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RESUMEN

La medicina veterinaria se considera una de las ocupaciones mas afectadas por dafios a la
salud debido a accidentes graves y enfermedades profesionales. Las enfermedades
zoondticas son el mayor riesgo laboral al que el personal veterinario esta expuesto todos
los dias. El presente estudio se realizo en un centro veterinario en la ciudad de Guayaquil
para determinar las medidas de bioseguridad que aplican mientras prestan sus servicios
profesionales a la comunidad. La recopilacion de datos se realiz6 a través de una
entrevista con los colaboradores para determinar las medidas profilacticas que los
veterinarios utilizan en su practica profesional para prevenir la propagacion de
enfermedades zoonoticas. El 37% de los especialistas se vieron afectados por zoonosis
durante su actividad profesional. Las medidas mas importantes para la bioseguridad son
lavarse las manos y almacenar material afilado en recipientes adecuados. El uso de
barreras protectoras varia segun el procedimiento y el tipo de paciente. Los expertos son
conscientes de los riesgos que enfrentan en su practica profesional y la necesidad de
implementar medidas de seguridad de la biotecnologia.

Palabras claves: Bioseguridad — Veterinario — Zoonoticas — Profilacticas



ABSTRACT

Veterinary medicine is considered one of the occupations most affected by damage to
health due to animal accidents and occupational diseases. Zoonotic diseases are the
greatest occupational risk to which veterinary personnel are exposed every day. The
present study was carried out in a veterinary center in the city of Guayaquil to determine
the biosafety measures they take while providing their professional services. Data
collection was done through surveys to determine the prophylactic measures that
veterinarians use in their professional practice to prevent the spread of zoonotic diseases.
37% of specialists were affected by zoonosis during their professional activity. The most
important measures for biosecurity are washing hands and storing sharp material in
suitable containers. The use of protective barriers varies according to the procedure and
the type of patient. Experts are aware of the risks they face in their professional practice
and the need to implement biosafety measures.

Key words: Biosecurity — Veterinarian — Zoonotic — Prophylactic.



GLOSARIO DE TERMINOS TECNICOS Y SIGLAS

Bioseguridad: Es un conjunto de reglas y medidas para proteger la salud del personal de
los riesgos bioldgicos, quimicos y fisicos a los que estan expuestos en el desempefio de

sus funciones, también hacia los pacientes y el medio ambiente.

Veterinaria: Es la rama de la medicina que se ocupa de la prevencion, diagnostico y
tratamiento de enfermedades, trastornos y lesiones en animales. El campo de la medicina

veterinaria es amplio y abarca todos los tipos, tanto domésticos como salvajes.

Normativa Legal: Un conjunto de reglas requeridas por una autoridad o autoridad
legitima para regular el comportamiento o procedimiento que una persona u organizacion

debe seguir para lograr los objetivos establecidos.

Gestion de Residuos o Desechos: La gestion de residuos abarca todas las actividades
relacionadas con el ciclo de vida de los residuos e incluye la recoleccion, el transporte y

el tratamiento de estos residuos.
Mitigacion: Es la reduccion de la vulnerabilidad.

Riesgos biolégico profesional: Son todos aquellos riesgos resultantes del trabajo con

organismos vivos de diversos tipos.

Riesgo fisico: Es un agente, factor o circunstancia que pueda causar dafio con o sin

contacto.

Equipos de proteccion personal (EPP): Cualquier articulo (traje especial, anteojos,
mascarilla, anteojos, gorra, etc.) que el empleado debe usar o reparar para protegerlos de

uno o mas riesgos que podrian poner en peligro su seguridad y/o salud.

Agente infeccioso: Microorganismos (virus, bacterias, hongos, rickettsias, protozoos o
helmintos) que pueden causar una infeccion o enfermedad infecciosa. Hay factores que
aumentan su capacidad de causar enfermedades y varian entre las categorias de
medicamentos, que incluyen: la especificidad del huésped, la capacidad de reproducirse
o sobrevivir fuera del huésped y su virulencia (capacidad de tratar enfermedades graves

o Causar la muerte). (Norma INEN 2266 V2013).

Bidon: Embalaje/contenedor cilindrico plano/convexo de metal, carton, plastico, madera

contrachapada u otro material adecuado. Esta definicion también incluye paquetes /



paquetes con otras formas, paquetes con cuello redondo conico o paquetes/paquetes

cubicos. Los barriles y botes de madera no estan incluidos en esta definicion.

Daiio a la salud: Cualquier trastorno que cause cambios organicos o funcionales
reversibles o irreversibles en un organismo o en algunos de los sistemas, dispositivos u

organos que lo componen.

Etiqueta: Conjunto de elementos de informacion escrita, impresa o grafica sobre un
producto peligroso, seleccionados por su relevancia para el sector o sectores en cuestion,
que se adhieren o se imprimen en el contenedor con el material peligroso o en su embalaje

externo/adjunto.

Recoleccion: Transferencia del material peligroso a un contenedor o contenedor de envio

para su almacenamiento, tratamiento, reciclaje o disposicion final.

Transportista: Cualquier persona natural o juridica, debidamente autorizada por la
autoridad competente, que se dedica al transporte de mercancias peligrosas por cualquier

medio.

Desechos comunes: Es un desecho no peligroso que no representa ningtin riesgo para la
salud humana, animal o ambiental. No son vulnerables al uso y la apreciacion. Estos
incluyen: pafiales de uso frecuente (para heces y orina), papel higiénico y almohadillas
usadas que no provienen de areas de aislamiento o emergencia, cuerpos de jeringas que

se han separado de la aguja y no contienen sangre visible.

Residuos aprovechables: Son residuos no peligrosos que son susceptibles de

aprovechamiento o valorizacion.

Desechos sanitarios: Estos son residuos infecciosos que contienen patogenos y
representan un riesgo para la salud humana y el medio ambiente, es decir, aquellos que

son caracteristicos del peligro bioinfeccioso.

Desechos bioldgico-infecciosos: Es el material utilizado en el cuidado de la salud o
contaminado o saturado con sangre o fluidos corporales, cultivos de agentes infecciosos
y productos bioldgicos que representan un riesgo para la salud y no tienen propiedades

cortantes o cortantes. Todo el material de las areas de aislamiento esta incluido.

Desechos cortopunzantes: Son residuos con propiedades cortantes o cortantes, incluidos

fragmentos rotos de plastico rigido que han estado en contacto con sangre, cultivos de
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agentes infecciosos o fluidos corporales que representan un riesgo para la salud y pueden

causar un accidente percutaneo infeccioso.

Desechos anatomopatoldégicos: Estos son organos, tejidos y productos que estan
excluidos de la concepcion, como membranas, tejidos y restos corioplacentarios. Esta
clasificacion incluye cadaveres de animales o partes que han sido inoculadas con agentes
infecciosos, asi como fluidos corporales que resultan de intervenciones médicas o
autopsias, con la excepcion de orina y excrementos que no provienen de un area.

Aislamiento.

Desechos farmacéuticos: Corresponden a medicamentos caducados o fuera de

estandares de calidad o especificaciones.

Desechos farmacéuticos no peligrosos: Estos son 6rganos, tejidos y productos que estan
excluidos de la concepcion, como membranas, tejidos y residuos corioplacentarios. Esta
clasificacion incluye cadaveres de animales o partes inoculadas con agentes infecciosos
y fluidos corporales que resultan de procedimientos médicos o autopsias, con la

excepcion de orina y excretas que no provienen de un area. Aislamiento.

Desechos farmacéuticos peligrosos: Estos son medicamentos vencidos o aquellos que
no cumplen con los estandares o especificaciones de calidad que, por su naturaleza,
representan un alto riesgo para la salud y el medio ambiente. Los residuos de citostaticos
como los productos quimicos genotoxicos, citostaticos ¢ inmunomoduladores estan
contenidos en residuos farmacéuticos peligrosos, incluidos los insumos utilizados para su
administracion, ya que presentan un alto riesgo para la salud debido a sus propiedades

mutagénicas, teratogénicas o cancerigenas.

Enfermedad Zoonoética: Es una enfermedad que se transmite entre animales y seres
humanos, siendo provocada por virus, bacterias, hongos. Las mas conocidas se

encuentran la rabia y la tifia
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ABREVIATURAS

MAGAP: Ministerio de agricultura, Ganaderia y Pesca.

AGROCALIDAD: Agencia de Regulacion y Control Fito y Zoosanitario. Agencia
Ecuatoriana de Garantia de Calidad en Agricultura

EPP: Equipo de Proteccion Personal.
OMS: Organizacion Mundial de la Salud

OPS: Organizacion Panamericana de la Salud

12



INDICE GENERAL

DECLARACION DE RESPONSABILIDAD Y AUTORIA .........cooooooviieieieeceeececee 2
DEDICATORIA Y AGRADECIMIENTOS.........cotititiiirieseee et 3
ABSTRACT ...ttt ettt et b s e et e s b e et e et e e sb s e e nbeeseenneeae 8
GLOSARIO DE TERMINOS TECNICOS Y SIGLAS.........cooevvuriiiereieiesrsiisseeseasnneseens 9
ABREVIATURAS. ...ttt ettt e e s st e e s sbb e e s a et e s et e e s s s eee e e abbeeessanneeessnnnes 12
INDICE GENERAL........ccooiiiimieimeeeseeises st ssssss s sssse s sss s sssssssssssesesssssenns 13
INDICE DE TABLAS ..ottt ettt st et ess st s sttt sse st ettt st s s st en st ensesenses 15
[NDICE DE FIGURAS ....covtmimmitrrinitesiesineases e seesssesise s sttt e 16
INDICE DE ANEXOS ..ottt ettt ettt st e e nn e 16
INTRODUCCION ....ocvoitiieiceeiieeeeseeiesee sttt s sttt ss ettt s et et en st st en s ensns 18
EL PROBLEMA ...ttt st sttt st e bttt bt st et sreebeeabesreenens 19
1.0 ANEECEAEIMEES .........ooiniiiiiiieiie ettt ettt et e e tte et e st e e s bt eeaeeesabeeebbeesabeeeeaas 19
1.2. Descripcion de 12 @mMPIresa ...........coocovieiiienieiieiinireesee et e 20
1.3 Importancia y alCAMCES ............cociiiiiiiiiiiiiiiie e 21
1.4 DEHMIEACION .....oueiiiiiiiiiiieiei et ettt sbe e bt e st et ea e e sbeenbeesbaennee e 21
1.4.1 Delimitacion geografica o espacial................cooceiiiiiiiiiiiniiee e 21
1.4.2 Delimitacion temporal.............ccoooiiiiiiininiiece e e 22
1.4.3 Delimitacion sectorial e institucional................c.ccocooiiiiiiiii 22

LS ODJELIVOS ...ttt sttt s r et st e e sr e e ea 22
1.5.1 ODbjetivo @eneral .............cccociiiiiiiiiiiiiiie e e 22
1.5.2 ODbjetivos eSPeCIfiCos ..........cccooiuiiiiieiiiiiieiie it 23
CAPITULO IL...ciooioiiieiticiei ittt sttt 24
MARCO TEORICO ......oovomiimiimeriteeites e ssssse sttt 24
2.0 ANEECEACIILES ...ttt s st 24
2.2 MAarco conCePtUal ..........cocceiiiiiiiiiiiiiii e e s 25
Bioseguridad ..o e 25
Principios de Bioseguridad. .................ccccoiiiiiiiniiiiii e 25
Normas generales de bioseguridad ..............ccccooeininiiiiiinii e 25
Riesgos en el centro médico Veterinario .............ccccoeeveviririeninicieneercee e 27
Clasificacion de microorganismos infecciosos ................cocceviniiiiiiniiniininieceeee, 27
Precauciones estandar en la atencion de médica veterinaria. ..............cccooceveerieninnnne. 28
Equipo de proteccion personal.................ccccoiiiiiiiiiiiieiie e 29

13



Higiene de Manos.............cooeiiiiiiiiiiii e e 30

Dispositivos de proteccion respiratoria ..............ccccoceverieiniininiciiene e 32
USO de Proteccion OCUIAL...............cccouiiiiiiiiniieereceee e e 35
USO @ BOTT 0.ttt st e e s e e e smne e sneesane 37
Uso de proteccion corporal (bata)...........coccoieeriiiiiiiii i 37
Higiene respiratoria ............coccoiiiiiiiiiiiiiiie e e e e 39
Limpieza y desinfeccion del establecimiento................c.cccooeiiininiiiiiiniciieee e 40
Vigilancia de infecCiones...............cooiiiiiiiiiiiiii e 41
Evaluacion de riesgos 1aborales ................cccooiriiiiiiiiienineee e 42
Proceso general de evaluacion de rieSgos ..............ccooeeviieiiiniineiniense e 42
23 MArco legal ..o e s 44
Gestidn integral de 10s residuos Y deSECNOS ......c.ueeivieiiiieeciieece e 44
Ley Orgdnica de Saneamiento AGIrOPECUANIO ......cccvveeeieeeetieectteeiteesteeeireee e e eeeeeeseeesseeeenseas 44
Reglamento para la gestién integral de los residuos y desechos .........ccceeceveeecieecciveesveeenen. 45
Los desechos sanitarios se ClasifiCan eN:..........coiiiiiiiiinienieee ettt 46

Procedimiento para la obtencién del permiso sanitario de funcionamiento para
establecimientos de atencidn medica veterinaria y centros de manejo de perros y gatos. .. 47

Reglamento gestién desechos generados en establecimientos de salud...........ccccevveeeennnenn. 48
(D YIYolg T oToi o] o Wo L= I =T Y TSP 49
CAPITULO Tl ittt ettt 50
IMETODOLOGIA. ..ottt 50
3.1 Tip0o de |a iNVESTIZACION .....eeeeiie et te e e te e e sae e e eraas 51
3.2 Método de 1a iNVESTIZACION .....cccveieiiieciee et e ae e be e s te e st e e e sae e e sareas 51
3.3 Area de 12 INVESTIZACION ...eeeeeeeeeeeeeeee ettt et s et e s e e eeen et eeenenens 51
3.4 Técnicas e instrumentos de 12 iNVestigacion.........ccceecciecieeecieie e 51
RN o] o] el o] s RV 4 10 1T 4 - P SR R 54
3.6 Unidades de @na@liSiS.......cccuerreeieriieriie ettt 54
I A 0o o o [T - Tof o] o 1oL <Y ot -SSR 55
3.8 Procedimiento para la obtencion de datosS.......cccceeiiecieieeciieiee e 55
3.9 Procesamiento y analisis de datos ......cccceeciieeiiiiiei it 55
CAPITULO IV 1.ttt st st 56
RESULTADOS ...ttt sttt ettt ettt sttt sttt st et e e s bt e sb e st et e est e e e e beeeb e easaesmsesaeeenneenseenneenne 56
4.1 Aplicacién de las normas de Bioseguridad por el personal del centro médico veterinario.
................................................................................................................................................. 56
4.2 Riesgos asociados a los puestos de trabajo en el laboratorio clinico. .......cccccvveeeeennenenn. 69
4.2 Nivel de conocimiento del personal sobre las normas de Bioseguridad. ..........ccccccvveeene. 75

14



CONCLUSIONES ...ttt e b s a s s s saae s 84

RECOMENDACIONES .....cooiiiitiei ettt ettt sttt ettt et e e s b e ee e s abeae e s s anbeeesssnneeesennnes 85

211 o] oY ={ =Y i - 1SS 86

ANEXOS ..o e e s s e b ae e e ennes 89
INDICE DE TABLAS

Tabla No. 1. Clasificacion de los microorganismos infeccios0S.......ceverereererereenierienensenenne 27

Tabla No. 4. Equipos de proteccion personal.........c.ccoeecieiereieenieniesieeiene s s 30

Tabla No. 5. Niveles de riesgos seglin probabilidad y consecuencias ........c.ceevererreereerrerriennenne 42

El siguiente paso es la evaluacion de riesgos, que decide si los riesgos son tolerables.
Dependiendo de la ubicacion del riesgo en la tabla anterior, se decide si los controles existentes
deben mejorarse o si se deben implementar nuevos, el grado de relevancia de cada riesgo y la
urgencia con la que se resuelven. La Tabla No. 6 muestra un criterio propuesto, en base al cual
se decide qué riesgos deben resolverse con mayor urgencia que otros y qué medidas se deben

aplicar después de que se haya evaluado €l FIeSZO0. ....ceverirrereiirrie et 43
Tabla No. 6. Clasificacion del nivel de TIESZ0S .....ccovererirreriiieie et 43
Tabla No. 7. Resultados de primera aplicacion de Check liSt........ccceeveevirirveneninieenenerienne 66
Tabla No. 8. Tipos de riesgos (1aDOTatorio)......cc.ereereererirreneniere ettt e 71
Tabla No. 9. Factores de riesgo en el centro médico VEterinario ..........eecevveereerereeneereneenenene 74
Tabla No. 10. Conocimiento de definicion de bioseguridad..........cccceoveverveinerienienineninienene 75
Tabla No. No. 11. Conocimiento principios de bioseguridad ..........ccccceverveenerinienenenienenenne 76
Tabla No. No. 12. Conocimiento 1avado de Manos..........cocceeeeeeierieneeiiene s e e 77
Tabla No. 13. Conocimiento USO d€ GUANLES ......cc.eereeruerreerieeieierieeseeesieesree st eseeseesreeneeeieeseees 78
Tabla No. 14. Conocimiento sobre precauciones esStandar............coceevverererreerenenieeneserseenie e 79
Tabla No. 15. Conocimiento barreras ante Salpicaduras ..........cccoeerereerienerneerenenseene s 80
Tabla No. 16. Conocimiento de manipulacion y transporte de muestras..........cceceeveereerrersuennenne 81

Tabla No. 18. Conocimiento sobre procedimiento de eliminacion de material punzocortante.. 82

15



INDICE DE FIGURAS

Figura No. 1. Localizacion geografica del Centro médico Veterinario ..........cceceeveecvervrceenuennen. 22
Figura No. 1. Mascarillas de proteccion reSpiratoria ........cc.ceeeervereesereeriesieseesieseeeessesiesseeseens 32
Figura No. 2. Colocacion de Respirador..........coiveeiirieneinieniinienee ettt st st seeseens 33
Figura No. 3. Uso de mascarilla qUITTIZICA ....evvevveeiireriiirieiereenee sttt et sveebe e eee e 35
Figura No. 4. Gafas cOn MONTUTA ¥ VISETA «ee.veevveerueerreiiieeeierrieenieesreesieeseeeseesssessseesesseeesseesenennns 36
Figura No. 5. Gorro desechable ..........cocuiviiiiiiiiiieicie et s 37
Figura No. 6. Mono de proteccion biolOZICa ........eeevereriinieniinienie sttt s 38
Figura No. 7. Pasos para una correcta higiene reSpiratoria.........coveevereerereeeeeniesveeneenesieeseeseens 40
Figura No. 11. Tipos de 1iesgo en el [aboratorio.........ccceeceererireenereriesiesieeiieie e eeeeesieseeneens 72
Figura No. 12. Riesgos en el laboratorio de acuerdo a consecuencia/severidad........c...ccccuenee. 72
Figura No. 14. Conocimiento de definicion de bioseguridad...........cccceeverveeniineenieenienieeenene 75
Figura No. 15. Conocimiento principios de bioseguridad...........ccocevveriererenienenenienenieenee e 76
Figura No. 16. Conocimiento 1avado de Manos ..........cocevceeverireeneeneninsie et seens 77
Figura No. 17. Conocimiento USO de GUANTES ......ceeeveruereerieriiriieniesiesieesieseesteeniesieereeneesseeseeseens 78
Figura No. 18. Conocimiento sobre precauciones eStANAar ........c.oeeeeverereeeeenieneeienerieeseeseens 79
Figura No. 19. Conocimiento barreras ante salpicaduras...........ocoveeeererenieiiiniesieerienerieeneesnens 80
Figura No. 20. Conocimiento de manipulacion y transporte de muestras .........ceceeverereeruennne 81
Figura No. 21. Conocimiento de limpieza y desinfeccion de superficies de trabajo ................. 82
Figura No. 22. Conocimiento sobre procedimiento sobre eliminacion de material punzocortante
..................................................................................................................................................... 83
INDICE DE ANEXOS
Anexos 1. Modelo de CUBSHIONATIO. «...c.ueeeerirtirreertitirie sttt sttt sn e 89
Anexos No. 2. Matriz de identificacion de riesgos por puestos de trabajo.........cceceeveerererneene. 102
Anexos 3. Temas de bioseguridad con personal médico .........cocveverenirieneneeiene e 116
Anexos 4. Médicos especializados en CIFUZIAS ............oceeveeciiieeeiiiiniiniieeese et 116
Anexos 5. Refrigeracion de mediCamentos. .......ccoevveriereereerinrieneeiieie e s ereens 116
Anexos 6. Explicacion de equipos de bioseguridad.........ccoverireiieenineniienieneniese e 117
Anexos 7. Bafiera con 0Zono para 1as MasCoOtas..........cevereereeriirerneenenensienee e eeeseseesreesiesieenes 117
Anexos 8. Guantes qUITTrgiCos Para CIrUZIA .......eeveereirreirierieeeieerreeree sttt e ee e sreesiee e 117
Anexos 9. Area de trabajo de HematoloZia ............cueveverereerieeieeieereecsessesieseeseessessssessesseesans 118
Anexos 10. Area de trabajo de DIOQUIMICOS ......v.veververeeceereriesesieesseseeseesseseesesserseseesessessenens 118
Anexos 11. Despensa de MediCAmMENTOS ........evueeruerierieererieereereenieeie ettt st st esee e s ebee e sae s 118
Anexos 12. Llenando mMatriz de TIESZOS ..coeeererrierierieiiere ettt sttt st st erte e s ereeee e 119
Anexos 13. Realizacion de Check List en el centro médico veterinario..........c.eeeeveereereereennens 119
Anexos 14. Sala de espera para CITUZIA. ......coeeeerereerieie ettt s 119
Anexos 15. Equipo de proteccion personal para lavado de la mascota........coeveverereerieneneene. 120
Anexos 16. Extintores dentro del Laboratorio ........c.ceeveeeverereeneeneeininiceenene e 120



Anexos 17. Tanque de oxigeno con mandémetro

Anexos 18. Medidas de seguridad a la mascota.
Anexos 19. Check list de auditoria ....................

17



INTRODUCCION

En el pasado, la medicina veterinaria se consideraba una de las ocupaciones mas
afectadas a nivel mundial por las recurrentes lesiones y accidentes graves en los animales
y por las enfermedades profesionales. Los veterinarios son a menudo los primeros en
encontrar animales potencialmente infectados. Ellos y su equipo de trabajo corren el
riesgo de desarrollar infecciones zoondticas. Pueden servir como primera linea de defensa
o como puente para enfermedades que llegan a la poblacion (Wright, 2008).

Las enfermedades zoonoticas emergentes son un problema creciente de salud publica.
De los 175 tipos de patdgenos que se clasifican como nuevos, 132 (75%) son zoonéticos.
Los veterinarios son profesionales que participan directamente en la prevencion y
capacitacion del riesgo de transmision de enfermedades zoonoticas. A pesar del
conocimiento del riesgo de enfermedades zoonoticas, las actitudes y practicas que han
desarrollado generalmente no son las mas apropiadas (Wright, 2008).

En medicina humana, la prevencion de la transmision de patdégenos es un parametro
fundamental que permiti6 el desarrollo y el establecimiento de pautas de control
detalladas y especificas que, en contraste con las medidas profilacticas y las medidas de
control contra la transmision de enfermedades zoondticas, evitan el riesgo de transmision
de patogenos. Conocidos y establecidos que no se han utilizado de manera sistematica en
medicina veterinaria.

Las medidas de bioseguridad se refieren a la capacidad de prevenir la transmision de
patogenos y controlar su propagacion a personas e instalaciones, teniendo en cuenta las
practicas de gestion para reducir la posibilidad de que los agentes infecciosos accedan o
se dispersen dentro de una unidad de produccion, hospitales, regiones o paises (Cediel,
2004).

La bioseguridad es una parte esencial del sistema de garantia de calidad. Es una
doctrina que tiene como objetivo lograr actitudes y comportamientos que reducen el
riesgo de que el trabajador contraiga infecciones en el lugar de trabajo (Rodriguez, 2010).
Sin embargo, en la practica veterinaria en general, se ha establecido una cultura laboral
en términos de bioseguridad y seguridad de las practicas profesionales que puede
considerarse heterogénea en términos de factores como la percepcion y las condiciones
de riesgo. Conformaciones, practicas laborales, especialidades y formacion (Bover,

2012).
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CAPITULO1
EL PROBLEMA

1.1 Antecedentes

La bioseguridad "es una serie de medidas preventivas para mantener el control de los
factores de riesgo ocupacional de los agentes biologicos, fisicos o quimicos". Funciona
como una disciplina que trata de controlar el comportamiento de los trabajadores para
evitar cualquier tipo de infeccion que afecte su salud y bienestar y para evitar que se

propaguen al medio ambiente (Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2016).

AGROCALIDAD define la bioseguridad como "e!/ uso de conocimientos, técnicas y
equipos para evitar que las personas, los animales, las instalaciones y el medio ambiente
estén expuestos o contaminados por agentes potencialmente infecciosos que se
consideran en peligro biologico" (Agencia Ecuatoriana de Aseguramiento de la Calidad

del Agro, 2016).

La Organizacion Panamericana de la Salud (2011) en asociacion y representacion a nivel
de América de la Organizacion Mundial de la Salud, ha opinado desde 2005 que "la
bioseguridad es parte de los elementos esenciales del sistema de gestion de calidad y que
la comunidad es vulnerable a la propagacion natural, accidental o deliberada de agentes
biologicos con un alto riesgo para la salud humana y animal y el medio ambiente se

reduce la implementacion de medidas preventivas en el centro veterinario”.

El riesgo bioldgico de origen animal es parte de los riesgos laborales a los que estan
expuestos los veterinarios y otros trabajadores agricolas al realizar sus tareas. Las
zoonosis o enfermedades que se transmiten de los vertebrados a los humanos son
significativamente mas comunes en los trabajadores agricolas u otras personas que estan
en contacto directo con animales, p. B. en el cuidado de animales enfermos en centros

médicos y zooldgicos, en la autopsia y en los procesos inherentes a los animales.

Las instalaciones de los centros de medicina veterinaria estan constantemente expuestas
a la contaminacion de su entorno debido a la gestion insuficiente de los materiales y al
"incumplimiento de las medidas de bioseguridad por parte de sus empleados y usuarios

con gérmenes” (Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2016).
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Sin embargo, la mayoria de estos riesgos son perfectamente identificables y, por lo tanto,
la probabilidad de accidentes se puede reducir si los procedimientos de seguridad se

gestionan adecuadamente (Munoz, Caballero, Del Pozo, Miraval, & Caballero, 2015).
1.2. Descripcion de la empresa

El Centro Médico Veterinario, donde se evalud las medidas de bioseguridad. Es una
organizacion privada dedicada a proporcionar servicios de salud animal especializada en
medicina veterinaria ambulatoria, cirugias menores y laboratorio clinico. Para brindar una

atencion de calidad para las mascotas.

El Centro Veterinario tiene varias areas y/o departamentos, que se detallan a
continuacion:
e Recepcion y sala de espera
e Area Administrativa
e Consultorio de Medicina veterinaria ambulatoria
e Area de Peluqueria
e Area de Quir6fano
e Area de Laboratorio Clinico
Los servicios que ofrece el centro médico veterinario son multiples y se encuentran
clasificados en cuatro grupos:
e Atencion medica veterinaria ambulatoria
- Consulta médica
- Vacunacion
- Desparasitacion
- Tratamientos varios
e Peluqueria
- Bafio cosmético o para control de ectoparasitos (pulgas y garrapatas) Corte
con estilo
- Secado
- Corte y limado de uiias
e C(Cirugia
- Ligaduras
- Castracion

- Extraccion de tumores
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- Cesarias programadas y de emergencia
- Limpieza de vejiga felina
- Tapones uretrales
e Laboratorio Clinico
- Hematologia

- Bioquimica

1.3 Importancia y alcances
Las organizaciones que brindan servicios veterinarios en Ecuador deben seguir los
manuales de bioseguridad internos y/o externos para proteger el bienestar fisico de sus

empleados y sus pacientes.

No se han realizado estudios previos en el centro veterinario donde se realizo la
evaluacion para aplicar el cumplimiento de las normas de bioseguridad o los riesgos a los
que estan expuestos los empleados. Como no tienen esta informacion, no especifican

métodos para evitarlos.

La informacion obtenida del estudio determina si el conocimiento del personal del centro
veterinario es suficiente para reducir los riesgos laborales. Por lo tanto, el estudio es
particularmente importante para los representantes del centro veterinario para tomar
medidas, cambiar el comportamiento y las actitudes de sus empleados y asegurarse de

que el manual de bioseguridad que deben seguir se cumpla de la mejor manera.

El tratamiento de los riesgos bioldgicos en un centro veterinario es un tema que la Agencia
Ecuatoriana de Garantia de Calidad en Agricultura considera absolutamente esencial y
para el cual se ha examinado la existencia de un manual sobre seguridad bioldgica para
los centros. Atencion veterinaria, que conduce a un resultado negativo. Por esta razon,
hemos utilizado el Manual de Bioseguridad para Organizaciones de Salud (Ecuador 2016)
y el Manual de Bioseguridad de la Facultad de Veterinaria de la Universidad de Gran

Canarias (Espaia-2017).
1.4 Delimitacion

1.4.1 Delimitacion geografica o espacial
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Los estandares de bioseguridad se evaluaron en un centro veterinario ubicado
geograficamente en la ciudad de Guayaquil. La Figura 1 muestra el esquema de la

direccion del Centro Médico.

Figura 1. Localizacion geografica del Centro médico Veterinario
Fuente: Google Maps

1.4.2 Delimitacion temporal

Se tardd unos seis meses en desarrollar el estudio, desde la seleccion del tema hasta la

presentacion del documento final. El periodo de desarrollo abarca los meses de febrero a

agosto de 2020.
1.4.3 Delimitacion sectorial e institucional

El estudio es realizado en un centro médico veterinario, que pertenece al sector de la salud
que cubre todas las instalaciones publicas y privadas e instalaciones que brindan servicios
médicos y veterinarios, incluidos hospitales veterinarios y centros de salud veterinaria,

clinicas veterinarias, laboratorios clinicos, entre otros.
1.5 Objetivos
1.5.1 Objetivo general

22



Evaluar el cumplimiento de las normas de bioseguridad en un Centro Médico Veterinario
segun lo establecido por la Agencia de Regulacion y Control Fito y Zoosanitario del

Ecuador para determinar el cumplimiento de la normativa.
1.5.2 Objetivos especificos

1. Identificar los desechos biologicos o peligrosos que se generan.
2. Establecer el cumplimiento de la normativa legal vigente.

3. Aplicar manual de procedimientos en un centro veterinario.
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CAPITULO I
MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

Las infecciones humanas por trabajar con animales estan directamente relacionadas con
la salud de los animales expuestos. En Europa, Norteamérica y Sudamérica, los
profesionales veterinarios y su equipo han realizado varios estudios sobre accidentes

biologicos y enfermedades de origen zoondtico.

Es importante que los centros veterinarios tengan manuales y pautas de seguridad y
bioseguridad que guien a sus empleados en sus actividades cotidianas relacionadas con
las actividades diarias (asesoramiento veterinario, muestreo para ensayos clinicos,
operaciones menores, uso de equipo de proteccion y barreras y otras medidas de
seguridad); Sin embargo, también es importante tener informacion sobre si los estandares
de bioseguridad establecidos se estan cumpliendo, asi como el conocimiento del equipo
sobre los riesgos a los que estan expuestos y coémo mitigarlos. Por esta razon, a
continuacion, se presentan varios estudios de varios autores sobre el tema de

investigacion:

En Colombia, las zoonosis son relativamente comunes entre los expertos y se han
estudiado ampliamente en animales. Sin embargo, no existe un sistema de informacion
especifico para este riesgo para los humanos. La situacion actual de los profesionales de
la salud es de interés insuficiente y falta de soporte técnico para clasificar un diagnostico

como profesional (Cediel, Natalia & Villamil Jiménez, Luis., 2004).

En un estudio realizado por los veterinarios de Hill en 1998 en los Estados Unidos. El
revela que el 30.2% de los encuestados padecian infecciones zoonoticas y fueron
hospitalizados por: leptospirosis, campilobacteriosis, equinococosis, virus del herpes tipo
Al, giardiasis y psitacosis. Otros trabajadores fueron asintomaticos, informaron
seroconversion a hepatitis, toxoplasmosis y enfermedad de Lyme, y fueron positivos para

la prueba cutanea de tuberculina (Cediel, Natalia & Villamil Jiménez, Luis., 2004).

En Lima, Pert, se realizd un estudio con 400 veterinarios (39.5%) y personal técnico
(60.5%) trabajando en diferentes clinicas y clinicas veterinarias. Como resultado, los

veterinarios y el personal técnico sufrieron un accidente laboral durante el afio laboral.
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Los mas comunes son: rasgufios, picaduras, perforaciones sin liquido (Jorge Brefia,

2010).
2.2 Marco conceptual

Bioseguridad

Conjunto de medidas preventivas destinadas a mantener el control de factores de riesgos
laborales procedentes de agentes biologicos, fisicos o quimicos logrando la prevencion
de impactos nocivos, asegurando que el desarrollo o producto final de dichos
procedimientos no atenten contra la salud y seguridad de los trabajadores de la salud,
pacientes, visitantes y el medio ambiente. Su utilidad congrega normas de
comportamiento y manejo preventivo del personal de salud frente a microorganismos

potencialmente patdogenos (Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2016)

Principios de Bioseguridad.

o Universalidad: Medidas en las que deben participar todos los pacientes de todas
las unidades de salud. Todos los empleados deben seguir habitualmente las
precauciones normales para evitar la exposicion que puede provocar
enfermedades y/o accidentes.

o Uso de Barreras: Evite la exposicion directa a la sangre y otros liquidos
orgéanicos potencialmente contaminantes mediante el uso de materiales adecuados
que entren en contacto con ellos.

e Medidas de eliminacion de material contaminado: Conjunto de dispositivos y
procedimientos adecuados que depositan y eliminan de manera segura los

materiales utilizados para el cuidado del paciente.

Normas generales de bioseguridad

e Lavar las manos

e Mantener el ambiente de trabajo en condiciones Optimas en cuanto a la higiene,
temperatura, iluminacion y ventilacion.

e Manejar a todo paciente como potencial infectado

e No se debe guardar alimentos en la nevera ni en los equipos de refrigeracion de
sustancias contaminantes o quimicos.

e Utilizar guantes sistematicamente cuando trabaje con elementos biologicos y
quimicos e instrumentos o dispositivos contaminados. Antes de retirarlo, debe

lavarse con jabon.
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No tocar con las manos enguantadas algunas artes de su cuero y de manipular
objetos diferentes a los requeridas durante el procedimiento.

Emplear mascarillas y gafas durante procedimiento que puedan generar
salpicaduras o gotitas aerosoles de sangre u otros fluidos corporales.

Los elementos de proteccion personal seran utilizados unicamente en el area de
trabajo especifica y con higiene o6ptima.

En caso de exposicion accidental a sangre y/o fluidos corporales lavar el area con
abundante agua y jabon.

Evitar la atencion directa a pacientes si usted presenta lesiones exudativas o
dermatitis serosa, hasta que estas hayan desaparecido o cubra.

Las mujeres embarazadas que trabajan en el sector de la atencion médica y que
estan expuestas a factores de riesgo bioldgico para la transmision parenteral deben
seguir las precauciones generales de manera muy estricta y, si es necesario, deben
ser reubicadas en areas de menor riesgo.

Restringir el ingreso a las areas de alto riesgo bioldgico al personal no autorizado.
La ropa y lenceria no descartable contaminada con sangre, fluidos corporales
deben ser enviadas a la lavanderia en bolsa de plastico rojas.

No se permite el uso de teléfonos celulares en areas criticas por constituirse en
una fuente de trasmision de microorganismos patogenos.

Cumplir el esquema de inmunizacion de acuerdo con el Ministerio de Salud
Publica.

En el caso de exposicion accidental a material corto punzante, material biologico
contaminado, haga el reporte al Comité Desechos Infecciosos y/o Higiene y
Seguridad de los trabajadores, de manera inmediata.

Para la recoleccion, envid y transporte de muestras de patologia, se dispone de
recipientes seguros con tapa y debidamente rotulado, si es necesario se utilizan
medios de almacenamiento de recipientes herméticos de plastico o acrilico que
detenga fugas o derrames accidentales y que deban ser de facil lavado. En caso de
contaminacion externa accidental del recipiente, este debe lavarse con hipoclorito
de sodio al 10% y secarse.

Disponer el material infeccioso en las bolsas de color rojo, rotuladas con simbolo
de riesgo biologico “Desecho Infecciosos” de acuerdo con Reglamento de

desechos infecciosos.
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e En el area de riesgo bioldgico, el lavabo debe permitir la accion con el pie, la

rodilla, el codo y la celda sensible a la luz.

Riesgos en el centro médico veterinario
Antes de definir la palabra riesgo, es buena idea indicar el significado de peligro, ya que
estos son términos cuyos conceptos son muy similares y generalmente se usan para

describir la misma situacion. Sin embargo, hay una ligera diferencia entre las relaciones.

Un peligro es todo lo que puede causar dafios del orden de magnitud n en algiin momento
sin especificar la probabilidad de ocurrencia. En otras palabras, no se sabe si esto sucede

0 no; Sin embargo, si este fuera el caso, afectaria al centro de salud de una forma u otra.

Ahora bien, el riesgo tiene un concepto similar al de peligro, sin embargo, el riesgo se
mide o cuantifica mediante dos variables, la probabilidad de ocurrencia y las

consecuencias o dafio que provocaria un peligro.

El riesgo bioldgico de origen animal es parte del riesgo laboral para todas las personas
que trabajan en centros médicos, clinicas y clinicas veterinarias. Los patdogenos son: virus,
bacterias, clamidia, hongos, parasitas, ADN recombinante, plasmidos y productos

celulares (Cediel, Natalia & Villamil Jiménez, Luis., 2004).

Clasificacion de microorganismos infecciosos

Los diferentes riesgos en un centro veterinario requieren una evaluacion y una
investigacion, que determina el desarrollo de métodos adecuados para la seguridad
biologica. Para hacer esto, es necesario identificar y clasificar el riesgo de cada
microorganismo. La Organizacion Mundial de la Salud (2005) clasifico los
microorganismos infecciosos de acuerdo con el riesgo que presentan en los laboratorios

como se muestra en la Tabla No. 1.

Tabla No. 1. Clasificacion de los microorganismos infecciosos

Grupo Riesgo Riesgo Descripcion del microorganismo Medidas
de individual | poblacional eficaces
Riesgo
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Pocas probabilidades de causar
enfermedades en el ser humano.

Grupo 1 | Escasoo Escaso o Si
nulo nulo

Grupo 2 | Moderado Bajo Suelen provocar enfermedades
humanas o animales casi nunca Si
. ., 1

graves, su riesgo de propagacion es
limitado.

Grupo 3 Elevado Bajo Pueden provocar enfermedades
humanas o animales graves, St
i

generalmente no se propagan con
facilidad.

Provocan enfermedades graves en el
Grupo 4 | Elevado Elevado ser humano o los animales, facil No
transmision de un individuo a otro.

Fuente: Organizacion Mundial de la Salud (2005)

Precauciones estindar en la atencion de médica veterinaria.

Hay una serie de medidas de precaucion que deben aplicarse con urgencia en todos los
centros o instalaciones o que se relacionan con la salud animal, ya que son practicas
basicas que no dependen del tipo de servicio proporcionado por la instalacion. Estas
practicas tienen como objetivo prevenir la aparicion y transmision de infecciones de todo
tipo de fluidos bioldgicos en el cuerpo (excepto el sudor), independientemente de si

representan un alto riesgo o no.

Los arreglos modelo utilizados en los centros veterinarios y ofrecidos por los servicios
que ofrecen generalmente sirven para tratar a los pacientes adecuadamente,
independientemente de su clasificacion. Ayudan a garantizar la seguridad contra posibles
riesgos de transmision de microorganismos de fuentes conocidas o desconocidas entre

pacientes y empleados del centro médico.

Segun el Ministerio de Salud Publica del Ecuador (2016), las precauciones preventivas

en la atencion de salud son:

e Higiene de manos
e Uso de guantes

¢ Dispositivos de proteccion respiratoria
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e Uso de proteccion ocular
e Uso de gorro
e Uso de proteccion corporal (bata)

e Higiene respiratoria

e Limpieza en establecimientos de salud

e Ropa blanca

¢ Eliminacion de desechos sanitarios

Equipo de proteccion personal

Las medidas de precaucion del modelo son el uso de equipos de proteccion personal

(EPP), que segtin el Ministerio de Salud de Ecuador consiste en:

Una serie de barreras utilizadas solas o en combinacion para proteger las membranas

mucosas, el tracto respiratorio, la piel y la ropa del contacto con agentes infecciosos. La

eleccion del equipo de proteccion personal se basa en el tipo de interaccion entre el

paciente y/o los posibles tipos de transmision (Ministerio de Salud Publica del Ecuador,

2016).

El equipo de proteccion personal evita que los trabajadores expongan directamente su piel

a la sangre, el cuerpo y otros liquidos potencialmente peligrosos, teniendo en cuenta que

algunos presentan un mayor riesgo que otros, como se muestra en la tabla No. 2.

Tabla No. 2. Clasificacion de fluidos corporales

Fluidos corporales de bajo riesgo

Fluidos corporales de alto riesgo

Sangre Sudor
Semen Lagrimas
Secrecion vaginal o de cavidades estériles | Orina
Organos o tejidos Heces

Fluidos de bajo riesgo, pero contaminados
con sangre

Secrecion nasal y oOtica

Saliva

Fuente: Masias (2010)

La vestimenta y el equipo de proteccion como personal pueden actuar barrera para reducir

al minimo el riesgo de exposicion a aerosoles, salpicaduras e inoculacion accidental

(Organizacion Mundial de la Salud, 2005). En los centros médicos y otras instalaciones
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de salud animal, el uso de ropa y equipo de proteccion es muy importante para prevenir
la propagacion de posibles microorganismos en pacientes que toman muestras bioldgicas.
Dependiendo del nivel de bioseguridad y la clasificacion del centro, los empleados del
centro médico deben usar ropa protectora, mascaras, sombreros y gafas, cada uno con una

funcion de proteccion diferente en la que son visibles en la Tabla No. 4.

Tabla No. 2. Equipos de proteccion personal

Equipo Peligro evitado Caracteristicas de
seguridad
Monos y Mandil Contaminacion de laropa | ¢ Abertura trasera

e Cubren la ropa de
calle

Delantales de plastico Contaminacion de laropa | ¢ Impermeables

Calzado Impactos y salpicaduras | e Puntera cerrada
Gafas de mascara Impactos y salpicaduras | e Lentes resistentes a
impactos
e Proteccion lateral
Gafas de seguridad Impactos e Lentes resistentes a
impactos

e Proteccion lateral

Viseras Impactos y salpicaduras | ¢ Protegen todo el rostro

e Facil retiro

e Varios disefios:
desechables,
Mascarillas respiratorias | Inhalacion de aerosoles purificadores de aire,

de cara entera o media
cara, con capucha, etc.

e Diferente material:

e (Contacto directo con latex, vinilo; aprobado
Guantes microorganismos para uso
e Punciones o cortes microbiologico

e Desechables

e Protegen las manos
Fuente: Organizacion Mundial de la Salud (2005)

Higiene de manos

El objetivo es eliminar la suciedad visible, la grasa y la flora temporal y reducir la flora
residente de las manos. El procedimiento debe seguir una practica mas elaborada llamada
lavado clinico de manos. Esta practica incluye jabon para uso hospitalario con o sin

antiséptico (jabon liquido en dispensadores especialmente disefiados) y secado de manos
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con una toalla desechable. Este tipo de lavado de manos es estricto dentro del alcance de

la técnica aséptica y debe usarse antes de la cirugia con cierto grado de invasion, que se

realiza en pacientes y cuando se manejan materiales u objetos muy contaminados. Tenga

en cuenta que lavarse las manos es esencial para el cuidado de un paciente por otro,

incluso si no hay heridas o enfermedades visibles.

Procedimiento para el lavado clinico de manos.

1.

2
3.
4

e

3
g
= |
=
]
z
g
8
z

las manos con agua y jabdn

Manos y antebrazo libres de accesorios (anillos, reloj, entre otros)

Mojar manos, muifiecas y antebrazos con agua corriente.

Accionar el dispensador de jabon sin las manos.

Frotar las manos, mufiecas y antebrazos friccionado especialmente en los espacios
interdigitales las ufias, durante 13 a 15 segundos.

Limpie las uias y frotar las yemas de los dedos con la mano contraria.

En juagar con abundante agua corriente desde las puntas de los dedos hacia el
codo eliminando el jabon residual.

Cierre la llave utilizando la toalla de papel con la que se secé (en caso de no contar
con la griferia recomendada)

Deseche la toalla en la basura.

DETRAS DE LDS DEDOS

Figura No. 2. Lavado de manos con agua y jabon
Fuente: Rosas (2017)

Uso de guantes.

Se utiliza para reducir la transmision de gérmenes del paciente a las manos del equipo.

Nunca reemplazan el lavado de manos.
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Debe tenerse en cuenta que durante el esfuerzo fisico o los liquidos que se usan en la
practica diaria (desinfectantes liquidos, jabon, etc.), se forman microporos que permiten
la propagacion de gérmenes, por lo que se recomienda su uso por parte de todos los

pacientes. y por cada procedimiento realizado.

Dispositivos de proteccion respiratoria
Se utilizan méscaras o respiradores para evitar que las membranas de la nariz y la boca
se expongan en procedimientos de alto riesgo, al limpiar material infeccioso derramado

o cuando pueden ocurrir derrames de sangre u otros fluidos corporales.

Se refiere al uso de un respirador de particulas cuando se trabaja con una seguridad
biolodgica de tres 0 mas o con riesgo de exposicion a estos microorganismos (Masias,

2010).

El uso de la mascara seleccionada depende de la clase de peligro. Hay respiradores con
filtros reemplazables para proteger contra gases, vapores, particulas y microorganismos.
Estas mascaras deben ajustarse correctamente a la cara de la persona y permitir una
respiracion facil. Para hacer esto, deben haber sido probados y calificados por un

especialista en higiene ocupacional (Organizacion Mundial de la Salud, 2005).

(2) (3

Figura No. 3. Mascarillas de proteccion respiratoria
Fuente: Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional (2013)

(1) Respirador N95 con mascarilla de filtrado, con buen ajuste. Probado y aprobado por

NIOSH,

(2) Mascarilla quirurgica, no se ajusta a la cara y crea espacios por donde pueden entrar

particulas. Autorizado por la FDA,

(3) Respirador N95 quirurgico con mascarilla de filtrado, con buen ajuste y resistente a

liquidos. Probado y aprobado por NIOSH y autorizado por la FDA.
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Respirador N95

Generalmente se usa para proteger a los trabajadores de la inhalacion de aerosoles

infecciosos. El modo de colocacion se muestra en la Figura No. 4.

Y A (1
L] [ J

Paso 1 Paso 2 Paso 3 Paso 4

Figura No. 4. Colocacion de Respirador
Fuente: Rosas (2017)

Estos respiradores filtran al menos el 95% del aire, proporcionan proteccion respiratoria,
protegen la piel herméticamente y evitan que las particulas en el aire, incluidos los
patdgenos, pasen por el aire. (Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional,
2013).

Usos y Aplicaciones.

Aplicaciones: Instituciones Hospitalarias Puede ser utilizado como mascarilla quirurgica,
en manejo de pacientes con TBC, en procedimientos como terapias respiratorias,
autopsias. Por personal de aseo y mantenimiento que entre con contacto con pacientes o
areas infectadas.

Instrucciones de Uso.

e Hacer caso omiso de las instrucciones y limitaciones el uso de este respirador y/o
no utilizarse durante todo el tiempo de exposicion, puede reducir la efectividad y
puede resultar en enfermedad o muerte.

e Antes de utilizar el respirador, el usuario debera ser entrenado correctamente en
Su uso y mantenimiento.

e Verifique el ajuste del respirador con la prueba de ajuste de sacarina.

e Abandone el area contaminada, si presenta mareo u otro sintoma.

e Sielrespirador se dafia o siente dificultad para respirar abandone el area, cAmbielo
por uno nuevo.

Precauciones y Primeros Auxilios.

No usar para: Gases y Vapores como gases acidos y solventes organicos Humos de
fundicion, o de soldadura eléctrica Atmoésferas ambientes con contenido de oxigeno
menor a 19.5% o concentraciones inmediatamente peligrosas para la salud y la vida.

https:/multimedia.3m.com/mws/media/8882850/ficha-tecnica-3m-respirador-
desechable-1860.pdf

La colacion del respirador se llevara a cabo de la siguiente forma:

33



1. Sostener el respirador en la palma de la mano dejando que las tiras cuelguen.

2. Colocar el respirador en la barbilla, cuidando que la pieza nasal esté hacia arriba.

3. Tirar la correa inferior y superior sobre la cabeza, colocandola finalmente por
detras de ella.

4. Ajustar el respirador colocando los dos dedos de cada mano y haciendo ligera

presion (Rosas, 2017).
Algunas recomendaciones sobre el uso del respirador N95 son:

1. Una vez colocado y se haya llevado a cabo una actividad o procedimiento, no se
debe tocar la parte delantera del respirador ya que puede estar contaminada.

2. Para quitar el respirador se halara “la banda inferior sobre la parte de atras de la
cabeza sin tocar el respirador y haciendo lo mismo con la banda superior”.

3. Una vez quitado se debe desechar y lavar las manos inmediatamente (Ministerio

de Salud Publica del Ecuador, 2016).

Mascarilla quirargica

Las mascaras quirtrgicas no son protectores respiratorios, sino dispositivos que se
colocan sobre la boca y la nariz en cualquier procedimiento donde existe el riesgo o la
posibilidad de salpicaduras para proteger a los pacientes y profesionales de la salud y

prevenir la transmision de microorganismos y fluidos corporales (Ministerio de Salud

Publica del Ecuador, 2016).

Las mascarillas quirirgicas pueden ayudar a bloquear las gotitas més grandes de
particulas, derrames, acrosoles o salpicaduras, que podrian contener microbios, virus y
bacterias, para que no lleguen a la nariz o la boca. Sin embargo, se usan principalmente
para procurar proteger a los pacientes de los trabajadores de la salud, reduciendo su
exposicion a saliva y secreciones respiratorias. No crean un sello hermético contra la piel
ni filtran los patdgenos del aire muy pequefios, como los que son responsables de

enfermedades de transmision aérea.

https://www.cdc.gov/spanish/niosh/docs/2013-138 sp/default.html

La colacion de la mascarilla se regira en torno a los siguientes pasos:

1. Colocarse la mascarilla cubriendo la nariz y la boca, luego amarrarla tomando

solamente las tiras.
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2. Moldear a la altura de la nariz para que quede comoda y segura.

3. Lavar las manos

Figura No. 5. Uso de mascarilla quirargica
Fuente: Organizacion Panamericana de la Salud (2070)

Algunas recomendaciones para tomar en cuenta sobre el uso de la mascarilla son:

1. Las mascarillas son descartables

2. No deben tocarse con las manos ni colgarse en el cuello mientras estan siendo
usadas
Asegurarse que, durante su uso, esta cubra totalmente la boca y nariz

3
4. Lamascarilla debe ser colocada antes del lavado de manos
5. Lavarse las manos después de retirarse la mascarilla

6

Desechar la mascarilla inmediatamente después de su uso

Uso de protecciéon ocular

Siempre se debe usar proteccion para los ojos cuando se realizan procedimientos donde
existe el riesgo de salpicaduras, gotas o aerosoles, apertura de tubos o matraces,
centrifugacion, agitacion, pipeteo con un pasteurizador o una pipeta automatica utilizando

el vortice, manipulando o transportando elementos liquidos entre otros (Masias, 2010).

Las salpicaduras pueden resultar del tratamiento de muestras de sangre y otros fluidos
corporales, pero también del manejo de productos quimicos. En otros casos, las particulas

de polvo u otro material en el aire pueden alcanzar la cuenca del ojo.

Dependiendo de las necesidades y actividades que se lleven a cabo, existen diferentes
tipos de agentes de proteccion ocular, de los cuales depende el material utilizado para su
elaboracion, ya que los lentes no solo pueden proteger contra salpicaduras, sino también

contra impactos y golpes de objetos.
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Los anteojos recetados o no tienen cristales en el frente hechos de material que puede
soportar golpes fuertes. Estas gafas pueden ofrecer proteccion lateral. Los anteojos de
aguja no ofrecen mayor proteccion contra salpicaduras, aunque tienen proteccion lateral.
Las gafas de seguridad ofrecen una buena proteccion contra salpicaduras y golpes y se
pueden superponer en lentes normales y / o lentes de contacto. Los protectores faciales
estan hechos de plastico altamente resistente a los impactos, son practicamente
irrompibles, adaptables a la cara y faciles de sostener, algunos tienen capucha

(Organizacion Mundial de la Salud, 2005).

Figura 6. Gafas con montura y visera
Fuente: 3M Espaiia, SA (2014)

El uso de gafas o anteojos es el mas recomendado para proporcionar proteccion frontal y
lateral para los ojos y parte de la piel del rostro. Estos dispositivos deben ser faciles de
limpiar, desinfectar y soportar vapores y/o sustancias causticas. Su higiene se puede hacer
con aguay jabon. Si entran en contacto con sangre u otra sustancia peligrosa, se sumergen
en un detergente enzimatico y luego se enjuagan.

Algunas recomendaciones sobre el uso de los lentes protectores son:

1. Deben ser amplios y ajustables al rostro de la persona

2. Deben estar hechas de material “transparente y flexible que no distorsione la
vision y que permita el facil lavado y antisepsia”

3. Enpersonas que usan lentes comunes, los protectores oculares deben usarse sobre
los primeros

4. Los protectores oculares deben lavarse después de cada uso

5. Guardar los protectores oculares en una bolsa antifluido limpia

6. Lavarse las manos después de retirarse los protectores
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Uso de gorro

El cabello es un area de la cabeza que puede acomodar facilmente una gran cantidad de
microorganismos, por lo que puede ser un vehiculo para la distribucion en el aire de estos
microorganismos, por lo que se considera que el cabello es la fuente y el vehiculo de la
infeccion. El uso de sombreros evita que las particulas contaminadas caigan dentro del
vestido. También ayuda a proteger el campo estéril de la caida accidental del cabello

durante una operacion (Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2016, pag. 36).

El uso de sombreros es importante para evitar que las gotas de saliva, aerosoles, sangre y
otros contaminantes se depositen en el cabello de los trabajadores. También evitan que
las microparticulas se caigan del cabello y lleguen a la boca del paciente (Ministerio de

Salud Publica del Ecuador, 2016, pag. 36).

Figura No. 7. Gorro desechable
Fuente: Hospimédicos (2017)

Algunas recomendaciones y puntos para tomar en cuenta acerca del gorro:

1. Pueden ser de tela, aunque es preferible el uso de gorros desechables que en tal
caso seran desechados inmediatamente después de su uso.

2. Debe cubrir toda la cabeza y permitir recoger todo el cabello dentro del gorro,
como un gorro de bafio.

3. El gorro debe ponerse antes de colocarse la bata o delantal.

4. Debe cambiarse el gorro si se ensucia accidentalmente.

Uso de proteccion corporal (bata)
Al igual que la proteccion para los ojos y las vias respiratorias, la proteccion corporal

debe usarse en todos los procedimientos en los que exista riesgo de salpicaduras de sangre
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u otros fluidos corporales, derrames de sustancias infecciosas o contacto de sustancias

quimicas (Moreno, 2015).

Debido a sus propiedades, los vestidos, sudaderas, overoles y / o delantales ofrecen una
proteccion integral del cuerpo contra el cuello, el torso, los brazos y las piernas. Cubrir
areas que antes no estaban cubiertas con mascaras, sombreros o anteojos, como la cara 'y

la cabeza.

4
-
-

= B \ R 4

Figura No. 8. Mono de proteccion bioldgica
Fuente: Fisher Scientific (2079)

Usar ropa hace muchas cosas. En las unidades de atencion médica, representan una
barrera entre el paciente y el trabajador, pero también ofrecen proteccion contra la posible
transmision de microorganismos contenidos en muestras de sangre y otras sustancias
bioldgicas que se manipulan en los laboratorios, por ejemplo, la ropa sirve no solo para
proteger la piel de los trabajadores, sino también sus uniformes o ropa ordinaria

(Cardenas, y otros, 2018).

El uso de un delantal no excluye el uso de un delantal porque puede usarse sobre el
delantal y generalmente se usa cuando hay una mayor proteccion contra el derrame de
sustancias quimicas o materiales bioldgicos como sangre o fluidos de cultivo

(Organizacion Mundial de la Salud, 2005, pag. 70).

Tenga en cuenta que hay vestidos desechables y no desechables. Los articulos
desechables deben eliminarse inmediatamente después de realizar un peligro biologico.
Sino es desechable, debe transportarse al traje para su descontaminacion lo antes posible.

No hay un indicador claro de cuando usar un vestido desechable o un vestido desechable.
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Realmente depende del tipo de servicio y el riesgo relativo. En resumen, se debe prestar
mas atencion a las propiedades de barrera del vestido, pero no son desechables o no

(Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2016, pag. 37).

Higiene respiratoria

Existen varias enfermedades y virus que pueden transmitirse de una persona a otra al toser
o estornudar a través de las secreciones de la nariz y la boca. La higiene respiratoria
consiste en cubrir la nariz y la boca el angulo interior del codo (nunca con la mano) al
toser o estornudar para evitar que posibles gérmenes, bacterias, virus u otros
microorganismos infecciosos pasen de una persona a otra en el momento de su expulsion.
La higiene respiratoria debe usarse en personas que muestran signos de enfermedad

respiratoria, como tos, congestion nasal, secrecion nasal y expectoracion.

La tapa de la nariz y la boca consiste en un pafiuelo desechable que se tira después de usar

y se lava las manos, ya que puede entrar en contacto con secreciones respiratorias.

La higiene respiratoria debe practicarse como una precaucion estandar de la siguiente

forma:

1. Educando mediante charlas informativas al personal de salud, pacientes y
visitante acerca de la correcta forma de practicar la higiene respiratoria

2. Colocando carteles didacticos y explicativos de la forma en que se debe practicar

la higiene respiratoria y ademas de la deteccion de los sintomas respiratorios

Usando mascarillas cuando se ingresa a un area de salud, sea visitante o paciente

Lavandose las manos después del contacto con secreciones

Alejarse mas de un metro de las personas enfermas

S

Evitar saludar de mano o beso a otras personas (Moreno, 2015)
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Figura No. 9. Pasos para una correcta higiene respiratoria
Fuente: Moreno (2015)

Limpieza y desinfeccion del establecimiento

La instalacion debe limpiarse diariamente para reducir el riesgo de contaminacion por
microorganismos que pueden estar presentes en el polvo, la basura o el desperdicio de
alimentos. Las actividades realizadas en los centros de atencion veterinaria pueden crear
el movimiento de particulas en el aire durante unos segundos. Estas particulas, que
contienen microorganismos que permanecen en el aire durante unos segundos, pueden
depositarse en varias superficies cercanas. Por lo tanto, las superficies circundantes y
otras superficies que se tocan o ingresan con frecuencia deben limpiarse y desinfectarse

(Alban, 2015).

Las superficies generalmente no son un medio eficaz para transferir microorganismos,
pero pueden contribuir a la contaminacioén cruzada si se colocan y digieren alimentos

sobre ellos.
Para una mejor apreciacion la limpieza del establecimiento puede clasificarse en:

e Limpieza general: En lugar de una escoba seca con agua y jabon normales, se
usa un pafio hiimedo. Después de la limpieza, las manos deben lavarse bien.

(Organizacion Mundial de la Salud, 2010, pag. 35).
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e Limpieza de salpicaduras de secreciones o liquidos corporales del paciente:
Se deben usar guantes de goma para este procedimiento. Las areas cercanas al
paciente se limpian con un pafo humedo. Las manos deben lavarse
inmediatamente después de quitarse los guantes. Si la superficie esta en contacto
directo con la piel o la membrana mucosa de otra persona, se usa un desinfectante
después de la limpieza (Organizacion Mundial de la Salud, 2010, pag. 35).

e Limpieza de los objetos utilizados por el paciente: Debe limpiarse con agua y
jabon o detergente. Se debe usar un desinfectante después de la limpieza. Las
soluciones a base de alcohol se pueden usar para desinfectar areas pequefias de
superficies no porosas. Deben usarse guantes de goma para la limpieza y
desinfeccion. Si aparecen salpicaduras durante la limpieza, también se debe usar
proteccion para la cara y el cuerpo (Organizacion Mundial de la Salud, 2010, pag.

35).

En general, la eliminacion de microrganismos de las superficies e instrumentos se podra

hacer de diferentes formas:

e Por arrastre mecanico: en la que se utiliza agua, jabon y la friccion.
e Por sustancias quimicas; usando desinfectantes o antisépticos

e Por esterilizacion: alternando medios fisicos y quimicos (Alban, 2015)

Después de la limpieza, la instalacion continuara desinfectando. El ultimo procedimiento
se lleva a cabo para asegurar la eliminacion o destruccion de bacterias, virus y otros
patégenos que pueden permanecer después de la limpieza. La desinfeccion evita la
multiplicacion de microorganismos, ya que un desinfectante es un quimico que destruye

estos microorganismos.

Vigilancia de infecciones

El monitoreo de posibles infecciones se refiere al registro, manejo, analisis, interpretacion
y notificacion sistematica, activa y permanente de la ocurrencia y propagacion de estas
infecciones, asi como eventos o condiciones que aumentan el riesgo de su ocurrencia

(Acosta-Gnass, 2015, pag. 15).

La posibilidad de infeccion en laboratorios u otras instalaciones relacionadas con la salud
requiere cierto nivel de monitoreo, dependiendo de los servicios que brinde. Un buen
monitoreo de infecciones ayuda a identificar los riesgos potenciales relacionados con la
bioseguridad, por lo que se planifican y evaliian medidas para corregir el problema.
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Evaluacion de riesgos laborales

La evaluacion de riesgos laborales es un proceso disefiado para determinar el nivel de
riesgo en una institucion para que, una vez que se conozca esta informacion, el empleador
pueda tomar una decision adecuada sobre la necesidad de medidas preventivas y el tipo

de accién a tomar (Gomez & Cano, 1996).

La evaluacion de riesgos debera hacerse en todos y cada uno de los puestos de trabajo de

la empresa, teniendo en cuenta:

e Las condiciones de trabajo existentes o previstas
e La posibilidad de que el trabajador que lo ocupe sea especialmente sensible, por
sus caracteristicas personales o estado bioldgico conocido, a alguna de dichas

condiciones.

Las evaluaciones de riesgo deberan realizarse periddicamente y quedar documentada,

debiendo reflejarse, para cada puesto de trabajo.

Proceso general de evaluacion de riesgos

El proceso comienza con la clasificacion de las actividades laborales, que enumera todas
las actividades diarias que se llevan a cabo en el trabajo. El segundo paso es el analisis de
riesgos, en el que se identifican los peligros o riesgos, se estiman en funcion de su dafio

potencial y se determina una probabilidad de ocurrencia, que puede determinarse:

e Probabilidad alta: El dafio ocurrird siempre o casi siempre
e Probabilidad media: El dafio ocurrira en algunas ocasiones

e Probabilidad baja: El dafio ocurrira raras veces

La tabla No. 5 muestra un método simple para estimar los niveles de riesgo de acuerdo

con su probabilidad y consecuencias estimadas.

Tabla No. 3. Niveles de riesgos seglin probabilidad y consecuencias

Consecuencias — Severidad
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Fuente: Evaluacion de Riesgos Laborales, por Goémez & Cano (1996)

El siguiente paso es la evaluacion de riesgos, que decide si los riesgos son tolerables.
Dependiendo de la ubicacion del riesgo en la tabla anterior, se decide si los controles
existentes deben mejorarse o si se deben implementar nuevos, el grado de relevancia de
cada riesgo y la urgencia con la que se resuelven. La Tabla No. 4 muestra un criterio
propuesto, en base al cual se decide qué riesgos deben resolverse con mayor urgencia que

otros y qué medidas se deben aplicar después de que se haya evaluado el riesgo.

Tabla No. 5. Clasificacion del nivel de riesgos

Clasificacion del
Riesgo de Medidas de actuacion
Accidentes

No debe comenzar ni continuar el trabajo hasta que se reduzca el
riesgo. Si no es posible reducir el riesgo, incluso con recursos
ilimitados, debe prohibirse el trabajo.

No debe comenzarse el trabajo hasta que se haya reducido el riesgo.
Puede que se precisen recursos considerables para controlar el
riesgo. Cuando el riesgo corresponda a un trabajo que se esta
realizando, debe remediarse el problema en un tiempo inferior al de
los riesgos moderados.

Se deben hacer esfuerzos para reducir el riesgo, determinando las
inversiones precisas. Las medidas para reducir el riesgo deben
implantarse en un periodo determinado.
Cuando el riesgo moderado esta asociado con consecuencias
extremadamente dafiinas, se precisard una accidon posterior para
establecer, con mas precision, la probabilidad de dafio como base
para determinar la necesidad de mejora de las medidas de control.

Riesgo
intolerable IN

Riesgo
moderado MO
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No se necesita mejorar la accion preventiva. Sin embargo, se deben
considerar soluciones mas rentables o mejoras que no supongan una
carga econdmica importante.
Se requieren comprobaciones peridodicas para asegurar que se
mantiene la eficacia de las medidas de control.

No se requiere accion especifica

Riesgo tolerable
TO

Riesgo trivial T

Fuente: Evaluacion de Riesgos Laborales, por Gomez & Cano (1996)

2.3 Marco legal

Al desarrollar este documento técnico, se tuvo en cuenta los siguientes instrumentos

legales aplicables en el pais, que se enumeran a continuacion:

Gestion integral de los residuos y desechos
Art. 4.- Componentes de la gestion integral: Para la aplicacion de este reglamento, la

disposicion integral de residuos es generada por las empresas descritas en el campo:

a. Gestion interna: Es el que se lleva a cabo en todos los centros de salud, en clinicas
estéticas con tratamientos invasivos y veterinarios de acuerdo con los procedimientos,
pautas y especificaciones técnicas que la Autoridad Nacional de Salud prescribe para este
fin a través de las regulaciones pertinentes, y que incluye las fases: clasificacion,
acondicionamiento, recoleccion, almacenamiento, transporte e inactivacion en casos

determinados por la Autoridad Nacional de Salud.

b. Gestion externa: Incluye las fases de recoleccion, transporte, almacenamiento,
disposicion final o disposicion final de los desechos realizados fuera de las instalaciones
de atencion médica, clinicas estéticas con tratamientos invasivos y generadores
veterinarios para implementar los procedimientos, pautas y especificaciones técnicas
requeridas por el pais. Para este propodsito, la autoridad ambiental determina las

regulaciones relevantes.

Ley Organica de Saneamiento Agropecuario
ArtS. Derechos garantizados: Esta ley garantiza y permite a las personas, comunidades,
pueblos, nacionalidades y grupos ejercer sus derechos a la salud, la nutricion, un medio
ambiente sano y ecoldgicamente equilibrado y los derechos de la naturaleza de acuerdo

con la constitucion y la ley.
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Art. 48. Del bienestar animal: Las disposiciones relativas al bienestar animal,
observaran los estandares establecidos en la Ley de la materia y en los instrumentos

internacionales.

La Agencia de Regulacion y Control de Fitosanitarios y Sanidad Animal regulard y
controlara los estandares de bienestar animal en granjas industriales de animales para el
mercado de consumo, teniendo en cuenta las necesidades que deben satisfacerse para
todos los animales como ellos que no padece: hambre, sed, incomodidad fisica, dolor,

Heridas, enfermedad, miedo, miedo y que pueden manifestar su comportamiento natural.

La Agencia para la Regulacion y Control de Sanidad Vegetal y Animal regula el uso de
animales para actividades de investigacion, educativas, recreativas o culturales. El
bienestar animal es un requisito previo esencial para el manejo, transporte de animales
por tierra, agua y aire de acuerdo con los criterios técnicos y los requisitos de salud animal

establecidos por la Agencia.

Art. 49. De la eutanasia: El sacrificio de animales que no estan destinados al consumo
humano solo se justifica en los casos en que el bienestar de los animales se ve afectado
por accidentes, enfermedades, discapacidades, trastornos veterinarios gerontologicos o
riesgos para la salud publica. Este procedimiento se basa en la opinion de un veterinario

antes del sacrificio.

Reglamento para la gestion integral de los residuos y desechos

En relacion con el tema se citan las siguientes disposiciones:

La gestion interna de los residuos y los residuos en los centros de atencion médica sera
un componente que la Autoridad Nacional de Salud evaluara como parte de los procesos
de control, aprobacion y aprobacion de los centros de atencion médica (Ministerios de

Salud Publica y del Ambiente, 2019, pag. 11).

Art. 3. Clasificacion de residuos y desechos: A los efectos de esta Ordenanza, los

desechos y residuos generados en las operaciones descritas en su alcance se clasifican en:

1. Desechos comunes: Es un desecho no peligroso que no representa ningtn riesgo
para la salud humana, animal o ambiental. No son vulnerables al uso y la
apreciacion. Estos incluyen: pafales de uso frecuente (para heces y orina), papel

higiénico y almohadillas usadas que no provienen de areas de aislamiento o
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emergencia, cuerpos de jeringas que se han separado de la aguja y no contienen
sangre visible (Ministerios de Salud Publica y del Ambiente, 2019).

Residuos aprovechables: Son residuos no peligrosos que son susceptibles de
aprovechamiento o valorizacion (Ministerios de Salud Publica y del Ambiente,
2019, pag. 8).

Desechos sanitarios: Estos son residuos infecciosos que contienen patdogenos y
representan un riesgo para la salud humana y el medio ambiente, es decir, aquellos
que son caracteristicos del peligro bioinfeccioso (Ministerios de Salud Publica y

del Ambiente, 2019).

Los desechos sanitarios se clasifican en:

1))

2)

3)

4)

Desechos biologico-infecciosos: Es el material utilizado en el cuidado de la salud
o contaminado o saturado con sangre o fluidos corporales, cultivos de agentes
infecciosos y productos bioldgicos que representan un riesgo para la salud y no
tienen propiedades cortantes o cortantes. Todo el material de las areas de
aislamiento esta incluido (Ministerios de Salud Publica y del Ambiente, 2019).
Desechos cortopunzantes: Son residuos con propiedades cortantes o cortantes,
incluidos fragmentos rotos de plastico rigido que han estado en contacto con
sangre, cultivos de agentes infecciosos o fluidos corporales que representan un
riesgo para la salud y pueden causar un accidente percutdneo infeccioso
(Ministerios de Salud Publica y del Ambiente, 2019).

Desechos anatomopatolégicos: Estos son 6rganos, tejidos y productos que estan
excluidos de la concepcion, como B. membranas, tejidos y restos
corioplacentarios. Esta clasificacion incluye cadaveres de animales o partes que
han sido inoculadas con agentes infecciosos, asi como fluidos corporales que
resultan de intervenciones médicas o autopsias, con la excepcion de orina y
excrementos que no provienen de un area. aislamiento (Ministerios de Salud
Publica y del Ambiente, 2019).

Desechos farmacéuticos: Cumple con las especificaciones caducadas o no

estandar o de calidad (Ministerios de Salud Publica y del Ambiente, 2019).

46



Procedimiento para la obtencion del permiso sanitario de funcionamiento para
establecimientos de atencion medica veterinaria y centros de manejo de perros y
gatos.

Registro de establecimientos que prestan servicios de atencion médico-veterinaria y

centros de manejo de perros y gatos.

e Ingresamos al sistema guia con el usuario.

e Damos doble clic en el modulo inscripcion de operaciones.

e Dar clic en el modulo nuevo.

e Ingresar la informacién del Sitio o lugar donde se desarrollard la actividad,
resaltando sobre manera la exactitud de la ubicacion.

e Importancia de la informacion correspondiente a la ubicacion del establecimiento,
misma que se la ubica directamente del mapa.

e Si selecciond “Tengo problemas para localizar mi sitio en el mapa” debera
adjuntar como archivo PDF el croquis de ubicacion del establecimiento.

e Procederemos a registrar las AREAS existentes en el SITIO

e Proceder a agregar las diferentes AREAS existentes en el SITIO

e Dar un clic en el boton OPERACIONES

e Le damos clic en nuevo.

En el recuadro de REGISTRO DE OPERADOR que aparecera en el lado derecho de la

pantalla debe ingresar:

¢ Tipo de Producto: Animales silvestres/mascotas

e Sub tipo de producto: Mascotas

e Producto: Perro o Gato

e El sistema Permite verificar el estado de los tramites segun el avance

e Dar clic en la opcion Administrar Documentos y subir los requisitos establecidos,

RECOMENDACION
Subir en esta etapa todos los requisitos segun el area a la que aplicaron.

e Dar clic en Cargar los Anexos requeridos. Subir los anexos por areas
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e Puede nuevamente verificar el estatus del tramite, mismo que debe encontrarse en
Imposicion de Pago

e Al ser asignado el valor a cancelar, el momento de verificar el estatus aparecera
como la imagen siguiente o aparecera generada la orden de pago.

e En esta situacion el usuario procedera a pagar en las entidades bancarias
autorizadas el valor asignado y con el comprobante de depdsito se dirigira a una
oficina de Agrocalidad para que la financiera le registre el pago.

e A partir de ello, podra obtener la factura otorgada por el Sistema de manera
automatica.

e Después al verificar su tramite constatara que se encuentra en proceso de
inspeccion.

e A partir de esta fecha sera notificado a su mail en 8 dias maximo la fecha en la

que le realizaran la inspeccion.

Reglamento gestion desechos generados en establecimientos de salud

e Acuerdo Ministerial 323 Registro Oficial 450 de 20-mar.-2019
Estado: Vigente ACUERDO INTERMINISTERIAL No. 0323-2019

Que la Constitucion de la Republica del Ecuador, en el Articulo 73, requiere que el estado
aplique medidas de precaucion y restricciones a las actividades que pueden conducir a la
extincion de especies, la destruccion de ecosistemas o el cambio permanente de los ciclos

naturales.

Este articulo 14 de la Constitucion de la Republica del Ecuador reconoce el derecho de la
poblacion a vivir en un ambiente sano y ecolégicamente equilibrado que garantice la
sostenibilidad y una buena vida, Sumak Kawsay. Declara en interés publico la
preservacion del medio ambiente, la conservacion de los ecosistemas, la biodiversidad y
la integridad del patrimonio genético del pais, la prevencion del dafio ambiental y la

restauracion de areas naturales degradadas.

El articulo 15 de la Constitucion de la Republica del Ecuador establece que el estado
promueve el uso de tecnologias compatibles con el medio ambiente y energias
alternativas, amigables con el medio ambiente y amigables con el medio ambiente en los

sectores publico y privado.
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Que el Articulo 361 de la Constitucion de la Republica del Ecuador instruye al estado a
ejercer la gestion del sistema nacional de salud a través de la autoridad nacional de salud,
que es responsable de formular la politica nacional de salud y regular, regular y controlar
todas las actividades relacionadas con la salud y el funcionamiento de unidades

sectoriales.

Solicitud de renovacion de permiso de funcionamiento para establecimientos de salud

privados con inspeccion (Clinica veterinaria)

Procedimiento para emitir el certificado de permiso de funcionamiento a instituciones
privadas de salud (con o sin fines de lucro) a nivel nacional con inspeccion; o si ocurren

los cambios descritos a continuacion:

e Cambiar el nimero del Registro Unico de Contribuyentes (RUC) de la institucion

o servicio de atencion domiciliaria;

e Cambio o extension de los servicios provistos por la organizacion que pueden

cambiar el tipo o riesgo que fue originalmente asignado; y,
e Cambio de direccion del establecimiento o servicio de salud

A quién esta dirigido?
Tramite: Solicitud de renovacion de permiso de funcionamiento para establecimientos
de salud privados con inspeccion
Beneficiarios del tramite
Los beneficiarios del proceso son los representantes legales o propietarios de las
instituciones que brindan servicios de salud privados con o sin fines de lucro, que tienen
RUC y otros requisitos de facilitacion.
Tipos de Beneficiarios
Los tipos de beneficiarios del procedimiento para la renovacion de la licencia de
operacion para establecimientos de salud privados con inspeccion son:

o Persona Juridica - Privada

e Persona Natural - Ecuatoriana

o Persona Natural — Extranjera

Descripcion del tramite
Solicitud de renovacion de la licencia de operacion para establecimientos de salud

privados con inspeccion:
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Procedimiento para emitir el certificado de permiso de funcionamiento a instituciones
privadas de salud (con o sin fines de lucro) a nivel nacional con inspeccion; o si ocurren
los cambios descritos a continuacion:
« Cambiar el nimero del Registro Unico de Contribuyentes (RUC) de la institucion
o servicio de atencion domiciliaria;
o Cambio o extension de los servicios provistos por la organizacion que pueden
cambiar el tipo o riesgo que fue originalmente asignado; y,

e Cambio de domicilio de la unidad de salud o del servicio.
. Quién puede acceder al tramite?

Pueden acceder al tramite los representantes legales de establecimientos de salud:

e Privados con o sin fines de lucro

CAPITULO 111

METODOLOGIA
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3.1 Tipo de la investigacion
Las fuentes de informacion son un estudio bibliografico. Se buscé informaciéon sobre
bioseguridad, generalidad y principios. Reglas de bioseguridad en centros veterinarios y
sus posibles riesgos; Equipo de proteccion personal y precauciones para evitar accidentes
laborales relacionados con agentes bioldgicos. Dependiendo del alcance de los resultados,

es un estudio descriptivo.

El objetivo es recopilar informacion importante sobre la aplicacion de las normas de
bioseguridad en el centro veterinario y el conocimiento de los empleados sobre la
bioseguridad, asi como los riesgos en el sitio que pueden conducir a accidentes en el lugar
de trabajo. Dependiendo de donde se extraen los datos, es una observacion y un estudio

de campo.

Los datos se recopilaron directamente de la escena para verificar lo que estaba sucediendo
o no con el uso de medidas de bioseguridad. En términos de tiempo, este es un estudio
prospectivo que recopila datos del presente a un momento especifico. Y transversal,
porque los datos se recopilan en un momento determinado. El periodo analizado

corresponde a seis meses desde febrero a julio de 2020.

3.2 Método de la investigacion
El método inductivo, cuya caracteristica principal es el analisis de preguntas muy
precisas, se utiliz6 para desarrollar finalmente conclusiones mas generales sobre un tema
bajo investigacion. Una vez que se procesan los datos recopilados a través de la
herramienta de investigacion, se pueden extraer conclusiones generales sobre seguridad

de la biotecnologia en el centro médico veterinario objeto de la investigacion.

3.3 Area de la investigacion
El estudio se realizd en las instalaciones de un centro médico veterinario en la ciudad de

Guayaquil, teniendo en cuenta las diversas areas de analisis y sucursales.

3.4 Técnicas e instrumentos de la investigacion
En la recoleccion de datos se elaboraron diferentes instrumentos. Para la identificacion
de riesgo, se elabord en el programa de Microsoft Excel una Matriz de Riesgo, cuya
estructura ésta referenciada en el sistema Simplificado de evaluacion de riesgo de

accidentes, dispuesto por el Ministerio de Trabajo de nuestro pais.
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La estructura de nuestra matriz consiste, entre otras cosas, en identificacion, fecha de
revision, buen manejo de residuos peligrosos, procesos, subprocesos y personal expuesto.
La matriz también tiene un encabezado con el cual se pueden registrar las actividades
realizadas, el tipo de riesgo, el factor de riesgo y un codigo asignado, su descripcion,
probabilidad de ocurrencia, consecuencia y clasificacion de riesgo de acuerdo con el nivel

de dafio que esto puede causar. Medidas a tomar para eliminar el riesgo.

De una forma mas detallada, en la Matriz de Riesgo se puede registrar los siguientes

campos:
e Actividad
e Tipo de factor de riesgo
e (Codigo
e Factor de riesgo
e Descripcion del factor de riesgo
e Medidas y controles
e Probabilidad de ocurrencia
e Consecuencia
e C(lasificacion del riesgo
e Medidas de prevencion

También se cred una lista de verificacion, es un formato de tabla o diagrama, destinado a
registrar y compilar datos mediante un método sencillo y sistematico, como la anotacion
de marcas asociadas a la ocurrencia de determinados sucesos. Una lista de verificacion es
un formato similar a un cuestionario que se utiliza para monitorear el cumplimiento de
una serie de requisitos o para verificar que los empleados realizan las actividades
correctamente. Una lista de verificacion debe evaluar varios aspectos: Estos incluyen, por
ejemplo, el entorno material y ambiental, las caracteristicas personales del trabajador y,

en general, la empresa en la que se utiliza.

Los investigadores concluyeron que era una de las herramientas de estudio porque sus

propiedades permiten examinar las unidades de analisis seleccionadas (participantes del
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estudio) en el entorno diario en el que llevan a cabo sus actividades sin tener que preguntar
cuales son. Sus criterios en relacion con una situacion investigada, como se hace
tradicionalmente en la investigacion, con la posibilidad de que, por diversas razones, las

respuestas de los encuestados se vean influenciadas y la realidad real permanezca oculta.

La herramienta fue desarrollada en base a una lista de verificacion que forma parte del
manual de bioseguridad del laboratorio, un documento que fue preparado por la

Organizacion Mundial de la Salud (Organizacion Mundial de la Salud)

El check list elaborado es del tipo simple con una escala de respuestas Si y No, dividido

en 10 secciones:
e Locales del centro médico veterinario
e Locales de almacenamiento
e Instalaciones de saneamiento y destinadas al personal
e Calefaccion y ventilacion
e Alumbrado
e Servicios
e Bioproteccion en el centro veterinario
e Prevencion de incendios
e Almacenamiento de liquidos inflamables
e Gases comprimidos y licuados
e Peligros eléctricos
e Proteccion personal
e Saludy seguridad del personal
e Material de laboratorio
e Material infeccioso

e Sustancias quimicas y radiactivas
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La lista de verificacion preparada consta de 142 elementos que los investigadores
consideran apropiado. Ademas, se desarrollé un cuestionario con 9 preguntas con el que
se debe evaluar el nivel de conocimiento de los empleados sobre cuestiones de
bioseguridad. El cuestionario fue creado por los propios autores a partir de modelos de
otros cuestionarios que fueron utilizados por otros autores en laboratorios y centros de

salud (anexos, pag. 81, 82).

La técnica de observacion directa se utilizo para la correcta aplicacion de los mecanismos.
La observacion directa es una técnica muy util y simple para la recopilacion de datos en
el centro médico veterinario, ya que permite la observacion de diferentes situaciones
relacionadas con variables en su contexto natural (utilizando una lista de verificacion
como mecanismo). La observacion directa permitio identificar los riesgos, verificar en
qué situaciones de riesgo el personal del centro veterinario realiza sus actividades y si las

normas de bioseguridad se aplican o no a las instalaciones de su tipo.

3.5 Poblacion y muestra
La poblacion corresponde al numero total de sujetos en un medio con caracteristicas
comunes y observables. La poblacion de estudio corresponde a todos los empleados que
trabajan en el centro veterinario, incluido el personal clinico y administrativo, ya que la

responsabilidad de la aplicacion de las normas de bioseguridad recae en todos.

La poblacion de estudio comprende un total de 8 personas, divididas entre 3
administrativos, 4 profesionales de la salud y 1 de servicios generales. Dado que es una
poblacion pequeiia con menos de 50 personas, no se seleccion6 ninguna muestra. Por lo
tanto, también es posible que los resultados obtenidos sean perfectamente representativos

de la realidad del centro médico veterinario.

3.6 Unidades de analisis
Las unidades de anélisis son una representacion perfectamente observable de la poblacion
(muestra) disponible para estudios. Las unidades de analisis incluyen personal médico,
administrativo y administrativo de los servicios veterinarios, que estaban trabajando en el
centro médico veterinario en el momento del estudio y que, después de conocer el
procedimiento a realizar, aceptaron su implementacion. Las unidades de analisis del
estudio comprenden un total de 8 empleados, incluidos especialistas de las areas de

administracion, salud y servicios generales.
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3.7 Consideraciones éticas
Todos los empleados del centro médico veterinario fueron informados sobre la aplicacion
de los instrumentos de investigacion y los objetivos a alcanzar con el estudio. El
anonimato de los participantes del estudio y el centro veterinario también se garantiza que
los resultados derivados de la observacion se utilizan solo con fines puramente

académicos y que la durabilidad en la instalacion esta en peligro sin ninguna razon.

3.8 Procedimiento para la obtencion de datos
e EIl primer paso fue proponerle al propietario del centro médico veterinario que
realice el estudio en el sitio y que explique los objetivos y beneficios de este

proyecto académico.

e Los empleados del centro médico veterinario fueron informados sobre el

procedimiento a realizar con su consentimiento.
e Se elaboraron y validaron los diferentes mecanismos de obtencion de datos.

e Se fijo las fecha, dia y hora a llevar a cabo el procedimiento.

Se ejecuto el procedimiento de recogida de datos.

La lista de verificacion y la matriz de riesgos se aplicaron de lunes a viernes, teniendo en
cuenta la jornada laboral desde las 07HOO hasta las 17H00, para garantizar la validez de

los datos recibidos.

3.9 Procesamiento y analisis de datos
Los datos recopilados con la aplicacién de la lista de verificacion se registraron y
procesaron en el programa Microsoft Excel. Se utilizaron estadisticas descriptivas para
representar los datos, y se prepararon tablas, cuadros de frecuencia y porcentajes para
permitir una mejor evaluacion de la informacion resumida que luego llevo a las

conclusiones del estudio.

Se realiz6é un analisis de la informacién recopilada en la matriz de riesgos, y se crearon
varias tablas dinamicas y graficos de barras en Excel con informacion resumida sobre el
numero total de riesgos y los principales riesgos clasificados segtin el riesgo. También se

procesaron los resultados del uso del cuestionario en Excel.
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CAPITULO IV
RESULTADOS
4.1 Aplicaciéon de las normas de Bioseguridad por el personal del centro médico
veterinario.
Debido a que no existe una lista de verificacion especifica para cada actividad o
instalacion veterinaria en Ecuador, se ha creado una lista de verificacion que forma parte

de los ultimos manuales de bioseguridad en centros veterinarios del manual de
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bioseguridad actual y preparado de la facultad de veterinaria de la Universidad Las
Palmas de Gran Canarias, Comision Nacional para investigacion cientifica y tecnologia
(CONICYT) (Chile), bioseguridad para unidades de salud (Ministerio de Salud Publica
del Ecuador).

Contiene una lista de verificacion que se puede aplicar a los centros veterinarios para
facilitar la evaluacion de bioseguridad y seguridad en este tipo de instalaciones. La
aplicacion de la lista de verificacion tiene como objetivo lograr el objetivo especifico del
proyecto técnico, que tiene que ver con la identificacion de la aplicacion de las normas

de bioseguridad por r parte del equipo del centro médico veterinario.

El uso de la lista de verificacion abarco las diversas areas del centro médico veterinario.
Se llevd a cabo para aplicar mejoras de cumplimiento, ya que los resultados de la
evaluacion se comunicaron para que pudieran tomar las medidas adecuadas. Se crearon
tablas y graficos para cada evaluacion para una mejor evaluacion. La Tabla No. 7 muestra

los resultados de la primera evaluacion.

En cuanto a las instalaciones de centro médico veterinario, el nimero total de articulos
evaluados fue de 10, de los cuales 8 sirven, lo que corresponde al 80%. Para los articulos
que corresponden al 20%, no cumplen con los requisitos. El porcentaje de cumplimiento
fue mayor que el de incumplimiento. Tomaron en cuenta pautas especificas y otros
requisitos relacionados con la prevencion de desastres naturales y la prevencion de
roedores, artropodos e insectos que tienen acceso al interior del centro médico veterinario,
especialmente en areas donde se utilizan maquinas para realizar cultivos de sangre y

bioquimicamente, al construir las instalaciones del centro médico veterinario.

Tienen instalaciones aceptables. Los suelos son uniformes y tienen las medidas requeridas
por Agrocalidad y el Ministerio de Salud. Tienen un area de trabajo suficiente para que
la cirugia se pueda realizar normalmente, minimizando el riesgo de viaje o accidentes de
cualquier tipo debido a la falta de espacio. Los tableros de la mesa estan hechos de acero
inoxidable AISI 304, fabricada bajo norma IEC 60601-2-38 (Normas Técnicas para la
Seguridad y El Rendimiento Esencial del Equipo Médico Eléctrico de Espafia) resistente
a agente quimicos y a solventes causticos. El acceso a ciertas areas del centro médico
veterinario se ha restringido para minimizar el riesgo de que los visitantes estén expuestos

a agentels microbiologicos que afectan su salud.
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De los articulos que no cumplen, el primero se relaciona con el orden, el mantenimiento
constante de un area que esta libre de obstaculos innecesarios y materiales que interfieren
con el trabajo normal y pueden causar varios tipos de accidentes. En el segundo punto, se
observo que después del contacto con el animal en el area de operacion o al cepillarlo y
lavarlo, no tenian un lugar especifico para la desinfeccion. El incumplimiento de los dos
puntos anteriores se debe al hecho de que no se realizaron analisis de bioseguridad y
riesgo en el centro médico veterinario. El uso de equipo de proteccion personal evita
riesgos para la persona y garantiza un mejor cuidado del animal. Pudimos observar que
el centro médico veterinario no cuenta con sefialéticas informativas, por lo cual es un
riesgo inminente para los colaboradores y cliente, ya que durante su jornada de trabajo o
su estadia en el centro médico veterinario desconoce los riesgos a que estd expuesto

dentro de las instalaciones.

no estan informado de los riesgos con los que estd expuesto dentro del centro médico

veterinario de sus colaboradores la de sus clientes.

A cambio, no tienen un medio independiente de suministro de energia en caso de un corte
de energia, lo que podria interrumpir las actividades con dispositivos que consumen

electricidad.

En la seccion "Instalaciones sanitarias" de un total de 9 elementos, el cumplimiento de
esta seccion alcanzo el 88.89% (8 elementos) del total, mientras que el 33.33% no
coincidio (1 elemento). El porcentaje de cumplimiento fue mayor que el de
incumplimiento. En general, mantienen las diferentes areas del centro médico veterinario
limpias y ordenadas para evitar la propagacion de agentes microbioldgicos. Tienes acceso

a agua potable.

Tienen bafios limpios, separados y adecuados (inodoros y lavabos). Hay salas de espera
limpias en las que sus clientes pueden sentirse comodos y seguros. Tienen suficiente
espacio para dejar la ropa de calle del equipo mientras realizan sus operaciones en el
centro médico veterinario. El nivel de ruido en las instalaciones del centro veterinario es
aceptable, lo que no significaria el riesgo de que un empleado sufra una enfermedad del

oido en el futuro.

Asimismo, no resultaria en la desconcentracion del personal durante el trabajo. Existe una
buena organizacion en términos de recoleccion y eliminacion de desechos, pero el punto

negativo es que la agencia de eliminacion de quimicos peligrosos e inflamables no visita
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regularmente el centro médico veterinario, lo que crea un serio problema logistico. de

este desperdicio.

En el area de servicios, el centro médico veterinario no responde un total de 10 de 5
puntos, lo que corresponde al 50%. Mientras que los 5 puntos restantes donde el centro
médico veterinario cumple con los requisitos alcanzan el 50%. No todas las veterinarias
estan equipadas con sumideros y tomas de corriente, en los que hay suficiente agua,

electricidad y gas para que el trabajo se pueda llevar a cabo en un entorno seguro.

También carecen de un programa de inspeccion y mantenimiento adecuado para fusibles,
lamparas, cables, tubos y otros elementos eléctricos. Como resultado, su rendimiento
puede verse afectado inmediatamente después de la instalacion o la puesta en servicio.
Internamente, el centro médico veterinario no cuenta con mecanicos y personal

especializado en la reparacion y mantenimiento de equipos de centro médico veterinario.

Esto puede afectar el desempefio de las actividades normales cuando el equipo estd
dafiado, ya que no se cuenta con una climatizacion del area donde se almacenan estos
equipos y asi poder alargar el tiempo de vida util de los mismos. En los puntos positivos
que el centro médico veterinario tiene a favor de la seccion de servicios, la correccion de
deficiencias en el centro veterinario debe destacarse a su debido tiempo. Esto es

importante para encontrar problemas que puedan poner en peligro a sus empleados.

A diferencia del control de limpieza en ciertas areas, existe un buen control y
documentacion, ya que el centro médico veterinario cuenta con personal médico
profesional para realizar operaciones que salvan con éxito la vida de la mascota. Otro
punto para tener en cuenta es que, aunque el centro veterinario no cuenta con ningin
servicio interno para acoger al animal, si brinda otros servicios como levantar y cepillar
al animal. El centro veterinario tiene su propio equipo de limpieza e higiene para el

animal.

Con respecto a la seccion de bioproteccion del centro médico veterinario, el porcentaje
de cumplimiento es mayor del que no cumple, solo hay un 33.32% de incumplimiento (2

puntos), mientras que el 66.68% (4 puntos) corresponden a puntos que si se cumplen.

La evaluacion cualitativa y cuantitativa de los riesgos actuales estd en el centro del
analisis de los riesgos de bioseguridad, ya que su contribucion es esencial para tomar las

medidas necesarias para prevenir o minimizar los riesgos, especialmente en el momento
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delicado cuando todos estamos pasando por el mundo se va. Debido a la pandemia, se
han realizado recomendaciones al centro médico veterinario para que puedan tener en
cuenta nuestras discrepancias y resaltar uno de los puntos mas importantes, a saber, la
retroalimentacion a todos los empleados sobre las medidas de seguridad biologica que

deben tener al realizar medidas de contacto fisico con la mascota o el equipo.

Cuando se llevo a cabo la lista de verificacion, se descubrié que no se realizo ninguna
evaluacion cualitativa actual en el centro médico veterinario, en la que se definieron los
riesgos contra los cuales debian protegerse. Esto requiere la seleccion de un evaluador
objetivo, el conocimiento técnico necesario y los conflictos de intereses. Ademas, no se
han definido parametros para determinar cuando un riesgo es y cuando no, y la

planificacion requerida desde que ingreso al centro médico veterinario.

Al verificar las entradas y salidas se descubrié que no todas las puertas son inastillables
y a prueba de fugas. Por lo tanto, en el caso de una ruptura debido a una causa particular,
pueden allanar el camino para la entrada y / o salida de micro agentes. Por otro lado, se
ha descubierto que todas las areas en las que se almacenan muestras bioldgicas, materiales
peligrosos y equipos costosos tienen la seguridad fisica y logica necesaria para evitar el
acceso de personal no autorizado. El control de acceso, el equipo y los materiales no

incluyen un registro diario del personal que ingresa a estas areas.

Se puntuaron 15 puntos en la seccion de proteccion contra incendios. La proporcion de
articulos después de usar la lista de verificacion fue 10/15 en relacion con los articulos
completados, que es 66.66%; y 4/15 por incumplimiento, con el 33,33% restante. En el
analisis de esta seccion, el porcentaje de articulos terminados fue mayor que el de los

articulos sin terminar.

El centro médico veterinario si cuenta con un con equipos de combate contra incendio

tales como: alarma, detectores de humo, extintores.

El centro médico veterinario no cuenta con puertas cortafuegos que sean tan importantes
que, en caso de incendio, debido al material del que estan hechas, evitan que se propaguen

a otras areas. Mientras pueden ser evacuados inmediatamente en caso de emergencia.

El centro médico veterinario no cuenta con la sefialética que indique “Salida de

emergencia”.
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Deben tener puertas de evacuacion y sefiales luminosas lo suficientemente grandes como
para ser vistas hasta a 10 metros de distancia. Las leyendas indican salidas de emergencia.
Del mismo modo, sefiala las ubicaciones estratégicas con etiquetas que indican la

direccion de la salida, "salida de emergencia", "extintor de incendios".

Todos los pasillos, corredores y areas de trafico se recomiendan, estar limpios y libres de
obstaculos que pueden evitar que las personas se muevan en caso de incendio. Es
importante que las salidas se simplifiquen durante todo el dia de trabajo sin decoracion,
muebles o material de trabajo para que el equipo pueda limpiar las instalaciones de

inmediato en caso de emergencia y no se vea obstaculizado.

Al disefiar las instalaciones, se verifica que el acceso a la salida no intercepte con un area
peligrosa (material explosivo) para escapar. También se supuso que la salida conduce a
un espacio abierto afuera. En el centro médico veterinario, el extintor puede reconocerse
facilmente por su color rojo. Los extintores de incendios estan ubicados en lugares
claramente visibles con una carga completa. Sin embargo, solo hay un extintor de
incendios en todas las areas del centro médico veterinario, lo que puede ocasionar riesgos

para el personal y los clientes.

No se realizan pruebas periddicas para verificar que estos extintores funcionan
correctamente. En los laboratorios donde se manejan liquidos y gases inflamables, es
importante que estén adecuadamente ventilados y que los medicamentos se mantengan
frescos para que no se dafien y no contaminen el medio ambiente para que no alcancen
concentraciones peligrosas. Factor que debe ser considerado para evitar futuros
accidentes. Mientras tanto, no todos los empleados han sido entrenados para reaccionar

en caso de incendio. Pocas personas saben qué hacer en caso de emergencia.

El analisis del area de proteccion personal es muy importante porque tiene en cuenta los
puntos esenciales para evitar catastrofes en relacion con los riesgos bioldgicos. En esta
seccion, se analizaron 9 puntos, de los cuales el porcentaje mas alto, 55.56% (5 puntos),
se califico como positivo utilizando la lista de verificacion, mientras que 44.44% (4

puntos restantes) se calificaron como negativos.

La gestion del centro médico veterinario no requiere que cada trabajador use la ropa
protectora adecuada (delantales, monos, delantales, guantes, etc.) para llevar a cabo sus

tareas habituales. Tenga en cuenta que todos los miembros del centro médico veterinario
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han usado la mascara (KN95), que se ha convertido en una necesidad para la mayoria de

las personas debido a la emergencia sanitaria a nivel mundial.

Para los colaboradores que manipulan sustancias sensibles y/o peligrosas, como
productos quimicos o sustancias radiactivas, es crucial que usen su equipo de proteccion
personal para la seguridad bioldgica para prevenir enfermedades como el cancer. Los
médicos del centro médico veterinario cuentan con vestimenta de proteccion, delantales

y guantes de goma para sustancias al ingresar a la operacion.

Los trabajadores reciben otro equipo de proteccion basico, como mascaras de respiracion
limpias, desinfectadas y controladas regularmente. Sin embargo, cada vez que se usan
estos elementos, no se verifica su ajuste individual y puede haber espacios a través de los
cuales sustancias o microorganismos pueden ingresar a la boca y las fosas nasales. Otros
articulos, como gafas y viseras, no son utilizados regularmente por todos los trabajadores,
y la gerencia no requiere su uso, lo que indica negligencia por parte de los propios

trabajadores.

De las recomendaciones que realizamos en el centro médico veterinario, debe
considerarse la falta de estaciones de lava manos adecuadas en las areas requeridas. Dado
el riesgo constante de salpicaduras al lavar o cepillar al animal, las partes desprotegidas
(ojos, boca, nariz) pueden, como sabemos, contratar al personal que realizara este proceso
si no tenemos una higiene adecuada. La introduccion de duchas de emergencia es a su
vez necesaria si microorganismos bioldgicos peligrosos o sustancias peligrosas entran en

contacto con todo o una gran parte del cuerpo del trabajador.

Se evaluaron un total de 14 puntos en el area de salud y seguridad del personal, la segunda
seccion con la mayoria de los puntos evaluados. Los resultados después de aplicar la lista
de verificacion muestran que el 57.14% (8 puntos) se cumplen en esta seccion, mientras
que el 42.86% (6 puntos) no se cumplen, lo que indica que el porcentaje de cumplimiento

en esta seccion es mayor que el incumplimiento.

Como empresa relacionada con la salud, no exime al centro médico veterinario de un
servicio de salud ocupacional. El centro médico veterinario no cuenta con un servicio de
salud ocupacional que le permita cuidar la condicion fisica de todos los trabajadores y, en
general, una excelente salud. Con un botiquin de primeros auxilios, puede tratar lesiones
menores, heridas o emergencias. Sin embargo, si no lo tiene, esta situacion de emergencia

puede volverse grave, especialmente si no puede llevar al paciente a un centro de salud.
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En el centro médico veterinario, al revisar la lista, se descubrid que las instalaciones no
tienen botiquines de primeros auxilios. Se dio una breve charla sobre los riesgos del
manejo incorrecto de material patégeno o quimico. Descubrimos que no todos los
empleados son conscientes de todos los riesgos que pueden causar un accidente. Por otro
lado, no todos los empleados estan capacitados para responder a emergencias tipicas de
los centros médicos veterinarios, como el contacto con productos quimicos causticos o la

ingestion accidental de material infeccioso.

Uno de los problemas serios que pudimos ver es que no tienen signos en el centro
veterinario que describan visualmente las diferentes secciones en las que se divide.
Adjuntar sefiales de advertencia claramente visibles y de accidentes puede ayudar a
minimizar los riesgos laborales. Esta norma preventiva no es aplicada por el centro
médico en cuestion. Es una gran ayuda para los clientes que actualmente visitan el centro

médico veterinario.

Para ingresar a la instalacion, una de las mas importantes es la "salida de emergencia" si
hay un fenomeno natural que tenga un punto estratégico para abandonar la instalacion y
proteger la vida. Se aconsejo al propietario del centro veterinario que coloque los letreros

para que no se vea afectado el centro médico veterinario en caso de una auditoria.

Hay que tomar en cuenta que algunas veces el personal no comunica acerca del contacto
sufrido o exposicion a algin material que pueda ser perjudicial, para que no suceda
aquello el centro médico veterinario debe motivar a sus trabajadores para que sea cual sea

el caso, notifiquen de manera inmediata la novedad.

La prevencion de accidentes depende en gran medida del conocimiento del equipo sobre
los riesgos actuales. Por lo tanto, capacitar a los empleados de una empresa es muy
importante. El personal del laboratorio recibi6 conferencias sobre practicas adecuadas de

bioseguridad para prevenir accidentes biologicos.

Con respecto a la seccion de material de laboratorio, se analizaron 11 puntos, de los cuales
72.73%, correspondientes a 8 puntos, tuvieron calificaciones de cumplimiento positivas,
mientras que 27.27% tuvieron calificaciones negativas que indicaron incumplimiento. En
esta seccion hay una diferencia significativa en el porcentaje de cumplimiento en

comparacion con el incumplimiento.
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Todos los materiales que llegan se encuentran y se manejan en el centro médico
veterinario deben tener un certificado de seguridad. En el centro médico veterinario, todo
el material utilizado en los procedimientos consiste en un certificado que contiene datos
del organismo de certificacion. Se debe seguir un procedimiento de descontaminacion
para el material utilizado en el centro médico veterinario. Este proceso puede consistir en
la utilizacion de un esterilizador y / o alcohol antiséptico para la eliminacion de agentes

infecciosos que podrian alterar sus servicios.

El centro médico veterinario realiza este procedimiento para descontaminar el material
antes del mantenimiento. Es un método confiable y efectivo. El centro médico veterinario
cuenta con equipos de bioquimica y hematologia que realizan exdmenes internos en
mascotas para que los doctores del centro médico veterinario las revise, despresurice y
esterilice regularmente para evitar el crecimiento de microorganismos y malos olores. Los
extintores de incendios y los tanques de oxigeno también se inspeccionan regularmente

para proteger al personal, el medio ambiente y los materiales.

La siguiente seccion analizada corresponde a material infeccioso con un total de 13
articulos, lo que resulté en el 69,23%, es decir, 9 articulos, que se sirven. Mientras que el
30.77% restante, 4 puntos, no se cumplen; Observando una superioridad servida en esta
seccion del articulo. Un factor que debe considerarse es que el personal debe estar
capacitado en el transporte correcto de sustancias infecciosas de acuerdo con los

estandares internacionales actuales, no solo los nacionales.

Esta capacitacion debe llevarse a cabo regularmente con pruebas escritas para garantizar
que se retiene el conocimiento. Mantener las mesas de trabajo limpias y ordenadas puede
reducir la probabilidad de accidentes, derramar contenedores con muestras bioldgicas, lo
que conduce a la contaminacion cruzada. En el centro médico veterinario, las mesas estan

siempre en orden y limpias.

Para este proposito, es importante que todos los empleados estén familiarizados con los
procedimientos para manejar los periodos de descanso y derrames, asi como los
materiales infecciosos, para controlar la contaminacion lo mas rapido posible. El equipo
tiene mucho cuidado con las condiciones de seguridad bajo las cuales se desecha el
material infeccioso, y realiza la descontaminacion de antemano, que puede ser una

esterilizacion o una cesarea (planificada o no) en el centro médico veterinario.
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Esto requiere que el centro médico veterinario verifique regularmente el rendimiento de
los esterilizadores utilizando indicadores quimicos, fisicos y bioldgicos adecuados para
garantizar que funcionen correctamente. También es necesario estandarizar un proceso
para la descontaminacion peridodica de las centrifugas. Si se eliminan materiales
infecciosos y objetos punzantes como jeringas, se cubren con el plastico protector y se

colocan en un recipiente adecuado para su eliminacion.

El uso de mascarilla, gafas y guantes quirurgicos es importante cuando se trata con
microorganismos de Nivel 3 y Nivel 4, es decir, con alto riesgo de causar enfermedades
graves que se transmiten de una persona a otra. Esta medida es cuidadosamente tomada
en cuenta por el personal del centro médico veterinario que la cumple por completo. El
personal del centro médico veterinario usa desinfectantes apropiados para descontaminar

mesas y piezas.

Los desinfectantes que utiliza el centro médico veterinario son: Amonio Cuaternario de

uso Hospitalario, Alcohol Antiséptico.

Por otro lado, se recomienda que los trabajadores y los doctores del centro médico
veterinario reciban capacitacion especial sobre como tratar microorganismos peligrosos
de vez en cuando. La tultima seccion analizada corresponde a sustancias quimicas y
radiactivas en las que se analizaron 12 puntos, de los cuales 58,33, que corresponde a 7
puntos, se cumplen, mientras que el 41,67%, que corresponde a 5 puntos, no se cumplen.
El porcentaje de cumplimiento en esta seccion es mayor que el porcentaje de

incumplimiento, lo cual es beneficioso.

Las sustancias quimicas deben almacenarse y manipularse con precaucion, especialmente
si hay sustancias quimicamente incompatibles. En el centro médico veterinario, este tipo
de sustancias tienen un area donde se separan de aquellas con las que pueden reaccionar
violentamente. Etiquetar cada uno de estos quimicos es importante para evitar el abuso,

ya que se cree que es una sustancia diferente.

Por lo tanto, se recomienda que el centro médico veterinario lleve la etiqueta con nombres
y advertencias sobre su contenido. Del mismo modo, se requiere un cuidado especial al
almacenar una cantidad minima de sustancias inflamables en gabinetes aprobados para

evitar la ocurrencia de incendios o incendios.
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Los tanques de oxigeno estan llenos, lo que, debido a su volumen y peso, requiere un
transporte seguro al momento de ser comprado, esto hace que el gas no se golpee
abruptamente y el gas comprimido no salga expulsado, lo que puede ser peligroso. El
tanque de oxigeno debe ser transportado al centro médico veterinario con carriolas con
cinturones de seguridad para evitar que se resbalen.

Las sustancias quimicas y radiactivas derramadas deben tratarse inmediatamente para
evitar que aumente su dafio. El centro médico veterinario debe tener en cuenta que su
personal esta capacitado en el tratamiento de derrames, ya que este tipo de sustancias que

entran en contacto con la piel pueden causar quemaduras graves.

Estas son las recomendaciones que le dimos al propietario del centro médico veterinario
al hacer la realizar la evaluacion técnica del predio. Cada centro veterinario debe tener
sefales de advertencia del riesgo quimico actual, para que los colaboradores y clientes en

general estén informados sobre el riesgo actual.

Tabla No. 6. Resultados de primera aplicacion de Check list

Locales del Laboratorio

Categoria Frecuencia %
Si 11 68,75
No 5 31,25
N. 16

Locales de almacenamiento

Categoria Frecuencia %
Si 2 66,67
No 1 33,33
N. 3

Instalaciones de saneamiento y destinados al personal

Categoria Frecuencia %
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Si 8 88,89
No 1 11,11
N. 9
Calefaccion y ventilacion
Categoria Frecuencia %
Si 2 40,00
No 3 60,00
N. 5
Alumbrado
Categoria Frecuencia %
Si 2 40,00
No 3 60,00
N. 5
Bioproteccion en el laboratorio
Si 1 16,67
No 5 83,33
N. 6
Prevencion de incendios
Si 11 73,33
No 4 26,67
N. 15

Almacenamiento de liquidos inflamables
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Si 8 61,54
No 5 38,46
N. 13

Gases comprimidos y licuados
Si 6 75
No 2 25
N. 8

Peligros eléctricos
Si 4 66,67
No 2 33,33
N. 6

Proteccion personal
Si 5 55,56
No 4 44,44
N. 9

Salud y seguridad del personal
Si 8 57,14
No 6 42,86
N. 14

Material de laboratorio
Si 8 72,73
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No 3 27,27

Material infeccioso

Si 9 69,23
No 4 30,77
N. 13

Sustancias quimicas y radioactivas

Si 7 58,33
No 5 41,67
N. 12

Fuente: Check list aplicado
Elaborado por: Galeas Alexis, Ganchozo Ricardo

Después de completar la lista de verificacion, los resultados se comunicaron al propietario
del centro médico veterinario porque la informacion recopilada era de interés para que
pudieran tomar las medidas apropiadas para mejorar los aspectos que no se observaron

durante la visita técnica.

4.2 Riesgos asociados a los puestos de trabajo en el laboratorio clinico.
Para lograr el segundo objetivo de este proyecto, se realizé un analisis conjunto de las
posiciones de los empleados individuales, el area de actividad, las actividades que
realizaron y, por lo tanto, los riesgos actuales, la probabilidad de ocurrencia, las
consecuencias y la clasificacion. Descripcion de las medidas necesarias para reducirlos y

las habilidades laborales que el centro médico veterinario debe tener en cuenta.

El analisis de todos estos problemas se resumié en matrices de riesgos (una matriz de

riesgos por trabajo), con 8 empleados, 4 médicos veterinarios, 3 puestos en areas
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exclusivamente del centro veterinario para profesionales de la salud y 1 oficina general.
El formato de las matrices de riesgos y su contenido se ha desarrollado con referencia al
sistema simplificado de evaluacion de riesgos de accidentes, un método ampliamente
reconocido por el cual las organizaciones definen niveles de riesgo, probabilidad,

consecuencias € intervenciones.

Se adjunta una matriz de riesgos en la seccion de Anexos, en la que se evaliian los riesgos
para el puesto de Asistente de Servicios Generales. Utilizando el documento del Sistema
simplificado de evaluacion de riesgos de accidentes, se identificaron los diferentes tipos
de riesgos que pueden existir para cada orden y los cinco tipos de riesgos identificados:
ergondmico, mecanico, quimico, biologico y psicosocial debido a las actividades
realizadas en el centro médico veterinario. Las actividades realizadas varian segun el

trabajo, pero las mas comunes se describen a continuacion:

e Recepcion de muestras

e Toma de muestras

e Procesamiento de muestras de sangre

e Transporte de muestras

e Analisis hematologico

e Analisis quimico

e Analisis de muestras de orina y heces fecales
e Descartes de muestras

e Uso de la centrifugadora

e Uso de las camaras de seguridad biologica
e Limpieza del material

e Transporte y disposicion final de desechos
e Limpieza y desinfeccion de areas de trabajo
e Recoleccion de desechos comunes

e Recoleccion de desechos biologicos infecciosos y cortopunzantes

Segtin la tabla, de un total de 77 riesgos existentes, 33 son riesgos predominantemente

moderados, 28 son tolerables y 16 son triviales. Todos los riesgos se consideran
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ligeramente nocivos de acuerdo con el sistema simplificado de evaluacion de riesgos de

accidentes.

Tabla No. 7. Tipos de riesgos (laboratorio)

Clasificacion del Riesgo Riesgo Riesgo Total
) tolerable . .

Riesgo TO trivial T | moderado MO |general
Riesgo 16 0 0 16
ergonomico
Rles’go. 2 5 7 17
mecanico
Riesgo quimico 0 0 8 8
Riesgo biologico 4 0 18 22
Riesgo 0 14 0 14
psicosocial
Total general 28 16 33 77

Fuente: Matriz de identificacion de riesgos por puestos de trabajo.
Elaborado por: Galeas Alexis, Ganchozo Ricardo

La Figura No. 10 muestra la clasificacion de los tipos de riesgo segun el porcentaje

alcanzado. Existen principalmente riesgos biologicos, de los cuales el 28.57% son

apropiados porque es una entidad relacionada con la salud, seguido de riesgos mecanicos

con 22.08%, riesgos ergondémicos con 20, 78% y riesgos psicosociales con 18.18% y

finalmente riesgos quimicos 10.39%.
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Figura 10. Tipos de riesgo en el laboratorio
Fuente: Matriz de identificacion de riesgos por puestos de trabajo.

El analisis de la Figura No. 11 muestra que, de los riesgos tolerables, el porcentaje mas

alto (57.14%) corresponde a riesgos ergonomicos.

Los riesgos triviales son

principalmente riesgos psicosociales (87.5%). Mientras que los riesgos moderados son

principalmente (54.55%) riesgos biologicos.
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Figura 11. Riesgos en el laboratorio de acuerdo con consecuencia/severidad
Fuente: Matriz de identificacion de riesgos por puestos de trabajo.

En la Tabla No. 9. Se presentan los diversos factores de riesgo que surgen debido a las

actividades del personal del Centro Médico Veterinario. Estos factores se definieron de
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acuerdo con el tipo de riesgo que implican y se convirtieron principalmente en riesgos
biologicos (22), seguidos de factores de riesgo mecanicos (17), factores de riesgo
ergonomicos (16) y factores de riesgo quimicos (8). Para cada tipo de riesgo, se muestran
varios factores de riesgo disponibles en el laboratorio: 3 factores de riesgo ergonomicos,

4 mecanicos, 2 quimicos, 4 bioldgicos y 2 psicosociales.
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Tabla No. 8. Factores de riesgo en el centro médico veterinario

Factor de riesgo Riesgo Riesgo Riesgo Riesgo Riesgo Total
Ergonémico Mecanico Quimico Biolégico Psicosocial general
Atropello o golpe 1 1
Exposicion a sustancias nocivas o toxicas 4 4
Cortes, golpes por objetos herramientas 6 6
Caida de personal al mismo nivel 6 6
Dolores de por mala posicion 4 4
Exposicion a virus 6 6
Exposicion a hongos 5 5
Exposicion a bacterias, parasitos 6 6
Exposicion a derivados organicos 5 5
Contacto con sustancias causticas y/o corrosivas 4 4
Movimientos Repetitivos 7 7
Carga Mental (CM) 7 7
Organizacion del Trabajo 7 7
Sobre esfuerzo fisico / sobre tension 4 4
Posturas forzadas 5 5
Total general 16 17 8 22 14 77

Fuente: Matriz de identificacion de riesgos por puestos de trabajo.
Elaborado por: Pedro Galeas Ramos y Andrés Ganchozo Rizzo



4.2 Nivel de conocimiento del personal sobre las normas de Bioseguridad.
Para lograr el tercer objetivo de este proyecto, los propios autores crearon un cuestionario
que otros autores utilizaron como preguntas de referencia en hospitales y centros
veterinarios. El cuestionario se aplicd al personal del centro veterinario, incluido el
personal administrativo, ya que este tltimo no trabaja directamente en areas restringidas
del laboratorio, pero debido a su trabajo en la instalacion estdn expuestos a diferentes
riesgos, aunque en menor medida y, por lo tanto, ciertamente usted debe tener

conocimiento de los conceptos esenciales de bioseguridad.

Tabla No. 9. Conocimiento de definicion de bioseguridad
CATEGORIA FRECUENCIA ‘ PORCENTAJE

Bueno 8 88,89
Regular 0 0,00
Malo 1 11,11
TOTAL 9 100%

Fuente: Sistema simplificado de evaluacion de riesgos de accidente
Elaborado por: Pedro Galeas Ramos y Andrés Ganchozo Rizzo

90,00

80,00
70,00
60,00
50,00
40,00
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20,00

0,00

BUENO REGULAR MALO

Figura No. 12. Conocimiento de definicion de bioseguridad
Fuente: Aplicacion de encuesta

El conocimiento del concepto de bioseguridad por parte del equipo que trabaja en un
laboratorio clinico es la base para la aplicacion de este conocimiento en su trabajo diario.
El andlisis de la Tabla 9 y la Figura 12 se relaciona con el nivel de conocimiento sobre la
definicion de bioseguridad. Al presentar la pregunta, se postularon tres opciones de
respuesta, de las cuales 88.89% de los encuestados tenian razon. Por esta razon, su nivel
de conocimiento de este concepto se califica como bueno, mientras que el 11.11% restante

se califica como malo.
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Tabla No. 101. Conocimiento principios de bioseguridad

CATEGORIA FRECUENCIA ‘ PORCENTAJE
Bueno 6 66,67
Regular 2 22,22
Malo 1 11,11
TOTAL 9 100%

Fuente: Sistema simplificado de evaluacion de riesgos de accidente
Elaborado por: Pedro Galeas Ramos y Andrés Ganchozo Rizzo
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Figura 13. Conocimiento principios de bioseguridad
Fuente: Aplicacion de encuesta

Los principios de bioseguridad que se aplicaran en el laboratorio clinico: universalidad,
uso de barreras, medios para eliminar el material contaminado. La tabla de investigacion

muestra que el conocimiento de estos principios es calificado como bueno por el 66.67%

de los empleados, justo por el 22.22% y pobre por el 11.11%.
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Tabla No. No. 11. Conocimiento lavado de manos

CATEGORIA FRECUENCIA ‘ PORCENTAJE
Bueno 9 100,00
Regular 0 0,00
Malo 0 0,00
TOTAL 9 100%

Fuente: Sistema simplificado de evaluacion de riesgos de accidente
Elaborado por: Pedro Galeas Ramos y Andrés Ganchozo Rizzo
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Figura No. 14. Conocimiento lavado de manos
Fuente: Aplicacion de encuesta

Lavarse las manos es una de las practicas de seguridad biologica mas basicas que se
utilizan en cualquier instalacion relacionada con la salud. Por lo tanto, saber cuando hacer
esto puede aumentar la probabilidad de cumplimiento. Al dar consejos en el momento del
lavado de manos, el 100% de los encuestados declararon que antes y después de cada
intervencion o contacto con material patdégeno, todos los empleados del centro médico

veterinario calificaron el nivel de conocimiento sobre el lavado de manos como bueno.
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Tabla No. 12. Conocimiento uso de guantes

CATEGORIA FRECUENCIA ‘ PORCENTAJE
Bueno 9 100,00

Regular 0 0,00

Malo 0 0,00

TOTAL 9 100%

Fuente: Sistema simplificado de evaluacion de riesgos de accidente
Elaborado por: Pedro Galeas Ramos y Andrés Ganchozo Rizzo
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Figura No. 15. Conocimiento uso de guantes
Fuente: Aplicacion de encuesta

El uso de guantes es una de las barreras protectoras contra el riesgo de salpicaduras
cuando se realizan procedimientos que implican el manejo de muestras de sangre o
patogenos, asi como en contacto con pacientes con piel intacta. La tabulacion de los
resultados de la investigacion sobre el conocimiento sobre el uso de guantes muestra que
el 100% del personal de laboratorio sabe exactamente cudndo se requiere el uso de

guantes, por lo que este conocimiento se clasifica como bueno.
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Tabla No. 13. Conocimiento sobre precauciones estandar

CATEGORIA FRECUENCIA ‘ PORCENTAJE
Bueno 8 88,89

Regular 1 11,11

Malo 0 0,00

TOTAL 9 100%

Fuente: Sistema simplificado de evaluacion de riesgos de accidente
Elaborado por: Pedro Galeas Ramos y Andrés Ganchozo Rizzo
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Figura No. 1. Conocimiento sobre precauciones estandar
Fuente: Aplicacion de encuesta

El Ministerio de Salud Publica y Agrocalidad especifica los arreglos estandar de atencion

médica que el centro médico veterinario debe usar porque es una instalacion relacionada

con la salud. En términos del conocimiento del equipo sobre las precauciones de

laboratorio estandar, el 88.89% tenia un nivel de conocimiento calificado como bueno,

mientras que el 11.11% restante fue calificado como apropiado.
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Tabla No. 14. Conocimiento barreras ante salpicaduras
CATEGORIA FRECUENCIA ‘ PORCENTAJE

Bueno 7 77,78
Regular 2 22,22
Malo 0 0,00

TOTAL 9 100%

Fuente: Sistema simplificado de evaluacion de riesgos de accidente

Elaborado por: Pedro Galeas Ramos y Andrés Ganchozo
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Figura No. 16. Conocimiento barreras ante salpicaduras

Fuente: Aplicacion de encuesta

Rizzo

El uso de barreras de proteccion como mascaras, gafas, guantes y ropa protectora es

obligatorio cuando se realizan procedimientos que pueden producir salpicaduras. La lista

de los datos sobre el conocimiento de los obstaculos que se aplicaran contra el riesgo de

salpicaduras de sangre u otras sustancias muestra que el 78% del personal del centro

médico veterinario tiene un buen nivel de conocimiento y el 22% se clasifica como

regular.
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Tabla No. 15. Conocimiento de manipulacion y transporte de muestras
CATEGORIA FRECUENCIA PORCENTAJE

Bueno 9 100,00
Regular 0 0,00
Malo 0 0,00
TOTAL 9 100%

Fuente: Sistema simplificado de evaluacion de riesgos de accidente
Elaborado por: Pedro Galeas Ramos y Andrés Ganchozo Rizzo

Bueno \'\/

Regular
& Malo

M Bueno Regular Malo

Figura No. 17. Conocimiento de manipulacion y transporte de muestras
Fuente: Aplicacion de encuesta

El conocimiento del manejo y transporte de muestras de un lugar a otro tiene en cuenta
algunos aspectos importantes para evitar posibles riesgos de materializacion. Una de estas
consideraciones es que los contenedores estan debidamente etiquetados para evitar
confusiones que pueden causar problemas importantes. La tabulacion de los datos para la
evaluacion de este conocimiento fue positiva, porque en el 100% de los casos la respuesta
fue correcta y, por lo tanto, el nivel de conocimiento del personal del centro médico

veterinario se califica como bueno en este aspecto.

Tabla No. 17. Conocimiento de limpieza y desinfeccion de superficies de trabajo
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CATEGORIA

FRECUENCIA ‘ PORCENTAJE

Bueno 7 77,78
Regular 1 11,11
Malo 1 11,11
TOTAL 9 100%

Fuente: Sistema simplificado de evaluacion de riesgos de accidente
Elaborado por: Pedro Galeas Ramos y Andrés Ganchozo Rizzo
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Figura No. 18. Conocimiento de limpieza y desinfeccion de superficies de trabajo

Fuente: Aplicacion de encuesta

Asegurarse de que varias superficies de trabajo se limpien y desinfecten de acuerdo con

las regulaciones aplicables puede reducir la probabilidad de contaminacion por patégenos
que se pueden acumular en estas superficies. La tabulacion de los datos mostré que el
nivel de conocimiento en esta area es bueno, ya que el 78% de los encuestados respondiod

correctamente que la limpieza y desinfeccion de las superficies de trabajo deben realizarse

tanto al comienzo como al final de la jornada laboral; El 11.11% tiene conocimiento

regular de este aspecto y otro 11.11% es malo.

Tabla No. 16. Conocimiento sobre procedimiento de eliminacion de material punzocortante
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CATEGORIA FRECUENCIA PORCENTAJE

Bueno 8 88,89
Regular 1 11,11
Malo 0 0,00
TOTAL 9 100%

Fuente: Sistema simplificado de evaluacion de riesgos de accidente
Elaborado por: Pedro Galeas Ramos y Andrés Ganchozo Rizzo
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Figura No. 19. Conocimiento sobre procedimiento sobre eliminacién de material
punzocortante
Fuente: Aplicacion de encuesta

La eliminacion de materiales afilados, como las jeringas, es uno de los procedimientos a
simple vista que presentan un mayor riesgo en el centro médico veterinario porque los
cortes accidentales, como los cortes, pueden resultar de una eliminacién inadecuada.
Cuando se les pregunté como eliminar adecuadamente los objetos afilados después del
uso, el 89% de los empleados encuestados respondieron correctamente, de modo que su
nivel de conocimiento se calificé como bueno, mientras que el 11.11% de los empleados

encuestados tenian conocimiento regular.
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CONCLUSIONES

El personal del centro médico veterinario se apega al uso frecuente de estandares

de bioseguridad, lo que reduce la probabilidad general de riesgos.

Era evidente que el cumplimiento de los estandares de bioseguridad y en casi todas

las secciones que componen la lista de verificacion se mejoro colectivamente.

La diferencia porcentual mas significativa en el cumplimiento de las normas de
bioseguridad se encontrd en la seccion de Bioproteccion, que logrd una diferencia
porcentual del 66,67% en comparacion con los demds puntos encuestados en el
check list y realizamos sugerencias de mejora en &areas como Servicios,
calefaccion, ventilacion e iluminacion lograron diferencias significativamente

altas con 44.45%, 40% y 40%.

El personal de centro médico veterinario esta expuesto a varios tipos de riesgo.
Los factores de riesgo que pudimos analizar dentro del centro veterinario son:
riesgo de caidas, riesgo de caida de objetos por desplome de productos mal
ubicados, riesgo de cortes por instrumental clinico, riesgo de exposicion a
contaminantes clinicos, riesgo de fatiga visual por trabajo con pantallas de

visualizacion de datos.

Hay un mayor nimero de riesgos biologicos y mecanicos que el personal debe
vigilar, aunque los riesgos ergonomicos y psicosociales son mas comunes y la

probabilidad de ocurrencia tiende a aumentar.

Al clasificar los riesgos segun su gravedad, la mayoria son moderados, con una
probabilidad promedio de ocurrencia que requiere el uso de ciertas medidas

especificas para minimizarlos.

Actividades tales como recibir, recolectar, procesar, analizar, desechar muestras;
Uso de equipo de veterinaria; Limpieza y desinfeccion de areas; La eliminacion
de desechos comunes e infecciosos implica varios tipos de riesgos, con una

probabilidad més o menos alta de materializacion y consecuencias.

El nivel de conocimiento del equipo sobre los estandares de bioseguridad
generalmente se califica como bueno en todos los aspectos evaluados, incluidos

los del propietario y médicos del centro veterinario.
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RECOMENDACIONES
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e FEluso de una lista de verificacion para analizar el cumplimiento de los estandares
de bioseguridad debe ser una practica constante dados los resultados positivos de
este proyecto. Sin embargo, es necesario que otros proyectos con una poblacion
mayor utilicen el mismo método de usar esta herramienta para verificar la

similitud de los resultados.

e El propietario del centro médico veterinario debe planificar y llevar a cabo una
capacitacion tedrico-practica periodica, incluido el personal administrativo y
personal médico, sobre normas de seguridad de la biotecnologia, como el uso de
barreras personales, manejo y eliminacion de desechos, y primeros auxilios y
medidas de emergencia. para fortalecer las habilidades del equipo y reducir la

probabilidad de riesgo.

e Corregir los elementos que no se cumplieron en el Check list con respecto a los
aspectos y estandares en la construccion de las instalaciones y sus equipos para
que sean mas adecuados para el trabajo realizado en el centro médico veterinario,
reduciendo asi la probabilidad de personal en los Accidentes de trabajo que se

podrian producir.

Bibliografia

3M Espafia, SA. (2014). Soluciones de proteccion ocular. Obtenido de Productos de Proteccidn
Personal: https://www.duerolab.com/

86



Acosta-Gnass, S. (2015). Vigilancia Epidemioldgica de las Infecciones Asociadas a la Atencién
de Salud (IAAS). En G. Falconi, Prevencion, diagndstico y manejo de las Infecciones
Asociadas a la Atencion de Salud (IAAS) en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) (1ra
ed., pags. 13-22).

Agencia Ecuatoriana de Aseguramiento de la Calidad del Agro. (2016). Manual de Insecciones
Sanitarias de Mercancias Pecuarias para la Exportacion . Quito .

Alban, M. (2015). Limpieza y desinfeccion de hospitales. En G. Falconi, Prevencion, diagndstico
y manejo de las Infecciones Asociadas a la Atencidn de Salud (IAAS) en la Unidad de
Cuidados Intensivos (UCI) (pags. 45-88). Quito.

Bover, J. (2012). Condiciones de bioseguridad y percepcién del riesgo: hacia la construccién de
un mapa. Analecta Veterinaria , 32(02). Obtenido de
http://sedici.unlp.edu.ar/handle/10915/43411

Cérdenas, S., Guallo, N., Ramos, P., Samaniego, J., Valdez, R., & Guevara, D. (2018). Manual de
Bioseguridad en laboratorios en general, laboratorio clinico, quimico y de biologia.
Tesis de grado, 1-99. Obtenido de
https://repositorio.uea.edu.ec/handle/123456789/12

Cediel, N. (Abril de 2004). Riesgo bioldgico ocupacional en la medicina veterinaria, area de
intervencién. Rev. salud publica, 06(01). Obtenido de
http://www.scielo.org.co/scielo.php?script=sci_arttext&pid=50124-
00642004000100002

Cediel, Natalia & Villamil Jiménez, Luis. (2004). Occupational biological hazard in veterinary
medicine: an area for priority interventions. Revista de salud publica, 28-43.

Fisher Scientific. (2019). 3M™ Monos de proteccion desechables y blancos, Serie 4545.
Obtenido de https://www.fishersci.es/

Giménez-Marin, A., & Rivas-Ruiz, F. (2017). Gobierno clinico y cultura en seguridad de los
laboratorios clinicos en el Sistema Nacional de Salud espafiol. Revista de Calidad
Asistencial, 32(6), 303-315. Obtenido de
https://bibliotecas.ups.edu.ec:2230/science/article/pii/S1134282X17300568

Gomez, & Cano, M. (1996). Evaluacidn de Riesgos Laborales. 1-26.

Hospimedicos. (2017). Dotaciones médicas hospitalarias y laboratorios. Obtenido de
http://hospimedicos.com/etiqueta/gorro-desechable/

Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional. (2013). Equipo de proteccion
personal (EPP) para trabajadores de la salud. Obtenido de Centros para el Control y la
Prevencion de Enfermedades: https://www.cdc.gov/spanish/niosh/docs/2013-

138 sp/default.html

Jorge Brefia, N. F. (2010). Accidentes ocupacionales en personal que labora en clinicas y
consultorios de animales de compaiiia, Lima 2010. Ocupational injuries among
Veterinarians in Peru, 24-31.

Martinez, M. (2017). Gestion de bioseguridad en el laboratorio de andlisis clinicos y
microbioldgicos: Diagndstico de situacion. Argentina: UNNE. Obtenido de
http://repositorio.unne.edu.ar/bitstream/handle/123456789/1723/RIUNNE_Trabajo_i

87



ntegrador_final_Mart%c3%adnez_Mauricio_%c3%81ngel.pdf?sequence=1&isAllowed
=y

Masias, J. (2010). Manual de bioseguridad de Laboratorio Clinico. Hospital San Juan de Dios-
CDT. Obtenido de http://www.hsjd.cl/web/

Ministerio de Salud Publica del Ecuador. (2016). Bioseguridad para los establecimientos de
salud Manual. Quito: Direccién Nacional de Normatizacion.

Ministerio de Salud Publica del Ecuador. (2016). Bioseguridad para los establecimientos de
salud. Manual. 1-55.

Ministerios de Salud Publica y del Ambiente. (20 de Marzo de 2019). Reglamento para la
gestién integral de los residuos y desechos. 1-57.

Montufar, F., Madrid, C., Villa, J., Diaz, L., Vega, J., Vélez, J., . . . Mejia, M. (2014). Accidentes
ocupacionales de riesgo bioldgico en Antioquia, Colombia. Enero de 2010 a diciembre
de 2011. Infectio, 18(3), 79-85. Obtenido de
https://bibliotecas.ups.edu.ec:2230/science/article/pii/S0123939214000265

Moreno, C. (2015). Normas de aislamiento. En G. Falconi, Prevencion, diagndstico y manejo de
las Infecciones Asociadas a la Atencidn de Salud (IAAS) en la Unidad de Cuidados
Intensivos (UCI) (1ra ed., pags. 47-72).

Mufioz, M., Caballero, R., Del Pozo, J., Miraval, M., & Caballero, P. (2015). Importancia de los
indicadores de calidad para procedimientos de bioseguridad en los laboratorios
clinicos. Bol - Inst Nac Salud, 21(3-4), 47-54.

Organizacion Mundial de la Salud . (2005). Manual de Bioseguridad en el Laboratorio . Giebra :
OMS.

Organizacion Mundial de la Salud. (2005). Manual de bioseguridad en el laboratorio. 1-225.

Organizacion Mundial de la Salud. (2010). Medidas de control de infecciones en la atencion
sanitaria de pacientes con enfermedades respiratorias agudas en entornos
comunitarios. 1-14.

Organizacidon Panamericana de la Salud. (2010). Recomendaciones sobre uso de mascarillas y
respiradores durante brotes de gripe A (HIN1). Obtenido de
http://www1.paho.org/hg/dmdocuments/2010/Recomendaciones sobre uso de
mascarillas e higiene de manos.pdf

Organizacion Panamericana de la Salud. (2011). Bioseguridad y mantenimiento. Obtenido de
https://www.paho.org/hg/index.php?option=com_content&view=article&id=5460:20
11-bioseguridad-mantenimiento&Itemid=3952&lang=es

Rodriguez, H. (Julio de 2010). Intervencidn educativa sobre bioseguridad en trabajadores de la
Salud. Revista Archivo Médico de Camagiiey, 14(04). Obtenido de
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51025-02552010000400012

Rolab S.A. (2017). rolabsa.com. Obtenido de http://rolabsa.com/new/

Rosas, F. (2017). Bioseguridad para Laboratorio de Analisis Clinico. Tesis de grado, 1-55.
Obtenido de https://rdu.unc.edu.ar/

88



Valdés, M., Perdomo, M., & Salomadn, J. (2016). Bioseguridad en laboratorios clinicos de la
atencidn primaria de salud. Revista Cubana de Salud y Trabajo, 17(3), 26-29. Obtenido
de https://www.medigraphic.com/cgi-bin/new/resumen.cgi?IDARTICULO=69079

Valdés, M., Perdomo, M., & Salomdn, J. (2019). Accidentes con riesgo bioldgico en
trabajadores de tres laboratorios clinicos de La Habana. Afos 2013-8. Revista Cubana
de Salud y Trabajo, 20(2), 57-64. Obtenido de
http://revsaludtrabajo.sld.cu/index.php/revsyt/article/view/78/140

Wright, J. (2008). Infection control practices and zoonotic. JAVMA. Obtenido de
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/18598158/

ANEXOS

Anexos 1. Modelo de cuestionario

Universidad Politécnica Salesiana
Cuestionario sobre normas de bioseguridad
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1. ;Qué es para usted bioseguridad?

a) Implementacion de practicas y procedimiento especificos con el fin de evitar la
exposicion a agentes de riesgo bioldgico

b) Es una ley para prevenir enfermedades infecciosas

¢) No conozco

2. ;Cuales son los principios de bioseguridad?
a) Limpieza, desinfeccion, universalidad
b) Universalidad, uso de barreras, medios de eliminacion de material contaminado

¢) No conozco.

3. (En qué momento cree usted que es apropiado el lavado de manos?
a) Antes de un procedimiento.
b) Después de un procedimiento.

c) Antes y después de cada procedimiento o de contacto con material patdgeno

4. ;En cual de estos momentos es indispensable el uso de guantes?
a) En todo momento

b) Al anticipar contacto con sangre u otros fluidos corporales incluyendo el contacto con
piel no intacta y membrana mucosa.

c¢) Ninguna de las anteriores

5. (Indique cual o cuiles de estas precauciones estindar en la atencion de salud,
deben ser aplicadas en el centro médico veterinario?

a) Limpieza en establecimientos de salud
b) Eliminacion de desechos sanitarios
¢) Atencion inmediata a la mascota

d) Todas las anteriores

6. ;Cual de estas barreras es obligatoria durante procedimientos que puedan
generar salpicaduras?
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a) Uso de mascarillas y gafas protectoras
b) Guantes
c¢) Ropa protectora

d) Todas las anteriores

7. ¢ Qué se debe considerar al manipular y transportar muestras de un lugar a otro?
a) Que sean recipientes de vidrio
b) Que los recipientes estén debidamente rotulados

¢) Que el peso de los recipientes no pase de 0.5 gramos

8. (En qué momento debe hacerse la limpieza y desinfeccion de superficies de
trabajo?

a) Al inicio de la jornada laboral
b) Al término de la jornada laboral

¢) Al inicio y termino de la jornada laboral

9. ;Cual es el procedimiento de eliminacion de material punzocortante después de
su utilizacion?

a) Volver a tapar y retirar agujas de las jeringuillas
b) Retirar las jeringuillas y desechar por separado

c¢) Colocar el conjunto completo en un recipiente de eliminacion resistente
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Anexo No. 2. Modelo de Check List aplicado

ASPECTOS VALORADOS

A. LOCALES DEL CENTRO MEDICO VETERINARIO SI NO ‘ N/A OBSERVACIONES

» (Se han tenido en cuenta las directrices de puesta en servicio y certificacion en la X
construccion de los locales o las evaluaciones posteriores a la construccion?

» (Cumplen las instalaciones los requisitos nacionales y locales en materia de X
construccion, incluidos si es necesario los relativos a precauciones en caso de
desastres naturales?

» (Estan en general las instalaciones ordenadas, libres de material innecesario, y sin X
obstaculos?

> (Estan limpias las instalaciones? X

» (Hayalgin defecto estructural en los suelos? X

» (Sonlos suelos uniformes y antideslizantes? X

» (Es el espacio de trabajo suficiente para realizar con seguridad todas las X
operaciones?

» (Son suficientes los espacios de paso y los pasillos para el movimiento de personas X
y de equipo voluminoso?

» (Estan en buen estado las mesas, el mobiliario y los accesorios? X

» (Son resistentes las superficies de las mesas a los disolventes y a las sustancias X
corrosivas?

» (Hayun lavabo en cada sala del laboratorio? X

> (Estanconstruidos y mantenidos los locales de modo que se impida la entrada y X
la presencia de roedores e insectos?

> (Estan recubiertas de material aislante o protegidas todas las tuberias no X
empotradas de vapor o agua para proteger al personal?

» (Hay algin medio independiente de suministro de energia en caso de fallo X
eléctrico?

» (Puede restringirse el acceso a las zonas de laboratorio al personal autorizado? X




» (Se ha efectuado una evaluacion del riesgo para asegurar que se dispone del equipo y X
las instalaciones apropiadas para el trabajo que se va a realizar?

B. LOCALES DE ALMACENAMIENTO

» (Se encuentran los locales de almacenamiento, vitrinas, etc. dispuestos de modo que X
el material no pueda resbalar, aplastarse o caer?
» (Se encuentran los locales de almacenamiento libres de material y objetos X

acumulados y no deseados que puedan provocar caidas, incendiarse y albergar
roedores e insectos?
» (Pueden cerrarse con llave el frigorifico y la zona de almacenamiento?

C. INSTALACIONES DE SANEAMIENTO Y DESTINADOS AL PERSONAL ‘

e

» (Semantiene limpio, ordenado y en buen estado de higiene el consultorio de los X
locales?

» (Se dispone de agua potable? X

» (Se dispone de retretes (WC) limpios y apropiados y de lavabos para el personal X
médico y administrativo?

» (Se dispone de agua caliente y fria, jabon y toallas? X

» (Existen vestuarios separados para empleados y empleadas? X

» (Hay sitio para laropa de calle de los miembros del personal? X

» (Hayuna sala donde el personal pueda comer o descansar? X

» (Es tolerable el nivel de ruido? X

» (Esta bien organizada la recogida y eliminacion de basuras domésticas generales? X

D. CALEFACCION Y VENTILACION ‘

» (Hayuna temperatura de trabajo agradable? X

» (Existe acondicionamiento en las areas especificas (consultorio, sala de espera))? X

» (Es suficiente la ventilacion, por ejemplo un minimo de seis cambios de X
aire por hora, especialmente en las salas que tienen ventilacidn mecénica?

» (Esta equipado el sistema de ventilacion con filtros? X




» (Dificulta la ventilacion mecanica el flujo de aire dentro y alrededor de las X
instalaciones?
» (Es suficiente la iluminacion general (por ejemplo, 350450 lux)? X
» (Estanequipadas las mesas de trabajo con iluminacion (local) adecuada para las X
tareas de cirugia o bafiado de las mascotas?
» (Estan todas las zonas bien iluminadas, sin rincones oscuros o mal iluminados en X
el centro médico veterinario?
» (Haylamparas fluorescentes paralelas a las mesas de trabajo? X
» (Esta equilibrado el color en las lamparas? X
» (Esta cada sala del laboratorio provista de suficiente tomas de agua, electricidad y X
gas de oxigeno para trabajar con seguridad?
» (Existe un programa apropiado de inspeccion y mantenimiento de fusibles, X
bombillas, cables, tuberias y otros elementos?
» (Se corrigen las deficiencias en un tiempo razonable? X
» (Se dispone de servicios internos de reparacion y mantenimiento, con mecanicos y X
trabajadores capacitados que también tengan algun conocimiento acerca del tipo de
trabajo que se realiza en el laboratorio?
» (Se controla y documenta el acceso del personal técnico y de mantenimiento a las X
diversas zonas del centro médico veterinario?
» Sino se dispone de servicios internos de reparacion y mantenimiento, /se ha X
establecido contacto con mecénicos y constructores localesy se los ha familia-
rizado con el equipo y el trabajo que se realiza en el centro médico veterinario?
» (Se dispone de servicios de limpieza? X
» (Se dispone de servicios de tecnologia seguros para la mascota? X
» (Se ha llevado a cabo una evaluacion cualitativa del riesgo para definir los riesgos X
contra los que debe proteger un sistema de bioproteccion?




» (Se han definido los parametros relativos al riesgo aceptable y la planificacion de X
la respuesta ante incidencias?

» (Se cierra de forma segura todo el centro veterinario cuando no esta ocupado? X
» (Sonlas puertas y ventanas a prueba de rotura? X
» (Estan cerrados con llave los locales que contienen materiales peligrosos y equipo X
costoso cuando no estan ocupados?
» (Se controla y documenta debidamente el acceso a esos, equipos y materiales? X
H. PREVENCION DE INCENDIOS |
» (Existe un sistema de alarma para casos de incendio? X
» (Funcionan debidamente las puertas cortafuegos? X
» (Funciona bien el sistema de deteccion de incendios y se prueba con regularidad? X
» (Estan accesibles los puntos de alarma de incendios? X
» (Estan todas las salidas iluminadas y convenientemente sefializadas? X
» (Esta sefializado el acceso a las salidas en todos los casos en que éstas no son X
inmediatamente visibles?
» (Se encuentran todas las salidas expeditas, libres de decoraciones, muebles o X
material de trabajo, y sin cerrar cuando el edificio esta ocupado?
»  (Se han dispuesto los accesos a la salida de manera que no sea necesario atravesar X
ninguna zona peligrosa para escapar?
» (Conducen todas las salidasa un espacio abierto? X
» (Se encuentran los corredores, pasillos y zonas de circulacion expeditas y libres de X

cualquier obstaculo que pueda dificultar el desplazamiento del personal o de
material de extincion de incendios?

» (Se encuentran todas las herramientas y materiales contra incendios identificados X
facilmente por un color especial?

» (Estan completamente cargados y en estado de funcionamiento los extintores de
incendios portatiles y se encuentran siempre colocados en los lugares designados?

» (Estan equipados con extintores o mantas contra incendios todos los locales del
centro médico veterinario expuestos a incendios para un caso de emergencia?

e
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» Si se utilizan en cualquier local gases inflamables, ;es suficiente la ventilacion X
mecanica para expulsar los vapores sin dejar que alcancen una concentracion
peligrosa?

» (Esta adiestrado el personal para responder en caso de emergencia por un X
incendio?

» (Estael centro médico veterinario preparado para almacenar liquidos inflamables X
separados del local?

» (Esta claramente indicado como zona de riesgo de incendios? X

» (Cuenta ese local con un sistema de ventilacion por gravedad o un sistema X
mecanico de evacuacion del aire que sea distinto?

» (Se encuentran los interruptores para el alumbrado cerrados herméticamente o X
colocados fuera del centro médico veterinario?

» (Estan cerrados herméticamente los dispositivos de alumbrado colocados en el X
interior a fin de evitar la inflamacién de los vapores provocada por chispas?

» (Se almacenan los liquidos inflamables en recipientes adecuados y ventilados,
construidos con materiales no combustibles?

» (Esta correctamente descrito el contenido de todos los recipientes en las X
etiquetas?

» (Se dispone de extintores contra incendios colocados fuera del centro médico X
veterinario de liquidos inflamables, pero en sus proximidades?

» (Hay carteles de «prohibido fumar» colocados de modo destacado dentro y fuera X
del centro médico veterinario de liquidos inflamables?

» (Existen solo cantidades minimas de sustancias inflamables almacenadas en los X
locales del centro médico veterinario?

» (Se utilizan vitrinas bien construidas para guardar los productos inflamables?

e

X

» (Estan esas vitrinas debidamente construidas con la mencion «Liquidos X
inflamables — riesgo de incendio»?

» (Esta adiestrado el personal para utilizar y transportar correctamente los liquidos X

inflamables?

J. GASES COMPRIMIDOS Y LICUADOS ‘
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» (Esta el contenido de cada recipiente portatil de gas marcado de forma legibley
con el debido cdédigo de color?

» (Se comprueban regularmente las valvulas de presion alta y reduccion del gas
comprimido?

» (Se revisan regularmente las mangueras de lavado?

» (Estan todos los tanques de oxigeno tapados cuando no se usan o cuando se
transportan?

» (Estan sujetos los tanques de oxigeno de manera que no se puedan caer, en

particular en caso de catastrofe natural?

(Estan las bombonas y los depositos de gas separados de las fuentes de calor?

\4
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(Estadebidamente adiestrado el personal para utilizar y transportar gases X
comprimidos?

K. PELIGROS ELECTRICOS ‘

» (Se aplican las normas nacionales del codigo de seguridad eléctrica en todas las X
instalaciones eléctricas nuevas y en todas las reparaciones, modificaciones o
sustituciones, asi como en las operaciones de mantenimiento para el centro médico
veterinario?

> (Se utilizan cables de tres hilos, es decir con toma de tierra, en toda la instalacion X
eléctrica interior?

» (Estantodos los circuitos del centro médico veterinario equipados con X

>

>

disyuntores e interruptores por fallo de la toma de tierra?
(Estan aprobados todos los aparatos eléctricos por el centro médico veterinario? X

. Son los cables flexibles de conexion de todo el equipo lo mas cortos posible y se X
hallan en buen estado, sin desgastes, dafios ni empalmes?
» Se utilizan siempre tomas de corriente de un solo enchufe en vez de tomas X
multiples (no hay que emplear adaptadores)?
L. PROTECCION PERSONAL |
> Se facilita ropa protectora apropiada a todo el personal en las tareas habituales X
(por ejemplo, delantales)?




» (Se facilita proteccion adicional para trabajar con sustancias quimicas peligrosas X
para el médico y para el cliente(por ejemplo, delantales y guantes de goma para las
sustancias quimicas y para recoger los derrames, o guantes resistentes al calor
para descargar autoclaves y estufas)?

(Se facilitan gafas y viseras de seguridad? X

(Existen medios para el lavado de los 0jos?

e

(Hay duchas de emergencia? X

suministro de medicamentos en el centro médico veterinario?

(Se dispone de mascaras respiratorias limpias, desinfectadas y comprobadas
regularmente, y almacenadas en buen estado de limpieza e higiene?

(Se suministran filtros apropiados para los tipos correctos de mascaras
respiratorias para microorganismos, y filtros apropiados para gases o particulas?
.Se comprueba el ajuste individual de cada mascara respiratoria?

M. SALUD Y SEGURIDAD DEL PERSONAL ‘

(Existe un servicio de salud ocupacional? X

>
>
>
» (Se ajusta la proteccion contra las normas nacionales e internacionales, incluido el
>
>
>

IR T

(Existen botiquines de primeros auxilios colocados en lugares estratégicos? X

.Se dispone de socorristas capacitados para prestar primeros auxilios?

>

>

> X

> (Estan esos socorristas capacitados para ocuparse de emergencias tipicas del X

centro médico veterinario, como el contacto con sustancias quimicas corrosivas,

o la ingestion accidental de venenos y material infeccioso?

» (Esta instruido el personal que no trabaja en el centro médico veterinario, por X
ejemplo el personal de limpieza o el personal administrativo, respecto de los
riesgos posibles del centro veterinario y del material que en él se manipula?

» (Se han colocado de forma destacada avisos que den informacion sobre la X
localizacion de los primeros auxilios, los numeros de teléfono de los servicios de
emergencia, etc.?

» (Se ha advertido a las mujeres en edad fecunda de las consecuencias de trabajar X
con ciertos microorganismos, agentes carcindgenos, mutdgenos y teratégenos?
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» (Se ha indicado a las mujeres en edad fecunda que, si estan embarazadas o tienen X
sospechas de estarlo, deben informar al miembro correspondiente del personal
médico/cientifico de modo que se establezcan otras disposiciones de trabajo para
ellas en caso necesario?

» (Existe un programa de inmunizacion apropiado para el trabajo que se hace en el
centro médico veterinario?

» (Se mantienen convenientemente los registros de enfermedades y accidentes?

» (Seutilizan carteles de advertencia y prevencion de accidentes para reducir al
minimo los riesgos laborales?

» (Seadiestra al personal para que siga las practicas apropiadas en materia de
bioseguridad?

> Se alienta al personal del laboratorio para que notifique las posibles exposiciones?

> MATERIAL DE LABORATORIO ‘

» (Posee todo el material un certificado de que es seguro para el uso?

Il

> (Se dispone de procedimientos para descontaminar el material antes de las
operaciones?
» (Se comprueban y revisan regularmente las maquinarias de bioquimicos?

» (Se inspeccionan con regularidad los recipientes antes de usarlos con una nueva
mascota?
» (Se cambian periddicamente los filtros del sistema de ventilacion?

» (Se utilizan pipetas en lugar de agujas hipodérmicas?

» (Se desecha sistematicamente, sin volverla a utilizar, la cristaleria agrietada o
astillada?
» (Existen recipientes seguros para las muestras de examenes?

> (Se utiliza plastico en lugar de vidrio siempre que es posible?

PR PR PP KR <

» (Estan disponibles y en uso recipientes de eliminacion de objetos punzantes y
cortantes?

> MATERIAL INFECCIOSO |




» Se reciben todas las muestras en condiciones de seguridad? X

» (Se mantienen registros de los materiales recibidos? X

» (Se desembalan las muestras, con cuidado y prestando atencion a posibles roturas X
y escapes

» (Se utilizan guantes y otras prendas de proteccion para el proceso de lavado X
de la mascota?

> (Se adiestra al personal para enviar las sustancias infecciosas de acuerdo con las X
normas nacionales o internacionales vigentes?

» (Se mantienen limpias y en orden las mesas de trabajo? X

» (Se retira diariamente, o con mas frecuencia, y en condiciones de seguridad, el X
material infeccioso desechado?

» (Conocen todos los miembros del personal los procedimientos para tratar roturasy | X
derrames de cultivos y material infeccioso?

» (Se utilizan correctamente los desinfectantes apropiados? X

» (Se da capacitacion especial al personal que trabaja en el centro médico X

veterinario de contencién — nivel de bioseguridad 3y los centros veterinarios de

contencion maxima — nivel de bioseguridad 4?
> SUSTANCIAS QUIMICAS |

> (Estan efectivamente separadas las sustancias quimicas incompatibles cuando se X
almacenan o se manipulan?

» (Estan correctamente etiquetadas con nombres y advertencias todas las sustancias X
quimicas?

» (Se encuentran convenientemente destacados carteles de advertencia sobre el X
riesgo quimico?

» (Se dispone de estuches especiales para la eliminacion de derrames? X

» (Esta capacitado el personal para tratar los derrames? X

» (Estan almacenadas de modo correcto y seguro todas las sustancias inflamables en X
cantidad minima en armarios aprobados?

» (Se dispone de carretillas para el transporte del tanque de oxigeno? X
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(Esta debidamente adiestrado el personal para trabajar de forma segura con
material quimico?

(,Se mantienen registros correctos de las existencias y el uso de sustancias
quimicas?

(Se vigilan las exposiciones personales a la sustancia quimica?
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Anexos No. 2. Matriz de identificacion de riesgos por puestos de trabajo
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gg;gg zztﬁs ﬂ?:}udse paso Serequiere confroles
Los Tipo de piso desfizante Iandil o traje de dos piezas periddicos para asegurar que

Recoleccion de
desechos infecciosos
biologicos

colaboradores
pueden sufrir
caida al mismo
nivel

Los colaboradores podrian podrian
sufrir afecciones osteomusculares
por distencién de ligamentos en las
articulaciones de |as extremidades
inferiores por efecto a caminar o
transitar por superficies imegulares

@

Bajo

Uso de cofia o gorro
Uso de mascarilla
Uso de gafas

Uso de guantes
Orden y limpieza

Propietario del centro médica veterinario

se mantiene la eficiencia de las
medidas de control
Charla con todos los
colaboradores para recordar las
normas de sequridad en el
trabajo

Recoleccion de

Punzamiento de

Incluye los accidentes que son
consecuencia de pisadas sobre

Mandil o traje de dos piezas
Uso de cofia o gorro
Uso de mascarilla

Serequiere controles
periddicos para asegurar que
se mantiene la eficiencia de las

RIESGO MECANICO

h Y s medidas de control
exiremidades Medio Propietario del centro médico veterinario
desechos comunes inferiores objetos cortantes o punzantes, Uso de gafas P Charla con todos los
que no originan caidas Uso de guantes colaboradores para_recardar las
Orden ylimpieza normas de seguridad en el
trabajo
IManejo de herramientas
cortopunzantes: comprende los
cortes y punzamientos que el D Jaquists corflioles
¥ q = Mandil o traje de dos piezas periddicos para asegurar que
Cortes, golpes y UE_DEJEUUT recibe por ECfflU” de un Uso de cofia o gorro se mantiene |a eficiencia de las
Recoleccion de punzamientos  [objeto o herramientas, siempre Uso de mascarilla : el medidas de control
Medio Propietario del centro médico veterinario
desechos comunes por objetos

herramientas

que sobre estos actien otras
fuerzas diferentes a la gravedad,
se incluye martillo, tijera
cuchillos, filos, punzamientos con
agujas, cepillos, entre otros

Uso de gafas
Uso de guantes
Orden y limpieza

Charla con tados los
colaboradores para recordar las
normas de seguridad en el
trabajo




RIESGO BIOLOGICO

B01

Recoleccion de
desechos comunes

Exposicidn a
virus

Organismo infeccioso que no tienen la
capacidad de reproducirse por si
misma, infectan células de organismos
vivos, desde plantas a personas,
secestrando la maquinaria celular del
huésped para reproducirse, Otros virus
pueden causar la muerte répidamente

Mandil o traje de dos piezas
Uso de cofia o gorro

Uso de mascarilla

Uso de gafas

Uso de guantes
Orden y limpieza

Propietario del centro médico veterinario

Se requiere controles periddicos
para asegurar que se mantiene I3
eficiencia de las medidas de control
Charla con todos los colaboradores
para recordar las normas de
seguridad en el trabajo

Sin limite

75%

B02

Recoleccion de
desechos comunes

Exposicidn a
Hongos

Contaminante bioldgico que penetran
en el cuerpo del colaborador por via
dérmica, respiratoria, oftdlmica

Mandil o traje de dos piezas
Uso de cofia o gorro

Uso de mascarilla

Uso de gafas

Uso de guantes
Orden y limpieza

Propietario del centro médico veterinario

Se requiere controles periddicos
para asegurar que se mantiene 13
eficiencia de las medidas de control
Charla con todos los colaboradores
para recordar las normas de
seguridad en el rabajo

Sin limite

75%

B03

Recoleccién de
desechos comunes

Exposicidn a
bacterias,
rickettsia,
parasitos

Microorganismos patdgenos para el
hombre, pueden estar presente en su
puesto de trabajo de laboratorios de
microbiologia y hematologia, primeras
manipulaciones textiles de lana,
contacto con animales o personas
portadoras de enfermedades
infecciosas, etc.

Mandil o traje de dos piezas
Uso de cofia o gorro

Uso de mascarilla

Uso de gafas

Uso de guantes
Orden y limpieza

Propietario del centro médico veterinario

Se requiere controles periddicos
para asegurar que se mantiene la
eficiencia de las medidas de control
Charla con todos los colaboradores
para recordar las normas de
seguridad en el trabajo

Sin limite

75%

RIESGO ERGONOMICO

E01

w

Recoleccion de
desechos comunes

Sobre esfuerzo
fisico / Sobre
tensidn

Riesgo originado por el manejo de carga
pesada o por movimientos mas realizados
- Elevar objetos

- Empujar objetos

- Lanzar objetos

Programa de pausa activa

Propietario del centro médico veterinario

Se requiere controles periddicos
para asegurar que se mantiene la
eficiencia de las medidas de control
Charla con todos los colaboradores
para recordar |as normas de
seguridad en el trabajo

8in limite

75%

E02

w

Recoleccion de
desechos comunes

Posturas
forzadas

Carga fisica del trabajo se produce como
consecuencia de actividad fisica que se
realizan para la consecucion de de dicha
tarea, consecuencia directa de una carga
fisica excesiva sera |a fatiga muscular, que
se reducird en patologia osteomuscular,
aumentando el riesgo de accidentes,
disminucidn de productividad y calidad del
trabajo, en un aumento de la insatisfaccidn
personal o en inconfort, |a fatiga fisica se
estudia en cuanto a trabajos estaticos y
dindmicos, en cuanto a la posicidn,
clasificaremos los trabajos en cuanto a que
se realicen de pie. sentado o de forma
alternativa

Programa de pausa activa

Propietario del centro médico veterinario

Se requiere controles periddicos
para asegurar que se mantiene la
eficiencia de las medidas de control
Charla con todos los colaboradores
para recordar las normas de
seguridad en el trabajo

Sin limite

75%

E03

w

Recoleccion de
desechos comunes

Movimiento
repetitivo

Grupo de movimientos continuos,
manteniendo durante un trabajo que implica
al mismo conjunto usteos muscular
provocado en el mismo fatiga muscular,
sobrecarga, dolor y por ultimo lesién

ACGH
BEIS VALOR MEDIDO | Medio
ACGH
. VALOR MEDIDO | Medio
ACGIH .
BEIS VALOR MEDIDO | Medio
Nivel de actuacidn Medio
Nivel de actuacidn Medio
VALOR MEDIDO
AMBIENTE
L SALUBRE/NSALUB | Mede
RE

Programa de pausa activa

Propietario del centro médico veterinario

Se requiere controles periddicos
para asegurar que se mantiene la
eficiencia de las medidas de contral
Charla con todos los colaboradores
para recordar las normas de
seguridad en el trabajo

Sin limite

75%
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m La cantidad d.e esfuerzo mental dsj‘hberadu Se requiere controles perisdicos
E‘ que debe realizarse para conseguir un para asegurar que se mantiene la
= Recoleccion de resultado concreto y esta ligada a la eficiencia de las medidas de contral
P01 9 Carga mental ; % Bajo | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Sin limite 75%
8 desechos comunes g necesidad de procesamiento de d g L P Charla con todos los colaboradores
] informacidn y de toma de decisiones para para recordar las normas de
(o] : L5 seguridad en el trabajo
[z} la ejecucidn de la tarea. ESTUDIO
@
o PSICOSOCIAL
w
w Se requiere controles periddicos
E e 5 G s Facilidad de uso de medios, velocidad de ?ara asegur‘arque jzmagtlenet\a‘
rganizacian del . 2 ; . eficiencia de las medidas de contro %
o P02 9 sk vikmastn trabajo S, o laborales al momento Bajo | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Charla con todos los colaboradares Sin limite 75%
E de realizar informes mensuales para recordar las normas de
seguridad en el trabajo
Caida sobre objetos
Eds Caida en un lugar de paso Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
R 1 ion de e - Tipo de piso deslizante Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
£ & Los colaboraderes podrian podrian sufrir Uso de mascarilla s eficiencia de las medidas de control
O E deSE‘d'.IOS nfeoclosns ::iedieg\ Er;:‘ifsﬂr[ﬂo afecciones osteomusculares por distencidn 2 . 6 [E=u Uso de gafas Eigpeangdeticentio] medialverennzm) Charla con todos los colaboradores Sulimity %
biolégicos afvel de ligamentos en las articulaciones de las Uso de guantes para recordar las normas de
extremidades inferiores por efecto a caminar Orden y limpieza seguridad en el trabajo
o transitar por superficies irregulares
8 el | o Mandil o traje de dos piezas
& i ncluye los accidentes que son
= Reculeccion da Enemenio ga :ons&;cuencwa de plSad:S sobre objetos ﬂgﬂ g: fn?::cirglﬁ;m §e requiere controles periddicos
s Mo2 9 [desechos infecciosos |extremidades 3 2 24 | Medio | oo 4o parae Propietario del centro médico veterinario para asegurar gue se mantiene la | Sin limite 75%
fir] biologicos inferiores cortantes o punzantes, que no originan s tie guames eficiencia de las medidas de control
= caidas
Orden y limpieza
=]
o
@
=
o Manejo de herramientas cortopunzantes:
comprende los cortes y puﬂ?amlemus que Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Recoleccion de Cortes, golpes y el trabajador recibe por accidn de un objeto Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
; : punzamientos |0 herramientas, siempre que sobre estos . [Uso de mascarilla i G . eficiencia de las medidas de control ST
M03 9 d.ese‘cljos infecciosos por abjetos s e B s e ki 3 2 24 | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Charla con todos los colabaradares 8in limite 75%
biolégicos herramientas gravedad, se incluye martillo, tijera Uso de guantes para recordar las normas de
Orden y limpieza seguridad en el trabajo
cuchillos, filos, punzamientos con agujas.
cepillos, entre otros
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Recoleccion de

Exposicién a

Organismo infeccioso que no tienen la
capacidad de reproducirse por si mismo,
infectan células de organismos vivos, desde

Mandil o traje de dos piezas
Uso de cofia o gorro

Se requiere controles periddicos
para asegurar que se mantiene la

i i ACGIH . [Uso de mascarilla g s s eficiencia de las medidas de control
B01 9 d.ese‘cljos infecciosos  |virus planla.a a personas, sece‘alrandn la BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Charla con todos los colaboradares in limite 75%
biolagicos e celular ; del huésped para Uso de guantes para recordar Ias normas de
reproducirse, Otros virus pueden causar la Ordeny limpieza seguridad en el trabajo
muerte rapidamente
Mandil o traje de dos piezas
Recoleccion de Exposicién a Contaminante bioldgico que penetran en el — 322 gz ﬁ:‘g:c‘;ﬁﬁ;m Se requiere controles periddicos
o | B0z 9 |desechos infecciosos |Hongos cuerpa del colaborador por via dérmica, BEIS VALOR MEDIDO | Medio Usa de gafas Propietario del centro médico veterinario para asegurar que se mantiene la | Sin limite 75%
g biolégicos respiratoria, oftalmica Uso de guantes eficiencia de las medidas de contral
9 Orden y limpieza
Q
@ N
o Microorganismos patdgenos para el
g x hombre, pueden estar presente en su Wandil o traje de dos piezas
= Recoleccion de Exposicién a puesto de trabajo de laboratorios de Uso de cofia 0 gorro Se requiere controles periddicos
: . bacterias, - 2 ACGH Uso de mascarilla P "
B03 9 |desechos infecciosos rickettsia microbiologia y hematologia, primeras BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario para asegurar que se mantiene la Sin limite 75%
biolégicos parasitos manipulaciones textiles de lana, contacto Usa de guantes eficiencia de las medidas de control
con animales o personas portadoras de Orden y limpieza
enfermedades infecciosas, etc.
Contaminantes bioldgicos derivados de Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles peﬂﬁ_mcns
Recoleccion de Exposicién a origen vegetal, excretas, desechos oG 350 ge cofia o glt‘)rm ?ara asegurlar Que g%magtlenet\a‘
& S . e s . |Uso de mascarilla z s i eficiencia de las medidas de contro
B04 9 esech detratos bioldgicos, desechos de fluidos bm\.uglcua BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Charla con todas los colaboradores | M limite 75%
biolagicos ks N R ?‘ cuerpo del trabajador por Uso de guantes para recordar las normas de
via dérmica, respiratoria, oftalmica Orden y limpieza seguridad en el trabajo
Contaminante quimico que se puede
preaerﬂar en d\feremsfs estados de. la Mandil o traje de dos plezas
Recalesdiande materia  tales como: solido, liquido, Uso de cofia o gora S e
i F ase0so; que penetran en el cuerpo del VALOR MEDIDO 5 5 it 9 s
Qo1 9 |desechos infecciosos |sustancias 9 gbosad e ia dé pt TLV ACGIH ppm Dosis Medio 522 gz z;:;:aﬂl\a Propietario del centro médico veterinario para asegurar que se mantiene la Sin limite 75%
biolégicos nocivas y toxicas ‘:;i o °r| potisva a;rr:\ca. res;;l;a ona, Uso de guantes eficiencia de las medidas de control
oftédlmica; el riesgo se define por el tiempo
g de exposicién y la concentracidn de la Orden ylimpieza
= sustancia
=
=3
% Contaminante quimico que se puede
= .
preaerﬂar - d‘feremés estados dE_ la Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Recoleccién de Contaclo con materia tales como:  solido. liquido, Uso de cofia o gorra para asegurar que se mantiene la
Qo2 9 [desechos infecciosos Bustnge G35eosofiqued persiran fen selacuompo oo TLV ACGIH ppm Ll sty Medio HE0 00 mes el Propietario del centro médico veterinario eficiencla e Ias medidas de control | - g g 75%
s causticas ylo colaborador por via dérmica, respiratoria, Pl DOsIS Uso de gafas P Charla con todos los colaboradores
biolégicos corrosivas oftalmica: el riesgo se define por el tiempo Uso de guantes para recl_]rdarlas normas de
8 2 Orden y limpieza seguridad en el trabajo
de exposicion y la concentracién de la
sustancia
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Riesgo originado por el manejo de carga Se requiere controles periddicos
Recoleccion de Sobre esfuerzo  |pesada o por movimientos mas realizados egg{:ﬂi?:g:r\?arsqriijigag:izillrzl
E01 9 |desechos infecciosos ﬁs\cu‘tSnbre - Elevar objetos Nivel e actuacide Medio | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Chaa CoR s aos 168 Somboadies Sin limite 75%
biolégicos haseca - Empujar objetos para recordar las normas de
- Lanzar objetos seguridad en el trabajo
Carga fisica del trabajo se produce como
consecuencia de actividad fisica que se
realizan para la consecucidn de de dicha
o tarea, consecuencia directa de una carga
‘é fisica excesiva serd la fatiga muscular, que
el se reducird en patologia osteomuscular,
g Recoleccion de Pt aumentando el riesgo de accidentes, Se requiere controles periddicos
¢ |E02 9 |desechos infecciosos forzadas disminucion de productividad y calidad del T Medio | Programa de pausa activa Propietario del centro médica veterinario para asegurar que se mantiene la | Sinlimite 75%
=4 biolégicos trabajo. en un aumento de la insatisfaccidn eficiencia de las medidas de control
g personal o en inconfort, la fatiga fisica se
(U] estudia en cuanto a trabajos estaticos y
m dindmicos, en cuanto a la posicidn,
o clasificaremos los trabajos en cuanto a que
se realicen de pie. sentado o de forma
alternativa
Grupo de movimientos continuos, Se requiere controles periddicos
Recoleccion de manteniendo durante un trabajo que implica YAORMENDO para asegurar que se mantiene la
E03 9 |desechos infecciosos |10VMIento al mismo conjunto usteos muscular 1AQ MDIENIE Medio | Programa de pausa activa | Propietario del centro médico veterinario sfiasgade fas medidas da contiol| . iy 75%
repetitivo SALUBRE/INSALUB Charla con todos los colaboradores
biolégicos provacado en el mismo fatiga muscular, RE para recordar las normas de
sobrecarga, dolor y por ultimo lesién seguridad en el trabajo
m La cantidad de esfuerzo mental deliberado oo v osllsn il
3 Recoleccion de que ﬁe:e real\za;se PET?'CIOHS;QUWI un gara asegurlarque lislsjmadmwene‘laI
= - . resultado concreto v estd ligada ala = 2 z s g eficiencia de las medidas de contro y
8 POt 9 ::;zcl;:;slnfeccmsns Carga mental necesidad de procesamienta de Bajo | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Charla con todos los colaboradores in limite 75%
@0 bl informacién y de toma de decisiones para para recordar 1as normas de
o 2 seguridad en el trabajo
o la ejecucidn de la tarea. ESTUDIO
4 PSICOSQCIAL
ﬂ Se requiere controles periddicos
E Recoleccién de RET—— Facilidad de uso de medios, velocidad de eg:\r:n?:ig:ggli?;i;i;?:iﬁ:tﬁl
o P02 9 |desechos infecciosos waalo operaciones, cargas laborales al momento Bajo | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Caia on Todes s aiabaia dorse Sin limite 75%
E biologicos de realizar informes mensuales para recordar las normas de
seguridad en el trabajo
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Caida sobre objetos
{i55 Caida en un lugar de paso Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
R 1 ion de o Tipo de piso deslizante Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
. Los colaboradores podrian podrian sufrir Uso de mascarilla " . — eficiencia de las medidas de control
MO1 9 |desechos infecciosos 2:;&1&; E;:Ig;u afecciones osteomusculares por distencién 3 2 1 6 | Bajo Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Charla con todas 108 colaboradores Sin limite 75%
cortopunzante nivel de ligamentos en Ias articulaciones de las Uso de guantes para recordar las normas de
extremidades inferiores por efecto a caminar Orden y limpieza seguridad en el trabajo
o transitar por superficies irregulares
8 Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
= Recoleciion de - Incluye los accidentes que son Uso de cofia o gorro para asegurar gue se mantiene la
< | oz P SRR ) consecuencia de pisadas sobre objetos 4 3 P 24 | Medio |30 de mascarilla T eficiencia ds las medidas de control | o0 75%
o inferiores cortantes o punzantes, que no originan Uso de gafas P Charla con todos los colaboradores
E cortopunzante caidas Uso de guantes para recordar las normas de
o Orden y limpieza seguridad en el trabajo
[T}
n
e
(3 Manejo de herramientas cortopunzantes:
comprends los cortes y pun?am\emns que Mandil o traje de dos piezas
Recoleccion de Cortes, golpes y |8 trabajador recibe por accidn de un objeto Uso de cofia o gorro P ——
o herramientas, siempre que sobre estos
Mo3 9 |desechos infecciosos Dunzar_memos = ey 4 3 i 24 | Medio Uso de mascalla Propietario del centro médico veterinario para asegurar que se mantiene la Sin limite 75%
por abjetos actden otras fuerzas diferentes a la Uso de gafas efidenca ds a5 madidis da control
cortopunzante herramientas Uso de guantes
gravedad, se incluye martillo, tijera !
Orden y limpieza
cuchillos, filos, punzamientos con agujas,
cepillos, entre otros
Organismo infeccioso que no tienen la
capacidad de reproducirse por si misma, Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Recoleccion de E a infectan células de organismos vivos, desde oeT BSQ ge cofia o g‘l‘mo ?ara asegurlarque j%magnenellal
BO1 9 |desechos infecciosos  [virus plantas a personas, secestrando la BEIS VALOR MEDIDO | Medio ugi d: ;';E;::a” A Propietario del centro médico veterinario EEEFE;HTGSSSTSS L:j:b:r:ggr;i Sin limite 75%
cortopunzante maquinaria celular del huésped para Usa de guantes para recordar las normas de
reproducirse, Otros virus pueden causar la Orden y limpieza seguridad en el trabajo
muerte rapidamente
it
o Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
3 Recoloccin do 2 [conaminantosotaco s pentamemet | e s o e
E B02 9 |desechos infecciosos [Hongos cuean del :n\a?nradnr por via dérmica, BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso e gafas Propietario del centra médico veterinario Charla con todos [0S colaboradores Sin limite 75%
3 cortopunzante respiratoria, oftélmica Uso de guantes para recordar Ias normas de
e Orden y limpieza seguridad en el trabajo
=
Microorganismos patdgenos para el
hombre, pueden estar presente en su Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
R 1 T o a pussto de trabajo de laboratorios de A Bsa ge cofia o g‘t‘mo ?ara asegurlarque lTijmaﬂmwene‘lal
B 3 acterias, S 8 . [Uso de mascarilla g 2 eficiencia de las medidas de contro S
B03 9 |desechos infecciosos rickeftsia, microbiologia y hematologia, primeras BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Ol con todas Ios cofabam deees: Sin limite 75%

manipulaciones textiles de lana, contacto
con animales o personas portadoras de
enfermedades infecciosas, etc.

Uso de guantes
Orden y limpieza

para recordar las normas de
seguridad en el trabajo
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RIESGO ERGONOMICO

Recoleccion de

Grupo de movimientos continuos,
manteniendo durante un trabajo que implica

VALOR MEDIDO

Se requiere controles periddicos
para asegurar que se mantiene la

2 . Movimiento : AMBIENTE ; : : i 3 sficiencia de las medidas de control | .. .
E03 9 |desechos infecciosos skl al mismo conjunto usteos muscular 1AQ SALUBRE/INSALUB Medio | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Chisrla con'todes 168 colabor dofes Sin limite 75%
cortopunzante provacado en el mismo fatiga muscular, RE para recordar las normas de
sobrecarga, dolor y por ultima lesién seguridad en el trabajo
m La cantidad de esfuerzo mental deliberado il Gl b
z Recoleccion de i Foenca g s medides oe core
== . . : eficiencia de las medidas de control
Q P01 9 |desechos infecciosos |Carga mental i s i s o Bajo | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Charls con fodos 105 colaboradores Sin limite 75%
o cortopunzante p
8 informacion y de toma de decisiones para para recal;dzr las Tfrrgas de
o la ejecucidn de la tarea. ESTUDIO BegERqaCieR e aban
w
o PSICOSOCIAL
w
w Se requiere controles periddicos
E Recoleccion de 5 A Facilidad de uso de medios, velocidad de gara aseaur‘arque dszmagt'enet‘al
N : rganizacion de : eficiencia de las medidas de control
O Po2 9 |desechos infecciosos trabaio operaciones, cargas laborales al momento Bajo | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Chara con todas Tos colboisdenea Sin limite 75%
5 cortopunzante de realizar informes mensuales para recordar las normas de
seguridad en el trabajo
Ca\'da sabre objetos Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
knok pa Caida en un lugar de paso Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
Limpieza y colaboradores | Tipo de piso deslizante i i
£ £ i : 2 Uso de mascarilla £ eficiencia de las medidas de control
MO1 9 |desinfeccion de area |pueden sufrir Los colaboradores poedrian podrian sufrir 3 2 1 6 | Bajo Propietario del centro médico veterinario Sin limite 75%
& < % Uso de gafas Charla con todos los colaboradores
de trabajo caida al mismo |afecciones osteomusculares por distencidn Uso de guantes para recordar las narmas de
nivel de ligamentos en las articulaciones de las Orden y limpieza sequridad en el frabajo
exiremidades inferiores por efecto 3 caminar
Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
o Viimipieza Incluye los accidentes que son Uso de cofia o gorro para asegurar que se marntiene a
Pz P ¥ Punzamiento de ia d d tea b ; A
= | Mo2 9 |desinfeccion de area |extremidades CImSeImenCIA e aaUas S0ie Dhjelos 4 3 2 24 | Medio HE00 Mascla Propietario del centro médico veterinario efdenda de las meddas e ool | i 75%
= cortantes o punzantes, que no originan Uso de gafas pi Charla con todos los colaboradores
<L de trabaj inferiores p q 9
o e trabajo caidas Uso de guantes para recordar las normas de
g Orden y limpieza seguridad en el trabajo
o]
[T]
m Manejo de herramientas cortopunzantes:
d comprende los cortes y pun%am\emos que Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Limpieza y Cortes, golpes ¥ el trabajador recibe por accidn de un objeto Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
e ol < punzamientos |0 herramientas, siempre que sobre estos Uso de mascarilla o - i eficiencia de las medidas de control e
MO3 9 deslnfec.clon de drea ik ki s e it bt ool 5 4 3 2 24 | Medio Ko i splos Prapietario del centro médico veterinario Ciiana con odas Tos colshoradorss Sin limite 75%
de trabajo herramientas gravedad, se incluye martillo, tijera Uso de guantes para recordar las normas de
B 3 Orden y limpieza seguridad en el frabajo
cuchillos, filos, punzamientos con agujas,
cepillos, entre otros
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Organismo infeccioso que no tienen la
capacidad de reproducirse por si mismo, Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Limpieza 5 infectan células de organismos vivos, desde U0 da cofia o gemro Pa= asequEr e a6 maniians la
BO1 9 desiafecci};n de area srﬁgswcmn : lantas  a ersanags secestrando  la ACoH VALOR MEDIDO | Medio Lso.ge mascanlia Propietario del centro médico veterinario ehclenda de fas medidas do.conol| s ops et 75%
i P P : o BEIS Uso de gafas P Charla con todos los colaboradores
de trabajo maquinaria  celular  del  huésped para Uso de guantes para recordar las normas de
reproducirse, Otros virus pueden causar la Orden y limpieza seguridad en el trabajo
muerte rapidamente
Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Limpieza 6 Contaminante bioldgico que penetran en el Uso de cofia o gorro para asegurar gue se mantiene la
B02 B ot i (Htoges ||emqumieR oo g ot AcaH VALOR MEDIDO | Medio [0 & mascanilia Propistaria del centro médica veterinario elcenciida l=s Mediias. d8 conoll ¥ inimite 75%
8 & p . E P B BEIS Uso de gafas P Charla con todos los colaboradores
] de trabajo respiratoria, oftalmica Uso de guantes para recordar las normas de
‘g Orden y limpieza seguridad en el trabajo
@
8 Microorganismos patdgenos para el
a hombre, pueden estar presente en su Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
= Limpieza y Exposicidn a puesto de trabajo de laboratorios de Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
i o . bacterias, 5 - H £ g ACGIH . |Uso de mascarilla : s 5 eficiencia de las medidas de control i
B03 9 deslnf&cs:mn de area fickettsia, mlcrf]bm\ugla y hematologia, primeras BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Charla con todas 108 colaboradores Sin limite 75%
de trabajo pardsitos manipulaciones textiles de lana, contacto Uso de guantes para recordar las normas de
con animales o personas portadoras de Orden y limpieza seguridad en el trabajo
enfermedades infecciosas, etc.
Contaminantes bioldgicos derivados de Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Limpieza y Exposicién a origen vegetal, excretas, desechos Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
s . g i3 i : R ACGIH . |Uso de mascarilia . .~ . eficiencia de las medidas de contral | .. .
B4 9 ; de area Lo bioldgicos, desechos de fluidos bioldgicos BEIS VALOR MEDIDO | Medio o e s Propietario del centro médico veterinario Chati coritados 106 colaboradores Sin limite 75%
de trabajo g que ingresan en el cuerpo del trabajador por| Uso de guantes para recordar las normas de
via dérmica, respiratoria, oftalmica Orden y limpieza seguridad en el frabajo
Contaminante quimico que se puede
presentar en dlferemets estados de la Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Limpieza y Exposicidn a materia  tales como:  solido, liquido, Uso de cofia o garro para asegurar que se mantiene 13
: Py - : gaseoso, que penetran en el cuerpo del VALOR MEDIDO Usa de mascarilla 2 eficiencia de las medidas de control
Qo1 9 |desinfeccion de area  |sustancias T TLV ACGIH ppm Medio Propietario del centro médico veterinario Sin limite 75%
d bai nocivas y toxicas colaborador por via dérmica, respiratoria, Lo DOsIS Uso de gafas P Charla con todos los colaboradores
e trabajo oftalmica; el riesgo se define por el tiempo Uso de guantes para recordar las normas de
[] % & Ordeny limpieza seguridad en el trabajo
o de exposicion y la concentracién de la
; sustancia
o
g Contaminante quimico que se puede
[ .
presentar en dlferemets estados de la Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles perigdicos
Limpieza y Contacta con materia  tales  como:  solido, liquido, Usa de cofia o gorro para asegurar que se mantiene a
5 v = sustancias gaseoso; que penetran en el cuerpo del VALOR MEDIDO Usa de mascarilla s eficiencia de las medidas de control
Qoz 9 dESInfECf:IOn de area Cleriicie i Colaboradbr pot tia dbemica i restiratona TLV ACGIH ppm DosIS Medio b e s Propietario del centro médico veterinario s e otk Tos colabtis derca Sin limite 75%
comosivas Al i so de guantes para recordar las normas de
de trabajo ; el riesgo se define por el tiempo Uso d ! _‘ dar | d
L 1t Ordeny limpieza seguridad en el trabajo
de exposicion y la concentracién de la
sustancia
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Riesgo originado por el manejo de carga Se requiere controles periddicos
Limpieza y Sobre esfuerzo  |pesada o por movimientos mas realizados para asegurar que se mantiene la
E01 9 desinfecf:i&‘)n de area ﬁS\Cl.]'iSCIl]FE - Elevar objetos Nivel de actuacién Medio | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario gﬂfg:;:?ﬂﬁsgﬁsfi:ﬁigggﬂ Sin limite 75%
de trabajo tension - Empujar objetos para recordar las normas de
- Lanzar objetos seguridad en el frabajo
Carga fisica del trabajo se produce como
consecuencia de actividad fisica que se
realizan para la consecucidn de de dicha
8 tarea, consecuencia directa de una carga
= fisica excesiva serd la fatiga muscular. que i
L=} se reducird en patologia osteomuscular, Se requiere controles periddicos
g Limpieza y aumentando el riesgo de accidentes, paEFasequANGIE de o Ly
(5] E02 9 |desinfeccion de area kstias disminucion de productividad y calidad del . Medio | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario eficiencia de las medidas de control | - ;e 75%
r de trabajo forzadas i S i Mivel de actuacian Charla con todos los colaboradores
W jo. en un aumento de la insatisfaccidn para recordar las normas de
o personal o en inconfort, |a fatiga fisica se seguridad en el trabajo
g estudia en cuanto a trabajos estaticos y
w dinamicos, en cuanto a la posicion,
[ clasificaremos los trabajos en cuanto a que
se realicen de pie, sentado o de forma
o Grupo de movimientos centinuos, VALOR MEDIDO pi?afziuelgﬁaiﬂﬁf;Ej;z:ig::fa
Limpieza y manteniendo durante un trabajo que implica a
E03 9 |desinf de area |MOVIMiento al mismo conjunto usteos muscular 14Q AMBIENTE | 1o | Programa de pausa activa | Propistario dsl centro médico vetarinaria eficlendia ds las modidas dsiconbiol | o 75%
z SALUBRE/INSALUB Charla con todos los colaboradores
de trabajo provocado en el mismo fatiga muscular, RE para recordar las normas de
sobrecarga, dolor y por ultimo lesidn seguridad en el trabajo
m La cantidad de esfuerzo mental dsj‘hberadu Se requiere controles periddicos
2 et concrto o9 ataa s da gt st
8 P01 9 gzsllrl:]f:acf:;on de area [Carga mental nscasidad de pocesariisnto da Bajo | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Charia con todos los colaboradores Sin limite 75%
0 I informacicén y de toma de decisiones para para recordar 1as normas de
o p seguridad en el trabajo
o la ejecucidn de la tarea. ESTUDIO
o PSICOSOCIAL
m Se requiere controles periddicos
5 i vt oo e e meckes, ekicklad de eicionia o s medidos o conol
O P02 9 |desinfeccién de area fifremn operaciones, cargas laborales al momento Bajo | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Chisaia Som tods I Sofaboradcens Sin limite 75%
E de trabajo de realizar informes mensuales para recordar las normas de
seguridad en el trabajo
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Caida sobre objetos
4 Caida en un lugar de paso Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Limpieza y ot Tipo d deslizants 1150 de con s
iy 2 colaboradores LIDl] EIEDD\SCI dEE \ZEITIZ 4 i USCI dE CUIEUQ‘II]UCI ID_EFEI ESEgURﬂFQUE?ZmE;IEHEtE‘
desinfeccion de 05 colaboradores podrian podrian sufric 50 de mascarilla . eficiencia de las medidas de contro
MO 2 recipientes de g:iedge; f‘nuglr;'\o afecciones osteomusculares por distencidn J E: A | e Uso de gafas Eropeetanaidelicomeoimedico vetennan Charla con todos los colaboradores Slimite %
desechos nivel de ligamentos en las articulaciones de las Uso de guantes para recordar las normas de
extremidades inferiores por efecto a caminar Orden y limpieza seguridad en el trabajo
o transitar por superficies irregulares
o :
Q 4 ’ Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles peridgdicos
g Limpieza y P Incluye los accidentes que son Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
9 desinfeccion de consecuencia de pisadas sobre objetos . |Uso de mascarilla : 2 . eficiencia de las medidas de control R
Mo2 9 extremidades 4 3 2 24 | Medio Propietario del centro médico veterinario Sin limite 75%
ﬂ ntes de inferiores cortantes o punzantes, que no originan Uso de gafas P Charla con todos los colaboradores
= desechos caidas Uso de guantes para recordar las normas de
o Orden y limpieza seguridad en el trabajo
Q
w
E
3 Manejo de herramientas cortopunzantes:
comprende los cortes y punzamientos que Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Limpieza y Cortes, golpes ¥ el trabajador recibe por accidn de un objeto Uso de cofia 0 gorro para asegurar que se mantiene la
desinfeccion de punzamientos |0 herramientas, siempre que sobre estos . |Uso de mascarilla g ;s : eficiencia de las medidas de control R
o3 9 i e por abjetos b b clas R Biesoation i 4 3 2 24 | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Charla con todos los colaboradores Sin limite 75%
desechos herramientas gravedad, se incluye martillo, tijera Uso de guantes para recordar las normas de
cuchillos, filos, punzamientos con agujas. Orden ylimpieza seauadad ea eltrabajo
cepillos, entre otros
Organismo infeccioso que no tienen la
Limpi capacidad de reproducirse por si mismo, Iandil o fraje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Jlm.PI‘EZa y e i 4 infectan células de organismos vivos, desds e, 350 ge cofiao g‘(ljrm ?ara asegurlar que jzmaﬂnnenella‘
s0 de mascarilla . - i eficiencia de las medidas de contro —
B01 9 e virus plantas a personas, secs:slrandn la BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Charla con todos los colaboradores | 2N fimite 75%
desechos maquinaria - celular del  huésped para Uso de guantes para recordar las normas de
reproducirse, Otros virus pueden causar la Orden y limpieza seguridad en el rabajo
muerte rapidamente
i Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
I:|m.p|‘eza.): s E il Contaminante bioldgico que penetran en el e 350 ge cofiao g‘?rm ?ara asegurlarque jzmaﬂnnene‘la‘
T s0 de mascarilla 5 o 3 eficiencia de las medidas de contro o
9 B02 9 . clioaitlis Hongos cuerpo del En\apnradnr por via dérmica, BEIS VALOR MEDIDO | Medio ||\ .o gafas Propietario del centro médico veterinario Charla con todos los colaboradores | 5™ imite 75%
@ desechios respiratoria, oftalmica Uso de guantes para recordar las normas de
‘g Orden y limpieza seguridad en el trabajo
@
8 Microorganismos patdgenos para el
g sk hombre, pueden estar presente en su Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
= dosinfocin do[2emona - pussiode el de labaratros de ACGH Uso de mascarie. ehcencia o s meadas de conio
B03 9 ricketlsia, microbiologia y hematologia, primeras BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario s o tartos oS olatoe deas Sin limite 75%
desechos parasitos mampl.!\a:mnes textiles de lana, contacto Uso de guantes para recordar las normas de
con animales o personas portadoras de Ordeny limpieza seguridad en el trabajo
enfermedades infecciosas, etc.
T Contaminantes bioldgicos derivados de Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
I:|m.p|‘eza y e E i origen vegetal, excretas, desechos o 350 ge cofiao g‘?rm ?ara asegurlar que jzmaﬂnnene‘la‘
K B s0 de mascarilla 5 cy i eficiencia de las medidas de contro e
B04 9 5 e derivados bmln.g\cns, desechos de fluidos bm\.uglcua BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Charla con todas los colaboradares | o imite 75%
desechos que ingresan en el cuerpo del trabajador por| Uso de guantes i i el e

via dérmica, respiratoria, oftalmica

QOrden y limpieza

seguridad en el trabajo
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Limpieza y

Contaminante quimico que se puede
presentar en diferentes estados de la
materia  tales como: solido, liquido,

Mandil o traje de dos piezas
Uso de cofia o gorro

Se requiere controles periddicos
para asegurar que se mantiene la

desinfeccion de Exposicidn a aseoso; que penetran en el cuerpo del VALOR MEDIDO Uso de mascarilla : eficiencia de las medidas de control
a0 recipientes de :ﬁ?\?::flzxmas Su\abnradnl: pnf via dérmica, reap\?amria, TEVCACKE ppm DOSIS Medio | 1co ge gafas Eropretario’del centrol médicavetenmario Charla con todes los colaboradores |~ "He 0%
desechos oftélmica; el riesgo se define por el tiempo Uso de guantes para recordar [as normas de
[] z o Orden y limpieza seguridad en el trabajo
o de exposicién y la concentracién de la
Z sustancia
=
<]
g Contaminante quimico que se puede
= il preaerﬂar el diiercaes Em_adns _de I Mandil o fraje de dos piezas Se requiere controles periddicos
I:mplfeza ¥ i Contacto con materia  tales  como: SD“IUO- “QU“;D-‘ vt e Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
esinfeccion de sustancias aseoso; que penetran en el cuerpo del Uso de mascarilla G oz E eficiencia de las medidas de control B
Qo2 i ot o Emabmadu‘: puf g respém”a. TLV ACGIH ppm i Madia | )50 20 722 Propistario del centro médico veterinario Eiomende s e e net i | i 75%
desechos corrosivas oftélmica; el riesgo se define por el tiempo Uso de g_uames para recordar |as ﬂurma_s de
g 7 Orden y limpieza seguridad en el trabajo
de exposicién y la concentracidn de la
sustancia
Limsieza Riesgo originado por el manejo de carga Se requiers controles periddicos
'P 'Y Sobre esfuerzo  |pesada o por movimientos mas realizados para asegurar gue se mantiene la
E01 desinfecclon do fisico / Sobre - Elevar objetos . Medio | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario stiasnaide s medidas de contiolll o nmite 75%
ientes de tension - Empujar objetas Nivel de actuacidn Charia con todos los colaboradores
Carga fisica del trabajo se produce como
consecuencia de actividad fisica que se
o realizan para la consecucion de de dicha
(5] tarea, consecuencia directa de una carga
= fisica excesiva serd la fatiga muscular, que
g Limpieza y se reducird en patologia osteomuscular, E::alelsue'ﬂﬁaﬁrﬂ”jf:‘:jnﬁ:ggggfﬁ
8 desinfeccion de Posturas aumeniando el fiesgo de accidentes, egmenma ge \asqmemdas de cantrol
r |E02 B oriadss disminucién de productividad y calidad del Mivel de actuacian Medio | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Chisia condodos 1ie topaboradores | nnms 75%
w AR trabajo. en un aumento de |a insatisfaccidn para recordar las normas de
8 personal o en inconfort, |a fatiga fisica se seguridad en el trabajo
7] estudia en cuanto a trabajos estéticos y
L dindmicos. en cuanto a la posicidn,
= clasificaremos los trabajos en cuanto a que
se realicen de pie, sentado o de forma
alternativa
o Grupo de movimientos continuos, Se requiere controles periddicos
le.pleza.y- manteniendo durante un trabajo que implica NALORMEDIDO para asegurar que se mantiene la
E03 desinfercion de MoIEegIo al mismo conjunto usteos muscular 1AQ SMBIENTE Medio | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario eficiencia de as medidas de control | g iy 75%
recipientes de repetitiva SALUBRE/INSALUB Charla con todos los colaboradores
e b R provocada en el mismo fatiga muscular, RE para recordarlas normas de

sobrecarga, dolor y por ultimo lesién

seguridad en el trabajo
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Limpieza y
desinfeccion de

La cantidad de esfuerzo mental deliberado
que debe realizarse para conseguir un
resultado concreto y estd ligada a la

Se requiere controles periddicos
para asegurar gue se mantiene 13
eficiencia de las medidas de control

w
w
-
<
8 P01 9 C tal B, P d i P t del cent édi t Sin limite 75%
he arga menta ajo rograma de pausa activa ropietario del centro médico veterinario in limite
7] recipientes de . necesidad de procesamiento de / 9 p P Charla con todos los colaboradores
Q desechos informacion y de toma de decisiones para para recordar las normas de
s la eje:umén%ﬂe la tarea & ESTUDIO seguridad en el trabajo
n i
o PSICOSOCIAL
w
w Limi Se requiere controles periddicos
impieza
E 4 . Organizacidn del Fachicad dejnso ce medtos veincdad de eg:\r:n?:ig:ggli?;i;i;?:iﬁ:tﬁl
I P02 9 \rabajo operaciones, cargas laborales al momento Bajo | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Chars con todas I colabora dceea Sin limite 75%
5 Biseichicis de realizar informes mensuales para recordar las normas de
seguridad en el rabajo
Caida sobre objetos
s Caida en un lugar de paso Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
|aborad Tipo de piso deslizante Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
Limpieza y o ad e ”{ES Los colaboradores podrian podrian sufrir 5 " 6 | Baig VS0 de mascarila B — i ) sficiencia de las medidas de control [ .
Mo1 8 desinfeccién de bafios 2:;:2‘ ;umﬂrrnn afecciones osteomusculares por distencidn 20 lUso de gafas Fopietann del Cemmao madicn Vet ernama Charla con todos los colaboradores i Hmilte
nivel de ligamentos en las articulaciones de las Uso de guantes para recordar las normas de
extremidades inferiores por efecto 3 caminar Orden y limpieza seguridad en el trabajo
o transitar por superficies irregulares
8 Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
= DifizmiEns e Incluye los accidentes que son Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
L Limpieza y s consecuencia de pisadas sobre objetos . |Uso de mascarilla 8 o . eficiencia de las medidas de control Al
Mo2 9 7 i = extremidades 3 2 24 | Medio Propietario del centro médico veterinario 8in limite 75%
ﬂ desinfeccién de bafios (i rorigres cortantes o punzantes, que no originan Uso de gafas P Charla con todos les colaboradares
= caidas Uso de guantes para recordar las normas de
o Orden y limpieza seguridad en el trabajo
Q
@
u
= Manejo de herramientas cortopunzantes:
cumpre!me los cortes y pun?am\emua que Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Cortes, golpes y el trabajador recibe por accidn de un objeto Uso de cofia o garro para asegurar que se mantiene |3
Limpieza y punzamientos |0 herramientas, siempre que sobre estos Uso de mascarilla eficiencia de las medidas de control
Mo3 9 & & - & 4 3 2 24 | Medio Propietario del centro médico veterinario Sin limite 75%
desinfeccién de bafios [por objetos actden otras fuerzas diferentes a la Uso de gafas i Charla con todos los colaboradores
herramientas gravedad, se incluye martillo, tijera Uso de g_uan_les para recl_]rdarlas ﬂurma_s de
Orden y limpieza seguridad en el trabajo
cuchillos, filos, punzamientos con agujas,
cepillos, entre otros
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Organismo infeccioso que no tienen la
capacidad de reproducirse por si mismo, Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
g A Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
Lok Exposicidn a infectan células de organismos vivos, desde 5 -
Limpieza y = ACGIH Uso de mascarilla . eficiencia de las medidas de control
BO1 9 desinfeceion de bafios virus plama.s a personas, sec%strandn la BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Charla con todos los colaboradores Sin limite 75%
maquma(\a celular del huésped para Usa de guantes para recordar las normas de
reproducirse, Otros virus pueden causar la Orden y limpieza seguridad en el trabajo
muerte rapidamente
Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
B N Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
S Exposicién a Contaminante bioldgico que penetran en el
Limpieza y SR ACGIH Uso de mascarilla s s o 23 eficiencia de las medidas de control
8 B02 9 desinfeccion de bafios Hongos cuerpo ds:\ cnlapur?dnr por via dérmica, BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Chara-con todos Tas chlabosadores Sin limite 75%
3 respiratoria, oftdlmica Uso de guantes para recordar las normas de
9 Orden y limpieza seguridad en el trabajo
=]
@
Q
2 Microorganismos patdgenos para el
E hombre, pueden estar presente en su Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
L Ex;;fswcwén a pussto de trabajo de laboratorios de e Eso ge cofiao glt‘ma gara asegur‘ar que jzmagtienet\a‘
acterias, 3 Z BT s0 de mascarilla . e . eficiencia de las medidas de contro
B03 9 desinfeccion de bafios |ricketisia, microbiologia y hematologia, primeras BEIS VALOR MEDIDC | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Charla contodes los calaboradores in limite 75%
parésitos manipulaciones textiles de lana, contacto Usa de guantes para recordar las normas de
con animales o personas portadoras de Orden y limpieza seguridad en el trabajo
enfermedades infecciosas, etc.
Contaminantes biolégicos derivados de Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
F: Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
T Exposicién a origen vegetal, excretas, desechos
Limpieza y e g g ACGIH Uso de mascarilla ] £ il eficiencia de las medidas de control
B04 9 i d6 Bafios derivados bioldgicos, desechos de fluidos bioldgicos BEIS VALOR MEDIDO | Medio Uso de gafas Propietario del centro médico veterinario Charla con todos los colabaradares | SN mite 75%
que ingresan en el cuerpo del trabajador por| Uso de guantes para recordar las normas de
via dérmica, respiratoria, oftalmica Orden y limpieza seguridad en el trabajo
Contaminante quimico que se puede
[resentar, len d'feremés estados dE_ la Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Exposiciin a materia  tales como:  solido. liquido, Uso de cofia o gorro para asequrar que Se mantiene |3
Limpieza y gaseoso; que penetran en el cuerpo del VALOR MEDIDO Uso de mascarilla eficiencia de las medidas de control
Qo1 9 v o .. [sustancias T E TLV ACGIH ppm Medio Propietario del centro médico veterinario Sin limite 75%
desinfeccion de bafios s g colaborador por via dérmica, respiratoria, L DOSIS Uso de gafas P Charla con todos los colaboradores
oftélmica; el riesgo se define por el tiempo Uso de guantes para recordar las normas de
e} it " Orden y limpieza seguridad en el trabajo
Q de exposicion y la concentracidn de la
= sustancia
2
o
% Contaminante quimico que se puede
= i .
[Eeserty. (60 d'feremEfS estados de  kn Mandil o traje de dos piezas Se requiere controles periddicos
Contacto con materia  tales como:  solido,  liquido, Uso de cofia o gorro para asegurar que se mantiene la
Limpieza y sustancias gaseoso; que penetran en el cuerpo del VALOR MEDIDO . |Uso de mascarilla 5 . = eficiencia de las medidas de control
Qo2 9 : o 2 z 0 g TLV ACGIH ppm Medio Propietario del centro médico veterinario in limite 75%
desinfeccion de barios |causticas y/o colaborador por via dérmica, respiratoria, ie DosIS Uso de gafas P Charla con todos los colaboradores
corrosivas oftdlmica; el riesgo se define por el tiempo Uso de guaﬂ_les para rem_]rdarlas normas de
# ¥ Orden y limpieza seguridad en el trabajo
de exposicion y la concentracidn de la
sustancia
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Riesgo originado por el manejo de carga Se requiere controles periddicos
Limpieza y Sobre esfuerzo | pesada o por movimientos mas realizados gara asegur‘ar e s‘l’jmag“e”e“a‘
Hsico | Sobre ¥ _ ) - 4 2 eficiencia de las medidas de control | g. e 75%
E01 9 desinfeccion de bafios [y Elevar.nbjema Mol da A tuacicn Medio | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Charla con todes 10s colaboradores
- Empujar objetos para recordar las normas de
- Lanzar objetos seguridad en el trabajo
Carga fisica del trabajo se produce como
consecuencia de actividad fisica que se
realizan para la consecucidn de de dicha
8 tarea, consecuencia directa de una carga
= fisica excesiva serd la fatiga muscular, que
‘0 se reducird en patologia esteomuscular, Se requiere controles periddicos
2 T T
3 E02 9 desinfeccion de baiios |forzadas disminucidn de productividad y cal.\dad dsfl B Medio | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Chiaia contodos los coliborsdores Sin limite 75%
w trabajo, en un aumento de |a insatisfaccidn para recordar las normas de
o personal o en inconfort, la fatiga fisica se seguridad en el rabajo
g estudia en cuanto a trabajos estéticos y
w dindmicos, en cuanto a la posicidn,
13 clasificaremos los trabajos en cuanto a que
se realicen de pie, sentado o de forma
alternativa
Grupo de movimientos continuos, VALOR MEDIDO Se requiere controles periddicos
gt . manteniendo durante un trabajo que implica para asegurar que se mantiene la
E03 9 Lmpleza Modmiet i al mismo conjunto usteos muscular 1AQ AMLNIE Medio | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario ehdenda delas medidas,de conliol | e 75%
desinfeccion de baiios [repefiivo . SALUBRE/INSALUB 2 H p Charia con todos o calaboradores
provocado en el mismo fatiga muscular, RE para recordar las normas de
sobrecarga, dolor y por ultimo lesion seguridad en el trabajo
m La cantidad d.e esfuerzo mental dsj‘hberadu Se requiere controles periédicos
E. que debe realizarse para conseguir un para asegurar que se mantiene la
= Limpieza y resultado concreto y esta ligada a la eficiencia de las medidas de contral
P01 9 5 i .. |Carga mental s ] Bajo | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Sin limite 75%
8 desinfeccion de baiios ¢ necesidad de procesamiento de / 9 p P Charla con todos los colaboradores
@ informacicn y de toma de decisiones para para recordar las normas de
o 5 B seguridad en el trabajo
o la ejecucidn de la tarea. ESTUDIO
w
o PSICOSOCIAL
w
w Se requiere controles periddicos
5 imiplezaly 5 - Facilidad de uso de medios, velocidad de gara asegur‘arque jzmaﬂnnenet\a‘
rganizacidn del i 5 i SR e . eficiencia de las medidas de contro it
o P02 9 desinfeccién de bafios |rabajo SPECINE, R laborales al momento Bajo | Programa de pausa activa Propietario del centro médico veterinario Charla contodes los colaboradares Sin limite 75%
E de realizar informes mensuales para recordar las normas de
seguridad en el trabajo
(] Se requiere controles periddicos
oQ para asegurar que se mantiene Ia
0= Traslado hacia/desde |Atropello o golpe [Atropellamiento de colaboradores por eficiencia de las medidas de control
P 8 z
w 5 Mot 9 el trabajo con vehiculo vehiculos que circulen haciaidesde el trabajo 8 10 1 B0 | hedio | Uso de rans porte publica Propietario del centro médico veterinario Charla con todos los colaboradores PR -
xw para recordar las normas de
= seguridad en el trabajo
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Anexos 3. Temas de bioseguridad con personal médico

W@

Anexos 4. Médicos especializados en cirugias
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Anexos 6. Explicacion de equipos de bioseguridad

Anexos 8. Guantes quirtirgicos para cirugia
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Anexos 9. Area de trabajo de Hematologia
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Anexos 12. Llenando matriz de riesgos

Anexos 13. Realizacion de Check List en el centro médico veterinario
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Anexos 15. Equipo de proteccion personal para lavado de la mascota

Anexos 16. Extintores dentro del Laboratorio

Anexos 17. Tanque de oxigeno con mandémetro
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Anexos 18. Medidas de seguridad a la mascota

Anexos 199. Check list de auditoria

Check list: Locales del Centro médico veterinario

1. Identificacion de la auditoria

Institucion auditada: Centro médico veterinario

Proyecto: Bioseguridad en un centro Puntos clave a
veterinario de la Ciudad de Guayaquil |tratar:
O Lugares de
Carrera: Ingenieria Industrial O Certificacion de  desinfeccion
Tipo de auditoria: [ Interna locales _ ':I Evaluacion de
7 Externa O3 Instalaciones riesgo
ordenadas O Restriccion a las
3 defecto zonas de operacion
estructural
O Comodidad para
el cliente
2. Auditor
Nombre: Pedro Alexis Galeas Ramos v Ricardo Andrés Ganchozo Rizzo
e-mail: rganchozo@est.ups.edu.ec Cedula:
0932132368
3. ChecKklist
Si | No

e ;Cumplen las instalaciones los requisitos nacionales y locales en materia| X
de construccion, incluidos las precauciones en caso de desastres
naturales?

e /Esel espacio de trabajo suficiente para realizar con seguridad todas| X
las operaciones?

e ;Hay un lugar especifico de desinfeccion en cada sala del laboratorio? | X

e /Son suficientes los espacios de paso y los pasillos para el movimiento X
de los clientes con sus mascotas?

e Estan limpias las instalaciones? X

e ;Hay algiin defecto estructural en los suelos? X

121




(Estan en general las instalaciones ordenadas, libres de obstaculos?

¢ /Se ha efectuado una evaluacion del riesgo para asegurar que se dispone | X
del equipo y las instalaciones apropiadas para el trabajo quirargico que
se va a realizar?

e /Estan en constante mantenimiento y limpieza de los locales de modo| X

que se impida la entrada y la presencia de roedores y insectos?

(Puede restringirse el acceso a las zonas de laboratorio para mayor
cuidado a la salud de la mascota?

Check list: Instalaciones de saneamiento

1. Identificacion de la auditoria

Institucion auditada: Centro médico veterinario

Proyecto: Bioseguridad en un centro
veterinario de la Ciudad de Guayaquil

Carrera: Ingenieria Industrial

Tipo de auditoria: O Interna
O Externa

Puntos clave a
tratar:

O estdndar de
bioseguridad

3 clasificacion

3 desechos
peligrosos

O Implementacion
de las normas

3 Capacitacion

O Aceptacion y
entrega

O Buen ambiente de
la instalacion

2. Auditores

Nombres: Pedro Alexis Galeas Ramos v Ricardo Andrés Ganchozo Rizzo

e-mail: rganchozo@est.ups.edu.com Cedula:
0932132368
3. Check list
Si | No
e ;Se mantiene limpio y en buen estado los equipos de proteccion| X
personal?
o Existe medidas de eliminacion a los desechos contaminados? X
e Existen procedimientos de limpieza cuando la mascota entre en| X
contacto con su duefio?
(Existe un control en los desechos peligrosos de los materiales X
quirurgicos utilizados en las macotas?
e /Existen salas de espera con los respectivos estandares de bioseguridad? | X
e Impiden el paso de agentes infecciosos que afectan a la recuperacion| X
de la mascota?
e ,Existe un orden en la clasificacion de los desechos? X
e /Tienen algin cuarto limpio donde se espera la recuperacion de la| X
mascota?
o Existe capacitacion para el personal sobre bioseguridad? X
e Existe alglin tipo de norma de bioseguridad al cual se rige la clinica? X

Checklist: Servicios
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1.

Identificacion de la auditoria

Institucion auditada: Centro médico veterinario

Proyecto: Bioseguridad en un centro Puntos clave a
veterinario de la Ciudad de Guayaquil |tratar:

O Integracion y

Carrera: Ingenieria Industrial O Suministros pruebas
Tipo de auditoria: 7 Interna 3 Control O Tipos de servicios
0] Externa O Documentacion O Satisfaccion del
O Plan de cliente
evacuacion

2.

Auditor

Nombre: Pedro Alexis Galeas Ramos v Ricardo Andrés Ganch

0zo Rizzo

e-mail: rganchozo@est.ups.edu.com Cedula:
0932132368
3. Checklist
Si | No
o Estacada sala del laboratorio provista de suficientes sumideros y tomas | X
de agua, electricidad y gas para trabajar con seguridad?
e /Se controla y documenta el acceso del personal autorizado a los X
laboratorios?
e, Existe un programa apropiado de inspeccién y mantenimiento? X
e /Se corrigen las deficiencias en un tiempo razonable y asi no se vea| X
afectada la mascota?
e ;Cuentan con algin plan de evacuacion en caso de que lo amerite? X
e ,Las lineas base se ajustan a los requerimientos? X
e dispone de servicios de limpieza? X
e ,Coémo evitar el contacto de sangre y otros fluidos infecciosos? X
e, Cuantos servicios de atencion dispone la clinica?
e ;Se logra satisfacer las necesidades de los clientes al finalizar la| X

consulta?

Check list: Proteccion personal
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1. Identificacion de la auditoria
Institucion auditada: Centro médico veterinario
Proyecto: Bioseguridad en un centro Puntos clave a
veterinario de la Ciudad de Guayaquil |tratar:
O Capacitacion
Carrera: Ingenieria Industrial O Proteccion
Tipo de auditoria: 3 Interna personal
O Externa O Evitar
enfermedades
O Desechos
O Sefiales de
seguridad
2. Auditor
Nombre: Pedro Alexis Galeas Ramos v Ricardo Andrés Ganchozo Rizzo
e-mail: rganchozo@est.ups.edu.com Cedula:
0932132368

3.

Check list

Si

No

(Se facilita ropa protectora apropiada a todo el personal en las tareas
habituales (por ejemplo, batas, monos, delantales, guantes, gafas) en
especial cuando entran a cirugia con las mascotas?

(Se alienta al personal del laboratorio para que notifique las posibles
exposiciones para evitar enfermedades transmitidas por las mascotas?

(Se retira diariamente, o con mas frecuencia, y en condiciones de
seguridad, el material infeccioso desechado?

(Existe un servicio de salud ocupacional?

(Cuentan con sefaléticas de seguridad?

(Se adiestra al personal para que siga las practicas apropiadas en materia
de bioseguridad?

(Estan disponibles y en uso recipientes de eliminacion de objetos
punzantes y cortantes?

124




