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1. RESUMEN.

El estudio de la bioseguridad en la gestion de los residuos liquidos del
procesado radiografico en odontologia, generados en los Unidades
Comunitarias de Salud Familiar (UCSF) de la zona metropolitana de San
Salvador, es importante para las investigaciones institucionales en el campo de
la odontologia. Revisando la literatura existente, se evidencia que es necesaria
la correcta manipulacion de los elementos quimicos peligrosos de desecho,
especificamente en el area de odontologia, que presenta como parte de su
practica la toma de radiografias mediante el uso de sistemas convencionales de
radiologia, generando de esta manera sustancias quimicas con caracteristicas
toxicas y corrosivas, volviéndolos un peligro para el medio ambiente y la salud
humana.

Con este estudio se establecié por observacién, el manejo institucional que se
le estd dando a los liquidos reveladores radiograficos en cada uno de los
consultorios odontolégicos de las UCSF del area metropolitana de San
Salvador, ya que a nivel de Ministerio de Salud es en esta area donde se
concentra la mayor cantidad de UCSF que prestan el servicio de toma
radiogréfica dental a la poblacion; ademés se establece el nivel de conocimiento
que posee el personal odontoldgico y de salud medio ambiental acerca del
protocolo de eliminacién de los liquidos reveladores radiograficos y de las
técnicas de tratamiento para los mismos con el fin de disminuir su potencial
toxico.

La muestra estuvo conformada por UCSF del area metropolitana de San
Salvador que poseen aparatologia de rayos-x de tipo convencional (12 UCSF),
y por profesionales de salud (33 odontologos e inspectores de salud medio
ambiental). En los establecimientos (UCSF) se verifico el protocolo, mediante el
uso de guias de observacion y con los profesionales se establecio el
conocimiento que estos poseen sobre el mismo y sobre técnicas de tratamiento
para los liquidos reveladores agotados, mediante el llenado de cuestionarios.

Se evidencié que, en el 83.4% de las UCSF se realiza un mal manejo del
protocolo de eliminacion de los liquidos reveladores, en un 16.6% se realiza un
manejo regular y en ningun establecimiento se esta realizando un correcto
protocolo de eliminacion de los liquidos reveladores (segregacion, etiquetado,
acumulacion, transporte interno, almacenamiento temporal, trasporte externo y
disposicién final). La practica predominante para la disposicion final de los
liguidos reveladores fue verterlos en el sistema de alcantarillado publico sin
previo tratamiento con un 83.4% y solamente un 16.6% los entregaba a una
empresa recolectora, pero mezclados con otros elementos de desecho. En
cuanto al conocimiento se verificd que el 45.5% posee un nivel de conocimiento
bajo sobre ambos temas evaluados, el 42.4% posee un nivel de conocimiento
intermedio y solamente un 12.1% posee un nivel de conocimiento alto.



1. SUMMARY

The study of biosafety in the management of liquid waste from the radiographic
processed in dentistry, generated in the Community Units of Family health
(UCSF) in the metropolitan area of San Salvador, itis important for the
institutional researches in the field of dentistry. Reviewing the existing literature,
there is evidence that it is necessary the correct handling of the dangerous
chemical elements of waste, specifically in the area of dentistry, which presents
as part of its practice the taking of radiographies through the use of conventional
radiology systems, thus generating chemical substances with toxic and
corrosive characteristics, making them a danger to the environment and human
health.

With this study, it was established by observation, the institutional management
that is being given to the radiographic revealing liquids in each of the dental
clinics of the UCSF in the metropolitan area of San Salvador, since at the level
of Ministry of Healt, it is in this area where it is concentrated the greatest amount
of UCSF that offer the service of taking dental radiographic to the population.
Also, it is set the level of knowledge that the dental staff and environmental
health have about the Protocol of elimination of radiographic revealing liquids
and treatment techniques for the same in order to reduce its toxic potential.

The sample was formed by UCSF in the metropolitan area of San Salvador,
which possess x-ray appliances of conventional type (12 UCSF), and health
professionals (33 dentists and environmental health inspectors). In
establishments (UCSF) the protocol was verified by using observation guides
and with professionals there was established the knowledge that these have on
the same one and on treatment techniques for the revealing liquids exhausted,
by means of filling out questionnaires.

It was demonstrated that in 83.4 % of the UCSF, there is a mishandling of
protocol of elimination the revealing liquids, in a 16.6 % a regular handling is
performed and in any establishment is being performed a correct protocol of
elimination of the revealing liquids (segregation, labeling, accumulation, internal
transport, temporary storage, external transport and final disposal). The
predominant practice for the final disposal of the revealing liquids was poured
them in the public sewer system without prior treatment with an 83.4% and only
a 16.6% gave them to a trash company, but mixed with other waste items. With
regard to knowledge, it was verified that the 45.5 % has a low degree of
knowledge on both evaluated subjects, the 42.4 % has an intermediate level of
knowledge and only a 12.1 % possesses a high level of knowledge.

Expert Translator: Anagracia Maria Hernandez de Garcia. Unique Id Number: 04418847-6



2. INTRODUCCION.

En la actualidad la generacion de desechos peligrosos va en aumento, y la
correcta gestion de estos desechos es una obligacion ineludible de las
instituciones generadoras, ya sean estas publicas o privadas, debido a que
todas poseen una responsabilidad ambiental y social.

En el presente documento se analiza el problema de la generacion de los
liquidos del proceso de revelado radiografico como productos de desecho en
las Unidades Comunitarias de Salud Familiar de la zona metropolitana de San
Salvador, los liquidos empleados en el procesamiento de imagenes
radiogréficas son clasificados a nivel internacional como sustancias altamente
peligrosas para la salud humana y para el medio ambiente, esto debido a sus
caracteristicas toxicas y corrosivas.

Estas sustancias requieren un manejo efectivo, el cual debe estar orientado por
las normativas de bioseguridad, evitando asi que se genere algun tipo de dafio
tanto al personal que realiza esta labor como al medio ambiente en general, por
lo que se describen los peligros potenciales que pueden generar a la salud
humana cada uno de los componentes de los liquidos del procesado
radiografico, asi como los peligros que representan algunas sustancias
guimicas que surgen como sub-producto del procesado radiografico.

Estas sustancias se generan diariamente a nivel nacional y especificamente en
los establecimientos de salud publica de nuestro pais, por lo que requieren una
gestion adecuada desde su generacidn hasta su disposicion final; se desconoce
si esta gestion se esta realizando de forma apropiada, por lo que se realizara un
paso de instrumentos (Guia de Observaciéon y Cuestionario) en cada una de las
Unidades Comunitarias de Salud Familiar de la zona Metropolitana de San
Salvador que cuenten con aparatos de rayos X, esto permitira verificar si la
gestion de estas sustancias peligrosas es la apropiada.

La finalidad de esta investigacion es determinar si la gestion de los liquidos
radiograficos de desecho realizada en las Unidades Comunitarias de Salud
Familiar de la zona Metropolitana es la establecida por las normativas de
bioseguridad; y de no ser asi, generar conciencia tanto al profesional como al
Ministerio de Salud sobre la importancia de incorporar esta gestion a sus
lineamientos de bioseguridad.



3. OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Comprobar el grado de conocimiento y manejo de los residuos liquidos del
procesado radiogréafico realizado por el personal odontoldgico y de saneamiento
ambiental de las Unidades Comunitarias de Salud Familiar de la region
metropolitana del Ministerio de Salud de El Salvador

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Verificar el manejo del protocolo de eliminacién que se estd dando a los
liguidos agotados del procesado radiogréfico, en las Unidades Comunitarias
de Salud Familiar de la zona metropolitana de San Salvador.

2. Evidenciar el conocimiento que posee el personal odontoldégico y de
saneamiento ambiental de las Unidades Comunitarias de Salud Familiar
sobre el protocolo de eliminacién de los liquidos del procesado radiografico
y las opciones de tratamiento existentes.
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4. MARCO TEORICO.

La bioseguridad es el conjunto de comportamientos y normas preventivas que
el personal de salud debe cumplir, destinadas a mantener el control de factores
de riesgos laborales, procedentes de agentes bioldgicos, quimicos y fisicos,
logrando la prevencion de impactos nocivos a la salud de trabajadores,
pacientes, familia, visitantes y comunidad. *

El incumplimiento de las normas de bioseguridad acarrea consecuencias
graves, inclusive pueden provocar enfermedades ocupacionales a largo plazo y
la muerte de los trabajadores involucrados en la prestacion de los servicios de
salud; lo anterior podria generarse por la manipulacién inadecuada de estos
desechos o el desconocimiento de estas normas. %% *

La produccién de desechos sélidos y liquidos ha ido en crecimiento desde que
el ser humano comenz6 a vivir en comunidades, ya que a medida que sus
costumbres y forma de vida se iban transformando, también la composicion de
sus desechos iba cambiando. En sus inicios los desechos generados por el
hombre eran los que resultaban de su alimentacién, pero hoy dia esto es
diferente ya que los tipos de desechos han adquirido un cambio radical tanto en
cantidad como en su composicion, a tal grado que la humanidad genera
desechos que son dificilmente biodegradables y también nocivos para el mismo
medio ambiente.

Este vertiginoso aumento en la produccion de desechos trajo consigo la
propagacion de enfermedades, el aumento de plagas, y otros problemas que
atentaban contra la salud humana, por eso una forma de controlar la
contaminacion desordenada fue la acumulacion de los desechos en un solo sitio
y asi nace el botadero a cielo abierto, practica que se ha mantenido desde
inicios de la humanidad hasta hoy dia.>

Actualmente existen nuevas tecnologias las cuales son eficaces en el
tratamiento de los desechos, pero lamentablemente esta practica no es la
predominante en la mayoria de paises a nivel mundial;, donde los botaderos a
cielo abierto son la solucion mas econdmica y practica para lidiar con el
problema de los productos de desecho. & % 1°

El manejo apropiado de los desechos generados a nivel de salud publica y
privada es fundamental para disminuir el riesgo potencial que representan para
el bienestar de los pacientes, del personal técnico, profesional y también del
medio ambiente.*" 1% 314 15 para realizar el manejo idéneo de los desechos
tanto liquidos como sdlidos, es necesaria una clasificacion que permita conocer
su grado de peligrosidad y asi realizar el correcto manejo de los mismos; entre
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estos desechos podemos mencionar los de tipo comuan, bioinfecciosos y los de
caracteristicas especiales o peligrosas, tales como, los liquidos del proceso de
revelado radiografico cuya composicion presenta diversas sustancias con
distintos grados de peligrosidad para la salud humana. % ¢ 17 18 1920
(VER ANEXO 1)

La practica odontologica no esta exenta de cumplir el marco regulatorio, pues la
generaciéon de desechos es parte de la practica diaria de esta profesion,
produciéndose colectivamente, grandes cantidades de desechos sélidos y
liguidos, que al no ser correctamente eliminados bajo las normas de
bioseguridad, podrian generar dafios tanto en la salud humana como en el
equilibrio medio ambiental. > % 2% 23 24. 25

El Ministerio de Salud de la Republica de El Salvador reporta que en el afio
2011, solamente en el rubro de adolescentes se realizaron mas de 500 000
consultas odontoldgicas, las cuales necesariamente llevan a la generacion de
desechos tales como guantes, mascarillas, etc. Lo anterior nos indica que solo
para atender este grupo etario, fue necesaria la generacion de un millon de
guantes como productos de desecho, esto sin incluir otros grupos como lo son:
nifos, embarazadas, mujer adulta, hombre adulto y tercera edad, lo cual nos
crea una perspectiva general de cuantos productos de desecho se estarian
generando solamente en el area de odontologia de los establecimientos
comunitarios de salud del sistema publico de salud a nivel nacional. %* 2"

Se reporta que el Ministerio de Salud posee 64 aparatos de rayos X, 12 de
estos se encuentran ubicados en establecimientos comunitarios de salud del
area metropolitana del departamento de San Salvador, los cuales
obligatoriamente conllevan a la generacion de desechos solidos y liquidos como
gg)n guantes, mascarillas, empaques radiogréficos, liquidos reveladores, etc.?®

En El Salvador la practica privada odontolégica es un rubro que sigue
creciendo, hasta el afio 2011 la Junta de Vigilancia Odontoldgica reportaba
5059 odontblogos inscritos, y solo 100 se reportan fallecidos, numero
abismalmente lejano a la cantidad de odontologos contratados por el Ministerio
de Salud que solamente asciende a 421 segun lo reportado hasta ese mismo
afio. % Esto nos da una idea bésica de cuantos profesionales podrian estar
ejerciendo la practica privada, este dato es relevante debido a que existe la
presuncion que muchas clinicas odontolégicas privadas no estan eliminando
sus productos de desecho de la forma correcta, ya que en muchos de estos
sitios los desechos infecciosos y peligrosos se mezclan con la basura
domeéstica y son entregados al tren de aseo municipal o depositada en el
sistema de drenaje nacional; ain mas preocupante es la disposicién que se le
podria estar dando a los desechos liquidos en aquellos municipios donde no
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existe sistema de drenaje municipal; incluyendo dentro de estos productos de
desecho a los liquidos del proceso de revelado radiografico, los cuales son
altamente nocivos para el medio ambiente.® 20 21 22,29, 30.31.

Lo anterior nos habla de la cantidad de elementos contaminantes que se estan
generando a nivel de salud publica y privada en el pais y de la importancia de
realizar un correcto proceso de eliminacion y disposicion final de estos
desechos.

A partir de estos conceptos, es necesario especificar que existe un tipo de
residuo que podria no estarse eliminando en base a las normativas de
bioseguridad en muchos centros de salud odontolégica siendo estos los
residuos generados en el area de radiologia dental " 3% 3% los cuales no podrian
parecer un contaminante tan preocupante cuando se observa de forma
institucional o local, pues la cantidad de desechos producidos pareceria muy
pobre, pero esto cambia al reconocer que las instituciones generadoras son
muchas tanto publicas como privadas y que en la mayoria de los casos no se
les podria estar dando la disposicion final apropiada.33 3% 35 3¢

Es importante mencionar que los desechos quimicos generados en la practica
radioldgica estan clasificados dentro del grupo de desechos especiales que
estan catalogados como desechos peligrosos; *>%° por lo anterior, es necesario
que el Estado Salvadoreiio a través de sus ministerios encargados de la
proteccion de la salud humana y medio ambiental, pueda dar la importancia que
se merece a los desechos quimicos resultantes de esta practica, determinando
cual es la peligrosidad que estos podrian generar a la estabilidad sanitaria del
medio ambiente y de la salud humana, y asi poder establecer cual es el
mecanismo o proceso de eliminacion indicado para estos desechos.

En El Salvador, la gestion de los desechos en los principales establecimientos
de salud es relativamente reciente; en 1997 se instalé un plan piloto en ocho
hospitales publicos del Area Metropolitana de San Salvador (AMSS), quedando
establecido un modelo de manejo a los desechos bioinfecciosos, caracterizado
por incorporar el concepto de separacion en el origen de los desechos
contaminados y los desechos solidos comunes, su envasado, almacenamiento,
recoleccién, tratamiento y disposicion final. EIl modelo en mencion fue ampliado
a los hospitales privados, el Instituto Salvadorefio del Seguro Social y el
Hospital Militar. En el ano 2005, se aprueba la NSO “Norma Salvadorena
Obligatoria para el Manejo de los Desechos Bioinfecciosos”, que establece que
los establecimientos generadores de desechos bioinfecciosos deben cumplir los
requisitos del manejo sanitario y de bioseguridad, sean estos publicos o
privados, desde la generacién hasta la disposicion final de los mismos. 22
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Lamentablemente los residuos de tipo odontolégico y especificamente
radiografico, (liquido revelador y fijador y paquete radiografico) carecen de
una reglamentacion clara y especifica sobre su manejo, y las normativas
existentes no profundizan sobre la gestiéon de los liquidos de desecho del
procesado radiografico. Dichos residuos contienen diversidad de sustancias
capaces de dafiar el medio ambiente y la salud humana, pero aun asi estos
liguidos peligrosos en muchos casos se estan depositando en el sistema de
drenaje publico, practica que no concuerda con lo establecido por las normas
internacionales establecidas para el almacenamiento y disposicién final de las
sustancias quimicas peligrosas.?* **

Uno de los contaminantes mas peligrosos para el agua es la plata, la cual se
encuentra en el liquido fijador agotado, en las placas radiograficas que son
desechadas y en menor cantidad en el liquido revelador.®” Lamentablemente es
comun que los residuos liquidos sean arrojados al sistema cloacal, y las
peliculas son arrojadas a la basura domiciliaria. 3% *

El alto valor toxico de la plata liberada durante el proceso de revelado, en forma
de complejo de sulfitos solubles en agua, hacen obligatorio monitorizar la
concentracién de plata en las aguas residuales, para comprobar que no exceda
de 5 ppm. Ya que si se supera esta concentracion limite, las aguas residuales
deben ser pasadas por un tratamiento especial, antes de ser descargadas en
los desagiies municipales. 19 3334

Flores Blanco L. *° afirma: Es importante destacar que la reaccién que se da
entre los cristales de plata de las peliculas radiograficas y el fijador produce
compuestos que son potencialmente dafiinos para el medio ambiente ya que
pueden inhibir diversos procesos biolégicos, es por ello que el revelador y
fijador, son considerados como residuos peligrosos y téxicos al ambiente,
especialmente el fijador por contener una concentracidbn mayor a 5 mg/litro de
plata en solucién. Lo anterior nos habla de lo importante que es la correcta
manipulacion de los liquidos del procesado radiografico y de lo errébneo que es
depositarlos directamente con las aguas residuales de tipo comuin.?* %

Chinchilla Menjivar E, Rodriguez Ayala E. % afirman que: En San Salvador, asi
como en la mayoria de ciudades de El Salvador, y de muchas ciudades de
Latinoameérica, el crecimiento poblacional, la demanda de tierras y servicios, las
condiciones de la infraestructura urbana y la falta de planificacién, han
incrementado de forma exponencial los sitios que no cuentan con un correcto
sistema de drenaje de aguas residuales o simplemente carecen de él.

Esta problematica se relaciona con la eliminacion de los liquidos de revelado,
ya que a nivel nacional existen clinicas odontolégicas privadas que estan
ubicadas en cada uno de los municipios del pais, y en la mayoria de municipios
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no existe un sistema de drenaje para aguas residuales, ***? lo cual es

preocupante pues en ese tipo de consultorios ni siquiera se esta eliminando los
liguidos del proceso de revelado radiografico en el drenaje sino que
probablemente estas sustancias toxicas se estan depositando directamente al
medio ambiente.

Los liquidos del proceso de revelado radiografico poseen caracteristicas
similares a las del agua residual de tipo industrial, esto se debe a su contenido
de quimicos téxicos y su contenido también de la plata residual, por lo cual
requiere un manejo diferenciado del resto de aguas residuales domésticas
producidas en la actividad odontolégica.t® 21 22 29. 3%

Del mismo modo, cabe mencionar que la OMS (2007), sefiala que del total de
los residuos generados por las actividades del cuidado de la salud,
aproximadamente el 80% son residuos comunes (comparables a los residuos
domesticos), el 20% restante son considerados materiales peligrosos que
pueden ser infecciosos, tdéxicos o radiactivos. El problema radica que si ese
20% se pone en contacto con el otro 80% de los residuos, debido a un manejo
inadecuado de estos, se estaria originando en realidad un 100% de desechos
infecciosos en el centro de salud. *3

Este mismo principio puede aplicarse a los afluentes de agua superficiales o
subterraneos, que al ser mezclada con este tipo de agua residual de
caracteristicas industriales, podria estar contaminando el total del manto
acuifero, inhibiendo diversos procesos biol6gicos.**?* Ejemplo de lo anterior,
fue lo expuesto por medios de comunicacion de El Salvador, los cuales
denunciaron que el Lago de Gilija que es un manto acuifero binacional
compartido por El salvador y Guatemala, se podria estar contaminando por
aguas residuales de tipo industrial que poseen alto contenido de hierro,
mercurio, arsénico, plomo y otros metales, las cuales estan siendo producidas
por la mineria en territorio Guatemalteco. 2% 23242

Lo anterior indica la gravedad de verter sustancias peligrosas en cualquier tipo
de drenaje sin ser tratadas previamente, por tanto estas sustancias
provenientes del proceso de revelado radiografico, requieren manipularse con
cuidados especiales y ademas, no pueden verterse en las descargas
municipales sin tratamiento previo por el dafio potencial que significan para los
ecosistemas.

TOXICIDAD Y PELIGROSIDAD DE LOS LIQUIDOS DEL PROCESO DE
REVELADO RADIOGRAFICO.

Los liquidos utilizados durante el proceso de revelado radiografico son el liquido
fijador y liquido revelador, los cuales son utilizados no solo con fin médico-
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odontolégico sino también en la industria de la fotografia. En la radiologia
odontolégica, el proceso de revelado mas comun es el que se realiza de forma
manual, el cual puede llevarse a cabo en tres o cuatro compartimientos, esto
dependiendo de la técnica que se utilice (VER ANEXO 2).

La composicion de estos liquidos incluye diversos quimicos que podrian ser
nocivos para el medio ambiente y para la salud del ser humano al no ser
manipulados correctamente. (VER ANEXO 3)

La constante manipulacion de sustancias peligrosas como los liquidos del
proceso de revelado radiografico debe ser tomada con interés en todas las
instituciones de salud generadoras; Bustamante Ojeda L.'? afirma que: Una
investigacién realizada por la OMS en 22 paises mostré que la proporcion de
hospitales que no tienen un adecuado manejo de los desechos peligrosos oscila
entre el 18 al 64%, variando de un pais a otro.

Esto marca la necesidad de realizar capacitaciones al personal encargado de la
manipulaciéon de los liquidos del proceso radiogréfico, para que esté consciente
de la peligrosidad que existe al no manejar estos liquidos bajo las normas
idoneas de bioseguridad. ** %> ¢ 47 A continuacién se mencionan algunos
aspectos de peligrosidad para la salud humana que poseen estos liquidos:

Informacion toxicoldgica para la salud humana de los liquidos del proceso de
revelado radiogréfico: *®*’

Toxicidad de los componentes del liquido revelador.
o HIDRQQU|NONA:39,40,42,43

La empresa KODAK, pionera en materia de procesado radiografico, en un
manual de seguridad sobre el uso de liquidos reveladores publicado en el
2002 ** afirma que: La hidroquinona ha sido clasificada como un mutageno y
carcinogeno de clase 3 por la Unién Europea y la Agencia Internacional para
la Investigacion del Cancer (AlIC), en un estudio de potencial cancerigeno
ha clasificado la hidroquinona en el Grupo 3 (Un carcin6geno "no
clasificable"). En la Union Europea un mutageno de clase 3, en
concentraciones por encima del 1 %, atrae la frase de riesgo 68: "Posibilidad
de efectos irreversibles" y, un carcinégeno de clase 3 requiere el uso de la
frase de riesgo R 40 "Posibles efectos cancerigenos" en concentraciones
por encima del 1%.
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Aunado a lo anterior la hidroquinona presenta otras caracteristicas toxicas y
potencialmente dafiinas para el personal que la manipula:*®

arwnE

ogalrwNRE

=
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Embarazadas o lactantes no se deben exponer a esta sustancia.
Irritacion ocular grave.

Envenenamiento al ser inhalado.

Irritacion cutanea.

Toxico al ser ingerido.

e SULFATO DE MONOMETILPARAAMINOFENOL (Fenol, Fenidona)*:
Toxico en caso de ingestion.

Toxico en contacto con la piel.

Provoca quemaduras graves en la piel y lesiones oculares graves.

Toxico en caso de inhalacion.

Se sospecha que provoca defectos genéticos.

Provoca dafios en los 6rganos tras exposiciones prolongadas o repetidas.

e SULFITO DE SODIO.*® %%

Irrita los pulmones.

Ingerido en cantidades grandes es nocivo.

En personas sensibles provoca dolor de cabeza, nauseas y puede irritar el
sistema intestinal.

Genera irritacion Ocular.

e CARBONATO DE SODIO.*

Irritaciones en vias respiratorias.

En contacto con la piel: irritaciones

Por contacto ocular: irritaciones

Por ingestion: Irritaciones en mucosas de la boca, garganta, es6fago y
tracto intestinal.

e BROMURO POTASICO*
Provoca irritacion cutanea.
Provoca irritacién ocular grave.
Puede irritar las vias respiratorias.

e GLUTARALDEHIDO?*
Es toxico e irritante para la piel y las mucosas.
Debe evitarse el contacto con él.
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TOXICIDAD DE LO COMPONENTES DEL LIQUIDO FIJADOR.

=

e TIOSULFATO DE SODIO>*:

Puede causar irritacion ocular.

El contacto repetido puede causar irritacion y / o dermatitis.

La ingestion de grandes cantidades puede causar irritacion gastrointestinal.
Las propiedades toxicolégicas de esta sustancia no han sido plenamente
investigadas.

Puede causar irritacion de las vias respiratorias al ser inhalado. Las
propiedades toxicoldgicas de esta sustancia no han sido plenamente
investigadas.

e ACIDO ACETICO®

General: La sustancia es muy corrosiva para los ojos, la piel y el tracto
respiratorio. La inhalacién del vapor puede originar edema pulmonar (Los
sintomas no se ponen de manifiesto a menudo hasta pasadas algunas
horas y se agravan por el esfuerzo fisico).

Inhalacion: Puede provocar dolor de garganta, tos, jadeo y dificultad
respiratoria. (Sintomas de efectos no inmediatos). La inhalacion puede
producir disnea, pleuritis, edema en las vias respiratorias superiores, edema
pulmonar, hipoxemia, broncoespasmos, neumonitis y anormalidades
persistentes en la funcidon pulmonar. Se ha informado de hiperreactividad de
las vias respiratorias. El inicio de los sintomas respiratorios puede
retrasarse varias horas.

Ingestién: Puede producir dolor de garganta, sensacion de quemazén del
tracto digestivo, dolor abdominal, vomitos y diarrea. La ingestion de acidos
puede provocar quemaduras, hemorragias gastrointestinales, gastritis,
perforacion, dilatacion, edema, necrosis, vOmitos, estenosis, fistula y
heridas duodenales.

Contacto con la piel: Puede provocar enrojecimiento, dolor y graves
guemaduras cutaneas.

Contacto con los ojos: Puede causar dolor, enrojecimiento, vision borrosa,
guemaduras profundas

Durante el proceso de revelado radiografico, se generan también otras
sustancias como producto de la interaccion quimica, estas sustancias pueden
generar dafio a la salud humana, por lo cual se mencionan a continuacioén:
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* SULFURO DE PLATA:
Puede generar irritacién de la piel y de las mucosas.>*

* ANIONES DE AZUFRE COMO LOS SULFITOS Y TIOSULFATOS:
La toxicidad de los liquidos fijadores radiograficos agotados esta asociada
principalmente al contenido de estas sustancias. La exposicién prolongada a
estas sustancias puede causar:
1. Darios en el sistema respiratorio.
2. lrritacion ocular.
3. Puede ocasionar trastornos gastrointestinales al ser ingerido.** >*
Debido a lo anterior es necesaria una correcta manipulacion y manejo de los
liqguidos del proceso de revelado, desde su generacion como desecho, hasta su
disposicion final. Para lo cual se necesita que el personal encargado de su
manipulacibn cuente con el conocimiento necesario y las medidas de
bioseguridad necesarias para disminuir los riesgos laborales.

INDICACIONES GENERALES SOBRE EL MANEJO INTERNO Y EXTERNO
DE LAS SUSTANCIAS QUIMICAS DE DESECHO. 1 13:20. 44,45, 46

Se entenderd como manejo interno, a las indicaciones y procedimientos que se
realizan dentro de la institucion generadora desde su recoleccién en el sitio de
generacién hasta el almacenamiento temporal de las sustancias quimicas de
desecho, previo a su entrega a la entidad encargada de su disposicion final.
Algunas de estas indicaciones y procedimientos se mencionan a continuacion:

¢ Almacenamiento ordenado y seguro, en recipientes resistentes y en buen
estado.

¢ Depositos debidamente identificados: procedencia y categorizacion.

e Reemplazo oportuno de recipientes dafados.

» El transporte interno de los residuos lo debe realizar personal autorizado
0 una empresa de mantenimiento y limpieza.

El transporte externo del material quimico y potencialmente téxico debe estar
sometido a reglamentaciones tanto nacionales como internacionales; la
aplicacion de estas normativas garantiza que el transporte de estas sustancias
potencialmente dafinas para la salud humana y medioambiental sea realizado
bajo las normas estrictas de bioseguridad.*® 4’

En El Salvador existe una norma que fue emitida en el Diario Oficial en el afio
2008 la cual es aplicable de forma obligatoria, a toda persona natural o juridica,
que establecida en el territorio nacional genere, transporte, de tratamiento y
disposicion final, a desechos con caracteristicas bioinfecciosas y peligrosas,
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tales como establecimientos de atencién a la salud, tanto publicos y privados,
laboratorios clinicos y bioldgicos, clinicas médicas y odontologicas, veterinarias,
universidades e instituciones de educacion superior para la salud, laboratorios
patologicos, de experimentacion, instituciones que tienen bancos de sangre,
funerarias que manipulan y generan desechos patolégicos, crematorios,
generadores particulares, Medicina Legal, farmacias y otros similares. ?’

Lo anterior aunque no mencione especificamente a los liquidos del proceso de
revelado radiografico, podria ser aplicable al manejo de los mismos ya que
estos poseen caracteristicas peligrosas para la salud humana y medio
ambiental.

Cabarias Arauz SC y Bernal Ramos M A. 3 citan en su tesis, Diagnéstico sobre
el estado de los procesos de recoleccion, disposicion y transformacion de la
basura en el area metropolitana de San Salvador, un articulo de la Ley de
Medio Ambiente, que habla sobre la responsabilidad que tienen todas las
personas naturales o juridicas del Estado Salvadorefio sobre el cuidado
medioambiental; el cual reza de la siguiente manera:

Art. 42 de la Ley de Medio Ambiente de El Salvador: “Toda persona natural o
juridica, el Estado y sus entes descentralizados estan obligados, a evitar las
acciones deteriorantes del medio ambiente, a prevenir, controlar, vigilar y
denunciar ante las autoridades competentes la contaminacion que pueda
perjudicar la salud, la calidad de vida de la poblacién y los ecosistemas,
especialmente las actividades que provoquen contaminacion de la atmdsfera, el
agua, el suelo y el medio costero marino’.

Por lo tanto cualquier sustancia de caracteristicas peligrosas para el medio
ambiente y para la salud humana debe ser transportada bajo las normas
especificas de bioseguridad y aunque no se contemplen de forma especifica en
esta ley, deberia aplicarse también a las sustancias quimicas peligrosas como
los liquidos del proceso de revelado radiografico ya que la inadecuada
manipulacion de estos elementos de desecho podria generar dafio al medio
ambiente.

Un protocolo para el manejo de los residuos quimicos peligrosos debera
contener las siguientes etapas béasicas; 1 13 14 30. 3544, 46, 47

e |dentificacion, clasificacion y separacion del desecho generado segin su
naturaleza quimica. (VER ANEXO 4)

e Etiquetado *® (VER ANEXO 5)

e Transporte interno de las sustancias.

¢ Almacenamiento temporal.

e Recoleccidn y transporte externo.
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* Tratamiento y disposicién final de residuos quimicos. 3¢ 3134 35 44.46

Se refiere a la operacion de depdsito permanente que permite mantener
minimizadas las posibilidades de migracién de los componentes de un desecho
peligroso al ambiente. %% 3%

La disposicion final que se le dard a los residuos quimicos dependera de su
grado de peligrosidad, como ya se observd, aquellas sustancias que no
representen ningun tipo de peligrosidad deberan ser vertidas sin ningdn
problema en el alcantarillado, pero aquellas que requieran alguno de los
procesos de tratamiento deberan posteriormente ser evaluadas para saber si es
viable el depoésito de las mismas en el alcantarillado o si la empresa recolectora
debera darle un procedimiento adicional para su disposicion final.

Caracteristicas de los lugares para disposicion final en El Salvador.®

Segun el Reglamento Especial para el manejo integral de los desechos, los
criterios de exclusion son:

e A mas de 3 Km. de un aeropuerto utilizado por aviones turbo — jet y de
1.5 Km. De un aeropuerto utilizado por aviones de hélice.

¢ No pueden localizarse dentro de 60 mts. a partir de una linea de falla que

haya tenido un desplazamiento en el periodo Holocénico.

(tltimos 10, 000 afios)

No se puede localizar en zonas de impacto sismico.

Corredor biolégico (que incluye las Areas Protegidas y Bosques del pais)

Sitios culturales y / o arqueoldgicos.

Zonas de riego y drenaje.

El 80% de los municipios del pais poseen servicio de recoleccion y transporte
de desechos sdlidos, de éstos, solamente el 19% de los municipios realiza su
disposicién final en un relleno sanitario. El 80%, equivalente a 168 municipios,
dispone sus desechos en botaderos municipales y un 1% posee una
compostera - botadero. *



21

MANEJO ESPECIFICO DE LOS LiQUIDOS DEL PROCESO DE REVELADO
RADIOGRAFICO.

El manejo de los liquidos del proceso de revelado radiografico debe ser
realizado por técnicos capacitados para esta funcion. (VER ANEXO 6)

1 Segregacic')n 11, 20, 30, 34, 39,41 42, 46
(Clasificacion y separacion)

- Clasificacion: Los liquidos del proceso de revelado radiografico deberan ser
clasificados en base a su nivel de peligrosidad, en este caso seran
determinados como sustancias toxicas y corrosivas (VER ANEXO 4).

- Separacion: Deberan ser colocados en bidones de material resistente y cuya
composicién no se vea alterada por el contacto con estas sustancias toxicas de
desecho; por lo cual se sugieren bidones de polietileno de alta densidad.

Deberan utilizarse bidones diferentes para cada uno de los liquidos del proceso
de revelado radiogréfico (Fijador y Revelador). Este proceso debera ser
realizado en el lugar de generaciéon y debe ser llevado a cabo por personal
capacitado técnicamente para esta funcion, el cual debera cumplir con las
medidas de bioseguridad apropiadas para evitar un accidente laboral.*®

Los envases deben presentar las siguientes caracteristicas:

- Rigidos y resistentes, preferiblemente de polietileno, polipropileno o metalico

- De cierre hermético

- ldentificado con los simbolos universales de TOXICO y CORROSIVO, las
cuales son las caracteristicas especificas de peligrosidad de esta sustancia.
(VER ANEXO 1).

- De superficie lisa, redondeada por dentro.

- Pueden ser reusables, en cuyo caso, deben ser desinfectado y lavado
después de su uso con agua a presion aplicando detergente; la desinfeccion
debe realizarse con una solucion de hipoclorito de sodio de 250 mg/l a 350 mg/I
u otro desinfectante eficaz para tal fin.

Etiquetado.

Estas sustancias poseen propiedades toxicas y corrosivas, por lo cual deberan
ser etiquetados de la forma apropiada (ANEXO 5). Este procedimiento debera
ser realizado por el personal técnico capacitado para dicha funcién, la etiqueta
se colocarad correctamente redactada sobre el bidon de recoleccion de las
sustancias reveladoras radiograficas, dicho procedimiento sera realizado en el
mismo lugar de generacién y separacion de las sustancias. >* 4°
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Acumulacion.

Esta sera realizada por el personal técnico capacitado para esta funcion, este
deberd cumplir con las medidas de bioseguridad apropiadas para evitar un
accidente laboral; se realizara manualmente, y consiste en colocar los bidones
correctamente sellados y etiquetados en el lugar destinado para su posterior
recoleccion y traslado interno hasta el sitio de almacenaje.
Es importante mencionar que dicho sitio de acumulacion no debera estar
ubicado demasiado lejos del sitio de generacién. > ¢

Recoleccion y Transporte Interno.

Esta etapa del manejo de los liquidos agotados del proceso de revelado
radiografico sera realizada por el personal técnico capacitado para esta funcion
y deberé& contar con los elementos minimos de proteccién adecuados.
Elementos de proteccion personal:

Mascarilla.

Lentes protectores.

Guantes de polietileno y guantes de latex.
Gabachon.

Calzado impermeable y antideslizante.

Esta etapa de la gestion deberd ser realizada en vehiculos especificos para
esta funcion, los cuales deberan ser de traccion manual, identificados
correctamente; deberan poseer caracteristicas apropiadas de seguridad que
eviten cualquier caida de algun bidén y el posible derramamiento de la
sustancia toxica contenida dentro del mismo. Esta labor sera realizada en
fechas y horarios establecidos previamente. 3° 4 4

Almacenamiento temporal.

El almacenamiento temporal de este tipo de residuos debe realizarse teniendo
en cuenta la compatibilidad y la peligrosidad de las sustancias quimicas, para
esto es necesario contar con las fichas de seguridad de todas las sustancias
que utilice el generador.® 38

EL almacenamiento consiste en la acumulacion de los desechos quimicos
(liquidos del proceso de revelado) en un sitio oportunamente acondicionado
para esperar la recoleccion definitiva; dicha actividad seré realizada por el
personal técnico inmediatamente después de la recoleccion y transporte interno
de los bidones correctamente sellados y etiquetados; se debe evitar cualquier
contacto con los productos de desecho, por lo que se debe hacer bajo medidas
de bioseguridad.
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En esta etapa de la gestion de los liquidos del procesado radiografico se debera
colocar etiguetas sobre los contenedores finales a la espera de la recoleccion y
transporte externo realizado por la empresa designada para tal fin.

Recoleccion y Transporte Externo 27 3% 3% 4445

Estas sustancias se encuentran clasificadas como residuos téxicos vy
corrosivos®® 48 49 30 51 nor |o cual deben devolverse al proveedor, quien
realizara el tratamiento fisicoquimico para reciclaje y disposicion final, esto
siempre y cuando el proveedor ofrezca este servicio, si no fuese asi, el
generador deberd estar en la obligacion de tratar y disponer en forma
adecuada estos residuos, lo cual lo podra realizar a través de una empresa
especializada en tratamiento de residuos peligrosos, que cuente con los
respectivos permisos, licencias y/o autorizaciones dados por la autoridad
ambiental y ente territorial.

En ningln caso el generador podra verter estas sustancias toxicas y corrosivas
a la red de alcantarillado publico.?! %2

Para esta etapa de la gestion se debera tener un contrato vigente con alguna
empresa recolectora, la cual se encargara de trasladar las sustancias téxicas
desde el lugar de generacion hasta el sitio donde se realizara la disposicion final
de los contaminantes, este procedimiento deberd ser realizado en vehiculos
especialmente diseflados y que sean utilizados especificamente para esta
funcion.

7. Tratamiento y Disposicion final.

Los residuos liquidos peligrosos se generan principalmente en los servicios de
Radiologia. El revelador y fijador de Radiodiagnostico constituyen un alto
porcentaje de los liquidos peligrosos generados en las grandes y medianas
instituciones de salud. La disposicion final para cada tipo de sustancia de
desecho difiere de una a otra * 2’ 343546 (VER ANEXO 7).

TRATAMIENTO DE LOS LIQUIDOS DEL PROCESO DE REVELADO
RADIOGRAFICO.

La alta carga contaminante presente en los liquidos fijadores agotados y la
consecuente necesidad de minimizar los impactos negativos ocasionados por el
ingreso de estos residuos al medio ambiente, han suscitado un gran interés por
la investigacion de técnicas que permitan remover, con la mayor eficiencia
posible y con implicaciones de costos razonables, los compuestos que
confieren a los liquidos fijadores caracteristicas de peligrosidad.
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Las opciones de tratamiento para los liquidos del proceso de revelado
radiografico son variados, entre los mas relevantes se puede mencionar la
recuperacion de elementos valiosos presentes en la disoluciones de estos
liqguidos; en este caso especifico se habla de la extraccion de la plata contenida
sobre todo en el liquidos de fijado radiografico, metal que presenta un alto valor
econdmico y del cual se podria obtener beneficios ya sea para la empresa
donde se realiza la disposicién final o incluso para la misma institucion
generadora. 3 %

ALTERNATIVAS DE TRATAMIENTO.

Ardila R et al.3* Mencionan algunas alternativas de tratamiento para los liquidos
agotados del procesado radiografico, algunas de esas opciones se mencionan a
continuacion:

e Tecnologias de Oxidacion/Reduccion.
e Métodos de Separacion.
e Métodos de recuperacion:

El principal compuesto recuperable y reciclable del proceso de revelado
radiogréafico es la plata. La plata es un metal precioso de gran valor que tiene la
propiedad de reaccionar con la luz y producir imagenes, de ahi su uso en
fotografias y radiografias.

La plata se puede recuperar del liquido fijador (liquido que elimina la plata de la
pelicula). Las ventajas que presenta la recuperacion de la plata son obvias:

v" Por un lado su alto valor econdmico en el mercado hace rentable su
recuperacion para emplearlo en la produccion de joyas o reinvertirse en
el laboratorio.

v' Por otro lado, supone una mejora ambiental reduciendo la
sobreexplotacién de este recurso natural e impidiendo que las soluciones
liquidas lleguen a la red de saneamiento donde se diluyen e imposibilitan
Su recuperacion.

La recuperacion de la plata en solucidon a partir de los liquidos fijadores
agotados es una opcion recomendable, ya que por lo general el tratamiento
requerido no implica grandes inversiones; a continuacion se mencionan algunos
procesos para la recuperacion de plata:

e Substitucidon metalica

¢ Precipitacién
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e Sedimentacion y filtracion.
e Centrifugacion.
e Electrdlisis:

En este proceso, una corriente directa pasa a través de una solucion rica en
plata entre un electrodo positivo (dnodo) y un electrodo negativo (catodo).
Durante la electrdlisis, un electrén que proviene normalmente del sulfito del
fijador agotado, es transferido del catodo a la plata cargada positivamente,
convirtiéndola a su estado metélico el cual se adhiere al catodo. Una vez se ha
acumulado en éste la cantidad suficiente, la plata es removida.(VER ANEXO 8)

La eficiencia de los sistemas de electrélisis depende principalmente del
contacto entre el electrodo con la solucion con contenido de plata. Los equipos
comerciales de recuperacion normalmente se valen de dos mecanismos para
maximizar este contacto: a) manteniendo el catodo en movimiento al interior de
la solucién, lo que se conoce comunmente como celda de céatodo rotario
(VER ANEXO 9) y b) bombeando rapidamente la solucién sobre el catodo
estacionario, proceso que suele ser menos eficiente que el primero pero
requiere menos atencién. Bajo condiciones 6ptimas de operacion, la eficiencia
de recuperacion electrolitica de la plata puede variar entre el 90% y 99%.

Existen otros métodos de tratamiento para los liquidos agotados del proceso de
revelado radiogréfico, entre los cuales podemos mencionar métodos
experimentales como el de la oxidacion fotovoltaica, pero no seran ahondados
por no ser ampliamente utilizados.

DISPOSICION FINAL DE LOS LIQUIDOS DEL PROCESO DE REVELADO
RADIOGRAFICO. 3+ 3546

El liquido que ya ha sido previamente tratado para la extraccién de la plata se
somete a una evaporacion de alta eficiencia en donde se reduce su volumen
inicial entre un 75% a 85%. El residuo saturado resultante se almacena y envia
a disposicion final en celdas de seguridad. Los otros residuos peligrosos
resultantes (sedimentados, material absorbente contaminado, cartén
contaminado, plastico contaminado, bidones plasticos deteriorados y acetatos)
se envian a destruccion por incineracion.
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RESUMEN ESQUEMATICO DEL PROTOCOLO DE DESECHO PARA LOS
LIQUIDOS DEL PROCESADO RADIOGRAFICO.

A continuacién se presenta un resumen esquematico del protocolo adecuado
para el desecho los liquidos del proceso de revelado radiografico, desde su
gestion interna dentro de las instituciones generadoras hasta la gestion externa
realizada por las empresas debidamente autorizadas, el cual est4 basado en los
datos obtenidos de diversas investigaciones cientificas.™* 2 27 30 34. 41.

GESTION INTERNA
‘ Etiquetado (Los
Separacion (En el bidones correctamente Acumulacién(En un

" . llenados con los datos i
siiode generacion, | NN | oniesal, | NN | stioceranoal de
bajo las norma de

bioseguridad) sustancia peligrosa) segregacion)
Almacenamientotemporal (En el lugar de
generacion, en un sitio predestinado que Recolecciony transporte
” presente las condiciones apropiadas para interno (por el personal
GESTION EXTERNA - su funcion y que permita un facil traslado — autorizadoy bajo las
de las sustancias peligrosas al transporte normas de seguridad
l extemo) laboral y bioseguridad)
Transporte Externo Tratamiento: Recuperacion
(Realizado por personal de las sales de plata, a
autorizado, y respaldado por Almacenarmiento través de cualquiera de los

una empresa con los debidos _ l(En| siguiente métodos:
permisos de transporte de Temporal(En a _

estas sustancias, en el empresa * Electrolisis.
: ) recolectora)
vehiculo aprop!gdo para esta + Sustitucion Metalica.
funcion.
* Precipitacion.
Evaporacion (Reduccion
Disposicion Final del residuo generado a ‘
(Colocacionde la traves de la evaporacion
sustancia saturada en — del agua, la sustanciase — Almacenamiento
celdas de seguridad) reduceen un 85%y el Temporal (Enla
90%. empresarecolectora)
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5. MATERIALES Y METODOS

5.1 TIPO DE INVESTIGACION.

El estudio es catalogado como descriptivo ya que, lo que se pretende alcanzar
es la verificacion del protocolo de desecho que se le esta dando a los liquidos
del proceso de revelado radiografico posterior a su uso y del conocimiento que
posee el personal de saneamiento ambiental y odontologico sobre el mismo, en
las instituciones de salud publica que componen la muestra, lo anterior sin
modificar el comportamiento y conocimiento ya existente.

5.2 TIEMPO Y LUGAR

Esta investigacion se realizd en el periodo comprendido entre el mes de
Octubre - Diciembre del afio 2014 y Enero - Junio de 2015, en horarios de 7:30
am a 3:00 pm, esta fue realizada en las instalaciones de las Unidades
Comunitarias de Salud Familiar de la zona metropolitana de San Salvador,
donde se verificaron los objetivos de la investigacién a través de instrumentos
de recoleccion de datos.
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DIMENSION DE LA

VARIABLES DEFINICION DE LA VARIABLE VARIABLE INDICADORES
e Segregacion.
Gestion de Es el conjunto de pasos : E:;]:Setziz.
desecho de los secuenciales que permiten la Gestion de los interng
liquidos del correcta manipulacion de los liquidos del proceso Al ' ent
proceso de liguidos reveladores radiograficos de revelado y ¢ macenlamlen 0
revelado agotados, desde su generaciéon radiogréfico. empora
radiografico. hasta su disposicion final. * Z)r(?grsnr:)orte

e Disposicion final.

Conocimiento
sobre la gestion de
desecho de los
liquidos del
proceso de
revelado
radiografico.

Es la informacién que posee un
individuo determinado sobre la
gestion adecuada que debe
realizarse a los liquidos del
procesado radiogréfico.

Conocimiento teorico
sobre la gestién de
eliminacion de los
liguidos del
procesado
radiografico.

e Conocimiento
alto.

e Conocimiento
intermedio.

e Conocimiento
bajo.

Conocimiento
sobre las opciones
de tratamiento
para los liquidos
del proceso de
revelado
radiografico.

Las opciones de tratamiento son
todos aquellos procedimientos que
disminuyen la capacidad
contaminante de una sustancia, o
gue simplemente reducen su
volumen original, para facilitar su
manipulacion.

Conocimiento tedrico
sobre las opciones de
tratamiento para los
liquidos del
procesado
radiografico.

e Silas conoce.

e Conoce algunas.

¢ No conoce
ninguna.
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5.4 POBLACION Y MUESTRA.

La siguiente investigacion se realizd en las Unidades Comunitarias de Salud
Familiar de la zona metropolitana de San Salvador.

Se realizara la seleccion de la muestra de estudio basados en algunos criterios
de inclusién e exclusion que se especifican a continuacion:

5.5 Criterios de inclusién:

- La Unidad Comunitaria de Salud Familiar debera estar ubicado dentro de
la jurisdiccion de la zona metropolitana de San Salvador segun lo
establecido por el SIBASI San Salvador.

- El establecimiento comunitario de salud debera contar con equipo
radiografico convencional en el area de Odontologia.

5.6 Criterios de exclusion:

- Cualquier Unidad Comunitaria de Salud que se encuentre ubicado fuera
de la zona metropolitana y que no esté comprendido en la jurisdiccién del
SIBASI San Salvador.

- Establecimiento que cuente Unicamente con equipo radiografico de tipo
digital.

Al evaluar los criterios de inclusion y exclusion se determin6 que las Unidades
Comunitarias de Salud Familiar que rednen las condiciones para formar parte
del estudio son 12, los cuales se analizaron en su totalidad y se mencionan a
continuacion:

UCSF Rosario de Mora. UCSF Villa Mariona.

UCSF Santo Tomas. UCSF Zacamil.

UCSF Unicentro. UCSF San Miguelito

UCSF San Jacinto Clinica de Empleados Nivel Central

UCSF Santa Lucia.
UCSF Lourdes
UCSF Héabitat Confien

UCSF Cuscatancingo.
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5.7 RECOLECCION Y ANALISIS DE DATOS.

En esta investigacion se utilizaron dos técnicas para la recolecciéon de datos:
Cuestionario, el cual incluia 8 preguntas cerradas y una Guia observacional la
cual incluy6 10 items a evaluar por el investigador. (VER ANEXO 10y 11)

El cuestionario involucraba de manera directa al personal de salud de las
Unidades Comunitarias de Salud Familiar seleccionados como muestra,
especificamente al personal odontolégico e inspectores de saneamiento
ambiental, estos participaron contestando las preguntas establecidas en el
instrumento de recoleccién de datos, dichas preguntas fueron enfocadas en
base a cada uno de los objetivos planteados al inicio de la investigacion.

La guia observacional fue completada por el investigador, esto se realizd a
partir de lo evidenciado en las instalaciones de los establecimientos de salud
seleccionados como muestra, se verificO el area de generacion de los
desechos, asi como el transporte interno que se realiza de los liquidos agotados
del proceso de revelado radiografico; ademas se verificO el area de
almacenamiento temporal de los quimicos toxicos. En esta guia observacional
ademas de verificar instalaciones se observaron también los protocolos que se
realizan en dichas instalaciones; cada apartado presente en este instrumento
de recoleccion de datos se basa en los objetivos establecidos al inicio de la
investigacion.

El investigador se movilizé a cada uno de los establecimientos comunitarios de
salud seleccionados como muestra, presentandose con una carta al director del
establecimiento; dicha carta estaba avalada por el Director Regional de Salud
en la cual se aprobaba el ingreso del investigador a las instalaciones de salud y
se le permitia el paso de los instrumentos de recoleccion de datos sin ningan
impedimento. El paso de instrumentos se realizd en el periodo comprendido
entre Noviembre y Diciembre del afio 2014, en horarios matutinos vy
vespertinos, la cantidad de Unidades Comunitarias de Salud Familiar visitadas
por dia vari6 dependiendo de la distancia establecida entre una y otra, pero
oscilaba entre uno y dos establecimientos visitados por dia.

El proceso mediante el cual se realizd la obtencion de la informacion fue a
través de los instrumentos previamente mencionados en este apartado. El
cuestionario se entregaba al personal Odontolégico y de Saneamiento
ambiental y ellos lo llenaban siguiendo las indicaciones descritas en el
documento. La guia de observacion fue llenada por el investigador que era
acompafnando por personal del establecimiento de salud para mostrarle las
instalaciones. El analisis de datos se realizé siguiendo los métodos estadisticos
descriptivos de frecuencia y fueron evidenciados posteriormente a través de
graficos.
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NOMBRE PUESTO % DE TIEMPO AL PROYECTO
Br. N. R. Meléndez Paniagua  Inv. Principal 100%
Dr. J. B. Lopez Guillén Docente Asesor 75%
Licda. K. E. Cornejo Ramos Estadistico. 10%
VALOR
CONCEPTO EN DOLARES
AMERICANOS
EQUIPOS VARIOS
Impresiones $50
Fotocopias $20
Folders $10
Engrapadora $5
Caja de grapas. $5
Anillado $20
Empastado $25
Lapiceros color negro $10
Transporte $100
Otros varios $50
IMPREVISTOS $50
TOTAL $345

NOTA: No se han totalizado todos los costos personales, como

gastos de alimentacion.




6. RESULTADOS

Se evaluaron las 12 Unidades Comunitarias de Salud Familiar (UCSF) de la
zona metropolitana de San Salvador que poseian aparatologia de rayos-x de
tipo convencional; ademas se sometieron a evaluacibn un total de 33
empleados (profesionales de odontologia y encargados del
saneamiento ambiental); en dichas UCSF se obtuvo por observacién, el
protocolo realizado con los desechos liquidos del proceso de revelado
radiogréfico en cada establecimiento. En cuanto a los profesionales evaluados,
se obtuvo el conocimiento que poseen cada uno de ellos sobre el protocolo de
eliminacion de los liquidos del proceso de revelado radiogréfico y sobre las

opciones de tratamiento para los mismos.

Tabla |

Manejo en la eliminacién de los liquidos del procesado radiogréfico, en
las 12 Unidades Comunitarias de Salud Familiar.

0-5 mal manejo

6-10 manejo regular.

11-14 buen manejo

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
Validos 0 10 83.4 83.4 83.4
6 1 8.3 8.3 91.7
9 1 8.3 8.3 100.0
Total 12 100.0 100.0

area de
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Manejo en la eliminacion de los liquidos del
procesado radiografico

= Mal manejo
= Manejo Regular

= Buen manejo

Analisis: El mal manejo de los liquidos reveladores radiograficos fue el resultado
predominante con un 83.4%, lo que nos indica un incumplimiento total de las
normativas de bioseguridad en relacion al protocolo de eliminacion de dichos
guimicos, le sigue un manejo regular con un 16.6%, lo que da la idea de que
existe el cumplimiento de algunos pasos del protocolo de eliminacion,
terminando con un buen manejo presentando un 0%.
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EVALQACION DE LOS PASOS DEL PROTOCOLO DE ELIMINACION DE
LOS LIQUIDOS DEL PROCESO DE REVELADO RADIOGRAFICO.

PASO DEL
PROTOCOLO

RESULTADOS DE LA OBSERVACION

SEGREGACION

Existe una correcta
segregacion

No existe una correcta segregacion.

8.3% 91.7%
ETIQUETADO Se coloca etiqueta Se coloca etiqueta No se coloca
con todos los datos. llenada etiqueta
parcialmente.
0% 8.3% 91.7%
ACUMULACION Cumple con normas No cumple con No existe lugar de
de bioseguridad. normas de acumulacion.

bioseguridad.

0%

0%

100%

TRANSPORTE
INTERNO

Cumple con las
normativas de
bioseguridad.

No cumple con las
normativas de
bioseguridad.

No se realiza

0%

16.7%

83.3%

ALMACENAMIENTO

Cumple con las
normativas de

No cumple con las
normativas de

No se realiza.

TEMPORAL bioseguridad bioseguridad
0% 16.7% 83.3%
TRANSPORTE Son entregados de Son entregados a No son entregados a
EXTERNO forma adecuada a una empresa una empresa
una empresa recolectora recolectora
recolectora mezclados con otros autorizada.
autorizada elementos de
desecho.
0% 16.7% 83.3%
DISPOSICION Estan siendo Se minimiza su Son vertidos al
FINAL POR PARTE entregados a una potencial toxico_ y alca_mtarilladp sin
DE LAS UCSE empresa recolectora. | después se arrojan previo tratamiento.

al alcantarillado.

16.7%

0%

83.3%

ANALISIS: Solamente el 8.3% de los establecimiento de salud, realizaba una correcta
segregacion (separacién) de los liquidos reveladores después de su uso, el 91.7% lo realizaba
inapropiadamente. El etiquetado de los depdsitos para la eliminacién de los liquidos reveladores
dio como resultado, que solamente el 8.3% colocaba etiqueta, pero sin especificar las
caracteristicas téxicas de los mismos. La acumulacién debe realizarse en un sitio predestinado
para esta accién, y el 100% de las unidades no poseian un sitio especifico de acumulaciéon. En
cuanto al transporte interno y almacenamiento temporal, el 16.7% de las UCSF lo realizaba pero sin
cumplir con las normas de bioseguridad y el 83.7% no lo realizaba. Lo observado en cuanto al
transporte externo de los quimicos evidencio que, el 16.7% de las UCSF entregan los liquidos
reveladores a una empresa recolectora pero mezclados con otros elementos de desecho, y el
83.7% no los entregaba.

La disposicion final predominante en las UCSF en relacion a los liquidos de revelado radiografico
consistié en verterlos en el sistema de alcantarillado sin previa minimizacion de su potencial téxico
para el medio ambiente con un 83.7%.
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TABLA Il

Conocimiento por parte de los profesionales (odontélogos e inspectores
de salud medio ambiental) sobre el protocolo de eliminacién y tratamiento
de los liquidos del procesado radiografico.

0 Conocimiento bajo; 5 Conocimiento intermedio; 10 Conocimiento alto.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
validos 0 15 45.5 45.5 45.5
5 14 42.4 42.4 87.9
10 4 12.1 12.1 100
Total 33 100 100

Conocimiento sobre el protocolo de eliminaciény
tratamiento de los liquidos del proceso de revelado
radiografico.

e ‘

45.5

= CONOCIMIENTO BAJO
CONOCIMIENTO INTERMEDIO

CONOCIMIENTO ALTO
42.4

Analisis: El 12.1% de los profesionales evaluados presentaron un nivel de
conocimiento alto, ya que supieron identificar el protocolo correcto de
eliminacion de los liquidos reveladores y la técnica correcta para el tratamiento
de los mismos (extraccion de las sales de plata). El 42.4% presentd un nivel
intermedio de conocimiento ya que desconocian alguno de los dos temas a
evaluar (protocolo y técnicas de tratamiento). El 45.5% posee un conocimiento
bajo ya que no supo identificar el protocolo de eliminacién correcto, ni tampoco
la técnica apropiada de tratamiento.
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Conocimiento sobre el protocolo de eliminacidon de los liquidos del

procesado radiografico.

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Vélidos No conocen el protocolo 18 54.5 54.5 54.5
de eliminacion.
Conocen el protocolo de 15 45.5 455 100.0
eliminacion.
Total 33 100.0 100.0

Conocimiento sobre el protocolo de eliminacion de
los liquidos del procesado radiografico.

55.50%

45.50%

CONOCE EL PROTOCOLO

NO CONOCE EL PROTOCOLO

Anadlisis: Un alto porcentaje de los profesionales desconocen el protocolo
adecuado para la eliminacién de quimicos peligrosos, especificamente la de los
liguidos de revelado radiogréafico, siendo este el 55.5%. El 45.5% de los
profesionales si pudieron identificar el protocolo adecuado.




Conocimiento sobre las
revelado radiografico.

TABLA YV
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opciones de tratamiento para los liquidos de

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos  No las conoce. 26 78.8 78.8 78.8
Si las conoce 7 21.2 21.2 100.0
Total 33 100.0 100.0

Conocimiento de las opciones de

tratamiento pra los liguidos de revelado
radiografico.

78.80%

21.20%

SI LAS CONOCE
NO LAS CONOCE

Andlisis: Del total de profesionales evaluados, solo el 21.2% supo identificar a la
recuperaciéon de sales de plata de los liquidos reveladores como una opcion
real de tratamiento; el resto, que equivale al 78.8%, identifico como opciones

para el tratamiento de

los liquidos reveladores a la recuperacion del

glutaraldehido remanente y la recuperacion de la hidroquinona remanente,

opciones que no son reales.




TABLA VI

38

Conocimiento de los profesionales de odontologia e Inspectores de Salud
medio ambiental, sobre la disposicion final realizada en cada
establecimiento con los liquidos del proceso de revelado radiogréfico.

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Se vierte en el sistema 12 36.4 36.4 36.4
de alcantarillado
Se entrega a una 5 15.2 15.2 51.5
empresa recolectora
No la conoce. 16 48.5 48.5 100.0
Total 33 100.0 100.0

Conocimiento de los profesionales sobre la dispocion
final realizada en cada establecimiento con los liguidos

reveladores.

48.50%

36.40%

15.20%

Se vierte en el sistema de

alcantarillado

se entrega a una empresa

recolectora

No conoce la disposicion final.

Andlisis: Este grafico muestra lo que el profesional sabe sobre la disposicion
final de los liquidos reveladores realizada en su UCSF, lo mostrado es que: el
15.2% manifiesta que en su establecimiento estos quimicos peligrosos son
entregados a una empresa recolectora; el 36.4% afirma tener conocimiento que
en su establecimiento los liquidos reveladores estan siendo vertidos en el
sistema de alcantarillado y 48.5% acepta desconocer cual es la accion de
disposicion final realizada en su establecimiento de salud.
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7. DISCUSION

Al revisar parte de la literatura existente acerca del manejo de elementos
contaminantes utilizados en el ambito clinico-hospitalario encontramos que la
mayoria coincide en que es fundamental el manejo adecuado de los diferentes
tipos de elementos contaminantes, esto bajo las normas apropiadas de
bioseguridad para disminuir el riesgo potencial que representan para el
bienestar de los pacientes, del personal técnico, profesional y también del
medio ambiente;* % 3 4 5 6.7.8.9.10.11,12,13. 14, 15 a4em4s de la importancia que
tiene el profesional de salud en la correcta manipulacion, clasificacion y

disposicion final de los elementos de desecho tanto solidos como liquidos. * **
17,18, 19, 20

En la zona metropolitana de San Salvador existen 12 Unidades Comunitarias de
Salud Familiar (UCSF) que poseen aparatologia de rayos-x de tipo
convencional en el area de odontologia, dichas UCSF (las 12 en total) fueron
sometidas a investigacion acerca de la bioseguridad en la gestion de los
residuos liquidos del procesado radiografico en odontologia, realizada en sus
instalaciones. Los resultados evidenciaron lo siguiente: 83.4% presentaron un
mal manejo en la eliminacién de los liquidos del procesado radiogréafico, un
16.6% presentaron un manejo regular y ningun establecimiento presenté un
buen manejo de los mismos, esto muestra que no existe un manejo basado en
normas de bioseguridad establecidas para elementos de desecho peligroso, en
relacion a los liquidos del proceso de revelado radiografico.

Bustamante Ojeda L.'” afirma que: Una investigacion realizada por la OMS en
22 paises mostré que la proporcion de hospitales que no tienen un adecuado
manejo de los desechos peligrosos oscila entre el 18 al 64%, variando de un
pais a otro. Este dato aunque no sea directamente relacionado con los liquidos
del proceso de revelado radiografico, nos muestra que existe una diferencia de
19.4 puntos porcentuales entre el dato mayor obtenido en esta investigacion
sobre el mayor obtenido en la investigacion de la OMS, lo que indica un mayor
grado de ineficiencia en el manejo de desechos peligrosos por parte de las
UCSF de la zona metropolitana de San Salvador.

Producto de la observacién, se demostrd, que el 83.3% de los centros de salud
evaluados, vertian los liquidos del procesado radiografico en el sistema de
alcantarillado como alternativa de disposicion final; accion realizada sin previo
tratamiento de los liquidos para disminuir su potencial téxico, y solamente el
16.7% de los establecimientos entregaban los elementos de desecho a los
vehiculos autorizados, pero mezclados con otros elementos contaminantes. Lo
anterior difiere con lo manifestado por los profesionales, ya que solamente el
36.4% manifest6é que esta practica (Verter los liquidos de revelado en el sistema
de alcantarillado) se realizaba en su establecimiento ; Flores Blanco L. ** afirma:
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"Es importante destacar que la reaccion que se da entre los cristales de plata de
las peliculas radiograficas y el fijador, produce compuestos que son
potencialmente dafinos para el medio ambiente, ya que pueden inhibir diversos
procesos bioldgicos, es por ello que el revelador y fijador, son considerados
como residuos peligrosos y toxicos al ambiente, especialmente el fijador, por
contener una concentracion mayor a 5 mg/litro de plata en solucién”; por lo
tanto no deben ser vertidos en el sistema de alcantarillado, sin ser previamente
tratados.

En el afilo 2005, se aprueba la NSO “Norma Salvadorefa Obligatoria para el
Manejo de los Desechos Bioinfecciosos”, que conforma un marco regulatorio
que define lo siguiente: Los establecimientos generadores de desechos
bioinfecciosos deben cumplir los requisitos del manejo sanitario y de
bioseguridad, sean estos publicos o privados, desde la generacion hasta la
disposicion final de los mismos. 2

Silva Trejos P y Herrera Vargas JJ ?° afirman que debido a la composicién de
los liquidos del proceso de revelado radiografico: “requieren ser manipuladas
con cuidados especiales y ademas, no pueden verterse en las descargas
municipales sin tratamiento previo, por el dafio potencial que significan para los
ecosistemas”.

El manejo de los liquidos del procesado radiografico debe realizarse bajo
normas de bioseguridad, y como fue observado, la mayoria de los centros de
salud evaluados presentaban una inadecuada manipulacién de estos elementos
de desecho, mostrando que el 91.7% de las UCSF realizaba una inadecuada
segregacion de las sustancias reveladoras.

Galicia Ayala YI, Miranda Alas AD.*® en su Propuesta de una guia para el
tratamiento de desechos quimicos generados en el laboratorio de la Facultad de
Quimica y Farmacia de la Universidad de El Salvador, afirman: “Es importante
identificar y seleccionar los residuos generados segln su naturaleza quimica
con el objetivo de evitar cualquier incompatibilidad entre ellos, disminuyendo asi
accidentes durante su manejo”, ademas aseguran gue s necesario conocer e
identificar las propiedades de peligrosidad de cada sustancia quimica para
saber como manejarla. Contrariamente, lo realizado en las UCSF evaluadas
muestra que el 91.7% de las UCSF no utilizaban etiquetas para identificar las
sustancias del proceso de revelado y el 8.3% etiquetaba parcialmente, sin
advertir sobre las caracteristicas peligrosas de los componentes.

Del mismo modo cabe mencionar que en cuanto al resto del protocolo de
eliminacion de los liquidos del proceso de revelado radiografico, solamente el
16.7% realiza el transporte interno de los liquidos hacia su lugar de acopio; pero
lo hace sin cumplir las normas de bioseguridad, ya que no se realiza en los
depdsitos apropiados, volviendo propenso el derramamiento de las sustancias.
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En cuanto al conocimiento que poseen los profesionales de odontologia y de
saneamiento ambiental sobre la bioseguridad en la gestion de los residuos
liguidos del procesado radiografico, especificamente lo que se relaciona con el
protocolo de eliminacion y las alternativas de tratamiento y disposicién final para
dichos liquidos, se evalu6é un total de 33 profesionales de las UCSF en
investigacién, incluidos: Jefe de Inspectores de saneamiento ambiental (1 por
cada establecimiento) y profesionales de odontologia de cada establecimiento
(variando en numero de un establecimiento a otro); los resultados dados por
nuestra investigacién sugieren lo siguiente: un 45.5% posee un nivel de
conocimiento bajo sobre el protocolo adecuado de eliminacion de los liquidos
del procesado radiografico y sus alternativas de tratamiento (obteniendo una
calificacion de 0-4); un 42.4% posee un nivel de conocimiento intermedio
(obteniendo una calificacion de 5-7) y un 12.1% posee un nivel de
conocimiento alto (obteniendo una calificacion de 8-10); lo anterior repercute
directamente sobre la actuacidbn de los profesionales de las unidades
comunitarias de salud familiar, frente a la manipulacién y eliminacion de estos
elementos de desecho.

Sedefio AB ° Encontr6 que un 67% de la muestra encuestada en su
investigacién reconocia a los liquidos revelador vy fijador radiografico como una
sustancia toxica producto de la practica radiografica.

Ochoa Cerrén KM *° quien investigd el nivel de conocimiento sobre las normas
de bioseguridad en radiologia, obtuvo que, de una muestra constituida por 218
estudiantes el 53.7% poseian un nivel de conocimiento regular sobre el tema, el
16% un nivel de conocimiento bueno y el 30.3% un nivel de conocimiento malo.

Jiménez Jinez W. % en su estudio titulado: Andlisis del Manejo de los Residuos
Hospitalarios en el area de Servicio de Medicina Critica (UCI) del Hospital
General Luis Vernaza, demostro que de su muestra solamente el 29.75% de los
empleados que tienen contacto directo con el manejo de residuos reciben algun
tipo de capacitacion, de donde se infiere que este grupo de empleados tienen
conocimiento.

Al separar los elementos que evaluaban el conocimiento (protocolo de
eliminacion y alternativas de tratamiento) se encontr6 que un 84.9% de los
profesionales evaluados manifestaron conocer o poseer algun conocimiento
sobre la gestion (protocolo) correcta para la eliminacién de los liquidos del
proceso de revelado radiografico; sin embargo, solamente un 45.5% supo
indicar cual era el orden correcto de dicho protocolo.

Ochoa Cerréon KM °® encontré que, en relacién al manejo o protocolo de
eliminacion final del liquido fijador del proceso radiografico, un 58.7% poseia un
conocimiento correcto y un 41.3% poseian un conocimiento incorrecto; ademas
en cuanto al conocimiento sobre el manejo o protocolo de eliminacion final del
liqguido revelador evidencio que un 39% poseia un conocimiento correcto y un
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61% poseia un conocimiento incorrecto; lo preocupante de esta investigacion es
que a pesar que el nivel de conocimiento correcto sobre el manejo de los
liguidos del proceso de revelado fueron alentadores, la actitud de la muestra
hacia la implementacién de estas medidas fue muy diferente, ya que el 70.6%
presentaron una regular o mala actitud hacia la aplicacion de normas de
bioseguridad en la eliminacion del liquido revelador, y un 70.2% de la muestra
presento la misma actitud hacia el liquido fijador del proceso de revelado; lo
anterior nos indica que el nivel de conocimiento en este caso no fue
directamente proporcional con el deseo de los encuestados por realizar un
adecuado manejo de los liquidos del proceso de revelado. Esto nos invita a
pensar que la sola capacitacién académica sobre el tema no seria suficiente
para generar un cambio de actitud en los profesionales si no también tendria
gue entrar en juego la concientizacién moral y la vigilancia constante sobre la
aplicacion de un protocolo adecuado para la eliminacion de los liquidos del
proceso de revelado radiografico.

En cuanto a las opciones de tratamiento de los liquidos del procesado
radiogréafico un 78.8% manifestdé no conocerlas, un 15.2 % dijo conocer poco y
un 6% dijo conocerlas; al pedirles que seleccionaran una de las verdaderas
opciones de tratamiento (recuperacion de las sales de plata) un 21.2%
respondié correctamente y un 78.8% no conocia la opcion verdadera de
tratamiento.
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8. CONCLUSIONES.

CONCLUSIONES GENERALES.

El estudio del grado de conocimiento por parte del personal odontolégico
y de saneamiento ambiental de las Unidades Comunitarias de Salud
Familiar de la region metropolitana del Ministerio de Salud de El
Salvador, en relacién al protocolo de eliminacion y técnicas de
tratamiento comprobd, que un 45.5% posee un nivel de conocimiento
bajo sobre el protocolo adecuado de eliminacién de los liquidos del
procesado radiografico y sus alternativas de tratamiento (obteniendo una
calificacion de 0-4); un 42.4% posee un nivel de conocimiento intermedio
(obteniendo una calificacion de 5-7) y un 12.1% posee un nivel de
conocimiento alto (obteniendo una calificacion de 8-10).

La observacién del manejo de los residuos liquidos del procesado
radiografico realizado en las Unidades Comunitarias de Salud Familiar de
la regidbn metropolitana del Ministerio de Salud de El Salvador comprobdé,
que el 83.4% presentd un mal manejo en la eliminacion de los liquidos
del procesado radiografico, un 16.6% presentd un manejo regular y
ningun establecimiento presentd un buen manejo de los mismos.

CONCLUSIONES ESPECIFICAS.

En cuanto al protocolo de eliminacién que se esta dando a los liquidos agotados
del procesado radiografico, en las Unidades Comunitarias de Salud Familiar
(UCSF) de la zona metropolitana de San Salvador, se verificd que:

El 91.7% de las UCSF no realiza una correcta segregacion de los
liguidos de desecho del procesado radiografico y solamente el 8.3% si
realiza una correcta segregacion de los mismos en el sitio de generacion.
El 91.7 % de las UCSF no utiliza etiquetas para identificar los liquidos de
revelado radiografico en proceso de eliminacion, y el 8.3% restante si
coloca etiqueta, pero llenada parcialmente, sin advertir sobre las
caracteristicas peligrosas de los componentes, abriendo asi las
posibilidades de accidentes laborales dentro de los establecimientos.

El 83.3 % de las UCSF no entrega los liquidos del proceso de revelado
radiografico a una empresa recolectora autorizada y el mismo porcentaje
de centros de salud esta vertiendo los liquidos reveladores en el sistema
de alcantarillado convirtiéndose en agentes contaminantes para el medio
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ambiente y el 16.7% de las UCSF entregan los liquidos del procesado
radiografico a una empresa recolectora, pero no bajo normativas de
bioseguridad.

Sobre el conocimiento que posee el personal odontoldgico y de saneamiento
ambiental de las Unidades Comunitarias de Salud Familiar sobre el protocolo de
eliminacion de los liquidos del procesado radiografico y las opciones de
tratamiento existentes, se evidencio lo siguiente:

El 54.5% del personal odontolégico y de saneamiento ambiental
desconoce cudl es el protocolo correcto para la eliminacién de los
liquidos del procesado radiogréfico, ya que no pudo identificar la opcién
correcta dentro del cuestionario y el 45.5% si pudo identificar la opcién
correcta, lo que implica que posee conocimiento sobre este protocolo de
eliminacion; dejando en claro, quede estos ultimos, algunos manifestaron
cierto grado de duda al elegir su respuesta definitiva.

El 24.2% de los profesionales evaluados manifestaron conocer cual es la
disposiciéon final que se le estd dando a los liquidos del proceso de
revelado radiografico en su Establecimiento de Salud, y el 75.8%
manifestd saber poco o desconocerlo totalmente; evidenciando asi el alto
nivel de desconocimiento por parte de los profesionales de salud, en
relacion a este protocolo de eliminacion.

El 78.8% de los profesionales de odontologia y de Inspeccién de salud
medio ambiental, de las Unidades comunitarias de Salud familiar no supo
identificar a la extracciéon de las sales de plata, como una opcion
verdadera de tratamiento, para los liquidos del procesado radiogréfico y
el 21.2% si supo identificarla.
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9. RECOMENDACIONES.

Que las autoridades correspondientes generen un cambio en cuanto al
manejo interno y disposicion final de los liquidos del procesado
radiogréfico, ya que ambos representan peligrosidad para la salud
humana y medio-ambiental, debido a sus caracteristicas toxicas y
corrosivas.

Elaboracion de un manual institucional que muestre el protocolo
adecuado para el manejo y eliminacion de los liquidos del procesado
radiografico.

Capacitar a los profesionales de odontologia y de saneamiento ambiental
sobre el protocolo correcto de eliminacion de los liquidos del proceso de
revelado radiografico.

Concientizar a los profesionales sobre el peligro potencial que poseen los
liquidos del proceso de revelado radiografico sobre el medio ambiente y
sobre la seguridad laboral de aquellos que lo manipulan.

En caso de no poder elaborar un sitio especifico para el almacenamiento
temporal de los quimicos peligrosos; colocar estantes o repisas dentro de
las celdas de seguridad, para logar una minima separacion de los
desechos quimicos de los desechos sdlidos, evitando también que sean
colocados directamente en el piso.

Indagar sobre las empresas nacionales que prestan el servicio de
eliminacion de quimicos peligrosos y realizar la entrega a estas
empresas; proporcionando el material apropiado a las UCSF para la
eliminacion de los liguidos del proceso de revelado radiografico.

Evaluar la necesidad de incluir esta tematica dentro del plan curricular de
la Facultad de Odontologia, de la Universidad de El Salvador; como
componente de un tema contributivo a la proteccion del medio ambiente;
ya que actualmente el conocimiento impartido a los estudiantes sobre
este tema en especifico es insuficiente para que este realice una correcta
disposicioén final de estos quimicos en su vida profesional.
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ANEXO 1

CLASIFICACION DE LOS DESECHOS.

Se presenta una clasificacion general de los diversos tipos de desechos
hospitalarios, asi como la manera correcta de ser etiquetados y envasados

. No peligroso
Biodegradable biodegradable
Ordinario y/o inerte No peligroso

ordingr'io e inerte
@
Reciclable ‘-:
plastico Reciclable
plastico
2 4
e
Reciclable -y
vidrio Reciclable
vidrio
oY
Reciclable L SR
. ay
papel, cartén y
similares Reciclable
carton y papel
'Y
| e
Reciclable ay
chatarra Reciclable
chatarra
Infeccioso %
biosanitario Riesgo biolégico
(biosanitario)
Infeccioso /%
cortopunzantes Riesgo biolégico
(cortopunzante)
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Anatomopatolégico
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Animales

(Anatomopatolégico)

&
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¥
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=
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&

explosivo

Quimico

Tbxico
ej. Metales pesados

(mercurio, plata,
plomo, entre otros)

Radiactivo

‘.‘ Parpura
o
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Fuente: Manual de procedimientos para la gestion integral de residuos hospitalarios y
similares para pequefios generadores, Ministerio de Proteccién Social, Ministerio de
Ambiente y Desarrollo Territorial, versién 1, Colombia 2007, pag. 45-46.
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ANEXO 2
TECNICAS MANUALES DE REVELADO RADIOGRAFICO.

Se presenta una ilustracién sobre las dos técnicas de revelado radiografico
manual existentes, la que consta de tres compartimientos y la que consta de
cuatro compartimientos.

Cuba de tres compartimenios

Revelado Enjuague Fijado

y
Lavado
Final

Cuba de cuatro compartimentos

Lavado
Revelado Intermedio Fijado
0 Lavado
Baiio Final
De Paro

Fuente: Sedefio A B. Residuos quimicos generados en la practica de radiologia dental
y medidas de prevencién para evitar la contaminacion ambiental, Universidad
Veracruzana, Facultad de Odontologia zona Poza Rica Tuxpan, México, 2012 pag. 60
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, ANEXO 3
COMPOSICION DE LOS LIQUIDOS DEL PROCESADO
RADIOGRAFICO.

Composicion de la solucion reveladora:

Disolvente: agua

Agente revelador: Contiene dos quimicos, la hidroquinona (parahidroxibenzeno) y
Fenol (sulfato de monometilparaaminofenol).

Agente Conservador: Sulfito de sodio.

Agente Acelerador: Carbonato de sodio.?®

Agente Restringente o agente restrictivo: Se utiliza el bromuro de potasio.

Agente Endurecedor: El Glutaraldehido.

Agente Antiespumante: Diversos tipos de quelatos.

Composicion de la solucion fijadora:

Disolvente: Agua potable.

Agente fijador: Tiosulfato de sodio o tiosulfato de amonio y cominmente se le llama
hiposulfito de sodio o hipo.

Agente Conservador: Sulfito de sodio.

Agente endurecedor: Es el aluminato potasico.

Agente Activador o Acidificador: El &cido acético o el acido sulfarico.

Agente Antiespumante: Se utilizan sales de acido barico.

Fuente:

1. Alcaraz Bafos M. El revelado radiogréfico, Servicio de publicaciones de la
Universidad de Murcia, Murcia, 2002, pag. 3-15.

2. Ardila Robles E, Zarate Polanco A. Evaluacién a nivel de laboratorio de un
sistema de fotocatdlisis heterogénea para el tratamiento de liquidos fijadores
agotados de radiologia, fotografia y artes graficas; subsiguiente al proceso de
recuperacion de la plata por electrélisis, Universidad de la Salle, Facultad de
Ingenieria, Programa de Ingenieria Ambiental y Sanitaria, Bogota D.C, Tesis de
grado, Colombia, 2009: Pag. 7-30
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ANEXO 4
SUSTANCIAS QUIMICAS USADAS EN HOSPITALES DE EL SALVADOR

Clasificacion de las sustancias quimicas segun sus caracteristicas de
peligrosidad que se emplean en el Hospital Benjamin Bloom y en el Hospital
San Rafael, El Salvador.

GRUPO DE SUSTAMNCIAS

SUSTANCLA

CARACTERISTICAS DE

QUIMICAS PELIGROSIDAD
ACIDO ACETICO CORROSIVO/INFLAMABLE
ACIDO BENZOICO TOXICA
ACIDO CITRICO. TOXICA
ACIDO FORMICO. CORROSIVOY TOXICO
ACIDO FOSFOMOLIBDICO. CORROSIVA
ACIDOS DEBILES ¥ SALES ACIDD MOMNOCLOROACETICO TOXICA
ACIDAS ACIDO RUBEAMNICO. TOXICA
ACIDO TRICLOROACETICO. CORROSIVA
BISULFITO SODICO TOXICA
BISULFITO POTASICO TOXICA
BORATO SODICO TOXICA
CARBONATO SODICO TOXICA
SALES INORGAMNICAS ¥ CLORATO POTASICO REACTIVC
OXIDOS METALICOS CLORURC DE ALUMINIO TOXICA
CLORURO DE HIERRO (11} TOXICA
CLORURO MAGMNESICO TOXICA
CLORURD DE ZINC TOXICA

DICROMATO POTASICO

TOXICA, CORROSMNA

ACIDOS FUERTES

ACIDOD CLORHIDRICO

CORROSIVA

ACIDO MITRICO

TOXICA, CORROSIVA

SUSTANCIAS COLORANTES
DE PELIGRO

FUCSINA ACIDA

TOXICASREACTIVG

FUCSIMNA FENICADA

TOXICASREACTIVO

GIEMSA

TOXICASREACTIVO

RESORCINA

TOXICASREACTIVO

TINCION DE WRIGHT

TOXICASREACTIVG

CRISTAL VIOLETA

TOXICA/REACTIVO

HEMATEIMNA

TOXICA/REACTIVO

MERCURIO Y SIS
DERIVADOS

MERCURIO METAL LICUID

TOXICA, CORROSINVA

PRODUCTOS QUINICOS
FOTOGRAFICOS ¥ PROCESOS
RADIOGRAFICOS

LiQqu Do DE REVELADO:
REVELADOR Y FULADOR.

IDENTIFICALHOS EN LOS
HOSPITALES

TOXICA
OTROS RESIDUOS Y BATERIAS DE PLOMO TOXICA
DESECHOS PELIGROS0S PILAS ALCALINAS TOXICA

DIESEL

REACTIVO/COMBUSTIBLE

PROPANG

INFLAMABLE

Fuente: Organizacion Panamericana de la Salud representacion en El
Salvador, informe consultoria, elaboracion de linea base de generacion de
desechos quimicos en hospitales y propuesta de lineas de accién para la gestion
ambiental de los desechos quimicos, area programatica; Salud Medio Ambiente y
Gestion de Riesgo 2011, pag. 53-54.
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ANEXO 5
FORMATO DE ETIQUETAS DE IDENTIFICACION DE RESIDUOS QUIMICOS

Se presenta un formato que permitiria etiquetar correctamente los liquidos del
proceso de revelado radiografico en proceso de eliminacion.

Formato de etiquetas de identificacion de residuos quimicos

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE QUIMICA ¥ FARMACIA

MEZCLA DE SOLVENTES (DESECHOS DE ANALISIS) N°

Observaciones

Cantidad: Fecha:

Tomado de: Galicia Ayala YI, Miranda Alas AD. Propuesta de una guia para el
tratamiento de desechos quimicos generados en el laboratorio de la Facultad de
Quimica y Farmacia de la Universidad de El Salvador, San Salvador, El Salvador,
Tesis de Grado, Julio 2008, pag. 89-95.



ANEXO 6

60

Tabla 10.1 : ACCIONES DEL MANEJO INTERNO DE LOS DESECHOS PELIGROSOS DE TIPO QUIMICO (DESECHOS QUIMICOS| RECOMENDADAS PARA LOS

HOSPITALES
OPERACION QUIEN QUE DONDE COMO CUANDO
SEGREGACION El personal tecnico | DESECHOS En cada una de aress | Colocando cada tipo de los | En el
Separar y envasar los DESECHOS |de los semicios o QUIMICS donde se generan los | desechos en su  envase | momento de
QUIMICOS de acuerdo a sus | dress que  los | segregados DESECHOS QUIMICOS correspondiente  (Quimicos: | descartar  un
caracteristicas de peligrosidad generan contenedores plasticos, | desecho
contenedores  de  vidrio, | (inmediatame
contenedores de metal| ntel

ETIQUETADO El personal tecnico | El envase lleno de [En Ja fuente  de | Llenando la etiqueta con los | Al sellar un
Colocar en cada envase sellado de | de Rboratorio DESECHOS generacion datos que lo identifican envase leno
DESECHOS QUIMICOS QUIMICO3
ACUMULACION El personal tecnico | Los envases [ En un sitio asignado | Trasladando manualmente los | Despues  de
Colocar los contenedores sellados | de [aboratorio sellados y | cerca de [z fuente de | envases desde l2 fuente de | sellarlo ¥
en un lugar destinado para su etiquetados  que | generacion generacion etiquetarlo
recoleccion (ver croquis) contienen los

DESECHOS

QuiMIcos
RECOLECCION Y TRANSPORTE el personal de Unicamente En vehiculos especificos | Respetando las rutas y los | Segun horarios
Trasladar los envases del lugar de | limpisza contenedores de traccion  manual | procedimientos de seguridad |y frecuencias
acumulacion 3l lugar  de sellados y | identificados con colores | establecidos de evacuacion
almacenamiento  temporal  (ver etiquetados Tojo y negro
croquis)
ALMACENAMIENTO ~ TEMPORAL | El  personal de |los desechos de [En un  almacen | Respetando |3 separacion | Luego de su
GENERAL impisza acuerdo con | | acondicionado para los | basica  entre  deseches | recoleccion y
Acumular los DESECHOS QUIMICOS segregacion DESECHOS QUIMICOS Comungs, desechos | transporte
BN un  sitic  oportunamente realizada peligrosos de tipo quimico y | interno

acondicionado en espera de su
recoleccion definitiva

desechos peligrosos de tipo
bioinfeccioso.

Fuente: Manual para el Manejo de Desechos en Establecimientos de Salud, Comité
Interinstitucional para el Manejo de Desechos Hospitalarios, Fundacion Natura 12
Edicion, 2007, pag. 3-6.
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ANEXO 7

Se presentan posibles soluciones de disposicion final para los liquidos del
procesado radiogréfico.

TIPO DE RESIDUO TRATAMIENTO Y/O DISPOSICION FINAL
NO PELIGROSO (Ordinario e Relleno Sanitario

inerte)

NO PELIGROSO (Biodegradable) Compostaje, relleno sanitario

NO PELIGROSO (Reciclables: Reciclaje

Plastico, vidrio, carton, chatarra,

etc.)

PELIGROSO INFECCIOSOS
Desactivacion de alta eficiencia y relleno
Biosanitarios sanitario o incineracion (las cenizas van a
celda de seguridad).

Cortopunzantes, Animales y Incineracién (las cenizas van a celda de
anatomopatolégicos. seguridad).

PELIGROSOS (Quimicos)
Devolucion a proveedores

Medicamentos parcialmente Incineracién cuando haya lugar (las cenizas
consumidos, vencidos y/o van a celda de seguridad).
deteriorados, placas de RX. Rellenos de seguridad, encapsulamiento o
cementacion, y envio a relleno sanitario.
Revelado
Devolucion a proveedores o Tratamiento
fisicoquimico.
Fijador
Extraccion de Sales de Plata
Mercurio
Rellenos de seguridad, encapsulamiento o
cementacion, y envio a relleno sanitario.
RADIACTIVOS Confinamientos de Seguridad

Fuente: Manual de procedimientos para la gestién de residuos hospitalarios y similares
para pequefios generadores, Ministerio de Proteccidn Social, Ministerio de Ambiente y
desarrollo territorial version, Colombia 2007, pag. 61-62.
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ANEXO 8

Se ilustra un método de recuperacion de la plata existente en los liquidos del
procesado radiogréfico después de haber sido utilizadas.

Esquema de celda de electrolisis.

Tipica eélula de recuparacion
de plata elecirlitica

Fuerte CC

Fuente: Ardila Robles E, Zarate Polanco A. Evaluacion a nivel de laboratorio de un
sistema de fotocatdlisis heterogénea para el tratamiento de liquidos fijadores agotados
de radiologia, fotografia y artes graficas; subsiguiente al proceso de recuperacién de la
plata por electrdlisis, Universidad de la Salle, Facultad de Ingenieria, Programa de

Ingenieria Ambiental y Sanitaria, Bogota D.C, Tesis de grado, Colombia, 2009: Pag.7-
30
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ANEXO 9

Se ilustra un método de recuperacion de la plata existente en los liquidos del
procesado radiogréfico después de haber sido utilizadas.

“squema de un catodo rotatorio.

L M¥ickar
i

Traraformado —[ RectFcadr

Anodo [4]
Anada [+)
. Catoda{-)
L Solucion d= fijador
I--""'-—-—-..- [eleciroliis)|

Fuente: Ardila Robles E, Zarate Polanco A. Evaluacién a nivel de laboratorio de un
sistema de fotocatdlisis heterogénea para el tratamiento de liquidos fijadores agotados
de radiologia, fotografia y artes gréaficas; subsiguiente al proceso de recuperacion de la
plata por electrdlisis, Universidad de la Salle, Facultad de Ingenieria, Programa de
Ingenieria Ambiental y Sanitaria, Bogota D.C, Tesis de grado, Colombia, 2009: Pag.7-
30
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ANEXO 10

Cod. N

Universidad de E| Salvador

Hacia la libertad por la cultura

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

GUIA DE OBSERVACION.
Objetivo. Determinar si el protocolo de eliminaciéon de los liquidos de revelado
radiografico se esta realizando bajo los parametros establecidos de
bioseguridad.

Indicaciones:
» Trasladar la letra de la izquierda al recuadro de la derecha, segun la
observacidén realizada por el investigador.
» Realizar el llenado con tinta color azul o negra y no utilizar ningun tipo de
corrector de tinta.

. ¢La segregacion de las sustancias de desecho del proceso de revelado

radiografico se esta realizando de la forma correcta?

a. Existe una correcta segregacion
b. No existe una correcta segregacion.

. ¢El etiguetado de las sustancias de desecho del proceso de revelado

radiogréafico se esta realizando de la forma correcta?

a. Se coloca la etiqueta con todos los datos.
b. Se coloca la etiqueta pero llenada parcialmente.
c. No se coloca etiqueta.

¢La acumulacién de las sustancias de desecho del proceso de revelado

radiogréafico se esta realizando de la forma correcta?

a. Ellugar para la acumulaciéon cumple con normativas de bioseguridad.
b. Ellugar para la acumulacion no cumple con normativas de bioseguridad.
c. No existe lugar de acumulacion.
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4. ¢ El transporte interno de las sustancias de desecho del proceso de
revelado radiografico se esta realizando de la forma correcta?

a. Cumple con las normativas de bioseguridad
b. No cumple con las normativas de bioseguridad.
c. No se realiza.

5. ¢ El almacenamiento temporal de las sustancias de desecho del proceso de
revelado radiografico se esté realizando de la forma correcta?

a. Cumple con las normativas de bioseguridad

b. No cumple con las normativas de bioseguridad.

c. No existe un sitio de almacenamiento temporal para quimicos
peligrosos.

6. ¢ El transporte externo de las sustancias de desecho del proceso de
revelado radiografico se esta realizando de la forma correcta?

a. Es entregado a una empresa recolectora autorizada
b. No es entregada a una empresa recolectora autorizada.

7. ¢, Cudl es la disposicion final que se le esta dando a los liquidos reveladores
radiogréaficos agotados en este Establecimiento Comunitario de Salud?

a. Estan siendo entregados a una empresa recolectora para que esta
realice la disposicion final.

b. Se realiza un tratamiento previo a los liquidos del procesado radiografico
minimizando asi su potencial toxicidad y después son vertidos en el
sistema de alcantarillado.

c. Son vertidos en el sistema de alcantarillado sin previo tratamiento.
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ANEXO 11

Cod. N

J ” - )
€
Universidad de E| Salvador

Hacia la libertad por la cultura

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

CUESTIONARIO
Objetivo. Determinar el conocimiento que posee el personal Odontoldgico y de
Salud Medio Ambiental de las Unidades Comunitarias de Salud Familiar (UCSF)
de la zona Metropolitana de San Salvador, sobre la gestion y tratamiento de los
liquidos del proceso de revelado radiogréfico.

Indicaciones:
» Trasladar la letra de la izquierda al recuadro de la derecha, segun su
respuesta.

= Realizar el llenado con tinta color azul o negra.
= No utilizar ningun tipo de corrector de tinta.

. ¢ Conoce usted cudl es la gestidn correcta para la eliminacion de los
liquidos del proceso de revelado radiografico?

a. Silaconozco.
b. Conozco poco.
c. La desconozco totalmente.

Si su respuesta a pregunta anterior fue “a” o “b” por favor conteste a la pregunta

2 de lo contrario avance a la pregunta 3.

. ¢ Cual de los siguientes considera, que es el protocolo correcto para el manejo
de los liquidos de revelado radiogréafico en proceso de eliminacion?

a. Almacenamiento temporal; Etiquetado; Transporte Interno; Segregacion;

Transporte Externo; Tratamiento; Disposicion final.

. Segregacion; Etiquetado; Almacenamiento Temporal, Transporte Interno;
Disposicion Final; Transporte Externo; Tratamiento.

. Segregacion; Etiquetado; Transporte Interno; Almacenamiento Temporal;
Transporte Externo; Tratamiento; Disposicion Final.




3. ¢Sabe usted cual es la disposicién final que se le esta dando a los liquidos

del proceso de revelado radiografico en su Establecimiento de Salud?

a. Silaconozco.
b. Conozco poco.
c. Desconozco totalmente.

Si su respuesta a la pregunta anterior fue “a” o “b”, conteste la pregunta 4
de lo contrario avance a la pregunta 5.
¢ Podria decir cudl es la disposicion final que se le esta dando a los
liquidos del procesado radiogréafico en su Establecimiento?
a. Se vierte en el sistema de alcantarillado.
b. Se entrega a una empresa recolectora.

c. Ninguna de las anteriores:

Explique:
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. ¢Conoce las opciones de tratamiento que existen para los liquidos del
proceso de revelado radiogréafico?

a. Silas conozco.
b. Conozco algunas.

c. Las desconozco totalmente.

Si su respuesta a la pregunta anterior fue “a” o0 “b”, conteste la pregunta 6 de lo

contrario entregue su cuestionario al investigador.

. ¢ Cual de las siguientes alternativas es una verdadera opcion de
tratamiento para los liquidos reveladores radiograficos desechados?

a. Recuperacion de las sales de plata.
b. Recuperacion de Glutaraldehido remanente.

c. Recuperacién de la Hidroquinona remanente.
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