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RESUMEN 

El manejo de los residuos sólidos sanitarios (RSS) son un gran problema tanto en la 

salud, económico y ambiental debido a la presencia de la Covid-19. En los últimos 

años diversas investigaciones han demostrado cómo se da el manejo de los RSS en 

los diferentes países del mundo. El objetivo general es sistematizar información sobre 

el manejo de los RSS que se generan en el mundo durante la pandemia de la Covid- 

19, en cuanto a la metodología se realizó la búsqueda de artículos a través de las 

múltiples bases de datos de revisiones científicas como Scopus, Science Direct y 

ResearchGate de los cuales se seleccionaron 41 investigaciones en el idioma inglés 

de los últimos años considerando desde el 2020. Concluyendo que el manejo de los 

RSS según su clasificación fueron los biocontaminados siendo el tipo A1 y A5, así 

como se emplearon contenedores o bolsas para su almacenamiento y transporte, 

además el uso del método de esterilización por autoclave para el tratamiento y el 

método de incineración para su eliminación. 

Palabras clave: Manejo de residuos sólidos sanitarios, pandemia, covid-19 
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ABSTRACT 

The management of solid sanitary waste (RSS) is a major health, economic and 

environmental problem due to the presence of Covid-19. In recent years, various 

investigations have shown how RSS is management in different countries around the 

world. The general objective is to systematize information on the management of RSS 

generated in the world during the Covid-19 pandemic, in terms of methodology, the 

search for articles was carried out through the multiple databases of scientific reviews 

such as Scopus, Science Direct and ResearchGate, from which 41 investigations in 

the English language of recent years were selected, considering since 2020. 

Concluding that the management of the RSS according to their classification were the 

bio contaminated, being type A1 and A5, as well as used containers or bags for 

storage and transportation, in addition to the use of the autoclave sterilization method 

for treatment and the incineration method for disposal. 

Keywords: Sanitary solid waste management, pandemic, covid 19 
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I. INTRODUCCIÓN

En la actualidad, los residuos sólidos hospitalarios (RSH) o también llamados 

residuos sólidos sanitarios (RSS) (Abarca y Escobar, 2018) han generado 

problemas ambientales y problemas de salud durante la presencia del Covid-19 

debido a la inadecuada manejo de estos (Manupati, Ramkumar, Baba, Agarwal, 

2021), en China se generaban aproximadamente 45 t/d de RSS, este número 

aumentó a 110-150 t/d a mediados de febrero de 2020 y alcanzó un pico de 247 

t/d a principios de marzo (Purnomo, Kurniawan y Aziz, 2021). Los RSS 

relacionados con COVID-19 se produjeron con una frecuencia de 2,5 kg c/d en 

países en desarrollo con una estimación de aproximadamente 2,0 a 2,2 kg c/d 

en México, 2,23 kg c/d en Indonesia y 2,85 kg. c/d en Tailandia (Singh, Kumar, 

Mishra, Kumar, 2022). Mientras que en Teherán aumentó la tasa de generación 

de RSS de 54 t/d a 80-110 t/d (Zand y Heir, 2020). 

Casi todos los países se ven afectados negativamente por la enfermedad del 

coronavirus (COVID-19), provocando un gran cambio en los desechos 

generados principalmente por centros médicos. Por ello, una de las principales 

ciudades del mundo, el cual fue epicentro de toda esta pandemia es la ciudad de 

Wuhan, donde se informó por primera vez del COVID-19, los RSS aumentaron 

drásticamente de 40 t/d a aproximadamente 240 t/d (Zhao, Liu, Wei, Wang, Zhu, 

Yang, 2021). En Malasia, los RSS aumentaron un 30% en marzo de 2020 

(Hantoko, Pariatamby, Yoshikawa, Yan, 2021). Los RSS en el Reino de Bahréin 

están compuestos de Equipos de protección personal (EPP 's) siendo estos de 

1.894 kg/día y 35.480 kg/día (mascarillas) (Al-omran, Khan, Ali, Bilal, 2021). 

Los hospitales son los principales generadores de RSS, siendo el 85% residuos 

generales y 15% residuos infecciosos, este último llega a dividirse en residuos 

radioactivos, químicos y biológicos (Zafra, Hernández y Bustos, 2021); dentro de 

los RSS se encuentran sustancias como sangre contaminada, saliva y otros 

fluidos (Hugi y Lima, 2021); los RSS infecciosos causan la propagación de 

enfermedades epidémicas causando graves problemas a la salud de las 
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personas por lo para su respectiva eliminación estos deberán ser incinerados 

(Ceylan, Bulkan y Elevli, 2020); estos desechos no son tan fáciles de tratar por 

lo que se acumulan en rellenos sanitarios al aire libre causando la propagación 

de enfermedades como hepatitis, difteria, covid-19, SIDA, cólera (Heredia, 

avilanes y Heredia, 2020). Debido a la actual pandemia el recojo de los residuos 

ha presenciado una serie de problemas ya que los encargados de esta actividad 

corren el riesgo de contraer la Covid-19 al momento de manipular los RSS 

infecciosos (Di Maria et al. 2020). 

Se formularon las siguientes preguntas ¿Cómo es el manejo de los RSS que se 

generan en los hospitales durante la pandemia de Covid-19?, ¿Cuál es la 

clasificación y el tipo de los RSS generados en la pandemia de la Covid-19?, 

¿Cómo es el almacenamiento y el transporte de los RSS durante la pandemia?, 

¿Cuáles fueron las técnicas de tratamiento o eliminación aplicadas a los RSS 

durante la pandemia? 

La presente investigación se justifica a nivel teórica ya que busca recopilar, 

analizar y sintetizar artículos científicos donde hablen sobre el manejo de los 

RSS que se ejerce en los países de: Asia, Europa, África y América de esta forma 

dar a conocer los métodos de almacenamiento, transporte, tratamiento y 

eliminación correctos que se deberán ejecutar durante la pandemia de la Covid- 

19 para evitar acumulación de los RSS y minimizar la propagación de virus y 

bacterias; también se dará a conocer la clasificación y los tipos de RSS que se 

han ido generando durante la pandemia. Dicho esto, el objetivo general es 

sistematizar información sobre el manejo de los RSS que se generan en el 

mundo durante la pandemia de la Covid-19, como objetivos específicos se 

tuvieron: 1. Determinar la clasificación y el tipo de RSS que se genera durante la 

pandemia, 2. Identificar los métodos de almacenamiento y transporte de los RSS 

que se dan durante la pandemia, 3. Identificar las técnicas de tratamiento o 

eliminación que se aplicaron a los RSS generados durante la pandemia. 
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II. MARCO TEÓRICO

Sangkha Sarawut (2020) dio a conocer la cantidad de producción de 

desechos médicos (Mw) durante la pandemia de la Covid-19 en el 

continente asiático con el fin de dar a conocer los impactos negativos 

en el ambiente causados al eliminar los RSS. Para determinar la 

generación de Mw se tuvo que multiplicar los números de casos de 

Covid-19 positivos con la tasa de generación de Mw y todo esto 

dividirlo entre 1000, por lo que en Asia se generó cerca de 16.6659,48 

toneladas diarias siendo India (6.491,49 t/d), Irán (1.191,04 t/d) y 

Pakistán (1.099,30 t/d) los 3 países con una mayor generación de 

residuos. Los resultados mostraron que en la India se implementó 

contenedores especiales únicamente para laboratorios y centros 

relacionados al Covid-19 así como también el uso de bolsas plásticas 

amarillas las cuales serán etiquetadas, en Wuhan los RSS cuenta con 

contenedores únicos para estos además el encargado de recolectar 

los RSS está equipado con mascarilla, guantes, desinfectantes y 

gafas; en cuanto a Bangladesh los centros médicos han colocado 

contenedores clasificadores según el tipo de RSS siendo estos de 

color rojos (Punzocortantes), Amarillo (Infecciosos) y Negro (No 

peligrosos). Debido al incremento de los desechos es necesario 

mejorar su método de eliminación optando por la incineración el cual 

es el más usado debido a la capacidad de eliminar toda presencia de 

virus y esto se debe a la alta temperatura que se somete siendo este 

de 1100°C por 3 min. 

Yang et al. (2021) llega a recopilar y analizar información sobre el 

manejo de los RSS en Wuhan. Para esto se recopiló información de 

las actividades de segregación, recolección, almacenamiento, 

transporte y eliminación de los RSS generados Wuhan, se llega a 

dividir en 3 etapas en donde la 1era etapa fue el inicio de la pandemia 
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y la generación de RSS relacionados a la Covid-19, la 2da etapa fue 

el aumento exponencial de los RSS y la 3era etapa fue la eliminación 

y reducción de los RSS; el centro de Prevención de Contaminación 

Química y Residuos Sólidos de Hubei fue el que proporcionó los datos 

sobre la cantidad de RSS generados durante la pandemia. Los 

resultados mostraron que durante la pandemia los residuos no 

infecciosos llega a ser vectores infecciosos a causa del riesgo de 

transmisión de la Covid-19 por lo que estos son recolectados y 

clasificados como RSS a partir de los criterios de desechos 

infecciosos, debido al gran aumento de los RSS fue necesario que 

aumentaran la capacidad de almacenamiento en los hospitales; 

asimismo la cantidad de vehículos de transporte de RSS era de 24 

siendo estos muy pocos para el traslado de los desechos por lo que 

se llegó a aumentar a 82 lo cual mejoró el traslado diaria de RSS. 

 
 

Peng et al. (2020) tuvieron como finalidad ilustrar la práctica de 

eliminación y transporte de desechos médicos en respuesta a la nueva 

pandemia de coronavirus 2019-2020. La eliminación de desechos 

médicos relacionados con la Covid-19 debe ser organizada por 

personal específicamente capacitado y vehículos especiales que 

deben ser diferentes de los desechos médicos generales. Se utiliza un 

libro de entrega específico para mantener registros detallados de 

tiempo y cantidad entre transportistas internos y externos. La ruta de 

transporte debe evitar las aglomeraciones tanto como sea posible, y el 

tiempo debe evitar las horas pico de la mañana y la tarde. La sala de 

almacenamiento y los vehículos deben desinfectarse inmediatamente 

después de la carga y descarga. Los residuos segregados 

generalmente se transportan a las instalaciones de tratamiento en 

diferentes bolsas etiquetadas con la ayuda de carros o camiones. Está 

terminantemente prohibido el transporte arrastrando las bolsas de 

residuos llenas. Si la distancia es mayor, se tarda mucho en llegar a 
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los destinos. El transporte duradero conlleva la posibilidad de que la 

bolsa se rompa, lo que a su vez produce un mal olor, así como una 

pequeña pérdida de masa a lo largo de la ruta sin el conocimiento de 

los conductores del vehículo. Por lo tanto, las instalaciones de 

tratamiento de RRSS deben establecerse en un lugar adecuado cerca 

de los hospitales La distancia entre los hospitales y sus instalaciones 

de tratamiento es un factor importante en la gestión de RRSS. 

 
Behera (2021) tuvo como énfasis la gestión segura y sostenibilidad de 

los residuos biomédicos contaminados con Covid-19. Todos los 

materiales de desecho contaminados con Covid-19 deben sellarse, la 

cantidad de bolsas debe codificarse con barras y documentarse 

adecuadamente antes del transporte. Los materiales de desecho del 

sitio de recolección se transportan primero al área de almacenamiento 

con un carro separado etiquetado con Covid-19. El carro utilizado para 

el transporte de residuos de Covid-19 debe desinfectarse con 

hipoclorito de sodio al 1 % después de su uso. Desde el área de 

almacenamiento, los materiales de desecho se transportan a la 

Instalación de tratamiento de desechos biomédicos comunes. Para un 

transporte seguro, se debe organizar una ruta de transferencia 

adecuada, un conductor dedicado y capacitado y un vehículo 

separado. El transporte no debe realizarse a través de áreas 

concurridas y durante las horas pico. Se debe brindar la capacitación 

adecuada al recolector de desechos que recolecta los desechos de 

Covid-19. El material de desecho recolectado debe transportarse en 

un vehículo de transporte de desechos de Covid-19 dedicado por 

separado. El contenedor del vehículo no debe ser de tipo abierto. Debe 

ser un contenedor cerrado para que durante el transporte no pueda 

salir material en caso de accidente u otros casos extremos como lluvia 

o viento. Todos los trabajadores involucrados en el transporte deben 

estar provistos de equipo de protección personal (EPP) adecuado. El 
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vehículo de transporte debe esterilizarse con hipoclorito de sodio (1 %) 

después de cada viaje. 

 
Hantoko et al (2021), llega a enfatizar las dificultades del manejo y 

eliminación de los residuos que se van generando en la pandemia de 

la Covid-19, también llegan a mencionar sobre el potencial que tienen 

las mascarillas como residuos infecciosos y de las tecnologías usadas 

para la eliminación de residuos relacionados a la Covid-19. Durante la 

pandilla el RSS más común fue la mascarilla siendo en Asia donde 

más se generaron con un 11,308 (tonelada/día), por otro lado Europa 

y Norteamérica presentaron una gran generación de RSS siendo de 

71,192 y 70,338 (Ton/d) respectivamente; China para la eliminación de 

los RSS relacionados con la Covid-19 han optado por realizar una 

serie de pasos siendo estos: desviación, desinfección de los RSS, 

doble empaquetado de los RSS, mejora continua del sistema de 

alimentación, presión negativa y protección sanitaria”, además 

también se usan los incineradores los cuales deberán tener una 

temperatura de 850°C a 1100°C para el tratamiento de los RSS 

infecciosos, esto se aplica para una eliminación efectiva y reducción 

riesgos infecciosos al manipular los residuos. Para destruir los 

patógenos que se encuentren en los RSS a la hora de su eliminación 

la OMS ha indicado usar agentes biocidas o aplicar un tratamiento 

térmico, también se puede realizar la esterilización por vapor la cual 

deberá contar con una temperatura constante que este entre 120°C a 

134°C, la tecnología más usada sería la autoclave, también se usa la 

incineración de doble cámara, incineradores de Montfort, 

incineradores de barriles. 

 
Zhao et al (2021), se enfocó en comparar sistemas para la eliminación 

de RSS, los sistemas de incineración normalmente denominados como 

sistemas de eliminación de emergencia. Se puede ver que en el primer 

escenario se emplea un vehículo de incineración el cual es un 
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sistema de oxidación térmica que cuenta con 2 cámaras, además de 

contar con 4,8 t/d de capacidad de alimentación, aquí se aplicará la 

extinción, la desacidificación y la eliminación del polvo y por último los 

gases producidos serán descartados de forma seguro; el segundo 

escenario usa cabina de esterilización móvil a través de vapor y tiene 

una capacidad de 2,8 t/d, presenta unidades de trituración, generador 

de vapor, empaquetado, esterilización, tratamiento de gases y de 

aguas residuales; el tercer escenario es una máquina de esterilización 

a partir de un microondas móvil el cual tiene unidades de elevación 

hidráulica, de trituración, de esterilización a través de microondas y de 

descarga espiral, aquí los RSS son esterilizados a partir de 

calentamiento por vapor y por irradiación por microondas; para el 

cuarto escenario todos los RSS son eliminados en un horno rotatorio 

donde también serán colocados residuos combustibles los cuales 

pueden ser combustibles industriales, envases de insecticidas; el 

último escenario es un incinerador de parrilla donde los RSS serán 

incinerados con los RSU, solo debe haber un 5% de RSS ya que estos 

generan un aumento de HCL lo cual produce un sobrecalentamiento 

en el incinerador, esto se debe a la presencia del plástico en su 

composición. 

 
Dharmaraj (2021), se centró en el sistema de pirólisis como un método 

de tratamiento de los RSS generados durante la pandemia de la Covid- 

19. Existen 3 tecnologías de desinfección las cuales son incineración 

la cual es usada para la eliminación y tratamiento de grandes 

cantidades de residuos, desinfección física y química. Los 

incineradores de horno rotatorio son los más usados para el 

tratamiento de los RSS relacionados al Covid-19 en China, dicho 

equipo está compuesto con una cámara de combustión y un horno 

rotatorio debe girar alrededor de 2 a 5 veces por minuto permitiendo 

una mejor incineración de los residuos y además que la temperatura 

adecuada entre  los 1200°C y 1600°C; se cuenta también con el 
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tratamiento por incineración de plasma el cual emplea energía 

eléctrica para generar una temperatura mayor a los 2700°C lo cual va 

a permitir que una gran cantidad de RSS se descomponen en 

moléculas muy diminutas, todo gas producido llega a ser purificado y 

descargado en la atmósfera por lo que este produce una gran 

generación de energía teniendo poca producción de cenizas; se tiene 

la técnica de pirólisis a una alta temperatura donde su rango de 

temperatura será de 540°C hasta los 8300°; la pirólisis de plasma 

funciona a partir de corriente eléctrica el cual genera una temperatura 

máxima de 9730°C esto permite que los RSS se transformen a un 

estado de iónico gaseoso, aplicar este método reduce una gran 

cantidad de contaminantes tóxicos para la atmósfera ya que casi todos 

sus gases liberados con inertes y no tóxicos. 

Al- Omran et al (2021) tuvieron como objetivo evaluar los residuos 

biomédicos generados en el Reino de Bahrein por los establecimientos 

de salud. Por el cual, como método de tratamiento ellos se enfocaron 

principalmente en la técnica de pirólisis entre los tratamientos 

químicos porque de esta manera se obtienen productos secundarios 

útiles debido al proceso y, en última instancia, una pequeña cantidad 

al final se retiene para el vertedero. Hasta el momento, la técnica es 

eficiente, requiere la menor capacidad de relleno sanitario, es 

económicamente viable y goza de aceptación pública. Dado que la 

composición química de los residuos hospitalarios es la misma que la 

de los residuos normales, los ingredientes principales son polietileno, 

polipropileno, poliestireno, tereftalato de polietileno y nylon, que son 

convertibles en productos útiles. Este proceso requiere de 

temperaturas elevadas que oscilan entre 300 y 581 °C para producir 

petróleo y gases líquidos (combustibles derivados de desechos 

esterilizados para la producción de energía. La incineración es 

aplicable en la práctica, pero emite CO2 y otros gases no deseados; 

por el contrario, la gasificación y la pirólisis son prometedoras, ya que 
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estas técnicas conducen a productos combustibles útiles y a un menor 

impacto ambiental. Así como las características positivas del pirólisis 

son que los desechos se descomponen por completo y se produce 

suficiente energía. 

Abanyie et al (2021) mencionan que, al norte de Ghana, el principal 

método de tratamiento de residuos sanitarios utilizado fue la 

incineración. Sin embargo, el incinerador no había estado operativo 

durante unos tres años. Debido a esto, se utilizó un pozo de tres (3) por 

seis (6) pies de profundidad para incinerar objetos punzocortantes. 

Cada vez que el pozo se llenaba, se excava y se elimina junto con los 

desechos comunales. Se observó que todas las demás formas de 

desechos se eliminan en el medio ambiente sin ningún tipo de 

tratamiento o se queman. La ausencia de un sistema adecuado para 

gestionar residuos biomédicos en el hospital del estudio fue similar a 

quienes informaron que los hospitales gubernamentales (24,29%) y 

privados (14,8%) en Irán carecían de dispositivos de tratamiento, y los 

RRSS peligrosos se desechaban sin cualquier tratamiento. Se reveló 

que la incineración irregular conduce a efectos nocivos para la salud. 

Aunque no hubo quejas formales de riesgos emergentes para la salud 

como resultado de la quema inadecuada de desechos peligrosos, no 

se realizó ningún examen médico, evaluación o investigación para 

determinar si estos procesos inadecuados de manejo de desechos 

tuvieron efectos en los trabajadores del hospital y los habitantes de la 

zona. También, se mencionó que desechar y quemar los desechos 

sanitarios en un pozo sin revestimiento podría desencadenar otros 

problemas, como riesgos adversos para la salud (formación de 

dioxinas) y degradación ambiental. 

Ojha et al (2022) tuvo como objetivo las técnicas de eliminación. Para 

esta investigación el método que utilizaron es la encapsulación e 

inertización por lo que esta es exclusivamente una técnica de 
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eliminación que solo puede ejecutarse después de la desinfección 

completa de los RRSS. En este proceso, los residuos biomédicos 

crudos se muelen o se rompen en pequeños trozos con la ayuda de 

una máquina trituradora y luego se desinfectan Los trozos 

desinfectados se colocan en tambores metálicos, luego se protegen 

con espuma plástica y luego se desechan en el vertedero. Esta técnica 

se adopta sólo cuando no se dispone de otro método físico o alternativo 

para la disposición. Esto se practica para el pequeño volumen de 

residuos sanitarios. El equipo y el costo de operación son simples y 

menores, respectivamente. Esta técnica se utiliza a menudo durante el 

período de pandemia cuando la generación diaria de RRSS 

hospitalarios supera la capacidad de las instalaciones de tratamiento. 

Durante la pandemia, muchos países han utilizado esta técnica ad-hoc 

para la gestión de emergencias de los enormes residuos médicos 

relacionados con el Covid-19. Aunque la encapsulación es simple de 

ejecutar, se considera una técnica obsoleta. 

Los RSS llegan a ser aquellos residuos generados por instituciones de 

salud, atención médica, laboratorios de salud, etc. debido a las 

actividades de control de patógenos, enfermedades y tratamiento de 

los pacientes (Abanye, 2021, p.1). Su composición se dividen en RSS 

peligrosos los cuales presentan un manejo complicado ya que (Do 

Nascimento Beckert y Barros, 2020, p.2), estos llegan a estar 

compuestos por desechos infecciosos, cortopunzantes, farmacéuticos, 

radiactivos y químicos siendo los infecciosos los más peligrosos debido 

a su capacidad de contener patógenos los cuales pueden transmitir 

diversas enfermedades (Oduro, Addai y Essandoh, 2021, p. 2) Los kits 

de prueba Covid-19 son RSS que están compuestos mayormente por 

plástico los cuales solo se usan una vez son considerados como RSS 

infecciosos (Celis, 2021, p. 1). Todo residuo generado producto de la 

atención de pacientes con Covid-19 serán considerados como RSS 

infecciosos por lo que son altamente peligroso para los seres vivos y 

para el ambiente (Govindan et al., 2021, 



11 

El transporte de residuos médicos es el servicio especial de aseo la 

cual consiste en recoger y transportar estos RSS y similares hasta el 

sitio de tratamiento y disposición final (Behera, 2021). El 

almacenamiento de desechos médicos en los centros de salud y el 

transporte de estos materiales potencialmente dañinos a los centros de 

tratamiento, son dos tareas de riesgo mutuamente afectadas (Taslimi, 

Batta y Kwon, 2020). Los RSS recogidos en las diferentes zonas deben 

ser transportados al almacén de residuos sanitarios con una 

periodicidad máxima de 12 horas (Sole y Espadalé, 2020). El personal 

que transporta los residuos ha de llevar guantes resistentes a los 

pinchazos por agujas, vidrios y otros materiales punzantes y que no se 

puedan agujerear pero que a la vez se adapten y sean cómodos. Este 

personal ha de disponer de una ropa exclusiva para este trabajo y en 

el momento de acabarlo han de tener a su disposición un baño con 

ducha y ropa limpia. Siempre que en la manipulación se sospeche que 

pueden producirse aerosoles o salpicaduras, se han de utilizar gafas y 

mascarilla (Lemma et al, 2022). 

El tratamiento y eliminación de los residuos sanitarios deberá atender 

a criterios de inocuidad, asepsia y salubridad con el fin de garantizar la 

eliminación de los gérmenes patógenos y la protección del medio 

ambiente (Sole y Espadalé, 2020). El correcto tratamiento de los 

residuos sanitarios pretende mantener la calidad del medio ambiente 

en los hospitales y demás centros sanitarios (Goicoechea, Gómez y 

Larracoechea, 2019). 

La palabra pandemia etimológicamente proviene de la expresión griega 

pandêmonnosêma, la cual se traduce como enfermedad del pueblo 

entero. Esto quiere decir que si un brote epidémico afecta a regiones 

geográficas extensas (por ejemplo, varios continentes) se cataloga 

como pandemia (Kaffure, 2010, p.3). Por consiguiente, el término 

pandemia podría atribuirse a cualquier tipo de epidemia que logre 
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extenderse de forma masiva, así lo afirma el diccionario de la lengua 

española, donde menciona que la enfermedad epidémica que se 

desarrolla en diferentes países o que arremete a casi todos los 

individuos de una localidad o región (Rosselli, 2020). En cuanto a la 

Covid-19, es una enfermedad causada por el nuevo coronavirus SARS-

CoV-2 y es uno de los diferentes virus que surgen periódicamente en 

diferentes áreas del mundo, presente entre humanos y animales. Son 

los responsables de causar una gran variedad de enfermedades, desde 

el resfriado común hasta casos de infecciones respiratorias agudas 

(Aguilar et al. 2020) 

III. METODOLOGÍA

3.1. Tipo y diseño de investigación 

La investigación tipo básica o conocida también por pura, teórica o 

dogmática (Tamayo, 2007). Tiene como objetivo principal el 

recopilar datos e informaciones sobre las características, 

propiedades, aspectos o dimensiones de las personas, agentes e 

instituciones de los procesos sociales (Esteban Nieto, 2018). Por 

ello empleamos la investigación básica ya que empleamos la 

recopilación de datos mediante artículos científicos para ampliar 

los conocimientos sin contrastarlos con ningún aspecto práctico. 

El diseño de investigación es narrativo ya que se busca evidenciar 

toda la experiencia vivida por los autores de los artículos 

recolectados (Dominguez y Herrera, 2013). Estos artículos reflejan 

la realidad que se está viviendo durante la pandemia, al tener una 

perspectiva narrativa nos permite centrarnos en la narración o en 

el relato de la experiencia que vivieron los autores durante un 

suceso importan los cuales están plasmados en los artículos y esto 

nos ayuda a acercarnos cada vez más a la realidad actual 

(González y Padilla, 2014). El aplicar una investigación narrativa 
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nos permite adquirir nuevos conocimientos e información sobre las 

experiencias adquiridas de los autores durante la pandemia de la 

Covid-19 con relación al manejo de los RSS. 
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3.2. Categorías, Subcategorías y matriz de categorización. 

Objetivos 

Específicos 

Problemas específicos Categoría Subcategoría Unidad de análisis 

Determinar la 

clasificación y el 

tipo de RSS que se 

genera durante la 

pandemia 

¿Cuál es la clasificación 

y el tipo de los RSS 

generados en la 

pandemia de la Covid- 

19? 

Composición 

RSS 

· Residuos Biocontaminados

· Residuos Especiales

· Residuos comunes

Al-Omran, et al (2021); Rhee 

(2020); Chowdhury, et al (2022); 

Celis (2021); Saxena, Pradhan y 

Kumar (2021); Thind, et al (2021), 

Wang, et al (2019); Yang, et al 

(2021); Nguyen, Kawai y 

Nakakubo (2021); Krithiga, et al 

(2021); Tsai (2021); Minhai 

(2020); Kodir, et al (2021); 

Aganuthu y Barasarathi (2021); 

Kalantary (2021); Zand y Heir 

(2021); Martins, et al (2021); 
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Mekonnen, Solomon y Wondimu 

(2021); Maalouf y Maalouf, 

(2021); Alomari, et al (2021), 

Thing, et al (2021); Tagle y Cilia- 

López (2021); Zhao, et al (2021); 

Rizan, Reed y Bhutta 

(2021);Chand, et al (2021); Rizki, 

et al (2022); Mensoor (2020); Al- 

Khatib, et al (2020); Gao, et al 

(2020); Ojha, et al (2022); Singh, 

et al (2022); Lemma, et al (2022); 

Eren y Tuzkaya (2021); Dehal, 

Vaidya y Kumar (2022); Etim, et al 

(2021); Omran y Mohammed 

(2020); Kulkarni y Yeravdekar 

(2020), Falih, et al (2021); 

Zamparas, et al (2019) 
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Identificar los 

métodos de 

almacenamiento y 

transporte de los 

RSS que se dan 

durante la 

pandemia 

 
¿Cómo es el 

almacenamiento y el 

transporte de los RSS 

durante la pandemia? 

 
Almacenamien 

to de los RSS 

 

Transporte de 

los RSS 

 
Tipo de contenedores de 

RSS 

 

Característica de los 

Vehículos 

 
Sangkha Sarawut (2020); Rhee 

(2020); Saxena, Pradhan y Kumar 

(2021); Yang, et al (2021); 

Krithiga, et al (2021), Tsai (2021); 

Minhai (2020); Aganuthu y 

Barasarathi (2021); Zand y Heir 

(2021); Martins, et al (2021); 

Mekonnen, Solomon y Wondimu 

(2021); Maalouf y Maalouf, 

(2021); Alomari, et al (2021), 

Zhao, et al (2021); Chand, et al 

(2021); Al-Khatib, et al (2020), 

Gao, et al (2020); Ojha, et al 

(2022); Singh, et al (2022), 

Lemma, et al (2022); Eren y 

Tuzkaya (2021); Dehal, Vaidya y 

Kumar (2022); Etim, et al (2021); 

Omran y Mohammed (2020); 
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Kulkarni y Yeravdekar (2020); 

Falih, et al (2021); Zamparas, et al 

(2019) 
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Identificar las 

técnicas de 

tratamiento o 

eliminación que se 

aplicaron a los RSS 

generados durante 

la pandemia 

 
¿Cuáles fueron las 

técnicas de 

tratamiento o 

eliminación aplicadas a 

los RSS durante la 

pandemia? 

 
Tratamiento 

de RSS 

 

Eliminación de 

RSS 

 
Pirólisis 

Autoclave 

Incineración 

Tratamiento por 

microondas 

 
Al-Omran et al. (2021); Sangkha 

Sarawut (2020); Rhee (2020); 

Thind, et al (2021); Yang et al. 

(2021), Tsai (2021); Minhai 

(2020); Kodir, et al (2021); 

Aganuthu y Barasarathi (2021), 

Kalantary, et al (2021); Zand y 

Heir (2021); Martins, et al (2021); 

Mekonnen, Solomon y Wondimu 

(2021); Maalouf y Maalouf, 

(2021); Almonari, et all (2021); 

Thind, et al (2021); Tagle y Cilia- 

López (2021); Zhao, et al (2021); 

Chand, et al (2021); Rizki, et al 

(2022); Mensoor (2020), Al- 

Khatib, et al (2020); Gao, et al 

(2020); Ojha, et al (2022); Singh, 

et al (2022); Lemma, et al (2022); 
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Eren y Tuzkaya (2021); Dehal, 

Vaidya y Kumar (2022); Etim, et al 

(2021); Omran y Mohammed 

(2020); Kulkarni Y Yeravdekar 

(2020); Falih, et al (2021); 

Zamparas, et al (2019). 
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3.3. Escenario de estudio 

La presente investigación no cuenta con un escenario físico, ya que 

se trata de una revisión sistemática la cual se recopilaron diversos 

artículos científicos que fueron recolectados de diversas revistas 

indexadas con relación al manejo de los RSS que se han generado 

durante la pandemia de la Covid-19 en el mundo. 

3.4. Participantes 

La presente investigación tendrá como participantes a los artículos 

científicos de revistas indexadas, las cuales después de realizar la 

búsqueda en las bases de datos como Scopus, ResearchGate y 

Science Direct donde permitió recopilar información además de 

aplicar los criterios de inclusión a partir de palabras claves que 

guarden relación con el manejo de los de residuos sanitarios 

producidos en la pandemia de la Covid-19 

3.5. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

Para esta investigación se utilizó la técnica de análisis documental 

el cual permitirá la recopilación de información y en donde se 

mostrará los diferentes enfoques de cada artículo que guarde 

relación con los objetivos del estudio (Bonilla et al., 2018, pp 12). 

Esto quiere decir que los artículos científicos después de que sean 

correctamente analizados serán ordenados según los datos 

extraídos de cada uno. Al utilizar una revisión sistemática se busca 

la identificación y la recuperación de datos de manera internacional 

los cuales deberán ser analizados y sistematizados (Munn et al., 

2018, pp 2). Para el instrumento de recolección de datos se 

implementó una ficha de análisis de datos con el fin de organizar la 

información extraída de los artículos científicos (Anexo 1). 
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Artículos seleccionados por 

titulo: (n=141) 

Scopus 

(301) 

Base de datos 

(n=1592) 

Términos 

buscados 

healthcare waste 

management during the 

Covid-19 pandemic, 

healthcare waste 

treatment; sanitary waste 

collection, sanitary waste 

disposal, composition of 

medical waste, generation 

Science 

Direct 

(1191) 

ResearchG 

ate (100) 

Fecha de 

publicación: 

2019-2021 

Idioma: 

Ingles 

3.6. Procedimiento 

Scopus 
(301) 

Total de artículos para la revisión (n=41) 

Duplicados (n=29) 

Casos y síntomas de la 

Covid-19 (n=71) 

Artículos eliminados por hablar sobre casos 

y síntomas Covid-19 (n=141) 

Scopus (37) 

Science Direct (52) 

ResearchGate (25) 
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En primer lugar, se realizó la búsqueda de información de artículos 

científicos y para ello se utilizaron palabras claves como: Manejo de 

Residuos Sanitarios, Manejo de Residuos Hospitalarios, Pandemia de 

Covid-19, esto se hizo por medio de base de datos que ya han sido 

mencionadas, teniendo como principal opción a la información en 

inglés. 

En el buscador de SCOPUS se buscó artículos científicos a partir de la 

palabra clave “hospital and waste and management and Covid-19”, de 

los cuales se encontraron 141 artículos entre los años 2019 al 2021, de 

los 141 se extrajeron 52 artículos para los resultados. 
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3.7. Rigor científico 

El presente trabajo cualitativo, se rige en base a 4 criterios 

importantes, los cuales son: 

La credibilidad se refiere al valor de la verdad o autenticidad de la 

aproximación de los resultados de una investigación frente al 

fenómeno observado (Noreña, 2012, pp.267). Por lo que el 

presente trabajo de investigación está acorde al rigor de 

credibilidad, ya que, los resultados obtenidos de los artículos 

seleccionados dan respuesta a los objetivos planteados, además 

que los resultados de estos autores discuten sus resultados con 

otros investigadores. 

La transferibilidad consiste en poder transferir los resultados de la 

investigación a otros contextos y servirá para realizar 

comparaciones y descubrir lo común y lo específico con otros 

estudios (Noreña, 2021, pp. 267). Por ello, este trabajo de 

investigación aportará conocimientos e información a los lectores 

para que puedan tomar en cuenta de acuerdo con el contexto de 

aplicación. 

La dependencia hace referencia a la estabilidad de los datos. En la 
investigación cualitativa, el investigador debe procurar una relativa 
estabilidad en la información que recoge y analiza sin perder de 
vista que por la naturaleza de la investigación cualitativa siempre 
tendrá un cierto grado de inestabilidad (Noreña, 2021, pp. 268). Por 
ello, la presente investigación se adhiere al criterio de 
dependencia, ya que, hubo una selección de artículos científicos 
originales para la obtención de información del manejo de residuos 
sólidos hospitalarios en tiempos de pandemia. 

La conformabilidad bajo este criterio los resultados de la 
investigación deben garantizar la veracidad de las descripciones 
realizadas por los participantes. La conformabilidad permite 
conocer el papel del investigador durante el trabajo de campo e 
identificar sus alcances y limitaciones para controlar los posibles 
juicios o críticas que suscita el fenómeno o los sujetos participantes 
(Noreña, 2021, pp. 268). En este trabajo de investigación se aplica 
la conformabilidad, porque los resultados de los artículos 
seleccionados no sufrieron modificaciones. 

3.8. Método de análisis de datos 

El análisis de toda la información extraída de los artículos 

científicos fue realizado a partir de la implementación de una matriz 

de categorización apriorista en donde se tienen 3 categorías las 
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cuales son: Clasificación y tipo de RSS, Almacenamiento- 

transporte de los RSS y eliminación-tratamiento de los RSS. 

Para la categoría de composición de RSS se eligieron 3 

subcategorías siendo estas: Residuos Biocontaminados (Tipo: A1- 

Atencion al Paciente, A2-Biológico, A3-Bolsas con fluidos 

humanos, A4-R. Quirúrgicos y Anatomopatológicos, A5 Punzo 

cortantes y A6-Animales contaminados), Residuos Especiales 

(Tipo: B1-R. Químicos, B2 R. Farmacológicos y B3-R. Radiactivos) 

y Residuos comunes (Tipo: C1, C2 y C3). 

En cuanto a la segunda categoría, almacenamiento y transporte de 

los RSS se tuvo 3 subcategorías; Tipo de contenedores de RSS y 

Características de los Vehículos. 

Y para la última categoría, Eliminación y tratamiento de los RSS se 

eligieron 3 subcategorías las cuales son: Pirólisis, Autoclave y 

Rellenos Sanitarios 

3.9. Aspectos éticos 

Los aspectos éticos tienen que veí con la toma de decisiones, el 

actuaí y asumií las consecuencias y efectos de ello en cuanto a la 

tíanspaíencia del estudio (Vioíato y Reyes, 2019). 

Los artículos científicos recopilados y analizados fueron 

recopilados de plataformas digitales confiables los cuales se 

citaron mediante la norma ISO 690 así como también se realizó la 

referencia a partir de los datos de publicación de estos mismos. Por 

último, se utilizó el Turnitin con el objetivo de identificar el grado de 

similitud que llega a tener la investigación con otros proyectos de 

investigación que han sido publicadas, esto se realizó para 

comprobar que la presente investigación es propia de los autores. 
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IV. RESULTADOS Y DISCUSIÓN

De acuerdo a la metodología aplicada, se encontraron en los últimos 3 años un total de 52 artículos que fueron extraídos de 

Scopus, ScienceDirect y ResearchGate, donde se mencionan los métodos de clasificación, transporte y eliminación, los 

cuales se evidencian en las siguientes tablas. 

Tabla 1 Clasificación y tipo de los residuos sólidos sanitarios generados durante la pandemia de la Covid-19 

Clasificación Tipo Descripción País Autor 

R. Biocontaminados

Tipo A1 1849 kg/d de EPPs 

Reino de Bahrein 
Al-Omran, et al 

(2021) 

Tipo A1 35.480 kg/d mascarillas faciales 

Tipo A4 
53.551,240 kg residuos de pruebas 

de Covid-19 

R. Especiales Tipo B2 
35.480 kg/d mascarillas faciales 
23.337,62 kg Kits de vacunación 

R. Biocontaminados Tipo A1 
295 toneladas de RSS relacionados 

al Covid-19 (Epps) 
Corea del Sur Rhee (2020) 

R. Biocontaminados Tipo A1 

3039 toneladas de guantes 
quirúrgicos y de plástico 

Bangladesh 
Chowdhury, et al 

(2022) 
1592 T de mascarillas faciales 
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R. Biocontaminados 

 

Tipo A5 
188 T kits de vacunación (Jeringa, 

hisopo, frasco) 

  

Tipo A2 108, 40 T pruebas PCR 

 
 
 
 

R. Biocontaminados 

 
 
 
 

Tipo A2 

 

5962,7 T - 1000,5 T - 21306,2 T 
pruebas Covid-19 

China - India- 
Emiratos Árabes 

Unido 

 
 
 
 

Celis (2021) 23,7 T pruebas Covid-19 EE.UU. 

 

1142,6 T - 10,5 T - 298, 01 T - 248,6 
T - 257,9 T pruebas Covid-19 

Rusia - Reino 
Unido - Alemania - 

España - Italia 

 
 
 

 
R. Biocontaminados 

 
 

Tipo A5 

R. de vidrio, implantes metálicos 
 
 
 
 
 

India 

 
 
 
 

 
Saxena, Pradhan y 

Kumar (2021) 

R. punzocortantes metálicos 

 

Tipo A1 
R. plásticos contaminados por 

pacientes Covid-19 

Tipo A4 R. anatómicos 

Residuos especiales Tipo B1 R. de quimioterapia 

R. Biocontaminados Tipo A4 Tejidos humanos y de animales India Thind, et al (2021) 
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Tipo A1 
R. generados por la atención de 

pacientes Covid-19 

  

 
 
 
 
 
 
 

R. Biocontaminados 

 

Tipo A1 
Excremento de pacientes con 

patógenos o con radiofármacos 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
China 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
Wang, et al (2019) 

Tipo A4 Tejidos humanos 

Tipo A3 Apósitos 

 
 

 
Tipo A5 

Agujas hipodérmicas 

Jeringas desechables 

Bisturís 

 
 

R. Especiales 

 
 

Tipo B.2 

Medicamentos caducados 

Vacunas vencidas 

 
 

R. Biocontaminados 

 
 

Tipo A1 

Mascarillas faciales 
 
 

China 

 
 

Yang, et al (2021) 

EPPs 

R. Biocontaminados Tipo A1 Mascarillas faciales Vietnam Nguyen, Kawai y 
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EPPs 
 

Nakakubo (2021) 

Tipo A2 Pruebas Covid-19 

R. Especiales Tipo B2 Vacunas de Covid-19 

 
 
 
 

 
R. Biocontaminados 

 
 
 

 
Tipo A1 

Mascarillas faciales 
 
 
 
 
 
 

India 

 
 
 
 
 

 
Krithiga, et al 

(2021) 

Guantes de nitrilo 

EPPs 

Vendajes 

Tipo A5 Agujas 

R. Especiales Tipo B2 Pruebas Covid-19 para niños 

 
 

 
R. Biocontaminados 

 
 

 
Tipo A1 

Mascarillas faciales 
 
 

 
Taiwán 

 

 
Tsai (2021) 

Guantes desechables 

EPPs 
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R. Biocontaminados 

 
 

 
Tipo A1 

Mascarillas faciales 
 
 

 
Rumania 

 
 

 
Minhai (2020) Guantes 

EPPs 

 

 
R. Biocontaminados 

 
 

 
Tipo A1 

Mascarillas faciales 
 
 
 

 
Indonesia 

 
 
 

 
Kodir, et al (2021) 

EPPs 

Pañuelos con secreciones humanas 

R. Especiales Tipo B2 Frascos de medicamentos 

 
 
 
 
 

R. Biocontaminados 

 
 
 
 
 

Tipo A1 

Mascarillas faciales 
 
 
 
 
 

Malasia 

 
 
 
 

 
Aganuthu y 

Barasarathi (2021) 

Guantes desechables 

EPPs 

Bolsas para estomas 

Hisopos 
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Vendajes quirúrgicos 
  

Esparadrapos 

Tipo A2 Medicinas vencidas 

 
 

Tipo A4 

Tejido y fluidos humanos 

Partes amputadas del cuerpo 

 
 

 
Tipo A5 

Bisturí 

Agujas 

Escalpelos 

 
 

R. Especiales 

 
 

Tipo B1 

Reactivos de laboratorio 

Desinfectantes 

 
 

R. Biocontaminados 

 
 

Tipo A1 

Mascarillas 
 
 

Irán 

 
 

Kalantary (2021) 

Guantes nylon y de látex 
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Gasas 

Toallas de papel 

Tipo A4 Tejidos humanos 

Tipo A5 

Agujas 

Jeringas 

Cuchillas quirúrgicas 

Ampolla medica usada 

R. Biocontaminados Tipo A1 

Mascarillas 

Irán Zand y Heir (2021) Guantes 

Protectores faciales 

R. Biocontaminados

Tipo A1 R. contaminados por priones

Brasil 
Martins, et al 

(2021) 
Tipo A4 Partes amputadas humanas 
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Tipo A5 R. cortopunzantes 
  

 
 
 
 
 
 
 
 

 
R. Biocontaminados 

 
 

 
Tipo A1 

Mascarillas faciales 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Etiopía 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
Mekonnen, 
Solomon y 

Wondimu (2021) 

Toallas de papel 

Bolsas intravenosas 

Tipo A3 Sangre 

Tipo A4 Placenta 

 
 

 
Tipo A5 

Agujas 

Jeringas 

Cuchillas 

R. Especiales Tipo B1 Termómetros rotos 

 
 

R. Biocontaminados 

 
 

Tipo A1 

Hisopos 
 
 

Líbano 

 
Maalouf y Maalouf, 

(2021) 
Mascarillas 



33 

Guantes 

Excreciones 

Pañuelos 

Tipo A3 Sangre 

Tipo A4 Fluidos corporales 

Tipo A5 

Agujas 

Jeringas 

R. Biocontaminados Tipo A1 

Mascarillas Arabia Saudita 
España 

Corea del Sur 
Bangladesh 

Alomari, et al 
(2021) 

Guantes 

Pañuelos Arabia Saudita 

R. Biocontaminados

Tipo A1 Mascarillas 

India Thing, et al (2021) 

Tipo A4 R. Anatómicos
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R. Especiales 

 
 
 

 
Tipo B1 

R. Radioactivos 
  

R. Químicos 

R. de quimioterapia 

Termómetros 

 
 

 
R. Biocontaminados 

 

 
Tipo A1 

Mascarillas Quirúrgicas 
 
 

 
México 

 

 
Tagle y Cilia-López 

(2021) Guantes 

Tipo A4 Tejidos humanos 

 

 
R. Biocontaminados 

 

Tipo A1 
Secreciones u materiales que estén 

en contacto con pacientes 

 
 
 

China 

 
 
 

Zhao, et al (2021) Tipo A4 Tejidos humanos 

 

R. Especiales 
 

Tipo B2 
Medicamentos (Pastillas o jarabes 

vencidos o utilizados 

 
R. Biocontaminados 

 
Tipo A1 

 
Guantes nitrilo 

 
Inglaterra 

Rizan, Reed y 
Bhutta (2021) 
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Mascarillas Quirúrgicas Tipo IIR 
  

Batas de polietileno 

Protectores faciales 

Máscaras respiratorias 

Mandiles descartables 

 
 

 
R. Biocontaminados 

 
 

 
Tipo A1 

Mascarillas 
 
 

 
India 

 
 

 
Chand, et al (2021) Guantes 

Mascarilla 

 
 
 

 
R. Biocontaminados 

 
 
 

 
Tipo A1 

Guantes 
 
 
 

 
Indonesia 

 
 
 

 
Rizki, et al (2022) 

Pañuelos 

Hisopos 

Vendajes 
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Cofia 
  

Tipo A5 Jeringas 

 
 
 
 
 

R. Biocontaminados 

 
 
 

 
Tipo A1 

Vendas 
 
 
 
 
 

Irak 

 
 
 
 
 

Mensoor (2020) 

Guantes 

Hisopos 

Secreciones corporales 

Tipo A4 Sangre 

 
 
 
 

 
R. Biocontaminados 

Tipo A1 Excreciones 
 
 
 
 

 
Estado de Palestina 

 
 
 

 
Al-Khatib, et al 

(2020) 

 
 

Tipo A2 

Muestras de sangre 

Platos de incubación 

 
 

Tipo A4 

Partes del cuerpo 

Embriones de abortos 
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R. Biocontaminados 

 
 
 
 

Tipo A1 

Mascarillas 
 
 
 
 
 
 
 
 

China 

 
 
 
 
 
 
 
 

Gao, et al (2020) 

Guantes 

Cofia 

Ropa de protección 

Tipo A4 R. Patológicos 

Tipo A5 R. Punzocortantes 

R. Especiales Tipo B1 R. Químicos 

Tipo B2 R. de medicamentos 

 
 
 
 

 
R. Biocontaminados 

 
 
 
 

 
Tipo A1 

Guantes 
 
 
 
 

 
India 

 
 
 
 

 
Ojha, et al (2022) 

Mascarillas quirúrgicas 

Baberos 

Rollos 

Sábanas 
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Botellas 

Excremento 

Tipo A3 Bolsas de sangre 

Tipo A4 Tejidos humanos 

Tipo A5 

Jeringas 

Blísteres de medicamentos 

R. Biocontaminados

Tipo A1 

Guantes 

India Singh, et al (2022) 

Mascarillas 

Vendajes 

Delantales y batas 

Toallas 

Tipo A3 Bolsas de sangre 
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Tipo A4 

Tejidos y partes del cuerpo 

Órganos extirpados 

R. Biocontaminados

Tipo A4 
Patológicos (Tejidos y partes 

humanas) 
Etiopía Lemma, et al (2022) 

Tipo A5 
Punzocortantes (Bisturí, agujas, 

jeringas) 

R. Biocontaminados

Tipo A4 
R. Patológicos (Fluidos corporales,

sangre) 

Turquía 
Eren y Tuzkaya 

(2021) Tipo A5 
R. Punzocortantes (Bisturís, agujas,

Jeringas) 

R. Especiales Tipo B1 R. químicos

R. Biocontaminados

Tipo A1 

Mascarillas 

India 
Dehal, Vaidya y 
Kumar (2022) 

Guantes de látex 

Batas quirúrgicas 

delantales 

Tipo A5 Bisturís 
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Jeringas 

Agujas 

R. Biocontaminados

Tipo A1 

Mascarillas 

Nigeria Etim, et al (2021) 

Protector facial 

Vendajes usados 

Tipo A5 

Jeringas 

Agujas 

R. Biocontaminados

Tipo A1 

Guantes 

Malasia 
Omran y 

Mohammed (2020) 

Mascarillas 

Tipo A4 
R. Patológicos (Fluidos corporales,

sangre) 

Tipo A5 Punzocortantes (agujas, jeringas) 

R. Biocontaminados Tipo A1 Guantes India Kulkarni y 
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Mascarillas 
 

Yeravdekar (2020) 

 
 

 
Tipo A5 

Agujas 

Jeringas 

Vidrios rotos 

R. Especiales Tipo B2 Medicamentos vencidos 

 
 

 
R. Biocontaminado 

 
 

 
Tipo A1 

Guantes 
 
 
 
 
 
 

Irak 

 
 
 
 
 
 

Falih, et al (2021) 

Mascarillas 

Batas 

 
 
 

R. Especiales 

Tipo B1 R. Químicos 

Tipo B2 Medicamentos vencidos 

Tipo B3 R. Radioactivos 

R. Biocontaminados Tipo A1 Mascarillas Grecia Zamparas, et al 
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Guantes (2019) 

Tipo A4 

Órganos extirpados 

Tejidos y partes del cuerpo 

Tipo A5 
R. Punzocortantes (Jeringas, agujas,

bisturís) 

R. Especiales

Tipo B1 R. Químicos

Tipo B2 Medicamentos 

Tipo B3 R. Radioactivos



43 

La Tabla 1 muestra (39) artículos científicos indicando la clasificación de los 

residuos sólidos sanitarios (RSS) producidos en la pandemia. En el Reino de 

Bahréin, para los Residuos Biocontaminados (RB) de Tipo A1 están conformados 

por 1849 kg/d de Equipos de Protección Personal (EPPs) según las camas del 

centro médico, mientras que en Corea del Sur los RB de Tipo A1 están compuestos 

por 295 toneladas de residuos sanitarios de EPPs (Rhee, 2020), posiblemente 

porque hay una mayor población que ha contraído Covid-19 en Corea del Sur el 

cual ha generado un mayor aumento de estos residuos. En cambio (Chowdhury et 

al, 2022) en Bangladesh los RB de Tipo A1 están conformados por 3039 toneladas 

(t) de guantes quirúrgicos y de plástico. No obstante, en la India los de Tipo A1

vienen hacer los residuos plásticos contaminados por pacientes Covid-19 (Saxena, 

Pradhan y Kumar 2021), quizá porque hay una alta demanda de pacientes Covid- 

19 el cual genera mayor uso de los guantes quirúrgicos. Así mismo en Irán los de 

Tipo A1 se distribuyen mascarillas, guantes nylon ay de látex, gasas y toallas de 

papel (Kalantary, 2021). 

Para los Residuos Especiales (RE) tenemos los de Tipo A2 y B1; en la India la 

presencia de estos RE de Tipo B1 abundan en residuos de quimioterapia (Saxena, 

Pradhan y Kumar 2021), en contraste con los de Tipo B1 procedentes de Malasia 

que están compuestos por reactivos de laboratorio y desinfectantes (Aganuthu y 

Barasarathi, 2021), tal vez a la alta demanda de pacientes Covid-19 y al 

procedimiento para clasificar sus RSS. En cuanto a la India con los de Tipo B1, 

contienen residuos radioactivos y químicos (Thing et al, 2021) mientras que 

(Mekonnen, Solomon y Wondimu, 2021) en Etiopía los de Tipo B1 se da la 

presencia de termómetros rotos, posiblemente porque solo se utilizó varios 

instrumentos de salud mientras que en el otro solo la presencia de un instrumento. 

Por otro lado (Zhao et al, 2021) en China los de Tipo B2 están conformados por 

residuos de medicamentos (Pastillas o jarabes vencidos o utilizados), no obstante, 

en Indonesia los de Tipo B2 también están compuestos por residuos como frascos 

de medicamentos (Kodir et al, 2021), esto puede presentarse porque ambos países 

tuvieron una gran demanda de pacientes Covid-19 y se requirió a adquirir grandes 
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cantidades de medicamentos. En comparación con la India los RE de Tipo B2 están 

complementados por pruebas Covid-19 para niños (Krithiga et al, 2021) así mismo 

(Nguyen, Kawai y Nakakubo, 2021) en Vietnam los de Tipo B2 tienen la presencia 

de vacunas Covid-19, tal vez porque en las zonas de estos países hubo un gran 

índice de contagios. Entre tanto en el Reino de Bahréin para el Tipo B2 se tiene 

datos como las mascarillas faciales en 35,480 kg/d y 23,337 kg en kits de 

vacunación (Al-Omran et al, 2021), probablemente porque hubo una mayor 

investigación en la clasificación de estos RSS para brindar datos numéricos. 

Por otro lado, los RB de Tipo A3, A4 y A5, en Líbano tenemos a los de Tipo A3 de 

residuos con sangre, Tipo A4 fluidos corporales y Tipo A5 agujas y jeringas (Maalouf 

y Maalouf, 2021), así mismo en Etiopía la presencia de Tipo A3 compuesto por 

residuos con sangre, Tipo A4 placentas y Tipo A5 de agujas, jeringas y cuchillas 

(Mekonnen, Solomon y Wondimu, 2021), tal vez porque hay una mayor generación 

de estos residuos siendo lo más abundantes de Tipo A3,A4 Y A5. No obstante 

(Martins et al, 2021) en Brasil los RB de Tipo A4 conformado por partes amputadas 

de humanos y las de Tipo A5 por residuos cortopunzantes y en Malasia los de Tipo 

A4 está conformado por tejidos y fluidos humanos, y los de Tipo A5 por bisturí, 

agujas y escalpelos (Aganuthu y Barasarathi, 2021), esto es posiblemente porque 

la clasificación en ambos países los residuos de Tipo A4 y A5 para ambos países 

son similares. 
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Tabla 2 Recolección de los RSS generados durante la pandemia de la Covid-19 

Recolección/Transporte Descripción País Autor 

Contenedores 

Punzocortantes - C. Rojo 

Bangladesh 

Sangkha Sarawut (2020) 

Infecciosos - C. Amarillo 

No peligrosos - C. Negro 

Contenedores Mascarillas usadas - C. Rojo Tailandia 

Contenedores 
RSS - C. individuales ubicados 
en áreas públicas y médicas 

China 

Contenedores 
Implementación de etiquetas 

en contenedores para 
residuos infecciosos 

Japón 

Contenedores 
Cámaras frigoríficas para 
instalaciones sanitarias 

Malasia 

Bolsas de plástico 

R. Covid-19 (mascarillas,
guantes, etc.)- B. Amarillas 
marcadas como “desechos 

Covid-19” 

India 
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Vehículo 

Camiones sellados con 
temperatura controlada y 

autorizados para transportar 
RSS peligrosos 

Bangladesh - 
Tailandia - 

China - India - 
Malasia 

Contenedor 

EPPs - Bolsa de plástico 
dentro del contenedor 

correctamente sellado y 
marcado con un símbolo rojo 

que indique “Infeccioso” 
Corea del Sur Rhee (2020) 

Vehículo 

Vehículo congelador blanco 
con carga cerrada, tener una 

temperatura constante de 
4°C 

Contenedor 

Punzocortantes - C. Blanca 

India 
Saxena, Pradhan y Kumar 

(2021) 

R. peligrosos - C. Negro

R. generales biodegradables-
C. Verde

Prótesis de metal, Vidrios - C. 
Azul 

R. Plásticos - C. Rojo
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R. Anatómicos - C. Amarillo

Contenedores 
R. Punzocortantes - C.

Plástico 

China Yang, et al (2021) Contenedores 
R. sanitarios - C. de

Facturación

Bolsa R. Infecciosos - B. Amarillas

Contenedor 

Vidrio - C. Azul 
Implantes metálicos - C. Azul 

R. Patológicos - C. Amarillo
R. contaminados (reciclables)

- C. Rojos
India Krithiga, et al (2021) 

Bolsas Mascarillas - B. Amarilla 

Contenedor R. Infecciosos - C. Rojos

Taiwán Tsai (2021) 

Vehículo 
Cámara de refrigeración 
completamente sellada 

Vehículo 

Cámaras de refrigeración, 
mantener una T de -4°C 

Capacidad de 
almacenamiento de 840 L 

Rumania 
Minhai (2020) 
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Contenedor 

Tejidos humanos, 
secreciones corporales, 

excreciones - C. Azul para 
esterilización por autoclave 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
Malasia 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
Aganuthu y Barasarathi (2021) 

 
 

Bolsa 

Tejidos humanos, 
secreciones corporales, 

excreciones - B. Amarilla para 
eliminación por incineración 

 

Contenedor 
R. médicos generales- 
Cámaras frigoríficas 

 

Bolsa 
R. infecciosos-B. Negras con 

el símbolo de riesgo biológico 

 

Bolsa 
R. de pacientes Covid-19 - B. 

Amarilla 

 
Bolsa 

R. de pacientes Covid-19 - B. 
Rojas 

 
Irán 

 
Zand y Heir (2021) 

 

 
Contenedor 

R. Punzocortantes de riesgo 
biológico - C. Amarillo 

 
 
 

 
Brasil 

 
 
 

 
Martins, et al (2021) 

R. Punzocortantes de riesgo 
químico- C. Anaranjada 

Bolsa R. Infecciosos - B. Rojas 
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R. Químicos - B. Anaranjada

Contenedores 

R. Punzocortantes - C. de
seguridad 

Etiopía 
Mekonnen, Solomon y 

Wondimu (2021) 
Mascarillas - C. de plástico 

Toallas de papel - C. de 
plásticos 

Bolsas R. Infecciosos - B. Amarillas

Líbano Maalouf y Maalouf, (2021) 

Contenedor 
R. Infecciosos - Cámara

frigorífica 

Bolsas 
R. de pacientes Covid-19 - B.

Negras gruesas 
Arabia Saudita Alomari, et al (2021) 

Contenedor 

R. Punzocortantes - C. con
etiqueta de identificación del 

tipo de residuos 

China 

Zhao, et al (2021) 
R. Infecciosos - C. con

etiqueta de identificación de 
Covid-19 

Vehículo 
Sellados, resistentes a la 

corrosión, equipamiento de 
esterilización y desinfección 
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 de RSS, anti-filtración   

 
 
 

 
Contenedor 

R. Infecciosos - C. Amarillo 
 
 
 

 
India 

 
 
 

 
Chand, et al (2021) 

R. reciclables y R. no 
infecciosos - C. Rojo 

R. punzocortantes - C. Blanco 

R. de Vidrio - C. Azul 

 
 
 

Vehículo 

Es impermeable por lo que 
evita el escape de líquidos 

peligrosos 
Mecanismos que permiten la 
carga y la descarga de los RSS 

fácilmente 

 
 
 

Palestina 

 
 
 

Al-Khatib, et al (2020) 

 

Contenedores 
R. peligros - C. con el símbolo 

de riesgo biológico 

 

China 
 

Gao, et al (2020) 

 
 

Contenedores 

R. líquidos (fluidos espinales, 
sangre, secreciones) - C. 

estancos 

 
India 

 
Ojha, et al (2022) 

R. anatómicos - C. Negro India Singh, et al (2022) 
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Máscaras, cofia, - C. Negro 

Hisopos contaminados - C. 
Negro 

Gafas de protección - C. Rojo 

Guantes de nitrilo - C. Rojo 

Careta - C. Rojo 

R. de vidrio, R. metálicos - C.
Azul 

Contenedores 

R. infecciosos - C. Azul

Etiopía Lemma, et al (2022) 
R. Punzocortantes - C.

Amarillo 

R. Patológicos - C. Rojo

Vehículo 
Capacidad de 

almacenamiento de 10 m3 
hasta los 28m3 

Turquía Eren y Tuzkaya (2021) 

Contenedor 
R. Infecciosos o incinerables -

C. Amarillo
India Dehal, Vaidya y Kumar (2022) 
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 R. punzocortantes metálicos- 

C. Blanco a prueba de 
pinchazos 

  

R. metálicos reciclados, 
botellas de vidrio - C. Azul 

R. Plásticos (guantes, 
mascarillas, delantales, 

cubiertos plásticos) - C. Rojo 

 

 
Contenedor 

Los RSS se depositan en 
contenedores codificados 
por colores, no obstante, 
estos eran deficientes en 

algunos hospitales 

 

 
Nigeria 

 

 
Etim, et al (2021) 

 

Contenedores 
R. punzocortantes - C. 

amarillos reforzados especial 

 

Malasia 
 

Omran y Mohammed (2020) 

 

 
Contenedores 

R. Farmacéutico - C. Negro 
 
 
 
 

India 

 
 
 
 

Kulkarni y Yeravdekar (2020) 

R. Punzocortantes - C. 
resistente a pinchazos 

 

 
Vehículos 

Vehículos especiales para R. 
infecciosos, cuentan con GPS 

Vehículos especiales para R. 
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no peligrosos 
  

 

 
Contenedores 

Algunos hospitales cuentan 
con contenedores no 
simbolizados por lo que se 
puede identificar cual es el 
tipo de RSS almacenado 

 

 
Irak 

 

 
Falih, et al (2021) 

 
 
 
 

Contenedor 

R. peligrosos infecciosos - C. 
amarillo etiquetado como 
riesgo biológico 

 
 
 
 

Grecia 

 
 
 
 

Zamparas, et al (2019) R. Punzocortantes - C. 
amarillo etiquetado como 
SHARPS 

R. Peligrosos mixtos - C. Rojo 
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En la tabla 2 se muestra el almacenamiento y las especificaciones de los camiones 

recolectores empleados para los RSS en donde para el almacenamiento utilizan 

contenedores clasificadores por colores o etiquetas que indiquen el tipo de residuo 

a almacenar. 

Con respecto a los contenedores usados para el almacenamiento de los RSS, 

(Krithiga, et al, 2021) menciona que en la India los contenedores de colores para el 

almacenamiento de los RSS se dividen en, C. azules donde se almacenan los R. 

de Vidrio y los implantes metálicos, para los R. patológicos se almacenan en C. 

amarillos y por último para los R. contaminados que puedan ser reciclados seran 

almacenados en los C. Rojos. Igualmente (Saxena, Pradhan y Kumar, 2021) 

concuerda con lo mencionado anteriormente, además también indica que los R. 

peligrosos son almacenados en C. Negros, para los R. punzocortantes como 

bisturís o agujas serán almacenados en contenedores blancos, los R. 

biodegradables son depositados en C. verdes y los R. plásticos son depositados en 

C. Rojos. En cuanto a (Martins, et al, 2021) comunica que los C. amarillos se

emplean para los R. punzocortantes de riesgo biológico, en cuanto a los 

punzocortantes de riesgo químico se emplea otro contenedor de color anaranjado, 

además de contendores se utilizan bolsas rojas en donde los residuos infecciosos 

serán almacenados y para los químicos en bolsas anaranjadas. Se observa que se 

emplean múltiples contenedores para cada tipo de residuos, no obstante (Sangkha 

Sarawut, 2020) indica que en Bangladesh solo emplean 3 tipos de contenedores 

para los RSS, donde los C. amarillos se almacenan para los R. infecciosos o 

peligrosos, C. negros para los no peligrosos y los C. rojos para punzocortantes. 

Los vehículos encargados del transporte de los RSS están completamente sellados 

además los residuos están en una temperatura controlada, para el transporte los 

conductores deben contar con un permiso que indique que están autorizados que 

están encargados de transportar los RSS (Sangkha Sarawut, 2020). De manera 

similar (Zao, et al,2021) informa que el contenedor de los vehículos deber ser 

sellados si no que además estos deberán ser resistentes a la corrosión y que deben 

contar con equipos de esterilización y desinfección. 
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Tabla 3 Eliminación y Tratamiento de los RSS generados durante la pandemia de la Covid-19 

Eliminación/Tratamiento Descripción País Autor 

Pirólisis 

El proceso necesita tener una 
temperatura que varía entre 300 

y 581°C esto permitirá la 
producción de gases líquidos y 

petróleo que serán usados para 
producir energía. 

Reino de Bahréin (Al-Omran et al.,2021) 

Incineración 
Los residuos se someten a 

temperaturas mayores a 850°C 

China - Bangladesh - 
Indonesia - Japón - 
Malaysia - Nepal - 

Tailandia 

Sangkha Sarawut (2020) 
Rellenos sanitarios Se aíslan los residuos infecciosos 

India - Bangladesh - 
Tailandia - Indonesia - 

Nepal - Myanmar - 
Malasia 

Esterilización por autoclave 
Se esterilizan los residuos a una 
temperatura de 121 °C por 110 

minutos 
Tailandia - Japón 

Incineración 
Los RSS son expuestos a 

temperaturas igual o mayor a 
850°C 

Corea del Sur Rhee (2020) 
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Incineración 

Incineradores con una capacidad 
de 710 T/d, se emplea 

temperaturas de 850°C a más 

 
 
 
 
 
 
 

India 

 
 
 
 
 
 
 

Thind, et al (2021) 

 

 
Esterilización por autoclave 

Capacidad de esterilizar hasta 
3000 kg de residuos en una hora, 

deberá tener una temperatura 
constante entre los 121°C a 

134°C 

 

 
Tratamiento por microondas 

Se emplean ondas 
electromagnéticas para la 

desinfección de los residuos 
Longitud: 1-1000 mm 

Frecuencia: 900-2500 MHz 

 
 
 

Planta de Incineración y 
desinfección por vapor 

Tiene una capacidad de tratar 
hasta las 120 ton/d, lo que 
representa el 42,84% de la 

capacidad total. Vale la pena 
mencionar que estas 

instalaciones estacionarias 
operaron a altas tasas de carga, 

cubriendo casi todo el período de 
estudio 

 
 
 
 
 

 
China 

 
 
 
 
 
 

Yang et al. (2021) 

 

Tratamiento por microondas 
La capacidad de tratamiento de 

las instalaciones móviles 
(microondas) en servicio fue de 
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23,10 t/d, sensiblemente inferior 
a la de las instalaciones fijas. 

Incineración 
Temperatura constante de 
1000°C a más, eficiencia de 
combustión mayor al 99,9% 

Taiwán Tsai (2021) 

Incineración 
Capacidad de eliminar de 100 a 

500 kg/h de RSS 

Rumania Minhai (2020) 
Esterilización por autoclave 

Capacidad de esterilizar de 45 t/d 
de RSS 

Mantener una temperatura baja 
de 105°C - 177°C 

Irradiación 
Los RSS se exponen a partículas 
eléctricas (Rayos UV, Rayo de 

Cobalto-60) 

Esterilización por autoclave 

Se aplica a los R. peligrosos 
infecciosos 

Exposición de los residuos a 
temperaturas bajas que están 

alrededor de los 121°C Indonesia Kodir, et al (2021) 

Incineración 

Se aplica a los R. peligrosos 
infecciosos generados por la 

Covid-19 
Capacidad de incineración de 328 
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T/d 

Incineración 

Temperaturas altas de 1100- 
1600°C 

Las cenizas son solidificadas en 
cemento para ser dispuestos a 
un relleno sanitario especial. Malasia Aganuthu y Barasarathi (2021) 

Esterilización por autoclave 

Temperaturas bajas de 120- 
130°C 

Solo los residuos no infecciosos 
serán esterilizados. 

Incineración 
T altas de 1100-1600°C, 

mayormente usado en residuos 
infecciosos 

Irán Kalantary, et all (2021) 

Esterilización por autoclave 
Método más usado por los 

hospitales 
T bajas de 120-130°C 

Esterilización por autoclave 
T bajas de 135°C por 30 a 45 min 

Empleado para residuos 
vinculados a la covid-19 Irán Zand y Heir (2021) 

Incineración 
T altas de 1100-1600°C 
No es muy empleado 
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Esterilización por autoclave 

T bajas de 121°C durante 110 
min 

Materiales con secreciones 
corporales, sangre 

 
 

Brasil 

 
 

Martins, et all (2021) 

 

Incineración 

 
Usado para R. no infecciosos e 

infecciosos, R. Anatómicos 

 

Etiopía 

 

Mekonnen, Solomon y Wondimu (2021) 

 
 

Esterilización por autoclave 

Es el más usado en el país 
Los RSS se trituran después de 

ser esterilizados 
T bajas de 120°C 

 
 

 
Líbano 

 
 

 
Maalouf y Maalouf, (2021) 

 

Incineración 
Es usado ilegalmente 

T altas de alrededor 1100°C 

 

Incineración 
Capacidad de incineración de 260 

T/d 

 

China 
 
 
 
 

Almonari, et all (2021) 
 

Esterilización por autoclave 
T bajas de 120°C 

Empleado para R. Infecciosos 

 

 
Arabia Saudita 

 

Incineración 
T altas de 1100°C 

Empleado para R. Infecciosos 

 
Incineración 

Producción de emisiones tóxicos 
(Cd, Pb, Hg, PCB) 

Efectos cancerígenos 

 
India 

 
Thind, et al (2021) 
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Incineración 

Eliminación de r. biológicos y 
tejidos 

Reducción del volumen y nivel de 
infección 

Principalmente usado para 
eliminar RSS 

Probabilidad de generar 
emisiones tóxicas 

México Tagle y Cilia-López (2021) 

Incineración 

Capacidad de 4,8 t/d 
Se eliminan junto a los R. 

combustibles 
Emisiones de CO2, NOx China Zhao, et al (2021) 

Esterilización por autoclave 
Capacidad de 2,8 t/d 

Área de 50 m 

Incineración Para R. infecciosos 

India Chand, et al (2021) 

Esterilización por autoclave 
Para R. no infecciosos o 

reciclables 

Incineración Para R. infecciosos Indonesia Rizki, et al (2022) 

Incineración 
Para R. biomédicos líquidos 

Más usado 
T intermedia de 540 - 980°C 

Irak Mensoor (2020) 
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 T alta de 980 - 1200°C   

 

Esterilización por autoclave 
Para R. peligrosos 

Fácil de usar 

 

Estado de Palestina 
 

Al-Khatib, et al (2020) 

 
Incineración 

Para R. Peligrosos (R. 
punzocortantes, R. infecciosos, R. 

Químicos) 

 
China 

 
Gao, et al (2020) 

 

Incineración 
Técnica más usada por los 

proveedores de tratamiento 

 
 
 
 
 
 
 

 
India 

 
 
 
 
 
 
 

 
Ojha, et al (2022) 

 
 
 

Esterilización por autoclave 

T bajas de 121°C durante 30 min 
Técnica más usada por los 

proveedores de tratamiento 
Para fluidos, secreciones, etc. 

Generación de efluentes tóxicos 
No implementado para R. 
Químicos o farmacéuticos 

 

 
Pirólisis 

Se aplica la oxidación pirolizada 
T de alrededor de 600°C 

Genera un vapor gaseoso que 
destruye sustancias de furanos y 

dioxinas 

 
Incineración 

Emisión de contaminantes 
(PM10, CO, NO2, SO2, TVO, HCI) 
Uno de los más usados en el país 

 
India 

 
Singh, et al (2022) 
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para la eliminación de RSS 

Esterilización por autoclave 
Uno de los más usados en el país 

para la eliminación de RSS 

Pirólisis 
No es muy usada 

Consumo excesivo de energía 
Costo alto del combustible 

Incineración 

Incinerador de ladrillos con una 
cámara única 

Eliminación de R. Infecciosos 
T altas <850°C 

Etiopía Lemma, et al (2022) 

Esterilización por autoclave 
Usados principalmente para las 

eliminaciones de los RSS 
Turquía Eren y Tuzkaya (2021) 

Incineración 

Incineración T alta de 800-1050°C 

India Dehal, Vaidya y Kumar (2022) 

Esterilización por autoclave 
T bajas de 121°C por 60 min 
T bajas de 135°C por 45 min 
T bajas de 149°C por 30 min 

Incineración 
Generación de dioxinas y 

bifenilos policlorados 
Nigeria Etim, et al (2021) 

Incineración Usado para R. Infecciosos, Malasia Omran y Mohammed (2020) 
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Patológicos y punzocortantes 

Incineración 
Empleado para R. Infecciosos y 

peligrosos 
Generación de emisiones toxicas 

India kULKARNI Y Yeravdekar (2020) 

Esterilización por autoclave 
Después de esterilizar los RSS 

plásticos y reciclables se trituran 
o se entierran

Incineración 

Cuentan con incineradores 
ineficaces debido que no es 

posible controlar la temperatura 
de estos 

Las chimeneas no llegan a 
cumplir con los requisitos 

ambientales 

Irak Falih, et al (2021) 

Incineración Aplicado en R. peligrosos 

Grecia Zamparas, et al (2019) 

Esterilización 
Aplicado en R. peligrosos 

infecciosos, R. punzocortantes 
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En la Tabla 3 se presentan los métodos de tratamiento y eliminación de los residuos 

sólidos sanitarios en tiempos de pandemia. No obstante, en Brasil se usa el método 

de la esterilización por autoclave para el tratamiento de los residuos sólidos 

sanitarios (RSS) como materiales con secreciones o sangre, empleando bajas 

temperaturas de 121°C durante 10 minutos (Martins et al,2021) en contraste con el 

país de Irán se emplea bajas temperaturas de 135°C durante 35 - 40 minutos, para 

el tratamiento de todo RSS que haya estado vinculado con el Covid-19 (Zand y Heir, 

2021), posiblemente por que se refleja una diferencia en cuanto al tiempo empleado 

para el tratamiento de estos residuos. En Corea del Sur se aplica el método de 

eliminación por incineración donde los RSS son expuestos a temperaturas igual o 

mayor a 850°C (Rhee, 2020) y así lo afirma (Thind et al., 2021) en el país de la India 

donde los incineradores cuentan con una capacidad de 710 t/d y se emplean 

temperaturas de 850°C a más, quizá porque son países con mayor demanda de RSS 

para su eliminación. De lo contrario en Líbano es usado ilegalmente a temperaturas 

altas de alrededor 1100°C (Maalouf y Maalouf, 2021) mientras que en Irak para los 

residuos biomédicos líquidos se emplea una temperatura intermedia de 540 - 980°C 

para su tratamiento y temperaturas alta de 980 - 1200°C para su eliminación 

(Mensoor, 2020), tal vez porque no está permitido usar el método de incineración. 

Por otro lado, se emplea el método de microondas donde se emplean ondas 

electromagnéticas para la desinfección de los residuos sanitarios con una longitud: 

1-1000 mm y una frecuencia: 900-2500 MHz donde solo se genera menos emisión 

de gases y no algún subproducto de este procedimiento (Thind et al, 2021) por lo 

contrario (Al-Omran et al.,2021) donde menciona el método de la pirólisis y el 

proceso necesita tener una temperatura que varía entre 300 y 581°C esto permitirá 

la producción de gases líquidos y petróleo que serán usados para producir energía, 

posiblemente porque. En Rumania, se tiene el método de irradiación donde los RSS 

se exponen a partículas eléctricas de Rayos UV y Rayo de Cobalto-60 para su 

esterilización (Minhai, 2020) mientras que en China se aplica el método de 

desinfección por vapor, el cual tiene una capacidad de tratar hasta las 120 t/d, lo que 

representa el 42,84% de la capacidad total (Yang 
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et al.,021), tal vez porque están implementando otros métodos de tratamiento y 

eliminación. 
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V. CONCLUSIONES

● Se concluye que, durante la pandemia los RSS más generados

según su clasificación fueron los biocontaminados siendo el

tipo A1 como guantes y mascarillas los más generados, el tipo

A5 como agujas y jeringas aumentaron en EE. UU,

Bangladesh, China y Inglaterra.

● Se concluye que, en EE. UU, China y Bangladesh se

emplearon contenedores o bolsas clasificadores de color

además de que también se aplica una símbolos o etiquetas. Se

utilizaron vehículos especiales que cuentan con cámara de

refrigeración sellada con una temperatura de -4 a 4°C.

● Se concluye que, existen países como Indonesia, Malasia e

India utilizan el método de esterilización por autoclave como

medio de tratamiento de los RSS empleando temperaturas

<120°C y en países como Rumania, Irak y México utilizan el

método de incineración para la eliminación de estos residuos a

temperaturas >1100*C, de esta manera reducir el aumento de

estos residuos 

y      minimizar      la      propagación      de      la  Covid-19. 
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VI. RECOMENDACIONES

● Se recomienda reducir el aumento de los residuos sólidos

sanitarios, específicamente los de clasificación de Tipo 1

(guantes y mascarillas) y Tipo A5 (agujas y jeringas), para una

mejor clasificación y minimizar la propagación de la Covid-19.

● Se recomienda la implementación de nuevas formas de

almacenamiento y transporte para los residuos sólidos

sanitarios

● Se concluye que, existen países como Indonesia, Malasia e

India utilizan el método de esterilización por autoclave como

medio de tratamiento de los RSS empleando temperaturas

<120°C y en países como Rumania, Irak y México utilizan el

método de incineración para la eliminación de estos residuos a

temperaturas >1100*C, de esta manera reducir el aumento de

estos residuos

y minimizar la propagación de la Covid-19.
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ANEXOS 

ANEXO 1: FICHA DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

FICHA DE ANÁLISIS DE 
CONTENIDO 

Páginas utilizadas Año de publicación Lugar de publicación 

PALABRAS 

CLAVES: 

AUTOR: 

OBJETIVOS: 

Composición de 

residuos sólidos 

sanitarios (RSS) 

Categorización 

de los RSS 

Recolección de 

los RSS 

TIPO DE INVESTIGACIÓN: 
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Transporte de 

los RSS 

Eliminación de 

los RSS 

Tratamiento de 

los RSS 

CONCLUSIONES: 
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