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Los directivos del hospital y sus colaboradores, no pueden controlar al personal involucrado
con la recoleccién interna y tampoco tienen la posibilidad de interactuar directamente con la
empresa que realiza la recoleccion, para la mejora del servicio en funcién de las
caracteristicas especificas del hospital, pues lo referente a los trabajadores lo debe tratar con
el sindicato y lo relativo a la empresa de servicio lo debe tratar a traves de la jefatura
delegacional, que es guien la contrata.

En la tabla de la siguiente péagina se incluye un resumen de las cantidades de RPBI
entregadas por el hospital para su transporte y tratamiento en el segundo semestre de 1997,
Posteriormente, en forma gréfica se presenta una estimacion de fa composicion de dichos

residuos.

TESIS RPBI pag. 71




Tabla 11. RPBI generados durante el segundo semestre de 1997,
en las instalaciones del hospital del sector salud evaluado,

HOSPITAL DE TERCER NIVEL (ALTA ESPECIALIDAD) SISTEMA NACIONAL DE SALUD
Generacion de RPBI entregados para su transporte y tratamiento (Kg) |
Segqundo semestre de 1997
S dias_ 1 jpulio agusto | septiembre | octubre noviembre | diciembre
) 709.00 292.00 24300] ~ 21745 270.00 375.00
2 419.25 210.00 405.00[ _ 38500 325.00
3 321.00 388.25 378.00 370.00 380.00
4 376.55 48270 260.00 300.00 580.00 378.00
5 449.00 524.75 251,00 390.00 299.50
6 422,50 226.00 390.00 386.00 120.00
7 0.00 423,00 260.00 370.00
8 54500 350.00 706.00 392.00 240.00 425.00
9 394.00 38925 = 406001 378.00 e 295.00
10 32120 365.30 350.00 210.00 255.00
1 331000 56100|  28500| ~ 270.00] 20000 242.00
12 235.00 556.00 409.00 160.00]
13 ____ | _._.29200/ _ 33500/ _ 420.00|  210.00 250.00
14 364.00 537.00 331.00 240.00
15 479.00 338.30 135.00 200.00 100.00 451.00
16 287.00 240.00 400.00 358.00
17 305.00 381.70 330.00 320.00 282 .00
i 18]  314.00 336.00 228.00 | 300.00 312.00
19 25200 411.30 275.00 T T 210.00] 24100
20 329.10 22400 125.00 -
21 411.00 339.00 271.00 150.00 158.00
© 22| 319000 323007 293007 324000 170.00]  311.00
23 361.00 311.60 299.00 300.00 120.00
24 326.00 309.00 175.00 273.00
25 280.00 319.00 282.00 150.00 325.00
26 301.00 264.00 355.00 220.00
27 679.00 286.40 o 299.00 42.00
28, 388.00 302.00 450.00 310.00
29 341.00 290.00 485.20 315.00 170.00 211.00
30 387.35 213.00 350.00 390.00 75.00|
31, 339.05 , | 465.00
suma 9,555.40 9.461.50| 8090.85] 763645 563500 6,398.50
promedio 353.90 378.46 32363 332.02 265.40 265.60

Datos generados a partir del trabajo de campo realizado para el presente estudio (1997)
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Figura 11, Representacion grafica de la generacién de RPBI ocurrida en las instalaciones del
hiospital del sector salud evaluado, durante el segundo semestre de 1997
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Figura 12. Composicién promedio de los RPBI generados en las instalaciones del hospital del
sector salud evaluado
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3.b) Descripcion y analisis de la problemaitica de la empresa o institucién.

En este caso, la problematica esta relacionada con factores externos ajenos al control del
generador, donde esta involucrado el aparato burocratico de la institucion a la que pertenece
este hospital. El IMSS, igual que el resto del sector salud, convino con las autoridades
ambientales para gue se les otorgara seis meses de prérroga para cumplir con la NOM-087-
ECOL-95, que entrd en vigor el 6 de mayo de 1996, por lo que las visitas de !a autoridad
para verificar el cumplimiento de la norma en sus instalaciones se iniciaron en 1997.

Transcurrido el plaze otorgado, los directivos del hospital evaluado siguieron esperando por
las indicaciones de los "altos mandos” del IMSS, que ain no habian definido las politicas y

actividades a realizar,

La responsabilidad de darse de alta como generadores de RPBI, llevar bitacoras y reportes
semestrales, se les asigné a los directivos del hospital, pero la parte de contratacion del
servicio de recoleccidn de RPBI quedd a cargo de la delegacion cotrespondiente, por lo que
la empresa encargada de la recoleccion podia cambiar aunque el servicio ofrecido fuera
bueno, o permanecer aun siendo deficiente.

Las deficiencias que se derivan del mal servicio prestado por la empresa recolectora estan
relacionados con falta de insumos (bolsas rojas y amarillas, contenedores para
punzocortantes, contenedores para almacenamiento temporal), con irregularidades en la
frecuencia de recoleccidn y con falta de capacitacion del personal de la empresa y del
hospital, que resulta en practicas riesgosas en el manejo de los RPBI.

En un principio, ias empresas de recoleccion de residuos se llevaban todo lo que el
generador les daba, sin importar si los RPBI estaban mezclados con los municipales, pero
ilegd el momento en que en el relleno sanitario no recibieron residuos municipales que
tuvieran botellas de suero, material de curacion usado y otros, que evidentemente eran RPBI
y se regresaban los residuos al generador (municipales contaminados con RPBI} para que
los tratara como RPBI. Los residuos regresados llegaron a sumar toneladas.

Como consecuencia, para reducir el volumen de residuos que se debian manejar como
peligrosos, y sin considerar el riesgo inherente a los mismos, se encargd a los trabajadores
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de intendencia que separaran los RPBI antes de su entrega a 'a empresa recolectora. En el
sitio de almacenamiento temporal se supervisaba que en las bolsas de residuos municipales
no hubiera RPB! y se separaban manualmente {actividad muy inadecuada y poco
recomendable para la salud de quien la realiza, en especial sin el equipo de proteccién
adecuado).

En este hospital, la mayoria de los trabajadores, de todos los niveles y actividades
(intendencia, administrativos, médicos y enfermeras) son personal sindicalizado, lo gue
dificulta {0 imposibilita) su involucramiento en un programa integral de manejo de los
Residuos Peligrosos, y la capacitacion respectiva, porque el sindicato los "protege”
argumentando que no fueron contratados para realizar actividades de alto riesgo.

El manejo de los RPBI dentro e las instalaciones del hospital esta a cargo de personal
eventual, que realiza diversas actividades y que es reasignado constantemente debido al
"manejo” de sus contralos, para evitar que obtengan derechos de antigiiedad o base, lo que
tiene como consecuencia que no reciban el entrenamiento o capacitacidén especifica para
realizar la actividad que se les asignha. Cuando estos trabajadores estan en contacto con los
RPB! incurren en practicas de riesgo gue aumentan la probabilidad de infeccién.

Se tiene testimonio: "...yo no tomo el curso que usted da, porgue soy eventual. En unas
semanas me cambian a hacer olra cosa...”

En este hospital es evidente la falta de capacitacién del personal involucrado en la
generacion y manejo de RPBI, al grado de que existen discusiones entre el personal medico
y el de intendencia respecto a quien es el responsable de 1a "separacion” de los residuos,
interpretando esta actividad como "meter la mano a la basura para separar de ella lo que
pueda ser RPB!", cuando en realidad se trata de decidir, desde el momento de la generacion,
en qué recipiente o bolsa debe ser depositado un residuo.

Otro aspecto de la problematica consiste en que este hospital guarda liquidos fijadores
usados y no puede deshacerse de ellos. A finales de 1997, como consecuencia de una
emergencia declarada a parlir de un intenso olor a formol proveniente de las alcantarillas,
lavabos y tarjas dentro de sus instalaciones, fue necesario evacuar todo el edificio porque ne
se sabia su procedencia ni se pedia suponer su duracién ¢ intensidad. Se ubico la fuente y
sus caracteristicas y se supo que se trataba de los laboratorios de patologia de la zona, que
vertian al drenaje sus liquidos fijadores usados, y que por desafortunada coincidencia se
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habfan quedado atrapades debide a obstrucciones por falta de mantenimiento en el mismo.
A partir de ese suceso, se instruy6 al personal de todos los laboratorios de patologia para
que utilizaran los envases vacios de los liquidos fladores para almacenarlos después de
usados.

La empresa contratada para la recoleccién de los RPBI no se leva estos liquidos para darles
tratamiento porgue argumenta que las autoridades no permiten al tratador de RPBI recibir
residuos con otras caracteristicas CRETI (los liquidos fijadores son tdxicos e inflamables)
mientras que las empresas tratadoras de solventes dicen que no lo pueden recibir porque no
estan autorizadas para tratar RPBI {considerados asi por la autoridad porque pueden tener
tejidos o células). Como resultado, el hospital ha ido almacenando en porrones de 19 litros
los liquidos fijadores usados mencionados (mezcla de Xilol-Formol-Etanol), acomodados a la
intemperie en una explanada aledaria al aimacén temporal de RPBI, porque la PROFEPA les
prohibi6 que los almacenaran en este almacén. A finales de 1997 se tenian mas de 50 de los
recipientes mencionados (aproximadamente 1,000 litros de solucion fijadora usada) y no
parecia existir una solucién para su tratamiento y/o disposicion final, aun cuando se habia
consultado a diferentes empresas tratadoras y a las autoridades en la materia.

Debido a lo anterior, el hospital no cumple con lo establecido en la NOM-087-ECOL-95, en la
LGEEPA y su reglamento en materia de RP y en la NOM-052-ECOL-83, en lo que se refiere
a los tiempos de almacenamiento vy la forma de hacerlo.

3.c) Aiternativas de solucién

Respecto a las deficiencias que se derivan del ma! servicio prestado por la empresa
recolectora de RPBI

Es indispensable que el hospital contrate directamente los servicios de la
empresa recolectora de RPBI, para que pueda supervisar el cabal cumplimiento
de la legislacién y de lo establecido en el contrato firmado para el efecto. Debe
existir [a posibilidad de que si el servicio es deficiente o [a empresa no cumple
con algunos de fos puntos contratados, por ejemplo suministro de insumos con
las caracteristicas establecidas por la legistacion, el generador de por terminado
el contrato y establezca uno nuevo con otra empresa que si cumpla.
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Para esto probablemente se necesite un cambio a nivél de asignacion
presupuestal, que actuaimente se hace por delegacién y no por hospital, o un
mecanismo alternativo, a establecer por la administracion del tMSS, para que la
contratacidon no esté a cargo de Ia jefatura delegacional, que conoce poco o nada
de la problematica particular de cada hospital en lo gue al manejo de sus RPBI

concierne,

Es importante gue 'a solucion a los incumplimientos de la empresa contratada se
trate de manera directa por el generador afectado y no se tenga que recurrir a la

mediacion de la delegacion.

Respecto a las practicas riesgesas en el manejo interno de los RPBI

Las practicas riesgosas de las que se hace mencion consisten basicamente en
un contacto directo del personal encargado del manejo interno de los RPBI, cuya
maxima expresion tuvo lugar en el momento en gue aigunos trabajadores fueron
puestos a separar manualmente residuos que ya se encontraban en el almacén
temporal. Por lo general eventos como reencapuchar agujas depositar
punzocortantes fuera de sus contenedores, u ocupar inadecuadamente los
envases establecidos para la separacion de los RPBI, desechar en el drenaje
liquidos fijadores, estan directamente relacionados con la falta de capacitaciéon y

€N muy pocos casos se debe a negligencia.

Suele suceder que por desinformacion se atribuya a los RPBI la capacidad de
causar mas problemas de {os que en realidad pueden originar o por el contrario
negar su peligrosidad, como en el casoc que nos ocupa. Si bien los RPBI no
ponen en riesgo la salud de cualquiera que se acerque a los recipientes que los
contienen, es una practica inadecuada de alto riesgo su separacion manual sin

equipo de proteccion.

Para evitar que los residuos sean manejados con mas precauciones de las
debidas o por el contrario se incurra en practicas de riesgo durante su manejo, es
imprescindible que todos los involucrados en su generacidén y manejo tengan la
capacitacién minima del caso. Asi se podra evitar gasto innecesario de recursos,
tiempo y lo mas importante quien los maneja directamente no estard en riesgo

por et desarrollo de sus actividades.
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Es importante que el personal involucrade en el manejo de los RPBI sea
capacitado periodicamente, sin importar que sea sindicalizado o de confianza y
que los programas de capacitacion establecidos consideren al personal de

reciente ingreso para que se capacite de inmediato

Todos los niveles escalafonarios del personal mvolucrado cen el manejo de RPBI
deben recibir 1a capacitacian respectiva y aprobar los examenes del caso, para
evitar que los jefes ordenen la ejecucién de practicas riesgosas a sus
subordinados y para que los ejecutantes de las instrucciones superiores utilicen

el equipo de seguridad minimo indispensable.

En particular, la capacitacion resultara en una buena separacion de los RPBI que
por un lado reducira el riesgo para quien los maneja posteriormente y por otro

reducira costos por ser menores los volimenes manejados.
Respecto al control del personal involucrado en la generacion y manejo de los RPBI

De acuerdo con la legislacién vigente emitida por la SSA y por la STPS, todos los
trabajadores deben recibir capacitacion periodica para e! desarrollo de sus
actividades, en particular si se trata del manejo de residuos, por 1o que el hospital
evaluado estd obligade a capacitar a todos aquellos trabajadores involucrados
con el manejo de RPBI, inclusive si se trata de personal eventual, y si lo que
pretende es evitar esta capacitacion por considerar injustificable la inversién

asociada, debe evitar que dichos trabajadores desarrollen estas actividades.

Por otra parte, la legislacidén laboral establece que todos los trabajadores que
manejen residuos peligrosos deben contar con sobresueldo, reduccidén de
jornada laboral y periodos vacacionales mas frecuentes. En el caso del hospital,
ta mayoria del personal (médicos, enfermeras, camilleros, intendencia y
afanadores) esta relacionado con la generacién y manejo de los RPBI, por lo que
esto implica que la mayoria de los trabajadores deben laborar en condiciones

confractuales especiales, mucho mas costosas para el instituto.

Es asi que el sindicato del IMSS ha establecido que los trabajadores
sindicalizados no pueden recibir la capacitacidn respectiva al manejo adecuado
de RPB! si no es a cambio de que sean tratados como trabajadores que laboran
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en condiciones de riesgo, con el trate contractual privilegiado que esta condicion
supone; por lo que las autoridades del hospital evaluado han optadoe per encargar
el manejo de los residucs al personal eventual no sindicalizado, con los

inconvenienies descritos en su oportunidad

En este caso se debe establecer un programa de negociaciones ¢ platicas con el
sindicato para establecer, mediante |la exposicion de las hases cientificas
disponibles, que los trabajadores involucrados en la generacion y manejo de los
RPBI no trabajan en lo que la legislacidn en la materia considera como
condiciones de riesgo y que el ambiente laboral y sus condiciones de trabajo no
cambian para poner en riesgo su salud por el solo hecho de que la legislacién
establezca que este tipo de residuos requieren un manejo diferente a los ofros

generados en el hospital.

Actualmente se esta modificando al legislacion en la materia para considerar a

los RPBI como residuos de baja peligrosidad
Con refacion a los liquidos fijadores usados

Como en ofros casos evaluados, se requiere establecer ante la autoridad
correspondiente, utilizando los elementos técnicos necesarios, que los liquidos
fijadores usados NO son RPBI y que se deben tratar como residuos peligrosos
susceptibles de tratamiento similar a otros solventes, a cargo de las empresas
especialistas del caso. Si bien son generados en un hospital y sventualmente
pudieran contener trazas de tejidos ¢ celulas muertas, definitivamente no tienen
la posibilidad de causar enfermedad a quien los maneja, debido la presencia de
microorganismos © sus toxinas, condicién especifica necesaria para ser
considerados RPBI.

En lo que al zimacenamiento de eslos liquidos se refiere, es necesario que el
hospital construya un almacén temporal segun las especificaciones del
reglamento de la LGEEPA en materia de residuos peligrosos, y que evite que los
porrones que los contienen permanezcan a la intemperie y sin los sefalamientos
minimos que indiquen su peligrosidad (Téxicos-Inflamables) de acuerde a lo

establecido por la legistacidn correspondiente.
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CASO No. 4

Planteamiento: En este Ultimo caso se presenta la situacion de un prestador de servicios
especializado en el manejo, recaoleccidn y transporte de RPBI, cen
autorizacion oficial, que esta interesado en atender a generadores de
grandes volumenes y a microgeneradores, pero que se ve incapacitado para
proporcionar sus servicios a un numero cada vez mayor de generadores de
pocas cantidades, debido a que desde el punto de vista economico, dichos
servicios han quedado fuera de su alcance. Al respecto se han propuesto
algunas alternativas que parecen no ser viables debide a diversas
interpretaciones de la legislacion en la materia e inclusive, probablemente a

tagunas en la misma,

4.a) Descripcion de la empresa o institucion involucrada.

Se trata de una empresa especializada en 1a prestacion de servicios relacionados con los
Residuos Peligrosos Biologico Infecciosos, particularmente en lo que respecta a la
recoleccion de este tipo de residuos y su transporte hacia los sitios donde se realiza su

tratamiento.

Ofrece el servicio de asesoria en el manejo interno de los RPBI y vende los suministros
necesarios para su mangjo segun la legislacion aplicable (Bolsas rojas y amarillas,
contenedores rigidos para punzocortantes y patolégicos liquidos, contenedores de 0,25 m?

para el almacenamiento y recoleccion interna).

Cuenta con autorizacion para manejar, recolectar y transportar RPBI otorgada por la SCT y
por la SEMARNAP a través del institutc Nacional de Ecologia, con tres vehiculos de caja

cerrada, con una capacidad de carga atil conjunta de 3,645 Kg.

Inicid sus actividades en 1896, y su cartera de clientes ha ide en aumento hasta llegar a dar
servicio a mas de 100 fuentes generadoras de RPBI, entre las que se incluyen
establecimientos que prestan atencion médica, tanto privados como del Sistema Nacional de
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Salud: laboratorios y centros de ensefianza e investigacion, asi como pequefios consultorios
y clinicas velerinarias, En la siguiente tabla se aprecia fa evolucion de |a cartera de clientes

de la empresa.

Tabla 12. Evolucion semestral de fa cartera de clientes de la
empresa recolectora de RPBi evaluada.

EMPRESA DE SERVICIOS ESPECIALISTA EN RPB!
Evalucion serestml de su carlera de clientes con conirato de recoleccion
segun Ia foms de pago del servicio
Tipodeclente  fomrade SEMESTRE
pago %1 96-2 871 972
Grande | 2 3 3
por Kg . 1 2 3 T3
por servicio
Mediano ~ ~~ ~ T T T2 T 6 0o T 15
porKg _ 2 6 _ 16 i5
. ... | Porsewiclo '
Pequefio 7 7 35 69 89
porkg 17 35 45
por servicio ' 24 89
Esporddico 1 6 6
. por Kg ) _ 1 T
nor servicio 6 6
Sura _ R 113
Contratos previos ' ' 20 4 76
Nuevos contratos. TR 2 4 37
Contratos perdidos 12 16
GRANDE: Fuente que genera mas de 60 Kg diarios (hospitales, laboratorios, centros de

investigacién, escuelas...) -con recoleccién diaria.

MEDIANO: Fuente que genera menos de 60 Kg diarios, pero mas de 10Kg {hospitales,
laboratorios, escuelas...) -con recoleccion dos o tres veces por semana.

PEQUENO: Fuente que genera menos de 10 Kg diarios (hospitales, clinicas, laboratorios,
veterinarias, consultorios...) -con recoleccién menos frecuente

ESPORADICO: Fuente que genera residuos esporadicamente, que firma contrato con la
empresa de servicios porque su intencidn es cumplir con la legislacion, pero que
muy rara vez requiere de sus servicios.
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4.b) Descripeion y analisis de la problemaética de la empresa o institucion.

Esta empresa fue creada con la finalidad de proporcionar el servicio de asesoria para el
manejo adecuado de los residuos que se generan en cualquier centro laboral, asi como para

comercializar los materiales, insumos y maquinaria gue se requiera para este fin.

Al incursionar en el mercade de los hospitales, comercializando algunos insumos, se dio
cuenta que este tipo de clientes requiere un servicio mas especializado e integral, porque la
mayoria de los hospitales solicitaban no solo el material y la asesoria, también requerian una
empresa que transportara sus residuos hacia una planta de tratamiento. Es asi como los
directivos de la empresa decidieron invertir en un vehiculo y acondicionario para proporcionar
el servicio de recoleccion y transporte de RPBI, y solicitaron las autorizaciones
correspondientes. Estas autorizaciones les fueron otorgadas aproximadamente un afio

después de haber iniciado su tramite,

Durante el tiempo en que la empresa no contaba con las autorizacienes, recibio el apoyo de
otra transportista que realizaba la recoleccion con su propia infraestructura y cobraba por
cada uno de los clientes atendidos. Una vez obtenidas las aulorizaciones, la empresa
empezé a proporcionar el servicio directamente, ya sin ayuda de la transportista, pues la

mayoria de su clientes eran pequefios generadores

Fue notable el incremento en el numero de clientes como consecuencia de 1a entrada en
vigor de ia NOM-087-ECOL-95, obligateria para todos los generadores de RPBI, sobre todo
debido a que la PROFEPA, en coordinacion con el INE, comenzd a realizar visitas de

inspeccion a todos los posibles generadores de este tipo de residuos.

Al principio, el cobro por la recoleccidn se hacia con base en los kilogramos recolectados y
se procurd atender a los generadores con la frecuencia establecida en la citada Norma.
También surgieron ailgunos clientes, que a pesar de haberse inconformado ante las
autoridades, debian acatar la legislacion, y como su generacion de RPEBI era muy pequefia,

solicitaban s6lo una o dos recolecciones al mes, "para cumplir con la norma”,

Para optimizar la capacidad del vehiculo recolector, la empresa clasifico a sus clientes y
diseno rutas y calendarios de recoleccion. Con el paso del tiempo, el ndmero de generadores
de RPBI atendidos se incrementd y muchos de ellos eran muy pequefios, es decir,

generaban poco y con poca frecuencia {a veces menos de un kilogramo por semana). Como
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resultado, no obstante las rutas y calendarios disefiados, en ocasiones era necesario
recorrer grandes distancias para recolectar muy pocos residuos.

Al analizar ia situacion y darse cuenta que era incosteable seguir operando en esta forma, la
empresa decidid establecer un costo fijo por el servicio de recoleccion a todos los
generadores pequefos. Con este sistema de cobro la empresa podria obtener los recursos
suficientes para mantener en condiciones adecuadas al vehiculo y el resto de la

infraestructura, ademas de asegurar un buen servicio de recoleccion.

Cuando la empresa decidié cambiar la forma de cobro (primer semestre de 1997) se penso
en que de esta forma se podria continuar ofreciendo el servicio a los pequefios generadores,
sin tener pérdidas al hacerlo. Desafortunadamente, muchos clientes no estuvieron de
acuerdo con el cambio porque el pago que inicialmente era muy bajo ($5.00 por Kg) se

incrementd a $117.30 por cada recoleccién menor de 18 Kg

La mayoria de los pequefios generadores optd por modificar su frecuencia de recoleccion a
una o dos veces por mes, aunque con esto se infringiera (segun PROFEPA) la NOM-087 y

se incrementara el riesgo por almacenamiento de los residuos.

Aproximadamente el 35% de los pequefios generadores atendidos con el sistema de cobro
por kilogramo recclectado, dejaron de utilizar los servicios de la empresa cuando se cambid

al sistema de cobro por servicio.

Esto que pareciera un problema de administracion de la empresa recolectora esta
directamente relacionado con el manejo adecuado de los RPBI debido a que los pequedos
generadores no pueden cumplir con la legislacidn en la materia por falla de recursos

economicos.

4.c) Alternativas de solucion

Sobre la interpretacién de guien debe o no cumplir con fa NOM-087 en funcién del volumen

generado.

La NOM-087 especifica claramente a quienes les es aplicable, al enunciar en su

apartado 1. Objetivos y campo de aplicacion ... "es de observancia obligatoria en
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dichos establecimientos, cuando esfos generen mas de 25 Kg. (veinticinco
kilogramos) al mes o 1 Kg (un kilogramo)} al dia de los residuos peligrosos

conlemplados en esta norma”.

Desde e! punto de vista legal, aplicando la norma, los pequefios generadores que
no rebasan las cantidades enunciadas en ella, no pueden ser sancionados por no
acatar las disposiciones contenidas en la misma, y aunque es deseable que
tengan un cuidadc especial en el manejo de los RPB! que generan, no estan
legaimente obligados.

Desde el punlo de vista técnico, los RPB! deben ser manejados de manera
especial, para reducir el riesgo de transmision de enfermedades y de
contaminacion al ambiente, independientemente del volumen de que se trate,

pues una sola aguja represenia un riesgo.

Para cumplir con lo que la norma establece es necesario realizar cierta cantidad
de gastos, tanto por la contratacion de una empresa que recolecte los residuos y
les de tratamiento, como por la infraestructura (almacén temporal, contenedores
con ruedas para recoleccidn) y la compra periddica de insumos (bolsas,
contenedores para punzocortantes, contenedores para liquidos), ademas del
pago de derechos. Es por esto que cuando la autoridad obliga a los pequefios
generadores a "cumplir" con la NOM-087, los condena a realizar muchos gastos,
que en ocasiones son incosteables para ellos y los orilla a la realizacion de
practicas riesgosas, como el almacenamiento de RPBI por periodos que llegan a
ser de varias semanas. Y todo eslo no garantiza que se esté dando un

tratamiento adecuado a los residuos.

De acuerdo con lo establecido en el primer capitule del presente trabajo, se debe
tener especial cuidado con los punzocortantes y con las cepas y cultivos, sin
importar e! tamario del generader, por lo que se propone en este caso, que se
asesore y supervise a todos los generadores para que realicen un manejo
adecuado de sus RPBI, sin que esto signifique que deban cumplir con todo lo
establecido en la NOM-087, porque cumplir con fa nerma y manejar
adecuadamente los residuos NO ES LO MISMO.
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En este sentido se propone como posible aiternativa la utilizacion de centros de
acopio en donde los pequefios generadores puedan entregar personalmenie los
RPBI generados, por ejemplo, cada semana, y de donde la empresa transportista
los recogeria para llevarlos a tratamiento De esta forma. la empresa de servicio
transportaria volumenes mayores, reduciendo sus costos vy los de [os

generadores, lo que resultaria mas redituable

Respecto al incumplimiento a la NOM-087 en lo referente al tiempo de almacenamiento de
los RPB! en ta fuente generadora.

Como se desprende del apartado anterior, 2 permanencia de los residuos al
interior del almacén temporal, en e caso de los pequefios generadores, depende
de los costos de su recoleccion y tratamiento, porque debido a gue la autoridad
los obliga a contratar 2 una empresa especializada para la recoleccion, los
residuos son almacenados por pericdos que rebasan lo establecido en la NOM-

087, para que "se junten los suficientes y convenga pagar por que se los lleven'.

Como se describid en su oportunidad, la empresa evaluada en este caso,
interesada en proporcionar el servicio 2 los pequenos generadores, establecio
una cucta minima de servicio para quienes generan menos de 18 Kg por
recoleccion y accedié a realizar la recoleccidén de RPBI que tenian tiempos de
almacenamiento mayores a los permitidos por la NOM-087 (siete dias maximo).

La alternativa de solucidon en este caso puede ser que las autoridades
competentes establezcan mecanismos alternativos para el transporte vy
tratamiento de los RPBI generados en pequehas cantidades, como centros de
acopio a los que el generador pueda acudir, con la frecuencia que lo requiera, y

los entregue, debidamente envasados y etiquetados para su tratamiento.
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Mzzozoic a las caracteristicas de los vehiculos para la recoleccién y transporte de RPBI

recolectados a pequerios generadores

Una de las razones por las que el servicio de recoleccion de RPB! es costoso es
el tipo de vehiculo que la NOM-087 establece como necesario y el equipamiento
con el que debe contar, pues debe ser un vehiculo con caja cerrada, hermética,
con sistema de refrigeracién, sistema de captacion de escurrimientos, ademas de
sistema mecanizado de carga y descarga {rampa hidraulica o izador de

contenedores).

Se propone que la autoridad correspondiente permita el uso de vehiculos con
capacidad de carga menor a una tonelada, que cumplan con todos los requisitos
establecidos en la legislacidn, sin rampa hidraulica y sin sistema de refrigeracion,
que exclusivamente se utilizaran para recoleccion a pequefios generadores
{menos de 1 Kg por recoleccion), con tarifas mas bajas en funcion del menor

costo de operacion.

Respecto a las empresas recolectoras sin vehiculos especializados

Existen empresas que ofrecen el servicio de recolecciéon de RPBI en vebiculos
gque no cumplen con los requerimientos minimos de seguridad y sefalizacién
para el transporte de Residuos Peligrosos, pues utilizan motocicletas tipo
pizzeria, combi 0 |a cajuela de un vehiculo comun, sin las autorizaciones
correspondientes y sin la capacidad para manejar sin riesgo los residuos
mencionados. Estas "empresas” ofrecen precios comparativamente muy bajos
pero engafian a los generadores haciéndoles creer que los residuos tienen un
tratamiento y disposicidn final adecuados, cuando en realidad son dispuestos sin
tratamiento previo, en tiraderos clandestinos o en rellenc sanitario, revueltos con

residuos municipales.

La recoleccion en estos vehiculos no especializados puede causar problemas a
quien la realiza y contraviene la normatividad en la materia, por lo que se debe
aplicar todo el peso de la ley a estas empresas, inclusive para garantizar la salud
de los trabajadores involucrados.
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El riesgo es aumentado al reunir grandes cantidades de residuos en un vehiculo
no especializado, lo que difiere mucho de la posibilidad de que el propio
generador de pequefias cantidades de RPBI, utilice su vehiculo particular para

llevar sus residuos a un centro de aceopio ¢ 5110 de tratamiento

Sobre el transporte de RPBI (residuos del apartado 8§ 2) en vehiculos no especializados

Las diferentes autoridades con competencia en el manejo de los RPBI,
particularmente SEMARNAP, SCT y SSA, deben establecer los mecanismos
necesarios para homologar sus disposiciones juridicas, unificando criterios con
bases técnicas, para conseguir gue sus diferentes esferas de competencia se

complementen en lugar de contravenirse.

La SCT establece en la NOM-011-8CT2-1994, que los residuos peligrosos
correspondientes a la clase 6.2, bioclogico infecciosos, NO PODRAN ser
transportados en vehiculos no especializados, en ninguna cantidad, por pequefia
que esta sea, lo que imposibilita a otras autoridades con competencia, como
SEMARNAP, a autarizar dicho transporte.

Es importante que las autoridades consideren la necesidad de ajustar la
legislacion correspondiente para que el transporte de RPBI, debidamente
envasados y etiquetados, sea posible por parte del propio generador en

pequefas cantidades.
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CONCLUSIONES

Del desarrollo de este trabajo se desprenden algunas conclusiones relacionadas con los

RPBI, en cuanio a su verdadera peligrosidad a la salud y al ambwente. sobre el estado

actual de su manejo y particutarmente scbre la legislacion relativa y su aphcacion

Sobre las caracteristicas de peligresidad de tos RPBI

No es posible realizar evaluaciones de laboratorio para conocer la peligrosidad

desde el punto de vista riesgo biologico

Se tiene una idea errdnea sobre la peligrosidad de los residuos biologico-

infecciosos y sobre cuales residuos lo son.

Los RPBI no son tan riesgosos para el ambiente y la salud publica como se suele
suponer porque para la transmisién de enfermedades existen mecanismos

especificos y condiciones particulares, de las que estos residuos no forman parte.

No esta demostrado que los RPBI contaminen el entorno y no hay evidencia de

epidemias provocadas por disposicion inadecuada de este tipo de residuos.

Con respecto a la legislacion en materia de RPBI

La NOM-087 tiene imprecisiones que propician que se hagan interpretaciones

diversas de su contenido:

o No establece un procedimiento para calcular la generacion de RPBI de las

fuentes, que sirva para establecer si debe cumplir con la norma.

o Establece tiempos maximos de almacenamiento para los RPBI en funcion
de la capacidad instalada de atenciton del generador, como el numero de
camas o numere de muestras procesadas, pero no en funcion de la

generacion real.

En otros casos, las imprecisiones de la norma obligan a la propia autoridad a

realizar interpretaciones para poderia aplicar.
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E! estado actual de la legislacion propicia practicas de riesgo en los sitios de
generacion. al pretender sustituir a las GMP en el manejo de los RPBI con rniesgo

real como os medios de cultivo

Para reducrr el nesgo a los trabajadores que estan en contacto con los RPBI se
debe privilegiar la utilizacion de procedimientos técnicamente adecuados,
cientificamente respaldados, inclusive por sobre la aplicacion de !a legislacion

ambiental.

La fegislacion ambiental debe tomar en cuenta los preceptos legales de otros
ambitos que también tienen relacidon con el manejo de los RPBI, y los
procedimientos establecidos en las GMP, para evitar contradicciones que derivan

en conflictos o cuande menos en confusion al momento de su aplicacion.

Las diferentes autoridades con competencia en el manejo de los RPBI,
particularmente SEMARNAP, SCT y SSA, deben establecer los mecanismos
necesarios para homologar sus disposiciones juridicas, unificando criterios con
bases técnicas, para conseguir que sus diferentes esferas de competencia se

complementen en lugar de contravenirse.

Para la elaboracién de |a legislacion se debe estar muy claro en cuanto a Riesgo y
peligrosidad para que se establezea la necesidad de atencién especial en caso de

un riesgo real.

La legislacion no considera la posibilidad de casos especificos con caracteristicas
tales que los puedan bacer susceplibles de procedimientos afternativos a su

cumplimiento, y dichos casos son frecuentes.

Lo que es legaimente correcto no debe ser interpretado haciendo referencia a lo
que es medicamente adecuado, pues el hecho de que Ia legistacion no considere
todos los preceptos médicos no excluye su cumplimiento (el analisis debe hacerse
desde los dos puntos de vista sin mezclarlos, teniendo ademas presente que la ley

se cumple, no se interpreta).

Desde el punto de vista de la legisiacién vigente en la materia, en los sitios de

probable generacién de materiales impregnados con sangre, en donde fa NOM-
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OR7 es aplicable, se debe colocar beolsa roja (bafos de mujeres en centros de

atencidén medica y de investigacion, laboratorios )

En cuanto al manejo de los RPBI dentro el sector salud

Para que en el sector salud la recoleccion interna de RPBI y su recoleccion vy
transporte externos se realicen de forma adecuada, con el menor riesgo para el
personal involucrado y de la forma mas apegada posible a ta legislacién vigente,
es indispensable que los directivos de los hospitales puedan supervisar y corregir
directamente al personat involucrado, tanto de la institucién, como de la empresa
prestadora de servicio. Para el efecto se debe firmar los convenios que sean
necesarios entre la institucién y el sindicato, que hagan posible la capacitacion
especifica al personal que manejara los RPBI y que eviten su rotacidn y/o cambio
de unidad médica. También se requiere que las autoridades del hospita! tengan la
libertad de contratar o rescindir ef contrato a las empresas transportista y tratadera
de acuerdo con la calidad del servicio recibido, tanto en manejo de residuos como

en apoyo en el cumplimiento de la legislacion.

Sobre el proceso actual de modificacion de la NOM-087

Los cambios a la legisiacion en general deben tender a mejorarla en el sentido de
hacerla mas entendible, mas precisa, mejor fundamentada técnica y juridicamente
y favorecer los intereses de la mayoria de la poblacion, aun cuando esto signifique
mayares esfuerzos por parte de algun sector o la reduccion de las ganancias de

algun tipo de empresa.

La argumentacion que debe servir para fundamentar meodificaciones a la
legislacion no debe ser considerada si obedece a un intento por conservar un

estado de cosas del que se pueden obtener beneficios econdmicos.

Respecto a la capacitacion:

Un aspecto que se presenta en los cuatro casos evaluados es la falta de
capacitacion de las personas involucradas con el manejo de los RPBI y lo que
resulta mas preocupante, de quien se encarga de la supervisién del cumplimiento

de la legislacién en la materia.
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Crogoneral:

- la falta de claridad scbre el peligro real de los RPBI, los rnesgos en su manejo y

sobre la legislacion que los regula. tiene las siguientes consecuencias
~ Gaslos innecesarios en el manejo de los RPBI
o Incremento del riesgo en el manejo de los RPBI

o Abuso de las autoridades que supervisan el cumplimiento de la legislacion

respectiva.

- La aplicacién de la NOM-087 es muy costosa y confunde la proteccién de la salud
publica o del entrono, con cuestiones de un ambiente estélicamente agradable y

confunde el riesgo bioldgico con el riesgo quimico.

- Se debe lener especial atencidn en el manejo de sélo dos tipos de residuos
provenientes de los centros de atencion médica, los punzocortantes y los medios
de cultivo, porgue son los Unicos de los que se tiene registro como responsables

de transmision de enfermedades en el area lahoral.

- Los liquidos fijadores usados, que las auloridades han clasificado como RPBI,
también tienen otras caracteristicas de peligrosidad, pues son Toxicos e
Inflamables, y deben ser manejados de acuerdo a estas ofras caracteristicas, pues
la posibilidad de representar un riesgo biolégico es muy baja. Es indispensable
que las autoridades competentes emitan un dictamen oficial de aplicacién general
que instruya a los generadores (y a las propias autoridades) sobre la manera

adecuada de manejar y disponer estos residuos en particular,

- Las autoridades llegan a fomentar el incumplimiento de la legisiacidén como
consecuencta de su falta de capacitacién, o pueden ser absurdamente inflexibles

en su aplicacién, aun cuando técnica o legalmente no se justifique.
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GLOSARIO

Siglas

- ANAMARSI Asociacion Nacional para el Manegjo Adecuado de los Residuos
Biolégico Infecciosos

- CNA Comigion Nacional del Agua

- CRETIB Cadigo de clasificacion de las caracteristicas que contienen los
residuos peligrosos y que significan: Corrosivo, Reactivo,
Explosivo, Téxico, Inflamable y Bioldgico infeccioso.

- DDF Departamenta del Distrito Federal

- DGMRAR Direccién General de Materiales, Residuos y Actividades
Riesgosas

- DGSU Direccién General de Servicios Urbanos

- IMSS Instituto Mexicano del Seguro Social

- INE Institute Nacional de Ecologia

- INEGI Instituto Nacional de Estadistica, Geografia e Informatica

- LGEEPA Ley General de Equilibrio Ecoldgicu y la Proteccién al Ambiente

- PROFEPA Procuraduria Federal de Proteccidn al Ambiente

- RP Residuo Peligroso

- RPBI Residuo Peligroso Biolégico Infeccioso

- SCT Secretaria de Comunicaciones y Transportes

- SEMARNAP Secretaria de Medio Ambiente, Recursos Naturales y Pesca

- SNS Sistema Nacional de Salud

- SGA Secretaria de Salubridad y Asistencia (Secretaria de Salud)

- STPS Secretaria del Trabajo y Prevision Social
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Ambiente. El conjunto de elementos naturales o inducidos por el hombre que interactian
en un espacio y tiempo determinados (Ocasionalmente en la legislacion se utiliza como

sindnimo Medio Ambiente)

Almacén Temporal. Area destinada para el almacenamiento temporal de los Residuos
Peligrosos Biolégico Infecciosos, que debe cumplir con las caracteristicas establecidas en
el punto 6.4 4. de ta NOM-087-ECOL-85 (incluida como anexo en este trabajo)

Almacenamiento Temporal. Accion de retener temporalmente residuos en tanto se
procesan para su aprovechamiento, se entregan al servicic de recoleccién, o se dispone
de ellos.

Celda Especial. Se refiere a la celda para la disposicion de residuos peligrosos bioldgico
infecciosos, descrita en el anexo 2 de la NOM-087-ECOL-95, Es el espacio creado
artificialmente dentro de un relleno sanitario para la disposicion final de dichos residuos,
sin tratamiento, en localidades con una peblacidn hasta de cien mil habitantes

Centro de Acopio. Lugar de concentracién para almacenamiento temporal de Residuos
Peligrosos Biologico Infecciosos provenienies de establecimientos generadores. Existen
propuestas para que en estos sitios los generadores de pequefas cantidades puedan

entregar sus residuos sin contratar a una empresa de transporte.

Confinamiento controlado. Obra de ingenieria para la disposicion final de residuos

peligrosos, que garantice su aistamiento definitivo.

Contenedor para Residuos Punzocortantes. Caja rigida, color rojo, de polipropiteno,
resistente a fracluras y pérdida de contenido al caerse, que se utiliza para depositar
agujas, bisturis, piezas de vidrio y demas residuos punzocortantes, que por ser resistente

a la penetracion del material que contiene, reduce el riesgo durante su manejo.

Contenedor. Caja o cilindro mévil, en el que se depositan para su transporte residuos

peligrosos.

Desinfeccion. La eliminacion de todo microorganismo de un objeto inanimado en su

forma vegetativa, pero no de esporas de hongos o bacterias.
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Disnosicion final. Accién de depositar permanentemente [os residuos en sitios y

condiciones adecuados para evitar dafios al ambiente.

Empresa de servicios de manejo. Persona fisica ¢ moral que preste servicios para

realizar cualquiera de las operaciones comprendidas en el manejo de residuos peligroscs

Envasado.. Accion de introducir un residuo peligroso en un recipiente, para evitar su

dispersion o evaporacion, asi como facilitar su manejo.

Establecimiento Generador. Son los lugares publicos, sociales o privados, fijos o
moviles cualgquiera que sea su denominacién, que estén relacionados con servicios de
salud y que presten servicios de atencion médica, ya sea ambulatoria o para
internamiento, de seres humanos y animales, de acuerdo con la tabla 1 de la NOM-087-
ECOL-95

Esterilizacion. Método de tratamiento fisico y quimico por el cual se destruye todo tipo de
vida microbiana, incluyendo aquella que se encuentra en estado vegetativo o en espora,

presente en cualquier objeto o material.

Etiqueta. Cualquier sefial o simbolo escrito, impresc o grafico visual o fijado que
mediante un codigo de interpretacion indica el contenido, manejo, riesgo y peligrosidad de

materiales y residuos peligrosos.
Fuente Generadora. Sitio en el que se producen residuos.
Generacion. Accion de producir residuos.

Generador. Persona fisica o moral que como resultado de sus actividades produzca

residucs.

Huésped. Organismo vivo que en circunstancias naturales permite la subsistencia o el

alojamiento de un agente infeccioso.

Incineracion. Método de tratamiento que consiste en la oxidacidon de los residuos, via
combuslion controlada.
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Manejo. Conjunto de operaciones que incluyen la identificacion, separacion, envasado,
almacenamiento, recoleccion, transparte, tratamiento y disposicion final de los Residuos

Peligrosos Biologico Infecciosos

Manifiesto. Documento oficial. por el que el generador mediante un estricto control sobre

el transporte y destino de sus residuos peligrosos dentro de! territorio nacional

Material peligroso. Aquellas substancias peligrosas, sus remanentes, sus envases,
embalajes y demas componentes que conformen la carga que sera transporiada por las

unidades.

Medio de Cultivo. Material nutritivo en el que se pueden recuperar, multiplicar y aislar los
microorganismes, asi como efectuar pruebas de susceptibilidad.

Peligro. Es una propiedad inherente o intrinseca de las sustancias o agentes bioldgicos
contenidos en los residuos, que les dota de caracteristicas corrosivas, reactivas,

explosivas, toxicas, inflamables o infecciosas.

Porrén. Es un envase y embalaje hecho de metal o plastico de corte transversal

rectangular o poligonal.

Recolecciéon. Accion de fransferir los residuos al equipo destinado a conducirlos a las
instalaciones de almacenamiento, tratamiento o reuso, o a los sitios para su disposicion

final.

Recoleccion Interna. Es la transferencia de los residuos desde el puntc de generacion

hasta el almacén temporal, dentro de las instalaciones del establecimiento generador.

Residuo. Cualquier material generado en los procesos de extraccidn, beneficio,
transformacion, produccion, consumo, utilizacién, control o tratamiento cuya calidad no

permita usarlo nuevamente en el proceso que lo genera.

Residuo Peligroso. Todos aquellos residuos, en cualquier estado fisico, que por sus
caracteristicas corrosivas, tdxicas, venenosas, reactivas, explosivas, inflamables,
biologicas infecciosas o irritantes, representan un peligro para el equilibrio ecolégico o el
ambiente.
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Residuo Peligroso Bioldgico Infeccioso. Ei que contiene bacterias, virus u otros
microorganismos con capacidad de causar infeccién o que contiene o puede contener
toxinas producidas por microorganismos que causan efectos nocivos a seres vivos y al

ambiente, que se generan en establecimientos de atencién médica

Residuo sélido municipal. El residuo sdlido que proviene de actividades que se
desarrollan en casa-habitacion, sitios y servicios plblicos, demoliciones, construcciones,
establecimientos comerciales y de servicios, asi como residuos industriales que no se

deriven de su proceso.
Riesgo- Probabilidad de ocurrencia de un suceso determinado.

Riesgo hiologico. Probabilidad de que se produzca un deterioro en la salud como

consecuencia de la exposicién a un microorganismo o fas toxinas que produce.

Substancia peligrosa. Todo aquel elemento, compuesto, material o0 mezcla de ellos que,
independientemente de su estado fisico, represente un riesgo potencial para la salud, el
ambiente, |a seguridad de los usuarios y la propiedad de terceros; también se consideran

bajo esta definicidn los agentes biologicos causantes de enfermedades.

Separacion. Segregacién de las sustancias, materiales y residuos peligrosos cuando

presentan un riesgo.

Simbolo. Imagen simple que muestra en forma grafica y de facil interpretacion el
significado del tipo de riesgo del material peligroso.

Tratamiento. El método fisico o quimico que elimina las caracteristicas infecciosas y

reconecibles de los Residucs Peligrosos Bioldgico Infecciosos.

Tratamiento in situ. El método fisico y quimice que se lleva al cabo dentro de las

instalaciones del establecimiento generador.

Peligro quimico, Indica el potencial que tiene una sustancia quimica de causar un efecto

adverso sobre la salud, en las condiciones en las cuales se produce y/o utiliza.

Riesgo quimico. Probabilidad de que se produzca un deterioro en la salud como
consecuencia de la exposicidn a una sustancia quimica determinada. El nivel de riesgo
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depende de la toxicidad intrinseca de la sustancia, ademas de la forma de L]tr'lizarla y dela

tasa de absorcion.

Para la definicion de los siguientes términos ver la NOM-087-ECQOL-95 en el anexc Il del
presente trabajo

Establecimiento generador de primer nive!
Establecimiento generador de segundo nivel
Establecimiento generador de tercer nivel

Residuos de Sangre Humana

Residuos de cultivos y cepas de agentes infecciosos
Residuos patolégicos

Residuos no anatomicos de unidades de pacientes

Residuos de objetos punzocortantes
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ANEXO I

o LEGISLACION VIGENTE APLICABLE EN

MATERIA DE RESIDUOS PELIGROSOS
BIOLOGICO INFECCIOSOS

DISTRIBUCION DE COMPETENCIAS EN
MATERIA DE RESIDUOS PELIGROSOS Y SU
FUNDAMENTO LEGAL

ESTADO DEL ARTE DE LA GESTION
INSTITUCIONAL EN MATERIA DE RESIDUOS
PELIGROSOS, EN PARTICULAR DE RPBI,
SEGUN LA PROPIA AUTORIDAD (INE-
SEMARNAP)
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ANEXO |

A continuacion se incluyen, en primera instancia,

las regulacicnes emitidas por la

SEMARNAP-INE, seguidas de las concernientes aia SCT y a la STPS. para mencionar al

final, tas de competencia de la Secretaria de Salud. Adicionalmente se presentan algunos

ejemplos de disposiciones obligatorias exciusivamente en el ambito de la institucién que

las generd.

Esta legislacion se ordeno jerarquicamente, es decir, primero las Leyes, a continuacién

los Reglamentos relativos y por ultimo las Normas Oficiales Mexicanas que los

complementan.

LEGISLACION EMITIDA POR LA SECRETARIA DE MEDIO AMBIENTE, RECURS0S

NATURALES Y PESCA
(o por la secretaria en turno competente en la materia)

[ORDENAMIENTO LEGAL [ OBSERVACIONES
LEY GENERAL DEL EQUILIBRIO ECOLOGICO Y LA PROTECCION AL
AMBIENTE
Titulo Primero. Disposiciones Generales Establece

Capltulo 1. Narmas Preliminares

Articulo 3

Capitulo Il Distribucién de Competencias y Coordinacion,
Ariculos 4 y Sincisos | a) XXI

Titulo Cuarto. Proteccion al Ambiente

Capitulo | Dispasiciones Generates

Articulos 109 bis y 109 bis1

Capitulo IV. Prevencidn de 1a Contaminacion del Suelo
Articulos 134, 135, 136, 143 y 144

Capitulo V. Actividades Consideradas como Altamente Riesgosas
Arficulos 146 y 147

Capitulo V1. Materiales y Residuos Peligrosos.

Articulos 150, 151, 151 bis y 152

Capitulo VII. Energia Nuclear

Articulo 153

Titulo Sexto, Medidas de Control y Segundad ¥ Sanciones
Capltulo 111. Medidas de Seguridad

Articulos 117, 118, 118 bis y 120

- Competencias, coordinacién, descentralizacion y
subrogacion en materia de prevencion y controf de la
contaminacidn gel aire, agua y suelo.

- Regulacign y ¢control de materiales y residuos
peligresos.

- Manejo y disposicion de RPBI.

- Supervisidn y sanciones.

REGLAMENTO DE LA LEY GENERAL DEL EQUILIBRIO ECOLOGICO Y
LA PROTECCION AL AMBIENTE EN MATERIA DE RESIDUOS
PELIGROSOS,

Capitulo 1. Disposiciones Generales

Articulos 1 a 6

Capitulo i1. De la Generacidn de Residuos Peligrosos

Articulos Ty 8

Capitulo 1ll. Del Manejo de Residuos Peligroses

Articulos 9 al 32

Capftulo V. De las Medidas de Control y Seguridad y Sanciones
Asticulos 58 a 63

Establece:

- Naturaleza de los residuos,

- Responsabilidades y abligaciones de los
generadores, transportistas y fratadores

- Riregtiices generates para ¢l manejo y
almacenamiento de los mismos.

- Medidas de control y seguridad

- Supervisién y sanciones.

TESIS RPBI
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{CRCCTIRAMIENTO LEGAL

[ OBSERVACIONES

NOM-052-ECOL.-93

NCRMA OFICIAL MEXICANA QUE ESTABLECE LAS CARACTERISTICAS
DE LOS RESIDUOS PELIGROS(OS EL LISTADO DE LOS MISMDS5 ¥ LOS
LIMITES QUE HACEN A UN RESIDUQ PELIGROSO POR SU TOXICIDAD
AL AMBIENTE

5. CLASIFICACION DE LA DESIGNACION DE LOS RESIDUOS

5.5 Ademas de los residuos peligrosos comprendides en las tablas 1 {anexo
2), 2 {anexo 3), 3 y 4 (anexo 4), se considerardn peligrosos aquellos que
presenten una o mas de las siguientes caracteristicas: corrosividad,
reactividad, explosividad, toxicidad, inflamabilidad y/o bioldgico infecciosas.
atendiende a los siguientes criterios

5.5.6 Un residuo con caracteristicas biolsgico-infecciosas se considera
peligroso cuando presenta cualguiera de las siguientes propiedades’

5.5.6.1 Cuando el residuo contiene bacterias, virus u otros microorganismos
con capacidad de infeccion.

5.5.6.2 Cuando contiene toxinas producidas por micreorganismos que
causen efectos nocivos a seres vivos.

5.6 La mezcla de un residuo peligroso conforme 3 esta norma ¢on un residue
no peligrose serd considerada residue peligrose.

6. MANEJO

6.1 Los residuos que hayan $ido clasificados coma peligresos y los que
tengan las caracteristicas de peligrosidad conforme a esta norma oficial
mexicana deberan ser manejados de acuerdo a lo previste en el Reglamento
de 1a Ley General del Equilibrio Ecolégico y fa Proteccién al Ambiente en
Materia de Residucs Peligrosos, las normas oficiales mexicanas
correspondientes y dernds procedimientos aplicables.

7. VIGILANCIA

7.1 La Secretarla de Desarrollo Sacial [actuaimente SEMARNAP] pos
conducto de ta Procuraduria Federal de Proteccion al Ambiente, es 1a
autoridad competente para vigilar el cumplimiento de la presente norma
aoficial mexicana.

ANEXD 2, TABLA1

15 QUIMICO FARMACEUTICA

15.3 PRODUCCION DE BIOLOGICOS

Residuos de la produccién, materiales caducos y tuera de especificacidn
(RP15.3/01)

15.4 PRODUCCION DE HEMODERIVADOS

Materiales fuera de especificaciones (RP15.4/01)

ANEXOQ 3, TABLA 2

1.2 RESIDUOS PROVENIENTES DE HOSPITALES. LABORATORIOS Y
CONSULTORIOS MEDICOS

Residuos de sangre humana (RPNE1.2/01}

Residuo de cultivo y cepas de agenies infeccioses {RPNE1 2/02)

Residuos patolégicos (RPNE1.2/03)

Residuos no anatémicos de unidades de pacientes (RPNE1.2/04)

Residuos de objetos punzocortantes usados (RPNE1.2/05)

Residuos infecciosos misceldneos como: materiales de curacidn y alimentos
de enfermos contagiosos (RPNE1.2/06)

Caractenza y clasifica a les residuos pehgrosos en
general y a los RPBI en particular

Establece el manejo especial obhgatono para estos
resiguos

NOM 029-ECOL-93

NORMA OFICIAL MEXICANA QUE ESTABLECE LOS LIMITES MAXIMOS
PERMISIBLES DE CONTAMINANTES EN LAS DESCARGAS DE AGUAS
RESIDUALES A CUERPOS RECEPTORES PROVENIENTES DE
HOSPITALES

TESIS RPBI
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[ORDENAMIENTO LEGAL

| OBSERVACIONES

NOM-031-ECOL-93

NORMA, OFICIAL MEXICANA QUE ESTABLECE LOS LIMITES MAXIMOS
PERMISIBLES DE CONTAMINANTES EN LAS DESCARGAS DE AGUAS
RESIDUALES PROVENIENTES DE LA INDUSTRIA, ACTIVIDADES
AGROINDUSTRIALES, DE SERVICIOS Y EL TRATAMIENTO DE AGUAS
RESIDUALES A LOS SISTEMAS DE DRENAJE Y ALCANTARILLADO
URBANQ O MUNICIPAL

“4.2 Aguas residuales de servicios

Las que provienen de los servicios de reparacion y mantenimiento
automolriz, gasolineras, tintorerias, lavanderias, bafios publicas, hospitales,
hoteles, restaurantes, revelado de fotografia, etc.”

*5.2 No se deberdn descargar o depositar en los sistemas de drenaje y
alcantarillado urbano ¢ municipal, sustancias o residuos considerados
peligroses en las nomnas oficiales mexicanas correspondientes, ...

Establece la prohibicién de descargar RPBI (¢
<ualguer otra sustancia o residuo pelgroso) en los
sistemas de drenaje o alcanianllade

NOM-087-ECOL-95

NORMA OFICIAL MEXICANA, QUE ESTABLECE LOS REQUISITOS PARA
LA SEPARACION, ENVASADC, ALMACENAMIENTO, RECOLECCION,
TRANSPORTE, TRATAMIENTOQ Y DISPOSICION FINAL DE LOS
RESIDUOS PELIGROSOS BIOLOGICO.INFECCIOSOS QUE SE GENERAN
EN ESTABLECIMIENTOS QUE PRESTAN ATENCION MEDICA.

Es la NOM mas especifica en materia de RPBl y en
ella se establece, entre otras cosas:

- Definiciones.

- Clasificacion especifica de los RFEBI

- Envasado especlfico por clase de RPBI

- Manejo y almacenamiento especifico para cada
clase de RPBI

- Tratamiento especifico par clase de RPBI

- Responsabitidades y obligaciones de los
generadores de RPB]

- Medidas de seguridad en el manejo y

almacenamiento de RPBI

TESIS RPBI
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LEGISLACION EMITIDA POR LA SECRETARIA DE COMUNICACIONES Y TRANSPORTES

| ORDENAMIENTO LEGAL

| OBSERVACIONES

LEY DE CAMINOS Y AUTOTRANSPORTE FEDERAL

Titulo Primero. Del Régimen Administrativo de los Camines. Puentes y
Autatransporte Federal

Capitulo 1. Del Ambite de Aplicacion de la Ley

Articulos 1y 2 incisos | a! XiIV

Capitula 11, Jurisdiccién y Competencia

Articulo 5 incisos 11l a1 VI

Capitulo HIl. Concesiones y Permisas

X1, Xl y XIv

Titwlo Tercero. Del Autotransporte Federal

Capitulo |. Disposiciones Generales

Articulos 33 a 39

Capitulo V. Autotransporte de Carga

Articulo 50

Titulo Sexto. De la Responsabilidad

Capitulo . De Ia Responsabilidad en el Autotransporie de Carga
Artlculo 68

Titulo Séptimo. Inspeccion, Verificacidn y Vigilancia
Articrlos 70 a 74 incisos | a 1%, Ariculos 75 a 80

Articulo Bincisa |, Articutos 3, 10, 91, 12, 14_ 17 .ingisos 1, 11, VI, VIL, IX. X,

Establece las directfices generales sobre

- Competencias. obligaciones y responsabildades en
materia de transporte de RPBI (que san de
junsdiccion federal, igual que todos los otros
matenales y residuos peligrosos)

- Maneje y transporie de RPBI

- Supervision y sanciones administrativas

REGLAMENTO DE AUTOTRANSPORTE FEDERAL Y SERVICIOS
AUXILIARES

Capltulo Primero. Disposiciones Generales

Articuto 1, 2 incisos | a X, Articulos 4,6, 8,13, 17
Capitulo Cuarto. Autotransperte de Carga

Articulos 39 y 41

Capitulo Octave, Condiciones para el Transporte
Articulo 74 incisos 1 a 7, Articulos 75 a2 78

Capitulo Noveno. Responsabilidad

Articulos 83 a B7

Capitulo Décimo. Licencia Federa! del Conductor
Artlculos 88 a 92 incisos | a IV y Anticulo 93 incisos | y It

TESIS RPBI
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SRCTHAMIENTO LEGAL

| OBSERVACIONES

REGLAMENTO PARA EL TRANSPORTE TERRESTRE DE MATERIALES
¥ RESIDUOS PELIGROSOS.

Titulo Primera. Disposiciones Generales

Artlcrlos 2 a 6

Capitulo 1. Clasificacion de las Sustancias Peligrosas
Articulos 7, 13 y 17

Titulo Segundo. Del Envase y Embalaje

Capitulo t. Caracteristicas

Articulos 18 a 30

Capliuio 1. Det Etiquetago y Marcado del Envase y Embalaje
Articulos 31 y 32

Titulo Tercero, De las Caracteristicas, Especificaciones y Equipamiento de
los Vehiculos Motrices y Unidades de Arrastre a Ulilizar
Capltulo 1. De las Caracteristicas y Especiflicaciones
Articulos 33 y 34

Capltulo I. De la Identificacién de las Unidades

Artlculos 37 a 40

Titute Cuarto. De las Condiciones de Seguridad

Capitulo |I. De |a Inspeccién de la Unidad

Articulos 41 a 45

Capitulo I, Del Acondicionamiento de la Carga

Articulos 46 a 49

Capitulo 1. De la Documentacién

Articulos 50, 51y S2incisos la Vilparrafos 1 a5

Capltulo IV. Del Sistema de Emergencia en Transportacién de Materales y
Residuos Peligrosos

Articulos 54 a 57

Titulo Quinto. Det Transito en Vias de Jurisdiccion Federal
Capitulo |. Del Autotransporte

Articulos 58 a 68

Tltulo Sexto. De los Residuos Peligrosos

Capitulo ). Disposiciones Especiales para el Transporte de Residuos
Peligrosos

Artlculos 102 a 108

Titwlo Séptimo, De la Responsabilidad

Capitulo I. Del Autotransporte y del Ferrocarril

Arlculos 108 a 113

Titulo Octavo. De 1as Obligaciones Especificas

Capitulo I. Dal Expedidor y Deslinatario de Materiales y Residuos Peligrosos
Arlculo 114 incisos | a IX, Afticulos 115, 116y $17

Capitulo Il. Del Autotransporte

Arttculo 118 incisos | a IV, Articulo 119 incisos | a X

Cal Conductor

Ariculo 120 incisos 1 a V

Capitulo IV. De la Capacitacién

Articulos 128 a 131

Tilulo Noveno. Sanciones

Adticulo 134 incisos | a 1V, Anticulos 135y 136

NOM-003-SCT2/1994

CARACTERISTICAS DE LAS ETIQUETAS DE ENVASES Y EMBALAJES
DESTINADAS AL TRANSPORTE DE MATERIALES Y RESIDUOS
PELIGROSOS,

NOM-004-SCT2/1934

SISTEMA DE IDENTIFICACION DE UNIDADES DESTINADAS AL
TRANSPORTE TERRESTRE DE MATERIALES Y RESIDUOS
PELIGROSOS.

TESIS RPBI
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[ORDENAMIENTO LEGAL [ OBSERVACIONES

NOM-005-5CT2/1984

INFORMACION DE EMERGENCIA PARA EL TRANSPORTE DE
SUSTANCIAS, MATERIALES ¥ RESIDUCS PELIGROS0OS

NOM-006-5CT2/1994

ASPECTOS BASICOS PARA LA REVISION OCULAR DIARIA DE LA
UNIDAD DESTINADA AL AUTOTRANSPORTE DE MATERIALES ¥
RESIDUOS PELIGROSCS

NOM-007-SCT2/1994

MARCADO DE ENVASES Y EMBALAJES DESTINADOS AL TRANSPORTE
DE SUSTANCIAS Y RESIDUOS PELIGROSOS

NOM-010-SCT2/1994

DISPOSICIONES DE COMPATIBILIDAD Y SEGREGACION, PARA EL
ALMACENAMIENTO Y TRANSPORTE DE SUSTANCIAS, MATERIALES Y
RESIDUOS PELIGROSOS.

NOM-011-5CT2/1994

CONDICIONES PARA EL TRANSPORTE DE LAS SUSTANCIAS,
MATERIALES ¥ RESIDUGS PELIGROS0OS EN CANTIDADES LIMITADAS.

NOM-012-5C12/1995

SOBRE EL PESO Y DIMENSIONES MAXIMAS QUE DEBEN CUMPLIR LOS
VEHICULOS DE AUTOTRANSPORTE QUE TRANSITAN EN LOS
CAMINOS Y PUENTES DE JURISDICCION FEDERAL

NOM-019-5CT2/1994

DISPOSICIONES GENERALES PARA LA LIMPIEZA Y CONTROL DE
REMANENTES DE SUSTANCIAS ¥ RESIDUQS PELIGROSOS EN LAS
UNIDADES QUE TRANSPORTAN MATERIALES Y RESIDUOS
PELIGROSOS.

NOM-021-5CT2/1994

DISPOSICIONES GENERALES PARA TRANSPORTAR OTRO TIPQ DE
BIENES DIFERENTES A LAS SUBSTANCIAS, MATERIALES Y RESIDUOS
PELIGROSOS, EN UNIDADES DESTINADAS AL TRASLADO DE
MATERIALES Y RESIDUOS PELIGROSOS.

NOM-024-5CT72/1994

ESPECIFICACIONES PARA LA CONSTRUCCION Y RECONSTRUCCION,
ASI COMO LOS METODOS DE PRUEBA DE LOS ENVASES Y
EMBALAJES DE LAS SUSTANCIAS, MATERIALES Y RESIDUOS
PELIGROSOS

NOM-043-SCT21994

DOCUMENTO DE EMBARQUE DE SUSTANCIAS, MATERIALES Y
RESIDUOS PELIGROS0QS.

NOM-051-SCT2/1995

ESPECIFICACIONES ESPECIALES ADICIONALES PARA LOS ENVASES Y
EMBALAJES DE LAS SUSTANCIAS PELIGROSAS DE LA DIVISION 6.2,
AGENTES INFECCIOSOS

TESES RPB1 anexo ! pig. 6




LEGISLACION EMITIDA POR LA SECRETARIA DE SALUD

| ORDENAMIENTO LEGAL

TOBSERVACIONES

LEY GENERAL DE SALUD

Titulo Démmo Cuarto Contiol de la Disposicion de Organas, Tepdos v
Cadaveres de Seres Humanos

Capitulo | Disposiciones Comunes

Anrticuto 313 incisos | a XI y Arlicuto 319

Capitulo 1 Organos y Tejdos

Articulos 334, 342. 346 y 350

Capituto Il Sanciones Admuustrativas

Apiculps 416 y 417

En 2sta Ley se eslablecen tas drectnices gengrales
sabre

- Competencias. coordinacidn descenlralzacion y
subrogacian en matena de salubndad general

- Manejo y dispasicion de RPBI

- Supenasion y sanciones administrativas

REGLAMENTQ DE LA LEY GENERAL DE SALUD

EN MATERIA DE CONTROL SANITARIO DE LA DISPOSICION DE
QORGANQS, TEJIDOS Y CADAVERES DE SERES HUMANOS

NOM-157-55A1-1996

SALUD AMBIENTAL, PROTECCION Y SEGURIDAD RADIOLOGICA EN EL
DIAGNOSTICO MEDICO

NOM-003 S5A2-1993

PARA LA DISPOSICION DE SANGRE HUMANA ¥ SUS COMPONENTES
CON FINES TERAPEUTICOS

NOM-004-55A-1997

DESACTIVACION DE SANGRE "IN SITU”

NOM-048-85A1.1883

ESTABLECE EL METODO NORMALIZADO PARA LA EVALUACION DE
RIESGOS A LA SALUD COMC CONSECUENCIA DE AGENTES
AMBIENTALES

NORMA TECNICA NUMERO 78

PARA LA VIGILANCIA ERIDEMIOLOGICA DE LA SALUD EN EL TRABAJO

Establece criterios para la vigilancia epidemiokégica
de los factores de riesgo, las enfermedades y los
accidentes de trabajo.

TESIS RPBI
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LEGISLACION EMITIDA POR LA SECRETARIA DEL TRABAJC Y PREVISION SOCIAL

[ORDENAMIENTO LEGAL | OBSERVACIONES

LEY FEDERAL DEL TRABAJO

Titulo Novene Riesgos de Trabaje
Articulos 472 a 476, 504 a 512 mcaises B a D Ariculo 513

REGLAMENTO FEDERAL DE SEGURIDAD, HIGIENE ¥ MEDIO
AMBIENTE DE TRABAJO

Titulo Primero. Dispuasicicnes Generales y Obkgaciones de los Patrones y
Trabajadores

Capitulo | Dispasiciones Generales

Ariculos Y a 16

Capitulo 1. Obligaciones de los Patrones

Articulo 17

Capitulo l1l. Obligaciones de los Trabajadores

Articulo 18

Titulo Segundo. Condiciones de Seguridad

Capituto VI. Manejo, Transporte y Almacenamiente de Matenales en General,
Materiales y Sustancias Quimicas Pelgrosas

Articulos 64 a 75

Titulo Tercero. Condiciones de Higiene

Capitulo IV. Agentes Contaminantes Biologicos

Articulos 85 a 89

Capitulo IX. Equipo de Proleccidn Personal

Articulo 101

Titulo Cuarte Organizacion de la Sequridad e Higiene en el Trabajo
Capitulo |, Disposiciones Generales

Articules 111 a 113

Capitulo I De las Comisiones de Segundad e Higiene en el Trabajo
Secciones |, Ny !

Articulos 114 a2 126

Capitule IV Programas de Segundad e Higiene en el Trabajo
Articulos 130 a 134

Capitule V. Capacitacion

Articulos 135 a 141

NOM-001-5TPS-1993

Relativa a las condiciones de seguridad e higiene en los edificios, jocales,
instalacicnes y areas de 1os centros de trabajo

—

NOM-017-5TP5-1993

Relativa al equipo de proteccidn personal para los irabajaderes en los centras
de frabajo

NOM-019-5TPS-1993

Relativa a la conslitucion, registro y funcionamiento de las comisiones de
seguridad e higiene en las centros de trabajo

NOM-026-STPS-1997

Colores y sefiales de seguridad e higiene, e identificacién de riesgos por

fluidgs conducidos en tuberias

TESIS RPBI
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DOCUMENTOS QUE NO CONSTITUYEN ORDENAMIENTOS SIMILARES A LOS ANTERIORES
{LEY, REGLAMENTO, NORMA), PERO QUE SON DE CARACTER OBLIGATORIO EN EL
AMBITO DE LA INSTITUCION QUE LOS GENERO; 0 UN REQUISITO QUE CUMPLIR PARA LA

OBTENCION DE PERMISOS ESPECIFICOS.

| ORDENAMIENTO LEGAL

[OBSERVACIONES

DGSU - DDF

INSTRUCTIVO PARA EL MANEJO DE LOS RESIDUCS
BIOLOGICO INFECCIOSOS GENERADOS EN LOS
ESTABLECIMIENTOS QUE PRESTAN ATENCION MEDICA

Tiene como cbjetivo

“Establecer un programa de manejo integral de ios RPBI
generados en los establecimientos gue prestan atencion
medica, en base a los inearmentos estipufades en la
nermatividad mexicana actual Considerando desde la etapa
de su generacion, hasta el destino final, con el hn ge evitar
riesgos a la salud publica, asi comao disminuir la
contaminacion del ambiente.”

SEMARNAP-INE-DGRMR

MANUAL O GU(A DE PROCEDIMIENTOS PARA EL MANEJO DE
RESIDUOS PELIGROSOS BIOLOGICO INFECCIOSOS
GENERADOS EN LABORATORIOS CLINICOS. CENTROS
VETERINARIOS Y MICROGENERADORES

Tiene como objetivos
- servir de guia para un adecuado maneje de RPBI en

- laboratonos de analisis clinicos

- centros veterinanos

- microgeneradores
- capacilar al personal involucrado en el manejo de los RPB)
- establecer medidas de segundad en el manejo de RPBL
- fomentar 1a integracién de programas para centrol de RPBI
- crear toncigncia y sensibilizar al parsenal involucrado
- responsabilizar a cada generador para reducir los riesgos a
la salud y los impactos ambientales correspondientes

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS PARA EL MANEJO Y
CONTROL DE RESIDUGS BIOLGGICO-INFECCIOSOS TOXICO-
PELIGROSOS EN UNIDACES DE ATENCION MEDICA

Cbjetivo

“Incorporar las disposiciones reglamentanas en materia de
salud segundad y proteccidn al ambiente de la normativdad
nacional vigente, a los procedimientos cotidianos ya
establecidos por el IMSS en las umdades de atengion medica
y laboratonos para e manejo y control de los diferentes tipos
de residuos biolopico-infeccinsas y Lgxico-pehgrosos.
generados en sus mstalaciones, como resultado de la
opetacion habitual a efecto de documentar los
procedimientos de segundad e higiene en favar de (3 salud
de sus trabajadores y poblacion derechohabiente y evitar el
detenorc ambientat

DMRAR - INE
GUlA PARA REALIZAR EL PROTOCOLO DE PRUEBAS DE LOS
EQUIPOS DESTINADOS AL TRATAMIENTO DE RPE)

Descripe los requisitos que es necesano cumphr para oblener
el permiso de operacion de sisiermas de liatanzenio ¢ de
transporte de RPBI

TESIS RPBI
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DISTRIBUCION DE COMPETENCIAS EN MATERIA DE RESIDUOS PELIGROSOS™

Por lo que hace a la distribucién de competencias para legislar en materia ambiental, son

aplicables las siguientes reglas:

El reparto de facultades entre los tres niveles de gobierno, por lo que se refiere a la funcién
legislativa, estd en principio determinado por la Constitucion y una parte de los aspectos
ambientales cae dentro de la esfera de competencia del Gobierno Federal, mientras que
ofros quedan reservados a los restantes niveles de gobierno.

Sin embargo, a partir de 1987 existe un mandate en la propia Constitucion segun el cual el
Congreso Federal debe propiciar, por una parte la coordinacion administrativa en el ejercicio
de facultades enire los tres niveles de gobierno y por otra, un proceso de desconcentracion
hacia las entidades federativas y municipios, tanto en el plano legislativo como en el plano de

la accion administrativa.

En este sentido la LGEEPA plantea un esquema segun el cual el Congreso Federal conserva
la facultad para legislar sobre ciertos aspectos de la materia ambiental asi como para aplicar
la ley en algunos de ellos; al tiempo que delega a las entidades federativas y municipios la
facultad de legislar en otros aspectos de la materia ambiental y la facultad de aplicar la

legistacion federal en ciertos casos.

De tal manera que las entidades federativas y los municipios pueden emitir legislaciones
ambientales de caracter local tanto sobre las materias que originalmente poseen como sobre
materias delegadas, pudiendo en consecuencia también aplicarlas, y por otra parte, pueden
aplicar la ley federal cuando dicha ley se los permita.

Las entidades federalivas pueden legislar sobre cualquier materia no conferida
expresamente a la Federacidon ni prohibida para ellos por los articulos 117 y 118

constitucionales.

Asi mismo, los Congresos Locales estan facultados constitucionalmente para delegar la

funcidn legislativa sobre estos aspectos a los municipios.

% Gonzilez M., J. y Montelongo B., T (1999}
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En diciembre de 1996 la LGEEPA fue modificada, entre otras cosas, en lo relativo a la
distribucion de competencias en materia ambiental, buscando establecer con la mayor
precisién posible los ambitos de actuacion que corresponden a cada uno de los drdenes de
gobierno (Federal, estatal y municipal} y reconociendo el principio constitucional previsto en
el articulo 124 de la Constitucidn, que sefala que aquello que no esté expresamente

reservado para la Federacidn por ella misma, se entiende reservado a los gobiernos locales.

Asi, segun el texto nuevo del articulo 1° de ia LGEEPA, las disposiciones de ésta tienen por
objeto, entre otros, establecer las bases para: "VIil. El ejercicio de las atribuciones que en
materia ambiental corresponde a la Federacion, los Estados, el Distrito Federal y los
Municipios, bajo el principio de concurrencia previsto en el articulo 73 fraccion XXIX-G de la
Constitucion”™.

En este sentido, el nuevo articulo 4° de la LGEEPA sefiala que la Federacion, los Estados y
los Municipios ejerceran sus atribuciones en materia de preservacion y restauracion del
equilibrio ecolégico y la proteccion al ambiente, de conformidad con la distribucién de
competencias prevista por la LGEEPA y en otros ordenamientos legales, por lo que debera
entenderse que la LGEEPA en sus articulos 4° a 14°, sélo distribuye atribuciones en tres
materias:

« preservacion del equilibrio ecoldgico
« restauracién del equilibrio ecolégico y
» proteccion al ambiente

De estos tres grupos de facultades las que mas se acercan a lo que podria ser un ejercicio

de produccién de normas son las relacionadas con ia preservacian del equilibrio ecologico.

Segun el articulo 3°, fraccion XXIV se entiende por preservacion "el conjunto de politicas y
medidas para mantener las condiciones que propicien la evolicidn y continuidad de los
ecosistemas y habitat naturales, asi como conservar las poblaciones viables de especies en

sus entornos naturales y los componentes de la biodiversidad fuera de sus habitat naturales”.

Como puede verse, estas facultades no se refieren propiamente a la funcion legislativa, sino

a la defipicion de politicas y medidas de caracter administrativo,

TESIS RI'BI anexa 1 opig 1



Sin embarge, las reformas de la LGEEPA eslablecieron un sistema segun et cual los
municipios no tienen facultad regulatoria y las entidades federativas sélo poseen aquellas

que, segin una interpretacién correcta de la Constitucidn, son de caracter local, a saber:

e Regulacion de los sistemas de recoleccién, transporte, almacenamiento, manejo,
tratamiento y disposicién final de los residuos sélidos e industriaies que no estén

considerados como pefigrosos.
+ Regulacion de dreas naturales protegidas previstas en la legislacion local.

» Regulacion del aprovechamiento sustentable y de la prevencion y control de la
contaminacién de aguas de jurisdiccion estatal, asi como de las aguas nacionales

que tengan asignadas.

o Formulacion y expedicién de los programas de crdenamiento ecoldgico local del
territorio.

En consecuencia, en materia de regulacién puede decirse que la Unica funcién que la
federacion delega a las entidades federativas es la relativa a la regulacidn de actividades no
consideradas altamente riesgosas para el ambiente.

CONVENIOS DE COLABORACION

De las atribuciones que son distribuidas por la LGEEPA, existe la posibilidad de que Ia
Federacidn suscriba convenios o acuerdos de coordinacion entre los distintos niveles de
gobierno, a fin de descentralizar funcipnes basicamente de caracter administrativo, tal y

como se menciona en e} articulo 11:

“Art. 11. L.a Federacién, por conducto de la Secretaria, podra suscribir convenios o
acuerdos de coordinacién con el objeto de que los Estados o el Distrito Federal

asuman las siguientes funciones;

il. El control de los residuos peligrosos considerados de baja peligrosidad conforme

a las disposiciones del presente ordenamiento;
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Asimismo, los estados podran suscribir con sus Municipios convenios de
coordinacion, previo acuerdo con la Federacion, a efecto de que éstos asuman la

realizacion de las funciones anteriormente referidas”.

Cabe mencionar que ya en la propia Constitucién Politica se establece esta posibilidad de
traspaso de funciones administrativas de la Federacién hacia otros niveles de gobierno. Sin
embargo, es importante destacar que a través de este tipo de figuras juridicas no es posible
el traspaso de funciones que implican el ejercicio de actos de autoridad en contra de
particulares, lo cual obedece a que como establece el propio articulo 16 Constitucional, el

acto de autoridad debe tener fundamente en la Ley y no en un convenio.

México ha asumido diversos compromisos con la comunidad internacional, a fin de
incorporar en su legislacién interna disposiciones juridicas que permitan una adecuada
regulacién del proceso de generacién, manejo y disposicién final de residuos peligrosos. Sin
embargo, la legislacién sobre el particular es abundante, pero dista mucho de ser completa
y, mas aun, se encuentra liena de lagunas y contradicciones que dificultan su aplicacién.®

De conformidad con el articulo 150 de la LGEEPA los residuos peligrosos deben ser
manejados con arreglo a;

« LalLGEEPA
* Sureglamento
+ Las normas oficiales mexicanas

La LGEEPA se refiere de manera general solo a cuatro aspectos en materia de residuos
peligrosos, los cuales son mayormente desarrollados por los reglamentos y las normas

oficiales mexicanas. Estos aspectos son;

¥ Gonzalez Marquez, J.J. y Montelongo Buenavista, 1. (1999).
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« Autorizacion para operar sistemas de recoleccion , almacenamiento, transporte,
reusa, tratamiento, reciclaje. incinaracion y dispasicion final de residuos peligrosos

(art. 151 bis, fracc. | y i1)
+ Reuso y reciclaje de residuos peligrosos {art. 151 bis frace. il y 152)

o Importacion, exportacion y trdnsito por territorio nacional de materiales y residuos

peligrosos (art. 153}

¢ La responsabilidad por la generacién, manejo, disposicion final de materiale so

residuos peligrosos {aris. 151 y 152 bis)

El articulo 150 de la LGEEPA establece cual debe ser el contenido del Reglamento y de ias

normas oficiales mexicanas.
Por fo que hace al reglamento:
» Debera referirse no sélo a residuos sino también a materiales peligrosos.
« Debera referirse a los siguientes aspectos, segun sea el caso:

o Uso

o Reuso

o Recoleccidn

o Reciclaje

o Almacenamiento
o Tratamiento

o Transporte

o Disposicion final

¢ Deberd contener criterios y listados en los que se clasifiquen los materiales y
residucs peligrosos indicande su grado de peligrosidad y considerando sus

caracteristicas y volimenes.

Actualmente se encuentran en vigor dos reglamentos de la LGEEPA que se refieren a los

aspectos mencionados:
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» Reglamento de la Ley General para el Equilibrio ecolégico y la Proteccién al
Ambiente en Materia de Residuos Peligrosos, publicado en el Diario Oficial de
la Federacion el 25 de noviembre de 1988 (RRP) y el

* Reglamento para el Transporte Terrestre de Materiales y Residuos Peligrosos,
publicado en el Diario Oficial de la Federacién el Q7 de abril de 1993 (RTMRP)

Estos reglamentos, no cumplen con lo establecido por el mencionado articulo 150 de la
reformada LGEEPA, en cuanto a su contenido, y no han sido abrogados en virtud de que el
articulo décimo transitorio del decreto que reforma, adiciona y deroga diversas disposiciones
de la LGEEPA del 13 de diciembre de 1996, sefala que “en tanio se expidan fas
disposiciones reglamentarias que se deriven del presente decreto, seguiran en vigor las que

han regido hasta ahora, en lo que no la contravengan”,

En cuanto a las normas oficiales mexicanas, la LGEEPA dice que éstas:

» Caoantendran los criterios y listados en los que se clasifiquen los materiales y
residuos peligrosos indicando su grado de peligrosidad y considerando sus
caracteristicas y volimenes,

+ Estableceran i6s requisitos para el etiquetado y envasado de materiales y

residuos peligrosos.

« Estableceran los requisitos para la evaluacion de riesgo e informacién sobre

contingencias y accidentes que pudieran generarse por su manejo.

En este caso, la normas vigentes no consideran criterios de clasificacion de los materiales en
funcién de su grado de peligrosidad, es decir, también deben ser adecuadas a los conceptos
introducidos por la LGEEPA sobre residuos de alta y baja peligrosidad, para que,
consecuentemente, la regulacion administrativa pueda ser delegada a instancias de gobierno
distintas a la federal. (Con la salvedad ya mencionada de que los actos de autoridad deben
tener fundamento en la ley y por consiguiente la misma debe ser adicionada o reformada

nuevamente).
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ESTADO DEL ARTE DE LA GESTION INSTITUCIONAL EN MATERIA DE RESIDUOS
PELIGROSOS, EN PARTICULAR DE RPBI, SEGUN LA PROPIA AUTORIDAD (INE-
SEMARNAP)

Al respecto de lo que debe hacerse para conseguir un manejo mas adecuado de los residuos

peligrosos en México, la autoridad propone:*

Para el desarrollo de programas sobre el manejo integral de los residuos
peligrosos, es de vital importancia crear un sistema dindmico de informacion
sobre su generacidn, que permita el uso de este tipo de informacién bajo
diferentes enfoques (regional, por tipo de residuos, grupo quimico vy
propiedades CRETIB) a la vez que incorpore diversos criterios de validacién.
Este sistema de informacion debe partir de un analisis detallado de! sector
industrial considerando sus diferentes ramas, escala y localizacién geogréafica.

Esta informacién puede resultar muy util, especialmente para valorar, de
manera objetiva, la contribucién relativa de a micro y pequefia industria a fa
generacién total de residuos peligrosos en México. A diferencia de las
emisiones industriales a la atmésfera que se encuentran muy concentradas en
grandes industrias de ciertas ramas, en materla de residuos peligrosos se
carece todavia de informacion que aclare ila participacién relativa de la micro,
pequefia y mediana industria en términcs de diferentes tipos de residuos. Tal
informacidn es indispensable para disefias politicas eficientes que destinen la
mayor parte de los recursos humanos, econdmicos e institucionales disponibles
para atender los aspectos de mas alta prioridad.

Diversas instituciones federales y locales han realizado acciones aisladas, que van desde ef

disefio de un sistema por computadora para validacién de factores de generacion (DGPCCA-

SEDUE), estudios para la identificacion de residuos téxicos y peligrosos (PROFEPA),

registro de movimientos transfronterizos de residuos peligrosos (INE-SEDESOL), hasta un

inventario de generacion de residuos toxicos y peligrosos para la ZMCM (DDF).

** INE (1999). Bases para una politica nacional de residuos peligroses.
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Sobre estos estydios ta propia autoridad concluye:*!

Cabe sefialar que todos los estudios son parciales en la medida en que sélo
aplican a sectores o regiones especificos. Igualmente debe decirse que 1a mayor
parte tiene importantes limitaciones metodoldgicas que no permiten su

generalizacion. Es pertinente sefialar que ninguno de ellos ha sido publicado.

En la misma publicacién a cargo de la Direccion General de Materiales, Residuos y

Actividades Riesgosas*?, se dice:

También debe resaltarse el gran potencial, hasta ahora desaprovechado, que
tienen varios procedimientos administrativos de control y gestién ambiental para
arrojar informacion valiosa y fidedigna que, sin duda, podrian contribuir a 1a
construccion y validacion de inventarios confiables. Tal es el caso los manifiestos
de generacién y manejo de residuos peligrosos que exige el INE a las empresas
que los generan y a las que los manejan, asi como las auditorias ambientales
llevadas al cabo por la PROFEPA. Incluso el sistema de licencias de
funcionamiento para industrias podria extenderse para abarcar la consideracion
no sotamente de emisiones a la atmosfera, sino también de generacion de

residups peligrosos.

Sobre el marco juridico se hacen acotaciones diversas, de entre las cuales se presentan las

siguientes por la relacién que guardan con los RPBI:

Es importante identificar ciertas limitaciones de la estrategia de normalizacion en
materia de residuos peligrosos con el objeto de solventarlas a la brevedad,
teniendo en cuenta que el gjercicio normativo representa el fundamento de una

politica exitosa de manejo:

3. Falta un esquema normativo que considere de manera explicita fa minimizacién
en la generacion de residuos, y no solamente arreglos tecnolégicos al final de la

chimenea

1 Op cit.

2 INE (1999)
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5. Se carece de una definicion operativa que discrimine entre los grandes y
pequefios generadores, atendiendo a sus particularidades tecnologicas y
econdmicas, y no se hace referencia a la exclusion de los residuos domésticos.
Esto genera ineficiencia en la propia gestion ambiental, en la administracion
publica y en los sistemas de manejo por el sector privado y crea una demanda

excesiva de infraestructura.

6. Al no haber formas de diferenciar a los residuos por su peligrosidad, tal como o
hace la OCDE (listado rojo, ambar y verde) se generan ineficiencias en la gestién
ambiental y en los sistemas de manejo, v se carece de un esquema de
pricridades que tome ene cuenta el riesgo ambiental asociado, y facilite la
definicion de politicas adecuadas.

12. Es conveniente plantear una definicion adecuada de residuos especiales, los
cuales, a pesar de que no fienen caracteristicas importantes de peligrosidad
requieren un manejo especifico. Esto, dado que la frontera entre lo que es un
residuo peligroso, y otro que no lo es, puede ser bastante difusa.

En lo que se refiere a ta gestion institucional de los residuos peligrosos y los problemas que

en ella se presentan y que pudieran tener relacién con los RPBI se tiene:

El procedimiento para la autorizacién de proyectos de manejo de residuocs
peligrosos presenta una problematica de tiempos de respuesia, ante la
inexistencia de sistemas que apoyen la resolucién. Esta situacion repercute en un
excesivo tiempo de gestion, que sobrepasa lo estipulado en la reglamentacion
correspondiente. Cabe mencionar que €l retraso en la gestion de los proyectos se
debe, también, a causas imputables a los promoventes, tales como:

1. Deficiencia en la informacion técnica presentada
2. extemporaneidad en la presentacidn de los requerimientos de ta autoridad

3. incumplimiento de a2 normatividad aplicable

TESIS RPBI

anexo | pag 18




Se ha sefalado también la existencia de cuellos de botella de informacién y
criterios operativos divergentes entre el INE y las delegaciones. Estos son dificiles
de atender y de resolver en la medida en que los subdelegados estatales de
ecolegia de las delegaciones de SEMARNAP se encuentran inmersos en una
logica instituciona! gue no necesariamente converge con los intereses de politica
del INE. A diferencia de la PROFEPA, cuyos delegados en la practica son
nombrados directamente por el procurader y responden a sus instrucciones, la
relacion de los subdelegados de ecologia estd mediada por los delegados
correspondientes. En todo caso, se debe tener presente que tal como estan
planteados en la actualidad, los procedimientos administrativos para el manejo de
los residuos peligrosos resultan notablemente complejos y costosos, lo cual
demanda una simplificacién ampilia.

Conviene tener en cuenta, asi mismo, la escasa participacion que enlaleyyenla
practica tienen los gobiernos locales en le manejo de residuos peligrosos, asunto
que no siempre debe quedar reservado de manera absoluta a la federacién, Silo
que se busca es eficiencia y efectividad, la centralizacion de facultades {dada su
jerarquia y complejidad) es algo explicable y justificable; sin embargo, existen
espacios en los cuales podria darse una mayor corresponsabilidad a los
gobiernos estatales y municipales. Esto, especialmente, en lo que se refiere a
residuos de baja peligrosidad, para lo cual se requeririan las redefiniciones

técnicas necesarias.

En otra publicacion, también a cargo de la Direccion General de Materiales, Residuos vy

Actividades Riesgosas del INE", se dice:

...existen casos en los que se ha emilido una ley sin que ésta se haya
complementado con la promulgacion de un reglamento o sin que ambos se lleven
a la practica mediante el apoyo de normas que establezcan las especificaciones

técnicas necesarias para ello.

En el mejor de los casos, cuando se ha avanzado en los tres aspectos antes
citados, puede ocurrir que existan vacios en cuanto al desarrollo de

** INE (1999). Promocién de la minimizacién y manejo integral de residuos peligrosos.
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procedimientos y métodos indispensables para la verificacion del cumplimiento de

las disposiciones legales promulgadas.

Mas aun, la experiencia ha mostrado que contar con ordenamientos juridices y
sus instrumentos complementarios, no garaniiza por si solo que se logren los
objetivos de los procesos que desencadenan, si no se cuenta con los medios
suficientes y adecuades para su instrumentacién o para verificar mediante
inspeccion su cumplimiento y si no se desarrollan y utilizan indicadores para

evaluar diche cumplimiento y los aspectos ambientales o sanitarios resultantes.

México, al igual que otros paises, esta llevando al cabo una evaluacion de las
distintas regulaciones de las que se dispone, considerando qué tan efectivas son
para alcanzar los fines que se persiguen a un costo socialmente aceptable y sin
caer en excesos regulatorios que representen una carga para los agentes sujetos
a dicha normatividad, para las autoridades que deben verificar su cumplimiento y
para la sociedad en general, como base del desarrollo de un proceso de mejora

regulatoria.

En el campo que nos ocupa, entre otros, se han identificado los siguientes

problemas que es urgente superar:

» Existe una sobre regulacién, en la medida que distintas secretarias
legislan sobre los mismos aspectos, tales como el transporte, el
almacenamiento, el procesc y uso de materiales peligrosos o la seguridad
de las instataciones en las que se manejan dichos materiales.

+ No existe armonizacion en la clasificacion de los materiales peligrosos ni

en el concepto de riesgo,

» Diversas legislaciones sobre una misma materia se contradicen y eso se
ve reflejado en las resoluciones derivadas de procesos de inspeccion o
verificacion; existiendo ademas una permanente distraccion de las
actividades productivas por el nlmero excesivo de las visitas de
ingpeccion de diferentes dependencias a ciertas empresas, mientras que a

otras no se les inspecciona.
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Se requiere obtener licencias de funcionamiento o éutorizaciones de
multiples dependencias para la operacidén de procesos productivos, las
cuales imponen requerimientos de informacion que se duplica y tramites
engorroses y tardados que bloguean la actividad econémica, sin
necesariamente lograr los objetivos ambientales, sanitarios o de otra

indole que se persiguen,

A pesar de que existan mecanismos de coordinacion entre dependencias

que comparten competencias similares, estos no son siempre efectivos.

Frecuentemente no se aprovecha la informaciéon que se solicita a los

promoventes para construir y difundir estadisticas o como instrumentos

para crientar la gestién, por lo que termina convirtiéndose en archivo
k4

muerto,

Por lo general, no se cuenta con personal, ni recursos técnicos y
financieros suficientes, para dar seguimiento a los procesos a fin de
verificar que se estan logrando los objetivos que persigue |a gestion en las
diferentes materias.

No se ha avanzado tanto como se debiera en los procesos de
descentralizacion y de participacién social.

Las deficiencias en el marco legal y en la gestidn institucional relacionados con los RPBI,

que se hicieron evidentes a lo largo del desarrollo del trabajo de tesis, en especial en las

conclusiones del mismo, no son apreciaciones aisladas o sin fundamento, como se constata

a partir de la lectura del presente apéndice, elaborado a partir de documentos publicados por

la propia autoridad.
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SECRETARIA DE MEDIO
AMBIENTE, RECURSOS
NATURALES Y PESCA

NORMA OFICIAL MEXICANA
NOM-087-ECOL-1995

QUE ESTABLECE LOS REQUISITOS PARA LA SEPARACION, ENVASADO, ALMACENAMIENTO,
RECOLECCION, TRANSPORTE, TRATAMIENTO Y DISPOSICION FINAL DE LOS RESIDUOS
PELIGROSOS BIOLOGICO-INFECCIOSOS QUE SE GENERAN EN ESTABLECIMIENTOS QUE
PRESTEN ATENCION MEDICA
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JULIA CARABIAS LILLO, Secretaria de
Medio Ambiente, Recursos Naturales y
Pesca, con fundamento en lo dispuesto
por los articulos 32 Bis fracciones |, I, IV
y V de la Ley Organica de |la
Administracion Pulblica Federal; 5o.
fracciones |, VIIl y XIX, 8o, fracciones I, Il
y VN, 36, 37, 151, 152, 160 Primer
Parrafo, 162 y 171 de la Ley General del
Equilibrio Ecolégico y la Proteccidn al
Ambiente; 10. 20. y 4o. fracciones Il, lll y
IV, 50., 60. y 58 de su Reglamento en
Materia de Residuos Peligrosos; 38
fraccién 11, 40 fracciones | y lll, 41, 43,
44, 45, 46 y 47 de la Ley Federal sobre
Metrologia y Normalizacidn; y

CONSIDERANDO

Que en cumplimiento a lo dispuesto en la
fraccion | del articulo 47 de la Ley
Federal sobre Metrologia y
Normalizacion, el 19 de agosto de 1994,
se publicd en el Diario Oficial de la
Federacion con caracter de Proyecto ia
presente Norma bajo una denominacion
ampliada, a fin de que los interesados en
un plazo de 90 dias naturales
presentaran sus comentarios al Comité
Consultivo Nacional de Normalizacion
para la Proteccion Ambiental, sito en Rio
Elba No. 20, 1er. Piso, colonia
Cuauhtémoc, Codigo Postal 06500,
México, D.F.

Que durante el plazo a que se refiere el
considerando anterior, de conformidad
con o dispuesto en el articulo 45 del

Ordenamiento Legal citado en el
parrafo  anterior, estuvieron a
disposicion del publico los
documentos a que se refiere dicho
precepto.

Que en el plazo a que hace referencia
el considerando  primero, los
interesados presentaron sus
comentarios a! Proyecto de Norma los
cuales fueron analizados por el ¢itado
Comité Consultivo  Nacional de
Normalizacién, realizandose las
modificaciones  procedentes. La
Secretaria de Medio Ambiente,
Recursos Naturales y Pesca publicod
las respuestas a los comentarios
recibidos en el Diario Oficial de la
Federacion de fecha 20 de
septiembre de 1995.

Que  habiéndose  cumplidc el
procedimiento establecido en la Ley
Federal sobre Metrologia y
Normalizacion para la elaboracién de
Normas Oficiales Mexicanas, el
Comitée  Consultivo  Nacional de
Normalizacién para la Proteccién
Ambiental, en sesion de fecha 12 de
junio de 1995, aprobd la Norma Oficial
Mexicana NOM-087-ECOL-1995, bajo
una denominacién  ampliada que
establece los requisitos para la
separacion, envasado,
almacenamiento, recoleccidn,
transporte, tratamiento y disposicién
final de los residucs peligrosos
biolégico-infecciosos que se generan
en establecimientos que presten
atencién médica, por lo que he tenido
a bien expedir la siguiente;
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NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-087-
ECOL-1995, QUE ESTABLECE LOS
REQUISITOS PARA LA SEPARACION,
ENVASADO, ALMACENAMIENTO,
RECGLECCION, TRANSPORTE,
TRATAMIENTO Y DISPOSICION FINAL
DE LOS RESIDUOS PELIGROSOS
BIOLOGICO-INFECCIOSOS QUE SE
GENERAN EN ESTABLECIMIENTOS
QUE PRESTEN ATENCION MEDICA.

INDICE

0. Introduccidn
1. Objetivo y campo de aplicacion.
2. Referencias.
3. Definiciones.

4. Clasificacion de los residuos
peligrosos bioldgico-infecciosos.

5. Clasificacién de los establecimientos
generadores de residuos peligrosos
biolégico-infeccioss.

6. Manejo.

7. Disposicion final.

8. Grado de concordancia con Normas
y recomendaciones internacionales.

9. Bibliografia.

10. Observancia de esta Norma.

0. INTRODUCCION

El manejo de los residuos peligrosos
biolagico-infecciosos en los
establecimientos que prestan atencién
médica constituyen un gran problema
a nivel nacional, por lo que es
necesaric el establecimiento de
requisitos para su control.

1. OBJETIVO Y CAMPO DE
APLICACION

Esta Norma Oficial Mexicana
establece los requisitos para la
separacion, envasado,
almacenamiento, recoleccion,
transporte, tratamiento y disposicién
final de los residuos bioldgico-
infecciosos que se generen en
establecimientos que presten atencién
meédica, tales como clinicas vy
hospitales, asi como laboratorios
clinicos, laboratorios de produccion de
agentes biologicos, de ensefianza y
de investigacion, tanto humanos como
veterinarios en pequefias especies y
centros  antirabicos y es de
observancia obligatoria en dichos
establecimientos,  cuando  éslos
generen mas de 25 kg. (veinticinco
kilogramos) al mes o 1 kg. {un
kilogramo) al dia de los residuos
peligrosos contemplados en esta
Norma.

2. REFERENCIAS

**  NOM-052-ECOL-1993 Que
establece las caracteristicas de los
residuos peligrosos, el listado de los
mismos y los limites que hacen a un
residuo peligrose por su toxicidad a!
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ambiente, publicada en el Diario Oficial
de la Federacién el 22 de octubre de
1993,

** NOM-029-ECCOL-1993 que establece
los limites maximos permisibles de
contaminantes en las descargas de
aguas residuales a cuerpos receptores
provenientes de hospitales, publicada en
el Diario Oficial de la Federacion el 18
de octubre de 1993,

* NOM-031-ECOL-1993 Que establece
los limites maximos permisibles de
contaminantes en las descargas de
aguas residuales provenientes de la
industria, actividades agroindustriales, de
servicios y el tratamiento de aguas
residuales a los sistemas de drenaje y
alcantarilade urbano o  municipal,
publicada en el Diario Oficial de Ila
Federacion el 18 de octubre de 1993.

* NMX-DGN  Z-21 Magnitudes vy
unidades de base del sistema
internacional (Sl).

* Norma Mexicana
** Norma Oficial Mexicana

3. DEFINICIONES
3.1 Agente bioldgico.

Preparacion de microorganismos, sus
metabgolitos o derivados que se utilizan
con fines terapéuticos o de investigacion.

3.2 Atencion médica.

El conjunto de servicios que se
proporcionan con el fin de proteger,
promover y restaurar la salud humana y
animal.

3.3 Cepa
Cultivo purc de microorganismos
procedente de un aislamiento.

3.4 Combustion

Método de tratamiento que consiste
en la oxidacion de los residuos
mediante procesos controlados a altas
temperaturas.

3.5 Cremacion.

Proceso para la destruccion de partes
organicas y residuos patoldgicos
mediante la combustién.

3.6 Desinfeccion.

Destruccion de los microorganismos
patogenos en todos los ambientes,
materias 0 partes en que pueden ser
nocivos, por los distintos medios
mecanices, fisicos ©  quimicos
contrarios a su vida o desarrollo, con
el fin de reducir el riesgo de
transmisién de enfermedades.

3.7 Ductos neumaticos o de
gravedad.

Sistemas de conductos que son

utiizados para el transporte de

residuos, usando como fuerza motriz,

aire a presian, vacio o gravedad.

3.8 Estahlecimiento de atencion
médica.

El lugar publice o privado, fijo 0 mbvil
cualquiera que sea su denominacion,
gue preste servicios de atencion
medica, ya sea ambulatorio o para
internamiento de seres humanos y
animales.

3.9 Muestra biologica
Fraccion de tejido o fluido corporal
que se extrae de organismos vivos
para su analisis, durante su
diagnéstico o tratamiento.

3.10 Organo.
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La entidad morfolégica compuesta por la
agrupacion de tejidos diferentes que
concurren al desempefio del mismo
trabajo fisiologico.

3.11 Residuc Peligroso bioldgico-
infeccioso.
E! que contiene bacterias, virus u otros
microorganismos con capacidad de
causar infeccion o que contiene o puede
contener  toxinas  producidas  por
microorganismos que causan efectos
nocivos a seres vivos y al ambiente, que
se generan en establecimientos de
atencion medica.

3.12 Sangre.
El tejido hemadtico con todos sus
elementos.

3.13 Tejido.

La entidad morfologica compuesta por la
agrupacion de céiulas de la misma
naturaleza, ordenadas con regularidad y
gue desempenan una misma funcion.

3.14 Tratamiento de residuos
peligrosos biologico-infecciosos.
El métode que elimina las caracteristicas
infecciosas de los residuos peligrosos
bioldgico-infecciosos.

4. CLASIFICACION BE LOS
RESIDUOS PELIGROSOS
BIOLOGICO-INFECCIOS0S

Para efectos de esta Norma Oficial
Mexicana y de acuerdo con o
establecido en la NOM-052-ECOL-1993,
que establece las caracteristicas de los
residuos peligrosos, el listado de los
mismos y los limites que hacen a un
residuo peligroso por su toxicidad al
ambiente, publicada en el Diario Oficial
de {a Federacion el 22 de octubre de

1993, se consideran residuos
peligrosos  biologico-infecciosos  los
siguientes;

4.1 La sangre.

4.1.1 Los productos derivados de la
sangre incluyendo, plasma, suero y
paquete globular.

4.1.2 Los materiales con sangre o sus
derivados aun cuando se hayan
secado, asi como los recipientes que
los contienen o contuvieron.

42 Los cultivos y cepas
almacenadas de agentes
infecciosos.

4.2.1 Los cultivos generados en los
procedimientos de diagnéstico e
investigacion, asi como los generados
en la produccion de agentes
biologicos.

4.2.2 Los instrumentos y aparatos
para transferir, inocular y mezclar
cultivos.

4.3 Los patolégicos.

4.3.1 Los tejidos, organos, partes y
fluidos corporales que se remueven
durante las necropsias, la cirugia o
algain  ofro tipo de intervencién
quirargica.

4.3.2 Las muestras biolégicas para
analisis  gquimico,  microbiologico,
citolégice o histoldgico.

4.3.3 Los cadaveres de pequefias
especies animales provenientes de
clinicas veterinarias, centros
antirrabicos o los utllizados en los
centros de investigacion.
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44 Los residuos no anatomicos
derivados de la atencion a
pacientes y de los laboratorios,

441 E| equipo, material y objetos
utilizados durante la atencion a humanos
o animales.

442 Los equipos y dispositivos
desechables utilizados para la
exploracion y toma de muestras
biotdgicas.

4.5 Los objetos punzocortantes
usados o sin usar.

4.5.1 Los que han estado en contacto
con humanos o animales o sus muestras
biologicas durante e! diagndstico vy
tratamiento, incluyendo navajas,
lancetas, jeringas, pipetas Pasteur,
agujas hipodérmicas, de acupuntura y
para tatuaje, bisturies, cajas de Petri,
cristaleria entera o rota, porta y cubre
objetos, tubos de ensayo y similares.

5. CLASIFICACION DE LOS
ESTABLECIMIENTOS
GENERADORES DE RESIDUOS
PELIGROSCS BIOLOGICO-
INFECCIOSOS

5.1 Para efectos de esta Norma Oficial
Mexicana, los establecimientos de
atenciéon médica se clasifican como se
establece en la tabla 1.
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TABLA1

NIVEL I NIVEL Il NIVEL I
+ Clinicas de consulta » Hospitales que « Hospitales con mas de
externa y veterinarias tengan de 1 a 50 50 camas.
en pequenas especies. camas,

» Laboratorios clinicos » Laboratorios clinicos |« Laboratorios clinicos

que realicen de 1 a 20 que realicen de 21 a que realicen mas de
analisis al dia. 100 analisis al dia. 100 analisis clinicos al
dia.

» Laboratorios para la
produccién de
biologicos.

* Centros de ensefanza
e investigacion.

* Centros antirrabicos.
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52 Las unidades médicas
independientes que se encuentren
ubicadas en un mismo inmueble y que
generen en su conjunto  residuos
peligrosos en los términos y cantidades
sehalados en esta Norma, deberan
designar un representante comun quien
serd el responsable del manejo de estos
residuos.

Las obligaciones a que queden sujetas
las unidades meédicas senaladas en el
parrafo anterior, seran determinadas por
la Secretaria de Medio Ambiente,
Recursos Naturales y Pesca, a través del
Instituto Nacional de Ecologia.

6. MANEJC

6.1 Los establecimientos referidos en la
Tabla 1 de esta Norma Oficial Mexicana,
ademas de cumplir con lo establecido en
el Reglamento de la Ley General del
Equilibrio Ecologico y la Proteccién al
Ambiente en Materia de Residuos
Peligrosos, deberan cumplir con las
siguientes fases de manejo de sus
residuos;

6.1.1 Identificacion de los residuos y
de las actividades que los generan.

6.1.2 Envasado de los residuos
generados.

6.1.3 Recoleccion y transporte interno.
6.1.4 Almacenamiento temporal.

6.1.5 Recoleccion vy
externo.

transporte

6.1.6 Tratamiento.

6.1.7 Disposicion final.

6.2 ldentificacién y envasado.

6.2.1 Se deberan separar y envasar
todos los residuos  peligrosos
biolégico-infecciosos generados en
establecimientos de atencién médica,
de acuerdo con sus caracteristicas
fisicas y bioldgico-infecciosas,
conforme a la Tabla 2 de esta Norma
Oficial Mexicana,
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Tabla 2

TIPO DE RESIDUOS ESTADO ENVASADO
FISICO COLOR
4.1 Sangre
4.2 Cultivos y cepas Solidos Bolsa de plastico Rojo
almacenadas de agentes
infecciosos
4.4 Residuos no
anatomicos derivados de 1a
alencion a pacientes y fos Liquidos Recipientes Rojo
laboratorios herméticos
Sdlidos Bolsa de plastico Amarillo
4.3 Patologicos
Liquidos Recipientes Amaritlo
Herméticos
4.5 Objetos punzocortantes Solidos Recipientes rigidos Rojo
usados y sin usar

6.21.1 Las bolsas deberan ser de
plastico, impermeables, de <calibre
minimo 200 y deberdn cumplir los valores
minimos de los parametros indicados en
la Tabla 3 de esta Norma Oficial
Mexicana, aplicando los métodos de
prueba ASTM correspondientes. Los

materiales utilizados deberan estar
libres de metales pesados y cloro,
mientras que los coforantes deberan
ser fisioldgicamente inocuocs.
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TABLA 3

PARAMETRO UNIDADES ESPECIFICACIONES
Resistencia a la tension I-(g..’c:m2 SL: 140
ST: 120
Elongacién % SL: 150
ST: 400
Resistencia al rasgado g. SL: 90
ST: 150

SL:Sistema longitudinal.
ST: Sisterna transversal.

6.2.1.2 Las bolsas se llenaran al 80 % de
su capacidad, cerrandose antes de ser
transportadas al sitio de almacenamiento
y deberan tener la leyenda que indique
"PELIGRO RESIDUOS PELIGROSOS
SOLIDOS BIOLOGICO-INFECCIOS0OS"
y estar marcadas con . el simbolo
universal de riesgo bioldgico (Anexo 1),

6.2.2 Los recipientes de los residuos
peligrosos punzocortantes deben ser
rigidos, de polipropileno, resistentes a
fracturas y pérdida del contenido al
caerse, destruibles por métodos
fisicoquimicos, esterilizables, con una
resistencia minima de penetracion de
12.5 N {(doce punto cinco Newtons) en
todas sus partes y lener tapa con o sin
separador de agujas y abertura para
deposito con dispositivos para cierre
sequro. Deben ser de color rojo y libres
de metales pesados y cloro, debiendo
estar etiquetados con 1a leyenda que

simbolo universal de riesgo bioldgico
(Anexo 1) de esta Norma Oficial
Mexicana.

6.22.1 La resistencia minima de
penetracién sera determinada por !a
medicién de ta fuerza requerida para
penetrar los lados y la base con una
aguja  hipodérmica calbre 21
mediante dispositivos como el Instrén,
Calibrador de Fuerza Chatillén o
tensidmetro.

6.2.2.2 Una vez llenos, los recipientes
no deben ser abiertos o vaciados.

6.2.3 Los recipientes de los residuos
peligrosos liquidos deben ser rigidos,
con tapa hermética, etiquetados con
una leyenda que indique "PELIGRO,
RESIDUOS PELIGROSOS
LIQUIDOS BIOLOGICO-
INFECCIOSOS"” y marcados con el

indique "PELIGRO, RESIDUOS simbolo universal de riesgo biologico
PUNZOCORTANTES BIOLOGICO- {Anexo 1).

INFECCIOSOS™ y marcados con el
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6.3 Recoleccion y transporte interno.

6.3.1 Se destinaran carritos manuales de
recoleccion exclusivamente para la
recoleccién y deposito en el area de
almacenamiento.

6.3.11 Los caritos manuales de
recoleccion se desinfectaran diariamente
con vapor ¢ con algun producto quimico
que garantice sus condiciones higiénicas.

6.3.1.2 Los carritos manuales de
recoleccién deberan tener la leyenda:
"USO EXCLUSIVO PARA RESIDUOS
PELIGROSQOS BIOLOGICO-
INFECCIOSOS" y marcado con el
simbolo universal de riesgo biolégico
{(Anexo 1) de esta Norma Oficial
Mexicana.

6.3.1.3 El disefio del carrito manual de
recoleccion deberad prever la seguridad
en la sujecién de las bolsas y los
contenedores, asi como el facil transito
dentro de la instalacion.

6.3.14 Los camritos manuales de
recoleccibn no deberan rebasar su
capacidad de carga durante su uso.

6.3.2 No podran utlizarse ductos
neurnaticos o de gravedad como medio
de transporte interno de los residuos
peligrosos hiclégico-infecciosos, tratados
o no tratados.

6.3.3 Se deberan establecer rutas de
recoleccion para su facil movimiento
hacia el area de almacenamiento.

6.3.4 El equipo minimo de proteccion del
personal que efectlie la recoleccion
consistira en uniforme completo, guantes
y mascarilla o cubreboca. Si se manegjan

residuos liquidos se deberan usar
anteojos de proteccion.

6.3.5 Los establecimientos de
atencién medica pertenecientes al
nivel | quedaran exentos del
cumplimiento de los puntos 6.3.1 y
6.3.3.

6.4. Aimacenamiento.

6.4.1 Se debera destinar un area para
el almacenamiento de los residuos
peligrosos bioldgico-infecciosos.

6.4.1.1. Los establecimientos que
correspondan  al nivel 1 quedaran
exenios del cumplimiento del punto
644, pudiendo ubicar los
contenedores del punto 6.4.2 en el
lugar mas apropiado dentro de sus
instalaciones de manera tal que no
obstruyan las vias de acceso y sean
movidos solo durante las operaciones
de recoleccion,

6.42 Los residuos peligrosos
biolégico-infecciosos envasados
deberan almacenarse en

contenedores con tapa y rotulados
con e! simbolo universal de riesgo
biolégico, con la leyenda "PELIGRO,
RESIDUOS PELIGROSOS
BIOLOGICO-INFECCIOSOS".

6.4.3 El periodo de almacenamiento
temporal a temperatura ambiente
estara sujeto al tipo de
establecimiento, como sigue:

6.4.3.1 Nivel |: hasta 7 dias.

6.4.3.2 Nivel II: hasta 96 horas.

6.4.3.3 Nivel lll: hasta 48 horas.
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6.43.4 Los residuos patoldgicos,
humanos o© de animales, deberan
conservarse a una temperatura no mayor
de 4 °C. (cuatro grados centigrados)

©6.4.4 El area referida en el punto 6.4.1
debe:

6.4.4.1 Estar separada de las siguientes
areas: de pacientes, visitas, cocina,
comedor, instalaciones sanitarias, sitios
de reunion, areas de esparcimiento,
cficinas, talleres y tavanderia.

6.4.4.2 Estar techada y ubicada donde
no haya riesgo de inundacién y que sea
de facil acceso.

6.4.4.3 Contar con extinguidores de
acuerdo al riesgo asociado.

6.4.4.4 Contar con muros de contencion
lateral y paosterior con una altura minima
de 20 cm (20 centimetros) para detener
derrames.

6.44.5 Contar con sefalamientos y
letreros alusivos a fa peligrosidad de los
mismos, en lugares y formas visibles.

6.4.4.6 Contar con una pendiente del 2 %
{dos por ciento) en sentido contrario a la
entrada.

6.4.4.7 No deben existir conexiones con
drenaje en el piso, valvulas de drenaje,
juntas de expansion, albafales o
cualguier otro tipo de comunicacion gque
pudiera permitir que los liquidos fluyan
fuera del area protegida.

6.4.4.8 Tener una capacidad minima, de
tres veces el volumen promedio de
residuos peligrosos biologico infecciosos
generados diariamente.

6.4.4.9 El acceso a esta area solo se
permitira al personal responsable de
estas actividades y se deberan
realizar ias adecuaciones en las
instalaciones para los sefialamientos
de acceso respectivos.

6.4.4.10 El diseno, la construccion y la
ubicacion de las areas de
almacenamiento temporal destinadas
al manejo de residuos peligrosos
bioldgico-infeccicsos deberan contar
con la autorizacion correspondiente
por parte de la Secretaria de Medio
Ambiente, Recursos Naturales y
Pesca, a través del Instituto Nacional
de Ecologia.

6.5 Recoleccion vy
externo.

transporte

6.5.1 La recoleccion y el transporte de
los residuos peligrosos referidos en el
punto 1 de esta Norma Oficial
Mexicana, debera realizarse conforme
a lo dispuesto en e! Reglamento de la
Ley General del Equilibrio Ecoldgico y
la Proteccién al Ambiente en Materia
de Residuos Peligrosos, en el
Reglamento para el Transporte
Terrestre de Materiales y Residuos
Peligrosos y en las Normas Oficiales
Mexicanas aplicables; y debera
cumptir lo siguiente:

6.5.2 Solo podran recolectarse los
residuos que cumplan con el
envasado, embalado y etiquetado o
rotulado como se establece en el
punto 6.2 de esta Norma Oficial
Mexicana.

6.53 Los residuos  peligrosos
bioldgico-infecciosos no deberan ser

FESIS RPE

anexo IE pag. 12



compactados durante su recoleccion y
transporte.

6.5.4 Los contenedores referidos en el
punto 6.4.2 deberan ser lavados y
desinfectados después de cada ciclo de
recoleccion.

6.5.5 Los vehiculos recolectores deberan
ser de caja cerrada, hermética y contar
con sistemas de captacidbn de
escurrimientos, ademas de sistemas
mecanizados de carga y descarga.

6.5.5.1 Las unidades para el transporte
de residuos peligrosos  bialogico-
infecciosos deberan contar con sistemas
de enfriamiento para mantener los
residuos a una temperatura de 4 °C
{cuatro grados centigrados) cuando la
Secretaria de Medio Ambiente, Recursos
Naturales y Pesca Ilo considere
necesario.

6.5.6 Los residucs peligrosos bioloégico-
infecciosos sin tratamiento, no deberan
mezclarse con ningun ofro tipo de
residuos municipales o de crigen
industrial durante su transporte.

6.6 Tratamiento.

6.6.1 Los residuos peligrosos bioldgico-
infecciosos deberan ser tratades por
métodos fisicos o quimicos.

6.6.2 Los métodos de tratamiento seran
autorizados por la Secretaria de Medio
Ambiente, Recursos Naturales y Pesca, a
través del Institulo Nacional de Ecologia
y deberan cumplir los siguientes criterios
generales:

6.6.2.1 Debera garantizar la eliminacion
de microorganismos patdégenos, y

6.6.2.2 Deberan volver irreconocibles
a los residuos peligrosos bicldgico-
infecciosos.

6.6.3 Los residuos patolégicos deben
ser cremados, excepto aquéllos que
esten destinados a fines terapéuticos,
de investigacion y docencia.

6.6.4 Los métodos de tratamiento
deberan cumplir previo a su
autorizacion, un protocolo de pruebas
que al efecto delermine la Secretaria
de Medio Ambiente, Recursos
Naturales y Pesca, a través del
Instituto Nacional de Ecologia.

6.6.5 El tratamiento podra realizarse
dentro del establecimiento generador
o en instalaciones especificas fuera
del mismo. En ambos casos se
requenira la autorizacion de la
Secretaria de Medio ambiente,
Recursos Naturales y Pesca, a través
del Instituto Nacional de Ecologia.

6.7 Los establecimientos que presten
atencion médica deberan presentar su
programa de contingencias en caso
de derrames, fugas o accidentes
relacionados con el manejo de estos
residuos.

7. DISPOSICION FINAL

7.1 Una vez tratados e irreconocibles,
los residuos peligrosos Dbiologico-
infecciosos, se eliminaran  como
residuos no peligrosos.

7.2 En localidades con una poblacion
hasta de 100,000 habitanles se
podran  disponer los  residuos
peligrosos  biolégico-infecciosos  sin
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tratamiento, en celdas especiales,
conforme a lo establecido en el Anexo 2
de esta Norma Oficial Mexicana.

7.21 Ei diseo, la construccion y la
operacion de las celdas especiales seran
autorizados por la Secretaria de Medio
Ambiente, Recursos Naturales y Pesca, a
traves del Instituto Nacional de Ecologia.

8. GRADO DE CONCORDANCIA
CON NORMAS Y
RECOMENDACIONES
INTERNACIONALES

8.1 Los elementos y preceptos de orden
técnico y juridico en esta Norma Oficial
Mexicana se basan en los fundamentos
técnicos y  cientificos  reconocidos
internacionalmente.
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10. OBSERVANCIA DE ESTA NORMA

10.1 La vigilancia del cumplimiento de la
presente Norma  Oficial Mexicana

corresponde a la Secretaria de Medio
Ambiente, Recursos Naturales vy
Pesca, a través de la Procuraduria
Federal de Proteccion al Ambiente
con la intervencién procedente de la
Secretaria de Salud, en el ambito de
sus respectivas competencias. Las
violaciones a la misma se sancionaran
en los términos de la Ley General del
Equilibrio Ecolégico y la Proteccion al
Ambiente, su Reglamento en Materia
de Residuos Peligrosos y demds
ordenamientos juridicos aplicables.

10.2 Los Gobiernos del Distrito
Federal, de los Estados y de los
Municipios, podran realizar actos de
inspeccién y vigilancia para la
verificacion del cumplimiento de esta
Norma Oficial Mexicana, previa la
publicacién en e! Diario Oficial de la
Federacién de los acuerdos de
coordinacién que se celebren con la
Secretaria de Medio Ambiente,
Recursos Naturales y Pesca.

TRANSITORIOS

PRIMERO. La presente Norma Cficial
Mexicana entrard en vigor 180 dias
después de su publicacion en el Diario
Oficial de la Federacion.

SEGUNDO. Los establecimientos
generadores de residuos peligrosos
biolégico-infeccioscs deberan cumplir
con !a fase de manejo sefalada en el
punto 6.6, 90 dias después de la
entrada en vigor de la presente
Norma.
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Dada en la Ciudad de México, Distrito
Federal, a los veinticinco dias del mes
de septiembre de mil novecientos
noventa y cinco.

LA SECRETARIA DE MEDIO JULIA CARABIAS LILLO
AMBIENTE, RECURSOS NATURALES
Y PESCA.
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ANEXO 1

SIMBOLO UNIVERSAL DE RIESGO BIOLOGICO

o,

'PELIGRDO

RESIDUOS

BIOLOGICO-INFECCIOSOS!
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ANEXQO 2

CELDAS ESPECIALES PARA LA
DISPOSICION DE RESIDUOS
PELIGROSOS BIOLOGICO-
INFECCIOSOS

1. Seleccion del sitio.

El sitio destinado para la construccion de
las celdas especiales cumplira los
siguientes requisitos:

1.1 Generales.

1.1.1 Restriccion por afectacion a obras
civiles o zonas protegidas.

1111 Las distancias minimas a
aeropuertos seran de; 3,000 m {tres mil
metros), cuando maniobren aviones con
motor de turbina. x1,500 m (mil
quinientos metros), cuando maniobren
aviones con motor de pistén,

1.1.1.2 Respetar las areas de proteccion,
derecho de vias de autopistas, caminos
principales y caminos secundarios.

1.1.1.3 No ubicarse dentro de areas
protegidas.

1.1.1.4 Respetar los derechos de via de
obras civiles tales como oleoductos,
gasoductos, poliductos, torres de energia
eléctrica, acueductos, efc.

1.2 Hidrologicos.

1.21 Ubicarse fuera de zonas de
inundacién con periodos de retorno de

100 arfios. En casc de no cumplir lo
anterior, debera demostrar que no
existe obstruccion del flujo en el area
de inundacion o la posibilidad de
deslaves o erosion que provoguen
arrastre de los residuos solidos que
pongan en peligro la salud y el
ambiente,

1.2.2 No ubicarse en zonas de
pantanos, marismas y similares.

1.2.3 La distancia de ubicacién con
respecto a cuemos de aguas
superficiales, sera de 300 m
(trescientos metros) como minimo y
garantizar que no exista afectacion a
la salud y al ambiente.

1.3 Geolégicos.

1.3.1 Ubicarse a una distancia no
menor de 60 m {sesenta metros) de
una falla activa con desplazamiento
en un periodo de un millon de afos,

1.3.2 Ubicarse fuera de zonas donde
los taludes sean inestables, es decir,
que puedan producir movimiento de
suelo o roca por procesos estaticos y
dinamicos.

1.3.3 Evitar zonas donde existan o se
puedan generar asentamientos
diferenciales que lleven al
fracturamiento o fallamiento del
terreno que incrementen el riesgo de
contaminacion al acuiferc.

14 Hidrogeoldgicos.
1.4.1 En caso de que el sitio para la

disposicion final de los residuos
peligrosos  biologico-infecciosos  no
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tratados este sobre materiales
fracturados, garantizar que de forma
natural no exista conexién con 0%
acuiferos y que el factor de transito de la
infiltracién (f) sea mencr o igual a 3 x 107
'% segundos-1 (tres por diez a la menos
diez segundos a la menos uno), de
acuerdo con lo establecido en la Norma
Oficial Mexicana NOM-083-ECOL-1995,
gue establece las condiciones gue deben
reunir los sitios destinados a la
disposicién final de los residuos sélidos
municipales.

1.4.2 En caso de que el sitio para la
disposiciéon  final de los residuos
peligrosos  biolégico-infecciosos  no
tratados  esté  sobre  materiales
granulares, garantizar que el factor de
transito de la infiltracion (f) sea mencr o
igual de 3 x 10"° segundos-' (tres por
diez a la menos diez segundos a la
menos uno), de acuerdo con o
establecido en la Norma Oficial Mexicana
que establece las condiciones que deben
reunir los sitios destinados a |la
disposicion final de los residuos sodlidos
municipales. ‘

1.4.3 La distancia minima a pozos de
agua potable, tanto en operacién como
abandonados, serd mayor a 360 m
{trescientos metros).

1.5 Consideraciones de seleccion.

1.5.1 En caso de que exista potencial de
contaminacién a cuerpos de agua
superficial y subterranea, se recuirira a
soluciones mediante obras de ingenieria.
El sitio seleccionado para la construccion
de las celdas especiales garantizara gue
el tiempo de arribo de contaminantes no
reactivos al acuifero, sea mayor a 300
afios.

2. Construccion de la celda.

2.1 Ser impermeabilizada fa celda
artificialmente en la

base y los taludes, con el objeto de
evitar el flujo de lixiviados.

2.2 Se utilizaran membranas de
polietileno de alta densidad, con un
espesor minimo de 1.5 ml. (uno punto
cinco milimetros).

2.3 La celda contara con los sistemas
de captaciébn y de monitoreo de
lixiviados, asi como de biogas.

24. Contar como minimo con las
siguientes obras complementarias:
caminos de acceso, bascula, cerca
perimetral, caseta de vigilancia,
drenaje pluvial y sefialamientos.

3.  Operacién.

31 En la zona de descarga se
cumplirdn los siguientes requisitos:

3.1.1 Antes de depositar los residuos,
aplicar una solucion de cal en
proporcién 3:1 a razon de 10 Ifm? 10
litros por metro cuadrado).

3.1.2 La descarga de los residuos se
realizara mediante sistemas
mecanizados.

313 Una vez depositados los
residuos, se les aplicara un bafo con
la solucién de cal indicada en el punto
311,
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3.1.4 En caso de presencia de insectos,
se aplicara una sustancia insecticida para
su eliminacion.

3.2 Los residuos se compactaran, con
objeto de reducir el volumen y prolongar
la vida Otil de la celda. Para esto se
utilizara maquinaria pesada.

3.3 Al final de 1a jornada los residuos se
cubriran en su totalidad con una capa de
arcilla compactada con un espesor
minimo de 30 cm (treinta centimetros).

3.4 Los vehiculos se desinfectaran antes
de abandcnar las celdas especiales. Asi
mismo la maquinaria sera desinfectada al
final de cada jornada.

3.5 Llevar un registro diario de Ila
cantidad, procedencia y ubicacion de los
residuos depositados.

4.  Monitoreo y control.

4.1 Realizarse el monitoreo de las aguas
subterraneas cada seis meses para
verificar la presencia de lixiviados

4.2 Cuando, como consecuencia del
monitorec se detecte la existencia de
lixiviados, éstos se extraeran de los
pozos correspondientes para su analisis,
tratamiento y posterior confinamiento,
conforme a las Normas Oficiales
Mexicanas correspondientes.

43 Los operarics de las celdas
especiales contardan con el equipo de
proteccién personal que establezcan
las disposiciones aplicables y las
Normas Oficiales Mexicanas de
seguridad correspondientes.

4.4 Contara con un programa de
atencidn a contingencias y desastres
gue pudieran ocurrr en las
instalaciones y al realizar cualquiera
de tas actividades propias de la
operacion.
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ANEXO III

ANTEPROYECTO DE MODIFICACIONES A LA
NORMA OFICIAL MEXICANA
NOM-087-ECOL-2000
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ANTEPROYECTO DE MODIFICACIONES A LA NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-087-
ECOL-2000 PROTECCION AMBIENTAL-RESIDUOS PELIGROSOS BIOLOGICO-
INFECCIOSOS-CLASIFICACION Y ESPECIFICACIONES DE MANEJO.

INDICE
1. Objetivo y campo de aplicacion.
2. Referencias.
3. Definiciones y terminologia.
4. Clasificacion de los residuos peligrosos biologico-infecciosos.
5. Clasificaciéon de los establecimientos generadores de residuos peligrosos biologico-
infecciosos,
6. Manejo de residuos peligrosos biolégico-infecciosos
7. Grado de concordancia con normas y recomendaciones internacionales,

8. Bibliografia.

9, QObservancia de esta norma.

1. OBJETIVO Y CAMPO DE APLICACION

La presente norma Cficial Mexicana, establece la clasificacién de los residuos peligrosos
bioldgico-infecciosos asi como las especificaciones para su manejo y es de observancia
obligatoria para los establecimientos generadores y los prestadores de servicio a terceros.

2. REFERENCIAS

NOM-052-ECOL-1883, que establece las caracteristicas de los residuos peligrosocs, el listado
de los mismos y los limites que hacen a un residuo peligroso por su toxicidad al ambiente,
publicada en el Diario Oficial de la Federacién el 22 de octubre de 1993.

NOM-003-SSA2-1993, para la disposicion de sangre humana y sus componentes con fines
terapéuticos, publicada en el Diario Oficial de la Federacién el 18 de julio de 1994.

NOM-012-5CT-2-1995, sobre el peso y dimensiones maximas con los que pueden circular
los vehiculos de autotransporte que transitan en los caminos y puentes de jurisdiccion
federal, publicada en el Diaric Oficial de la Federacién del 7 de enero de 1997,
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NOM-017-STPS-1993, relativa al equipo de proteccion personal para los trabajadores en los
centros de trabajo, publicada en el Diario Oficial de la Federacién del 24 de mayo de 1994,

NOM-008-SCFI-1993, sistema general de unidades de medida, publicada en el Diario Oficial
de la Federacién del 14 de octubre de 1993.

3 DEFINICIONES Y TERMINOLOGIA

Para efectos de esta norma, se consideran las definiciones contenidas en la Ley General del
Equilibrio Ecolégico y la Proteccién al Ambiente, su Reglamento en materia de Residuos
Peligrosos y las siguientes:

31  Agente bioldgico infeccioso

Cualquier microorganismo capaz de producir enfermedades cuando esta presente en
concentraciones suficientes (indculo), en un ambiente propicio (supervivencia), en un
hospedero susceptible y en presencia de una via de entrada.

3.2 Bioterio

Es un area o departamento especializado en la produccion y mantenimiente de diversas
especies de animales de laboratorio, manteniendo estirpes puras de animales garantizando
1a constitucion genética y el perfecto estado sanitario.

3.3 Carga util

Es el resultado de la sustraccion del peso vehicular al peso bruto vehicular.

3.4 Centro de acopio

Instalacién de servicio que tiene por objelo 1a operacion de sistemas para el almacenamiento
temporal de residuos bioldgico-infecciosos con el fin de preparar su envio a instalaciones
autorizadas para su tratamiento o disposicion final.

35 Cepa

Cultivo de microorganismos procedentes de un aislamiento.

3.6  Establecimientos generadores

Son los lugares publicos, sociales o privados, fijos o moviles cualquiera que sea su
denominacién, que estén relacionados con servicios de salud y que presten servicios de
atencién médica ya sea ambulatoria 0 para internamiento de seres humanos y animales, de
acuerdo con la tabla 1 del presente instrumento.

3.7 Irreconocible

Pérdida de las caracteristicas del objeto para que no sea reutilizado.
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38 Manejo

Conjunto de operaciones que incluyen la identificacion, separacién, envasado,
almacenamiento, recoleccién, transporte, tratamiento, y disposiciéon final de los residuos
peligrosos bioldgico-infecciosos.

3.9  Muestra biologica

Parte anatémica o fraccién de arganes o tejido, excreciones o secreciones de un ser humano
0 animal vivo o muerto para su analisis.

3.10 Organo

Entidad morfolégica compuesta por la agrupacion de tejidos diferentes que concurren al
desemperio de un trabajo fisiolégico.

3.11  Prestador de servicios

Empresa autorizada para realizar una o varias de las siguientes actividades: recoleccion,
transporte, tratamiento y disposicién final de residuos peligrosos biologico-infecciosos.

J.12  Sangre

El tejido hematico con todos sus elementos.

3.13 Secretaria

Secretaria de Medio Ambiente, Recursos Naturales y Pesca.

3.14 Separacion

Segregacion de las sustancias, materiales y residuos peligrosos cuando presenten un riesgo
315 Tejido

Entidad morfologica compuesta por la agrupacion de células de la misma naturaleza,
ordenadas con regularidad y que desempefien una misma funcién.

316 Tratamiento

El método fisice o quimico que elimina las caracteristicas infecciosas y reconocibles de los
residuos peligrosos bioldgico-infecciosos.

3.17 Unidades Médicas Rurales
Las Unidades Médico-Rurales son clinicas ubicadas en las localidades pequefias dispersas,

tienen cobertura geografica y la poblacion de éste ambito oscila entre 2000 y 5000
habitantes.
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4, CLASIFICACION DE LOS RESIDUOS PELIGROSOS BIOLOGICO-INFECCIOSOS

Para efectos de esta Norma Oficial Mexicana se consideran residuos peligrosos bioldgico-
infecciosos los siguientes:

4.1 La sangre

411 La sangre y los componentes de ésta, solo en su forma ligquida, asi como los
derivados no comerciales, incluyendo las células progenitoras, hematopoyeticas y las
fracciones celulares o acelulares de la sangre resultante (hemoderivados).

4.2  Los cultivos y cepas de agentes infecciosos.

4.21 Los cultivos generados en los procedimientos de diagnostico e investigacion, asi
como los generados en la produccidn y control de agentes bioldgicos.

4.2.2 Utensilios desechables usados para contener, transferir, inocular y mezclar cultivos
de agentes infecciosos.

4.3 Los patologicos

4.31 Los tejidos, drganos y partes que se remueven durante las necropsias, la cirugia o
algun otro tipo de intervencion quirdrgica.

4.3.2 Las muestras bicldgicas para analisis quimico, microbiologico, citolegico e histologico,
excluyendo orina y excremento.

4.3.3 Llos cadaveres y partes de animales que fueron inoculados con agentes entero-
patégenos en centros de investigacion, bioterios y consultorios veterinarios

4.4  Los residuos no anatomicos
Son residuos no anatémicos los siguientes:
4.4.1 Los recipientes desechables que contengan sangre liquida

4.4.2 Los materiales de curacién empapados, saturados 6 goteando sangre o cualquiera de
los siguientes fluidos corporales: liquido sinovial, liquido pericardico, liquido pleural, liquido
céfalo-raquideo o liquido peritoneal.

443 Los materiales desechables que contengan esputo, secreciones pulmonares y
cualquier material usado para contener éstos, de pacientes con sospecha o diagndstico de
tuberculosis o de otra enfermedad infecciosa segun sea determinado por la Secretaria de
Salud mediante memorandum interno o el Boletin Epidemioldgico.

4.4.4 Los materiales desechables que contengan sangre, o secreciones de pacientes con
sospecha o diagndstico de fiebres hemorragicas; asi como otras enfermedades infecciosas
emergentes sequn sea determinado por la Secretaria de Salud mediante memorandum
interno o el boletin Epidemioldgico.
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445 Materiales absorbentes utilizados en las jaulas de animales que hayan sido
expueslos a patégenos entéricos.

4.5 Los ohjetos punzocortantes

4.51 Los que han estado en contacto con humanos o animales o sus muestras biologicas
durante el diagndstico y tratamiento, unicamente: Tubos capilares, navajas, lancetas,
jeringas desechables con aguja, agujas hipodérmicas, de sutura, de acupuntura y para
tatuaje, bisturies y estiletes de catéter, excepto todo material de vidrio roto utilizado en el
laboratorio, el cual debera desinfectar o esterilizar antes de ser dispuesto como residuo
municipal.

5. CLAS!FICACIQN DE LOS ESTABLECIMIENTOS GENERADORES DE RESIDUOS
PELIGROSOS BIOLOGICO-INFECCIOSOS

5.1 Para efectos de esta Norma Oficial Mexicana, los establecimientos generadores se
clasifican como se establece en la tabla 1 de esta Norma Oficial Mexicana.

TABLA 1

NIVEL |

NIVEL Il

NIVEL 1l

Establecimientos de atencion
meédica hasta con 5 camas e
instituciones de investigacion
con excepcién de los
sefialados en el Nivel I,

Laboratorios clinicos y bancos
de sangre que realicen analisis
de 1 2 50 muestras af dia.

Unidades
psiquiatricas.

hospitalarias

Centros de toma de muestras
para analisis clinicos.

Unidades hospitalarias de 6
hasta 60 camas;

Laboratorios clinicos y bancos
de sangre que realicen
andlisis de 51 a 200 muestras
al dia;

Bioterios que se dediquen a la
investigacion con  agentes
bicldgicos entero-patogenos o,

Establecimientos que generen
de 25 a 100 kilogramos al
mes.

Unidades hospitalarias de
mas de 60 camas;

Centros de produccion e
investigacién experimental
en enfermedades
infecciosas;

Laboratorios  clinicos y
bancos de sangre que
realicen analisis a mas de
200 muestras al dia 6,

Establecimientos
generen mas de
kilogrames al mes.

que
100

5.2 Los establecimientos generadores independientes de Nivel | que se encuentren
ubicados en un mismo inmueble, deberan designar un representante administrativo comun
quien serd el responsable del manejo de los residuos peligrosos biolégico-infecciosos.
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6. MANEJO DE RESIDUOS PELIGROSOS BIOLOGICO-INFECCIOSOS

6.1 Todos los establecimientos generadores y prestadores de servicios, ademas de
cumplir con lo establecido en el Reglamento de la Ley General del Equilibric Ecoldgico y la
Proteccion al Ambiente en Materia de Residuos Peligrosos, deberan cumplir con las
disposiciones correspondientes a las siguientes fases de manejo segun sea el caso:

a) Identificacion de los residuos y de las actividades que lo generan.
b} Envasado de los residuos generados.

c) Almacenamiento temporal.

d) Recoleccidn y transporte externo.

e) Tratamiento.

f) Disposicion final,

6.2 Identificacién y envasado.

6.2.1 En las areas de generacion de los establecimientos generadores, se deberan separar
y envasar todos los residuos peligrosos biologico-infecciosos, de acuerdo con sus
caracteristicas fisicas y bioldgicas infecciosas, conforme a la tabla 2 de esta Norma Oficial
Mexicana. Durante el envasado, los residuos peligrosos bioldgico-infecciosos no deberan
mezclarse con ningun otro tipo de residuos municipales o peligroses.

TABLA 2
TIPO DE RESIDUOS ESTADO FisICO ENVASADO COLOR
4.1 Sangre. Liquidos Recipientes Rojo
herméticos
4.2 Cultivos y cepas de agentes Sélidos Bolsas de plastico Roio
infecciosos.
4.4 Residuos no anatdomicos.
4.3 Patolégicos. Solidos Bolsas de plastico Amarillo
Liquidos Recipientes Amarillo
Herméticos
4.5 Objetos punzocortantes. Sélidos Recipientes rigidos Rojo
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a) Las bolsas deberan ser de polietileno de color rojo traslucido de calibre minimo 200 y de
color amarilio traslucide de calibre minimo 300, impermeables y con un contenido de
metales pesados de no mas de una parte por millén y libres de cloro, ademds deberan
estar marcados con el simbolo universal de riesgo biologico y la leyenda Residuos
Peligrosos Bioldgico-Infecciosos (Anexo 1), deberan cumplir los valores minimos de los
parametros indicados en la tabla 3 de esta Norma Oficial Mexicana.

Las bolsas se llenaran al 80 por ciento (80%) de su capacidad, cerrandose antes de ser
transportadas al sitio de aimacenamiento temperal y no podran ser abiertas o vaciadas.

TABLA 3
PARAMETRO UNIDADES ESPECIFICACIONES
Resistencia a |a tension Kg./em? SL: 140
ST: 120
Elongacion % SL: 150
ST: 400
Resistencia al rasgado q. SL 80
ST: 150

SL: Sisterma longitudinat.
ST: Sistema transversal.

6.2.2 Los recipientes de los residuas peligrosos punzocortantes. deberan ser rigidos, de
polipropileno color rojo, con un contenido de metales pesados de no mas de una parte par
millén y libres de cloro, que permitan verificar el volumen ocupado en el mismo, resistentes a
fracturas y pérdidas de contenido al caerse, destructibles por métodos fisicos, tener
separador de agujas y abertura para depdsito, con tapa(s) de ensamble seguro y cierre
permanente, deberan contar con la leyenda que indique “RESIDUOS PELIGROSOS
PUNZOCORTANTES BIOLOGICO-INFECCIOSOS"” y marcados con el simbolo universa! de
riesgo bioldgico (anexo 1 de esta norma ofictal mexicana).

a} La resistencia minima de penetracién para los recipientes tanto para punzocortantes como
para liquidos, debe ser de 12.5 N {doce punto cinco Newtons) en todas sus partes y sera
determinada por la medicién de la fuerza requerida para penetrar los lados y la base con una
aguja hipodérmica calibre 21 G x 32 mm mediante calibrador de fuerza o tensiometro.

b) Los recipientes para los residuos peligrosos punzocortantes y liquidos, se llenaran hasta
el 80% (ochenta por ciento) de su capacidad, asegurandose los dispositivas de cierre y no
deberan ser abiertos 0 vaciados.
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c} Las Unidades Medicas Rurales, podran utilizar latas con tapa removible o botes de
plastico con tapa de rosca, con capacidad minima de uno hasta dos litros, que deberan
marcar previamente con la leyenda de “RESIDUOS PELIGROSOS PUNZOCORTANTES
BIOLOGICO-INFECCIOSOS”

6.2.3 Los recipientes de los residuos peligrosos liquidos deben ser rigidos, con tapa
hermética de polipropileno color rojo ¢ amarillo, con un contenido de metales pesados de no
mas de una parte por millén y libres de cloro, resistente a fracturas y pérdidas de contenido
al caerse, destructible por métodos fisicos, deberd contar con la leyenda que indigue
“RESIDUOS PELIGROSOS LIQUIDOS BIOLOGICO-INFECCIOSOS” y marcados con el
simbolo universal de riesgo biclogico (anexo 1 de esta Norma Oficial Mexicana)

En caso de que los residuos liquidos no sean tratados dentro de fas instalaciones del
establecimiento generador, deberan ser envasados como se indica en la Tabla 2 de esta
Norma Oficial Mexicana.

6.3 Almacenamiento.

6.3.1 Se debera destinar un area para el almacenamiento temporal de los residuos
peligrosos biologico-infecciosos.

Los establecimientos generadores imcluidos en el nivel | de la Tabla 1 de esta Norma Oficial
Mexicana, quedan exentos del cumplimiento del punto 6.3.5 y podran ubicar los
contenedores a que no obstruyan las vias de acceso.

6.3.2 Los residuos peligrosos bioldgico-infeccicsos envasados podrdn almacenarse en
contenedores metalicos o de plastico con tapa y ser rotulados con el simbolo universal de
riesgo biolagico, con la leyenda “RESIDUCS PELIGROSOS BIOLOGICO-INFECCIOSOS”.

6.3.3 El periodo de almacenamiento temporal estara sujeto al tipo de establecimiento
generador, como sigue:

{a}) Nivell: Maximo 30 dias
(b) Nivelll; Maximo 15 dias
{¢} Nivel HlI: Maximo 7 dias

6.3.4 Los residuos patoldogicos, humanos o de animales (que no estén en formol} deberan
conservarse a una temperatura no mayor de 4° C {cuatro grados Celsius), en las areas de
patologia, 0 en almacenes temporales con sistemas de refrigeracién o en refrigeradores en
areas que designe el responsable del establecimiento generador dentro del mismo.,

6.3.5 El area de almacenamiento temporal de residuos peligroso biolégico-infeccioso debe:

a) Estar separada de las areas de pacientes, cocinas, comedores, instalaciones sanitarias,
sitios de reunion, dreas de esparcimiento, oficinas, talleres y lavanderias.

b) Estar techada, ser de facil acceso, para la recoleccion y transporte, sin riesgos de
inundacidn e ingreso de animales.
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c) Contar con senalamientos y letreros alusivos a la peligrosidad de los mismos, en lugares y
formas visibles, el acceso a esta area sélo se permitird al personal responsable de estas
actividades y se deberan realizar Ias adecuaciones en las instalaciones para fos
sefalamientos de acceso respectivos.

d} El disefio, construccion y ubicacién de las areas de almacenamiento temporal destinadas
al manejo de residuos peligrosos bioldgico-infecciosos en las empresas prestadoras de
servicios, deberan ajuslarse a las disposiciones sefialadas y contar con la autorizacién
correspondiente por parte de la Secretaria.

e} Los establecimientos generadores de residuos peligrosos biolégico-infecciosos que no
cuenten con espacios disponibles para construir un almacenamiento temporal, podran utilizar
contenedores plasticos o metalicos para tal fin; siempre y cuando cumplan con los requisitos
mencionados en los puntos del a), b} y ¢).

6.3.6 Los residuos peligrosos biolégico-infecciosos podran ser almacenados en centros de
acopio, previamente autorizados por la Secretaria. Dichos centros de acopio deberédn operar
sistemas de refrigeracion para mantener los residuos peligrosos bioldgico-infecciosos a una
temperatura maxima de 4° C y llevar una bitacora de conformidad con el Articulo 21 del
reglamento en materia de residuos peligrosos de la Ley General del Equilibrio Ecolégico y la
Proteccidn al Ambiente. El tiempo de estancia de los residuos en un centro de acopio podrd
ser de hasta treinta dias.

6.4 Recoleccidn y transporte externo.

6.4.4 La recoleccion y el transporte de los residuos peligrosos biologico-infecciosos
referidos en esta Norma Oficial Mexicana, debera realizarse conforme a lo dispuesto en los
ordenamientos juridicos aplicables y cumplir lo siguiente:

6.4.2 Solo podran recolectarse los residuos que cumplan con el envasado, embalado y
etiquetado o rotulade como se establece en el punto 6.2 de esta Norma Oficial Mexicana.

6.4.3 Los residuos peligrosos biclogico-infecciosos no deben ser compactados durante su
recoleccidn y transporte.

6.4.4 Los contenedores referidos en el punte 6.3.2 deben ser desinfectados y lavados
después de cada ciclo de recoleccion.

6.45 Los vehiculos recolectores deben ser de caja cerrada y hermética, contar con
sistemas de captacién de escurrimientos, y operar con sistemas de enfriamiento para
mantener los residuos a una temperatura maxima de 4° C (cuatro grados Celsius).

Ademas, los vehiculos con capacidad de carga util de 800 kg. 0 mas deben operar con
sistemas mecanizados de carga y descarga.

6.4.6 Durante su transporte los residuos peligrosos biologice-infecciosos sin tratamiento, no
deberan mezclarse con ningun otro tipo de residuos municipales o de origen industria!.

6.4.7 Para la recoleccién y transporte de residuos peligrosos bioldgico-infecciosos, se
requiere autorizacion por parte del Instituto Nacional de Ecologia. Dicho transporte debera
dar cumplimiento con los incisos 6.4.2, 6.4.3, 6.4.5, y 6.4.6 de esta Norma Oficial Mexicana.

IESIS RPL anexe Ul pag. 9



6.5 Tratamiento.

6.5.1 Los residuos peligrosos bioldgico-infecciosos deben ser tratados por métodos fisicos
o quimicos que garanticen la eliminacién de microorganismos patdgenos y deben hacerse
irreconocibles para su disposicidn final en los sitios autorizados.

6.5.2 La operacién de sistemas de tratamiento que apliquen tanto establecimientos
generadores como prestadores de servicios dentro o fuera de la instalacion del generador,
requiere autorizacion previa de la Secretaria.

6.5.3 Los residuos patcldgicos deben ser incinerados o inhumados, excepto aquellos que
estén destinados a fines terapeuticos, de investigacion y los que se mencionan en el inciso
4.3.2 de esta Norma Oficial Mexicana. En caso de ser inhumados debe realizarse en sitios
autorizados por la autoridad competente,

6.6 Disposicidn final

Los residuos peligrosos biolégico-infecciosos tratados e irreconocibies podran disponerse
como residuos no peligrosos en sitios autorizados por las autoridades competentes,

6.7 Programa de contingencias
Los establecimientos generadores de residuos peligrosos biologico-infecciosos y los

prestadores de servicios deberan contar con un programa de contingencias en caso de
derrames, fugas o accidentes relacionados con el manejo de estos residuos.

7. GRADO DE CONCORDANCIA CON NORMAS Y RECOMENDACIONES
INTERNACIONALES

74 Esta Norma Oficial Mexicana no concuerda con ninguna norma internacional por no
existir ninguna en el momento de su elaboracion.
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9 OBSERVANCIA DE ESTA NORMA

91 La Secretaria de Medic Ambiente, Recursos Naturales y Pesca, a través de la
Procuraduria Federal de Proteccion al Ambiente v la Secretaria de Salud, en el ambito de
sus respectivas atribuciones y competencias vigilaran del cumplimiento de la presente
Norma Oficial Mexicana. Las violaciones a la misma se sancionaran en los términos de la
Ley General de Equilibrio Ecoldgico y la Proteccién al Ambiente, su Reglamento en Materia
de Residuos Peligrosos, la Ley General de Salud y demas ordenamientos juridices
aplicables.

9.2 Los Gobiernos del Distrito Federal, de los Estados y de los Municipios, podran
realizar actos de inspeccidn y vigilancia para la verificacion del cumplimiento de esta Norma
Oficial Mexicana, previa la publicacion en el Diario Oficial de la Federacion de los acuerdos
de coordinacion que se cefebren con la Secretaria de Medio Ambiente, Recursos Naturales y
Pesca.

TRANSITORIOS

PRIMERO. La presente Norma Oficial Mexicana entrara en vigor 60 dias después a su
publicacién en el Diario Oficial de 1a Federacion.

SEGUNDO. Los establecimientos generadores de residuos peligrosos biclogico-infecciosos
deben cumplir con la fase de manejo sefialada en el punto 6.6, 90 dias después de la
entrada en vigor de la presente Norma.
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ANEXO 1

SIMBOLO UNIVERSAL DE RIESGO BIOLOGICO

@

'1PELIGRDO

RESIDUOS

BIOLOGICO-INFECCIOSOS!
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ANEXO 1V

GRAFICAS ELABORADAS A PARTIR DE LOS
VALORES DE GENERACION DE RPBI, PARA LAS
DOS CADENAS DE LABORATORIOS DE ANALISIS
CLINICOS ANALIZADAS (Caso 1), OBTENIDOS
DURANTE EL TRABAJO DE CAMPO REALIZADO
EN EL PRIMER SEMESTRE DE 1997

TERIS RPBI
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LABORATORIO "A"

Generacion mensual de RPBI para el primer semestre de 1997 (Kg)

TESIS RPBI

UNIDAD

MES 1 2 3 4 5 B 7 ] 9 10 11 12 13 14 15
enerof 12.00| 58.00| 143.00] 6300 2500 10900 6500} 1200/ 3500] 4000 4001 38.00| 82000 i24.00 9.00)
febrero| 13.00{ 4500 s400| 4700] 29.00] s6400f 3000] 1700 2600 2000 4001 3500 36.00| 9200/ 1100
marze| 18.00] 44.00] s4.00] s200{ 3850 2700f 3100] 165000 100 1000 7o0f 4s500] 2500 3100 350
abril 1900 50.00] 26006 34001 24.00] 47.00f 4300 1500 5000 1500 300 25000 2700 4000 400
mayo] 1900 36.000 2500 1900 1600| 40.00] 29.00| 14.00 6.00] 1100 2.00f 3000l 1000 3000 5.00
juniol 21.00] 49.00] 2700} 6500] 37.00| 39.00] s4.00] 28.00] 1500 1200 600] 4800{ 13000 4100 5.00
total 102.00] 282.00| 339.00] 280.00| 169.50| 326000 261.00] 10200 9s.00| 08.00 26.00] 221.00| 193.00] 358.00| 37.50
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TESIS RPBI

residuos generados (Kg)

residuos generados (Kg)

160.00
140.00
120.00
100.00
B0.00
60.00
40.00
2G.00
0.00

160.00
140.00
120.00
100.00
80.00
60.00
40.00
2C.00
0.0C

CASO 1, Laboratorio "A", unidad 1

e

\

enero  febrero  marzo abril mayo

junio

CASQ 1, Laboratorio “A”, unidad 3

mayo junio

ANEXO v

regiduos generados {(Kg)

residuos generados (Kg}

160.00
340.00
120.00
100.00
80.00
£0.00
40,00
20.00
0.00

160.00
140.00
120.00
100.00
80.00
§0.00
40.00
20.00
0.00

CASO 1, Laboratorio "A", unidad 2

enero  febrero

abril

marze mayo

CASO 1, Laboratorio "A", unidad 4

Junio

b )

abnl

junig
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CASO 1, Laboratorio A", unidad 5 CASO 1, Laboratecrio "A”, unidad 6

160.00 . 160.00
— < v
@ 14000V G 140.00
x x \
® 120.00 @ 120.0C¢
8 2 A
& 10000 ® 10000
£ 8000 g sooo| Y .
o 60001 e s0.00]7]| . '
g E Ve
3 40.00 ] 3 40,00
=
8 2000 £ 2000} ‘
. 0.00 : 000 Wil A e el .
enere febrero  marzo abril mayo junio enero febrero  marze abril maya funio
CASO 1, Laboratorio "A", unidad 7 CASO 1, Laboratorio "A", unidad 8
160.00
:‘6 g 140.00 '
s w 12000
Q o
?_‘ E 100.00 )
% £ 8000
g ] g’ $0.00
] B 4000
2 _1 g 2000}
d = 0.00 : M i il
mayo junic enero  febrero  marzo abril mayo
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CASOQ 1, Laboratorio "A”, unidad 9 CASOQ 1, Laboratorio "A", unidad 10

160.00 160.00
Qn 140.00 - E‘ 140.00
73' 12000{" {___ § 120.00
B 10000l B 10000
2 so00f” ¢ 8000
@ B000|7 o 8000}
o / [=]
3 40.00 = 40,00
o0 - [
@ 2000 . g @ 20.00
0 00 Wit Kol R = b 0.00 B . -,
enero  febrero  marzo  abril mayo  junio enero  febrero marze  abril mayo  junio
CASOQ 1, Laboratorio "A”, unidad 11 CASOQ 1, Laboratorio "A", unidad 12
160.00 160.00
= 000} 5 14000}
x Py X
2 120.00 @ 120.00
o
T 100001 ) E 10000
‘g 0.0 ’/ ] e
5 80.00 é 80.00
a  B60.00|7 @ 60.00
a [=]
3 40.00 B 40.00
n o
@ 20001 @ 20.00
0.00 & hif bl 0.00 5 e
enero  febrero  marzo abril mayc junic enerc  febrero  marzo abrit Mmayo junic
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TESIS RPBI

residuos generados (Kg}

residuos generados (Kg)

160.00
140.00
120.00
100.00
80.00
60.00

40.00
20.001
0.0 lakik

160.00
140.00
120.00
100.00
80.00
60.00
40.00
20.00
0.00

CASO 1, Laboratorio "A”, unidad 13

abril

marzo mayo

CASQ 1, Laboratorio "A", unidad 15

mayo

abril

febrerc  marzo

ANEXO IV

residuos generados (Kg)

160.00
140.00
120.00
100.00
80.00
60.00
40.00
20.00
0.00

CASO 1, Laboratorio "A", unidad 14

NN N NN

mayo

junio
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LABORATORIO "B"

Generacion mensual de RPBI para e! primer semestre de 1997 (Kg)

UNIDAD
MES t 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

enero| 1400 16.00f 17.00| 116800} 1600 1400 16.00] 15.00 4.00] 2300] 18.00f 30.00
febrero| 13.00] 19.00) 19.00| 1448.00f 17.00 7.00f 19.00( 12.00 4,00 2400] 1500] 16.00
marzo| 12.00] 32.00| 19.00] 143300 2000 1400] 1800 8.00 400/ 2200] 18.00] 26.00
abrilj 1400 30.00] 20.00] 1693.00] 14.00 7.00] 21.00] 10.00 4.00f 1800] 23.00f 2500
mayol 15.00] 33.00] 10.00| 1784.00] 13.00 6.00] 2500 13.00 3.000 17.00f 1200} 3300
junio| 20.00[ 4800 41.00{ 1907.00] 31.00] 24.00] 46.00] 21.00] 10.00] 22.00| 1500] 33.00

total 88.00( 178.00] 126.00] 9434.00f 111.00( 72.00f 14500| 79.00] 29.00] 126,00 102.00| 163.00
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TESIS RPB}

residuos generados {Kg)

residuos generados (Kg)

160.00
140.00
120.00
100.00
B0.00
60.00
40.00
20.00
0.oo

160.00
140.00
120.00
100.00
80.00
60.00
40.00
20.00
0.00

CASQ 1, Laboratorio "B", unidad 1

vd

Seoni M

enero  febrero  marzo mayo

junio

CASO 1, Laboratorio "B", unidad 3

Junio

maye

febrero  marzo abril

ANEXO IV

residuos generados (Kg)

residuos generados (Kg)

CASO 1, Laboratorio "B", unidad 2

160.00
140.00
120.00
100.00
80.00
60.00
40.00

s B M

energ  febrero  marzo abril

junio

CASQ 1, Laboratorio "B", unidad 4

2,000.00
1,800.0¢
1.600.00
1,400.00
1,200,.00
1,000.00
800,00
600.00
400.00
200.00
0.00

RENEREE

NESANRNN

enero  febrero abril

marzo junic

maye

UNIDAD DE PROCESAMIENTO DE MUESTRAS
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residuos generados (Kg)

residuos generados (Kg)

160.00
140.00
120.00
100.00
80.00
60.00
40.00
20.00
0.00

160.00
140.00
120.00
100,00
80.00
60.00
40,00
20.00
.00

CASO 1, Laboratorio "B", unidad 5

L
L
enero  febrero  marzo abril mayo junio

CASO 1, Laboratorio "B, unidad 7

febrero

enero marzo

ANEXO v

residuos generados (Kg)

residuos generados (Kg)

160.00
140.00
120.00
100.00
80.00
50.00
4000
20.00
0.00

160.00
140,00
120.00
100.00
80.00
60.00
40.00
20.00
0.00

CASOQ 1, Laboratorio "B", unidad 6

febrers

enero marzo abril mayo junio

CASOQ 1, Laboratorio "B", unidad 8

abril

junio

mayo
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residuas generados (Kg)

residucs generados (Kg)

160.00
140.00
120.00
160,00
80.00
60.00
40.00
20.00
0.00

CASO 1, Laboratorio "B", unidad 9

enero  febrero marzo abril mayo junio

160.00
140.00
120.00

100.00 4

80.00
60.00
40.00
20.00

0,00 hass

CASO 1, Laboratorio "B", unidad 11

W

febrero

enere marzo abrij mayo

junio

ANEXO IV

residuos generados (Kg)

residucs generados (Kg)

160.00
140.00
120.00
100.00
80.00
60.00
40.00
20.00
0.00

160.00
140.06
120.00
100.00
80.00
£0.00
40.00
20.00
0.00

CASO 1, Labor&_a__torio 'B", u_nidad 10

junic

enerc mayo

CAS0 1, Laboratorio "B", unidad 12

e

mayo

junio
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