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RESUMEN

La tesis tiene como objetivo principal determinar como la gestion de residuos sélidos se
relaciona con el manejo de residuos generados por dos clinicas veterinarias, Lima, afio
2020. La metodologia aplicada es la cuantitativa, de tipo correlacional y de disefio no
experimental. La poblacion se consider6 a 10 profesionales de la clinica veterinaria A 'y 10
profesionales de la clinica veterinaria B, un total de 20 profesionales, donde la muestra se
considero la totalidad de la poblacion. El instrumento de recoleccion de datos fue el
cuestionario. Finalmente, se concluye que segun los resultados obtenido se tiene una
correlacion general de 0.688 y un valor p calculado de 0.001 que es menor que el valor p
tedrico de 0.005, por lo tanto, se acepta la hipotesis alternativa, es decir: La gestion de
residuos solidos se relaciona significativamente con el manejo de residuos generados por

dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Palabras clave: Gestion de residuos solidos, manejo de residuos generados.
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ABSTRACT

The main objective of the thesis is to determine how solid waste management is related to
the management of waste generated by two veterinary clinics, Lima, year 2020. The
applied methodology is quantitative, correlational and non-experimental design. The
population was considered 10 professionals from veterinary clinic A and 10 professionals
from veterinary clinic B, a total of 20 professionals, where the sample was considered the
entire population. The data collection instrument was the questionnaire. Finally, it is
concluded that according to the results obtained there is a general correlation of 0.688 and
a calculated p-value of 0.001 that is less than the theoretical p-value of 0.005, therefore, the
alternative hypothesis is accepted, that is: The management of Solid waste is significantly

related to the management of waste generated by two veterinary clinics, Lima, year 2020.

Keywords: Solid waste management, management of generated waste.



I Introduccion

La generacion de residuos solidos es una parte inevitable asociada a las actividades de
cualquier institucion que se dedique a realizar labores de produccion o de prestacion de
servicios. De todos los tipos de desechos generados por las diferentes actividades
econdmicas, se destacan los residuos generados por la industria de la salud humana o
veterinaria.

Este tipo de actividad, ademés de generar desechos comunes no peligrosos como
papel, carton, etc. genera otro tipo de residuos que representan un riesgo adicional por estar
en contacto con diferentes clases de material bioldgico, ya sea tejidos o agentes patdgenos,
y que representarian un riesgo de contaminacion directa hacia la poblacion humana.

Debido al alto riesgo que representan los residuos peligrosos originados por la
industria de la salud, se hace evidente la necesidad de un adecuado manejo y separacion de
los mismos, para evitar la contaminacion cruzada con desechos no peligrosos debido a
errores en la fase de gestion, evitando asi aumentar el volumen de residuos peligrosos a
gestionar.

Para enfocar el problema sobre el manejo de desechos peligrosos y no peligrosos se
realizaron diferentes visitas a dos clinicas veterinarias ubicado en la ciudad de Lima, con la
clara finalidad de la cuantificacién de los desechos generados por la actividad veterinaria y
verificar el plan de manejo de desechos s6lidos que permita un adecuado manejo de los
mismos.

Estas clinicas tienen como objetivo principal la atencion veterinaria ambulatoria de
animales, ademas del servicio de peluqueria canina, felina y de laboratorio. Estas
actividades generan una cantidad diaria de desechos como jeringuillas, algodén, gasas,

pelos, etc., los mismos que deben ser gestionados bajo lo establecido en la normativa



vigente, y sobre todo de forma amigable con el ecosistema a fin de minimizar el impacto
ambiental de los desechos generados.

El presente trabajo busca hacer una evaluacion del nivel de conciencia y
conocimiento que tienen los Médicos Veterinarios en las clinicas de atencion Veterinaria
en la ciudad de Lima. Esta evaluacion serd elaborada a partir de los datos recolectados
basédndose en diferentes repositorios de las clinicas veterinarias a fin de lograr cambios
positivos y reducir sustantivamente la contaminacién y el impacto ambiental generado por

las actividades desarrolladas.

1.1 Planteamiento del problema

Los residuos veterinarios son una parte importante de los desechos infecciosos que
contienen agentes patdgenos y peligrosos. Por otro lado, el tema de la gestion de desechos
veterinarios y medicos es un desafio por la falta de conciencia, educacion general y
ausencia de financiacion para la implementacion adecuada.

La practica de manejar los desechos solidos hospitalarios como simple basura
comun, conlleva a consecuencias impredecibles y de alto riesgo en la transmision de
enfermedades infectocontagiosas, asi como accidentes con objetos cortopunzantes,
sustancias toxicas, inflamables y radiactivas, no sélo para el personal involucrado
directamente en el manejo, sino también para la poblacién externa. A continuacion,
citamos paises que comparten la problematica de residuos sélidos en clinicas veterinarias:

En Irdn, una de las medidas mas importantes necesarias para reducir el impacto
ambiental y problemas de salud y costos de manejo de residuos infecciosos veterinarios es
la implementacion adecuada de las directrices aprobadas y reguladas (Pooyanmehr &

Reza, 2019).



En Ecuador, sobre las clinicas veterinarias en la actualidad no se cuenta con leyes
ni gestiones optimas sobre los residuos solidos (Pérez, 2017)

En Meéxico, los medicamentos veterinarios caducos son considerados residuos
peligrosos segun la Norma Oficial Mexicana NOM-052-SEMARNAT-2005; sin embargo,
un vacio en la responsabilidad de supervision y cumplimento de la normativa origina un
desorden en los procedimientos que comprenden su manejo y disposicion, ya que todavia
se eliminan junto con los residuos sélidos urbanos o se vierten al drenaje (Pifia, Prado,
Réamirez, & Robles, 2019, p. 29).

En Colombia, funcionan consultorios veterinarios que son potenciales generadores
de residuos que representan un riesgo para la salud publica. Especialmente porque la gran
mayoria de los animales que se tratan en este lugar son perros y gatos en situacion de calle,
es decir, han recibido poco cuidado humano, alli son esterilizados y vacunados, reciben
tratamiento médico y se entregan en adopcion.

Es importante considerar la peligrosidad de estos residuos para la salud dado al
contacto que tienen con material biolégico posiblemente contaminado con agentes
patdgenos que representan un riesgo negativo directo tanto para la salud de la poblacién
como para la dindmica de los ecosistemas dado el caso de entrar en contacto con cuerpos
de agua o con la matriz del suelo. Sin embargo, la eficiencia de dicha gestidn es susceptible
de factores como la inadecuada interpretacion del personal veterinario y esto representa
una problematica hoy en dia en cuanto a la difusion o comunicacion de los procedimientos
normativos que deberian ponerse en practica. Debido al alto riesgo que representan los
residuos generados en el sector salud, sean de origen humano o no, se hace necesario un
adecuado manejo de los mismos evitando consecuencias como la contaminacion cruzada,
el aumento de volumen de residuos peligrosos a gestionar y la proliferacion de

microorganismos patdgenos (Maldonado, 2019).



En el Pert no presenta estudios o trabajos en clinicas o hospitales Veterinarios, que
determinen las condiciones actuales en que se encuentra el manejo de los residuos solidos,
o el estado sanitario del mismo, siendo asi que se presenta entre uno de sus problemas méas
saltantes, la falta de capacidad volumétrica actual del almacenamiento final para
recepcionar la generacion total diaria de los residuos solidos, ocasionando situaciones que

puedan propiciar la presencia de vectores en perjuicio de la comunidad.

1.2 Descripcion del problema

Una clinica veterinaria genera impacto en el medio ambiente, la investigacion es
importante porque se relaciona a &mbitos valiosos dentro de las entidades, como el proceso
logistico vinculado a disponer de forma adecuada del residuo, su manejo del producto para
que se contamine en el proceso y sea aprovechado nuevamente. Se necesita verificar que la
practica establecida cumpla los requisitos que exige la ley, producir mas limpieza
permitiendo la disminucién del residuo producido en el proceso productivo, y también
permite la realizacion del disefio efectivo y responsable con el medio ambiente de la
cadena de abastecimiento.

Pese a que la actividad veterinaria ha aumentado durante los Gltimos 10 afios,
siendo mas accesible para los diferentes estratos sociales, actualmente no existe un listado
de los consultorios y clinicas veterinarias registradas oficialmente en la ciudad de Lima.
AUn existe un levantamiento de datos de la cantidad de residuos peligrosos y no peligrosos
generados que aportan a los 5.4 millones de toneladas métricas producidas anualmente en
el pais (MAE 2017).

Aparte del desconocimiento real de la cantidad de desechos peligrosos y no
peligrosos producidos por la actividad veterinaria, se suma el desconocimiento del manejo

y gestion de los desechos producidos por la misma actividad, ocasionados por la falta de



difusion de las normativas vigentes, agudizando asi la probleméatica ambiental de
contaminacion y posibles focos de proliferacion de enfermedades producidas por el
contacto de desechos peligrosos con la poblacion.

Asimismo, al no tener un manual actualizado con pautas para la segregacion,
movimiento, almacenamiento y disposicién de residuos hospitalarios, el personal que esta
en contacto directo con los mismos no conoce las practicas adecuadas de manipulacion y
estd expuesto al riesgo que representan el residuo peligroso. Segregar el residuo, puesto
que no se utilizan los recipientes ni las bolsas sugeridas por la normatividad ambiental. Se
encontrd que los desechos que se generan en mayor cantidad corresponden a la categoria
de infecciosos.

En la actualidad en las clinicas veterinarias es necesario la realizacion de
capacitaciones a su personal sobre el manejo de residuos sélidos peligrosos y no
peligrosos, como también evitar el uso de recipientes de productos de limpieza para el
almacenamiento de desechos peligrosos, aumentar el volumen de los recipientes que
contienen residuos de animales y aumentar la cantidad de los mismos en el area de

quiréfano.

1.3 Formulacion del problema
- Problema general
¢Como la gestién de residuos solidos se relaciona con el manejo de residuos generados por

dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020?

- Problemas especificos

e Problema especifico 1.



¢ Qué relacion existe entre el acondicionamiento y el manejo de residuos generados por dos

clinicas veterinarias, Lima, afio 2020?

e Problema especifico 2.
¢Qué relacion existe entre la segregacion y el manejo de residuos generados por dos

clinicas veterinarias, Lima, afo 20207?

¢ Problema especifico 3.
¢Cémo el almacenamiento se relaciona con el manejo de residuos generados por dos

clinicas veterinarias, Lima, afio 2020?

1.4 Antecedentes

1.4.1 Antecedentes internacionales

Tfaily & Moussa (2020) en su estudio “Assessmen of healthcare waste management in
hospitals of south Lebanon”, tiene como objetivo general evaluar el nivel de gestion de
residuos sanitarios en los hospitales del sur del Libano. El estudio se realizd en cinco
hospitales ubicados en el sur del Libano. Los cinco hospitales evaluados mostraron una
buena gestidn de los residuos sanitarios, sin embargo, existen practicas insatisfactorias en
estos hospitales en cuanto a politicas, regulaciones, procedimientos, cuestiones de
seguridad y concienciacion. Por tanto, se requieren futuras intervenciones para mejorar las
practicas de gestion de residuos sanitarios en hospitales del sur del Libano.

Pooyanmehr & Reza (2019) en su estudio “Biosafety - Public Health and
Veterinary Waste Management: A Case Study in Veterinary Clinics in Kermanshah. Iran”,
en la actualidad la esencia dafiina y peligrosa de los desechos veterinarios de hospitales,

clinicas y laboratorios y las consecuencias de su manejo inconsistente, como los problemas



causados por la falta de planificacion, al separarlos, almacenarlos, recolectarlos,
transportarlos y desecharlos, causa muchos problemas ambientales y de salud. La muestra
de estudio fueron 6 centros veterinarios publicos y privados. Los resultados mostraron que
aungue la gestion de residuos veterinarios en clinicas y el laboratorios es relativamente
mas favorable que las clinicas veterinarias privadas, esta lejos de los estdndares mundiales
de salud. Se concluye que una de las medidas mas importantes necesarias para reducir el
impacto ambiental y problemas de salud y costos de manejo deresiduos infecciosos
veterinarios es la implementaciéon adecuada de las directrices aprobadas y regulaciones
(programa de separacion de residuos y control de su correcta eliminacion y saneamiento).
Asimismo, la falta de atencién de los administradores de los centros conduce a una mala
conclusién sobre el desperdicio. Para mejorar el estado de gestion de residuos en centros
veterinarios, se debe capacitar al personal y aumentar su nivel de conocimientos en todos
los niveles, para aplicar reglas y directrices, para cumplir plenamente con las normas.

Pifa et al. (2019) en su estudio “Manejo de los medicamentos veterinarios caducos
en la zona metropolitana del Valle de México”, tiene el objetivo de conocer la situacion
actual del manejo de estos residuos en la Zona Metropolitana del Valle de México, se
realiz6 una encuesta a 162 encargados de establecimientos veterinarios, de los cuales 112
accedieron a colaborar. Se concluye que, si bien en México existen los mecanismos para la
correcta gestién ambiental de residuos farmacéuticos, la ausencia de una normatividad
especifica para medicamentos veterinarios caducos hace que los métodos de manejo,
tratamiento y/o disposicion final sean inadecuados.

Maldonado (2019) en su tesis “Disefio de propuesta para la gestion integral de
residuos hospitalarios generados en la unidad de cuidado animal en Bogota D.C.”. como
conclusion se tiene que la UCA incumple con la normatividad ambiental aplicable a

residuos hospitalarios, principalmente en las actividades de segregacion en la fuente y



almacenamiento de residuos, lo cual ha desencadenado una serie de irregularidades en la
gestion integral de residuos hospitalarios que aumenta la posibilidad de presentar riesgos a
la salud.

Molineros (2017) en su tesis “Propuesta de plan de manejo de residuos solidos
peligrosos y no peligrosos generados en una veterinaria”. Se realizd mediante el uso de
encuestas a tres tipos de poblaciones muestrales, con la finalidad de conocer que la falta de
informacion y capacitacion en especial en materia legal y normativa sobre el tratamiento
de desechos peligrosos es el principal problema y carencia de la actividad veterinaria.
finalmente se elabord una propuesta preliminar con el fin de mejorar la gestion de desechos
peligrosos y no peligrosos en la actividad veterinaria y sin duda una de las principales
falencias en cuanto a gestion de desechos es la falta de informacion y capacitacion.

Villamagua (2015) en su tesis “Diagnostico del manejo de desechos peligrosos en
clinicas veterinarias de la ciudad de Guayaquil”, tiene como objetivo proporcionar un
analisis situacional sobre el manejo de desechos peligrosos de las clinicas veterinarias de
Guayaquil. Se concluye que el nivel de no cumplimiento de las diferentes
reglamentaciones es del 72% para las clinicas evaluadas, tanto en su fase de generacion,
como almacenamiento y entrega al gestor autorizado. Asimismo, se evidencidé que el
desconocimiento de la ley es el principal problema de que no exista una adecuada gestion

de los desechos en este tipo de establecimientos.

1.4.2 Antecedentes nacionales

Quispe (2020) en su tesis “Manejo de los residuos solidos hospitalarios: Caso Hospital
Minsa Chepén, 2019”. Se concluye que manejar el residuo solido es poco eficiente porque

existe una inadecuada gestion sobre el desecho solido del centro hospitalario que de



manera general no dan cumplimiento con la normatividad vigente. Y todo ello genera que
cada usuario observa que en el centro hospitalario existe una mala condicion.

Miranda (2020) en su tesis “Modelo de gestion publica de tratamiento de residuos
solidos en establecimientos de red de salud Contumaza- Cajamarca”, tuvo como objetivo
general proponer un modelo de gestion publica de tratamiento para mejorar el manejo y
manipulacion de residuos sélidos en los centros de salud de la red de salud Contumaza-
Cajamarca, 2019. El estudio est4 enmarcado en el enfoque cuantitativo, de tipo explicativo
y de disefio no experimental. La muestra estuvo formada por 201 personas. Finalmente,
manipular el desecho solido es inadecuado y es mas complicado su gestién, que ocasiona
consecuencias negativas en las labores, sumado también a falta de programas de
capacitacion de los trabajadores.

Rondan & Pelaez (2018) en su estudio “Efecto de la implementacion de un modelo
de gestion de residuos sélidos peligrosos en la disminucidn de riesgos sanitarios en centros
menores de atencién de salud - Nuevo Chimbote”, el modelo de gestion del residuo sélido
peligroso contribuye a la disminucion del riesgo sanitario como la farmacia y clinica

veterinaria que presenta mayores riesgos sanitarios.

1.5 Justificacion de la Investigacion

1.5.1 Justificacion metodoldgica

La justificacion metodoldgica radica que sera de mucha utilidad para direccionar tesis de
tipo correlacionales. Asimismo, los instrumentos de recoleccion de datos son sometidos a
validacion por juicio de expertos y confiabilidad (Alfa de Cronbach) y el aporte sera que

pueden ser utilizados en otras tesis con las variables planteadas.
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1.5.2 Justificacion préctica

La justificacion practica radica que existe un desconocimiento real de la cantidad de
desechos peligrosos y no peligrosos producidos por la actividad veterinaria, se suma el
desconocimiento del manejo y gestion de los desechos producidos por la misma actividad,
ocasionados por la falta de difusidn de las normativas vigentes, agudizando asi la
problematica ambiental de contaminacion y posibles focos de proliferacion de

enfermedades producidas por el contacto de desechos peligrosos con la poblacion.

1.5.3 Justificacion teorica

Por la problematica expuesta aqui se pretende con la tesis llenar el vacio de informacion
existente en la produccion y gestion de desechos peligrosos y no peligrosos de la actividad
veterinaria de dos clinicas, ademas de exponer posibles soluciones ambientales a través de
la adecuada gestion de los desechos producidos por la veterinaria, en la que se desarrollé el

presente estudio.

1.6 Limitaciones de la investigacion
La principal limitacion del estudio es el tiempo que dispone el investigador en la aplicacién
de las encuestas al personal seleccionado en la muestra de estudio que casi siempre sefialan

estar en trabajos de campo como consecuencia de sus labores diarias.

1.7 Objetivos de la Investigacion
- Objetivo general
Determinar como la gestion de residuos sélidos se relaciona con el manejo de residuos

generados por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.
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- Objetivos especificos
e Obijetivo especifico 1.
Establecer que relacion existe entre el acondicionamiento y el manejo de residuos

generados por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

e Objetivo especifico 2.
Determinar que relacion existe entre la segregacion y el manejo de residuos generados por

dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

e Objetivo especifico 3.
Establecer como el almacenamiento se relaciona con el manejo de residuos generados por

dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

1.8 HipOtesis

- Hipotesis general

La gestion de residuos sélidos se relaciona significativamente con el manejo de residuos

generados por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

- Hipdtesis especificas

Hipotesis especifica 1
Existe relacion significativa entre el acondicionamiento y el manejo de residuos generados

por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.
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Hipdtesis especifica 2.
Existe relacion significativa entre la segregacion y el manejo de residuos generados por

dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Hipotesis especifica 3.
El almacenamiento se relaciona significativamente con el manejo de residuos generados

por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.
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I1 Marco teérico

2.1 Marco conceptual

2.1.1 Enfoque tedrico de la gestion de residuos solidos

2.1.1.1 Teoria de la accion planificada de Ajzen y Maden

La presente teoria sefiala en determinar el factor que influye en realizar una conducta
concreta y que intenta la superacion de la inconsistencia hallada entre la actitud y
conducta, que es aplicada al ambito diverso, donde se halla la conducta del medio
ambiente. Aqui lo importante es la conducta con una clara intencion de la conducta y
establecida por 3 condiciones que son las actitudes hacia la conducta, las normas subjetivas

y los controles percibidos para ejecutar la mencionada conducta (Duran et al., 2007).

2.1.1.2 Teoria de Comportamiento proambiental

Corral (2000) hizo una realizacion de la caracteristica diversa de términos con la finalidad
de aumentar comparaciones de la investigacién, y asi evitar la conclusion erronea sobre
esta conducta, y contar con definicion precisa hacia el desarrollo de objetivo claro de
educacion del medio ambiente.

Se requiere la preservacion del recurso humano o reducir el deterioro, es eficiente el
lado intencional y los resultados del despliegue de una habilidad concreta, se necesita la
presentacion de niveles de complejidad, requiriendo anticiparse del resultado de las
acciones (Martinez, 2004).

El comportamiento proambiental se define como “el conjunto de acciones
intencionales, dirigidas y efectivas que responden a requerimientos sociales e individuales

que resultan de la proteccion del medio” (Corral, 2000 citado por Martinez, 2004).
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2.1.2 Gestion de residuos solidos

La gestion de residuos solidos segun Pefia y Osorio (2015), son aquellas acciones que se
Ilevan a cabo para reducir la generacion de residuos, y aprovecharlos al maximo segun las

caracteristicas que este posea, generando de alguna forma su comercializacion.

Hormigos (2014) define el residuo sélido como la suma del desecho que esta

direccionado a un destino final de forma adecuada, para un 6ptimo tratamiento sanitario.

La utilizacion del residuo derivado y generado en un centro hospitalario
persiguiendo circuitos determinados de cada operacién que contiene como trazos de
principio la forma de ser acondicionada en diversos servicios con el insumo y un grupo
requerido, sucesivamente se determinar la etapa de segregar, hay un tiempo valioso porque
existe compromiso y colaborar de manera activa para las personas que trabajan en una

entidad (MINSA/DIGESA, 2018).

La Gestion de Residuos Solidos significa un conjunto de acciones que se organizan,
son eficientes y se realizan sistematicamente en un contexto dado, para evitar la generacién
de desechos o para generar la mejor alternativa disponible basada en pautas definidas
previamente que consideran Criterios ecoldgicos, econdémicos y sociales para evitar riesgos

para la salud e impactos ambientales adversos (Ochoa, 2016, p. 29).

2.1.3 Manegjo integral de los residuos solidos

Manejar de forma integral el residuo solido es tomar diversas mediadas optimas hacia la
prevencion, minimizar, separar la fuente, almacenar, transportar, aprovechar, valorizar,

tratar y/o disposicion final, importar y exportar el residuo peligroso, no peligroso y
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especial que se esté realizando de forma individual de manera 6ptima y en condicion que
garantice el cuidado de la salud de las personas y del medio ambiente (Ministerio de Salud,

2006).

2.1.4 Residuos solidos

Es aquel desecho generado en el centro de atencion de la salud, durante las prestaciones del

servicio asistencial, que incluya lo generado en el laboratorio (Villena, 1994, p. 2).

Los residuos solidos son generados en los procesos y en las actividades de atencién
e investigacion médica en establecimientos como: hospitales, clinicas, centros y puestos de
salud, laboratorios entre otros afines. Se caracterizan por estar contaminados con agentes
infecciosos 0 pueden contener altas concentraciones de microorganismos de potencial

peligro (DIGESA, 2012, p. 6)

2.1.4.1 Clasificacion de los Residuos Solidos

2.1.4.1.1 Residuos No peligrosos

Residuos No peligrosos, son los que podemos manipular porgue no se tienen componente

que representen riesgos para el ambiente o la salud.

Son aquellos producidos por el generador en cualquier lugar y en desarrollo de su
actividad, que no presentan ningun riesgo para la salud humana y/o el medio ambiente. Se
sub clasifican en biodegradables, reciclables, inertes y ordinarios o comunes (Maldonado,

2019, p. 13).
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Segun (Maldonado, 2019, pp. 13-14), los residuos no peligrosos se subdividen de la

siguiente manera:

Tabla 1.

Residuos no peligrosos

Tipo de residuo Detalle

Biodegradables Son aquellos restos quimicos o nafurales que se descomponen facilmente en el ambiente. En estos restos
¢ encuentran los vegetales, residuos alimenticios, papeles no aptos para reciclaje, jabones v detergentes
hiodegradables, madera v otros residuos que puedan ser transformados facilments en matena orgamca.

Reciclables Son aquellos que no se descomponen facimente y pueden volver a ser uthizados en procesos
productivos como materia prima. Enfre éstos se encuentran; papel. plastico, chatarra, telss v radioerafias.

Inertes Son aquellos que no pemmuten su descomposicion, i su fransformacion en matena prima ¥ su
degradacion natural requiere grandes periodos de fiempo. Enfre éstos se encuentran: el icopor, papel
carbdn v los plasticos.

Ordinarios o comunes | 5on aquellos generados en el desempefio normal de las actvidades. Estos restos se producen en oficimas,
pasillos, areas comunes, cafeterias v en general en todos los sihios del establzcimiento del zenerador.

2.1.4.1.2 Residuos Peligrosos

Residuos Peligrosos, son todos los que si afectan al medio ambiente o a la salud
(Ministerio de Salud, 2006, p. 15).

“Son aquellos residuos producidos por el generador con alguna de las siguientes
caracteristicas: infecciosas, combustibles, inflamables, explosivas, reactivas, radiactivas,
volatiles, corrosivas y/o tdxicas, que pueden causar dafio a la salud humana y/o al medio
ambiente” (Maldonado, 2019, p. 14). Asi mismo se consideran peligrosos los envases,

empaques y embalajes que hayan estado en contacto con ellos. Se clasifican en:

2.1.4.1.3 Residuos infecciosos o de riesgo biolégico

Son aquellos que contienen microorganismos tales como bacterias, parésitos, virus,
hongos, virus oncogénicos y recombinantes como sus toxinas, con el suficiente grado de
virulencia y concentracion que pueden producir una enfermedad infecciosa en huéspedes

susceptibles. Cualquier residuo hospitalario y similar que haya estado en contacto con
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residuos infecciosos o genere dudas en su clasificacion, por posible exposicién con

residuos infecciosos, debe ser tratado como tal.

Los residuos infecciosos o de riesgo bioldgico se clasifican de la siguiente manera:

Tabla 2.

Residuos infecciosos

Tipo

Detalle

Biosanitarios

Anatomopatolégicos

Cortopunzantes

De animales

Son todos aquellos elementos o instrumentos utilizados durante la
gjecucion de los procedimientos asistenciales que tienen contacto con
materia organica, sangre o fluidos corporales del paciente humano o
animal tales como: gasas, apositos, aplicadores, algodones, drenes
vendajes, mechas, guantes, bolsas para transfusiones sanguineas, cateteres,
sondas, matersal de laboratorio como tubos capilares v de ensayo, medios
de cultivo, laminas portaobjetos v cubre objetos, laminillas, sistemas
cerrados v sellados de drenajes, ropas desechables, toallas higiénicas,
pafiales o cualquier otro elemento desechable que la tecnologia meédica
introduzcea para los fines previstos en el presente numeral.

Son los provementes de restos humanos, muestras para analisis,
incluvendo biopsias, tepidos organicos amputados, partes v fluidos
corporales. que se remueven durante necropsias, cirugias u otros
procedimientos, tales como placentas, restos de exhumaciones entre otros.
Son aquellos que por sus caracteristicas punzantes o cortantes pueden dar
origen a un accidente percutaneo infeccioso. Dentro de estos se
encuentran: limas, lancetas, cuchillas, agujas, restos de ampolletas,
pipetas, laminas de bisturi o vidrio, v cualquier otro elemento que por sus
caracteristicas cortopunzantes pueda lesionar y ocasionar un riesgo
infeccioso.

Son aquellos provenientes de animales de experimentacion, inoculados
con microorgamismos patogenos v/o los provementes de animales
portadores de enfermedades infectocontagiosas

Fuente: (Maldonado, 2019, pp. 14-15).

2.1.4.1.4 Residuos Quimicos.

Son los restos de sustancias quimicas, sus envases y empaques o cualquier otro residuo

contaminado con estos, los cuales, dependiendo de su concentracion y tiempo de
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exposicion tienen el potencial para causar la muerte, lesiones graves o efectos adversos a la
salud y el medio ambiente. La tabla 3 indica la clasificacion aplicable a este tipo de

residuos en el &mbito veterinario.

Tabla 3.

Residuos Quimicos

Medicamentos vencidos, | Excedentes de sustancias
Medicamentos | deteriorados, alterados y/o [ que han sido empleadas
y productos | excedentes de sustancias que han [ en cualquier tipo de
farmaceéuticos sido empleadas en cualquier tipo de | procedimiento, vacunas y

procedimiento. envases de estas.

Medicamentos se utilizan
en quimioterapia,
(jeringas, guantes,

frascos, batas, bolsas de

Excedentes de farmacos | papel absorbente Vi
Residuos provenientes de tratamientos | demas material usado en
citotoxicos oncologicos y los elementos | la aplicacion del farmaco.
utilizados en su aplicacion. Puede incluir wvomito,

orina o heces fecales de
pacientes tratados con
este tipo de

medicamentos.

Fuente: (Maldonado, 2019, pp. 16-17).
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Biodegradables
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Figura 1. Clasificacion de los residuos generados

2.1.5 Etapas del Manejo de residuos

2.1.5.1 Acondicionamiento

Se vincula en disponer a consideracion cada area de servicio del establecimiento de salud o
servicio médico de auxilio utilizando un tacho, bolsa, recipiente, que estén acondicionados
para la recoleccion o el almacén de diversos residuos que prestan el servicio o de otra area.
En la aplicacion del acondicionamiento es estimado de la data que se obtiene por medio de

diagnosticos o el principal del residuo solido (MINSA/ DIGESA, 2018).

2.1.5.2 Segregacion

Acto de asociar un determinado factor u origen fisico de los desechos sélidos para ser
manipulados de manera Unica. Se basa en la desunion de los residuos en la marca de

procreacion, dandoles una ubicacion que se encuentre establecida, deposito o vagon que le
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corresponda, y tiene que aplicarse para que sea de gran cumplimiento y forzoso para

aquellos servidores que se encuentran prestando ejercicio de servicio en dichos lugares.

La ocupacion debido a la adaptacion de manejo de los desechos en un punto
determinado en la cual se encuentre el origen, debe estar a cargo de personal altamente
capacitado y entrenado para tales efectos, por ello los centros de servicios de salud a la

poblacion deben considerar esa contingencia (MINSA/ DIGESA, 2018).

2.1.5.3 Almacenamiento interno

El almacenamiento debe ser como maximo de 2 dias y ademas tiene que realizarse en un
ambiente completamente cerrado que cuente con ventilacion, de manera que los desechos

se puedan mantener en un ambiente entre 4 y 8 grados C°.

Ademas, el lugar de almacenamiento tiene que ser apropiado de tal manera que
pueda facilitar el depdsito y su posterior traslado al lugar de tratamiento, sea este dentro o

fuera del establecimiento de salud.

Es recomendable que los desechos no sean combinados en un mismo recipiente

sino sea de manera selectiva como lo fue su recogida (Sumari & Inga, 2018, p. 28).

2.1.5.4 Recoleccion

Contempla el retiro de los residuos en bolsas y contenedores desde los lugares de
origen, hasta el lugar de almacenamiento temporal destinado para ello. Este retiro lo puede
realizar personal interno de la clinica veterinaria. Generalmente el retiro o recoleccion se

realiza por dos vias o flujos: el horizontal, mediante transporte manual o en carros de
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preferencia metalicos, y el flujo vertical, mediante transporte en ascensores, escaleras,

montacargas y mangas.

2.1.5.5 Transporte Interno

Consiste en el traslado de los residuos después de la recoleccion desde los lugares
de origen al lugar de almacenamiento central que se encuentra dentro del establecimiento
de salud. Este se efectla generalmente en carros o contenedores adecuados para ello,
aungue en algunas ocasiones se realiza manualmente. Para el transporte de los residuos es
necesario generar rutas de traslado y horarios especificos para ello, estas rutas deben cubrir
la totalidad del establecimiento y evitar coincidir con el transito de personas, pacientes y

otros servicios del centro de salud.

2.1.5.6 Tratamiento
Consiste en la aplicacion de métodos o procedimientos destinados a eliminar,
acondicionar o reducir los residuos para su posterior disposicion. Entre estos podemos

mencionar compactacion, incineracion, desinfeccion y esterilizacion en autoclave.

2.1.5.7 Transporte Externo

Esta destinado a trasladar los residuos tratados o no, a su lugar de disposicion final,
ya sea en vehiculos propios del servicio o vehiculos externos. Los vehiculos deben ir por lo
menos cubiertos y en caso de transportar residuos peligrosos deben contar con las medidas

de seguridad adecuadas para su transporte.



22

2.1.5.8 Disposicion Final

Es la etapa final del manejo de residuos y consiste en localizar los residuos en
forma permanente. Esta puede ser en rellenos sanitarios, fosas digestoras, ventas, reciclaje,
etc. Esta etapa no necesariamente se realiza después del transporte externo, debido a que

puede haber residuos que tienen su disposicion final dentro del establecimiento.

GENERACION

v

Segregacion

Almacenamiento Recoleccion
|—) primario » interna

A Y
Recoleccion | Almacenamiento
externa N intermedio
A
Transporte

Interno

A

Almacenamiento
central

h

/ Tratamientos

v y

Transporte .| Disposicién
Externo final

Figura 2. Etapas del manejo de Residuos

2.1.6 Procesos de desactivacion para residuos peligrosos

Los procesos de desinfeccion de los residuos peligrosos, deben realizarse para
eliminar los microorganismos que pueden representar un peligro para la salud humana vy el
medio ambiente. En la actualidad existen dos técnicas de desactivacion para esta clase de
residuos, las de alta eficiencia que se utiliza principalmente en residuos peligrosos
biosanitarios, cortopunzantes y de animales, y las de baja eficiencia que se ejecutan para

poder realizar una manipulacién segura de los residuos antes de ser enviados a una planta
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de tratamiento. Segln la Resolucion 1162 del 2002 los métodos de desinfeccion de alta

eficiencia son:

Tabla 4.

Métodos de desinfeccién de alta eficiencia

Métodos

Detalle

Desactivacion mediante
autoclave de calor himedo

Este método ez eficiente para la desactivacion de residuos  biosanitarios,
cortopunzantes v algunos residuos liquidos excepto sangre. La desactivacion se
realiza aplicando una determinada temperatura y presion durante un tiempo
establecido, para asegurarze de que todos los microorganismos patogenos sean
eliminados. Este proceso no ez eficiente en los residuos Anatomopatolégicos v de
animales debido a que los tejidos liposos v la materia organica actben como barreras
v obstaculizan el proceso de desinfeccion.

Desactivacion por calor seco

Para este proceso se utiliza una avtoclzve de calor seco & 130 grados centigrados v un
tiempo de residencia de hasta dos horas. Debido a las altas temperaturas que se
manejan no es posible realizar la desactivacion de aquellos residuos gue se quemen o
volatilicen, como papeles, textiles, grasas, residuos anatomopatologicos v de
animales.

Desactivacion por radiacion

Se realiza exponiendo a los matersales que van a hacer desactivados a una fraceion
del espectro electromagnético, como el ultra violeta y los rayos gamma. Este proceso
no es recomendable para residuos anatomopatologicos v de animales.

Desactivacion por
microondas

Este proceso consiste en la destruccion de microorganismos por el apmento de
temperatura dentro de la masa de residuos. Este proceso no es recomendable para
residuos anatomopatologicos v de animales, v el equipo gue ze debe utilizar debe ser
ezpecializado para la desinfeccion de residuos.

Desactivacion mediante el
uso de gases

En este proceso a través de equipos, procedimientos especiales v la utilizacion de
gases desinfectantes se desactivan los residuos. No es recomendable desactivar
desechos anatemopatologicos v de animales utilizando esta téenica.

Desactivacién mediante
equipes de arco voltaico

Este proceso se utiliza principalmente para la desactivacién de residuos
cortopunzantes como las agujas. Lo que se busca es mediante equipos de arco
voltaico, que posean sistema de captura y control de gases, es destruir los desechos v
posteriormente triturar aquellos que no pudieron ser desactivados.

Desactivacion por
incandescencia

El residoo es mtroducido en una camara sellada que contiene gas inerte para que no
haya ignicién de los residuos, una corriente eléctrica pasa través de ellos rompiendo
laz membranas moleculares, creande un ambiente plasmético. Puede operar sin
seleccitn de materiales.

2.1.7 Marco legal

Para disefiar un programa de gestion integral de residuos para una clinica veterinaria, es
necesario tener en cuenta los requisitos legales existentes. Por tal motivo, se presenta los
decretos y resoluciones que reglamentan desde el manejo, recoleccion, desactivacion y
disposicion final de toda clase de residuos que puedan ser generados por clinicas de este

tipo.
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Tabla 5.
Marco legal
Legislacion Detalle
Reglamentacion: Ley N® 27314 (Ley | Como finalidad, tiende 2 contribuir seguridad al personal vy visitantes de los
General de Fesiduos Sélidos) establecimientos de salud v servicios médicos de apoyo publicos, privados y mixtos a

nivel nacional, a fin de prevemir, controlar v minimizar los riesgos sanitaros v
ocupacionales por la gestion v mangjo inadecuado de los residuos sdlidos, asi como
disminuir el mpacto negativo 2 lz salud pablica y al ambiente (MINSAS DIGESA —
INTS N° 096, 2012).

Las disposiciones contemidas en esta
Noma Técnica de Salud (INTS)

Son de aplicacion en todos los establecimientos de salud v servicios medicos de zpoyo
& nivel nacional, regional v local (Ministerio de Salud, EsSalud, Fuerzas Armadas,
Fuerzas Policiales, Gobismos Eegionales, Locales o Municipales, Servicios Privados:
tales como climicas, Consultories Médicos, Dentales, Veterinarios, Laboratorios) v
otroz que generen residuos sélidos en cualguier establecimiento de Salud (MINSA/
DIGESA - NTS N° 006, 2012).

Decreto 006-5TNH

09.01.64

Supremo  N°

Beglamento para la Disposicién de basuras mediante €l empleo del método de Relleno
Sanitario

Convenio de Basiles 22.3.1989

Anexo I II, IIT articule 3 v 4 Definiciones Nacionales v Fesponsabilidades de las
partes

Decreto Legislative 613 08-08- 1990

Codigo del Madio ambiente —Salubridad Pablice capitulo 17,18 artieula 100.

Decrete  Supreme N 005-90-5A | Feglamento General de Hospitales del Sector Salud.

27.10.90

Resolucion  Directoral N 107-03 | Nommnzs v procedimisntos para la Baja y Eliminacion de Medicamentos de la Direccidn
DGMID-DG 10,1243 General de Medicamentos. Insumos v Drogas.

Besolucion Presidencial N ° 009 — 83
IPEN /ANM 19.07.95

Norma del IPEN- Manejo Segure de los Desechos Radiactivos.

Ley 27314 21.07.2000

Besduos Solidos Disposiciones Generales para el Manejo capitulo [ Eesiduo Solido.

Competencia del Sector Salud capitulo
II articulo 7

Autoridades Mumicipales capitulo ITI, Manejo de Residuos Solidos Titule ITT

Ordenanza  Municipal N° 285 | Sistema Metropolitano de Gestion de Residuos Sélidos.
noviembre 2000
Decreto de Alcaldia N° 147 Municipalidad Metropolitana de Lima Sistema metropelitano de Gestidn de Fesiduos

Solidos.
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I1l.  Método
La investigacion se vincula con el enfoque cuantitativo conocido tambien como la
ruta cuantitativa es apropiada cuando se quiere estimar las magnitudes u ocurrencia de los

fendmenos y probar hipotesis (Herndndez & Mendoza, 2018, p. 5).

3.1 Tipo de investigacion
La presente investigacion tiene alcance correlacional porque pretenden asociar conceptos,
fendmenos, hechos o variables, miden las variables y su relacion en términos estadisticos

(Herndndez & Mendoza, 2018, pp. 106-109).

3.2 Poblacién y muestra

3.2.1 Poblacion

La poblacion es “el conjunto de todos los individuos (objetos, personas, situaciones, etc.) a
investigar” (Vara, 2015, p. 261). La poblacion de estudio esta constituido por 10

profesionales de la clinica veterinaria A y 10 profesionales de la clinica veterinaria B.

3.2.2 Muestra

La muestra de estudio se determino en la totalidad de la poblacion de estudio es decir 10

profesionales de la clinica veterinaria A y 10 profesionales de la clinica veterinaria B.

3.2.3 Muestreo

En el muestreo no probabilistico no existe una seleccion al azar, no se aplica una formula

matematica para establecer la muestra de estudio, mas bien depende de la toma de decision
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del investigador (Sanchez, Guillen , & Begazo, 2020, p. 92). En el estudio no se necesito la

aplicacion de una formula para hallar la muestra es decir fue intencional o conveniencia.

3.3 Operacionalizacién de variables

3.3.1 Definicion conceptual de la variable 1. Gestion de residuos solidos

La gestion de residuos solidos segln Pefia y Osorio (2015), son aquellas acciones que se
Ilevan a cabo para reducir la generacion de residuos, y aprovecharlos al maximo segun las

caracteristicas que este posea, generando de alguna forma su comercializacion.

3.3.2 Definicion operativa de la variable 1. Gestion de residuos solidos

La gestion de residuos solidos se define operativamente segin sus dimensiones planteadas

gue son acondicionamiento, segregacién y almacenamiento.

Tabla 6.

Operacionalizacién de la variable 1. Gestion de residuos solidos

Dimensiones Indicadores items Escala
Acondicionamiento  Norma Técnica 1,2 Ordinal
Capacitaciones 3,4
Compra de recipientes 5,6
Segregacion Supervision y monitoreo 7,8
Sefalizacion y clasificacion 9,10
Recipientes 11,12
Almacenamiento Conocimiento de almacenamiento 13,14
Transporte 15, 16

3.3.3 Definicion conceptual de la variable 2. Manejo de residuos

El manejo integral de los residuos sélidos significa tomar las medidas adecuadas en
materia de prevencion, en condiciones que propendan por el cuidado de la salud humana y

el ambiente (Ministerio de Salud, 2006 p. 15).
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3.3.4 Definicion operativa de la variable 2. Manejo de residuos

El manejo de residuos se define operativamente segln sus dimensiones propuestas que son

los residuos no peligrosos y residuos peligrosos.

Tabla 7.

Operacionalizacion de la variable 2. Manejo de residuos

Dimension Indicadores tems Escala
Residuos no Biodegradable 1,2 Ordinal
peligrosos Reciclables 3,4

Inertes 56
Ordinarios 0 comunes 7,8
Residuos Residuos infecciosos 9,10
peligrosos Biosanitarios 1,12
Cortopunzante 13,14
Animales 15, 16

3.4 Instrumentos

El instrumento que se aplicara en la tesis es el cuestionario que es el conjunto de preguntas
elaboradas acerca de una o més variables con el fin de generar datos para alcanzar los
objetivos de la investigacion. Ademas, debe ser coherente con el problema e hipotesis
(Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014, p. 217). El cuestionario en la variable 1
denominado gestion de residuos solidos contiene 16 items y en la variable 2 denominada

manejo de residuos contiene 16 items, ambas a escala ordinal.

3.5 Procedimientos
Segun (Bernal, 2016), “el procedimiento principal es la estrategia de prueba de Hipotesis
que inicia con plantear las hipotesis para ello se plantea la hipotesis nula y la hipotesis

alternativa, y con la aplicacion del software SPSS. Version 25 se determinara el valor sig.
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Calculado que sera contrastado con el valor sig. Teorico que es 0.05 si es menor se

aceptara la hipotesis alterna (Ha), si es mayor se aceptara la hipétesis nula (Ho)”.

3.6 Analisis de datos

El andlisis de datos esta compuesto de la siguiente manera:

Distribucion de frecuencias. Es un conjunto de puntuaciones de una variable ordenada en

sus respectivas categorias (Hernandez & Mendoza, 2018, p. 328).

El coeficiente Rho de Spearman es una medida de correlacion para variables en un nivel de
medicién ordinal (ambas), de tal modo que los individuos, casos o unidades de analisis de
la muestra pueden ordenarse por rangos (jerarquias), es utilizado para relacionar
estadisticamente escalas tipo Likert por aquellos investigadores que las consideren

ordinales (Hernandez & Mendoza, 2018, p. 367).

3.7 Consideraciones éticas
La tesis cumple con el esquema de la escuela de Posgrado de la Universidad Nacional
Federico Villareal, la tesis pretende brindar aportes de nuevo conocimiento, finalmente la

tesis es inédita y original por parte del graduando.



IVV. Resultados

4.1 Contraste de hipotesis

4.1.1 Hipotesis general

Ha: r XY=0

Hipotesis alternativa

29

La gestion de residuos sélidos se relaciona significativamente con el manejo de residuos

generados por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Ho: r XY#0 Hipotesis nula

La gestion de residuos solidos no se relaciona significativamente con el manejo de residuos

generados por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Tabla 8.

Contraste de la hipdtesis general

Manejo de
Gestion de residuos
residuos solidos solidos
(agrupado) (agrupado)
Rho de Spearman Gestion de residuos Coeficiente de 1,000 688"
s6lidos (agrupado) correlacion
Sig. (bilateral) . ,001
N 20 20
Manejo de residuos Coeficiente de ,688™ 1,000
solidos (agrupado) correlacion
Sig. (bilateral) ,001 :
N 20 20

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Segun los resultados obtenido se tiene una correlacién general de 0.688 y un valor p

calculado de 0.001, por lo tanto, se acepta la hipdtesis alternativa, es decir: La gestion de

residuos solidos se relaciona significativamente con el manejo de residuos generados por

dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.



4.1.2 Hipotesis especifica 1

Ha: r XY=0 Hipotesis alternativa
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Existe relacion significativa entre el acondicionamiento y el manejo de residuos generados

por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Ho: r XY#0 Hipotesis nula

No existe relacion significativa entre el acondicionamiento y el manejo de residuos

generados por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Tabla 9.

Contraste de la hipétesis especifica 1

Manejo de

residuos

Acondicionamient  solidos
0 (agrupado) (agrupado)

Rho de Spearman Acondicionamiento
(agrupado)

Coeficiente de
correlacion

Sig. (bilateral)
N

Manejo de residuos
solidos (agrupado)

Coeficiente de
correlacion

Sig. (bilateral)
N

1,000 730
. ,000
20 20
730 1,000
,000 .
20 20

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Segun los resultados obtenido se tiene una correlacion de 0.730 y un valor p

calculado de 0.000, por lo tanto, se acepta la hipétesis alternativa, es decir: Existe relacion

significativa entre el acondicionamiento y el manejo de residuos generados por dos clinicas

veterinarias, Lima, afio 2020.



4.1.3 Hipotesis especifica 2

Ha: r XY=0 Hipotesis alternativa
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Existe relacion significativa entre la segregacion y el manejo de residuos generados por

dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Ho: r XY#0 Hipotesis nula

No existe relacion significativa entre la segregacion y el manejo de residuos generados por

dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Tabla 10.

Contraste de la hipétesis especifica 2

Manejo de
residuos
Segregacion solidos
(agrupado) (agrupado)
Rho de Spearman Segregacion (agrupado) Coeficiente de 1,000 ,140
correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 20 20
Manejo de residuos Coeficiente de ,140 1,000
solidos (agrupado) correlacion
Sig. (bilateral) ,000 :
N 20 20

Segun los resultados obtenido se tiene una correlacion de 0.140 y un valor p

calculado de 0.000, por lo tanto, se acepta la hipétesis alternativa, es decir: Existe relacion

significativa entre la segregacion y el manejo de residuos generados por dos clinicas

veterinarias, Lima, afio 2020.
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4.1.4 Hipotesis especifica 3

Ha: r XY=0 Hipotesis alternativa
El almacenamiento se relaciona significativamente con el manejo de residuos generados

por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Ho: r XY#0 Hipotesis nula
El almacenamiento no se relaciona significativamente con el manejo de residuos generados

por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Tabla 11.

Contraste de la hipotesis especifica 3

Manejo de

residuos

Almacenamiento solidos
(agrupado) (agrupado)

Rho de Spearman Almacenamiento Coeficiente de 1,000 738"

(agrupado) correlacion

Sig. (bilateral) : ,000

N 20 20
Manejo de residuos Coeficiente de 738" 1,000
solidos (agrupado) correlacion

Sig. (bilateral) ,000 :

N 20 20

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Segun los resultados obtenido se tiene una correlacion de 0.738 y un valor p
calculado de 0.000, por lo tanto, se acepta la hipotesis alternativa, es decir: El
almacenamiento se relaciona significativamente con el manejo de residuos generados por

dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.
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4.2 Anaélisis e interpretacion

Tabla 12.

Tipos de clinicas veterinarias

Frecuencia Porcentaje

Valido A 10 50,0
B 10 50,0
Total 20 100,0

Porcentaje

Figura 3. Gréfico de barras: Tipos de clinica veterinarias

Se encuestaron a 10 profesionales de la clinica veterinaria A y 10 profesionales de

la clinica veterinaria B.
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Tabla 13.

Distribucion de la frecuencia de la variable 1: Gestion de residuos solidos

Frecuencia Porcentaje
Vélido Totalmente en desacuerdo 2 10,0
En desacuerdo 3 15,0
Indiferente 7 35,0
De acuerdo 4 20,0
Totalmente de acuerdo 4 20,0
Total 20 100,0

Porcentaje

|

Totalmerte en En desacuerds  Indiferente De acuerdo  Taotalmente cle
desacuerdo acuerdo

Figura 4. Diagrama de la frecuencia de la variable 1: Gestion de residuos solidos

Segun los resultados de las encuestas aplicadas, un 20% considera estar de acuerdo

que la gestién de residuos sélidos debe mejorar en las clinicas veterinarias.
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Tabla 14.

Distribucion de la frecuencia de la dimensién: Acondicionamiento

Frecuencia Porcentaje
Valido Totalmente en desacuerdo 3 15,0
En desacuerdo 1 5,0
Indiferente 6 30,0
De acuerdo 6 30,0
Totalmente de acuerdo 4 20,0
Total 20 100,0

Porcentaje

Totalmente en En desacuerdo  Indiferente De acuercda  Totalmerte de
desacuerdo acuerdo

Figura 5. Diagrama de la frecuencia de la dimensién. Acondicionamiento

Segun los resultados de las encuestas aplicadas, un 30% considera estar de acuerdo
que la gestion de residuos solidos segun el acondicionamiento debe mejorar en las clinicas

veterinarias.
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Tabla 15.

Distribucidn de la frecuencia de la dimension: Segregacion

Frecuencia Porcentaje
Vélido Totalmente en desacuerdo 3 15,0
En desacuerdo 6 30,0
Indiferente 7 35,0
De acuerdo 2 10,0
Totalmente de acuerdo 2 10,0
Total 20 100,0

Porcentaje

| Cozrs) oo

Totalmente en En cdesacuerdo  Indiferente De acuerdo  Totalmente cle
desacuerdo acuercdo

Figura 6. Diagrama de la frecuencia de la dimension. Segregacion
Segun los resultados de las encuestas aplicadas, un 10% considera estar de acuerdo

que la gestion de residuos solidos segln la segregacion debe mejorar en las clinicas

veterinarias.
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Tabla 16.

Distribucidn de la frecuencia de la dimensién: Almacenamiento

Frecuencia Porcentaje

Vélido Totalmente en desacuerdo 2 10,0
En desacuerdo 2 10,0
Indiferente 4 20,0
De acuerdo 7 35,0
Totalmente de acuerdo 5 25,0
Total 20 100,0

Porcentaje

| | oov<] | oooe

Totalmente en En desacuerdo  Indiferente De acuerdo  Totalmente de
desacuerdo acuerdo

Figura 7. Diagrama de la frecuencia de la dimension. Almacenamiento
Segun los resultados de las encuestas aplicadas, un 35% considera estar de acuerdo

que la gestion de residuos sélidos segln el almacenamiento debe mejorar en las clinicas

veterinarias.
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Tabla 17.

Distribucidn de la frecuencia de la variable 2: Manejo de residuos solidos

Frecuencia Porcentaje

Vélido Totalmente en desacuerdo 3 15,0
En desacuerdo 4 20,0
Indiferente 6 30,0
De acuerdo 4 20,0
Totalmente de acuerdo 3 15,0
Total 20 100,0

Porcentaje

Totalmente en En desacuerdo  Indiferente De acuerdo  Totalmente de
desacuerdo acuerdo

Figura 8. Diagrama de la frecuencia de la variable 2. Manejo de residuos solidos

Segun los resultados de las encuestas aplicadas, un 20% considera estar de acuerdo

que el manejo de residuos solidos debe mejorar en las clinicas veterinarias.



39

V. Discusion de resultados

El trabajo de investigacion tiene relacion con la teoria del comportamiento
proambiental, porque se hizo una realizacion de la caracteristica diversa de términos con la
finalidad de aumentar comparaciones de la investigacion, y asi evitar la conclusion erronea
sobre esta conducta, y contar con definicion precisa hacia el desarrollo de objetivo claro de
educacion del medio ambiente. Asimismo, se requiere la preservacion del recurso humano
o reducir el deterioro, es eficiente el lado intencional y los resultados del despliegue de una
habilidad concreta, se necesita la presentacion de niveles de complejidad, requiriendo

anticiparse del resultado de las acciones.

Los resultados obtenidos, tienen similitud con el estudio de Tfaily & Moussa
(2020) quienes sefialaron que existen practicas insatisfactorias en estos hospitales en
cuanto a politicas, regulaciones, procedimientos, cuestiones de seguridad y concienciacion.
Por tanto, se requieren futuras intervenciones para mejorar las practicas de gestion de

residuos sanitarios en hospitales del sur del Libano.

Asimismo, Pooyanmehr & Reza (2019) sefialaron que en la actualidad la esencia
dafiina y peligrosa de los desechos veterinarios de hospitalesy las consecuencias de su
manejo inconsistente, como los problemas causados por la falta de planificacion, al
separarlos, almacenarlos, recolectarlos, transportarlos y desecharlos, causa muchos
problemas ambientales y de salud, la falta de atencion de los administradores de los centros
conduce a una mala conclusion sobre el desperdicio. Para mejorar el estado de gestion de
residuos en veterinarias, se debe capacitar al personal y aumentar su nivel de
conocimientos en todos los niveles, para aplicar reglas y directrices, para cumplir

plenamente con las normas.
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Se tiene similitud con el estudio de Quispe (2020) porque al manejar el residuo
solido es poco eficiente porque existe una inadecuada gestion sobre el desecho solido del
centro hospitalario que de manera general no dan cumplimiento con la normatividad
vigente. Y todo ello genera que cada usuario observa que en el centro hospitalario existe

una mala condicion.
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V1. Conclusiones

Primera. Se concluye que segun los resultados obtenido se tiene una correlacion general
de 0.688 y un valor p calculado de 0.001, por lo tanto, se acepta la hipotesis alternativa, es
decir: La gestion de residuos sélidos se relaciona significativamente con el manejo de

residuos generados por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Segunda. Se concluye que segun los resultados obtenido se tiene una correlacion de 0.730
y un valor p calculado de 0.000, por lo tanto, se acepta la hipotesis alternativa, es decir:
Existe relacion significativa entre el acondicionamiento y el manejo de residuos generados

por dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Tercera. Se concluye que segun los resultados obtenido se tiene una correlacion de 0.140
y un valor p calculado de 0.000, por lo tanto, se acepta la hipotesis alternativa, es decir:
Existe relacion significativa entre la segregacion y el manejo de residuos generados por

dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.

Cuarta. Se concluye que segun los resultados obtenido se tiene una correlacion de 0.738 y
un valor p calculado de 0.000, por lo tanto, se acepta la hipotesis alternativa, es decir: El
almacenamiento se relaciona significativamente con el manejo de residuos generados por

dos clinicas veterinarias, Lima, afio 2020.
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VII. Recomendaciones

Primera. Se sugiere a cada clinica veterinaria la realizacion de programas de capacitacion
de los colaboradores en su gestion. Los programas de capacitacion se deben hacer
direccionado a la normatividad vigente y la caracteristica del desecho, para asi lograr la
prevencion de la contaminacion del residuo que debe ser aprovechado y por una

inadecuada manipulacién se llega a desechar.

Segunda. Se sugiere en la aplicacion de un planeamiento de gestion integral del residuo
solido permitiendo la disminucion del impacto del medio ambiente ocasionado por las
clinicas, y los peligros que afronta los colaboradores relacionados a manipular, almacenar

y disponer finalmente los desechos.

Tercera. Mayor control por parte de los organismos encargados de hacer cumplir las
normativas, a través de requerimientos como la adquisicion del registro generador de

desechos, para poder iniciar una actividad veterinaria.

Cuarta. Adquisicion de implementos necesarios para la gestion de desechos, como son el
caso de recipientes de colores estipulados bajo la normativa MINAN 014-2017, y

adecuado equipo de proteccion para el manejo de desechos.
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GESTION DE RESIDUOS SOLIDOS Y EL MANEJO DE RESIDUOS GENERADOS POR DOS CLINICAS VETERINARIAS, LIMA, ANO 2020

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

Problema General
¢Como la gestion de residuos
sOlidos se relaciona con el
manejo de residuos generados
por dos clinicas veterinarias,
Lima, aflo 2020?

Problemas especificos
¢Qué relacion existe entre el
acondicionamiento y el
manejo de residuos generados
por dos clinicas veterinarias,
Lima, afio 2020?

¢Qué relacion existe entre la
segregacion y el manejo de
residuos generados por dos
clinicas veterinarias, Lima,
afio 2020?

¢Como el almacenamiento se
relaciona con el manejo de
residuos generados por dos

Objetivo General
Determinar como la gestion
de residuos sélidos  se
relaciona con el manejo de
residuos generados por dos
clinicas veterinarias, Lima,
afio 2020.

Objetivos especificos
Establecer que relacion existe
entre el acondicionamiento y
el manejo de residuos
generados por dos clinicas
veterinarias, Lima, afio 2020.

Determinar  que  relacion
existe entre la segregacion y
el manejo de residuos
generados por dos clinicas
veterinarias, Lima, afio 2020.

Establecer como el
almacenamiento se relaciona

Hipotesis General
La gestion de residuos solidos
se relaciona significativamente
con el manejo de residuos
generados por dos clinicas
veterinarias, Lima, afio 2020.

Hipotesis especificas
Existe relacion significativa
entre el acondicionamiento y el
manejo de residuos generados
por dos clinicas veterinarias,
Lima, afio 2020.

Existe relacion significativa
entre la segregacion y el manejo
de residuos generados por dos
clinicas veterinarias, Lima, afio
2020.

El almacenamiento se relaciona
significativamente  con el
manejo de residuos generados

Variable 1. Gestién de residuos sélidos

Dimensiones Indicadores Items Escala
Acondicionamiento Norma Técnica 1,2 Ordinal
Capacitaciones 3,4
Compra de recipientes 5,6
Segregacion Supervisién y monitoreo 7,8
Sefializacién y clasificacién 9,10
Recipientes 11,12
Almacenamiento Conocimiento de almacenamiento 13,14
Transporte 15,16
Variable 2. Manejo de residuos
Dimensién Indicadores Items Escala
Residuos no Biodegradable 1,2 Ordinal
peligrosos Reciclables 3,4
Inertes 56
Ordinarios o comunes 7,8
Residuos Residuos infecciosos 9,10
peligrosos Biosanitarios 11,12
Cortopunzante 13,14
Animales 15, 16

clinicas veterinarias, Lima, | con el manejo de residuos | por dos clinicas veterinarias,
afio 2020? generados por dos clinicas | Lima, afio 2020.

veterinarias, Lima, afio 2020.
Metodologia

Enfoque: Cuantitativo
Tipo: Correlacional
Disefio: No experimental

Poblacién: 20 profesionales (10 en clinica veterinaria A y 10 clinica veterinaria B).
Muestra: 20 profesionales (10 en clinica veterinaria A y 10 clinica veterinaria B).

Muestreo: No probabilistico
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Anexo 2: Validacién de Instrumentos

Validez del instrumento

La validacion por juicio de expertos es el grado en que un instrumento realmente mide
la variable de interés, de acuerdo con expertos en el tema. Los instrumentos de medicion
del presente estudio, pasaron por el filtro de juicio de expertos, los expertos fueron los

siguientes:

Tabla 18.

Expertos durante la evaluacién de los instrumentos de la variable 1. Gestién de residuos
solidos

Experto Dominio Decisién
Dr. Segundo Sanchez Sotomayor Estadistico Si existe suficiencia
Mag. Silvia Ramos Tamayo Tematico Si existe suficiencia
Mag. Mario Sanchez Camargo Metodologo Si existe suficiencia

Tabla 19.

Expertos durante la evaluacion de los instrumentos de la variable 2. Manejo de residuos

Experto Dominio Decision
Dr. Segundo Sanchez Sotomayor Estadistico Si existe suficiencia
Mag. Silvia Ramos Tamayo Tematico Si existe suficiencia

Mag. Mario Sanchez Camargo Metodologo Si existe suficiencia
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Validacién del instrumento de la variable 1. Gestion de residuos solidos
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Apellidos v nombres del juez validador

E: ialidad del validadaor: Ingeniera Gedgrafa

TPertinencia: El item corresponde a8l concapto tadrico

2Relevancia: El item es apropiado para represantar al
componente o dimension especifica del constructo
ACHaridad; Se entiende sin aficultad alguna el enunciado
del item, as conciso, mxacto y directo

Ramos Tamayo, Silvia Sachike

Certificado de validez de do del instr que mide la variable 1. Gestién de resid olid
DIMENSIONES / items Pertinencia’ | Relevancia’ | Claridad® Sugerencias |
Dimension. Acondicionamiento Si No | Si No Si_| No
01 | Usted tiene conocimiento sobre la ctapa de: A dicionamiento. X X X
02 Maneja adecuadamente las ctapas de disposicion de residuos X X X
sélidos en la clinica ve\cnnana
Ha recibido al p 1 por panc de la clinica veterinaria
03 | sobre normas y P dimi para ifi los d hos de X X X
residuos solidos.
Se realizd talleres de sensibilizacion al personal de salud de la
04 | clinica veterinaria sobre ¢l uso comrecto de las medidas de X X X
bioseguridad.
Gestionaron la pra de recipi para los residuos sélidos en
05 cada drea. X X X
Los recipientes para los msvduos solidos se encuentran
06 | adecuadamente cubiertas con bolsas i ificadas con los col 5 X X X
rojo, amarillo, negro.
Dimensién. Segregacion Si No Si No Si No
07 | Sabe usted a que se refiere la etapa de: Mcion X X X
08 En la actualidad en la clinica vctcrmana existe un encargado de X X x
supervisar y monitorear los resid
09 Sabe usted en que en la clinica veterinaria se debe colocar las X
sefiales universales de: "Riesgo bioldgico”.
Selecciona usted en la clinica veterinaria los residuos sélidos de
10 | acuerdo a lo que exige las normas de mancjo de residuos. antes de X X X
eliminarlos.
" Almacena usted los desechos dos d las practicas de la X
clinica veterinaria en los reci glemes a undos
Recicla los materiales e no obtenido de la
12 R X
veterinaria.
Dimension. Almacenamiento Si No Si No Si No
13 Sabe como y donde se deben ali los d hos de resid X X X
sélidos obtenidos de la clinica veterinaria.
14 | Los recipientes de residuos solidos en la clinica veterinaria se X X X
identifican con las bolsas de polietileno de color rojo, negro ¥
amarillo.
15 Transpnrla los desechos de residuos s6lidos al aln‘_\aﬂe_namiema x
primaric tras finalizar cada tica en la clinica veterinaria.
16 | ‘Cudntos recipientes utiliza para almaccnar los residuos salidos en x x x
la clinica veterinaria.
Observaciones (precisar si hay suficiencia): Existe suficiencia
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

31 de enero de 2020

5
F\{‘del Experto Infarmante.
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Validacion del instrumento de la variable 2. Manejo de residuos
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Certificado de validez de contenido del instrumento que mide la variable 2. Manejo de residuos

N® DIMENSIONES / items Pertinencia' | Relevancia® | Claridad® | Sugerencias |
Dimension. Residuos no peligrosos Si No Si Nao Si No

01 | ;Se usa bolsa negra para recolectar los desechos comunes? X X x

02 | ;Recibe usted capacitaciones sobre el manejo de residuos biodegradables? X X X

03 | ;Sabe usted si los recipientes estin respectivamente rotulados y tapados? X X X

04 | ;Recibe usted capacitaciones sobre el manejo de residuos reciclables? X X X

05 | Existe en la clinica veterinaria un adecuado manejo de residucs inertes como el papel. X X X -

06 Existe en la clinica veterinaria un adecuado mancjo de residucs inertes como los x x x
plasticos,

07 {Considera usted que la clinica veterinaria tiene una buena gestion cn ¢l manejo de x x x
residuos ordinarios o comunes?

0% Existe de manera constante limpieza y desinfeccion de las oficinas, pasillos y dreas < X x
comunes de la clinica veterinaria.

Dimension. Residuos peligrosos Si No Si No i No

09 | ;Las jeringas se colocan directamente sin el protector dentro del contenedor? X X X

10| Usted siempre se encuentra en contacto directo con material bioldgico X X X

11| Usted se encuentra directamente en contacto con material quimico. X X X

12 ¢La clinica veterinaria cuenta con wn ambiente exclusivo y normalizado para cl x X x
almacenamiento final de los residuos?

15 Siempre el material estéril estd garantizado y libre de microrganismos patdgenos antes X x x
de cada cirugia, &

14 Empacan en papel o cajas debidamente selladas los residucs punzocomantes rotos x X x
{vidrios rotos).

15 | En la clinica veterinaria existen casos de animales portadores de enfermedades X X x
infectoconiagiosas,

16 Siempre existe un control riguroso de posibles animales con enfermedades x x 7(
infiectocontagiosas para prevenir un riesge peligroso frente a una persona.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Existe suficiancia

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] Mo aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador Ramos Tamayo, Silvia Sachiko

Especialidad del validador: Ingeniera Gedgrafa

31 de enero de 2020

N7
'Pertinencla: El itam coresponde al concepto tedrico formulado. A 4 "-j' / 24
*Relevancia: E| item es apropiedo para representar al componente o ) e
dimension especifica del constructo . ’
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciade del item, es Firma del Experto Informante,
Conciso, exacto y directo




55

Anexo 3: Confiabilidad de Instrumentos

La confiabilidad se refiere a que otros investigadores deben alcanzar similares
resultados si estudian el mismo caso usando los mismos procedimientos que el
investigador original. El objetivo de la confiabilidad es minimizar los errores y sesgos

del estudio.

Tabla 20.

Confiabilidad del instrumento de la variable 1. Gestion de residuos solidos

Alfa de Cronbach N de elementos
794 16

Segun la tabla 19, se tiene un coeficiente de confiabilidad de 0.794 es decir una

excelente confiabilidad, por lo tanto, existe fiabilidad en los resultados obtenidos.

Tabla 21.

Confiabilidad del instrumento de la variable 2. Manejo de residuos solidos

Alfa de Cronbach N de elementos
,885 16

Segun la tabla 20, se tiene un coeficiente de confiabilidad de 0.885 es decir una

excelente confiabilidad, por lo tanto, existe fiabilidad en los resultados obtenidos.
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El cuestionario busca recoger informacion relacionada al control de inventarios y las

utilidades. Le agradeceré marcar con un aspa “X” en el recuadro que corresponde segin

su apreciacion. Esta encuesta tiene el caracter de andnima, y su procesamiento sera

reservado, por lo que le solicitamos sinceridad en las respuestas.

Instrucciones

Segun la escala de respuestas que se detalla lineas abajo. Marcar con una “X” la

alternativa que Ud. Crea la méas conveniente.

Codificacion
5 4 3 2 1
Totalmente de De Indiferente En Totalmente en
acuerdo acuerdo desacuerdo desacuerdo
Variable 1. Gestion de residuos solidos 11213 5

Dimension. Acondicionamiento

01

Usted tiene conocimiento sobre la etapa de: Acondicionamiento.

02

Maneja adecuadamente las etapas de disposicion de residuos
solidos en la clinica veterinaria.

03

Ha recibido alguna capacitacion por parte de la clinica
veterinaria sobre normas y procedimientos para clasificar los
desechos de residuos sélidos.

04

Se realiz6 talleres de sensibilizacion al personal de salud de la
clinica veterinaria sobre el uso correcto de las medidas de
bioseguridad.

05

Gestionaron la compra de recipientes para los residuos solidos
en cada area.

06

Los recipientes para los residuos solidos se encuentran
adecuadamente cubiertas con bolsas identificadas con los
colores: rojo, amarillo, negro.

Dimension. Segregacion

07

Sabe usted a que se refiere la etapa de: Segregacion.

08

En la actualidad en la clinica veterinariaexiste un encargado de
supervisar y monitorear los residuos sélidos

09

Sabe usted en que en la clinica veterinariase debe colocar las sefiales
universales de: "Riesgo biolégico".

10

Selecciona usted en la clinica veterinarialos residuos sélidos de
acuerdo a lo que exige las normas de manejo de residuos, antes de
eliminarlos.

11

Almacena usted los desechos generados durante las practicas de la
clinica veterinariaen los recipientes adecuados.

12

Recicla los materiales e insumos no contaminados obtenido de la
clinica veterinaria.

Dimension. Almacenamiento

13

Sabe coémo y dbnde se deben almacenar los desechos de residuos




S7

s6lidos obtenidos de la clinica veterinaria.

14

Los recipientes de residuos sélidos en la clinica veterinaria se
identifican con las bolsas de polietileno de color rojo, negro y
amarillo.

15

Transporta los desechos de residuos solidos al almacenamiento
primario tras finalizar cada practica en la clinica veterinaria.

16

Cuantos recipientes utiliza para almacenar los residuos sélidos en la
clinica veterinaria.

Variable 2. Manejo de residuos

Dimensién. Residuos no peligrosos

01 | ¢Se usa bolsa negra para recolectar los desechos comunes?

02 ¢Recibe usted capacitaciones sobre el manejo de residuos
biodegradables?

03 ¢Sabe usted si los recipientes estan respectivamente rotulados y
tapados?

04 ¢Recibe usted capacitaciones sobre el manejo de residuos
reciclables?

05 Existe en la clinica veterinaria un adecuado manejo de residuos
inertes como el papel.

06 Existe en la clinica veterinaria un adecuado manejo de residuos
inertes como los plasticos.

07 ¢Considera usted que la clinica veterinaria tiene una buena
gestion en el manejo de residuos ordinarios o0 comunes?

08 Existe de manera constante limpieza y desinfeccion de las oficinas,
pasillos y areas comunes de la clinica veterinaria.

Dimensién. Residuos peligrosos

09 ¢Las jeringas se colocan directamente sin el protector dentro del
contenedor?

10 Usted siempre se encuentra en contacto directo con material
biolégico

11 Us,teo_l se encuentra directamente en contacto con material
quimico.

12 ¢La clinica veterinaria cuenta con un ambiente exclusivo y
normalizado para el almacenamiento final de los residuos?

13 Siempre el material estéril esta garantizado y libre de
microrganismos patdgenos antes de cada cirugia,

14 Empacan en papel o cajas debidamente selladas los residuos
punzocortantes rotos (vidrios rotos).

15 En la clinica veterinaria existen casos de animales portadores de
enfermedades infectocontagiosas,
Siempre existe un control riguroso de posibles animales con

16 | enfermedades infectocontagiosas para prevenir un riesgo

peligroso frente a una persona.
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Anexo 5: Prueba de normalidad

Tabla 22.

Prueba de normalidad-Shapiro Wilk

Estadistico gl Sig.
Gestion de residuos solidos (agrupado) ,914 20 ,000
Manejo de residuos sélidos (agrupado) ,920 20 ,00
Acondicionamiento (agrupado) ,882 20 ,000
Segregacion (agrupado) ,909 20 ,000
Almacenamiento (agrupado) ,879 20 ,000

La prueba de normalidad aplicada es Shapiro Wilk, porque se tiene menos de 50
muestras, en este caso se cuenta con 20 muestras, y los resultados sefialaron que no

existe normalidad, entonces se aplicara la estadistica no paramétrica.
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Anexo 6: Base de datos

32

31

30

29

28

27

26

25

24

23

22

21

20

19

18

17

16

15

14

13

12

11

10

Tipo
clinica

N°

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20




Anexo 7: Iméagenes de recoleccion de residuos

Figura 9. Recoleccion de residuos estéticos

Figura 10. Recoleccion de residuos de hospitalizacion
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Figura 11. Recoleccion de residuos de hospitalizacion y consulta

Figura 12. Recoleccion de residuos sala de operaciones
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Figura 13. Recoleccion residuos de consultorio

Figura 14. Recoleccion residuos de topico

62



