1 nder! INFORME AMBIENTAL PARA CODIGO: F INF 037 |
g Iy CONVENIO DE APOYO VERSION: 001 |

COMPO CUMPLIMIENTO COMENTARIOS
NENTE N SI | NO | NA EVIDENCIAS | OBSERVACIONES
1.El contratista dara cumplimiento al
manejo de residuos sélidos y peligrosos (si
aplica) generados en el evento, para lo
cual debera entregar al INDER:
a Procedimiento de Manejo Integral de
residuos.
Periodicidad: cada vez que se realicen
eventos.
X N/A
b informe de la implementacion del
Procedimiento Integral de residuos en los
eventos, el cual debe contener registro
‘fotografico, pesaje del material
recuperablg, certiﬁcs_:dos de diqusici'c'm Una vez finalizado
final de residuos peligrosos y ordinarios de El evento, ser
" un ggstor agtonzado con licencia realizé el fraslado
ambiental vigente. :
Y Periodicidad: cada vez que se realicen B Del material
I oo 9 Recuperable (PET)
i eve ' Separando al final
i del evento
o 9 kg de peso
De este material.
Gracias ala
empresa ENKA que
desde el afic 2023
nos aporto la caja
para recuperar el
PET en el coliseo de
tenis de mesa.
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COMPO CUMPLIMIENTO COMENTARIOS

NENTE O T i St | NO | NIA EVIDENCIAS | OBSERVACIONES
¢ Instalar puntos ecolégicos, los cual
deben cumplir con los colores exigidos por e
la Resolucién 2184 de 2018, para lo cual
el contratista deberd incluirio con registro .
fotografico en el informe de En el coliseo de
implementacion det plan de manejo de tenis de mesa se
residuos. encueniran
Periodicidad: cada vez gue se realicen instalados varios

Puntos

Ecolégicos que dan
Cumplimiento a la
MNorma, los cuales
durante todo el
evento fueron
organizados por la
. & % | persona contratada
sl ¥ para ¢l ase,

eventos,

2. El contratista debera dar cumplimiento
al articulo 83 de la Ley 1801 de 2016, en
lo relacionado a los requisitos para realizar
actividades que involucren aglomeraciones
de pUblico en escenarios, para lo cual el
contratista debera entregar a INDER
previo al evento:

a. Plan de emergencia y contingencia
conforme a las indicacionhes establecidas
en el articulo 63 de la mencionada ley.
Periodicidad: un mes antes da la
realizacién del evento

N/A | N/A N/A

3. El contratista deberd cumplir con lo
relacionado a la generacion de ruido en los
eventos realizados, debera cumplir con los
[imites maximos permisibles en horario
diurno y nocturno. Por lo cual, el
contratista deberd entregar al INDER un
documento firmado por el representante
legal, donde certifigue el cumplimiento de

estas normas. realicen eventos. N/A N/A N/A
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Snder INFORME AMBIENTAL PARA CODIGO: FINF 057 |
e CONVENIO DE APOYO VERSION: 001 |
COMPO | 45| (GACIONES AMBIENTALES [P IMIENTO CONERE T8>

NENTE

St | NO | N/A EVIDENCIAS OBSERVACIONES

4. El contratista dard cumplimiento a
la Resolucion SSS201950074844 de 2019
de ia Secretaria de suministros y servicios
del Municipio de Medellin, “por medio del
cual se adopta la Guia para la realizacion
de eventos sostenibles”. Para el
cumplimiento de esta norma, el contratista
deberd entregar al INDER:

a. El contratista debera contar para
eventos de mas de 100 personas con un
técnico o tecndloge ambiental, el cual
debe estar durante todas las etapas del
evento, para lo cual, debera entregar copia
del contrato o planilla del pago de la
seguridad sociat dal técnico o tecndlogo
ambiental que corresponda al periodo del
evenlo

Periodicidad: conforme a la demanda del
servicio. N/A N/A

N/A

b. El contratista debera diligenciar la
lista de chequeo para los eventos por cada
evento realizado, la cual debera contener
los soportes gue acrediten el
cumplimiento.

N/A | N/A

N/A

ALIMENTACION

1, El contratista debera suministrar
preferiblemente ios alimentos en
empaques biodegradables o compostables
incluyo el kit de utensilios para uso
(cuchara, tenedor v chuchillo). N/A | NFA

N/A

2. En caso de requerirse, el
contratisia deberé suministrar
preferiblemeante mezcladores de café en
madera v los vasos en materiales
biodegradables o compostables. Presentar
registros folograficos del suministro de
alimentos en los informes. Pericdicidad:
conforme a la demanda del servicio.

N/A [ N/A
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CODIGO: F INF D37 |

VERSION: 001 |

#

COMPO
NENTE

OBLIGACIONES AMBIENTALES

CUMPLIMIENTO |

 COMENTARIOS

81 | NO | N/A

EVIDENCIAS

OBSERVACIONES

3. Si los alimentos vienen empacados
en papel, cartén, plastico, vidrio o metal, el
contratista deberd dar cumplimiento a la
Resolucién 1407 del 2018 modificada por
la Resolucién 1342 de 2020, para lo cual
el contratista debera entregar al INDER:

a. Presentar un informe de la gestion
realizada para dar cumplimiento a las
obligacicnes contempladas en la
Resolucion 1407 del 2018, modificada por
la Resolucién 1342 del 2020 segln el rol
que corresponda, ei cual debe contener
evidencias fotogréficas.

N/A

TRANSPORTE

1. El contratista debera eniregar la revisidn
técnico mecanica vigente por un COA
autorizado,

N/A

N/A

Los alimentos
suministrados para
las personas de
logistica, fueron
suministrados en
£8pacios sanosy
sin generar
impactos negativos
ambientales,

N/A

2. El contratista debera dar
cumplimiento a la Resolucion 1326 del
2017, para lo cual debe entregar el
certificado de enirega al Sistema de
Recoleccién Selectiva y Gestidn Ambiental
de Liantas Usadas de las llantas que
deban cambiarse a los vehiculos, cantidad
gue debe concordar con los residuocs
reportados en el informe de
mantenimiento, Periodicidad: Al inicio del
contrato

N/A

N/A

N/A

SERVICIO MEDICO

1. El contratista debera dar cumplimiento
al Decreto 351 de 2014 y al Decreto 2676
de 2000, para lo cual el contratista debera
entregar:

a. Plan de gestion integral de residuos
generados en la atencion de salud,
Periodicidad: al inicio del contrato.

N/A

N/A

N/A

¢. Plan de contingencia para el transporie
terresire de sustancias o residuos
peligrosos hospitalarios. Periodicidad: al
inicio del contrato.

<
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INFORME AMBIENTAL PARA
CONVENIO DE APOYO
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VERSION: 001 |

I

OBLIGACIONES AMBIENTALES

CUMPLIMIENTO

" COMENTARIOS

S | NO | N/A

EVIDENCIAS

OBSERVACIONES

d. Certificacion de disposicidn final de
RESPEL biologico por un gestor
autorizado con licencia ambisental vigente,
Periodicidad: conforme a la demanda del
servicio,

N/A

N/A

NA

e, Manual de Procedimientos para la
Gestion Integral de Residuos Hospitalarios
y Similares. Pericdicidad: al inicio del
contrato

N/A

N/A

N/A

AMBULANCIA

2. El contratista debera dar cumplimiento
al Decreto 351 de 2014 y al Decreto 2676
de 2000, para lo cual el contratista debera
entregar:

f. Plan de gestidn integral de residucs
generados on |a atencién de saiud.
Periodicidad: al inicio del contrato.

NIA

N/A

N/A

h. Plan de contingencia para el transporte
terresire de sustancias o residuos
peligrosos hospitalarios. Periodicidad: al
inicic del contrato.

NA

N/A

N/A

i. Certificacién de disposicion final de
RESPEL biolégico por un gestor
autorizado con licencia ambiental vigente.
Periodicidad: conforme a la demanda del
servicio.

8l

SE ANEXA
CERTIFICADO

jd) Certificado de la implementacion
de los Planes de Gestion de Devolucion de
Productos Posconsumo de Farmacos o
Medicamentos Vencidos aprobado por el
ANLA (deben acreditar la aprobacion del
plan al que pertenecen, para lo cual
debera entregar la Resolucion de
aprobacion del plan emitido por el ANLA).
Periodicidad: al inicio del contrato.

4. El contratista deberé dar cumplimiento
al Decreto 019 del 2012, para lo cual
debera entregar al INDER:

a. Certificado de revisidn técnico mecanica
por un cenfro de diagndstico automotor -
CDA autorizado. Periodicidad: al inicio del
conirato.

Sl

SE ANEXA
CERTIFICADO

180 107
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-

i T COMENTARIOS
COMPO OBLIGACIONES AMBIENTALES CHPEFIMIENSO adile

NENTE st | NO | NIA EVIDENCIAS | OBSERVACIONES
b. Certificacién de habilitacién del CDA.
Periodicidad: al inicio del contrato y
cuando cambie de CDA.

N/A N/A N/A

1. Sj la cantidad de uniformes superza
las 500 unidades, El contratista debera dar
cumplimiento a:

a. Certificado de inscripcion en el
registro de generador de residuos
peligrosos en el IDEAM. Si el contratista
no debe cumplir con este requisito, debe
enviar un concepto técnico ambiental.
Periodicidad: Al inicio del contrato.

N/A N/A NFA

2. Sila cantidad de uniformes es inferior a
las 500 unidades, E! coniratista debera dar
cumplimiento a:

a. Plan de manejo de residuos sélidos y
peligrosos, Periodicidad: Al inicio del
contrato.

b. Certificado de disposicidn finai de
residuos peligrosos por un gestor
autorizado con licencia ambiental vigente
emitida por la autoridad ambiental
competente. Periodicidad: conforme a la
demanda del servicio. N/A N/A N/A

UNIFORMES

Camily  podon

Maria Camila Roldén Rojo
Presidenta
CLUB DEPORTIVO DE TENIS DE MESA ESPARTA

| istapom | | 150001 |
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HEALTH CARE AMBULANCIAS S AS - NIT: 900714901-0

(%aé%/ Gare
Ambuiancias 5.A.5.

Plan de gestion integral de residuos generados én lo atencion en salud y
otras actividades {PGIRASA)

CODIGC: I HC GAF PLA 2
VERSION: | w1
FECHA | 2024/03/28

ELABORCI:I Gestidn salud

Sostenibllided es nuestro compromiso
Eviternos la contaminacién amblertal

Generemos camibios desde adentro
Reciclemos parg un futuro sin lgual

Eduguemos con conciencia
Gestionemos residuos con amor
Aprendamos a separar y closificar

Respetemos nuestro entorno sin temor

|El0bor6 I Gestion salud I Revisd ' Comité de gestion ambiental y sanitaria I Aprobo I Andrés Echevarri lPégino I 2




VERSION: | Vi

(. HEALTH CARE AMBULANCIAS SAS - NIT: 9007149010 | C0010: [ Heowrpuaz
Ambulancias .A.5

Plan de gestmn integral de residuos generados en lo atencién en salud y FECHA: I 2024/03/28

atras actividades (PGIRASA) ELABORG: | Gestion salud |
1. OB JETIVOS e ieenniiuenterribeasaasssaissersasssmsasesssstossss mssmserassatess ade0e00niasioressastnt bt bes 140180180100 1AN IR L EE a0 PES T PT o nemnsonsonsn bbbt bR ER S SR e s ) 6
2. MARCO NORMATIVO ... cricmiensissnetnisssiosss ianianist isssassaniaseasessessanssssst 00 b4 b esos 1ot 128181800800 000 RS0 AEEIE 17007047 HSEHIAISE AL S HR OSSR s st s a0 e 7
B, GENERALIDADES......cooirieaiiiesisctsessersinmssstissresmmasisrassnssrns st antassanssnssas srssnss i sesat 148308850100 0msnTortnsa st lont e resbesrasIan LA s st Sasmsaass rmesas avmnsetn didss 8
3.1 DEFINICIONES O e O T T e 8
3.2 CLASIFICACION DE LOS RESIDUOS GENERADOS EN LA ATENCION EN SALUD Y OTRAS ACTIVIDADES. 9
B =1 LT R L0 1 I T T e U 9
3.2.2 RESIDUQS PELIGROSOS . 10
3221 RESIDUOS INFECCIOSOS O DE RIESGO BIOLOGICO e semsstis s s oo s o 10
3.2.2.2 RESIDUOS QUIMICOS 10
33 ALGUNAS ENFERMEDADES ASOCIADAS A LA INADECUADA GESTION DE RESIDUQS HOSPITALARIOS. ..o eomsssansnsin 12

ilustracion 1, enfermedades asociadas a la inadecuada gestion de residuos hospitalarios, adaptads de!l
manual de procedimientos para la gestién integral de residuos hospitalarios y similares en Colombia,

2002 12
4. GESTION INTEGRAL DE RESIDUOS GENERADQS EN LA ATENCION EN SALUD Y OTRAS ACTIVIDADES......ccvonna: 13
411 INFORMACION BASICA DE LA EMPRESA.. 13
Tabia 1, Informacion basica de la institucion 13
412 PORTAFOLIO DE SERVICIOS s L N a— PR A L
Tabla 2. Portafolio de servicios en salud habiltadoS. s 13
41,3 COMPROMISO INSTITUCIONAL ORI
414 GRUPO DE GESTION AMBIENTAL Y SANITARIA 14
414 EL COMITE DE GAGAS ESTARA CONFORMADO DE ACUERDO AL SIGUIENTE ORGANIGRAMA. ... s 14
llustracion 2, Organigrama del Grupo Administrativo de Gestion Ambiental y Sanitaria —
GAGAS ... 0. SRS, | T SR RN 1. . ... funecsnesesradunstns ennaniennsiannns 14
4142 FUNCIONES DE LOS INTEGRANTES E INVITADQS DEL GRUPO DE GESTION AMBIENTAL Y SANITARIA -GAGAS
15
Tabla 3, Funciones de os integrantes e invitados del Grupo de Gestion Ambiental y
S ariitaria G AGA I e e crroreo e o il e ssasran e nen s nerevsa et R p i sasamnsabasananrasa 15
41421 SON FUNCIONES DEL GRUPO GAGAS LAS SIGUIENTES: 15
41422 SERAN FUNCIONES DEL PRESIDENTE LAS SIGUIENTE: : et
41423 SERAN FUNCIONES DEL SECRETARIO TECNICO LAS SIGUIENTES: ... gl
41424 SERAN FUNCIONES DE TODOS LOS PARTICIPANTES AL COMITE LAS SIGU|ENTES....................;......; ...... AR
4.2 DIAGNOSTICO SANITARIO Y AMBIENTAL... - : i 16
421 IDENTIFICACION Y DESCRIPCION DE LAS AREAS O PROCESOS DE GENERACION DE RESIDUQOS 16
llustracion 3, Mapa conceptual de los residuos generados en La institucion...........cc....... 16
422 AREAS DE SERVICIOS : 17
Tabla 4, DESCHPCION A8 AMBES.....ueersesseeeesrrssssssssssscensesssesressesssesssssssssssnsssssssssasssesssssass i
423 CARACTERIZACION CUALITATIVA, oo ; 17
Tabla 5§, caracterizacion cualifativa. ..o Ak o 17
4.2 4 CARACTERIZACION CUANTITATIVA . ..ceeeieeereenisriisemesrsessmnsesmsssssssssssssssasrssbubamssingassivins s sns sunnnsnnes 18
Tabla 5, caracterizacion CUAIALIVA. ........cccrirreeree e etsmsns s eias e seese s snsassnaneses ... 18
43 PROGRAMA DE SEGREGACION EN LA FUENTE ‘ ¥ . .18
437 CARACTERISTICAS DE LOS RECIPIENTES .o s s s o 18
4372 CARACTERISTICAS DE LOS CONTENEDORES PARA CORTOPUNZANTES SRS ILBRE O BCox sl e 16
433 CARACTERISTICAS DE LAS BOLSAS PARA RESIDUOS PELIGROSOS 19
4,34 CRITERIOS PARA EL EMPAQUE DE BOLSAS DESECHABLES. st st s s s s s s 20
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: Ambulancias 5.A.5.

otras actividodes (PGIRASA) ELABOR@:I Gastién salud
4.35 ETIQUETAS Y ROTULOS ..o s 20
Tabla 6. Etiquetas y rétulos.................. a mr, L A ke ek i 21
434 SEGREGACION EN LA FUENTE........ el 21
Tabla 7. matriz de segregacion en la fUeNte.........cccccevveevieccnecsie e e e e 22
4.4 MOVIMIENTO iINTERNO DE RESIDUOS e 22
AL RUTA LIMPIA e o e e s sttt e 24
llustracién 4, Ruta de recoleccidn de residuos no peligrosa......... . ecoveeeeeeeeeeeeeveeeeeeeeenn 24
4.4.2 RUTA PELIGROSA ...ttt ettt e e se st sas st s ee e eenen s mees sttt eb e st attees et eesanes e emeneeneseanneseneseevaens 25
llustracion 5, Ruta de recoleccion de residuos peligrosa.........oveeeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeneanns 25
44.3 ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL (EPPY.iuussscccsmesoseseonsomssmsismssimsi eemsimesmesssssosssso e : 26
Tabla 8, Matriz de Elementos de Proteccion Personal (EPP)........ocooeevvieereeeeeeeeeesveeeene 26
444 HORARIOS DE RECOLECCION DE RESIDUQS T S 26
Tabla 9, Horarios y frecuencias de recoleccion de residuos...........ccooeeeevev e S 26
4.5 ALMACENAMIENTO CENTRAL DE RESITUGS. ..ottt s Sy
4.51 LOCALIZACION ALMACENAMIENTO CENTRAL. ey
Tabla 10, AIMacenamiento CEMMIEl........cucrceeeeeireeeeseeceseete e e e s se s eereesese e sne seeeenrans 27
452 CARACTERISTICAS FISICAS DEL ALMACENAMIENTO DE RESIDUQS NG PELIGROSO oo e 28
453 CARACTERISTICAS FISICAS DEL ALMACENAMIENTO DE RESIDUOS PELIGROSOS .comosecoseos s o i 28
Tabla 11, Caracteristicas fisicas del almacenamiento de residuos peligrosos..................29

4.6 DESACTIVACION DE RESIDUOS HOSPITALARIOS Y SIMILARES

4.61. DESACTIVACION INTERNA DE RESIDUOS
Tabla 12, desactivacion de residuos INTEBMA.............cc..oeeemniiieerceeeee e ee e eeeeas

4.6.2 DESACTIVACION EXTERNA DE RESIDUOS
Tabla 13, Desactivacion de residuos EXIEIMAL.........cocieeee e eeeeeee e oot eeseessesesae s

463 LIMPIEZA oo

4.64 DESINFECCION e e

4.65 PROTCCOLO DE LAVADO Y DESINFECCION DEL ALMACENAMIENTO CENTRAL

Tabla 14, Protocolo de limpieza y desinfeccion del almacenamiento central..................30
4.6.6 RECOMENDACIONES DE USO DE LA SOLUCION DESINFECTANTE 3]
4.6.7 TABLA DE DILUCIONES 31

Tabla 15, Tabla de diluciones de Hipoclorito de sodio. Fuente: Documento preliminar
Manual de Preparacion, uso y almacenamiento adecuado de los desinfectantes

liberadores de cloro en los servicios de las IPS. INVIMA, 2011 ....covoeeveeeeeeeereeeee, 32
4.6.8 ESTIMACION YOLUMEN DE SOLUCION DESINFECTANTE ... oot s e .32
Tabla 16 Calculadora para estimaciones de volumen de Ja solucién desinfectante.......... 32
5.7 PROGRAMA DE SALUD Y SEGURIDAD EN EL TRABAJO S S NS 33
57T ACCIDENTES BE TRABAJ Do sssitconesesmsessssise s s s ettt s ettt et s oo s 33
5.72 NORMAS DE PREVENCION........... - S, W = e L LA 33
573 ESQUEMA DE VACUNACION PERSONAL MANIPULADOR DE RESIDUOIS......ooouo oot 34
Tabla 17, Esquema de Vacunacion del personal encargado de la manipulacién de
FESIAUOS ....ciiee et e e sr et as s s e ee e s e smen e Ny s N o 34
5.8 PLAN DE CONTINGENCIA PARA EL MANEJO DE RESIDUGS ... eeeeocemmessemessssistesseseesemeeemeesios e e e o . T
5.81 PLAN DE ACTION EN CONTINGENCIAS.c.ccooeoesisoeses oottt e 34
Tabla 18, Plan de accidn en contingencias, emergencias o desastres.............oovvvvunn... 35
5.8.2 RELACION DE INSTITUCIONES DE EMERGENCIAS - AYUDAS EXTERNAS .coocomssmemssemmmsessssssss ssssosns oo 35
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Tabla 20, Programa de produccion mas impia.....co. e 36
510 PROGRAMA DE FORMACION Y EDUCACION 37
5.10.1 TEMAS DE FORMACION GENERAL:. ..ve.octiveeereeteeecrereesserasesisssnsssscsnessiees sasssssmsssssssssssssssanas 37
5.10.2 TEMAS DE FORMACION ESPECIFICA..........ccccrm.. ) T R S 37
511 MONITOREQ DE PGIRASA S 37
511 INDICADORES P S S— 37
5112 AUDITORIAS INTERNAS e ey 33
llustracién 5, Formato Lista de chequeo auditorias internas — PGIRASA.........cccoceciene 39
5113 GESTION EXTERNA DE RESIDUOS s s 39
5114 INTERVENTORIAS EXTERNAS... , 40

llustracion 7, Formato Lista de chequeo auditorias externas — PGIRASA SGC-FOR-11,
disponible en el Listado Maestro de Documentos - LMD ... 40
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HEALTH CARE AMBULANCIAS S.A.S - NIT: 900714901-0

INTRODUCCION

El manejo adecuado de los residuos solidos hospitalarics presenta diversos impactos ambientales negativos gque se
evidencian en diferentes etapas como la segregacidn, el almacenamiento, el tratamients, la racoleccion, el transporte y lo
disposicidn final. Las consecuencias de estos impactos no sélo afectan a la salud humana sino también a la atmosfera, el
suelo y los aguas superficiales Y subterraneas. A todo esto se suma el detericro del paisaje natural y de los centros urbanos.

Debido o que tradicionalmente o prioridad de la institucién ha sido la atencién ol paciente, por mucho tiernpo se ha restado
importancia o los problemas ambientales, creando en muchos casos un circulo vicioso de enfermedadas derivadas del
manejo inadecuado de las residuos.

Uno de los fines de la institucion hospitolaria es contribuir con fa prevencion de enfermedades y promocién de la salud, es
por esto gue dentro de su politica institucional se propone la realizacién y puesta en funcionamiento del PGIRASA, en su
componente de gastién interna y contratacion de gestién externa para la disposicidn final.

El Plan incluye, entre otros aspectos, la identificacién y evaluacién de los actividades generadoras, segregacion en la fuente,
movimiento interno, desactivacion, almacenamiento central y entrega de los residuos al prestador del servicio especial de
aseo, sustentandose en criterics técnicos, ecanemicos, sanitarios 5] ambientales;  asignando  recursos,
responsabilidades y garantizando, mediants un programa de vigilancia y control el cumplimiento del Plan.

El manejo de residuos hospitalarios estd regido por los principios bésicos de bioseguridad, gestion integral, minimizacion enla
generacion, cultura de la no basura, precaucion y prevencidn, determinados en el decreto 2676 de 2000.

1. OBJETIVOS

Implermentar en la La institucidn el Plan de gestidn integral de residuos generados en fa atencicn en salud “componente
Interno”, ccorde a la normatividad vigente.
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2.

MARCO NORMATIVO

El gobierne, como propuesta a la problemdtica planteada, promulgé la ley sanitaria nacional (Ley 9 de 1979) y con sus
decretos reglamentarios, comenzd a establecer las normas sanitarias para el manejo de los residuos tanto solidos como
liguidos @ nrivel municipal; lo cual ha permitido una mejorfa en forma progresiva. A partir de dill han sido numerosas las
reglamentaciones expedidas ¢l respectd, algunas de las cuales mencionaremos:

v

v

Ley 10C de 1993, Pot la cual se creq el sistemna de seguridad sociai integral y se dictan otras disposiciones.

Ley 99 de 1993, por la cual se crea el Ministerio del Medio Ambiente, se reordena el Sector Publice encargade dela
gestién y censervacién del medio amblente y los recursos naturales renovables, se organiza el $istema Nacional
Ambiental, SINA, y se dictan otras disposiciones,

Ley 142 de 1994, Por la cual se establece el régimen de los servicios publicos domiciliarics y se dictan otras
disposiciones.

Decreto 605 de 1996, Establece las dispgesiciones sanitarias de residuos solidos y prestacién de servicios de aseo.
Dacreto 1295 de 1994, por el cual se crea el Sisterma General de Riesgos Profesionales.

Decreta 1831 de 1994, establece la tabla de clasificacién de actividades econémicas dentro del Sistema General de
Rlesgos.

La Resolucion 2400 de 1979, del Ministerio de Trabajo, establece disposiciones sabre vivienda, higiene y seguridad en
los establecimientos de trabajo.

La Resolutian 2309 de 1986, del Ministerio de Salud, establece la dencminacion de Residuos Especiales.

Resolucién 1016 de 1989, Ministerio de Trabajo, reglamenta la organizacién y funcionamiento de los programas de
solud ocupaciondl,

Resolucion 4445 de 1996, Ministerio de Salud, sobre disposiciones generales de establecimientos hospitaiarios y
similares.
Resolucion 1164 de 2002. (septiembre 6 de 2002) Ministerio del Medio Ambiente. por la cuai se adopta el Manugl de

Procedimlentas para la Gestién Integral de los residuos hospitalarios y similares,

Decreto 2763. (Diciembre 20 de 2007) Ministerio del Medlo Ambiente. Ministerio de salud. Por el cual se medifica el
Decreto 2676 de 2000.

Decreto 1669. (Agosto 2 de 2002} Ministerio de Medio ambiente-Ministerio de Salud por el cual se modifica
sarclalmente el Decreto 2676 de 2000,

La Resolucion 2184 de 2019, del Minfsterio de Amblente y Desarrollo Sostanible, crdena la adopcién de un cédigo de
colores para la separacién de residuos sélidos en la fuente en todo el territorio nacional.
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3.  GENERALIDADES

31 DEFINICIONES
Se tendrdn en cuenta las siguientes definiciones establecidas en la normatividad vigente (Decreto 2676 de 2000):

v/ Sistema: Es sl conjunto  coordinade de componentes Yy elementos gue aciton articuladamente
cumipliendc ung funcidn especifica,

v/ Gestién: Es un conjunto de los métodes, procedimientos y acciones desarroliados por la Gerencia, Direccion o
Administracién del generader de residuos hospitalarios y similares, sean estas personas naturales y juridicas y por los
prestadores del servicio de desactivacion y del servicio publico especial de aseo, para garantizar el cumplimiento de
la normatividad vigente sobre residuos hospitalarios Yy similares.

v Gestion integral: Es el manejo gue Implica la cobertura y planeacién de todas las actividades relacionadas
con lo gestién de los residuos hospitalarios y similares desde sy genaracion hasta su disposicion final.

' Generador: Es la persona natural o juridica que produce residuos hospitalarios y similares en desarrollo de
las actividades, manejo e instalaciones relacionadas con la prestacién de servicios de salud, incluidas las acciones de
promocion de la salud, prevencién de la enfermedad, diagnostico, tratamiento u rehabiltacién; lo docencia e
investigacidn con organismos  vivos o con caddveres; los bloterios y laboratorios de bictecnoiogla; lcs
cementerics, morgues, funerarios y hernos crematorios; los  consultorios, clinicas, farmacias, centros de
pigmentacion y/o tatucjes, laboratorios veterinarios, centros de zoonosis, zooldgicos, laboratorios farmacéutices y de
produccién de dispositivos médicos.

¥ Manual de Procedimientos para la Gestién Integral de Residuos Hospitalarios y Similares — PGIRASA:
Es el documento expedido por los Ministerios del Medic Ambiente y Salud, mediante el cual se establecen los
procedimientos, procesos, actividades y estandares de microorganismos gue deben adoptarse y realizarse en los
componentes interno y externo de la gestion de los residuos provenientes del generodar.

¢ Plan de Gestién Integral de Residuos Hospitalarios y Similares PGIRASA: Es el documento disefiado por
los generadores, los prestadores del servicio de desactivacion y especial de aseo, el cual contiene de una manera
organizada y coherente las actividades necesarias que garanticen la Gestién Integral de los Reslduos Hospitaldrios y
Similares, de acuerdo con los lineamientos del presente manual,

¢/ Prestadores del servicio de desactivacion: Son las personas naturales o juridicas que prestan el servicio
de desactivocion dentre de las instalaciones del generador, o fuera de &l mediante técnicas que aseguren los
estdandares de desinfeccion establecidos por los Ministerios del Medio Ambiente J de Salud de conformidad con sus
competencias.

v Residuos hospitalarios y similares: son los sustoncias, materiales o subpreductos solidos, liquidos o
gaseosos, generados por una tarea productiva resultante de la actividad ejercida por el generador. De confarmidad
con la clasificacién establecida en el Decreto 2676 de 2000,

v’ Etiqueta: Informacién  impresa que advierte sobre un riesgo de una mercancia peligrosa, por medio de
colores o simbolos, la cucl debe medir por lo menos 10 cm. x 10 cm., salvo en caso de bultos, que debido a su tamafio
sole puedan llevar etiquetas mas pequenas, se ubica sobre los diferentes empagues o embalajes de las mercancios.
En la gestidn interna de residuos corresponde a la informacion escrita, impresa o grdfica relativa o un residuo en
particular, que se adhiere o se imprime en el recipiente, embalaje o envase que contienen los residuos.
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v Microgenerador: Persona que genera reslduos o desechos peligrosos-en una cantidad menor a 10 kg/mes
calendario consﬂidercndo los periodos de tiempo de generaclon del residuo.y llevando promedios ponderados y
media maévil de los ultimos sels (6) meses de las cantidades pesadas.

+ Movimiento interno: Accion de trasladar los  residuos del lugar de generacién al siio de
almacenamiento intermedio o central.

v Segregacion en la fuente: Separocion selectiva Inicial de los residuos procedentes de cada una de las
actividades, servicios, procesos o procedimientos realizados en el establecimiente,

¢ Unidad de almacenamiento central: Area exclusiva y cerrada, en la que se ubican los contenedores o similares
para que el generador almacena temporalmente los residuos mientras son presentados al transportador

3.2 CLASIFICACION DE LOS RESIDUOS GENERADOS EN LA ATENCION EN SALUD Y
‘OTRAS ACTIVIDADES.

3.21 RESIDUOS NO PELIGROSOS

Son aquellos producidos por el generador en cualquier lugar y en desarrollo de su actividad, que no presentan rlesgo para la
salud humang y/o el medioc ambiente.

Vale la pena cclarar que cualquier residus hospitalaric no peligroso sobre el que se presuma el haber estado en contecte con
residuos peligrosos debe ser tratado como tal. Los residuos no peligrosos se closifican en:

v Blodegradables: Son aquellos restos guimicos © naturales que se descomponen facilmente en el ambiente.
En estos restos se encuentran los vegetales, residuos alimenticios no infectados, papel higiénico, papeles no aptos
parc reciclaje, jabones y detergentes biodegradables, madera y otros residucs que puedan ser transformados
faciimente en mdateria orgdnica,

v Reciclables: Son aquellos que no se descomponen fdcilmente y pueden volver a ser utilzados en  procesos
productivos como materla prima. Entre estos residuos se encuentran: algunos papeles y plésticos, chatarra,
vidrio, telas, radiografias, partes y equipos obsoletos © en desuso, entre otros.

¢ Inertes: Son aquellos gue no se descomponen ni se transforman en materia prima y sy degradacién natural
requiere grandes periodos de tiempo. Entre estos se encuentran: el icopor, algunos tipos de papet come el papel
carbdn y algunos plasticos.

v Ordinarios o cormunes: Son aquellos generados en el desempefic normel de las actividades. Estos residuos se
generan en oficinas, pasillos, dreas comunes, cafeterlas, solos de espera, auditorios Yy en general en todos los sitios
del establecimiento del genérador.

3.2.2 RESIDUOS PELIGROSOS

Son aquellos residuas producidos por el generador con alguna de las siguientes caracteristicas:  infecciosos, combustibles,
inflarnables, explosivos, reactives, radiactivos, voldtiles, corrosivos u/o tdxicos; los cuales pueden caysar dafio ala salud
humana y/o al medioc ambiente. Asi mismo se censideran peligrosos los envoses, empaques Y embalajes gue hayan estado
en contacto con ellos. Se clasifican en:
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3.2.21 RESIDUOS INFECCIOSOS O DE RIESGO BIOLOGICO

Son aquelios que contienen microorganismos patégenos tales como bacterias, pardsitos, virus, hongos, virus oncogénicos y
recombinantas como sus toxinas, con el suficiente grado de virulencia y concentracién que pueda producir una enfermedad
infecciosa en huéspedes susceptiblas,

Todo residuc hespitalario y similar que se sespeche haya sido mezclado con residuos infecciosos (incluyendo restos de
alimentos parcialmente consumidos ¢ sin consumir gue han tenide contacto con pacientes consklerados de olto riesgo) o
genere dudas en su clasificocién, debe ser tratado como tal. Los residuos infecciosos o de riesgo bioldgico se clasifican en:

v’ Biosanitarios: Son tcdos aquellos elementas o instrumentos utilizados durante la ejecucion de los procedimientos
asistenciales que tienen contacto con materla orgdnica,

v sangre o fluidos corporales del paciente humano o animal tales como: gasas, apositos, aplicadores,
algodones, drenes, vendajes, mechas, guantes, belsas para transfusiones sanguineas, catéteres, sondas, material de
laboratoric como tubos capilares y de ensayo, medios de cultivo, Idminas porta objetos y cubre chjetos, laminillas,
sisternas cerrados y sellados de drenajes, ropas desechables, toallas higiénicas, pofiales ¢ cualguier otro elemento
desechable gue la tecnclogio medica introduzea para los fines previstos en el presente numergl.

v/ Anatomopatolégicos: Son los provenientes de restos humanos, muestras para andlisis, incluyendo biopsias,
tejidos organicos amputados, partes y fluidos corporales, que se remueven durante necropsias, clruglas U -otros
precedimientos, tales como placentas, restos de exhumaciones entre otros.

s/ Cortopunzantes: Son aquellos que por sus coracteristicas punzantes o cortantes pueden dar crigen a un
accldente percutdneo infeccloso. Dentro de estos se encuentran: limas, lancetas, cuchillas, agujas, restos de
ampolletas, pipetas, idminas de bisturl o vidric, u cualquier otro elermento que por sus caracteristicas cortopunzantes
pueda lesicnar y ocasionar un riesgo Infeccioso.

v De animales: Son oguellos provenientes de animales de experimentacion, inoculados con microorganismos
potdgencs y/o los provenientes de animales partadores de enfermedades infectocontagiosas.

3.2.2.2 RESIDUOS QUIMICOS

Son los restos de sustancius quimicas y sus empaques o cualquier otro residuo contaminado con estos, los cuaies,
dependiendo de su concentracién y tiempo de exposicién tienen el potencial para cousar la muerte, lesiones graves o efectos
adversos a la salud y €l medio ambiente. Se pueden clasificar en:

v Farmacos parcialmente consumidos, vencidos ylo deteriorados: Son  aquellos medicamentos
vencidos, deterlorades y/c excedentes de sustancias gue han sido émpleadas en cualquier tipo de procedimiento,
dentro de los cucles se incluyen los residuos producidas en laboratorios farmacéuticos y dispositivos médicos que no
cumplen los estdndares de calidad, incluyenda sus empaques. Los residuos de farmacos, ya sean de bajo, medianc o
alto riesge, de acuerdo con la clasificacion del anexo 2, pueden ser tratados por media de la Incineracion dada su
efectividod u seguridad sin embargo en el citado anexo se consideran viables otras akernativas de tratamiento y
disposicion final. Respecto a los empagques y envases que ne hayan estado en contacto directo con los residuos de
farmacos, podrén ser reciclados previa inutilizacion de los mismos, con el fin de garantizar que estos residuos no
lleguen al mercado negro (ver anexo B).

¢ Residuos de Citotdxicos: Son los excedentes de fdrmacos provenientes de tratamientos cncoldgices y
elementos utilizados en su aplicacion tales como: jeringas, guantes, frascos, batas, bolsas de papel abscrbente y
demds material usado en ia aplicacidn del farmaco.
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v/ Metales Pesados: Son objeios, elementos o restos de estos en desuso, contaminados ¢ que contengan metales

pesados como: Plomo, Cromo, Cadmio, Antirmonic, Bario, Niguel, Estafio, Vanadio, Zinc, Mercurio. Este Ultimo procede
del servicio de odontologia en procesos de retiro o preparacidn de amalgamas, por rompimiente de termometros y
demds cccidentes de trabajo en los que esté presente el mercurlo,

Reactivos: Son aguellos que por sl sclos y en condiciones normales, al mezclarse o al entrar en contacto con
otros elementos, compuestos, sustanclas o residuos, generan gases, vapores, humos téxicos, explosidn o reaccionan
tarmicamente colocande en riesgo a salud humana o el medio ambients. Incluyen liguidos de revelado y fijado, de
laboraterios, medios de contraste, reactivos de diagndstica in vitro y de bahcos de sangre.

Contenedores Presurizados: Son los empagues presurizados de gases anestésicos, medicamentos, oxidos de
etileno y otros que tengan esta presentacion, llenos o vacios.

Aceites usados: Son squellos aceltes con base mineral o sintética gue se han convertido o tornado inadecuados
pora e uso asignado o previsto inicialmente, tales come: lubricantes de motores y de transformaderes, usados en
vehiculos, grasas, aceites de equipos, residuos de trampas de grasas.

Residuos Radiactivos: Son sustancias emisoras de energla predecibile y continua en forma alfa, beta o de
fotenas, cuya interaccidon con materia puede dar lugar a ragos X y neutrones. Debe entenderse que estos residucs
contienen o estdn contaminados por radioniclides en concentraciones o actividades superiores a los niveles de
exencién establecides por la autoridad competente para el control del material radiactivo, y para los cdales no se
prevé ningun uso, Estos materiales se originan en el uso de fuentes radiactivas adscritas a una practica y se retienen
con la intencidn de restringir los tasas de emision a la biosfero, independientemente de su estado fisico,

ALGUNAS ENFERMEDADES ASOCIADAS A LA INADECUADA GESTION DE

RESIDUOS HOSPITALARIOS

La Inadecuada gestién de los residuos puede generar graves enfermedades lo cual hoce necesarlo se hagan cenocer,
cdemdas de las Implicaclones gue generan su contagio, A continuacién, se presentan algunas de las enfermedades asociadas
o la gestibn inadecuada de los residuos generados en la atencidn de salud y otras actividades, de forma simplificada y
esquemndtica:
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Enfermedades asociadas a la
inadecuada gestion de residuos

Causada por agente Causada por
biolagico patégeno Quimicos

Hepatitis Lesiones

Irritacidn de mucosas

Intoxicacién

Rubeola Quemaduras

covid 19

s
T

ilustracidn 1, enfermedades asoctadas o o inodecuada gestion de residuos hospitalarios, adoptada del manual de procedimientos parala
geastion integral de residuos hospitaiarios y simifares en Colombia, 2002

4. GESTION INTEGRAL DE RESIDUOS GENERADOS EN LA
ATENCION EN SALUD Y OTRAS ACTIVIDADES.

La gestion integral es el conjunto articulado e Interrelacionado de acciones de polftica, normativas, operativas, financieras, de
ploneacidn, administrativas, sociales, educativas, de evaluacion, seguimlento y monitoreo desde la  prevencion de la
genergcion hasta el aprovechamisnto, tratamiento y/o disposicién final de los residuos, a fin de lograr beneficios senitarios y
ambientales y lo optimizacion econsmica de su manejo, respondiendo a las necesidades y circunstancias de cada region.
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411 INFORMACION BASICA DE LA EMPRESA
INFORMACION BASICA DE LA EMPRESA

Nombre del establecimiento |Health Care Ambulancias SAS
Representante legal AnoTrés Echaverry LR
|Cc|.|e 79 # 68A - 14

Ciudad Medellin

Actividad Presto-cién de servicios de salud

health.care.ambulancias@gmail.com

Tabla 1 Infermacion basica de'la instirucion,

4.2 PORTAFOLIO DE SERVICIOS

GRUPO DEL SERVICIO NOMBRE DEL SERVICIO

Consulta Externa Medicina general

Transporte asistencial bdsico - Terrestre

Transporte asistencial Transporte asistencial medicalizodo - Terrestre

Tabla 2. Portafolic de servicios en salud habiitados.

41.3 COMPROMISO INSTITUCIONAL,

La Institucion reafirma U compromiso al cumplimiento del Plan de gestidn integral de reslduos generades en la atencion en
salud (PGIRASA) por medio de la Resolucion 001 de 2023 y busca ser ejemplo en las précticas ambientales y sanitarics dando
cumplimiento a la legislacion ambiental a través del maneje adecuado de los residuos bajo los principios bdsicos de
bieseguridad, minimizacién, cultura de la no basura, reduccién y tratamiento de los  desechos liquicos, recuccion  del
consumo de recursos naturales ne renovabies y control de la calidad,

414 GRUPO DE GESTION AMBIENTAL Y SANITARIA

Lainstitucion medlante la resolucidn 004 DE 2021 conforma El Grupo Administrativo de Gestién Ambiental y Sanltaria - GAGAS,
el cual velara por el disefio, lo implementacidn, el seguimiento y el control al Plan de Gestidn integral de Reslducs Generados
en lg Atencién en Salud,

4141 EL COMITE DE GAGAS ESTARA CONFORMADO DE ACUERDO AL SIGUIENTE ORGANIGRAMA.

Hustracion 2, Organigrama dal Grupo Adminisirative de Gestidn Amblental y Sanitaric - GAGAS,
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4.1.4.2 FUNCIONES DE LOS INTEGRANTES E INVITADOS DEL GRUPO DE GESTION AMBIENTAL Y
SANITARIA -GAGAS

Eoheverti Relna

~HIEEETIE IR LS

. 4

Jozé Glovannl BMetson de Jesis Mataly Andrea Heetor Jalme Nahany Ray Clartbel Del

Darls Edith Erica Yulleth

Ednchez Reina Arroyave Lhimbi Caicedo Roldan Uribe Garcia Jaramitlo Angel Alzate Valle Pulgarin
L2 : : . Posada o g g n Montoya e pmden g
s pezrantzz TazrzTEs

FUNCIONES DE LOS INTEGRANTES E INVITADOS DEL GRUPO DE GESTION AMBIENTAL Y
SANITARIA -GAGAS

FUNCIONARIO (0] B

Representante legai Preside

Adrministradors Secretario técnico

APH Mavil1 Responsable de residucs - Mévil 1
APH Mévil 2 :Responsable de residuos - Movil 2
APH Mavil 3 ‘Responsable de residuos - Mévil 3

Tabla 3 Funciones de fos integrantes e invitados del Grupo de Gestidn Ambiental y Sanitaria ~GAGAS,

414.21 SON FUNCIONES DEL GRUPO GAGAS LAS SIGUIENTES:

¥ Gestlonar y coordinar el Plan para la Gestion Integral de Residuos Solidos Hospitalarios y Similares.

+ Establecer un programa de vigiiancia y control ai cumplimiento del Plan.

¢ Reaqlizar e Diagnéstico situccional amblantal y sanitario de acuerdo a lo establecido en ¢! Manual de Procedimientos
para la gestion integral de residucs sélidos hospitalarios y similares,

+ Disefiar el Plan de Gestién Integral de Residuos Solidos Hospitalarios - componente interno y mantenerlo actualizado.

¢ Establecer lo estructura organizativa (Organigrama) de los dreas funcionales y personas involucradas en el
desarrollo del PGIRASA - componente interng asignando funcianes y responsabifidades especificas, para garentizar
SU gjecucion.

v Definir y establecer los mecanismos de coordinacion a nivel interno (con las diferentes dreas funcionaies) y externo
(cen las entidades de control sanitaric y ambiental, los prestadores de servicio, los proveedores, etc.) para garantizar
la ejecucién de! Plan.

¢ Ildentificar las inversiones y fuentes de financiacian, gestionando los recursos necesarios para su ejecucion, haciendeo
parte del mismo &l correspendiente presupuesto de gastos e inversiones.

# Elaborar informes y reportes a las autoridades de vigilancia y cantro,
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Elaborar un programa anuacl de formacién y educacién gue facilite el éxito del Plan de Gestidn Integral de Residuos
Hospitclcrioé (Formacion tedrica y préctica, temas generales U especificos, capachacion en diferentes niveles,
capaciiacién por médulos, sistemas de evaluacién, ETC).

Las demds que le sean asignadas de acuerdo a la naturaleza de sus funciones.

Promover U realizar el seguimiente a los Indicadores del comnité

SERAN FUNCIONES DEL PRESIDENTE LAS SIGUIENTE:

Convocar a los miembros del comité a sesiones ordinarlas y extraordinarias,

Ctorgar la palabra a quien lo solicite durante el desarrolio de la reunidn,

Hacer seguimlento a tareas y planes de mejora gue se dejen pendientes en cada sesion.
Suministrar la Informacién que se solicité o clientes internos o entidades competentes,

SERAN FUNCIONES DEL SECRETARIO TECNICO LAS SIGUIENTES:

Verificar la asistencia de los miembros del comite.

Levantar el acta de cada sesion,

Llevar el archivo de los entregables presentados y las actas,

Promover y realizar el seguimiento d los Indicadores del comité,

Participar en las asesorias y/o asistencias técnicas.

Monitorear el cumplimiento de los procesos y procedimientos de su competencia.

SERAN FUNCIONES DE TODOS LOS PARTICIPANTES AL COMITE LAS SIGUIENTES:.

identificar condiciones gque puadan conducir a posibles fallas Y expenerlas ante el comite,
realizar con compromiso  eficacia las acciones de mejora asignadas,
Rendir informe de los avances de los resultados de sus octividades, procesos Y comités.
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42 DIAGNOSTICO SANITARIO Y AMBIENTAL

421  IDENTIFICACION Y DESCRIPCION DE LAS AREAS O PROCESOS DE GENERACION DE RESIDUOS

En el proceso de gestion ambiental es impertante la correcta clasificacion de residuos generados en La institucion.

RESIDUOS GENERADOS EN LA INSTITUCION

Residuos no
peligrosos

Resudios

peligrosos

-3 Reciclabies
J Infecciosos o de
riesgo bicologico

emmedl Anatomopatologicos

—

Htustracion 3, Mapo conceptual de fos residuos generados en La Institucion.

422  AREAS DE SERVICICS

Descripcion

Area Administrativa Conformada por la oficing de Gerehcia y el servicio de
informacion y atencion al usuario - SIAU.

Area Asistencial Conformado por las maviles de transporte asistencial,

Tabla 4 Descripcion de dreas
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423  CARACTERIZACION CUALITATIVA.

En la institucidn se reoliza la caracterizacion cualitativa de acuerdo a las dreas y el tipo de residuo que se genera.

Caracterizacion cualitativa

Area Clase Subclase Tipo de residuo

Area No Reciclable Papel, Cartén, Pléstico
Administrotiva peligrosos

Crdinario Empaques de alimentos, Papel higiénico, Pléstico, Toallas de papel,
Toallas Higiénicas

Area Asistencial | No Reciclable Papel, Cartén, Pléstico
peligrosos
Ordinario Plastico, Toallas de popel, ernpaques de bebldos o alimentos.
Peligrosos Bipsanitarics Guantes desechables, Aparctos de gasa Y opodsitos de algoddn,

Ganchos de cordén umbilical estériles o similares, Cinta de
esparadrapo, cinta de microporo, Sabanas para la camilla, Cobija ©
manto, Tapabocas, mascarillas oxigeno, Cénulas noscles, Equipos de
microgoteo Yy de macrogoteo, Tormiguetes. i

Cortopunzantes | Agujaos, Catéteres venosos, Pericranedles 0 agujas tipo mariposg, |
Jeringas desechables, frascos de vidrio de medicamentos,

Farmacos Medicamentos: Analgésicos, antidcides, cristaloides, cnestésicos
locales, cntihistaminicos, anticonvulsivantes, cardiovasculares (Ef:
reanimacién,  antiorritmicos),  diuréticos, digestivos, electrolites,
broncodilatadores, corticoldes y relajantes musculares,

Tabla 3, caracterizacion cuaiitativa

424 CARACTERIZACION CUANTITATIVA

Teniendo en cuenta la caracterizacion cualitativa realizard seguimiento diaric a la gestion interna de los residuos generados.

Caracterizacion cuantitativa

Subclase Promedio kilogramos mes
: No peligrosos | Reciclcble 5 Kg
Crdinario 10 Kg
| Peligrosos Biosanitarios 35 Kg
Cortopunzantes 15 Kg
F4rmacos Vencidos o consumidas | 0.5 Kg
parciolmente
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Tabla 5 caractenzacion cuolitativa

4.3 PROGRAMA DE SEGREGACION EN LA FUENTE

Estas acciones son la base fundemental del Plan y consisten en el depdsito selectivo inicial de los residuos procedentes de
coda una de los fuentes determinadas. De esta forma se da comienzo al proceso de manéjo que permite el tratamiento y
disposician selectiva de los residuos hospitalarios desde el sitio de generacién.

4.31 CARACTERISTICAS DE LOS RECIPIENTES

La separacion y empaque de los residuos se debe efectuar en el lugar donde se generan de forma manual. Para tal efecto,
todas los dreas deben contar con los recipientes necesarios de color correspondiente al tipo de residuos que se producen, ya
sean desechables o reutilizables, de acuerdo con el riesgo que ofrecen y o los procedimientos de tratamiento y disposicion.

¢ Livianos, de tamafio que permita almacenar la cantidad de residuos generados
en el drea donde se encuentra ubicado, e! tamafic del recipiente de ocuerdo a lo
capacidad que establezca el PGIRASA.

v En material rigido impermeable, de facil limpleza y resistentes o la corrosién,
resistente ¢ roturas por golpe, come el pldstico, estos en ningun case podrdn ser
de vidrio 0 de un material que en su composicién tenga PVC

#  Dotados de tapa con buen ajuste, bardes redondeados y boca ancha.

v Deben permanecer cerrades o tapados, que na permitan ta entrada de agua,
insectos ¢ roedores, nl el escope de liquidos por sus paredes o por el fondo.

v Cefiido al Cédigo de colores estandarizado.

¥ Los recipientes deben ir rotulados con el nombre del servicio al que pertenecen,
el residuc que contienen y los simbolos internacionales (estos rotulos deben ser
resistentes a factores ambientales).

¥ Los reciplentes para riesgo bioldgice siempre deben ser de tipo tapa pedal

432  CARACTERISTICAS DE LOS CONTENEDORES PARA CORTOPUNZANTES
v Rigidos, en polipropileno de alta densidad u otro polimero que no contenga RPV.C.
+  Resistentes a ruptura y perforacién por elementos cortopunzantes.

« Con tapa ojustable o de rosca, de boca angosta, de tal forma que al cerrarse
quede completamente hermético,

v Retulados de acuerdo con la clase de residuo y livianos
+  Tener una resistencia a puncidn cortadurg superior a 12,5 newton

v Desechables y de paredes gruesas

LEloboré I Gestién salud |Revisc’> I Camité de gestién ambiental y sanitaria | Aprobd , Andrés Echevarri ]Pégine I 18 j




"

Cﬂl HEALTH CARE AMBULANCIAS SAS - NIT: 900714901.0 | S9PIS%: | necarpuaz |
! “Ambulancias 5.A.5.

VERSION: Vi

Pian de gestidn integrol de residucs generados eri la atencién ensalud y | FECHA: | 2024/03/28
b ' otras actividades (PGIRASA) ELABORO: | Gestidn salud. |

v

43.3

434

£] recipients estard sujeto a la pared 6 asegurado a una superficie, que le permita al personal gue realice cuclquier
procedimiento la aodecuada disposicion del cortopunzante,

El Ifmite maximo de uso es hasta las %/, partes de la capacidod del reciplente, el tamario del recipiente estd sujeto ol
volumen de residuo generado. El tiempo maximo de permanencia en'el drea de generacidn es de 30 dias.

No se deben utilizar garrafas de Hipoclorito, cuando el residue va pard incineracion.

CARACTERISTICAS DE LAS BOLSAS PARA RESIDUGS PELIGROSOS

El material pléstico de las belsas para residuos infecciosos, debe ser polietileno
de glta densidad, o el material que se determine necesaric para la desactivacion
o el tratamiento de estos residuos,

La resistencia ce las bolsas debe soportar la tension ejercida por los residuos
contenidos y por su manipulacion,
El peso individual de la belsa con los residuos no debe exceder los 8 Kg.

La resistencia de cado una de las bolsas no debe ser inferior a 20 kg,

Los colores de bolsas seguirdn el cédigo establecide, seran de alta densidad y
calibre minimo de 14 para bolsas pequefias Y de 1.6 milésimas de pulgada para
bolsas grandes, suficiente para evitar el derrome durante el almacenamiento en
el luger de generacién, recoleccion, movimiento interne, almacenamiento central
y disposicién final de los residuos que contengen.

Para las balsas .que contengan residucs radiactivos estas deberdn ser de color pdrpura semitransparente con la
finalidad ‘de evitar lo apertura de los bolsas cuando se requiera hacer verificaclones por parte de la empresa
especializada.

CRITERIOS PARA EL EMPAQUE DE BOLSAS DESECHABLES
Uno vez se hayan llenado hasto sus tres cuartas partes, se anudan en el cuello,
No se deloen utllizar gonchos de cosedora o ¢inta nara el sellado, pues esto favorece la posibilidad de rasgadura.

Las belsas para residuas infecciosos ¢ de riesgo biclogico deeran ir rotuladas y contar con la siguiente Informacion:
Tipo de Residuo, Institucién, drea o servicio, fecha.
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435  ETIQUETAS Y ROTULOS

Clase de residuo Tipo de residuo Etiqueta o rotulo

RESIDUOS APRCVECHABLES
FAPEL CARTN, BLASTICS, VIDAED, METALES

Residuos aprovechables | plastico, botellas, latas, vidrio, metales, papel y carton.

Residuos organicos Restos de alimentos preparados u no preparados
Biodegradables

Residuos no Papel higiénico; servilletas, papeles y cariones contaminados
aprovechables u con comida; papeles metalizados, entre otros.
ordinarios

Residuos peligrosos Infeccioso - biosanitario

Residuos peligrosos Infeccioso - Anatomopatolégicos

Residuos peligrosos Farmacos vencidos

RESIDUOS PELIG
FARMA{
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Tabig 6. Eiiquetas y rétulos,

434  SEGREGACION EN LA FUENTE

La segregacién es la base fundomental de la adecuada gestién de los residuos generados en la entidad y consiste en la
separacion selectiva iniclal de los residuos procedentes de cada una de las fuentes determinadas, dandose inicio o una
ccdena de cctividades y procesos cuya eficacia depende de lo odecuada clasificocian inicial de los residuos.

Para la correcta segregucion de los residuos peligrosos, se dotardn las éreas y/o servicios del generador con reciplentes en
cantidades y tamarios necesarios de acuerdo con &l tipo y cantided de residuos generados.

Es importonte anotar, que sl los residuos peligrosos con caracteristicas infecciosos o de riesgo biolégico (anatomopatologicos
biosanitarios, cortopunzantes) se mezclan con los residuos no peligrosos  (biodegradables, reciclables o inertes), estos
Ultimos, deben tratarse como residuo peligroso (infeccioso o de riesgo bioldgico). Por lo anterior se debe garentizar gue fos
peligrosos se separen corréctomente desde la fuente de generocién.

Parg o optima segregacion de residuos generades en la institucidn, se establece una rhatriz que servird come gufe para la
correcta identificacidn y disposicién:

Tipo de Tipo de Material del Nimero de Tiempo de Rotulo Volumen (L) Estado
residuo recipiente recipiente recipientes permanencia Usado
Biodegradables | -Caneca verde Pollpropilenc Verde 1 24 Horas 13 litros Nuevo
! Volumen >70% ‘
aprovechables Caneca Poliprapilenc Blanca 1 24 Horas 13 litros Nueva
blanca Volumen >70%
8__A
Ordinarios Caneca negra Paolipropileno Negra 1 24 Horag

13 liros Nuevo
Volumen >70% i g e

Cortopunzantes | Guardian roja Palipropilena Na 3 Volumen >70% 1 litros Nueve
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Infeccioso - Caneca roja Polipropilenc Roja 1 24 Horas 13 {ifros Nugvo
biosanitario Volumen >70%

Infeccioso - Caneca roja Polipropileno Roja 1 24 Horas 13 litros Nuevo
Anatomopatold Volumen >70%

gicos

Fdrmacos Caneca roja Palipropilenc Roja 1 24 Horas 13 litros Nuevo
vencidos Volumen >70%

Tabia 7 matriz de seqregacicn en la fuente

4.4 MOVIMIENTO INTERNO DE RESIDUOS

En la institucidn el movimiento interno de residuos se realizord de acuerdo a la frecuencia de recoleccion interna establecida,
asimismo teniendo en cuenta los rutas internas de recoleccion y traslado de los residuos del lugar de generacién al
aimacenamiento central. A su vez, el proceso de movimiento interno de residuos desde el punto de generacién del residuo
hasta la unidad de almacenamiento central se debe tenar en cuenta las siguientes recomendacionas:

¢ La rutc de recoleccion interna de residuos sanitarios iniciard con la recoleccion de los residuos no peligrosos,
iniciando de “ld mds limpia a la menos limpia runa vez éste termine”, se realizard la recoleccion de los residuos
peligrosos, en ningln caso podrd redlizarse la recoleccion en forma simultdnea y utilizando los mismos elementos de
proteccion personal y recipientes.

¢ El tlempo de permanencia de los residuos en los sitios de generacién debe ser el minimo posible, especialmente en
areos donde se generan residucs peligrosos, la frecuencia de recoleccidn interna deberd ser diaria.

v La recoleccion debe efectuarse, en horas de menor circulacion de clientes, empleados o visitantes. Los
procedimientcs deben ser rediizados de forma segura, sin ocasionar derrames de residuos.

v’ En el evento de un derrame de residuos peligrosos, se efectuard de inmediato la limpieza y desinfeccion del dreq, de
acuardo con lo establecido en este documento para manejo de derrarmes. Cuando el residuo derramado sea liquldo
se utilizardn sustancias o materiales abscrbentes (gelificantes, solidificantes, ioallas).

¥ En ningun coso podrd realizarse la recoleccion de residuos de forma simultdneq, ni se utilizardn los mismos elementos
de proteccién personal o recipientes para o recoleccién de residuos no peligrosos Y para residuos peligrosos de
riesge biolégico.

v Los vehiculos utilizados para el movimiento intermo de residucs seran de tipo rodante, de material rigido, de bordes
redondeados, lavables e impermeables, que faciliien un manejo seguro de los residuos sin generar derrames. Los
utilizados para residuos peligrosos seran identificados y de uso exclusivo para tal fin.

v Las rutos de recoleccion de residuos estaran publicadas en el pasillo comtn entre los consulterios y ia unidad de
almacenamiento central de residuos.
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441  RUTALIMPIA
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ERENCIA DEL AMBIENTE FisiCO

Hustrocicn 4-Ruta de recoleccidn de residuos no peligrosa

Descripcién de la ruta no peligrosa:  Les rutas no peligrosas se realizard en el siguiente orden: 1, se realizard o
recoleccién utilizendo los elementos de proteccién persenal y el carro de transporte de los residuos reciclables de manero
unidireccional teniendo como punto de partida el drea de servicios generaies pasando por todas las Greas hasta llegar ala
central de residuas o convencién de Punto Ecologico.
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442  RUTA PELIGROSA

MICRO RUTA
DERESIDUOS
PELIGROSOS

: & LCENTRAL DE
RESIDUIOS
E - MATERIAL

. | RESIDUDS
| INFECRI0508

''''' | puta RESIDUOS
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u TRANSPORTE DE

RESIBLGS
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HORARIOS PARA RECOLECOGON
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T

N
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Hustracion 5, Ruta da recoleccion de residvos peligrosa

Descripcién de la ruta peligrosa: La recoleccion de residuos peligrosos o ruta peligrosa se realizard utilizando todos los
¢lementos de proteccién personal Y &l carro de transporte de manera unidireccional teniendo comeo punto de partida el drea
de servicios generales pasando por todas las dreas hasta llegar a la central de residuos o convencién de Punto Ecclégico.
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443  ELEMENTOS-BE PROTECCION PERSONAL (EPP)

Para el personal de servicios generales se relaciona en la siguiente tobla de EPP Implementada en la instituckdn para la

proteccién de sus empleados y coiaboradores:

Elementos de proteccion personal por cargo

P00 ®8 VY

CARETA GUSNTES POLAINASD $ALRADE EFPICIAL PETO 0 CELANYAL
N‘ITIFUJWUS

=t g

ISIGIENG TE GORRG Rlﬁl’lﬂmﬂ MASCARILLA MORDRAFAS
MANCS QUIRLRGIGD His QUIRIRGESL

Cargo f@, 70| € @;' &3 8 i ?m o @@ ﬁ

Y

Y
<
d\

Talento humane que manipula residues
peligrosos v J J v J

Tablo 8 Matrlz de Elementos de Protecclon Personal (EFF),

Haciendo la variacion para el persondl de aseo o que manipula los residuos peligrosos, los guantes hace referencla a guanies
da hule y en el caso de calzado espeaol hace referencia a botas de hule.
444 HORARIOS DE RECOLECCEON DE RESIDUQOS

Para las rutas Internas de recoleccion de residuos, la Universidad Libre de Perelra sede Centro ha definido los siguientes
herarios y frecuencias de recoleccion:

HORARIOS DE RECOLECCION DE RESIDUOS

Dias Tipo de residuos Hora de inicio Hora de fin
Lunes o domingo Residuos no peligrosos 7.00 Am 730 Am
Lones a domingo Residuos peligrosos 730 Am 8:00 Am

Tabla 5 Hororios ¢y frecusncias dg recoleccion de residves
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4.5 ALMACENAMIENTO CENTRAL DE RESIDUOS

La institucién cuenta con un espacle estratégico denominado central de residuos en el cuol se depositan temporclmente los
residuos gererados para su posterior entrega a la empresa prestadora del servicio especia! de aseo, con destino al
tratamiento y/o disposicion final.

La central de almacenamiento de residuos infecciosos con la que cuentd La institucian fue construida y adaptada con las
siguientes especificaciones Y caracter{sticas:

v Area de aceeso restringldo, con elementos da sefializacién,

v Cublerto para proteccion de aguas [luvigs,

v lluminacién y ventilacidn adecuadas,

v Paredes lisas de facil limpieza, pisos duros y tavables con ligera pendiente af interior.
Eguipo de extincidn de incendios,

Acometida de agua, poceta y drengje para lavado.

Elemeritos como compuertas y mallas metdlicas que impiden el acceso de vectores, roedores, etc,

A A .

Se dispone de una bdscuio y lleva un registro para el control de la generacién de residuos,

<

A la entrada se dispuso sefiglizacién, identificondo cloramente el sitio de trabgjo, los materiales manipulados, e!
codigo de colores y los criterios de seguridad, implementando un estricto programa de limpiezo, desinfeccion y
coentro! de plagas,

En el almacenamiento los residuos hospitalarios peligrosos seran colecados en canastillas o recipientes rigidos, impermeahbiles
y retornables.

En este programa se incluirdn las fotografiaos del sitio de almacenamiento temporal de residuds con que cuente el
establecimiento.

4571 LOCALIZACION ALMACENAMIENTO CENTRAL

La centrai de residuos se ubicé de manerg estratégica en el extremo anterior de la IPS como se puede evidenciar en {os
planos de |& sede, permitiendo realizar una facil entrego al gestor externo.

ALMACENAMIENTO CENTRAL

<<Foto>>

<<Fota>>
<<Foto>> <<Fgto>>
<<Foto>> <<fFoto>>
<<Fota>> <<Foto>>

Tabla 10 Alrmacenamiento cantral
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T S X

Estd sefalizada (Interior y Exterior)

CARACTERISTICAS FISICAS DEL ALMACENAMIENTO DE RESIDUOS NO PELIGROSO

Cuenta con punto hidréulico cerca del almacenarmiento, para el uso de agua en las operaciones

Dispone de espacios por clase de residuo, de acuerdo con su clasificacién (reciclable biodegradable, ordinario)

Los pisos, paredes y techos del contenedor estdn fabricados con un mo‘teﬂo!‘ liso, de facil lavado y desinfeccion.

cel aimacenamients debe tener desagle y mecanismos de contingencia de derrames hacla el exterior.

<

Es un area ventilada, y con apertura permitiendo la no acumulacion de olores.

v Las ventanas, rejillas y claraboyas de ventilacion cuentan con proteccion contra insectos, roedores,

v Los Elementos de Aseo son de uso exclusive para la rutc no peligrosa se encuentran cispuestos en el cuarto de

servicios generales y estén debidomente identificados.

CARACTERISTICAS FISICAS DEL ALMACENAMIENTO DE RESIDUOS PELIGROSOS

CARACTERISTICAS FISICAS DEL ALMACENAMIENTO DE RESIDUOS PELIGROSOS
; W R Acciones de Mejora
Pardmetro Cuomple Descripcién Evidencia )
Cémo Cudndo
Dispone de espacios por clase de No El contenedor central de No se cuenta con Se debe implementar 15 Junio 2024
residuo, de acverdo con su residuos debe contar con evidencios de aguerdadlo
sificacién iclab espaclos an los cucles se almadenan establecido
cige clg (:Zflcqs.ole' Lot e los reslducs, estos estdn distribulclos de
ordinario) acuerdo a sy clasificacién;
Campartimento de Residuos
Reciclables y Ordinarios.
Cornpartimento de Reslduos
Blodegradables y compartimento de
Residuos Peligrosos.
Dispener de una bésculg, o balanza, No Se debe contar con una balanza digital No se cusnta con | Se debe disponer de la 15 de junio 2024
entre otros; de uso exclusivo para 2| con capacidad de soporte de hasta 50 evidencios bascula y llevar
pesaije de los residuos y Nevar et kG, da uso exclusive para ¢l pesaje de control de lo
control d raracién de residu raslduos. generacion de 1os
ontrol de.genaracion de resiclos residuos generados
(diligenciamienta formato.RHY).
Estd Sefializaco (Interior y Exterior) No El contenecior central de No se cuenta con Contenedor central 15 de junic ’ioiql
del contenadar residuos debe contar con evidencins sefallzado
sefializocién ipterna y externa,
Los pisos, paredes y techos, asl No La Institucién debe contar con con las Ng se cugnta con Los paredes daben 15 de junky 2024
come |gs puertas y ventanas en su caracteristicas anterlormente descritas evidencios 2star recublertos con
fotalidad estan recubiertos por un platurs epcxica, el pls
terial liso, de facH lavade ytechio dgben setat
MmgLenariisy, 4 recublertos con
desinfeccién. Estos deben ser de material liso
coler claro
Cuenta con punte hidréulico dentro 8i Se cuenta con Punto de Pendlente corgar No aplica Mo aplica
o cerca del dlmacenamiento, para el Lavede exclusivo (toma de evidencio
vso de agua en las operaciones de oguadesagle. batec)
favaco, al interior del
almacenamiento debe tener
descgie y mecanismos de
contingencio de derrames hacia el
exterior,
Es un drea ventiladd, y no presenta No El cuarto de central de residuos y e No se cuenta con Debe tener un drea de 15 de Junio 2024
‘acumulacién de olores. cantenedor central debe contar con evidencios ventilada
: L con clarabeyas que permitan 1a
correcta circulacién del glre evitanda fa
acumulacion de clores
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Las ventanas,rejillas, dﬁrélbdl_.jas de No Las claraboyas del contenedor central No se cuento con El contenedor central 15 de Junlo 2024
ventilocién deben tener proteccicn de residuos debe tener refillas gque avidencics de residuos debe estar
: . sirven coma barrera contra insectos y suspendido & una
ontd rnsef:'tos,rp;t_adores y dmedzdns roedores. H contenedor central dé cifura de 10 em sobre
de p_revencmn del ingreso de aguas residuds debe estar suspendido a ung el fivel del piso de ja
Huvia o aguas de levado externas, altura de 10 cm sobre el nivel del piso institucién, y ef piso de
de loinstitucidn, y el piso de la la institucian 20 cm
institucion 20 cm sobre el nivel de lo vio sobra el nivel de o vio
principal, lo cuel permite un nivel de principal; lo cual
aproximadamente 30 cm permite un nivel de
aproximadarnenie 30
m
Cerca del sitio debe contarse con Si Se cuenta con extintor Pendiente cargar No aplica No aplica
sistemas de control de incendios el cual estd disponible cerca de la avidencia
(extintaores) ) central de residuos.
Los Elementos de Aseo son de 1150 S Si, los elementos de aseo de la ruta No se cuenta con No aplica MNo aplica
exclusive del lugar y estén peligrosa estarén dispuestos en fa evidencias
debidomante identificados central de residuos y serdn de uso
! exclusivo para este fin,
Los residuos peligrosos sen Si St los residuos son almacenados en Pendiente cargar No aplica No aplica
colocados en recipientes rigidos, canecas de 12 | de ceverdo a evidencia
impermeables, con tapa, dal color clastficacion y color
segin el tipo de residuo y
retornables.

Tabla 11, Caracteristicas flsicas del olmacenamiento de residuas peligrosos

4.6 DESACTIVACION DE RESIDUOS HOSPITALARIOS Y SIMILARES

A continuacion se presentan los métodos de desactivacién de los residucs peligrosos con el fin de minimizar los resgos
bleldgicas, quimicos que éstos puedan generar,

4.61.

DESACTIVACION INTERNA DE RESIDUOS

DESACTIVACION DE RESIDUOS INTERNA

Tipo de residuo

Descripcién

Desactivacion de baja eficiencia

Qring Hipoclorito de sodio 15%

Anatomopateldgico Secreciones, materia fecal Hipodlorito de sodic 15%

Sangre Hipoclorito de sodio 15%

Biosanitarios Patos, pisingos Hipoclorito de sodic 15%

Farmacos Parcialmente Consumidos o
Deteriorados

Hipoclorito de sodio 15%
Quimicos

Tabia 12 desactivacion de residuas interna
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442 DESACTIVACION EXTERNA DE RESIDUOS

DESACTIVACION DE RESIDUOS EXTERNA

Tipo de residuo

Tratamiento

Gestor externo

Frecuencia de
recoleccion

Biodegradables

Relleno sanitario

Empresas publicas de medellin - EPM

2 veces por semanc

ordinarios y/o Inertes

Relleno sanitario

Empresas piblicas de medellin - EPM

2 veces por semana

Reciclables Recuperacion Empresas publicas de medellin - EPM 2 veces por semanda
Biosanitarios Autoclave M&V AMBIENTAL SAS Mensual
Anatomopatolégico Incineracion M&Y AMBIENTAL SAS Mensual

| Cortopunzantes Incineracion M&Y AMBIENTAL SAS Mensual
Fdrmacos Parcialmente Consumidos, Incineracién ME&V AMBIENTAL SAS Mensugal
Deteriorados ¢ Vencidas.
Aceites Usados Recuperaclon Centro qutomotriz Mensual

Tabla 13 Desactivecion de residuos externda

463  LIMPIEZA

Es & conjunto de operaciones que permiten eliminar la suciedad visible o microscépica de las superficies; generaglmente se
reallza con agua y-detergente.

464  DESINFECCION
Es un proceso donde se eliminan rodos los microarganismos de los objetos © superficies con excepcién de las esporas

bacterianas. Este se redliza utilizando un agente desinfectanie. Las superficies a desinfectar deben estar completamente
implas u secas. La presencia de materia orgdnica ¢ agua interfiere con la efectividad de los desinfectantes.

465 PROTOCOLO DE LAVADCY DESINFECCION DEL ALMACENAMIENTO CENTRAL

PROTOCOLO DE LAVADO Y DESINFECCION DEL ALMACENAMIENTO CENTRAL

I'-ﬂpoclorlto de sodio

Tipo de Desinfectante Utilizado

Elementos de Aseo Utilizados Escobe, bayetilla, toalla, trapero, jabon, desinfectante. balde, Probetd

drea o desinfectante | PPM | frecuencia procedimiento
elemento utitizado de lavado
Alrmacenamien Hipoclorlto de | 5.00C Mensual *Limpiar el polve: Se debe lavar con detergente ¢on una bayatilla impregnada
to central de sodio en una solucién desinfectante, se debe utllizar ja técnica de arrostre (slempre
residuos de arriba hacia abajo, evitande repetir el pase de la boyetllla varias veces por
peligrosos el mismo sitic).

*Limpiar las paredes: Se limpic con toalla Impregnada con detergente
utllizando la téenica de "arrastre” siempre de arriba hacla abajo, evitando
repetir e paso de l¢ toalla varias vecas por el mismo sitio. Es impartante evitar

rElnboré I Gestidn salud I Revisd | Camité de gestién ambiental y sanitaria | Aprobd | Andrés Echevarri [Pégino | 29 _|




(‘%aé‘/ ol Care
Ambriancias S.A.S,

HEALTH CARE AMBULANCIAS S.A.S - NIT: 900714901-0

CODIGO: I HC GAF PLA 2
VERSION: | vi

Plon de gestién fntegrol de residuos generados en ta atencién en salud Yy
otras actividades (PGIRASA}

FECHA: | z024/03/28
ELABORC'le Gestién salud

los descorchados y grietas en los cuales puede quedar lg suciedad
acumulada.”

*Limpiar pisos: aplicar detergente con trapero {utilizar técnica del ocha), En el
mismo orden favar con abundaonte agua U posteriormente aplicar
desinfectante.

Lavar con abundante agua y jabon, aplicar desinfectante.

vehiculo Hipoclerito de | 5,000 Mensual

recolector sadio
residuos

peligresos

cdnecas de Hipoclorito de | 5,000 Mensual Lavar con ubundante agua y jaban, aplicar desinfectante.
residuos sodio

peligrosos

4.6.6

LU

-
~

Tabia 4 Protocoks de impieza Y desinfeccion def almacenarnienta central

Evite levantar polvo al limpiar;

No mezclar vorios desinfectantes.
Nunca mezcle el desinfectante con el jabodn.
Lo dllucion debe redlizarse al iniciar el protecolo de lavado y desinfecclan.

Los derivados clorodos NO deben usarse como desinfectantes de alto nivel.

La limpieza debe ir antes de ko desinfeccién Y nunca tratar de reemplazarla.

Verificar instrucciones de uso descritas en fa hoja de seguridad de! producto desinfectante

RECOMENDACIONES DE USO DE LA SOLUCION DESINFECTANTE

SRR

¥

467

Los traperos, pafios de aseo y baldes, deben estar siempre limpios y secos antes del inicio del procedimiento,

Los elementos (baldes, trapeador, trapos, guantes) que se utilizan para limpieza \y desinfeccian deben ser exclusivos
en cada dreq.

Redlizar el avance de lg zona de menor transito o contaminacién a la mas contaminada, los pisos se deben trapear
en zigzag.

Los elementos utilizados deberan lavarse ung ver finalizado el
no dejarlos sumergidos en Ia solucién,

procedimiento y dejarlos secar en un sitio ventllado,

TABLA DE DILUCIONES

TABLA DE DILUCION DE HIPOCLORITO DE SODIO

Situacién de | Hipoclorito | Concentracién hipociorito PREPARACIGN
uso (%)
Concentracion PPM Agua (L) Agua (Mi) Hipoclorito (M1} (MI) Preparacion (L)
Manejo de 15% 1 10.000 1 1.600 67 933 1
derrame de
fluidos 15% 1 10,000 2 2000 133 - 1867 2
biologicos,
derrame de 15% 1 10.000 3 3.000 200 2800 3
sangre,
15% 1 10.00C 5 5000 333 4667 5
15% 1 10.000 10 10.000 667 9333 10
Centrcl de 15% 05 5000 1 1.000 33 567 1
residuos y
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" contenedores 15% 05 5000 2 2.000 67 1933 2
15% 05 5000 3 3.000 100 29500 3
15% 05 5000 5 5000 167 4833 5
15% 05 5000 10 10.000 333 0667 10
Lovado 15% 025 5000 1 1,000 17 983 1
rutinarie -
de dreas 15% 0.25 5000 ) 2000 33 1967 2
criticas y
semicritices 15% 0325 5000 3 3.000 50 2950 3
15% 0325 5.000 5 5000 83 4917 5
15% 025 5000 10 10000 167 9833 10
Lavado 15% 0.2 5000 1 1000 13 987 1
rutinario
y terminal de 15% 0.2 5000 2 2.000 27 1973 2
éreas no -
criticas 15% 0.2 5.000 3 3.000 40 2960 3
15% 62 5000 5 5,000 67 4973 5
15% 02 5000 10 10.000 133 9867 10

Tabla 15, Tabla de dilvclones de Hipaciorito de sodlo. Fuente Documento prefiminar Manual de Praparacién, s y almacenamilénto
adecuodo de los desinfectantes liberadores de cloro en los servicios de los IPS, INVIMA, 201,

468 ESTIMACION VOLUMEN DE SOLUCION DESINFECTANTE

La estimacién de solucién en la tabla de diluclones se realiza bajo la siguiente férmula, ia cual nos permite estimar los valores
(datos de salida) ivego de indicar los datos de entrada.

Férmula

@ fiipoctorito = (Cdl
Wd)/Cc

ESTIMACION VO

DATOS DE ENTRADA
Paré¢metro Valor Unidad
Concentraciéon Hipoclorlté . Ce 15 : e %
Concentracion de Solucion a Cd Q.25 %
Prepcrar
Vol‘umc_en g preparar : Vd 1 Litros
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Yolumen a preparar 1006 ml
DATOS DE SALIDA
Parémetro Valor Unidad
Volumen Agua Vagua 983 ml
Volumen Hipoclorito Vhipociorita 17 ml
Volumen Total Solucian vd 1 Litros

Tabio 16 Calculadora para estimociones de volumen de lg solucion desinfaciante,

5.7 PROGRAMA DE SALUD Y SEGURIDAD EN EL TRABAJO

Lo bioseguridad se define como el conjunto de medidas preventivas destinadas a mantener el control de factores de resgo
laborales procedentes de agentes bioldgicos, fisicos o quimicos en actividades del campo de fa salud y similares, logrando la
prevencion de impactos nocivos o asegurando que ei desarrollo o producto final de dichos procedimientos no atenten contra
la saiud Y la sequridad de trobajadores, pacientes, visttantes, y el ambiente en general,

En este programc se deberdn incluir las medidos de higlene y seguridad permitirdn proteger la salud del trabajador y prevenir
riesgos que atenten contra su Integridad. Asi mismo, estas medidas contemplan aspectos de copacitacisn en procedimientos
da bicseguridad y el trabaje, higiene personal Y proteccion personal, entre otras y son complementarias g ias condiciones.de|
ambiente de trabajo, tales como lluminacion, ventilacién, ergonomia, etc. Es importante tener an cuenta que tode empléador
que tenga a su corgo trabajadores que participen en la manipulacién de residuos hospitalarios debe cumplir con lo estipulgdo
en la normatividad vigerite sobre programas de salud ocupacional.

571 ACCIDENTES DE TRABAJO

En caso de occidentas de trabajo por lesidn con agujas v otro elemertto cortopunzante, o por contacto de partes sensibles del
cuerpo humano con residuas centominados, es necesario actuar de acuerdo o las siguientes medidas:

v Loavado de la herlda con abundante ogua y jabon bactericida, permitiendo que sangre libremente, cuande Ig
contaminacidn es en piel. Si lo contaminacian s presenta en los 0jos se deben irfigor estos con abundante solucién
salina estéril, agua destlada o potable. Si esta se presenta en ta boca, se deben reclizar enjuagues repetidos con
abundante agua limpia,

v Se debe elaboror el Reporte de Accidente de Trebajo con destino a la Aseguradaora de Riesgos Profesionales.

v Readlizar la evaluacion médica del accidentado y envio de exdmenes (pruebas seroldgicas), antigenos de superficie
para hepatitis B (AgHRs), anticuerpos de superficie para hepatitis B (AntiHBs), anticuerpos para VIH (Anti VIH) ¢
serologia parg sifilis (VORL o FTA Abs). De acuerdo con los resultados de laboratorio obienidos se debe realizar
seguimiento clinico y serolagico al trabajador accidentado a las 6,12 Y 24 semanas.

372 NORMAS DE PREVENCION

A continuocion se describen olgunas indicociones fundamentales para evitar problemas sanitorios y ambientales coma
consecuencla del mongjo inadecuado de los residuos:

¢ Valorocion médica anual,

+  No cambie elementos cortepunzantes de un recipiente o otro.

¥ Asuma que todo paciente/Cliente astd potencialmente infectado, al igual que los materiales gue han entrado en
contacto con sus liguidos corporales
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tanto éstas hagan desaparecide.
v Lévese cuidadosamenie las manes antes Y después de cada contacto con material patdégeno © infeccioso, E! lavado

de las monos es fundamental para evitar las infecciones nosocomiales y debe ser rediizado por todo el personai gue

manipule directa & ind

irectamente este tipo de material.

v Evite la monipu‘iocién director de materiales contaminados §i presentd lesiones exudativas o dermatitis serosas, hasta

v Absienerse de doblar o partir manualmente las hojas de pisturl, cuchilias, agujas O cualguier otro merterial

cortopunzante,

v Abstenerse de tocar, cU

ando tengo los guantes puestos, aiguna b

a los requeridos durante sU labor

ESQUEM

A DE VACUNACION PERSONAL MANIPULADOR DE RESIDUQS

ESTIMACION VOLUMEN DE SOLUCION DESINFECTANTE

arta de su cuerpe y de manipular objetos diferentes

VACUNA DOSIS ESQUEMA

Hepotlti; B 3 Se administraron 3 dosis de adulte con pavta 0,1, 6 meses
Tétanos, 3 3 dosls, las dos primerds separadas por 4-8 semands y una tercera dosls entre 612 meses después de'la

difteria (Td) segundd; para mantenar Jo protecclén se administraran dos dosls de recuerdo con un Intervalo

recomendado de 10 afios entre dosls (intervalo minimao: 12 meses) hasta completar un total de 5 dosis
Meningitis 2 meningecoco B (2 dosis) y la vacuna tetravalente conjugada frente a 105 meningococos ACWY (1 dosis)
Tobia 17 Esquema de Vacunacien del personal encargado de i manipuiacion de reslduos,
58 PLANDE GONTINGENCIA PARA EL MANEJO DE RESIDUOS

£l Plan de Contingenc

ig- contempla 1as medidas para situaciones de emergencla por manejo de residuos hospitelarios U

similares por eventos como sismos, incendios, Interrupcion del suministro de agua o energla eléctrica, problemas en el servicio
publico de useq, suspension de actividades, alteraciones del orden publico, etc.

5.8

PLAN DE ACCION EN CONTINGENCIAS

PLAN DE ACCION EN CONTINGENCIAS

Evento Antes Durante Después
Derrame “ contar con plan ~dar ovico al personal de useo encargcde. * documentacion del
de fluidos de centingencia » gisiar el drec del accidente con un aviso preventivo o cinta, el cual accidente, es
corporales, documentado Y especiﬂque que el area asta contaminada. analizado por &l
sustancias socializado. “Jso de elementos de proteccion personai & implementos de aseo €l. _gru,po,de gestion
quimicas, * Cada greo debe operarlc utiiza jos elementos de proteccion personal necesarios ambiental u
ruptura de tener su equipo para realizar 1o labor de desinfeccion y lleva hasta el ared sanitaria gagas, Y &
bolsas de limpieza conteminada los implementos de aseq. comité de soiud Y

debidomente « descontaminacion del arec el operoric vierte scbre el derrame seguridad en &l
marcado. hipociorito de sadlo en concentracion de 10.000 ppm. rrabajc los cuales
* contar-con el Kit *Se aplica un elemento absarbente (pafio desechable), por un son responsables
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tiempo de contacto de 3 minutos aproximadamente.

Recoge los residuos uvtilizando guantes desechables y tapabocas y
los deposita en ung bolsa de color rojo.

*deposita la bolsa en el drea de almacenamiento temporal de
desechos peligrosos, ubicada en el pasillo interior del bloque de
hospitalizacian.

'se limpia el érea y todas las superficies contaminadas con solucién
de detergente, retirar con abundante agua.

" desinfectar nuevamente ef dreg con hipoclarite por 10 minutos v
secor.

* desinfectar implementos de aseo utllizad
trapero)

*desinfeccidn de iog impiementos de limpieza con yng solucién de
detergente, luego con una solucién de hipoclorito y dejor secar.

antiderrames
" contar con
elementos de
proteccion
personal.

05, (escobq, recegedor

dal manejo de Jos
residucs, hiacen un
registro del
accidente (fecha,
areq, clase de
accidente, close de
residuo), se
determinan las
CQusas y se
formulan
recomendaciones y
correctivas, con el
fin de evitar una
nueva ocurrencia,

No *contar con “en caso de ser suspendido el servicio de recoleccidn por parte de *documentar Ig
recoleccion contactos de la empresa encargada de g ruta sanitario, el personal de aseo eventudiidad.
de residuos comunicacién con comunicara al grupo de gestidn ambiental y sanitaria gagas sobre
por parte gestores externos. esta anomalia, ellos se €omunicardn con la empresa que prestg el
del gestor Para que procedq servicio y buscard solucién al problema, tentendo en clenta como
externo con contingencia, probaklidad que otra empresa preste termporalmente estos

*contar con otra servicios,

empresa que

reaiice lg

recoleccién def

everto.

Tabia 18, Plon de accicn en Contingencias, emergencias o desastres,
582  RELACION DE INSTITUCIONES DE EMERGENCIAS - AYUDAS EXTERNAS

Puedan acceder a todos los servicios de emergencig
Y seguridad que ofrece g estado gratuitamente las 24 toras del dia todos los dias del

afio, incluye:

Bemberos

Cruz Roja

Policia Nacionai

Defensa Civi

Unidad de Gastidn del Riesgo

NNNRQ

Asl mismo existen otras Iinecs directas de interés de interés en los cuales se puede
repartar o denunclar situaciones comprometidas asccladas a delitos, como o es un
atagque de abuso o viciencla sexugi,

At

Sl

Lresccla Crbniasciie s
FILPETES oot bty

lﬂxbor& , Gestidn salud l Revisa l Comité de gestidn ambiental y sanitariag

lAprobél Andrés Echevarr{ ch‘nginu I 34_|

wE wwen



(ot Core
: Ambutancias 5.4.5.

HEALTH CARE AMBULANCIAS SAS - NIT: 900714901-0

Plan de gestidn integral de residuos generados en la atencién en salud y

otras actividades (PGl RASA) :

cODIGD: |,Hc GAF PLA 2
VERSION: | '
FecHA | 2024/03/28

ELABORS:| Gestién salud |

vl

59 PROGRAMA DE PRODUCCION MAS LIMPIA (PML)

La produccion mas limpla
procesos preductivos para

caisos la imtroducelen de nu

eficiencia global de las entidades.

La Institucién en su compromiso ge promover buenas practicas gmblentales como el uso sostenible de medios naturales
de recursos naturales como cgua y energla.

minimizando en lo posible el consumo

NOMBRE

siMBOLO

PROGRAMA DE PRODUCCION MAS LIMPIA (PML)

DESCRIPCION

se entiende como la aplicacién continua de una estrategia ambilental, preventiva & integrada a 0s
umentar la eficiencia Y reducir los riesgos relevantes a los seres humanos y al medic amb
Adicionalwiente permite reducir el consumo de recursos, evita o contaminacion, mejora los pracricas de gestién, y en algunos

avas tecnologids, contribuyendo al desempefio amblental y @ incrementar 1o competitividad Y

METAS

aprovech
amiento
de
residuos

Las 4R son Reduclr, Reutliizar, Reciclar y Recuperar y cada
una tiene un superpoder:

super Reducir: o primerc &3 intentar cregr menos residuos
de los gue generamaos. Sl nos metemos en la cobeza este
super poder, sé acabd el problema.

Syper Reutilizar: Cuando algo ya no nos sirve podemos
darle un nueve usc. Si estd en buen estado puede ser ol
para otra persona ¢ podemes usar la cabecita y buscarle un
nueve usc antss de firarlo o la basura.

Sper Reciclar: este super poder convierte un resicuo enun
pro[:iucto nuevo y diferente. Para eso es importante que en
casa separemos los residuos y los deposttemos &n los
contenadores que tecan de recogida selectiva en ia calle.
Super Recuperar. pera slun residuo no se pueda evitar,
reutilizar o reciclar, flega el superpoder de recuperar, cemo
en la planta Incineradora se usan los residuos que llevamos
ol contenedor verde oscuro pard generar electricidad.

* Posicionar a la
institucion como und
ermpresa sociolmente
responsabie

* Fomentar en ¢l cliente
interna y externo la
conciencla de lo 4R

* Contribulr ci
mejoramiento del madic
ambiente.

* Reducir gl méximo la
generacién de residuocs
en su crigen.

Usc
eficiente U
ohorro de
energla

YO AHORRO

&Y92

Y TU?

El programa busca promover el uso eficiente de energia
eléctrica medionte la concientizacion de los empleados,
huscanda reducir el impacto medioambiental.

El programa implementa estrategias que permiten reducir la
huelia tidrica del consume del personal

= reducir el Inpacta
ambiental.

* reducir la huelia hidrica
personal.

Tabla 20, Programa de produccion mids firnpfc
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510 PROGRAMA DE FORMACION Y EDUCACION
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5101 TEMAS DE FORMACION GENERAL:

v Legislacién armbiental Y sanitaria vigente
Conocimiento dea! orgonigrama y responsabilidades asignados.

3.10.2 TEMAS DE FORMACION ESPECIFICA;

Técnicas apropiadas para lus iabores de limpiezq Y desinfeccion.
Talleres de segregacién de residucs, movimiento interno, almacenamiento, simulacros de aplicacién del Plan de
Contingencia, ete,

X

modifigue o sustituyao.
v Desactivacion de residuos: procedimientos utilizados, formulacion Y aplicacion de soluciones desactivadoras,
materiales utilizados Y su debida manipulgcisn,
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51 MONlTO»REO"DEPGIRASA

parg el monitoreo del PGIRASA deberan establecerse Indicadores relacionados con la disposicion de los residuos hospitalorios
y similares generados en el establecimiento Y con el fin de garantizar und gestion ambiental adecuada de los mismos.

5111 INDICADORES

Indicador de destinacién: Es el calculo de la contidad de residuos sometidos d desactivacién de atta eficiencic, incineracion,
reciclaje, disposicion en relienos sanitarios U otros sistemas de tratamiento dividido entre la cantidad total de residucs que
fueron generados. El generador debe calcular ios siguientes indices de acuerdo a ld informacion consofidada en el formulario
RH1.

v Indicadores de destinacion pard desactivacion de glta eficienc \0D= RD / RT1100
¢ Indicadores de destinacién pard recicloje IBR= RR / RTM00
v Indicadores de destinacion para Incineracion |Dl = Rl / RT *100
v indicadores de destinocién pard rellenos sanitarios |DRS = RRS / RT ™ 100
v indicadores de destinacion para otro sistemdas iDOS$ = ROS / RT* 100
Donde:

@ \bD= Indicadores de destinacion desactivacion Kg./ mes.

@ DR= indicadores de destinacién pard recicla)e.

@ RR=Contidad de residuos reciclados en Kg. / mes.

@ ID!= Indicadores de destinacion pard Incineracion.

o Ri= Contidad de residucs incinerados en Kg. / mes,

7 |DRS=Indicadores de destinaclon pard relleno sanitario.

7 RRS=Cantldad de residuos dispuestos en velleno sonitario en Kg./ mes.

¥4 IQOS = indicadores da destinacion para otros cistemnas de disposicien fing! aceptada pov la legislacion

@ RT =Cantidad total de Residuos producidos por el Hospital © establecimignto €N Kg./mes.

RD = antidud de residuos sometidos a desactivacion en Kg. / mes.

7 ROS =cantidad de residuos sometidos @ desactivacion de alta eficiendla, incineracion. otros sistemas de
‘trqtomie'n'tp; reciclaje y envios d rellenos sonitarios.

indicador de capacitacion: Se establecerdn indicaderes para efectuar seguimiento al Plan de Capacitacion: No. dé Jornadas
de capacitacion, numero de personas entrenadas, etc.

Indicador de beneficios: 5e cuantifican 1os beneficlos obtenidos econdmicamente por el oprovechcmientc y gestion integral
de. residuos, tales como ingresos por reciclaje, reduccion de costos por tratamiento al minimizar ia cantidad de residuos
pefigrosos por vna correctd segreguciéh, ete.

Indicadores gstadisticos  de Accidentalidad: Estos indicadores € cdiculan  tanto pard .dcqidentc:lidod e
incapacidades en general, cOmMo para iqas relacionadas exclusivamente con la gestién de residuos hospitalarios Y similares.
$on los siguientes:

indicader  de Frecuencic, Se caicuta como &l namerc total de accidentes por cada 100 traboiadores al dig, asl como
los relacionados exclusivamente <on g gestion de los residuos hospitolarios Y similares. Este (ndice lo deben calcular los
generadores y \os prestadores de serviclos.

IF = Numero Total de Accidentes mes por residuos hospitalarios » 2000 / Numero total horas trabajadas mes.
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(18
Ambulancias 5.A.5,

512 AUDITOR[AS INTERNAS

Municipio:
Sede:

{1
Programa de formacidn en educacisn de PGIRHS, 0
Capaciiaciones an PBIRSH. Temas tratados lisiads ¥ fecha de tapacitacisn E]

SEGREGACION

Segregacidn de residims po pefigrosos fordinarias & inertes). Bolsas ¥ tecipientes de eplor verde y gris, mareadas
con eltipa de rasiguog Que conffenen

0
Segregaritn da tesiducs peligrsos infeceiosos (eaneras ¥ boisag), ]
Begregacion de Tesiduos corty punzantes. Guardianes debidamente rotulados ¥ ilents hasts tag 3 partes. m
Segregacitn de residuos quimices ¥ reactivos. ) 0J

: DESACTIVACION
Desactivacion residucs core PunZantes. D
03

Desactivaciein de residuos Pelgrasos infecciosss N
RECOLECCION INTERNA.

Rutas de recoleecion inferna, ]

Horarios de recoleccion interma. N

Flan de conlingence .
) Lavado y desifeccion de recipientes reutilizables. =~

0

cl

Seguridad indyustria). EZ}
]

]

Hustracion & Formato Lista de chequeo ouditarios internas - PGigASA
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5113 GESTION EXTERNA DE RESIDUOS

Lo institucién en su componente de gestion externd dispone de informacion relacionada Con el gesior externa, convenios,
licencia qmbientol y demds de interés pard tratamiento y/o disposicion final para coda uno de los residuos peligrosos
genercdos-en La Institucion.

v Contrato Gestor Armbierital
v Licencla Gastor Amblental
v Certificaciones y Manifiestos

Los documentos anteriormente relacionados estan disponivies en e Listado Maesiro de Documentos - LMD,

514 INTERV ENTORIAS EXTERNAS

L gs Interventorics externas permiten establecer que el gestor externo esié cumpliendo de |as obligaciones establecidas en la
licencia ambiental Y gestionando adecucdamente los residuos. Por ende, 5& estoblece und metodologia de interventoria que
permite verificar el cumplimiento da dichas acclones, el procedim‘lento se realizard utitizando el Formato Lista de chequed
aquditorfas externas - PGIRASA

Lista de chequeo auditoria extema - PGIRASA
Municipio: Fecha:
Sede: Auditor:

ASPECTO A VERIFICAR

VEHICULOS

En los vehiculos racolectores se implemanta sefialzacion visible ingicando €l tipo de residuos.

El personal encargado dela recoletciin de los residuns peligroses desarroliada por geshion extema fiene elemento |
de proteccion gemanal (EPPS)Y elenentos de dotaclon adecuados para 'la___reooleacibn de dichos residues.

£1 vehicuio recolactof cuenta como ntinioo das extintores tipo multiproposito g acuerdao con el tpo ¥ cantidad de

mercancla pefigresa transportada, uno &n \a cabing. y log demas en 1a carga, en sites de [AC1 800250 QUE 56 [:I

disponer répidamente en caso de emesgencia.

Bl vehicuio recolector posee superficies intemas Histas de bordes redondes provistos de venliiacion adecuaca. ;]

El vehicule cuents con un sistema de carga ¥ descarga que nd permita que rompan los reciplentes, 12 aftura desde el 0

piso hasta &l punto de carga en el vehiculo, 51 €8 £arga manual es inferor @ 1.20m.

Los residucs-son pesados ¥ registracos en &l farmutario RH1. {recotecdion diaria de residuos solidos generados), el

cual contiene dentro de sus fatos: g0, cantidad de residuos franspartades, nombre del generador, desting, fecha de O
O
[

transporte, ficha de quicn entrega, nombre del conductor y placas el vehleulo).

Los residuos peligrosos s0n recogidos en bolsas dispuestas en canastilias retornables.

Los recipientes que contiznen residuns Tiquidos peligro3as son gjustados al interior del vehiculo.

Cuenta con urt plan da contingencia que permita atender cuglquier eveniualidad que pueda presentarse con les
residiues peligrasos.

Contar con 1a hoja de seguridad del residuo que se xggolecm.

Cuenta con tos elementos basicos para atencion de emergencias tales como: extinior de Incendios, ropa protectora,
fintemna, boliquin ce prmeras auxlios, equipo d& recoleceian y impieza, matesial absorpente y oS demas equipos de D
dotaciones especiales e apuerdo con lo estipulado en i3 tarjetade emergencia.

Wustracion 7, Formato Listar cle chequed quditortas externas = PGIRASA SGC-FOR-T, clisponible en ol Listodo Maestre de Documentos = LMD,
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6. PLANDE ACCION

La institucisn formuig e plan de accisn anual parg Ig implementacion del PGIRASA, este plan incluye igs acciones de mejora

resultantes de Ig auditoria interng Y externa, ademeas las responsabilidades Y el presupuesto anual que permitg cumplir con
todas las actividades que se desarrollen an la implementacion del Plan, en &ste se incluirgn:

¥ Compra Y combio de recipientes parg segregacion de residuos peligroscs Y no peligrosos,

LR g g
)]
o
@
]
jol
[
o
»n
g
S
11
(%]
aQ
[e]
3
(o]
1)
(&R
(0]
3
2]
jo X
5
W
e}
@
3
2
[}
n
[8]
o
3
5
3
0
c
[
3
]
(@)
jo ]
2]
0
8]
3
g
o]
o]
o
(e
[0
3
@
0
&)
[a
pn }

7. ANEXOS

El documento Contendrad los siguientes anexcs:

1. Formato RH1

2. Indicadores de Gestion interna que van a medir,

3. Modelo de Auditorfas Internas,

4. Presupuestg Gestion Integral de Residuos, g cual incluye Jos actividades tiempos necesarios parg  dar
cumplimients qf presente plan.

5 Inventario de Sustancias Quimices, Bor drea de servicio,

8. Gestidn de Residuos Quimicos: Medicamentos.

7. Los demdsg due estime Conveniente (actas, registro fotogréfico, etc).

8. Incluir acta, resolucion de conformacion del Grupo Administrative de Gesticn Ambiental y Sanitaric

9. Programa de formacion U Educacion,
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8. REFERENCIAS'BIBLIOGRAFICAS

) l__eg"100 de 1993, Por la cual se crea el gistema de seguridad social integral 4 $€ dictan otras disposiciones.
e Ley9dode 1093, por la cual se crea gl Ministerio de! Medlo Ambiente, & reordena el Sector poblice encargado de la
gestion Y conservacion del medio armblente Y los recursos naturales renovables, s€ organiza el Sisternd Nacional

Ambiental, gINA, y se dictan otras disposiciones.

e ley 142 de 1694, Por 1o cual se establece €l régimen de los servicios pubiicos domiciiarios se dictan otras
disposiciones.
Decrate 605 de 1996, Establece jas disposiciones sanitarias de residuos solidos Y prestacion de serviclos de aseo.

s Decreto1293 de 1994, por &l cua se crea el Sigtema General de Riesgos profesionales.

» Decreto 1831 de 1994, establece |a tablg de clasificacion de gctividades economicas dentro del Sistemna Genercl de
Riesgos.

+ La Resolucion 2400 de 1979, del Ministerio de Traajo. establece disposiciones sopre viviendd, higiene Y sequridad en
los estaplecimientos de trabajo.

» La Resolucion 2709 de 1986, dei Ministerio de Salud, establece lai denominacion de Residuos Especiales.

e Resolucion 1016 de 1989, Ministerio de Traba)o, reglamentd lo| orgonizctcién y funcionamiento de los progromas de
salud ocupacional.

s Resolucion 4445 de 1996, Ministeric de Sqlud, sobre disposiciones generales de establecimientos hospitaiartos Y
simiiares. :

e Resolucion 1164 de 2002. (septiembre & de 2002) Ministerio del Medlo Ambiente. por la cual se adoptd el Manual ¢e
procedimientos pard \a Gestion integral de los residuos hospitciarlos Y similares.

e Decreio 2763. (Diclembre 20 de 2001 Ministerio del Medio Ambiente. Ministerlo de salud. Par al cuol se modifica el
Decreto 2676 de 20C0.

« Decreto 1669 (Agosto 2 de 2002) Ministerio de Medio amb'mente—Minister‘to de Salud por el cual se rmodiflca
porc'mlmente el Decreto 2676 de 2000,

» La Resolucion 2184 ge 2019, del Ministerio de Ambienté Y Desarrollo gostenible, ordend \a adopcién de vn cadige de
colores para la _seporocién de residuos salidos en la fuente en todo el territorio nocional.
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RESGLUCION N°
22 JuL, 2005

"Por medie de la cual se adepla una decisién frenle a una solicilug de llcencia amblental””

CM5-30-13008

EL SUBDIRECTOR AMBIENTAL {E) DEL AREA METROPOLITANA DEL VALLE DE
’ ABURRA
&n wso de las facullades conferidas en la Resclucién 724 del 13 de julio de 2005 y con” -
fundamenic en lo dispuesio en la Ley 88 de 1993, v demss. normas -consordanias
complzmenlarias, y :

CONSIDERANDO N

1. Que mediznle el Aulo 00475 del 24 de abrii de 2005, se admile’la solisilud Y s&
declarg iniciado ef trdmite de licencia arbiental, presentado por la FUNDAZION M)
VEREDA &on MI.T 811.025.760-1) a través de su regresentante legal, geriora
TERESITA ACEVEDO MEJA, Identilicada con cédula de ‘ciudadania’N* 31.401.984,
para el proyecio de Recoleccidn, Transparte ¥ Tralamienic de Residuos Hospilalarios,
a desarcellarse en la Carrera 76 N®32-17, barrio’ Belén el municipic de Medeliin,
iligencias radicadas en of expediente CMS5-30-13028. S e

2. Que al dia 26 de mayo de 2005, 12 FUNDACION M) VEREDA presenia el Plan dg
Geslidn  Inlegral de Rasiduos Hcspitalario_s y Similares y Ltras documentos
relacionades el lrdmile que nos ocupa, Pohe g o

3. Que dicha informacion es evaluads por. funcic warios adserites | 2, Ja-Subdireccion
Ambiental, quienes z su vez realizaron visita a.jas instalacionas de la fundscién,
preduciendo el informe téenico 10602-004485 del 6 de o de 2005, en &l cual se
delermina lo siguiente: ‘

"El vehiculo con ef que cuenla lg fundacién se encuenira avondicionado bara ia
prestacion del servicio, es un furgdn, con canasiilas removibles, fuz Uliraviotela,
grengje, parades lisas, exiraclores y Ios operarios  cusnfarn con equipo  da
comunicacion y canirof de Incendios. B
ALMACENAMIENTO! o almacenamienle se reslizard en ia emprgsa Coambiental
quien cugnie con cava, .

TRATAMIENTO: of iratamienio serd contratado con Coambiantal, quien cusnla cor un

horno Incinerador. Se presentd una certificacion de dicho servicial oo a

4. Que obra en el exsediente o Ceniicado de Incineracion expadido por 1z gmpresa
COAMBIENTAL - Consarcio Ambiental E.S.P.SA - donde cerlifican que alli se
prestargn los servicios de incingracion v disnasicion final de residuos hospitalarios v
similares due ia FUNDACION Ml VEREDA, :

¢, [l

Talle 41 My, 53 07 ¢ Cunrsutador 385 GOOO - Fag, 262 5201 - ALATAY « Quciay ¥ Resiamns 200 90 45 385 LI0D Kal, 127
svsmgtropalaoy,cn ML GO0,004.420.3 Medatin Coigmbio :
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[ KV P
3 Queal numeral @ del arliculp 9° g Decreio 1220 ge 2005, consagra lo siguiente;

P Ak ] 2
“Articulo 9%, Compelencia do s Corparationes Auldnemas Regionales, Las Corgaraciangs
Auldnomas Regivnales, las oe Cesarrolip Sdstenible, jps Grandes Cenlrog Urbanos v fas
atloridodes ambientales Creatlas miediznie Tz Ley 768 de 2002, otorgargn o negardn fa lcancia
ambiental para jog siguientas pro yeclos, obras o aclividades, que Se gfeculen en of Aoz de su
_,r'wisdf'ccfc?n. (-on) 5o = GRAT 2 e e e

9 La constuccion ¢ operacién de- insfalaciones “euyo _obj@fdtseé‘-.ea"a!ﬁna;énan’ir‘wrto,

. trafarm‘emo,'apro_vechamienro;-récupérﬁcfﬁn yo isposicién final de residucs o desechos
peligrosos, “Negriita feta de lexle, b e .

5. Que teniendg en cuenla las sensideracionss descritgs en el informe lécnico citado ¥ 1a
disgosician contenida on o numeral 9 arliculg ge del Decralo 1220 de 2005, 1z
actividad a dasarroltar parda C.'.J_(_\J_DAQIQN MLYEREDA, a5 de fecolaccion v transporie

que no'requierende oblencion dedicencia.ambienta

exclusivamenle, aclividades

7. Que de conlormidad son los_arlicuios 55 ¥ 86 de ig Ley, 99 de 1993, se olorga
tempelencia al Areg Melropolitang para asumir iunciones como;aytqrfdad ambienizl
en el perimetro urbano de los mynicipios que lz conforman, Y oen tal virtud, esla
Entidad esta facultada para conoger de- fag’ solicitudes de Licencia Ambienal,
auicrizacionss, permisos Y cencesiones, enirs, otros.” g

i

Articulo 1° Declarar que las aclividades gle s‘e“‘desarrollan,eh"”!a’FL"!_NDACION 5
VEREDA con N.I.T 811.025,750-1, a traveés de su represenlante 'egel, seficra TERES!ITA
ACEVEDO MEJIA, identificada con tédula de ciudadania N° 31.401.884, consislentes on

la Recoleccian Y Transporle de Residuos Hospitalarios, 2 desarrolizrse en la Carrera 76

N® 32-17, barrio Belen dej municipic de Medellin, no requiere de licengia ambienlal, deg
conformidad con lag r&zones expuestas on a parte” moliva de l2 " presente acluacion K
adminislrativa, s T e

Paragrafo La FUNDACION Ml VEREDA, debers informar a] Area Metropolilana dei Valie

de Aburrg, cualquier modificacian en ¢l desarrollo de gu aclividad. e v o

Articule 2° La FUNDAGION Mi VEREDA, preslara el servicio de recoleccion de residuos
hospilalarios ¥ similares a travég det vehiculo idenlificads con placa L‘{H 587, el cual se
encienlra acendicionado para 1% prastacion de diche servicio. LT

Articulo 3¢ Requarir a |3 FUNDACION My VEREDA con N..T 811.025.780-1, 3 ravés de
su fépresenlanee legal, sefors TERESJ_TA ACEVEDD MEJiA, idenlificada con tedula de
ciudadania N*® 39 40r1.884, para que dentro de los treinta (30) dias calendarip siguientes a
la nolificacion de Ia presenle aciuacion adminisirativa, allegue a l2 Enlidad Ja siguienle
documentacisn: . ‘ ' e

a. Informar a la Enlidad e silio exacto donde se realizard el lavads dal vehicule, e
cual debe conlar con autorizacion por pare de ia auloridad Competente para esle
lipo de aclividad,
b. Los mapas de MICro @ macre rutao de las rulas de recoleccion.
. S~ . 3 .
Calle 41 No. 53 o7 » Conmutader 385 5eag - Fax. 282 3201 - A A 141 . Quejos ¥ Reclonos 262 R6.48. 185 6ANA S e
by_;w,.,mgimpﬂgm:_.qg * NIt BG0,984 4230 Meellin Colormmiz



e hee s

c. Presenlar semeslralmenie en os meses de febrere y agosio, & informe de geslion
o los indicadores y f lformutario RHPS,

Arliculo 4° La Subdireccion Ambienlal del Area Melropofitana podra elecluar visilas de
sequimientio y moniloreo con e fin de verilicar el cumplimienio g lo establecida en la
presenie resolugion,

Arlicuto 5° Conlra la presenie acluacion procede el recurso da reposicion, el cual debers
inlerponerse personaiments 'y por escrilo anle la Subdireclora Ambienlal del Area
Metropolilana, dentro de los cinco (5) dias habiles siguienles s su nolificacion, segin lo
eslablecido en los articulos 50 v 51 del Cadigo Contenciose Adminislrative,

Articulo 6° Nolificar la prgsenle resolucion a la sefora TERESITA ACEVEDO MEJiA,
idenlificada con cédula de ciudadania MN® 31.401.884, en calidad de represeniante legal de
la FUNDACION MI VEREDA, o a quicn haga sus veces en ¢l cargo acreditands sy
calidad de lal, -

NOTIFIQUESE ¥ CUMPLASE

{E7DTALVARD

RODRIGO JOSE
: Ambiental (E)

Alciandra Maria lloyos Pebadn
Joio Oflcina Asosra Juridica Amblenlal
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