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Prodlogo

Historias de impacto que inspiran: Proyecto Compras sos-
tenibles en salud (SHiPP) amplifica las voces de hombres
y mujeres excepcionales que trabajan fervientemente
para incorporar al sector de la salud practicas que mejo-
ren tanto sus condiciones laborales como la vida de sus
comunidades y que, a la vez, protejan el ambiente.

Estos héroes y estas heroinas locales estan construyen-
do sistemas de salud mads sostenibles que fomentaran la
produccién y el consumo sustentables y que contribui-
ran al logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Cerca de 60 millones de trabajadoras y trabajadores de
la salud en todo el mundo brindan atencién y servicios a
pacientes, ya sea en forma directa como personal médi-
co y de enfermeria o bien en forma indirecta como auxi-
liares, ayudantes, personal técnico de laboratorio y per-
sonal de gestion de residuos sanitarios. Estos individuos
son nuestro recurso mas valioso para la salud, y muchos
de ellos estan marcando el rumbo hacia un futuro mas
sostenible, cuidando no solo a las personas en sus comu-
nidades, sino también al ambiente.

En este compendio unico, usted tendra la oportunidad
de conocer historias inspiradoras de boca de personas
que trabajan en el terreno y desafian los limites de sus
sociedades y sistemas para encauzar al sector de la salud
en una trayectoria de desarrollo mds sostenible.

Una de las historias esta protagonizada por dos mujeres
zambianas que desafiaron los estereotipos y prejuicios
sociales capacitdndose como operadoras de autoclave.
Estas mujeres contribuyen al desarrollo de practicas de
gestion de residuos mds seguras en un trabajo tradicio-
nalmente percibido como masculino.

También podra leer acerca de la experiencia de una en-
fermera brasilefia cuyo carisma y liderazgo catalizaron la
adopcion de nuevos productos de limpieza respetuosos
del ambiente. Si bien al principio hubo cierta resistencia
a estos cambios, el personal pudo comprobar que la in-
corporacion de productos mas sostenibles ha mejorado
su salud notablemente.

Asimismo, conoceremos la historia de un equipo indo-
nesio que puso en marcha una pequefa huerta organi-
ca durante la pandemia de COVID-19 con la ayuda de
pacientes psiquidtricos en rehabilitacion y la comunidad
local.

Actualmente, la huerta produce alimentos suficientes
para cubrir las necesidades del hospital y de las comuni-
dades circundantes y, a la vez, reduce el estigma asocia-
do a los hospitales psiquidtricos.

Historias de impacto que inspiran reune voces de distin-
tas partes del mundo. Estas experiencias demuestran
que, independientemente de nuestro rol en la sociedad,
todos tenemos un papel fundamental que desempenar
en la creacion de un mundo mejor, mas seguro y mads
resiliente.

Estas increibles historias provienen del proyecto Com-
pras sostenibles en salud (SHiPP), una iniciativa desa-
rrollada en forma conjunta por el Programa de las Na-
ciones Unidas para el Desarrollo y Salud sin Dafio, con
la financiacién de la Agencia Sueca de Cooperacion
Internacional para el Desarrollo. Durante los tltimos
cuatro afios, SHiPP ha trabajado incansablemente para
reducir el dafio que sufre la poblacion y el ambiente
como resultado de la fabricacién, uso y disposicion de
productos sanitarios y de la implementacion de pro-
gramas de salud.

Las historias aqui plasmadas muestran no solo el impac-
to del proyecto en la vida de las personas de distintas
partes del mundo, sino también todo lo que podriamos
hacer juntos para fortalecer la sostenibilidad en el ambi-
to de la salud, en linea con la Agenda 2030 para el Desa-
rrollo Sostenible.

Le agradecemos por su interés en estas historias y espe-
ramos que las disfrute.

Mandeep Dhaliwal
Directora del Grupo de Salud,
PNUD

Jodtt, Kardiner

Director internacional

de programas y estrategias,
Salud sin Daiio
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e nifia, vio con sus propios ojos cdmo una

explotacion minera de bauxita contaminaba

los rios de Jamundi, en el Valle del Cauca,
Colombia. Tomar conciencia del deterioro ambiental
la marcé profundamente: a los 13 afios, Ménica Li-
sett Castafio Tovar empez6 a decorar su cuarto con
residuos. Su madre y sus amigas pensaban que estaba
loca. Y quizas lo estaba: loca por proteger el ambiente,
por frenar la degradacion del planeta.

A los 16, fue mama. Sufrio la desaprobacion familiar
y sinti6 que el mundo se acababa, pero supo salir ade-
lante: termino sus estudios con calificaciones excelen-
tes e ingreso a la universidad para convertirse en Ad-
ministradora del Medio Ambiente y de los Recursos
Naturales.

66

OwtodomKuW/z
ambiental de un hodpial
radica en el condumo
respondable. Todo

nace en lo que edldd
comphandp.

Desde 2005, Castano Tovar trabaja como responsable
ambiental en la Fundaciéon Valle del Lili, un hospital
de alta complejidad que atiende a mas de 90 000 pa-
cientes al afio en Santiago de Cali. De entrada, tuvo
que superar barreras. “Parece increible, pero uno de
los grandes retos que he tenido es lidiar con las ideas
machistas’, reconoce. “Otro punto complejo fue que
éramos la primera institucion de salud del pais que
iba a obtener la certificacion del Sistema de Gestion
Ambiental. Estaba sola en el mundo; no tenia pares
que me entendieran, que hablaran el mismo idioma’,
recuerda Mdnica.

Tenia miedo e incertidumbre, pero no se ech¢ atras.
Decidida a solucionar los problemas de raiz, analizd
los distintos procesos del hospital para identificar y
reemplazar sustancias contaminantes y de afectacion
a la salud humana. Asi, eliminaron el uso de cloro y
mercurio, redujeron el consumo de agua y consiguie-
ron un nuevo producto para el proceso de limpieza y
desinfeccion en Lavanderia, cambiaron el combusti-
ble de la caldera, renovaron la tecnologia de los gases
refrigerantes de los equipos de climatizacion e imple-
mentaron iluminaciéon LED en todo el hospital, entre
otros logros.

Las compras sostenibles se convirtieron en el eje de su
gestion. En 2012, se cre6 el Programa CoEco (Com-
pras Ecoldgicas y Consumo Sostenible). Mas tarde,
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profundizaron la iniciativa gracias al trabajo con
Salud sin Dafo y al impulso del proyecto Compras
sostenibles en salud (SHiPP, por sus siglas en inglés).
“Establecimos herramientas de evaluacién que garan-
tizan que todas las compras pasan por la verificacion
ambiental”, explica Monica.

Las compras sostenibles resultaron claves durante la
actual pandemia. “Si no hubiésemos tenido el pro-
grama CoEco, el panorama hubiese sido otro. Nos
ha permitido tomar decisiones muy inteligentes con
beneficios significativos”, resume Castafio Tovar. Una
de esas decisiones fue la compra de 18 000 batas reu-
tilizables para atencion de pacientes con COVID-19,
lo que evito el uso de 1200 batas desechables por dia 'y
generd un ahorro mensual de mas de 300 millones de
pesos colombianos (unos USD 80 000).

A pesar de los logros, aun quedan aspectos impor-
tantes por resolver: fortalecer el trabajo con los pro-
veedores, tener mas apoyo para transmitir los linea-
mientos de Salud sin Daflo y el PNUD a la directiva y
articular la planeacion estratégica del hospital con los

Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), algo en lo
que ya vienen trabajando. “La gestién ambiental no es
para que esté ahi en un sétano, tratando de arreglar
un poquito la casa. Hay que posicionarla, apalancarla,
darle mas fuerza’, concluye Ménica.

El hospital cuenta con 135 “visores
QQ ambientales” activos de distintas areas de
” la institucién que vigilan y estdn atentos a

cualquier necesidad o desvio ambiental.

Se ahorraron unos 3000 m?de agua al

" mes gracias a la incorporacién de un equipo
! especializado desarrollado para el proceso
0 de lavado y desinfeccion eficiente de las

prendas contaminadas con COVID-19.

Se ahorraron USD 80 000 en solo

un mes con la compra de 18 000 batas

O

reutilizables para reemplazar el uso de batas
desechables.
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erder a su esposo, el tnico sostén de la familia,

fue un golpe devastador para Annie Nachula.

Sin embargo, esta tragica pérdida no hizo mella
en su espiritu.

Como muchas otras madres solteras de Zambia, se las
arregld para llegar a fin de mes en una sociedad pa-
triarcal tradicional con costumbres arcaicas que do-
minan la vida de las mujeres.

Con cuatro hijos a cargo, esta viuda de 49 afios estaba
decidida a cambiar el destino de su familia.

Para sacarla a flote, Annie trabajé durante varios afos
como conserje y personal de limpieza de quiréfanos
en el hospital del distrito de Kapiri, en Zambia central.

Disconforme con sus trabajos anteriores, se inscribid
en un curso de capacitacion para operadores/as de au-
toclave organizado por el Ministerio de Salud y finan-
ciado por el Fondo para el Medio Ambiente Mundial
(GEE por sus siglas en inglés) del PNUD. Gracias a
esta capacitacion, ahora Annie es una de las dos muje-
res que trabajan a tiempo completo en la operaciéon de
autoclaves, un puesto que requiere de competencias
y conocimientos especializados que tradicionalmente
se percibirian como masculinos.

Patricia Musonda, una operadora de autoclave de 46
anos que tomo el mismo curso que Annie, recuerda

que la capacitacion presenté numerosos desafios. Sin
embargo, pronto se dio cuenta de que ella y sus com-
pafieras eran tan competentes como los hombres en
la adquisicién de los conocimientos necesarios para
operar autoclaves.

Annie y su colega Patricia no son médicas ni enfer-
meras ni personal médico especializado. Son simple-
mente dos mujeres zambianas comunes que, sin bom-
bos ni platillos, estan ayudando de un modo tnico a
reducir los residuos sanitarios en sus comunidades.

“ Me endseriaron que los
lodlo. Pero cuando fice
la capacilacion, me di
cuenle de que en edle
cado no ea adi. Las
lo que dea & ponen en
ello lodo du emperio.
—Anrnie
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Estas dos mujeres ni se imaginaban que operar autocla-
ves les cambiaria la vida por completo y que abrazarian
laidea de que las mujeres si pueden ocupar puestos tra-
dicionalmente reservados para los hombres.

Nephat Banda, jefa del Departamento de Salud Am-
biental del Hospital del Distrito de Kapiri, esta feliz
de que mujeres como Annie y Patricia hayan descu-
bierto talentos ocultos, recursos y creatividad, y que
hayan comprobado que pueden lograr todo lo que se
proponen.

Si bien el 51 % de la poblaciéon zambiana estd cons-
tituido por mujeres, las practicas comunitarias tra-
dicionales suelen marginarlas, especialmente en las
zonas rurales. Todos los aspectos de la vida politica,
social y econdmica del pais han limitado la posibili-
dad de que las mujeres hagan su aporte al desarrollo
sostenible.

Los grupos activistas de Zambia enfatizan que las
restricciones de género son una causa importante de
desigualdad que frena el progreso econémico y social
y atrapa a mujeres y nifias en la pobreza, lo que en
definitiva limita su potencial.

Lionel Laurens, representante residente del PNUD
en Zambia, afirma que las mujeres zambianas son
cada vez mas conscientes de que tienen un inmen-
so potencial para participar plenamente en la vida
economica, social, cultural y politica de la sociedad.
“Muchas mujeres aspiran a la igualdad de derechos y
oportunidades y estan luchando para subsanar estas
desigualdades”, explica Laurens. “Tengo la esperanza

de que el ejemplo que dan las mujeres que desatian las
normas y los estandares vigentes modifique los limites
comunmente aceptados que diferencian los trabajos
masculinos de los femeninos. Las nuevas generacio-
nes se animaran cada vez mads a seguir carreras antes
percibidas como muy masculinas o totalmente domi-
nadas por hombres”

Las mujeres enfrentan numerosos obstaculos a la hora
de ser incluidas en los sistemas de gobernanza y en los
procesos de toma de decisiones, lo que margina sus
roles, contribuciones y derechos. Segtin el Informe
sobre Desarrollo Humano 2020 de Zambia, publicado
por el PNUD, apenas el 18 % de los escafios parla-
mentarios corresponde a mujeres y solo el 38,5 % de
las mujeres adultas ha alcanzado al menos algun ni-
vel de educacidn secundaria. En cambio, los hombres
retienen el 72 % de los escafios parlamentarios y el
54,1 % ha terminado la escuela secundaria.

Zambia genera 30 tde residuos
infecciosos por dia en 1882 establecimientos
sanitarios. Se espera que esta cifra aumente
al finalizarse la construccién de 650 centros
de salud nuevos.

Solo el 10 % de quienes se capacitan son
mujeres. Estas mujeres aprenden a operar
autoclaves, una tecnologia de tratamiento
sanitario respetuosa del ambiente.
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aldirene Aradjo siempre trabajo en el sector
de la salud, y ayudar a los demas ha sido su
inspiracion.

Su trayectoria profesional comenz6 a los 18 afos,
cuando se mudo del pueblo rural de Itamarandiba
(Minas Gerais) a Sdo Paulo, donde se capacité como
enfermera. Desde entonces, se desempen6 en distin-
tas instituciones de salud en tareas que incluyeron tra-
bajo con pueblos originarios en Manaus, en la region
de pluviselva del Amazonas. Finalmente regresé6 a Mi-
nas Gerais y desde hace seis afios trabaja en el hospi-
tal Santa Casa de Belo Horizonte, donde supervisa las
practicas de higiene y saneamiento.

Santa Casa de Misericérdia de Belo Horizonte es el
hospital de beneficencia mas grande de la capital de
Minas Gerais. En octubre de 2020, el equipo ambien-
tal de la institucion decidi6 reemplazar diversos pro-
ductos desinfectantes por alternativas menos toxicas.

Para ello, se cred un comité especial con representantes
de los departamentos de proteccion ambiental, abaste-
cimiento, control de infecciones, salud y seguridad en
el trabajo, e higiene y saneamiento. Este comité hall6 e
incorpor6 un producto tnico que podia reemplazar a
tres productos que se usaban para limpiar y desinfectar
superficies, lo que generd beneficios tanto operacio-
nales como financieros, ambientales y ocupacionales,
ademas de mejorar la seguridad durante la pandemia.

Como el nuevo producto era inoloro y no producia es-
puma, el personal de limpieza desconfiaba y cuestio-
naba sus propiedades desinfectantes. El apoyo y par-
ticipacion de Valdirene Aradjo fue fundamental para
vencer cualquier resistencia por parte del personal.

Valdirene se encargaba de supervisar las tareas de hi-
giene y saneamiento y también formaba parte del Co-
mité de Protecciéon Ambiental. Asimismo, gestionaba
la disposicion de residuos y coordinaba el manteni-
miento de las dreas verdes del hospital. Con mas de
dos décadas de experiencia en el sector de la salud y
habiendo vivido en la regién amazoénica durante va-
rios anos, Valdirene estd plenamente comprometida
con la causa ambiental.

‘6 Mo vamos a poder

cambiar el mundb, pero
4 ayudamod a por lo
menod una perdona,
tabremos mejorads la
ddluacion.

Al principio, Valdirene también dudaba del nue-
vo producto, pero su participacion en el Comité de
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Validacion Técnica la hizo cambiar de opinion. Su ca-
risma y su liderazgo facilitaron la comprension de las
ventajas del nuevo producto durante las capacitacio-
nes del equipo operativo.

Las conversaciones periddicas con el equipo contri-
buyeron a la implementacion de diversas mejoras
ambientales. Finalmente, Valdirene y otros/as cole-

gas capacitaron a mas de 460 empleados y emplea-
das.

Como resultado, el equipo operativo entendié los
beneficios del nuevo desinfectante en términos de
seguridad, ambiente y capacidad de limpieza. Val-
direne notd que el personal habia comprendido que
no solo se protegia a si mismo, sino también a sus
colegas y alos/as pacientes. Muchos de ellos/as luego
informaron una reduccion tanto en problemas res-
piratorios como en dermatitis. “Es gratificante ver
que las personas se sienten bien,” comenta Valdire-
ne, orgullosa de su rol como embajadora del cambio.
Segun su vision, el dinero ahorrado en la compra de
desinfectantes generé mds recursos para la atenciéon
de las y los pacientes. De enero a abril de 2021, el
hospital redujo el gasto en un 30 % respecto del mis-
mo periodo de 2020. Asimismo, se actualizaron los

procedimientos operativos estandarizados a fin de
incluir los nuevos protocolos de limpieza.

Esta experiencia reforzd la conviccion de que la insti-
tucion debe seguir buscando productos menos noci-
vos para las personas y mas seguros para el ambiente.
Para Valdirene, cada uno de nosotros puede contri-
buir de alguna manera a mejorar las condiciones so-
ciales y ambientales. Todos los dias se siente motivada
para dar lo mejor de si para sus pacientes y colegas,
y para forjar un mundo mejor para las generaciones
futuras.

Mas de 460 empleados/as entrenados/as
por Valdirene Aratjo y otros/as lideres en
gestion ambiental.

&

30 % de reduccién en los gastos
hospitalarios desde enero hasta abril de
2021 (en comparacién con el mismo
periodo de 2020).

Nuevos protocolos de limpieza ahora
son obligatorios y forman parte de
procedimientos operativos estindar.

+
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os estrictos aislamientos producto de la pande-
mia de COVID-19 que comenzaron a princi-
pios de 2020 redujeron el acceso a los alimentos

en toda Indonesia.

El Hospital Psiquiatrico de
Java Occidental también
resultd afectado. Si bien el
suministro de alimentos
para las y los pacientes es-
taba asegurado gracias a
un contrato anual con los
proveedores, el personal
sanitario, las comunidades
cercanas, los agricultores
locales e incluso las peque-
flas empresas no corrieron
la misma suerte.

Para superar este obstacu-
lo, el equipo Hospital Verde
del Hospital Psiquidtrico de
Java Occidental (WJMH,
por sus siglas en inglés) cre6
una pequefa huerta organi-

ca aprovechando el suelo fértil del hospital y siguien-

do principios de abastecimiento ecoldgico, saludable y
sostenible, con el objetivo de implementar el concepto
Kampung Walagri (aldea de recuperacién). Esta inicia-
tiva fue posible gracias a una alianza entre personal del

Proyecto Compras sostenibles en salud (SHiPP)

hospital, pacientes en recuperacion y el sindicato de
agricultores locales (Gapoktan/Gabungan Kelompok
Tani Wargi Panggupay), cuyo propdsito era transfor-

mar la tierra del predio en
una huerta organica que fue
bautizada con el nombre de
Kebun Walagri.

Como resultado, la cose-
cha de Kebun Walagri pro-
dujo alimentos e ingresos
adicionales para cubrir las
necesidades del hospital e
incrementd el suministro de
alimentos para las comuni-
dades vecinas. Ademis, la
huerta gener6 una fuente de
ingresos para agricultores y
agricultoras locales y ayu-
d6 en la rehabilitacion de
las y los pacientes. También
alentd las visitas de la co-
munidad, lo que contribuyé
a mitigar el estigma de los
hospitales psiquidtricos.

La produccién de alimentos, incluidos el cultivo de
la tierra, el uso del suelo y la gestion de la cadena de
suministro, es responsable de aproximadamente el
26 % de las emisiones mundiales de gases de efecto




invernadero (GEI)'. También forma parte del 71 % de
emisiones provenientes de la cadena de suministro
del sector de la salud.

El proyecto Kebun Walagri demostré que, al producir
alimentos in situ, el hospital puede mitigar las emi-
siones de carbono simplemente eliminando el uso de
fertilizantes y reduciendo no solo el procesamiento
comercial, los envases y el desperdicio de alimentos,
sino también la necesidad de transporte. Ademas, la
iniciativa promueve la conservacion y la biodiversi-
dad, y fomenta la economia circular puesto que los
desperdicios se utilizan para producir alimento para
ganado.

Ademas, el WIMH planea utilizar la produccion de
la huerta para ofrecer un menti a base de vegetales en
el Café Walagri, una cafeteria del hospital construida
antes de la pandemia con materiales reciclados. Este
pequeiio cambio en la alimentacién podria ayudar
a reducir las emisiones de carbono y asi contribuir a
evitar 572 000 muertes a nivel mundial®.

En definitiva, este proyecto pudo demostrar de mane-
ra convincente que un sistema de suministro de ali-

mentos resiliente puede proteger no solo la salud de
las personas, sino también el ambiente.

El equipo Hospital Verde del WJMH concluye su
historia con la siguiente reflexién: “Esta huerta en-
trana multiples beneficios para nosotros. Primero,
forma parte de nuestro programa terapéutico. Se-
gundo, alienta a la comunidad a reintegrar pacientes
en recuperacion. Tercero, también mitiga el estigma
que rodea a los hospitales psiquiatricos y, por ulti-
mo, contribuye al desarrollo de un sistema alimen-
tario resiliente”

A ® Mas de 35 agricultores y pacientes
‘=m convalecientes han participado en las
labores de la huerta organica del hospital.
Aproximadamente 1,7 millones de
P habitantes del distrito de Bandung
.“.ﬂ Occidental se benefician a partir de la
AN produccion de la huerta. También se venden
los productos en el mercado.

' Poore, J. y Nemecek, T. (2018). Reducing food’s environmental impacts through producers and consumers [Reducir el impacto
ambiental de los alimentos a través de los productores y consumidores]. Science, 360(6392), 987-992.

2 Hamilton et al. (2021). The public health implications of the Paris Agreement: a modelling study [Las implicancias del Acuerdo de
Paris para la salud publica: un estudio de modelizacién] The Lancet Planetary Health, Vol. 5: E74-83. https://doi.org/10.1016/52542-

5196(20)30249-7
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a enorme cantidad de residuos derivada de los

elementos de proteccion personal (EPP) se con-

virti6 en una de las imagenes mas elocuentes y
preocupantes de la pandemia de COVID-19. El re-
pentino incremento en el uso de mascarillas, guantes
y otros elementos de proteccion personal, incluidos
productos envasados de un solo uso, como botellas de
plastico y recipientes para llevar comida, habia satu-
rado de residuos las comunidades filipinas y, en gran
medida, los establecimientos de salud.

Previendo un marcado aumento en la generaciéon de
residuos, Sor Arcelita Sarfillo, administradora del
Hospital St. Paul de Iloilo (SPHI, por sus siglas en
inglés), tomo la iniciativa y solicité al Departamen-
to de Ropa Hospitalaria que investigara y elaborara
elementos de proteccion personal reutilizables para
proteger adecuadamente al personal sin generar can-
tidades significativas de residuos.

* Ahorro generado entre abril y diciembre de 2020.

“Incluso con la pandemia de COVID-19, los hospita-
les pueden reducir la generacién de residuos utilizando
elementos de proteccion personal reutilizables y soste-
nibles, por no mencionar otros medios de desinfeccion
como el uso de hipoclorito de sodio”, explica Sor Sarillo.

En lugar de recurrir a incineradores para quemar EPP,
el hospital incorpord diversos procedimientos, tales
como la separacién de residuos y el uso de autoclaves
para desinfectar residuos infecciosos y asi reducir su
huella ambiental.

Como resultado del proyecto, el SPHI logré proteger
al personal que trabaja en la primera linea de res-
puesta sin tener que generar grandes cantidades de
residuos en el proceso. Es mas, el uso de EPP lavables
para proteger al personal y al planeta generd un aho-
rro de 64 150 000 pesos filipinos (USD 1,3 millones)
en un periodo de ocho meses’.

Sor Sariillo agrega: “Reemplazar elementos de pro-
teccion personal desechables por lavables beneficié al
hospital no solo porque redujo la generacion de resi-
duos médicos, sino también porque le permiti6 aho-
rrar dinero para el presupuesto institucional. Ese aho-
rro nos permite redirigir fondos a otros servicios de
salud, incluida la unidad de respuesta a la pandemia”

S

Se ahorraron USD 1.3 millones

entre abril y diciembre de 2020 al utilizar
elementos de proteccion personal lavables
en lugar de desechables.
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Deddle el inicio de nuedtra
redpuedta al COVID-19
leniamod muy claro que como
petdonal en la primera lnea
de respuedla no leriamod

que elegir entre la salud de
las personas y el ambiente.
Siempre podemod priorizar

a ambod.

— So% Arcelita Sarnfiibls, administrado’ia del
Hodpital St. Paul de Woilo, Filjpinas









a Organizaciéon Mundial de la Salud estima*

que, entre 2030 y 2050, el cambio climatico

provocara 250 000 muertes por afo en todo el
mundo como consecuencia de la malnutricién, la ma-
laria, las infecciones intestinales y los efectos adversos
directos de las temperaturas extremadamente eleva-
das. Lamentablemente, Ucrania no es la excepcién y
sigue las tendencias mundiales en términos de im-
pactos negativos del cambio climatico sobre la salud
publica.

El pais cuenta con el Centro de Salud Publica, un or-
ganismo creado por mandato del Ministerio de Salud
con el objetivo de proteger y fortalecer la salud de la
poblacién, asi como monitorear y prevenir enferme-
dades y controlar epidemias.

Segun Taras Ostapchuk, director del Departamento
de Investigacion de Laboratorio del Centro de Salud
Publica, la situacion se complica por el hecho de que
hasta hace poco el impacto del cambio climatico no
formaba parte de las agendas nacionales ni regiona-
les. Esto no resulta sorprendente si tenemos en cuenta
que incluso las y los profesionales de la salud carecen
de conocimientos especializados en la materia.

Para hacer frente a esta situacion, un grupo de espe-
cialistas en salud y representantes de la Escuela de
Negocios Kiev-Mohyla desarrollaron, con apoyo del

Taras Ostapchuk, Centro de Salud Publica
Ucrania. 2021 © PNUD Ucrania

ducediendo y ass entender
mejo’s el impacto det
cambio climdlico dobre la

PNUD, un curso de capacitacion en linea para evaluar
el impacto del cambio climatico sobre la salud publi-
ca e incorporar practicas de compras sostenibles para
productos sanitarios.

* Organizacion Mundial de la Salud. (s.f.). Cambio climético. https://www.who.int/health-topics/climate-change#tab=tab_1
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Se elaboraron doce videos tutoriales para brindar
informacion general y datos. También se incluyeron
estudios de casos especificos que muestran como apli-
car diversos conceptos, métodos y herramientas para
mitigar el impacto del cambio climatico en el siste-
ma de salud del pais. Los tutoriales también incluyen
contenido sobre la necesidad de aplicar principios de
compras sostenibles de productos sanitarios y sobre
cémo utilizar estos productos en la practica diaria.

Para poner a prueba el contenido y adaptarlo a los con-
textos regionales especificos, los y las especialistas or-
ganizaron una capacitacion en linea de tres dias para
43 representantes de los doce Centros de Salud Publica
regionales y del Servicio Estatal de Seguridad Alimen-
taria y Proteccion del Consumidor de Ucrania.

Taras afirma que se sorprendieron al saber que el 90 %
de la informacion brindada durante la capacitacion
era nueva para las y los participantes.

“Creo que hemos plantado la semilla del cambio y eso
es muy importante. Hemos facilitado a las y los profe-
sionales de la salud herramientas que pueden utilizar
para monitorear regionalmente lo que estd sucedien-
do y asi entender mejor el impacto del cambio clima-
tico sobre la salud publica’, explica Taras. “Como re-
sultado de esto, cambiaremos las practicas existentes

para que los productos sanitarios se usen y produzcan
en forma mas sostenible”

Algunas de las personas que participaron han expresa-
do su deseo de crear unidades independientes dentro
de sus centros regionales para organizar capacitaciones
y analizar a nivel local la correlacion entre la deteccion
de determinadas enfermedades y el cambio climatico.

El siguiente paso seria iniciar un debate sobre el im-
pacto del cambio climatico y sus efectos adversos en
las distintas regiones del pais, a fin de desarrollar e
implementar soluciones innovadoras y acciones y es-
trategias concretas.

‘ En 2019, los desastres naturales atribuibles
al clima se multiplicaron POY 4 en
Ucrania.

El niimero de victimas de desastres
A

®
AR

¥

naturales se multiplico pOY 50 enlos
primeros seis meses de 2020 respecto del
mismo periodo de 2019.

Mas de 10 regiones ucranianas produjeron
en 2018 menos agua potable que en 2017.

* Para ver los 12 tutoriales (en ucraniano), haga clic en las fotos:

BFA3AWBI KATETOPIT
HACEAEHHSA
Y PE3YABLTATI BNAWBY
3MIH KAIMATY

BMAME 3MIH KAIMATY
HA CTAH ATMOC®EPHOTO
NOBITPA TA CHCTEMY
TPOMAACBKOTO 3AOFOB'A

yl BNAMB KAIMATHYHHWX 3MIH
f HA HACTOTY, NOLWMUPEHICTb
TA CTPYKTYPY
~ IHPEKLUAHKWX 3AXBOPIOBAHB

ENIAEMIOAOTIHHUA HATARA
3A HAAZBHYAHRHUMH
CHUTYALLISMA

TA IX BNAUBY
HA 3AOPOB'A HACEAEHHA
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https://www.youtube.com/playlist?list=PL2yunKFK4rX9Pwb4ULTL0392Mt6om6RQu
https://www.youtube.com/playlist?list=PL2yunKFK4rX9Pwb4ULTL0392Mt6om6RQu
https://www.youtube.com/playlist?list=PL2yunKFK4rX9Pwb4ULTL0392Mt6om6RQu
https://www.youtube.com/playlist?list=PL2yunKFK4rX9Pwb4ULTL0392Mt6om6RQu







saiah Nkhata, de 35 afios, habia trabajado como

operador de incinerador en un hospital zambiano

durante mas un afio sin tener idea de la toxicidad
de los productos sanitarios con mercurio ni de los
graves riesgos que suponian para su salud y la de sus
compaieras y compaferos de trabajo.

Una manana, Nkhata sintié que se ahogaba y empe-
z$ a toser sangre. Sus vias respiratorias parecian estar
colapsando; nunca imagino que esto se debia a la can-
tidad de ceniza y humo toxicos que habia estado inha-
lando como resultado de la combustién de sustancias
quimicas. Finalmente, fue tratado por insuficiencia
respiratoria.

Para incineradores como Nkhata, no habia muchas
opciones: tenia que seguir trabajando para llevar el
pan a la mesa y pagar la educacién de sus dos hijos.

“Elincinerador producia muchisima ceniza y humo —
recuerda Nkhata—. Estaba cubierto de humo y respi-
raba humo todo el dia. También sufria cortes y lesio-
nes por agujas constantemente”.

En 2019, Nkhata se transform¢ en operador de auto-
clave. El es uno de los 20 ex operadores de incinerador
capacitados en el marco de un proyecto quinquenal
del PNUD ideado para superar los desafios del pais
en materia de gestion de residuos sanitarios. Nkhata
aprendid a operar autoclaves, una tecnologia de tra-

tamiento de residuos sanitarios respetuosa del am-
biente. Estos equipos suelen utilizar vapor a presion
para esterilizar, desinfectar o neutralizar residuos in-
fecciosos. Implementado por el Ministerio de Salud
de Zambia, el proyecto fue cofinanciado por el Fondo
para el Medio Ambiente Mundial (GEF) y el PNUD
en asociacion con la OMS y Salud sin Daio.

“Los establecimientos de salud son una de las princi-
pales fuentes de liberacion de mercurio a la atmosfera,
debido a las emisiones procedentes de la incineracién
de residuos sanitarios. Como parte de sus obligacio-
nes ambientales, el gobierno zambiano esta tomando
medidas para reducir y eliminar el uso de productos
con contenido de mercurio’, explica Florence Mwale,
especialista sénior en salud ambiental del Ministerio

de Salud.
Desdle que 4oy operado’
de auloctave, me diento

aliviads. Vo no tengo que
inkalar fuuno 6xico.
En el marco de esta iniciativa —detalla Mwale—, el

gobierno ha optado por alternativas sin mercurio y
planea fortalecer la coordinacion entre los distintos
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organismos gubernamentales a fin de monitorear el
comercio del mercurio e impulsar campanas de edu-
cacion sobre los peligros de este metal, tanto para em-
presas como para la comunidad en general.

Asimismo —explica—, dada la peligrosidad y toxici-
dad del mercurio, el gobierno considera necesario re-
gular su uso para evitar cualquier efecto negativo tan-
to en la salud de los ciudadanos como en el ambiente.

“Los residuos de productos sanitarios rotos con con-
tenido de mercurio, como los termdmetros o tensid-
metros tradicionales, suelen terminar en rellenos sa-
nitarios e incineradores no regulados, lo que supone
riesgos para la salud humana y el ambiente. El PNUD
se ha asociado al gobierno zambiano como parte de
una iniciativa mundial mdas amplia para abordar el
efecto toxico que la contaminacién por mercurio ge-
nera en el ambiente y en la salud de la poblaciéon. La
continua proliferacion y uso del mercurio socava los
esfuerzos tendientes a mejorar las condiciones sani-
tarias en las comunidades”, sostiene Lionel Laurens,
representante residente del PNUD en Zambia.

Gracias a la financiacién del GEF, las autoridades sa-
nitarias de Zambia han comenzado a recuperar dis-
positivos con contenido de mercurio, como termoé-
metros y tensiometros, en siete establecimientos de
salud modelo. Esto asegurara que los metales toxicos
recuperados no reingresen a la cadena de suministro.
El objetivo general es implementar buenas practicas

ambientales e incorporar productos sanitarios sin
mercurio, lo que reducira la cantidad de residuos no-
civos que el sector de la salud genera.

Segun cifras del gobierno, los 1882 establecimientos
de salud de Zambia generan hasta 30 toneladas de
residuos infecciosos por dia. Se espera que esta cifra
aumente al finalizar la construcciéon de 650 centros de
salud nuevos.

Con Zambia enfocada en honrar el Convenio de Mi-
namata mediante la reduccion del uso de productos
sanitarios con contenido de mercurio, las institucio-
nes de salud nacionales pueden disminuir considera-
blemente el riesgo de exposicion al mercurio de los
trabajadores como Isaiah Nkhata, de los pacientes y
del ambiente.

Se generan 30 t de residuos infecciosos
por dia en los 1882 establecimientos de
salud zambianos. Se espera que esta cifra
aumente al finalizar la construccion de 650
centros de salud nuevos.

Se capacit6 a 20 ex operadores de
incineradores para operar autoclaves, una
tecnologia para tratar residuos sanitarios
respetuosa del ambiente.
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uando Azeeza Rangunwala, directora asistente

de investigacion y desarrollo de politicas del

Departamento de Salud de Gauteng, descu-
brié en una evaluacién de inventario que aun habia
dispositivos con contenido de mercurio en el Hospi-
tal de Enfermedades Tropicales Sizwe, decidid iniciar
una campaifia de eliminaciéon del mercurio con la ayu-
da del personal.

Rangunwala explica que el mercurio afecta la aten-
cion de la salud en distintos niveles. “En tanto depar-
tamento de salud publica, es de interés local y global

asegurar que la poblacién esté protegida de todo tipo
de dano, incluido el de sustancias extremadamente
peligrosas, como el mercurio’, sostiene.

Y contintia: “Como ciudadana sudafricana que ha
vivido una pequena parte de la historia de nuestro
pais, la justicia social es lo que me impulsa. Hay mu-
cho potencial para hacer cambios y creo que todas las
cuestiones de justicia social estan interrelacionadas.
Salvar el ambiente es mas que una cuestion aislada de
cambio climdtico; afecta la calidad de vida de todos
los habitantes del planeta”

Con la ayuda financiera del pro-
yecto Compras sostenibles en salud
(SHiPP), se compraron dispositivos
digitales y se capacitd al personal
del hospital durante un taller orga-
nizado por groundWork, un socio
estratégico de Salud sin Darflo.

Como resultado de la iniciativa,
se reemplazaron los termometros
y tensidmetros con mercurio por
dispositivos digitales. Los talleres
realizados con el personal también
ayudaron a concientizar y a desa-
rrollar capacidades para propiciar
la modificacién de conductas.
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“La eliminacién de los dispositivos con contenido de
mercurio en el hospital Sizwe ayudo a crear conciencia
en otros establecimientos de salud del Departamento
de Salud de Gauteng’, explica Rangunwala. “Esta ex-
periencia también se traducird en mejores clausulas
de sostenibilidad en las especificaciones para licita-
ciones e influira en las practicas de abastecimiento,
a fin de asegurar que los productos adquiridos sean
seguros tanto para el personal como para las y los pa-
cientes. Todos los establecimientos de salud reciben
kits para derrames de mercurio. Como resultado del
proceso de eliminacién, podemos esperar con ilusién
un futuro en el que esto ya no sea necesario’, afirma.

Tras esta iniciativa, el Departamento de Salud tam-
bién contacté a las empresas que prestan servicios
de gestion de residuos sanitarios a fin de disponer de
manera segura los dispositivos con contenido de mer-

curio y asi evitar que terminen en las corrientes de .

residuos municipales.

“Mi amor por la naturaleza también impulsa las ini-
ciativas en las que participo. Creo que el mundo re-
bosa de belleza y tenemos que conservar todo lo que
se pueda. Como funcionaria publica del ambito de
la salud, quiero mejores resultados para todos. Creo
que todos tienen derecho a una buena salud y que los
proyectos que se implementan en el sector de la salud
pueden tener un gran impacto’, agrega.

13 hospltales de la provincia de Gauteng

que integran la Red Global de Hospitales

Verdes y Saludables han tomado medidas para

realizar evaluaciones de inventario y hallar
-"’

Més de 400 establecimientos de salud
provinciales trabajan bajo la érbita del
Departamento de Salud de Gauteng.

Hoy en dia no se compran dispositivos
meédicos con contenido de mercurio y los
establecimientos de salud de Gauteng han
iniciado un proceso de eliminacion gradual
del uso de mercurio.

soluciones en las localidades con escasez de
equipamiento médico.
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| tratamiento y disposicién de los residuos sa-

nitarios de riesgo (RSR) era un problema a re-

solver para el Hospital George de la ciudad ho-
moénima, en Sudafrica. Ubicado en el distrito rural de
Garden Route, desde el hospital solian hacer un viaje
de 450 km cinco veces a la semana para transportar
los residuos infecciosos hasta una planta de trata-
miento de desechos sanitarios en Ciudad del Cabo.
Esto no solo era oneroso, sino que ademas generaba
una importante huella de carbono. Ademas, los ele-
mentos punzocortantes debian ser incinerados, con el
consecuente impacto ambiental.

Ante este problema, Michael Vonk -director gene-
ral del Hospital George- y su equipo, recurrieron al
principio de proximidad de la gestion de residuos y

Exidle una aphemiarnte
necedidad de que lod
fodpilales dejen. atid los
incineradored de redidiod
dandlaios y adopter
modelod dodlenibled de
aodiciin.

adquirieron e instalaron un equipo de tratamiento de
residuos in situ para tratar los residuos infecciosos del
hospital en la fuente. El nuevo equipamiento permite
destruir mecénicamente los residuos mediante esteri-
lizacién por calor.

Para Vonk, el tratamiento in situ de residuos peligro-
sos es “otro método mas con el que cuenta el personal
para adoptar acciones concretas a fin de reducir su
impacto ambiental y forjar un futuro sostenible” La
tarea por delante era enorme, pero los beneficios tam-
bién lo serian. Garantizar la proteccion del ambiente
fue el eje de todo el proceso. “Ser lideres en atencion
sanitaria respetuosa del ambiente es una de nuestras
prioridades estratégicas’, anade Vonk.

Antes de ocupar su actual puesto en el Hospital Geor-
ge, Michael Vonk trabajé diez afios para el Sistema
Nacional de Salud (NHS, por sus siglas en inglés) del
Reino Unido. Es un apasionado del ambiente, las ac-
tividades al aire libre y las carreras de montafia. Tam-
bién es voluntario en el Instituto Nacional de Rescate
Marino (NSRI, por sus siglas en inglés).

Luego de elegir y adquirir el equipamiento apropia-
do con la ayuda del gobierno de Ciudad del Cabo,
Vonk y su equipo adecuaron los protocolos y pro-
cedimientos segun las necesidades del hospital y el
tipo de residuos que alli se generaban. Los resultados
superaron sus expectativas. Los analisis quimicos y
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microbioldgicos posteriores al tratamiento determi-
naron que los RSR ya no se encuadraban en la cate-
goria de peligrosos y podian disponerse en un relle-
no sanitario ubicado a 60 kilometros. Actualmente,
solo se transportan residuos hasta el predio cada dos
semanas.

Para el personal del Hospital George, este proceso
tiene otros beneficios adicionales: crear conciencia
sobre la gestion de residuos, promover el sentido de
responsabilidad frente a la soluciéon del problema y
fomentar la accién a nivel local y dentro de las co-
munidades.

“Este modelo ha suscitado gran interés por parte de
otros hospitales regionales, que también estan im-
plementando esta tecnologia’, explica Vonk. “Existe
una apremiante necesidad de que los hospitales dejen
atras los incineradores de residuos sanitarios y adop-
ten modelos sostenibles de disposiciéon, como este
método de tratamiento in situ. Esto no solo les per-
mitird ahorrar costos, sino que serd mas respetuoso
del ambiente”.

Ademas de reducir el costo ambiental de las operaciones,
esta instalacion permite tratar in situ y de manera segura
los residuos derivados de la atencion por COVID-19, en
lugar de incinerarlos como se hacia antes.

“Este procedimiento es mas seguro no solo para el
personal, sino también para la comunidad’, explica
Vonk. “Los residuos son transformados en granulos
homogéneos, lo que elimina los objetos punzocortan-
tes. Entre otros beneficios, el personal no corre riesgo
de contaminacion durante el transporte”.

“El transporte de residuos tiene costos ambientales,
sociales y econdmicos”, detalla Vonk. “Como regla ge-
neral, los residuos deben tratarse lo mas cerca posible
de la fuente”.

El hospital planea trabajar con clinicas locales y hos-
pitales cercanos para procesar sus residuos y asi eli-
minar la necesidad de tener que transportarlos para
su disposicion.

“Como establecimiento de salud, es importante para
nuestros pacientes y para la comunidad que atende-
mos que promovamos la salud publica y la resiliencia
comunitaria en su sentido mds amplio. Embarcarnos
en una transicion hacia el logro de un establecimiento
de salud mas sostenible y resiliente y minimizar los
impactos ambientales negativos es un objetivo con el
cual muchos miembros del personal se identifican’,
sostiene Vonk. Y agrega: “Como lider, creo que tengo
la responsabilidad de tomar medidas para garantizar
la rendicion de cuentas y hacer cambios reales a fin
de alcanzar cero emisiones netas. A través de nuestras
acciones, podemos, por un lado, movilizar e inspirar a
otros lideres para que tomen medidas concretas y, por
el otro, trabajar en forma colectiva para resolver los
desafios que presenta el sistema de salud”.

Reduccién del 75% en el volumen
inicial de residuos mediante el método de
tratamiento in situ de residuos infecciosos.

Reduccion del 45% en los costos
operacionales mensuales.

&

Reduccion del 99% de las emisiones
procedentes del transporte y la consiguiente
huella de carbono.

-
-
-
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Previsibilidad, fiabilidad
y ahorro durante la

pandemia de COVID-19
en Moldavia --







presion sin precedentes sobre la prestacion de

servicios de salud a las personas mas vulnera-
bles. En Moldavia, la demanda de atencién sanitaria
excede los recursos disponibles, hecho que obligé a las
autoridades a adaptarse a la realidad médica. Cuando
aumentaron los casos de coronavirus, los hospitales
restringieron la atencién no urgente y la de pacientes
con enfermedades cronicas a fin de incrementar la ca-
pacidad de atencién de emergencia y de recuperacion
post COVID.

l a actual pandemia de COVID-19 ejerce una

Unas 14 600 personas viven con VIH/SIDA en la Repu-
blica de Moldavia. De ese total, 6810 reciben tratamien-
to antirretroviral (TAR). Mediante la ingesta diaria de
una pastilla, las tecnologias farmacéuticas modernas
permiten que el cuerpo funcione normalmente mien-
tras el sistema inmunitario lucha contra el VIH.

Afortunadamente, Moldavia logro evitar la escasez de
medicamentos contra el VIH. Ni las personas benefi-
ciadas ni las autoridades informaron interrupciones
en los tratamientos contra dicho virus o en la presta-
cion de servicios. Gracias a una buena movilizacion y
accién coordinada entre las instituciones médicas, la
sociedad civil y las clinicas mdviles, las personas bajo
TAR pudieron abastecerse de medicamentos vitales
suficientes para seis meses durante los periodos de
aislamiento y restricciones. Esto redujo la necesidad

NU FUMATI!

de traslado hasta los centros de TAR y disminuy¢ la
posible exposicion al COVID-19.

En Moldavia, el estado cubre el TAR en el marco del
Programa de Prevencion y Tratamiento del VIH/SIDA
Los limitados recursos disponibles para la compra de
medicamentos antirretrovirales (aproximadamente
MDL 19 000 o USD 1 millén) exigen una cuidadosa
evaluacion de las cantidades y las necesidades antes
de realizar un pedido, dado lo reducido del mercado
local y la creciente competencia en los mercados in-
ternacionales por los medicamentos disponibles.

&4 fundamental que

el abadlecimiento dea
dodlentble y predecitite,
de modb que kaya
didponibilidad de
medlicamentod que datvar
vidad cuando se lod
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Sorina Vesiolii se desempefia como experta en salud
en la ONG Iniciativa Positiva, una organizacion lider
de pacientes que promueve una vida digna y saludable
para personas con VIH. Es fundamental que el abas-
tecimiento sea sostenible y predecible, de modo que
haya disponibilidad de medicamentos que salvan vi-
das cuando se los necesite y en la cantidad requerida.
Para lograr este objetivo, las autoridades nacionales
necesitan predecir patrones y determinar las cantida-
des necesarias, asi como también cuando y a quién
se entregaran los medicamentos. “Ni la insuficiencia
ni el exceso de existencias son deseables, ya que esto
implica, por un lado, que las y los pacientes estan en
riesgo y, por el otro, que puede haber un uso inefi-
ciente de recursos y que los medicamentos podrian
expirar’, explica Sorina.

Junto con la planificacion de las necesidades, es fun-
damental que el consumo de productos sanitarios
basicos sea razonable. “Todos los dias se consumen
enormes cantidades de productos, tales como guan-
tes, pafios con alcohol, gorros sanitarios y jeringas.
Esto genera cantidades descomunales de residuos
que posteriormente dafian el ambiente y contribuyen
al cambio climatico, la pérdida de biodiversidad y la
contaminacion del aire y el agua’, afirma Sorina. “Por
eso, uno de los principales objetivos a la hora de com-
prar productos sanitarios basicos deberia ser generar
una menor cantidad de residuos y consumir menos
recursos naturales, lo cual reduciria el impacto nega-
tivo sobre el ambiente y sobre la salud humana”.

Con el apoyo del proyecto Compras sostenibles en sa-
Iud (SHiPP) del PNUD, la ONG Iniciativa Positiva
de Sorina analizé las practicas moldavas de compras
sostenibles correspondientes al periodo 2018-2021.

El informe concluye que la implementaciéon de cri-
terios de sostenibilidad debera tratarse con la debida
complejidad, enfoque que implicara cambios en la le-
gislacion, capacitacion de las autoridades contratan-
tes y la adopcion de un sistema de monitoreo. Segin
Sorina, este proceso es vital para la implementacion
de criterios de sostenibilidad en el dmbito sanitario,
lo cual supondra mayores ahorros para el presupuesto
publico. Estos ahorros luego pueden ser redirecciona-
dos para cubrir otras necesidades cruciales y asi me-
jorar la calidad de vida de la poblacion.

El informe recomienda el desarrollo de un sistema
electronico de gestion de inventario que permitira
monitorear todos los productos sanitarios basicos dis-
ponibles en las instituciones de salud de todo el pais.

Siguiendo las recomendaciones del informe, en sep-
tiembre de 2020 se improvisé una reglamentacion de
compras centralizadas con el objetivo de optimizar el
ciclo de abastecimiento de productos sanitarios ba-
sicos. En términos practicos, se compraran las can-
tidades necesarias en tiempo y forma, y podra moni-
torearse el inventario de las instituciones de salud y
ajustarse la planificacion de ser necesario
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Hospitales de Tanzania
minimizan la generacion
de residuos plasticos




la Universidad Muhimbili de Salud y Ciencias

Afines de Tanzania y un firme defensor de la
gestion sostenible de residuos sanitarios, una practica
poco habitual en el pais. Con el apoyo del proyecto
Compras sostenibles en salud (SHiPP) del PNUD, el
Dr. Mohammed identificd los posibles desafios del re-
ciclaje de plastico, evalu¢ la cantidad de plastico que
compran a diario los recicladores y elaboré una meto-
dologia de evaluacién para las empresas de reciclaje.

El Dr. Hussein Lujuo Mohammed es docente en

La proliferacion de establecimientos de salud en Tan-
zania ha sido una de las causas del incremento en la
generacion de residuos sanitarios. Seguin se estima, el
pais genera a diario entre 60 y 70 toneladas de resi-
duos sanitarios, de las cuales un gran porcentaje sue-
len ser residuos plasticos, tales como jeringas, botellas
de soluciones, envases de medicamentos, sondas de
alimentacion y catéteres. Los residuos plasticos han
sido el eje de amplios debates por su no biodegrada-
bilidad y la consiguiente contaminacién de los suelos.

El reciclaje de plasticos de origen sanitario no es una
practica estandar en Tanzania, hecho que complica
aun mas la gestion de los residuos plasticos. A través
del proyecto Compras sostenibles en salud (SHiPP),
el PNUD esta trabajando con el Hospital Nacional
Muhimbili, el Hospital Mwananyamala y el Hospital
Sinza de Dar es Salaam con el objetivo de incorporar

la sostenibilidad a las practicas de abastecimiento y
gestion de residuos. Estos hospitales atienden a unos
seis millones de personas en Dar es Salaam vy las re-
giones vecinas. El proyecto trabaja junto al Ministerio

“ E8 reciclaje de nesidios
sanitaiod plistioos batadsd
en auloclave ed podible &

Oficial de salud ambiental,
Hodpital Singa, Dar es Salaam,
lanzania,
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de Salud, Desarrollo Comunitario, Género, Mayores e
Infancia para fomentar la minimizacion de los resi-
duos plasticos mediante la mejora de las practicas de
abastecimiento y evaluacion, y la identificacion de po-
sibles compradores para los residuos plasticos genera-
dos en los establecimientos de salud.

El reciclaje ha desempefiado un papel muy impor-
tante en la proteccién de la salud humana y la salud
ambiental, asi como también en la reduccion de los
costos en los establecimientos sanitarios. “Reciclar re-
siduos plasticos no es un concepto nuevo, pero cuan-
do hablamos de reciclar residuos de establecimientos
de salud, la idea se complica. La naturaleza infecciosa
de los residuos sanitarios es lo que genera preocupa-
cién en la poblacién’, explica el Dr. Mohammed. En
lugar de incinerar los residuos, lo que él propone es
incorporar tecnologias de gestion sostenible de resi-
duos sanitarios que faciliten el reciclaje.

Segun Miriam Mongi, oficial de salud ambiental del
Hospital Sinza de Dar es Salaam, la gestion de residuos
constituye una fuente de ingresos para los hospitales,
puesto que los residuos se venden a industrias plasticas

para su reciclaje. “Antes recibiamos muchas quejas de
los vecinos del hospital por el humo nocivo del proceso
de incineracién. Cuando intensificamos las actividades
de reciclaje, las quejas desaparecieron’, relata Mongi.

Y agrega: “El reciclaje de residuos sanitarios plasticos
tratados en autoclave es posible si se cuenta con legis-
laciéon apropiada y el apoyo de los 6rganos decisorios.
Los asociados para el desarrollo de Tanzania deben
seguir apoyando proyectos como SHiPP”.

El pais genera entre 60 y 70 t de residuos
sanitarios por dia. De ese total, un gran
procentaje suelen ser residuos plasticos,
tales como jeringas, botellas de soluciones,
envases de medicamentos, sondas de
alimentacion y catéteres.

2

Todos los meses se reciclan unas 15 t de

.

residuos plasticos en el Hospital Sinza, lo
que genera un ahorro de USD 3200. Esos
fondos luego se utilizan para sustentar

actividades de gestion sostenible de residuos
sanitarios.
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1 Hospital Nacional de Neumologia de Vietnam es

el hospital para tratamiento de tuberculosis y en-

fermedades pulmonares mas grande del pais. Con
995 camas y 40 divisiones, la instituciéon brinda servicios
de salud a miles de personas cada mes. Las autoridades del
hospital comprenden bien el papel crucial que la institu-
cion desemperia en garantizar la salud y el bienestar de la
poblacién. No obstante, también son conscientes del im-
pacto negativo que el sector de la salud puede tener sobre la
salud humana y ambiental.

A fin de mitigar los efectos adversos, el hospital comenzé a
reducir los residuos plasticos mediante la adopcion de pro-
cedimientos de compras sostenibles respetuosos del ambien-
te. Estas medidas fueron adoptadas antes de que el primer
ministro de Vietnam pusiera en marcha el Movimiento para
el control de los residuos pldsticos en 2019. Actualmente, el
departamento de compras del hospital se ha propuesto re-
emplazar los productos peligrosos que utiliza. Para ello, ha
trazado un plan anual de abastecimiento que establece una
hoja de ruta para la sustitucion paso a paso de productos ba-
sicos poco seguros. Dicho plan prevé las siguientes medidas:
compra de bolsas para residuos amigables con el ambiente,
uso de TI (tecnologias de la informacién) para radiodiag-
nostico sin impresion de placas, incorporacion de termome-
tros digitales, eliminacién de los frascos de plastico, uso de
bandejas de acero inoxidable para alimentos, y reduccion del
procesamiento de papeles y la impresiéon de documentos.

“El Hospital Nacional de Neumologia habia tomado medi-
das en forma proactiva para proteger el ambiente, antes de
recibir las directrices especificas del Ministerio de Salud”, ex-
plica el profesor adjunto Dr. Vu Xuan Phu, quien ha encabe-

zado las iniciativas de compras sostenibles en el hospital. “Es
gratificante ver que nuestro modo de pensar contribuye a los
objetivos nacionales e internacionales de Vietnam”.

Sin embargo, hubo que enfrentar varios desafios. Segun el
Dr. Phu, para muchos productos bésicos plasticos de un solo
uso, como las jeringas y los tubos de infusién, no hay alterna-
tivas sostenibles superiores. Ademas, no todos los productos
sostenibles desde el punto de vista ambiental estan facilmen-
te disponibles en el mercado. El Dr. Phu enfatiza también en
la necesidad de incorporar productos sostenibles en los pro-
cesos de produccién y en la cadena de suministro. Ademas,
existen cuestiones relacionadas con los costos que deben te-
nerse en cuenta. Las alternativas a los productos sanitarios
peligrosos que son respetuosas del ambiente pueden suponer
una mayor carga financiera para los hospitales.

En el marco de la implementacién del proyecto Compras sos-
tenibles en salud (SHiPP) en Vietnam, el Dr. Phu y el personal
del Hospital Nacional de Neumologia han estado organizando
una serie de actividades de promocion con el objetivo de di-
fundir las lecciones aprendidas durante dicho proyecto. Asi-
mismo, el Dr. Phu suele participar como orador principal en
talleres de capacitacion sobre salud y compras sostenibles a fin
de difundir las buenas practicas de su hospital.

Cada ano, el Hospital Nacional de
Neumologia utiliza 11 750 kg de bolsas de
plastico, 1 025 000 jeringas, 407 000 botellas
plasticas de soluciones, 324 000 placas para
radiografias, 220 000 frascos plésticos para
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pruebas de laboratorio y 11 850 mascarillas
de aerosoles y respiradores.
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El Hospital Nacional
de Neumologia llevo a
cabo las actividades de
proteccion ambiental
antes de recibir las
directrices especificas
del Ministerio de Salud.
Es gratificante ver que
nuestro modo de
pensar contribuye a los
objetivos nacionales

e internacionales de
Vietnam.

— Prof. Adoc. Or. Viv Xuan Phu,

et general agunts det
Hodattal Nacional de Newmslogia
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incy Tribhuvan es la jefa de Enfermeria del

Hospital Jupiter en Bombay. Ella fue una de las

24 personas que asistieron al primer curso de
capacitacion sobre el Estandar Nacional de Hospitales
Verdes (NGHS, por sus siglas en inglés), un taller en el
que se presentd un documento guia para ayudar a las
instituciones de salud a reducir su impacto ambiental.

Fue alli donde conocié al equipo del proyecto Compras
sostenibles en salud (SHiPP), que habia colaborado en
la elaboracién de los criterios incluidos en el documen-
to sobre compras sostenibles del NGHS. Durante el ta-
ller, Vincy se familiarizé con las distintas metodologias
y acciones en materia de sostenibilidad que los sistemas
de salud pueden adoptar para reducir su impacto am-
biental.

Cuando regreso a su trabajo, estaba decidida a llevar
al Hospital Jupiter al siguiente nivel y solicitar la acre-
ditacién del NGHS. Vincy trabajé codo a codo con el
personal de enfermeria, incluido el especializado en
enfermeria obstétrica, a fin de fomentar la implemen-
tacion de los estandares y promover la sustitucion de
los guantes de PVC por su alternativa de nitrilo.

El equipo de enfermeria trabajé junto al personal del
hospital en la implementacion de estrategias de ahorro
energético con miras a incorporar un sistema robus-
to de calefaccion, ventilacion y acondicionamiento de
aire disefiado por el Proyecto de Eficiencia Energética
para Edificios (BEEP, por sus siglas en inglés). Como
parte de estos esfuerzos, el hospital incorpord técnicas
de minimizacién de residuos, incluida la denominada
descarga de liquidos cero, un proceso de tratamiento di-

senado para eliminar todos los desechos liquidos de un
sistema, incluidos los sistemas de recoleccion de agua
de lluvia. Estas iniciativas de sostenibilidad permitie-
ron ahorrar méas de USD 270 000 en costos en el térmi-
no de un afo.

Para Vincy, el personal de enfermeria desempena un
papel fundamental a la hora de promover la causa,
educar y tomar la iniciativa a fin de mitigar los riesgos
relacionados con el cambio climético. Vincy espera con
interés seguir apoyando y ampliando la contribucién
que el personal de enfermeria puede hacer para reducir
los impactos ambientales negativos causados por el sis-
tema de salud en el que trabajan.

Durante el taller, el personal del Hospital Jupiter de
Bombay se familiariz6 con los estandares y criterios del
NGHS, y actualmente esta trabajando para implemen-
tarlos y solicitar la acreditacion.

“El Estandar Nacional de Hospitales Verdes es un ex-
celente recurso para capacitar y educar al personal de
salud en materia de atencién sanitaria climaticamente
inteligente”, afirma Vincy. “El personal de enfermeria
desempeiia un papel fundamental en el sector de la sa-
lud y en el drea de abastecimiento”.

El Hospital Jupiter de Bombay cuenta con

3 80 camas.

En el hospital trabajan 650 enfermeras/os
y parteras.
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Los pequerios esfuerzos
pueden marcar grandes
diferencias.

- Viney Thibfuwan., fefa de enfermeria,
Hodpilal Jupiler de Bombay









Departamento de Compras del Centro Nacio-

nal para el Control de Enfermedades de India
(NCDGC, por sus siglas en inglés), un organismo de-
pendiente del Ministerio de Salud y Bienestar Fami-
liar, que se ocupa de la vigilancia de las enfermedades
y la aplicacion de la normativa de salud publica.

El Sr. Pankaj Bector se desempefia como jefe del

Bector no estaba familiarizado con el concepto de com-
pras sostenibles hasta 2018, cuando particip6 en un ta-
ller del proyecto Compras sostenibles en salud (SHiPP).
Organizado por el Centro para el Control de Enferme-
dades Crénicas (CCDGC, por sus siglas en inglés) de In-
dia y Salud sin Dafio, el taller tenia por objetivo crear
conciencia entre las empresas proveedoras y el personal
de compras sobre el impacto que algunos productos
tienen sobre el ambiente y las comunidades.

Bector particip6 activamente en diversas sesiones.
“Fue una experiencia enriquecedora durante la que
se plantearon diversas acciones que podian adoptarse
para incorporar la sostenibilidad a nuestras operacio-
nes como eje central’, recuerda.

En el NCDC, Bector se encarga de la compra de ma-
teriales y suministros a través del portal GeM (merca-
do electrénico gubernamental) para ocho divisiones
de una red institucional de mas de doce laboratorios.
Tras completar el taller, una de sus primeras medidas
fue trabajar con las empresas proveedoras y el perso-

W

nal sanitario para eliminar el uso de guantes de PVC,
uno de los insumos mas utilizados en la organizacion,
y reemplazarlos por guantes de nitrilo. Sus esfuerzos
fueron todo un éxito. Hoy en dia, todos los laborato-
rios de la red usan guantes de nitrilo y las directrices
sobre el uso de estos guantes han sido ampliamente
adoptadas en todas las divisiones del GeM.

Posteriormente, también abord¢ el uso generalizado
de hipoclorito de sodio en los laboratorios y su reem-
plazo por alternativas mds seguras.

lenemod que alertar a
lod pareoveedored @ rediuctr
du impacto ambiental a
bravés de lad cadenad de
duministeo. y educar a
uduariod y faoveeds'red
(0% igual hedpects de lad
opcioned de abaslecimients
redpeluodas del ambiente.
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“Empezamos a trabajar con los proveedores para apo-
yar la produccion local de bienes y servicios. Y lo hi-
cimos no solo para minimizar el impacto de la gestion
de residuos, sino también para reducir la huella de las
operaciones’, explica.

En el marco de la iniciativa de Bector y como resul-
tado de los conocimientos adquiridos durante el ta-
ller, el NCDC siguié implementando cambios: entre
ellos, agiliz6 la instalacion de plantas de tratamiento
de efluentes y de aguas residuales para un mejor y mas
eficiente manejo de los desechos liquidos provenien-
tes de atencion médica.

Sin embargo, una organizacién no puede cambiar si
no cuenta con una red de apoyo. “Tenemos que alen-
tar a los proveedores a reducir su impacto ambiental a
través de las cadenas de suministro, y educar a usua-
rios y proveedores por igual respecto de las opciones
de abastecimiento respetuosas del ambiente”, sostiene.

Bector, quien también se abocd a la tarea de establecer
contactos, conecto al equipo de SHiPP con otros ofi-
ciales de compras de establecimientos de salud publi-
cos y privados. El objetivo de estas acciones era crear
conciencia sobre la necesidad crucial de incorporar
criterios de sostenibilidad a los procesos de abasteci-

miento. “Antes de iniciar el proceso de compra, es ne-
cesario evaluar las necesidades y las distintas opciones
de productos y servicios”, agrega.

Gracias a la asistencia técnica brindada por SHiPP, el
NCDC pronto lanzara una guia nacional que incluira
iniciativas y metas de sostenibilidad tendientes a pro-
mover estrategias de abastecimiento respetuosas con
el ambiente. Asimismo, esta guia también propondra
hojas de ruta para orientar la implementacion de prac-
ticas ambientales y promover la transformacion en ma-
teria de politicas en el sector de la salud de India.

Durante el periodo 2020-2021, el NCDC
compré 100 000 guantes de nitrilo.
La cantidad creci6 drasticamente debido al
% incremento en el uso de guantes durante la
pandemia. En 2019, el Centro Nacional para
el Control de Enfermadades (NCDC) solo
habia comprado 12 000 guantes de latex y
31 000 de nitrilo.

Pankaj Bector supervisa la adquisicién
de materiales y suministros para ocho
divisiones y mas de 12 laboratorios que
integran el NCDC.

Planta de tratamiento de efluentes y aguas residuales en el
NCDG, 2021 © Pankaj Bector

Historias de impacto que &zdpiar




Créditos

o Alessandra Azevedo, especialista en compras sostenibles, Proyecto Hospitales Saludables, Brasil

o Alexandru Cocirta, analista de programas / gobernanza efectiva, PNUD Moldavia

o Ana Belluscio, gerenta de comunicaciones globales, Salud sin Dafio

o Carolina Gil Posse, directora asociada de programas y comunicaciones, Salud sin Dafio América Latina

o Claudia Lorena Paz Giraldo, facilitadora técnica de proyectos, Salud sin Dafilo América Latina

o Deogratias Mkembela, experto en desarrollo internacional, PNUD Tanzania

« Diego Peluffo, consultor en comunicacion, Salud sin Dafilo América Latina

o Dorin Rotaru, especialista en programas de salud, PNUD Ucrania

o Dr. Dao Khanh Tung, analista de programas, PNUD Vietnam

o Dra. Rosemary Kumwenda, jefa de equipo, Programa de VIH, Salud y Desarrollo, PNUD Europa Oriental
y Asia Central, y coordinadora del SPHS

o Ecimara Silva, especialista en residuos y clima, Proyecto Hospitales Saludables, Brasil

o Ian Milimo, gerente de proyectos, proyecto Compras sostenibles en salud (SHiPP), PNUD

o Ishika Jharia, investigadora asociada sénior y oficial de proyectos, Centro para el Control de
Enfermedades Cronicas, India

o Krizzia Allanigue-Diaz, coordinadora de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables, Salud sin Dafo
Sudeste Asiatico

o Laura Bohantova, analista de comunicaciéon, PNUD Moldavia

o Laura Sinyama, adjunta de programas, PNUD Zambia

« Lugman Yesufu, proyecto Compras sostenibles en salud (SHiPP), coordinador regional para Africa,
groundWork, Sudafrica

o Megha Rathi, coordinadora de proyectos, proyecto Compras sostenibles en salud (SHiPP), Salud sin Dano

o Mirjana Milic, asesora, Fortalecimiento de la sostenibilidad en el sector de la salud en los paises en
desarrollo, Grupo Interinstitucional de las Naciones Unidas para Compras Sostenibles en el Sector de la
Salud (SPHS)

« Monique Lima, especialista en comunicacion, Proyecto Hospitales Saludables, Brasil

o Moses Zangar, especialista en comunicacion, PNUD Zambia

o Nadiia Kaidanovych, oficial de comunicacién, PNUD Ucrania

o Nevra Gomdeniz, especialista en comunicacién, Grupo Interinstitucional de las Naciones Unidas para
Compras Sostenibles en el Sector de la Salud (SPHYS)

o Paeng Lopez, coordinador del proyecto Compras sostenibles en salud (SHiPP) en Filipinas, Salud sin Dafio
Sudeste Asiatico

« Pats Oliva, especialista en campanas de comunicacion, Salud sin Dafio Sudeste Asidtico

o Poornima Prabhakaran, investigadora sénior, Centro para el Control de Enfermedades Crdnicas, India

o Susan Wilburn, directora internacional de sostenibilidad, Salud sin Dafio

« Vital Ribeiro, presidente del Consejo Asesor, Proyecto Hospitales Saludables, Brasil






Proyecto Compras sostenibles en salud (SHiPP)
PNUD | Salud sin Daio
https://savinglivesustainably.org/shipp/shipp.html



