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TOWARDS PLASTIC FREE HEALTHCARE IN EUROPE 
(HCWH)

Maternidad y Neonatología: Unidades 
de acción prioritaria para la 

desplastificación del Sector Salud



El Hospital Clínico Universitario Virgen de la Arrixaca es el hospital de referencia en la Región de Murcia, situada en el 
Sureste de España.

El Hospital cuenta con una de las 2 Unidades Especiales de Salud Ambiental Pediátrica (PEHSU) de España. Esta 
unidad es responsable de mantener el Sistema de Gestión Ambiental del Hospital.

Desde 2011 el hospital tiene implantado y certificado un Sistema de Gestión Ambiental según la Norma UNE EN ISO 
14001.
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El Plan, aprobado de 
diciembre de 2021, 

cuenta con  12 líneas de 
acción específicas.



DISEÑO Y ESTRUCTURA DEL PLAN FASE I:
 IDENTIFICACIÓN DE LOS PLÁSTICOS MÁS IMPORTANTES SEGÚN 

CONTRIBUCIÓN AL FLUJO PLÁSTICO

Identificación / categorización 
de los plásticos de uso médico 
en función de su contribución 
másica.

PLÁSTICOS DIANA DE USO 
MÉDICO



DISEÑO Y ESTRUCTURA DEL PLAN FASE I: IDENTIFICACIÓN DE LOS 
PLÁSTICOS MÁS IMPORTANTES DESDE EL PUNTO DE VISTA DE SU 

CONTRIBUCIÓN  AL FLUJO PLÁSTICO

AUDITORÍAS DE RESIDUOS

- Contraste datos obtenidos en 
base a compras.

- Identificación de plásticos 
diana de uso no médico. 

MATERNIDAD

NEONATOLOGÍA

UCI (NEO / PED)



DISEÑO Y ESTRUCTURA DEL PLAN FASE II: 
IDENTIFICACIÓN DE ACCIONES DE DESPLASTIFICACIÓN

NUESTRO CONCEPTO 
DE 

DESPLASTIFICACIÓN:

- Reducción del uso 
de plásticos y de 
sus residuos.

- Reducción de la 
exposición a µ/n 
plásticos y aditivos.

- Incremento del 
reciclaje de 
residuos plásticos.



DISEÑO Y ESTRUCTURA DEL PLAN FASE II: IDENTIFICACIÓN DE ACCIONES 
DE DESPLASTIFICACIÓN

La identificación de medidas:

� Compartir experiencias e iniciativas.
� Basarse en la ciencia.
� Contar con la opinión de todos.
� Pensar en el cambio (pequeños pasos, sin prisa).
� Imaginación.
� Pensar en lo que se puede conseguir, no en lo difícil que 

puede ser.



DISEÑO Y ESTRUCTURA DEL PLAN FASE III:
 EVALUAR / PRIORIZAR ACCIONES DE DESPLASTIFICACIÓN

DECIDIR DESDE UNA PERSPECTIVA 
INTEGRAL, Y SIEMPRE BAJO UN 

CRITERIO DE SALUD 
MEDIOAMBIENTAL



MATERNIDAD, NEONATOLOGÍA Y PEDIATRÍA. UNIDADES DE ACCIÓN 
PRIORITARIA

1º.- Actividades con altos consumos 
de plástico y alta producción de 
residuos.

2º.- Máxima vulnerabilidad de los 
pacientes a los riesgos de exposición 
a µ/n plásticos y aditivos.

3º.- Alta visibilidad de las medidas 
ante las familias.

4º.- Pacientes (familias) con especial 
predisposición para dar continuidad 
a las acciones fuera del hospital.



UN BANCO DE LECHE MATERNA PLASTIC FREE

Biberones (PP), no representan 
un artículo de alta contribución 

a los flujos plásticos:

- 2.000 – 2.500 unidades/año 
en el BLM del HCUVA.

- Aprox. = 300 Kg/año de 
plástico

Sin embargo:

>> Máximo exponente de la exposición a µ/n plásticos y 
aditivos en el sector.

>> Máxima vulnerabilidad del paciente receptor.

>> Máximo riesgo de migración de componentes desde el 
envase de plástico (pasteurización 62ºC).

>> Alta visibilidad/capacidad de influencia sobre las familias y 
relación con políticas del centro.

>> Materiales alternativos (vidrio) y sistemas alternativos 
basados en la reutilización.



¿POR QUÉ DEBEMOS ACTUAR SOBRE EL MERCADO?

NUESTRA EXPERIENCIA CON EL BLM: UN EJEMPLO DE REDUCCIÓN DEL 
USO DE PLASTICOS Y DE LA EXPOSICIÓN A µ/n PLASTICOS Y ADITIVOS EN 
EL SECTOR BASADA EN EL REDISEÑO.

Material estéril de un solo uso (ausencia de 
riesgos mircobiológicos)  

Los envases de plástico desechables cumplen la 
normativa UE (no hay riesgo asociado a µ/n 

plásticos y aditivos)

Los envases de plástico desechados son reciclables 
(la falsa promesa del reciclaje)

VISIÓN DEL MERCADO (PLASTICO DESECHABLE) NUESTRA VISIÓN (VIDRIO REUTILIZABLE)

La esterilización permite la reutilización sin 
restar seguridad (no necesitamos desechar)

Legal no es lo mismo que inocuo / podemos 
asegurar ausencia de riesgo usando vidrio

Pensamiento basado en Cliclo de Vida / El 
reciclaje como última alternativa 

Los sistemas de pasteurización de BLM están 
diseñados para utilizar envases plásticos porque 

son más fáciles de sellar herméticamente

Necesitamos sistemas de pasteurización 
compatibles con nuestras políticas de lactancia 

materna y medioambiente

En todos los BLM utilizan envases de plástico 
desechables  

Escasa formación en Salud Ambiental 
(con frecuencia basada en creencias)



SOLUCIONES INTRAVENOSAS. LA ALTERNATIVA DEL VIDRIO, DE ESPECIAL  
INTERÉS EN MATERNIDAD, PEDIATRÍA, NEONATOLOGÍA

Plásticos de uso 
médico de máxima 
prioridad 
(auditorías y 
estudio de 
compras)

Máxima relación 
con la exposición a 
µ/n plásticos y 
aditivos.



SOLUCIONES INTRAVENOSAS. LA ALTERNATIVA DEL VIDRIO, DE 
ESPECIAL  INTERÉS EN MATERNIDAD, PEDIATRÍA, NEONATOLOGÍA



PLÁSTICOS DE USO NO MÉDICO EN MATERNIDAD. 
OPORTUNIDAD DENTRO Y FUERA DE LOS HOSPITALES

Envases de agua >> aprox. 4% del total de residuos plásticos. 
Hasta el 20% de los plásticos de uso no médico (6 botellas / 
ingreso en maternidad en el HCUVA).

El proyecto pretende, no solo reducir el consumo de plásticos y 
la exposición a µ/n plásticos y aditivos en el centro, sino influir 
en las familias desde el nacimiento de los hijos.



PLÁSTICOS DE USO NO MÉDICO EN MATERNIDAD. OPORTUNIDAD 
DENTRO Y FUERA DE LOS HOSPITALES

Planta de maternidad 
HCUVA: solo el 2,9% de  
los plásticos reciclables 
se encontraron en 
puntos de recogida 
selectiva de EELL.

La mayor parte de 
estos residuos 
reciclables se 
identificaron como 
procedentes de las 
habitaciones.

Las familias deben 
tener la opción de 
reciclaje durante su 
estancia en el HCUVA.

¡¡Mensajes y acciones 
coherentes!!



CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

1º.- Maternidad, neonatología, pediatría, los mejores sitios por los que 
empezar.

2º.- Las cosas pequeñas importan (son el principio de los grandes 
cambios).

3º.- La maternidad como oportunidad para reducir los riesgos asociados al 
uso de plásticos dentro y fuera de los hospitales (el mensaje es 
importante).

4º.- Necesitamos integrar la salud medioambiental en la actividad 
asistencial.

5º.- Ser realistas (no podemos prescindir del plástico), pero también 
responsables y coherentes (legal no es sinónimo de inocuo).

6º.- Existen alternativas a nuestro alcance.
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