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RESUMEN

El presente trabajo tiene el objetivo de caracterizar y categorizar
los riesgos bioldgicos en las areas de trabajo del laboratorio clinico del
policlinico docente ‘Rampa’. Para realizar la investigacion se aplico
una lista de chequeo por escalones de defensa en profundidad, nueva
base de conocimientos integrada a un sistema de gestion del riesgo,
desarrollado a través del método Evaluacion de niveles de seguridad,
que se basa en un enfoque avanzado de la seguridad. Se pudo constar
en la aplicacion al laboratorio clinico del policlinico que presenta 34
% de aspectos negativos para la seguridad, que corresponde a un nivel
de inaceptable-critico, 1o que significa que el riesgo debido a la practi-
ca se ha incrementado muy por encima del nivel tolerable (aceptable o
basico), siendo penalizado al nivel inmediato inferior de inaceptable-
extremo, debido a la calificacion del escalon de defensa en profundi-
dad 0, lo que demuestra la dependencia del nivel de seguridad general
de la instalacion con la calificacién de este Gltimo escalon. Se conclu-
ye que el método de Evaluacion de niveles de seguridad permite
obtener el perfil de riesgo por escalones de defensa ordenados por
importancia cualitativa y cuantitativa, considerados contribuyentes del
perfil de riesgo global del laboratorio, y contribuye a la toma de deci-
siones relativas a la seguridad en la instalacion objeto de estudio.
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ABSTRACT

The present study aims to characterize and categorize biological
hazards in the work areas of the clinical laboratory of the polyclinics
‘Rampa’. To conduct the research a checklist for steps of defense in
depth was applied, new base of knowledge, an integrated risk
management system, developed through the assessment method that
Security Levels based on an advanced approach to security. It could be
noted in the evaluation of application of the method to the laboratory
safety levels in thr policlinics ‘Rampa’, which has 34 % of negative

issues of security level corresponding to a unacceptable-critical, which
means that the risk due to the practice has increased well above the
level tolerable (acceptable or basic), being penalized at the next lower
level, unacceptable-end, due to tier defense rating 0, which shows the
dependence the overall security of the facility with the rating this last
step. We conclude that the method Assessment Levels Security, giving
the risk profile defense steps sorted by relevance considered
qualitative and quantitative taxpayer's overall risk profile and helps
laboratory decisions relating to safety in the installation order study.
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INTRODUCCION

En la actualidad se emplean multiples estrategias pa-
ra desarrollar un programa de bioseguridad en los labo-
ratorios, debido a que el ambiente de trabajo en los
mismos es considerado altamente peligroso, ya que
existe la probabilidad de sufrir un dafio, una lesién o
incluso la muerte. Disimiles son los riesgos por exposi-
cion a agentes biologicos, a sustancias quimicas y a
agentes fisicos, a los que se suman, como factores de
riesgo, la conducta del hombre y la deficiente organiza-
cion laboral, que se erigen como riesgos psicosociales,
que precisamente estdn determinados en gran medida
por los conocimientos, habitos y actitudes de estos .

El incremento de los servicios de salud a nivel de la
atencion primaria los convierte en un area de importan-
cia para la salud ocupacional > Debido a la emergencia y
remergencia de agentes patogenos en los ultimos afios,
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las instituciones de salud se encuentran expuestas a
nuevas enfermedades infecciosas.

En la actualidad se practican multiples estrategias
para desarrollar un programa de bioseguridad en los
laboratorios aplicando diferentes métodos.

En este trabajo se presenta una evaluacion del nivel
de seguridad (ENS) aplicado a un laboratorio clinico de
atencion primaria de salud, que se refiere a la aplicacion
de un método consistente, el cual estructura de manera
logica los aspectos basicos de seguridad, atendiendo a la
estrategia de defensa en Pprofundidad (DP), reconocido
en la base tecnoldgica de la seguridad de cualquier insta-
lacion con focos de peligro asociados a su explotacion,
soportada por un grupo de principios basicos de la segu-
ridad, definidos a través de afos de experiencia de in-
dustrias como la nuclear, la acronautica civil, la quimica
y petroquimica °.

La mayoria de los métodos para evaluar riesgos fue-
ron disefiados para ambitos especificos. Uno de los
primeros métodos de analisis de riesgos con enfoque
probalista fue el método AF (arbol de fallos). Podemos
describir como son WHAT-IF o HAZOP, que son méto-
dos cualitativos para la evaluacion de grandes riesgos
industriales, el método APR (andlisis preliminar de
riesgos) *°.

La ventaja de este método aplicado sobre los anterio-
res mencionados, es que permite evaluar la vasta expe-

Figural
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riencia ya reconocida ®’ a través de un enfoque integral,
que involucra todos los aspectos de seguridad que son el
fundamento de ésta, estructurados en forma de escalones
de defensa, permitiendo, asi que el proceso de toma de
decisiones se efectie sobre una base mas objetiva al
detectar con mayor efectividad las causas basicas de los
problemas que afectan la seguridad de una instalacion.

MATERIAL Y METODO
Disefio metodoldgico

Con el objetivo de identificar los riesgos biologicos
en el laboratorio clinico del policlinico docente ‘Ram-
pa’, se elabord, en correspondencia con el método de
Evaluacion de niveles de seguridad (ENS), una lista de
aspectos de seguridad (AS) por cada escalon de defensa
(EDD) y los elementos de seguridad que tributan a ellos.
Como se puede ver en la figura 1, la estructura del mé-
todo de ENS tiene como tope o nodo superior, el nivel
de seguridad de una instalacion o servicio, clasificado en
zonas (niveles) sucesivas. A ese nodo tributan tres esca-
lones de defensa (EDD 1, EDD 2 y EDD 3) y un escalon
general, denominado diserio de la defensa en profundi-
dad (EDD 0), del cual dependen los tres anteriores.
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El escalén de defensa n° 1 (EDD 1) se denomina
prevencion de sucesos anormales; el EDD 2 es denomi-
nado liquidacion de sucesos anormales; y el EDD 3 se
denomina mitigacion de accidentes; ellos representan
los nodos intermedios.
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En el nivel inferior del arbol se encuentran los ele-
mentos iy, que tributan a cada aspecto de seguridad Ay,
(nodos inferiores), y se postulan en forma de preguntas
similares a la técnica de Listas de verificacion (Checklist
analysis). A cada respuesta afirmativa le asigna un valor
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igual a 1, mientras que a la negativa, un valor igual a 0.
Mediante estos valores de cada elemento, puede prome-
diarse el valor de cada aspecto de seguridad, de cada
EDD y de la ENS para la instalacion como un todo,
interpretandose como el promedio de elementos negati-
vos para la seguridad (en %) para cada nodo evaluado. A
continuacion se explica la evaluacion del riesgo en cada
nodo del modelo de ENS.

1. Evaluacién del riesgo en el nodo inferior (aspectos
de seguridad)

La contribucion al riesgo de cada AS se estima
mediante la ecuacion (1):

1 m-Mp
E, = 1-[ — ( X E: J]-100
k m-MD i=1 I (1)
donde:

Ey porciento de elementos con calificaciones
negativas para la seguridad dentro del AS ‘%’

m  numero de elementos en el aspecto de
seguridad %’

Mp numero de elementos descartados (aquellos que
no se aplican al caso especifico que se esta eva-
luando)

E; evaluacion del elemento ‘i’ dentro del aspecto
de seguridad ‘%’ (toma valores 1 o 0)

2. Estimacion del riesgo a nivel de cada EDD (nodo
intermedio)

La contribucién al riesgo de cada EDD (riesgo
debido a la practica en ese escalon) se calcula me-
diante la ecuacion (2):

1 n
Ell= — X Ey

n
k=1 @)
donde:

E[;] porciento de aspectos de seguridad que
contribuyen negativamente a la seguridad en el
EDD [ (/=0,3)

n  namero de aspectos de seguridad contenidos en
el EDD /

Ex evaluacion del aspecto de seguridad ‘4’ a partir
de la ecuacion (1)

3. Estimacién del riesgo a nivel de la instalacion
(tope o nodo superior)

La contribucion al riesgo a nivel tope (riesgo de-
bido a la practica) se calcula mediante la ecuacion

Q3):

pa’, municipio Plaza de la Revolucién, La Habana, Cuba

1
ENS = ——.
. (3)
donde:

ENS nivel de seguridad de la instalacion,
(porciento de aspectos de seguridad de todos
los escalones de defensa, que contribuyen
negativamente a la seguridad de la
instalacion)

E[,] evaluacion del EDD [ (/=0,3)

J numero de escalones de defensa que

conforman la ENS, (j =/+1)

Interpretacion de los valores de riesgo debido a
una practica, calculados por método ENS

La interpretacion del método ENS en cada nodo se
basa en una escala de evaluacion cualitativa postulada y
su correspondencia con un rango de valores numeéricos,
que son calculados a través de las ecuaciones anteriores.
A continuacion se describen las zonas de riesgo (segu-
ridad) en el nodo superior:

e Riesgo en la zona de TFE (tendencias favorables a la
excelencia): Se alcanza si ENS <5 (de la ecuacion 3),
siempre que el EDDO esté en la zona TFE. Significa
que el riesgo es minimo o que se minimizaron las
oportunidades para la ocurrencia de accidentes.
Riesgo en la zona aceptable (tolerable): Se alcanza si
5> ENS < 15, siempre que el EDD 0 esté en la zona
aceptable o TFE. Esta zona es de riesgo tolerable y,
aunque se acepta, se reconoce que el riesgo puede
minimizarse, hasta llegar a TFE.

Riesgo en la zona inaceptable degradada: Se alcanza
si 15 <ENS <25, siempre que el EDD 0 no esté en la
zona critica o extrema. Significa que el riesgo se
incrementd ligeramente hacia la zona inaceptable; sin
embargo, puede esperarse al proximo mantenimiento
planificado a la instalacion para implementar las
medidas correctivas.

Riesgo en la zona inaceptable critica: Se alcanza si
25 % < ENS < 35 %, siempre que el EDD 0 no esté
en la zona extrema. Estar en esta zona significa que se
produjo un aumento importante del riesgo dentro de
la zona inaceptable, que implica un incremento
notable de la probabilidad de accidentes, por lo que
deben tomarse las medidas correctivas tan pronto
como sea posible.

Riesgo en la zona inaceptable extrema: Se alcanza si
ENS > 35%. Significa que el riesgo se incremento a
valores tales que no se recomienda seguir las practicas
bajo esas condiciones.
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Para facilitar las interpretaciones anteriores, en la tabla
1 se muestra un resumen de la equivalencia de la escala
numérica de la evaluacion del riesgo debido una practica,
con la escala cualitativa y su representacion en colores.

Tabla 1
Correspondencia de escalas en la evaluacion del ries-
goen ENS

Escala de evaluacion E (%)

Cuantitativa Cualitativa

0<EZ<S5 TFE

5<EZ<I15 Basico o aceptable

I5<E<25 Inaceptable degradado

25<E<35 Inaceptable critico

>35 Inaceptable extremo
Figura 2

Resultados generales para el policlinico Rampa

Adinistiacion | Hoja de Trabajn  Resuliados |
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RESULTADOS Y DISCUSION

Resultados de la evaluacion mediante la ENS para el
policlinico docente ‘Rampa’

e Resultados generales para el policlinico

Como se puede observar en la figura 2 como resul-
tado de aplicar la ENS al policlinico ‘Rampa’, se ob-
tuvo una evaluacion de 34 % de aspectos negativos
para la seguridad, que equivale a un nivel de inacepta-
ble-critico (I-C), lo que significa que el riesgo debido
a las practicas existentes se ha incrementado muy por
encima del nivel tolerable (aceptable o basico) y deben
tomarse medidas correctivas tan pronto como sea po-
sible. Sin embargo, como se observa en la misma figu-
ra, fue penalizado al nivel inmediato inferior, inacep-
table-extremo (I-E), debido a la calificacion del EDD
0, que demuestra la dependencia del nivel de seguridad
general de la instalacion con la calificacion de este ul-
timo escalon.

1D: Foce de Peligro: [1

Aspectos de Seguidad Ordenados por Impartancia - Escakén - 0

IDENTIFICACION DEL SISTEMA DE BARRERAS v/0 MEDIDAS CONTRA EL FOCO DE PELI(

IDENTIFICACION DE LOS FOCOS DE PELIGRO

INDICADORES GLOBALES DEL ESTADO DE LA CULTURA DE LA SEGURIDAD EN L& INST
INDICADORES DE GESTION DE L SEGURIDAD POR PARTE DE LA DIRECCION DE LA PR
APLICACION DE PRACTICAS DE GARANTIA DE LA CALIDAD EM LA INSTALACION
INDICADORES DE GESTION DE LA SEGURIDAD POR PARTE DE LAS AUTORIDADES NAC

BASICO
EVALLACIAN DE LA SEGURIDAD ¥ SEGUIMIENTO

RIESGO

Asec —

iEl Nivel de Seguridad "CRITICO" ha sido Penalizado
debido al Nivel del Escalén 0! a "EXTREMO"!

EXTREMO

Recomendaciones

SEETM-—> Firemol

Evaluacion por Escalones de Defensa

EODO [# @ EOD2[E @
EQD1 0 @ EoD3f @ e T hbmo v £ et ) Bmsepm s ﬂ Il

con la practica en el presente estado (equivalente al
nivel I-E).

El perfil de riesgo de la instalacion se aprecia en la
figura anterior y resulta como sigue (en orden descen-
dente de importancia):

Esta potencialidad del método permite modelar la
dependencia del resto de los diferentes escalones de
defensa en profundidad con respecto al EDD 0. Asi, la
evaluacion penalizada cualitativamente significa que
se asume que, aunque cuantitativamente, el riesgo
equivale al nivel I-C, y se recomienda no continuar
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¢ EDD 0: I-E (39 % de aspectos negativos para la se-
guridad).

¢ EDD 2: I-E (36 % de aspectos negativos para la se-
guridad).

¢ EDD 3: I-C (31 % de aspectos negativos para la se-
guridad).

¢ EDD 1: I-C (30 % de aspectos negativos para la se-
guridad).

Como se puede observar, el riesgo estd dominado
por los escalones EDD 0 (disefio de la defensa en pro-
fundidad) y EDD 2 (liquidacién de sucesos anorma-
les), aunque los dos escalones restantes presentan va-
lores no deseados de nivel de seguridad. Esta potencia-
lidad del método ENS permite focalizar de manera op-
tima los esfuerzos y recursos para la mejora continua
de la seguridad.

a) Resultados parael escalon EDD 0

El resultado de evaluacion del EDD 0 se muestra
en la figura 1. Este se presenta de modo que permite
jerarquizar los AS que lo dominan. A continuacién
se relacionan los AS dominantes para este escalon,
por orden decreciente de importancia:

o Identificacion del sistema de barreras y/o medidas
contra el foco de peligro: I-E (67% de items califi-
cados negativamente).

o Identificacion de los focos de peligro: I-E (53 % de
items calificados negativamente).

e Indicadores globales del estado de la cultura de se-
guridad en la instalacion: I-E (50 % de items califi-
cados negativamente).

¢ Indicadores de gestion de la seguridad por parte de
la direccion de la practica: I-E (46 % de items cali-
ficados negativamente).

Discusion de la evaluacién por AS para el EDD 0

o [dentificacion del sistema de barreras y/o medidas
contra el foco de peligro: I-E (67% de items califi-
cados negativamente):_Se comprob6 que, existen 4
items calificados negativamente de un total de 6
que tributan al AS analizado. Estos son la causa de
la evaluacion obtenida por dicho aspecto, lo que
permite acotar las medidas correctivas para elevar
el nivel de seguridad del mismo a valores tolera-
bles.

o [dentificacion de los focos de peligro: I-E (53 % de
items calificados negativamente): Se constato, que
de un total de 15 items que forman parte de AS
explorado, 8 fueron calificados de negativos, sien-
do estos el factor determinante de la evaluacion al-
canzada. La tipificacion de los mismos accede a

b)

pa’, municipio Plaza de la Revolucién, La Habana, Cuba

elevar el nivel de seguridad a valores tolerables
posterior a la aplicacion de medidas correctoras
que reevalian las calificaciones negativas (N) en
positivas (S).

Indicadores globales del estado de la cultura de se-
guridad en la instalacion: I-E (50 % de items califi-
cados negativamente): Se comprobo que 3 items de
6 que componen el AS explorado, fueron evalua-
dos de negativos, constituyendo la causa de la pun-
tuacion alcanzada, por lo que se requiere de accio-
nes correctivas para implementar la politica de se-
guridad, la responsabilidad por la seguridad de una
manera solida para mejorar la contribucion del AS
al nivel de seguridad del escalon.

Indicadores de gestion de la seguridad por parte de la
direccion de la practica: I-E (46 % de items califica-
dos negativamente): De los 13 items que forman AS
evaluado, 6 fueron calificados de negativo (N). La
identificacion de los mismos como causa de los pro-
blemas de seguridad identificados, permite la imple-
mentacion de acciones encaminadas a la implementa-
cion del monitoreo de la practica, asi como asignar
recursos, en correspondencia a la politica de seguri-
dad, para elevar el nivel de seguridad a valores tole-
rables.

Tradicionalmente, la bioseguridad ha enfatizado
su desarrollo en la implementacion de controles ad-
ministrativos, practicas de trabajo, disefio de instala-
cion y equipos de seguridad para prevenir la transmi-
sion de agentes biolodgicos a los trabajadores, otras
personas y el medio ambiente *'°.

Resultados para los restantes escalones (EDD 2,
EDD 3y EDD 1)

El andlisis de cada escalon se realiza aplicando la
misma logica estructurada que para el EDD 0, mos-
trado anteriormente, es decir, la presentacion de los
AS dominantes de manera jerarquizada y el analisis
de los items dentro de estos AS, que se muestran
como la causa de la evaluacion negativa.

Como se puede observar en la figura 3, se mues-
tran graficamente los resultados de la evaluacion de
los escalones EDD 2, que equivale a un nivel de I-E,
seguido del EDD 3 y EED 1, ambos con una evalua-
cion de I-C. Dado que la evaluacion de los tres esca-
lones anteriores cae en la zona inaceptable (critica y
extrema), se pone de manifiesto la necesidad impe-
riosa de fortalecer el sistema de seguridad, actuando
en correspondencia con los valores obtenidos (aspec-
tos de seguridad dominantes de cada escalon), aten-
diendo a los items calificados negativamente en cada
caso, y restablecer asi la capacidad funcional de los
3 principios de defensa en profundidad: prevencion,
liquidacion y mitigacion '
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Figura 3

Resultados de los escalones EDD 2 (arriba izquierda), EDD 3 (arriba derecha) y EDD 1 (abajo) para el poli-

clinico Rampa

o emities
EXTREMD

-
EXTREMO

A manera de conclusiones, el estudio permitid obte-
ner el perfil de riesgo por escalones de defensa ordena-
dos por importancia cualitativa y cuantitativa, conside-
rados contribuyentes del perfil de riesgo global del labo-
ratorio, y contribuye a la toma de decisiones relativas a
la seguridad en la instalacion objeto de estudio. Ademas,
se obtuvo el perfil de riesgo por aspectos de seguridad
dominantes y para cada escalon de defensa, ordenados
por importancia, determinando las causas de dicho perfil
en términos de items calificados negativamente para
cada laboratorio.
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