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Resumen 

“Un hospital verde se define como aquel que promueve desde su diseño y funcionamiento 

estrategias encaminadas a reducir su impacto ambiental, su huella de carbono, el consumo 

energético y de recursos no renovables” (Salud Sin Daño, América Latina, 2015). En la presente 

práctica empresarial se realizó la formulación de las condiciones ambientales iniciales de la 

institución de salud del Sarare del municipio de Saravena Arauca, con el fin de obtener la 

membresía como hospital verde, que es el término con el que se define ser parte de la red global. 

Siguiendo la metodología descrita en el capítulo 4 de la presenta práctica, se evidencio la falta de 

documentos encaminados al aprovechamiento de residuos y uso eficiente y ahorro de la energía y 

del agua. Por otra parte, al diligenciar los formularios de reporte de los objetivos de residuos y 

energía, se observó una disminución de la cantidad de residuos de 4,67% y por ende del 

tratamiento de los mismos con un 8,42%, además, se obtuvo que el índice de intensidad de 

consumo energético de la institución es de 71 KWh/m2 y que la red eléctrica es la mayor 

generadora de toneladas métricas de CO2 con un 73%, seguida de la quema de gasolina para 

transporte con un 25%. Por esta razón, se formularon programas institucionales que solventaran 

la falta de esa información, y permitieran implementar estrategias como el uso eficiente de la 

energía en el cual se ve una gran oportunidad de disminución del índice de intensidad de 

consumo energético y de las toneladas métrica de CO2. Por último, se recomienda mejorar la 

gestión de los objetivos de residuos y energía, que son los actualmente inscritos a la red global de 

hospitales verdes y saludables. 

Palabras Clave: Red global, Objetivos ambientales, Hospital verde, Índice de intensidad de 

consumo energético, Tonelada métrica de CO2. 
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Abstract 

“A green hospital is defined as one that promotes, from its design and operation, strategies aimed 

at reducing its environmental impact, its carbon footprint, energy consumption and non-

renewable resources” (Salud Sin Daño, América Latina, 2015). In the present business practice, 

the formulation of the initial environmental conditions of the Sarare health institution of the 

Saravena Arauca municipality was carried out, in order to obtain membership as a green hospital, 

which is the term used to define being part of the global network. Following the methodology 

described in chapter 4 of the present practice, the lack of documents aimed at the use of waste 

and efficient use and saving of energy and water was evidenced. On the other hand, when filling 

out the forms for reporting the waste and energy objectives, a 4.67% decrease in the amount of 

waste was observed and therefore its treatment with 8.42%, obtained that the institution's energy 

consumption intensity index is 71 KWh / m2 and that the electricity grid is the largest generator 

of metric tons of CO2 with 73%, followed by the burning of gasoline for transportation with 

25%. For this reason, institutional programs were formulated to solve the lack of this 

information, and allow the implementation of strategies such as the efficient use of energy, in 

which there is a great opportunity to decrease the intensity index of energy consumption and 

metric tons of CO2. Finally, it is recommended to improve the management of waste and energy 

objectives, which are currently registered in the global network of green and healthy hospitals. 

Keywords: Global network, Environmental objectives, Green hospital, Energy consumption 

intensity index, CO2 metric ton. 
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Introducción 

“La Agenda Global para Hospitales Verdes y Saludables es un marco integral de salud 

ambiental para hospitales y sistemas de salud lanzado en octubre de 2011” (Salud Sin Daño, 

América Latina, 2015), que nace debido a la contaminación constante que se genera en estas 

instituciones. Los objetivos de la Red Global son liderazgo, sustancias químicas, residuos, 

energía, agua, transporte, alimentos, productos farmacéuticos, edificios y compras verdes. Estos 

se encuentran dentro de la Agenda Global con unos lineamientos para cada objetivo que los 

hospitales deben cumplir una vez se inscriban dentro de la Red Global. 

La E.S.E. Hospital del Sarare, del municipio de Saravena Arauca, presenta grandes 

debilidades principalmente por la ausencia de información sobre los impactos ambientales 

generados en las actividades de la institución, por lo que es importante generar acciones que 

promuevan tanto la salud pública como la sustentabilidad ambiental. Debido a esto, la institución 

de salud, se incorporó a la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables, para trabajar en los 

objetivos de residuos y energía. 

Al recopilar la información sobre las condiciones ambientales iniciales de la institución 

de salud, se evidencio la falta de documentos encaminados al aprovechamiento de residuos y al 

uso eficiente y ahorro de la energía y del agua. Por otra parte, al diligenciar los formularios de 

reporte se obtuvieron los Kg de residuos generados, el índice de intensidad de consumo 

energético y las toneladas métricas de CO2, esta información permitió solicitar el certificado de 

miembro activo de la Red Global de Hospitales Verdes y Saludables. Finalmente para dar 

cumplimiento al sistema integrado de gestión y calidad, y al sistema de garantía de la calidad, se 

realizaron actividades de acompañamiento, diligenciamiento, seguimiento y formulación en las 

instalaciones de E.S.E. Hospital del Sarare y sus sedes. 
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Capítulo 1. Planteamiento Del Problema Y Justificación 

Planteamiento Del Problema 

La actividad de los hospitales genera impactos ambientales que sin un manejo adecuado 

originan riesgos para la salud humana y ambiental; por esta razón, es necesaria una gestión 

ambiental hospitalaria que incluya todos los aspectos ambientales asociados a la actividad de las 

instituciones de salud (Rodríguez Miranda, García Ubaque, & García Vaca, 2016). 

La gestión ambiental hospitalaria, permitirá a la organización identificar y mitigar la 

contaminación ambiental, reducir los costos energéticos, hidrológicos, y residuales, así mismo 

los riesgos laborales, ambientales y de salud, también podrá cumplir la normativa ambiental y 

controlar las emisiones atmosféricas (Cadavid Carrillo & Canchila Navarro, 2017). 

Las entidades dedicadas al servicio de salud se clasifican como grandes consumidores de 

energía debido a los equipos médicos y aparatos electrónicos como computadores, neveras, 

ventiladores, aires acondicionados, además de la luz artificial que está en funcionamiento todo el 

día. Tanto los países desarrollados como los que están en desarrollo como Colombia consumen 

una gran cantidad de energía, un ejemplo, es el caso de los hospitales estadounidenses, que son 

los segundos mayores consumidores de energía, encontrando que sus gastos son mayores a 8 

billones de dólares (Bambarén, 2014). 

A nivel local, en el municipio de Saravena se encuentran grandes debilidades 

principalmente por la ausencia de información sobre los impactos ambientales generados en las 

actividades rutinarias de operación de la institución, por lo que es importante formular las 

condiciones ambientales iniciales de la institución de salud del Sarare, para generar acciones que 

promuevan “tanto la salud pública como la sustentabilidad ambiental, señalando así el rumbo 

hacia un futuro más verde y saludable” (Salud Sin Daño, América Latina, 2015). 
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Justificación 

La organización “Salud Sin Daño” reúne a todos los hospitales del mundo para formar 

una red global con la iniciativa de reducir la huella ecológica que se produce generando una 

mejor calidad para promover la salud pública (Della Rodolfa, 2011). Obtener la membresía de 

esta organización sirve para que la institución de salud sea reconocida a nivel departamental 

generando conciencia, cultural ambiental y posicionamiento que motive a otros hospitales a 

apropiar los lineamientos que establece la red generando un alto sentido de responsabilidad (Aya 

Diaz & Boada Ortiz, 2015). Además, obtiene una variedad de beneficios que le permitirán 

promocionar su trabajo y compartir información para que la Red Global pueda destacar el 

desempeño de la institución de salud. 

La obtención de la membresía de hospital verde por medio de la formulación de las 

condiciones ambientales de la institución de salud del Sarare, tiene como beneficiario principal al 

hospital, que obtiene acceso a recursos exclusivos de la Red Global, como materiales de difusión 

y promociones en casos de estudios. Además, se beneficia la comunidad que hace uso del 

servicio de salud de la institución, debido a que ingresan a instalaciones con un ambiente un 

poco más sano. 

Los resultados obtenidos de esta práctica empresarial ayudaran a establecer un referente 

teórico que incluya las condiciones ambientales iniciales de la institución de salud del Sarare, 

estas permitirán evaluar los impactos generados por la operación de la institución, y 

adicionalmente formular alternativas de solución que contribuyan a reducir la huella de carbono, 

el consumo energético y de recursos no renovables, y de este modo, cumplir con los objetivos de 

residuos y energía, establecidos por la agenda global de hospitales verdes y saludables. 
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Capítulo 2. Objetivos 

Objetivo General 

Desarrollar las condiciones ambientales iniciales de la institución de salud del Sarare del 

municipio de Saravena Arauca, con el fin de obtener la membresía de hospital verde. 

Objetivos Específicos 

 Recopilar la documentación ambiental de la institución de salud. 

 Determinar los requisitos mínimos para los objetivos ambientales de residuos, energía y 

agua. 

 Elaborar el documento final que integra las alternativas de los objetivos ambientales, para 

obtener la membresía de hospital verde. 
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Capítulo 3. Marco Teórico 

Antecedentes 

Para llevar a cabo la presente práctica empresarial se recurrió a la búsqueda de estudios 

previos relacionados con los diez objetivos de la Agenda Global para Hospitales Verdes y 

Saludables. A continuación, se presentan algunos estudios: 

En el Hospital Universitario Austral de Argentina, se realizó el cambio gradual de 

insumos con mercurio. En 2008 desde toxicología, dirección médica y farmacia, se 

evaluaron las alternativas del mercado en calidad y precio y se realizaron las compras de 

acuerdo con las necesidades del hospital, entregando un termómetro para cada enfermera 

y cada médico de atención ambulatoria y de emergencias; al mismo tiempo, se capacitó al 

personal vía correo electrónico personal, boletín, revista del hospital y cartelería. En 2009 

se midieron los resultados mediante encuestas en los sectores afectados y se detectó una 

postura positiva al cambio. En 2010 se lanzó una campaña gráfica para la comunidad y se 

les ofreció la posibilidad de que entregaran los termómetros con mercurio en el hospital. 

Finalmente, en 2011 comenzaron a utilizar termómetros personales para cada paciente 

internado, que se entregan al ingreso, luego del alta, el paciente puede llevárselo, y así las 

enfermeras no tienen que descontaminar los termómetros entre un paciente y otro (Torres 

Cerino, 2011). 

En la institución de salud Xátiva Ontinyent de España, se implementó un Plan de Acción 

y Concienciación para la Mejora Ambiental, para reducir la producción de residuos y el 

consumo de recursos naturales. Este plan se desarrolló en dos etapas, la primera fue la 

comunicación externa donde se desarrolló y divulgo la política y el manual de buenas 

prácticas ambientales a los ciudadanos y profesionales sanitarios, por medio de 
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comunicados de prensa en periódicos, radios, TV, webs institucionales, y redes sociales. 

La segunda etapa fue la comunicación interna donde se creó un programa de sesiones 

formativas realizadas por el Servicio de Medicina Preventiva, que abarcaba: 1. 

Conocimiento y cumplimiento de la normativa medioambiental. 2. Minimización de 

producción y segregación de residuos, y 3. Conocimiento de los impactos negativos 

ambientales de la actividad sanitaria (Oliver Martinez & Garcia Vecente, 2014). 

En la institución de salud Mario Gaitán Yanguas E.S.E., se formuló el plan de gestión 

ambiental bajo cinco objetivos de la red global de hospitales verdes (Residuos, Agua, 

Energía, Sustancias químicas y Compras verdes), implementando cuatros fases 

metodológicas, en la primera revisión de los antecedentes de manejo ambiental existentes 

en el Hospital, en la segunda diseño de un diagnóstico ambiental de la situación del 

Hospital, en la tercera definición de las prioridades ambientales del Hospital y como 

cuarta fase formulación del Plan de Gestión Ambiental bajo el concepto “Hospitales 

verdes”. Obteniéndose una serie de indicadores para el cumplimiento de las metas 

trazadas en el plan de gestión ambiental del Hospital Mario Gaitán Yanguas (Aya Diaz & 

Boada Ortiz, 2015). 

El Hospital Comunitario 21 de mayo de Taltal de la Región de Antofagasta de Chile, se 

postuló al fondo nacional de desarrollo regional (FNDR), en la línea ambiental, con el 

proyecto “hospital verde cultivando salud”, para divulgarlo realizaron pendones, cenefas 

y carteles con la iniciativa del proyecto, luego efectuaron la instalación de las estructuras 

necesaria para la modificación de la planta de osmosis de diálisis para la reutilización del 

agua para regadío de áreas verdes del propio hospital (Tanque de cloración, prefiltro de 

arena, ablandador, filtro de carbón activado, osmosis inversa, tanque de agua tratada, 



16 
 

filtro uv, sala de diálisis, y recirculación al tanque de agua tratada) (Astudillo Fuentes, 

2016). 

En el Hospital Clínica Bíblica de Costa Rica se buscó reducir las emisiones de CO2 

equivalente al aprovechar fuentes renovables de energía como paneles solares 

fotovoltaicos y paneles para calentamiento de agua. Para reducir el uso de gas LP se 

instalaron en 2010 quince (15) panales solares, en 2013 nueve (9) más para un total de 

veinticuatro (24) y en 2017 doscientos ochenta y ocho (288) paneles fotovoltaicos. 

Adicionalmente se realizaron las mediciones de la huella de carbono reducida para los 

paneles solares para calentamiento de agua y para los paneles fotovoltaicos, obteniéndose 

que para los panales solares se ha logrado una reducción de emisiones de 6,4 toneladas de 

CO2 equivalente/año, y para los paneles fotovoltaicos 1,4 toneladas de CO2 reducidas en 

3 meses (Sánchez, 2017). 

En la institución de salud piloto de Jamundí E.S.E., se realizó la formulación de dos 

alternativas para el cumplimiento de los objetivos de la red global de hospitales verdes y 

saludables (Agua y Energía), efectuando un diagnóstico de las condiciones del hospital y 

evaluando los impactos ambientales generados por la operación del hospital, 

clasificándolos en críticos, severos y moderados, arrojando como críticos el alto consumo 

de agua y energía. La primera alternativa fue dirigida al uso eficiente y ahorro del agua, 

donde se propuso la sustitución de 107 grifos por equipos temporizadores tipo push que 

generan un ahorro del 77% de los m3/mes y 100 sanitarios convencionales por equipos 

ecológicos que producen un ahorro del 80% de los m3/mes. La segunda alternativa 

contemplo el ahorro y uso eficiente de la energía, proponiendo la instalación de una 
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planta solar fotovoltaica que permite cubrir el 50% de los kWh consumidos 

mensualmente por el hospital (Solis Martinez, 2020). 

Marco Legal 

Tabla 1 

Normatividad Aplicable 

Tipo De Norma Descripción 

Ley 99 de 1993 

Por el cual se crea el Ministerio del Medio Ambiente, se reordena el Sector 

Publico encargado de la gestión y conservación del medio ambiente y los 

recursos naturales renovables, se organiza el Sistema Nacional Ambiental, 

SINA, y se dictan otras disposiciones (Congreso de la república, 1993). 

Decreto 475 de 

1998 

Por el cual se expiden normas técnicas de calidad del agua potable 

(Ministerio de salud, Ministerio de desarrollo económico, 1998). 

Resolución 1164 

de 2002 

Por el cual se adopta el Manual de Procedimientos para la Gestión Integral 

de los recursos hospitalarios y similares (Ministerio de ambiente, Ministerio 

de salud, 2002). 

Decreto 1713 de 

2002 

Por el cual se reglamenta la prestación del servicio público de aseo y en 

relación con la gestión integral de residuos sólidos (Ministerio de ambiente, 

2002). 

Decreto 1669 de 

2002 

Por el cual se modifica parcialmente el Decreto 1713 de 2002, en relación 

con el tema de las unidades de almacenamiento, y se dictan otras 

disposiciones (Ministerio de ambiente, Ministerio de salud, 2002). 

Decreto 1140 de 

2003 

Por el cual se modifica parcialmente del Decreto 1713 de 2002, en relación 

con el tema de las unidades de almacenamiento, y se dictan otras 

disposiciones (Ministerio de ambiente, Ministerio de vivienda, 2003). 

Decreto 3683 de 

2003 

Reglamenta el uso racional y eficiente de la energía, de tal manera que se 

tenga la mayor eficiencia energética para asegurar el abastecimiento 

energético pleno y oportuno (Ministerio de minas y energía, 2003). 

Decreto 4126 de 

2005 

Modifica parcialmente el Decreto 2676 de 2000, modificado por el Decreto 

2763 de 2001 y el Decreto 1669 de 2002, sobre la gestión integral de los 
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residuos hospitalarios y similares, que deben cumplir las personas naturales 

o jurídicas que presten servicios de salud a humanos y/o animales e 

igualmente a las que generen, identifiquen, separen, desactiven, empaquen, 

recolecten, manejen, aprovechen, recuperen, transformen, traten y 

dispongan finalmente de los residuos referidos (Ministerio de ambiente, 

Vivienda, Protección social, 2005). 

Decreto 4741 de 

2005 

Por el cual se reglamenta parcialmente la prevención y manejó de los 

residuos o desechos peligrosos generados en el marco de la gestión integral 

(Ministerio de ambiente, Ministerio de vivienda, 2005). 

Decreto 1575 de 

2007 

Por el cual se establece el Sistema para la Protección y Control de la Calidad 

del Agua para Consumo Humano (Ministerio de protección social, 2007). 

Resolución 482 

de 2009 

Por el cual se reglamenta el manejo de bolsas o recipientes que han 

contenido soluciones para uso intravenoso, intraperitoneal y en 

hemodiálisis, generados como residuos en las actividades de atención de 

salud, susceptibles de ser aprovechados o reciclados (Ministerio de 

protección social, Ministerio de ambiente y vivienda, 2009). 

Resolución 0371 

de 2009 

Por el cual se establecen los elementos que deben ser considerados en los 

Planes de Gestión de Devolución de Productos Posconsumo de Fármacos o 

Medicamentos Vencidos (Ministerio de ambiente, Ministerio de vivienda, 

2009). 

Decreto 351 de 

2014 

Por el cual se reglamenta la gestión integral de los residuos generados en 

salud y otras actividades (Ministerio de ambiente y desarrollo sostenible, 

Ministerio de salud, 2014). 

Decreto 1076 de 

2015 

Por medio del cual se expide el Decreto Único Reglamentario del Sector 

Ambiente y Desarrollo Sostenible, con el objetivo de compilar y 

racionalizar las normas de carácter reglamentario que rigen en el sector y 

contar con un instrumento jurídico único para el mismo (Ministerio de 

ambiente y desarrollo sostenible, 2015). 

Resolución 0631 

de 2015 

Por el cual se establecen los parámetros y valores límites máximos 

permisibles en los vertimientos puntuales a cuerpos de agua superficiales y 

a los sistemas de alcantarillado público (Ministerio de ambiente y desarrollo 
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sostenible, 2015). 

Decreto 780 de 

2016 

Por medio del cual se expide el Decreto Único Reglamentario del Sector 

Salud y Protección Social (Ministerio de salud y protección social, 2016). 

Decreto 1090 de 

2018 

Por el cual se adiciona el decreto 1076 de 2015, en lo relacionado con el 

programa para el uso eficiente y ahorro de agua (Ministerio de ambiente y 

desarrollo sostenible, 2018). 

Nota: Esta tabla presenta la información de la normativa ambiental aplicable para la práctica 

empresarial del Hospital del Sarare E.S.E. 

Marco Conceptual 

La membresía es el término con el que se define a ese procedimiento a través del que un 

usuario o institución decide pasar a ser parte de un grupo selecto, recibiendo información 

sobre sus servicios y/o productos, así como algún tipo de bonificación especial 

(Arrunátegui, 2019). 

Un hospital verde se define como aquel que promueve desde su diseño y funcionamiento 

estrategias encaminadas a reducir su impacto ambiental. Sus principales metas son 

reducir la huella de carbono, el consumo energético y de recursos no renovables (Agenda 

Global para Hospitales Verdes y Saludables, 2011). 

Los residuos hospitalarios son aquellas sustancias, materiales, subproductos sólidos, 

líquidos, gaseosos, que son el resultado de una actividad ejercida por el generador; que 

produce residuos relacionados con la prestación de servicios de salud por lo cual se 

implementa la gestión integral que abarca el manejo, la cobertura y planeación de todas 

las actividades relacionadas con los residuos hospitalarios desde su generación hasta su 

disposición final (Ministerio Del Medio Ambiente, Ministerio De Salud, 2002). 
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La energía es la capacidad que poseen los cuerpos para poder efectuar un trabajo a causa 

de su constitución (energía interna), de su posición (energía potencial) o de su 

movimiento (energía cinética). Según la forma o el sistema físico en que se manifiesta, se 

consideran diferentes formas de energía: térmica, mecánica, eléctrica, química, 

electromagnética, nuclear, luminosa, etc. (Industria Nuclear Española, sf). 

El agua es una sustancia cuya molécula está formada por dos átomos de hidrógeno y uno 

de oxígeno (H2O). Es esencial para la supervivencia de todas las formas conocidas de 

vida. El término agua generalmente se refiere a la sustancia en su estado líquido, aunque 

la misma puede hallarse en su forma sólida llamada hielo, y en su forma gaseosa 

denominada vapor. El agua cubre el 71 % de la superficie de la corteza terrestre, es un 

elemento común constituyente y que pertenece al sistema solar, hecho confirmado en 

descubrimientos recientes. Puede encontrarse, principalmente, en forma de hielo; de 

hecho, es el material base de los cometas y el vapor que compone sus colas (Davie, 

2003). 

Marco Contextual 

Saravena es un municipio colombiano, el tercero más importante del departamento de 

Arauca. Nació gracias a la colonización de mediados del siglo XX, teniendo como base de su 

población a grupos provenientes de prácticamente todo el país; en poco más de una década pasó 

de ser una cooperativa agrícola, parte del municipio de Tame a convertirse en municipio en 

1976. Se encuentra a 196 km de Arauca y es un importante centro comercial del piedemonte 

llanero de Colombia (Sissa Villa, 2015). Su centro de salud se encuentra ubicado en la Calle 30 

N°23-476 con 23-108, es una Empresa Social del Estado que ofrece servicios de salud de 

mediana y baja complejidad con criterios de calidad y calidez a la población del piedemonte 
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Araucano y su área de influencia; servicios de consulta externa, medicina General y Medicina 

especializada, Urgencias las 24 Horas, apoyo diagnóstico, rehabilitación, cirugía, Hospitalización 

a adultos, pediátricos y maternidad, detección temprana y protección específica, salud 

ocupacional, traslado en Ambulancias básicas y musicalizada (Sissa Villa, 2015). 

Reseña histórica Hospital del Sarare E.S.E 

El Hospital del Sarare fue fundado en la época de la colonización en convenio con el 

Instituto Colombiano de la Reforma Agraria INCORA, en la década de los años 70, 

basados en la necesidad de una comunidad que comenzaba a surgir como un Municipio 

próspero y con gran proyección de crecimiento, teniendo en cuenta las riquezas de sus 

recursos naturales  (Sissa Villa, 2015). 

Inicialmente funcionó como un Centro de Salud Seccional de Arauca, presentando 

servicios de medicina general, odontología, laboratorio clínico, vacunación y urgencias. 

En 1983 se instala el primer equipo médico de planta y se realiza el traslado del Instituto 

San José Obrero al dispensario hospital, donde se labora actualmente, siendo el centro de 

referencia de los municipios correspondientes a su área de influencia  (Sissa Villa, 2015). 

Más adelante con el crecimiento poblacional producto de la explotación petrolera, se 

sintió la necesidad de crecer lo que es impulsado por el INCORA, organizándose como 

un hospital de primer nivel de atención, que luego mediante ordenanza Nº21 de 

noviembre de 1993, fue creado y elevado a institución de segundo nivel de atención como 

un ente Departamental descentralizado, con autonomía administrativa, financiera, con 

patrimonio y por ordenanza Nº03E del 10 de septiembre de 1997 se transformó en 

Empresa Social del Estado, fusionándose con el Hospital San Ricardo Pampuri de la 

Inspección de la Esmeralda (Arauquita); el cual viene desde el año 1975 con una 
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trayectoria de respuestas de salud a las comunidades indígenas y colonos de la región  

(Sissa Villa, 2015). 

En la actualidad ya no se mantiene alguna relación laboral con la Sede del San Ricardo 

Pampuri (La Esmeralda), pues según ordenanza Nº07E de 2008 se cambió la 

denominación de la entidad pública a Hospital del Sarare Empresa Social del Estado  

(Sissa Villa, 2015). 

Ilustración 1 

Hospital Del Sarare Del Municipio De Saravena Arauca 
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Capítulo 4. Marco Metodológico 

Fase 1: Condiciones Ambientales Iniciales De La Institución De Salud Del Sarare. 

1.1.Recopilación De La Documentación Ambiental De La Institución De Salud: En esta 

actividad se obtuvo información primaria por medio de listas de chequeo para identificar el 

estado de los recursos agua, energía y residuos, adicionalmente se solicitó al área de gestión 

ambiental de la institución de salud la información de los planes, programas, proyectos, 

actividades y/o acciones ambientales, que estén bajo responsabilidad de la entidad. 

1.2.Formulación De La Base Datos Actual De La Institución De Salud: Con base en la 

información recopilada se realizó un análisis de la información para conocer si se encontraba 

en estado de formulación, implementación o finalización, y así se formuló una base de datos 

en cuanto a planes, programas, proyectos, actividades y/o acciones ambientales, a partir de 

los cuales se puedo establecer el estado actual de los objetivos de residuos, energía y agua. 

1.3.Matriz De Impactos Ambientales: La E.S.E. Hospital del Sarare, realizó la identificación 

de aspectos y valoración de impactos ambientales con código AFT-04-R00, a partir, de este 

documento se efectuó el apoyo en la formulación de estrategias, acciones, frecuencia de 

seguimiento, y responsable para el tratamiento de los impactos. 

1.4.Formulación De Alternativas Para Los Objetivos De Residuos, Energía Y Agua: A 

partir de la información anterior (Lista de chequeo, Base de datos y Matriz de impactos 

ambientales), se estableció una serie de alternativas que permitieron cumplir con los 

requerimientos mínimos de los objetivos de residuos, energía y agua. 
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Fase 2: Condiciones Iniciales Para Hospitales Verdes. 

2.1.Carta De Intención: Se envió una carta de intención en la que se manifestó el interés de la 

institución por ser miembro de la red global de hospitales verdes y saludables, con el 

compromiso de trabajar en los objetivos de residuos y energía. 

2.2.Actualización Información Institucional: Se solicitó al líder del subproceso de gestión 

ambiental la información básica de la institución (tamaño, alcance, datos de contacto), 

además de los objetivos de la agenda global de hospitales verdes y saludables. 

2.3.Requisitos De Los Objetivos De Residuos Y Energía: Se solicitó al líder del subproceso de 

gestión ambiental los requisitos iniciales de los objetivos de residuos y energía, obtenidos de 

la plataforma “Conectad@s”. 

Fase 3: Certificado De Miembro Activo De La Red Global. 

3.1.Compilación De Información: La información solicitada al líder del subproceso de gestión 

ambiental se compilo para que sea fuera más sencillo de interpretar y buscar al momento de 

diligenciar los formularios de reporte. 

3.2.Diligenciamiento De Formularios: A partir de la información compilada, se diligenciaron 

los formularios de reporte de los objetivos de residuos y energía, en la plataforma 

“Conectad@s”. 

3.3.Solicitud Certificado De Miembro Activo De La Red Global: Cuando se finalizó el 

proceso de actualización de información institucional y envió de los formularios de reporte 

de residuos y energía, se envió un correo a “redglobal@saludsindanio.org”, solicitando el 

certificado de miembro activo de la red global para la E.S.E. Hospital del Sarare. 

mailto:redglobal@saludsindanio.org
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Fase 4: Documento final. 

4.1.Elaboración Del Documento Final: Este documento recopilo toda la información de la 

práctica empresarial, el cual se entregó a la Universidad de Pamplona como informe de 

trabajo de grado y en el hospital a las directivas respectivas para su posterior revisión y 

proceso de aprobación.
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Capítulo 5. Resultados y Análisis 

Fase 1: Condiciones Ambientales Iniciales De La Institución De Salud Del Sarare: En esta fase se realizó la compilación de la 

información ambiental de la E.S.E. Hospital del Sarare, a partir de la cual se efectuó una lista de chequeo, una base de datos y una 

matriz de impactos ambientales, en las cuales se evidenció la falta de documentos encaminados al aprovechamiento de residuos y uso 

eficiente y ahorro de la energía y del agua, motivo por el cual se formuló programas institucionales que solventaran esta falencia, estos 

se muestran en el capítulo 6 incisos 6.7, 6.8 y 6.9. 

1.1.Lista De Chequeo De La Institución De Salud Del Sarare. 

Tabla 2 

Lista De Chequeo 

 

 

NORMATIVA: Decreto 1076 de 2015 por medio del cual se expide el Decreto Único Reglamentario del Sector Ambiente y 

Desarrollo Sostenible, con el objetivo de compilar y racionalizar las normas de carácter reglamentario que rigen en el sector y contar 

con un instrumento jurídico único (Ministerio de ambiente y desarrollo sostenible, 2015); Decreto 780 de 2016 por medio del cual se 

expide el Decreto Único Reglamentario del Sector Salud y Protección Social (Ministerio de salud y protección social, 2016); Decreto 

1090 de 2018 reglamenta la Ley 373 de 1997 en lo relacionado con el Programa para el  Uso Eficiente y Ahorro De Agua (Ministerio 

LISTA DE CHEQUEO AHORRO AGUA – ENERGIA Y MANEJO 
DE RESIDUOS  01 

HSE-03-F28 
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de ambiente y desarrollo sostenible, 2018); Decreto 3683 de 2003 reglamenta el Uso Racional y Eficiente de la Energía (Ministerio 

de minas y energía, 2003); Resolución 1164 de 2002 por la cual se adopta el Manual de Procedimientos para la Gestión Integral de 

los residuos hospitalarios y similares (Ministerio de ambiente, Ministerio de salud, 2002). 

RECURSO AGUA 

Decreto 1090 de 2018 SI NO OBSERVACIONES 

1. ¿La institución de salud E.S.E. Hospital del Sarare, cuenta con un “programa de ahorro y uso 

eficiente de agua” a? 
 X  

2. ¿En la E.S.E. Hospital del Sarare, se realizan “campañas de sensibilización sobre el consumo 

adecuado de agua” a? 
 X  

3. ¿En la E.S.E. Hospital del Sarare, existen talleres de educación ambiental, “piezas educativas 

(volantes, mensajes, afiches, carteleras) para promover el ahorro de agua” a? 
 X  

4. ¿La E.S.E. Hospital del Sarare realiza prácticas de recolección de aguas lluvias?  X  

5. ¿La E.S.E. Hospital del Sarare realiza un seguimiento del estado de duchas, sanitarios y 

lavamanos de los baños de la institución? 
 X  

6. ¿Se reportan inmediatamente las fugas de agua, de duchas, sanitarios y lavamanos de los 

baños de la institución? 
X   

7. ¿En la E.S.E. Hospital del Sarare, se reparan oportunamente las fugas una vez se informa el 

daño? 
X   

RECURSO ENERGÍA 

Decreto 3683 de 2002 SI NO OBSERVACIONES 

1. ¿La institución de salud E.S.E. Hospital del Sarare, cuenta con un “programa de ahorro y uso 

eficiente  de energía” a? 
 X  
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2. ¿En la E.S.E. Hospital del Sarare, existen  talleres de educación ambiental, “piezas educativas 

(volantes, mensajes, afiches, carteleras) que incentiven el ahorro de la energía” a? 
 X  

3. ¿La E.S.E. Hospital del Sarare ha implementado bombillas ahorradoras? X   

4. ¿La E.S.E. Hospital del Sarare cuenta con un sistema de sensor de movimiento para el ahorro 

de energía? 
 X  

5. ¿La E.S.E. Hospital del Sarare realiza aprovechamiento de la fuente de luz natural?  X  

6. ¿”Se promueve la cultura de ahorro de energía no conectando celulares o cualquier otro 

dispositivo que incremente el consumo de energía (una vez estén estos dispositivos cargados en 

su totalidad)” a? 

 X  

7. ¿Se encuentran dispositivos eléctricos, electrónicos, o equipos biomédicos conectados sin 

estar utilizándose? 
 X  

8. ¿En la E.S.E. Hospital del Sarare, se reporta oportunamente cualquier daño en equipos o 

sistemas de iluminación? 
X   

MANEJO DE RESIDUOS 

Resolución 1164 de 2002 SI NO OBSERVACIONES 

1. ¿En la E.S.E. Hospital del Sarare, “se realizan adecuados procesos de identificación, 

clasificación, y segregación de residuos acorde a la normatividad ambiental y sanitaria” a? 
X   

2. ¿La institución de salud E.S.E. Hospital del Sarare, adopta medidas que le permitan reducir, 

reutilizar o reciclar los residuos aprovechables? 
X   

3. ¿La E.S.E. Hospital del Sarare, cuenta con un programa de reciclaje?  X  

4. ¿En la E.S.E. Hospital del Sarare, se llevan a cabo procesos de compostaje con residuos 

orgánicos aprovechables? 
 X  
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5. ¿La institución de salud E.S.E. Hospital del Sarare, posee una adecuada ventilación del 

depósito temporal de residuos de forma que no genere olores agresivos? 
X   

6. ¿La institución de salud E.S.E. Hospital del Sarare, cuenta con una “ruta sanitaria para la 

recolección de los residuos” a? 
X   

7. ¿La institución de salud E.S.E. Hospital del Sarare, cuenta con “vehículos o recipientes 

rodantes para el transporte de residuos” a? 
X   

8. ¿En la E.S.E. Hospital del Sarare, los recipientes de los residuos se encuentran en buen 

estado? 
 X  

Nota: a (Aya Diaz & Boada Ortiz, 2015). 

En la “tabla 2”, se presenta una lista de chequeo para los componentes de agua, energía y residuos. Donde se observa que para agua, el 

28,57% corresponde al reporte y reparación de las fugas de agua (Duchas, Sanitarios, Lavamanos), y el 71,43% representa la 

información faltante sobre estrategias de ahorro y uso eficiente del agua. Para energía, el 25% simboliza el reporte e instalación de 

equipos o sistemas de iluminación, y el 75% incorpora la información faltante sobre estrategias de ahorro y uso eficiente de la energía. 

Para residuos, el 62,5% pertenece a estrategias y procesos adecuados para el manejo de los residuos, y el 37,5% figuran la falta de 

documentos acerca del reciclaje y compostaje. De acuerdo a los porcentajes anteriores, se formularan programas encaminados al 

reciclaje y al ahorro y uso eficiente del agua y la energía. 
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1.2.Base De Datos De La Institución De Salud Del Sarare. 

Tabla 3 

Base De Datos (Planes, Programas, Proyectos Y/O Actividades Ambientales) 

Código Nombre Fecha F1 I F2 Observaciones 

NA 

Informe Análisis Físico 

Químico Y Microbiológico 

De Las Aguas Residuales Y 

Análisis De Gases Del 

Hospital Del Sarare San 

Ricardo Pampuri Ese De 

Saravena Y La Esmeralda 

   X 

Elaborado por Ingeniero Ambiental José 

Alben Díaz Torrado, en Mayo de 2005; 

Diciembre de 2009; Abril de 2011; 

Marzo de 2012; Octubre de 2013; Abril 

de 2016. 

NA 

Informe De Seguimiento Y 

Análisis Físico Químico Y 

Microbiológico De Las 

Aguas Residuales Y Agua 

Potable De La Ese Hospital 

Del Sarare, Municipio De 

Saravena, Departamento 

Arauca 

   X 

Elaborado por Ingeniero Sanitario Felipe 

Alejandro Martínez Quintero, en Mayo 

de 2014; Abril de 2015. 
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SIS-03-F28 
Proyecto De Limpieza Y 

Desinfección De Archivos 
   X 

Se debe elaborar e implementar el 

sistema integrado de conservación 

(Programa de saneamiento ambiental) 

ADX-01-T03 

Protocolo Gestión Integral De 

Residuos Hospitalarios 

Ajustados Al Banco De 

Sangre 

27/02/2015  X   

DIR-00-M02 

Manual De Calidad Del 

Sistema Integrado De Gestión 

(SIG) 

26/12/2008   X Creación del Documento 

10/10/2016  X  
Actualización del documento según guía 

institucional SIS-03-G01 

HSE-02-T13 

Protocolo De Limpieza Y 

Desinfección De Áreas Y 

Documentos De Archivo 

26/12/2008   X Creación del Documento 

10/11/2017   X 

Actualización del documento; Se ajusta 

el contenido del documento y se 

modifica, según cambios de 

normatividad 

28/02/2018  X  

Actualización del documento; Se ajusta 

el contenido del documento y se 

modifica, según cambios de 

procedimiento puntual en cuanto a la 

limpieza y desinfección con aceite de 

pino 
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NA 

Informe De Indicadores De 

Gestión Interna   Del 

Programa Integral De 

Residuos Hospitalarios. 

PGIRSH. Subprograma De 

Gestión Ambiental 

15/01/2019   X  

NA 

Informe De Indicadores De 

Gestión Interna   Del 

Programa Integral De 

Residuos Hospitalarios. 

PGIRSH. Subprograma De 

Gestión Ambiental 

Año 2020   X  

HSE-03-R01 

Plan De Gestión Integral De 

Residuos Sólidos 

Hospitalarios; PGIRSH & 

Similares 

2012   X Creación del Documento 

1/04/2012   X Actualización para el año 2012 

1/02/2013   X 

Actualización año 2013, se suprimió, la 

existencia de fuentes fijas (Horno 

incinerador), ya no se cuenta con este 

equipó en la E.S.E. del Sarare 

1/02/2014   X 

Actualización año 2014, se suprime el 

uso de recipientes rojos de residuos 

biosanitarios, en las áreas de internación: 

Hospitalización A, B, y Pediatría 
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1/02/2015   X 

Actualización año 2015, se articula el 

PGIRSH, en los puestos de salud, en el 

documento escrito, se encontraba 

implementado, más no documentado, en 

las sedes anexas, se suprime deposito 

transitorio de residuos rojos, y se 

implementa ruta diaria, para el deposito 

central. Se modifica el Grupo de Gestión 

Ambiental 

10/02/2017   X 

Cambio de misión y visión, organización 

de los servicios por pabellones, con sus 

puntos intermedios de recolección 

11/04/2018   X 

Prestación de nuevos servicios como 

telemedicina, ajuste a la política de 

gestión ambiental, ajustes de formatos 

31/05/2018   X 
Se reforma la política para el diseño del 

sistema de gestión ambiental 

31/01/2019    
Inclusión de cronograma de recolección 

de Biológicos 2019 

5/05/2020    
Cambio introducción , cronogramas, 

observaciones complementarias 

3/08/2020  X  Ajustes en contenido 
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PLA-00-F03 

Estudio De Conveniencia  Y 

Oportunidad Para La 

Prestación De Servicios Para 

La Recolección, Transporte, 

Tratamiento Desactivación 

Y/O Incineración Y 

Disposición Final De 

Residuos Peligrosos 

Hospitalarios De La E.S.E. 

Hospital Del Sarare 

17/09/2020   X  

AFT-04-000 

Sistema De Gestión 

Ambiental De La E.S.E. 

Hospital Del Sarare 

15/01/2021 X    

HSE-03-P01 

Procedimiento Para La 

Identificación De Aspectos 

Ambientales 

 X   ANEXO 9 

SIS-03-R13 
Programa Ambiental De Uso 

Eficiente Y Ahorro De Papel 
 X   ANEXO 13 

 

En la “tabla 3”, se presenta una base de datos de los planes, programas, proyectos y/o actividades ambientales de la E.S.E. Hospital del 

Sarare; donde F1 es formulación con un 18,75%, I es implementación con 31,25% y F2 es finalización con un 50%. Sin embargo, se 
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puede observar que son pocos los documentos que se encuentran en formulación o implementación, evidenciando la falta de planes, 

programas y proyectos encaminados al aprovechamiento de residuos y uso eficiente y ahorro de la energía y del agua. 

1.3.Matriz De Impactos Ambientales. 

Tabla 4 

Matriz De Impactos Ambientales 
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En la “tabla 4”, se presenta la identificación de 82 impactos con valoraciones entre 2,33 a 4,00, encontrándose 10 impactos no 

significativos y 72 significativos, que generan la disminución de los recursos naturales, la contaminación de fuentes hídricas, 

contaminación del suelo, contaminación visual, proliferación de vectores y efectos sobre la salud del personal y de los usuarios de la 

E.S.E. Hospital del Sarare. Basándose en dichos impactos, se formularon estrategias de tratamiento de riesgo como la actualización 

del PGIRASA, la formulación de programas de gestión ambiental de reciclaje, de ahorro de papel, de uso eficiente de la energía, de 

uso eficiente y ahorro del agua, protocolos de protección radiológica, que serán dirigidos y supervisados por el subproceso de gestión 

ambiental.
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1.4.Formulación De Alternativas Para Los Objetivos De Residuos, Energía Y Agua. 

1.4.1. Residuos. 

Las siguientes estrategias serán incluidas en la formulación del programa ambiental de reciclaje 

de la E.S.E. Hospital del Sarare. 

1.4.1.1.Establecer Un “Equipo Verde”: Conformar un grupo con el personal del subproceso de 

gestión ambiental, de administración, de mantenimiento, de limpieza y personal 

interesado. Que serán responsables del seguimiento de las rutas (todos los días a las 04:00 

pm), almacenamiento (depósito central ubicado en la parte del fondo del hospital) y 

disposición final de los residuos (entregados los segundos y cuartos miércoles de cada 

mes a la 04:00 pm a la empresa RECUPERADORA MATERIALES SUPERIOR con Nit. 

40047704-5). 

1.4.1.2.Priorizar Educación: Realizar talleres educativos para capacitar y sensibilizar al 

personal y usuarios del hospital, además, para resaltar la práctica de buenas costumbres y 

establecer una relación armónica con la naturaleza, se pueden crear carteleras ambientales 

que motiven al manejo adecuado de los residuos. 

1.4.1.3.Segregar Residuos: Es un paso importante para reducir el volumen de los residuos, 

debido a que ofrece la posibilidad de hacer evaluaciones más precisas sobre la 

composición de los residuos del hospital (Salud Sin Daño, América Latina, 2015), y así 

diseñar estrategias de manejo de residuos que incorpore medidas de reducción, 

reutilización y reciclaje de residuos, como: 

 Configurar las impresoras en la opción dúplex (impresión a doble cara). 
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 Crear carpetas compartidas dentro de la red local de la institución, que permitirán realizar 

consultas de documentos de las diferentes dependencias sin necesidad de mantener archivos 

físicos o de impresiones de documentos para revisar. 

 Priorizar el uso del correo electrónico sobre el fax, incluyendo la siguiente leyenda en el 

envío de correos electrónicos de tal manera que el destinatario considere solamente imprimir 

el correo de ser necesario: “Por favor considere su responsabilidad ambiental antes de 

imprimir este correo electrónico”. 

 Reutilizar las hojas que han sido impresas en una sola cara, asegurándose que el lado usado 

se encuentre debidamente marcado con una X o un distintivo que anule la información allí 

registrada. 

 Emplear las hojas impresas en un solo lado para elaborar papeles de anotaciones y 

distribuirlas a los servidores de la institución. 

1.4.2. Energía. 

La E.S.E. Hospital del Sarare, tiene un consumo promedio mensual de 107.415  KWh de energía 

en el último año. Los hospitales son los mayores consumidores de energía debido a que prestan 

sus servicios las 24 horas y los 7 días de la semana, por lo que es importante implementar 

estrategias que permitan el uso eficiente de la energía y así disminuir la huella ambiental. 

Tabla 5 

Objetivo, Meta, Indicador Y Actividades De La Alternativa Para Energía 

Objetivo: Disminuir los KWh de energía consumidos mensualmente por la E.S.E. Hospital del 

Sarare mediante la implementación de tecnología LED y sensores de movimiento. 
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Meta: Reducir el 1% mensual los KWh de energía 

consumidos. 
Indicador: Consumo de Energía. 

Actividades 

Cotizar y comprar tecnología LED y sensores de movimiento. 

Realizar pruebas piloto de implementación de tecnología LED y sensores de movimiento, 

llevando registro del consumo de energía. 

Jornadas de capacitación ambiental entorno al ahorro y uso eficiente de la energía. 

Monitoreo y seguimiento del consumo de la energía. 

Nota: En esta tabla se presentan el objetivo, la meta, el indicador y las actividades propuestas 

para llevar a cabo esta alternativa, que fue incluida en la formulación del programa de uso 

eficiente de la energía (Capitulo 6 inciso 6.8). 

Para dar a conocer los beneficios económicos y ambientales de esta alternativa se elaboró la 

“tabla 6” donde se pueden ver los equipos recomendados para el ahorro de energía y su costo por 

unidad; cabe resaltar que son precios comerciales y no incluyen la implementación de la 

propuesta. 

Tabla 6  

Implementación De Tecnología LED Y Sensores De Movimiento 

Descripción Nombre Ilustración Precio 

La tecnología LED, se basa en que diodos de 

bajo consumo energético logren iluminar 

eficientemente. La iluminación LED utiliza el 

95% de su energía en generar luz y no calor 

como las ampolletas tradicionales. Además 

tienen una duración de 40 mil horas y son 100% 

reciclables (Nirvana & WordPress, s.f.). 

Ampolletas 

LED 

 

6w = $4.990 

15w = $7.990 

20w = $9.990 

50w = $29.990 

100w = $95.990 
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Un Sensor De Movimiento es un dispositivo 

electrónico que pone en funcionamiento un 

sistema (encendido o apagado) cuando detecta 

movimiento en el área o ambiente en el que está 

instalado (S&P, 2018). 

Sensor De 

Movimiento 

 

$17.990 

 

1.4.3. Agua. 

La E.S.E. Hospital del Sarare, tiene un consumo promedio mensual de 4.298 m3 de agua en el 

último año, se identificó que el consumo de agua depende de la edad de la instalación, tipo de 

construcción y uso del agua. Esto sumado a que actualmente se está atravesando por una 

pandemia en la cual se ha aumentado el consumo de agua debido a la necesidad de lavado de 

manos, desinfección de pisos, paredes, entre otros, es importante implementar estrategias que 

permitan el uso eficiente y ahorro del agua y así disminuir la huella ambiental. 

Tabla 7 

Objetivo, Meta, Indicador Y Actividades De La Alternativa Para Agua 

Objetivo: Disminuir los m3 de agua consumidos mensualmente por la E.S.E. Hospital del 

Sarare mediante la sustitución de grifos y sanitarios a sistemas ahorradores. 

Meta: Reducir el 1% mensual los m3 de agua 

consumidos. 
Indicador: Consumo de Agua. 

Actividades 

Cotizar y comprar los grifos y sanitarios ahorradores de agua. 

Realizar pruebas piloto de sustitución de grifos y sanitarios ahorradores llevando registro del 

consumo de agua. 

Jornadas de capacitación ambiental entorno al ahorro y uso eficiente del agua. 

Monitoreo y seguimiento del consumo de agua. 
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Nota: En esta tabla se presentan el objetivo, la meta, el indicador y las actividades propuestas 

para llevar a cabo esta alternativa, que fue incluida en la formulación del programa de uso 

eficiente y ahorro de agua de la E.S.E Hospital del Sarare (Capitulo 6 inciso 6.9). 

Para dar a conocer los beneficios económicos y ambientales de esta alternativa se elaboró la 

“tabla 8” donde se pueden ver los equipos recomendados para el ahorro de agua y su costo por 

unidad; cabe resaltar que son precios comerciales y no incluyen la implementación de la 

propuesta. 

Tabla 8  

Equipos Planteados Para La Sustitución De Grifos Y Sanitarios 

Descripción Nombre Ilustración Precio 

Esta grifería permite ahorrar hasta un 77% de 

agua, debido a que el caudal de descarga solo 

dura unos segundos (Ramírez, 2009). 

Grifería Con 

Temporizador 

Tipo Push 
 

$139.990 

 

Estos sanitarios descargan 2 litros de agua en 

2 o 3 segundos generando un ahorro de hasta 

80% (Ramírez, 2009). 

Sanitario 

Eficiente 

 

$990.990 
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Fase 2: Condiciones Iniciales Para Hospitales Verdes: La Red Global de Hospitales Verdes y 

Saludables tiene por objetivo promover estrategias encaminadas a reducir el impacto ambiental 

de las instituciones de salud. Coincidiendo con el interés de la E.S.E. Hospital del Sarare de 

implementar prácticas sostenibles en su institución. Por este motivo se realizó el envió de una 

carta de intención manifestando el interés de la institución por ser miembro de esta organización, 

con el compromiso de trabajar en los objetivos de residuos y energía, obteniendo los requisitos 

de dichos objetivos en la plataforma “Conectad@s”. 

2.1.Carta De Intención: Se envió una carta de intención en versión digital y otra en formato 

PDF a “redglobal@saludsindanio.org”, dirigida al doctor NICK THORP, director de la red 

global de hospitales verdes y saludables, el 9 de marzo de 2021 “Ilustración 2”, 

contemplando los objetivo de residuos y energía que son los objetivos que requiere la red 

global inicialmente, y por cuestiones de tiempo no se pudo realizar nuevamente todo el 

proceso para el objetivo de agua. De dicha solicitud se obtuvo respuesta el 12 de abril de 

2021 “Ilustración 3”, donde se indicaban los pasos a seguir (Actualización información 

institucional, Formularios de reporte, Certificado miembro activo). 

 

 

 

 

 

 

mailto:redglobal@saludsindanio.org
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Ilustración 2 

Carta De Intención 
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Ilustración 3 

Carta Intermedia Hospitales Verdes 
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2.2.Actualización Información Institucional: En la plataforma “Conectad@s” se diligencio 

que la E.S.E. Hospital del Sarare es una entidad pública de mediana complejidad, con un área 

de instalación de 18.513 m2, 148 camas, 5 salas quirúrgicas, 722 empleados como 

equivalentes de tiempo completo, 10 centros de salud asociados, que actualmente no está 

afiliado a una organización o a un sistema de salud miembro de la Red Global y se 

compromete a trabajar en los objetivos de residuos y energía. 

2.3.Requisitos De Los Objetivos De Residuos Y Energía: Una vez se diligencio la información 

institucional, la plataforma “Conectad@s”  permitió visualizar los requisitos de los objetivos 

de residuos y energía. Dichos requisitos fueron solicitados por medio de una carta al líder del 

subproceso de gestión ambiental “Ilustración 4”, quien a su vez solicitó al líder del área de 

mantenimiento la información de energía “Ilustración 5”. 
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Ilustración 4 

Solicitud De Información De Residuos Y Energía 
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Ilustración 5 

Solicitud De Información De Energía 
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Fase 3: Certificado De Miembro Activo De La Red Global. 

3.1. Compilación De Información: La información solicitada al líder del subproceso de gestión 

ambiental se organizó en diferentes hojas de Excel según el año (2019 o 2020) y según el 

objetivo (Residuos o Energía) para que fuera más sencillo interpretar y buscar los requisitos al 

momento de diligenciar los formularios de reporte. 

3.2. Diligenciamiento De Formularios: Se diligenciaron los formularios de reporte para los 

objetivos de residuos y energía, en la plataforma “Conectad@s”, de la siguiente manera: 

3.2.1. Formulario De Reporte De Residuos: Para este formulario inicialmente se 

seleccionaron 3 requisitos, el año base (2019), el tipo de reporte (anual), y la categoría de 

residuos de la opción 1 (Residuos comunes o domésticos, residuos infecciosos/de riesgo 

biológico y residuos químicos). Posteriormente se digitó la información de los años 2019 

“Ilustración 6” y del año 2020 “Ilustración 7”, de la cantidad de residuos en kilogramos 

de los residuos comunes o domésticos, de los residuos que no tiene tratamiento de 

incineración, de los residuos incinerados, del total de residuos y de los residuos por 

método de tratamiento. 
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Ilustración 6 

Formulario De Reporte De Residuos Año 2019 
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Ilustración 7 

Formulario De Reporte De Residuos Año 2020 
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3.2.2. Reporte Residuos: Cuando se enviaron los formularios de reporte de residuos de los 

años 2019 y 2020, la plataforma “Conectad@s”, mostró las gráficas de Residuos 

Generados (Kg) y Residuos Tratados Y Eliminados Por Cada Método (Kg). 

Ilustración 8 

Gráfica Residuos Generados (Kg) 

 

La “ilustración 8”, muestra los residuos generados en Kg, de la E.S.E. Hospital del Sarare. Para 

el 2019 los residuos químicos peligrosos representan el 3,59%, los infecciosos el 54,65% y los 

comunes o domésticos el 41,76%. Para el 2020 los residuos químicos peligrosos representan el 

2,54%, los infecciosos el 56,98% y los comunes o domésticos el 40,48%. Como se puede 

observar en la gráfica y los porcentajes se evidencia una disminución de la cantidad de residuos 

generados en aproximadamente 4,67% que es equivalente a 16.015 Kg de residuos. Esta 

disminución se presenta porque en el año 2020 inició una problemática de salud (Pandemia 

COVID 19), que restringió el acceso del personal y de los usuarios a las instalaciones de salud, 

disminuyendo la generación de residuos. 
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Ilustración 9  

Gráfica Residuos Tratados Y Eliminados Por Cada Método (Kg) 

 

La “ilustración 9”, muestra los residuos tratados y eliminados por cada método en Kg, de la 

E.S.E. Hospital del Sarare. Para el 2019 los residuos incinerados representan el 58,24%, los que 

no son incinerados el 32,93% y los reciclados el 8,84%. Para el 2020 los residuos incinerados 

representan el 59,52%, los que no son incinerados el 35,86% y los reciclados el 4,62%. Como se 

puede observar en la gráfica y los porcentajes se evidencia una disminución de la cantidad de 

residuos tratados en aproximadamente 8,42% que es equivalente a 16.014 Kg de residuos. Esta 

disminución de residuos tratados concuerda con la disminución de residuos generados en la 

“ilustración 8”, ya que al tener un menor número de residuos el tratamiento también va a ser 

menor. 

3.2.3. Formulario De Reporte De Energía: Para este formulario inicialmente se seleccionaron 

2 requisitos, el año base (2020) y el tipo de reporte (anual). Luego se diligenció la 

información climática (Latitud, Longitud, Temperatura máxima, Temperatura mínima, 

Humedad relativa en verano y Humedad relativa en invierno) y los datos de contacto de 

la persona que trabaja en energía en la institución. Posteriormente se digitó la 
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información del año 2020 “Ilustración 10”, de la cantidad de KWh consumidos en la red 

eléctrica, de litros de diésel para la electricidad de emergencia, de litros de gasolina y 

diésel empleados en el transporte y el factor de conversión para energía de distrito. 

Ilustración 10 

Formulario De Reporte De Energía Año 2020 
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3.2.4. Reporte Energía: Cuando se enviaron los formularios de reporte de energía del 2020, la 

plataforma “Conectad@s”, mostró las gráficas de índice de intensidad de consumo 

energético y toneladas métricas de CO2. 

Ilustración 11  

Gráfica Índice De Intensidad De Consumo Energético 

 

La “ilustración 11”, gráfica el índice de intensidad de consumo energético mostrando la relación 

entre el consumo energético y el volumen de la actividad hospitalaria. Para la E.S.E. Hospital del 

Sarare el índice es de 71 KWh/m2, que comparada con el mejor nacional (26 KWh/m2), indica 

una diferencia de 45 KWh/m2, por lo que es importante implementar estrategias para el uso 

eficiente de la energía y así disminuir el índice de intensidad de consumo energético. También se 

presenta una comparación con los promedios de otras instituciones (Promedio nacional 43 

KWh/m2, Promedio regional y global 2789 KWh/m2) y no se observa información del mejor 

regional y global debido a que existen menos de tres reportes por parte de la institución. 
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Ilustración 12  

Gráfica Toneladas Métricas De CO2 

 

La “ilustración 12”, muestra el porcentaje de las emisiones de CO2 equivalentes generadas por el 

consumo de energía de la E.S.E. Hospital del Sarare, donde se observa que la red eléctrica es la 

mayor generadora de toneladas métricas con un 73%, debido a que presta sus servicios todos los 

días, por lo que es importante implementar estrategias para el uso eficiente de la energía y así 

disminuir las toneladas meticas de CO2. Por otra parte, se encuentra la quema de gasolina para 

transporte con un 25%, debido al servicio de ambulancia, en ese caso, se debe efectuar un 

seguimiento para no consumir más gasolina de la necesaria. 

3.3. Solicitud Certificado De Miembro Activo De La Red Global: El día 29 de mayo de 

2021 se envió un correo a “redglobal@saludsindanio.org”, solicitando el certificado de 

miembro activo de la red global para la E.S.E. Hospital del Sarare, obteniendo como 

respuesta que el certificado será enviado en los siguientes 30 días hábiles. 

 

Emisiones 
Generadas por la 

Red Eléctrica
73%Emisiones Generadas 

por la Quema de Diésel
1%

Emisiones Generadas 
por la Quema de Diésel 

para Transporte
1%

Emisiones Generadas 
por la Quema de 

Gasolina para 
Transporte

25%

Porcentaje Toneladas Métricas de CO2

mailto:redglobal@saludsindanio.org
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Capítulo 6. Actividades Hospital Del Sarare 

En este capítulo se describirán las actividades que realizó el pasante, bajo la supervisión del 

subproceso de gestión ambiental, encaminadas al cumplimiento del sistema integrado de gestión 

y calidad, y el sistema de garantía de la calidad, con énfasis en la mejora continua, habilitación, 

acreditación incluida las capacitaciones. 

6.1. Acompañamiento Lavado De Tanque De Almacenamiento: Esta actividad se realizó el 2 

de marzo de 2021 a las 07:00 am, donde se diligenció el formato de lavado de tanque de 

almacenamiento de agua potable, con código AFT-04-F07. Se aplicó jabón en polvo e 

hipoclorito con una concentración del 6,5%, adicionalmente, se desinfectó el tanque a 5000 ppm, 

y se instaló una válvula para el auto llenado del tanque de almacenamiento. El próximo lavado 

del tanque se programó para 6 meses después (Septiembre). 

Ilustración 13 

Mosaico Acompañamiento Lavado De Tanque De Almacenamiento 
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Nota: Esta ilustración presenta un mosaico de fotografías del acompañamiento al lavado de 

tanque de almacenamiento de agua potable de la E.S.E. Hospital del Sarare. 

 

6.2. Acompañamiento Comité Ambiental Vigencia 2021: Esta actividad se realizó en el 

auditorio Anthoc, el 25 de marzo de 2021 ha las 08:00 am, donde se efectuó el acompañamiento 
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desde la organización y disposición del auditorio hasta la finalización del comité ambiental con 

el compartir ofrecido por el subproceso de gestión ambiental. 

Ilustración 14 

Mosaico Acompañamiento Comité Ambiental Vigencia 2021 

 
 

 

Nota: Esta ilustración presenta un mosaico de fotografías del acompañamiento al comité 

ambiental de la E.S.E. Hospital del Sarare. 

6.3. Diligenciamiento De Actas: Se diligenció el formato acta de reunión, con código SEI-01-

F09, donde se registró los asistentes a cada reunión, el orden, los temas, el desarrollo, los 

compromisos, responsables y fechas de cumplimiento. A continuación se presentan el nombre de 

la reunión, el lugar, la fecha, hora de realización y el acta. 
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6.3.1. Comité Ambiental Vigencia 2021: Se realizó en el auditorio Anthoc, el 25 de marzo de 

2021 a las 08:00 am. 
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6.3.2. Reunión Contaminación Visual En Área De Obra Gris: Se realizó en la sala de juntas 

de gerencia, el 16 de abril de 2021 a las 03:00 pm. 
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6.3.3. Reunión Recolección De Residuos No Aprovechables: Se realizó en la sede UNAP de la 

E.S.E. Hospital del Sarare, el 19 de abril de 2021 a las 02:00 pm. 
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6.4. Acompañamiento Festividad Día Nacional Del Árbol: Esta actividad se realizó en el 

parque de la vida, el 29 de abril de 2021 ha las 02:00 pm, donde el subproceso de gestión 
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ambiental en conjunto con la alcaldía municipal efectuaron la siembra de 80 árboles. Con 

anterioridad se preparó una cartelera alusiva al día y pequeños letreros en cartón paja con los 

nombres del personal de la E.S.E. Hospital del Sarare. 

Ilustración 15 

Mosaico Acompañamiento Festividad Día Nacional Del Árbol 

 

 

Nota: Esta ilustración presenta un mosaico de fotografías del acompañamiento a la festividad del 

día nacional del árbol de la E.S.E. Hospital del Sarare. 
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6.5. Normograma De Gestión Ambiental: Se realizó el apoyo en la formulación del 

normograma de gestión ambiental de la E.S.E. Hospital del Sarare “Ilustración 16”, verificando 

la fecha de emisión de las normas (Ley, Decreto, Resolución, Política, Convenio, entre otros), el 

tipo de normatividad, el epígrafe del documento, el estado, la dirección electrónica (URL), los 

artículos aplicables y los documentos institucionales relacionados. 

Ilustración 16  

Normograma de Gestión Ambiental 
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6.6. Seguimiento De Uso Eficiente De La Energía: Se ejecutó un recorrido a las 12:01 pm o 

06:01 pm por las instalaciones de la sede principal del Hospital del Sarare y las sedes (C, UNAP 

e INCORA), con el fin de llevar un seguimiento de que áreas o servicios están llevando a cabo 

un mal uso de la energía. Para llevar un control del seguimiento se diligencio un Excel con la 

fecha, hora, sede, áreas y las observaciones respectivas “Ilustración 17”. 

Ilustración 17 

Seguimiento De Uso Eficiente De La Energía 

 



88 
 

 



89 
 

6.7. Programa Institucional De Reciclaje E.S.E. Hospital Del Sarare. 
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6.8. Programa Institucional De Uso Eficiente De La Energía E.S.E. Hospital Del Sarare. 
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6.9. Programa Institucional De Uso Eficiente Y Ahorro Del Agua E.S.E. Hospital Del 

Sarare. 
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Conclusiones 

Las herramientas empleadas para el diagnóstico de las condiciones ambientales iniciales 

de la E.S.E. Hospital del Sarare, fueron lista de chequeo, base de datos y matriz de impactos, en 

las cuales se evidenció la falta de documentos encaminados al aprovechamiento de residuos y 

uso eficiente y ahorro de la energía y del agua, motivo por el cual se formularon programas 

institucionales que solventaran esta falencia. 

El conocimiento sobre hospitales verdes y saludables es de gran relevancia, ya que 

promueve a las instituciones de salud a implementar estrategias encaminadas a reducir su 

impacto ambiental, la huella de carbono, el consumo energético y de recursos no renovables, 

mejorado el servicio de salud y la salud pública. 

Al diligenciar los formularios de reporte de los objetivos de residuos y energía de la 

E.S.E. Hospital del Sarare, se observó una disminución de la cantidad de residuos (4,67%) y por 

ende del tratamiento de los mismos (8,42%), atribuyéndose esta disminución a la problemática 

de salud (Pandemia COVID 19). Por otra parte, el índice de intensidad de consumo energético de 

la institución es de 71 KWh/m2 y la red eléctrica es la mayor generadora de toneladas métricas 

con un 73%, por lo que al implementar estrategias para el uso eficiente de la energía se ve una 

gran oportunidad de disminución del índice y de las toneladas métricas. 

Desarrollar las actividades designadas por el líder del subproceso de gestión ambiental, 

permitieron implementar los conocimientos adquiridos durante la etapa de formación del 

estudiante, además de adquirir experiencia de las funciones y responsabilidades de un ingeniero 

ambiental en un hospital, resaltando así la importancia de realizar una etapa practica durante la 

formación profesional. 
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Recomendaciones 

Se aconseja auditar periódicamente la E.S.E. Hospital del Sarare, para identificar las 

falencias en las que incurre en cada sede, con el fin de proponer medidas de prevención, 

corrección, mitigación y compensación. La interacción con cada punto permitirá aumentar la 

gestión y potencializar las prácticas ambientales. 

El líder del subproceso de gestión ambiental deberá implementar indicadores para dar 

seguimiento a las actividades que se llevan a cabo, ya que es importante identificar el 

cumplimiento o incumplimiento que se presente. 

Se sugiere que se capacite constantemente a todo el personal de la E.S.E. Hospital del 

Sarare y sus sedes, entorno a la correcta separación en la fuente de los residuos, el uso eficiente 

de la energía, el uso eficiente y ahorro del agua, y así crear una cultura ambiental positiva en 

donde poco a poco se formen líderes y grupos ambientales dentro de la institución. 

Promover en la entidad las prácticas amigables con el medio ambientales, como el 

aprovechamiento de fuente de luz natural en los consultorios y oficinas que tienen acceso. Se 

recomienda promover mediante campañas que incentiven a la reducción de consumo de energía 

apagando las luces, computadores, monitores, aires acondicionados, ventiladores, entre otros, 

cuando no están en uso o cuando se han finalizado las jornadas laborales. 

Se recomienda revisar los objetivos ambientales restantes, para abarcar los diez objetivos 

ambientales que plantea la agenda global. Aunque principalmente se debe mejorar la gestión de 

los objetivos de residuos y energía, que son los actualmente inscritos a la red global de hospitales 

verdes y saludables.  
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