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Resumen

El presente trabajo de investigacion propone la mejora del tratamiento de agua en la clinica
Nefrolife Per( para optimizar el proceso de hemodialisis en pacientes renales. Se realizo el
diagnostico del proceso de tratamiento de agua mediante mediciones en el que se observaron
algunos pardmetros fuera de su rango normal: conductividad 7 uS/cm, pH 7,7 y dureza 27 mg/L,
averias en los equipos de produccidn de agua: Err3 en filtro ablandador 1 y OIf en Filtro de
carbén activado los cuales interfieren y dafian el proceso, agregado a ello se conoci6 la
contaminacion microbiologica y de endotoxinas mediante el método SMEWW APHA
AWWA-WEF, Part,3500-Na 23nd.Ed-Flame Emission photometric Method 2017 y tiras
reactivas Watr Check TM2 resultando > 100 UFC/ml y > 0,25 UE/ml, basados en el diagnéstico
se formuld la propuesta de mejora donde se determind el porcentaje y volumen de utilizacion
de los desinfectantes y se elabord los procedimientos para la desinfeccidon del sistema de
tratamiento de agua, conllevando a un aumento en la produccién de agua tratada de un 66,7%
y reduciendo la contaminacion quimica y bacteriana en casi la totalidad de sus parametros; por
ultimo, se establecié formatos de control que serviran para monitorear y dar seguimiento de
manera continua al sistema de agua tratada. Se evaluo el aspecto econémico financiero con un
TMAR de 30,4%, y se obtuvo un VAN de S/. 46,154 y un TIR de 65,4%; concluyendo en la
viabilidad del proyecto en términos técnicos y econdmicos.

Palabras clave: Hemodialisis, sistema de tratamiento de agua, endotoxinas, filtro ablandador.



Abstract

This research work proposes the improvement of water treatment in the Nefrolife Peru clinic
to optimize the hemodialysis process in kidney patients. The diagnosis of the water treatment
process was carried out through measurements in which some parameters were observed
outside their normal range: conductivity 7 uS/cm, pH 7,7 and hardness 27 mg/L, breakdowns
in the water production equipment : Err3 in softener filter 1 and OIf in activated carbon filter
which interfere and damage the process, added to this, microbiological and endotoxin
contamination was known by means of the SMEWW APHA AWWA-WEF method, Part,3500-
Na 23nd.Ed- Flame Emission photometric Method 2017 and Watr Check TM2 reactive strips
resulting > 100 CFU/ml and > 0,25 EU/mI, based on the diagnosis, the improvement proposal
was formulated where the percentage and volume of use of the disinfectants were determined
and elaborated the procedures for the disinfection of the water treatment system, leading to an
increase in the production of treated water of 66,7% and reducing chemical and bacterial
contamination in almost all of its parameters; Finally, control formats were established that will
serve to continuously monitor and follow up the treated water system. The economic-financial
aspect was evaluated with a TMAR of 30,4%, and a NPV of S/. 46,154 and an IRR of 65,4%;

concluding in the feasibility of the project in technical and economic terms.

Keywords: Hemodialysis, water treatment system, endotoxins, softener filter.



Introduccion

En todo el mundo, la importancia sobre el indice de contaminacion microbioldgica del agua
empleada para el tratamiento de didlisis es fundamental porque puede evitar o aminorar el
peligro de contaminacion en pacientes que se exponen a 20 000 o 25 000 litros de agua por
intermedio de la membrana cada afio [1]. Por lo tanto, es necesario tratar el agua doméstica
mediante un pretratamiento para reducir la posibilidad de contaminacion y tomar todas las
medidas para asegurar una excelente calidad de agua en la entrada del sistema de dialisis y
durante todo el proceso; puesto que la empresa tiene el compromiso de brindar un servicio
integro y de calidad.

En Cuba, el procedimiento de tratamiento del agua se traduce en calidad quimica y
microbioldgica, que es uno de los requerimientos escenciales del proceso de dialisis. Durante
aproximadamente diez afios en la década de 1990, la calidad del agua de dialisis se evalué a
partir de varios tipos de sistemas de proceso: 6smosis inversa, desionizadores y ablandadores
[2]. El agua contaminada empleada en dialisis es una de las tantas causas de infeccion en los
pacientes [3].

Actualmente en el Perd el tratamiento de hemodilisis requiere de ciertos parametros
establecidos, uno de ellos y el principal es el agua tratada con el que se va realizar, de este modo
el agua potable, usado para consumo humano, no es apta para este tipo de procedimiento
médico, por ende, necesita ser limpiado [4]. El agua utilizada para producir liquido de dialisis
contiene diferentes cantidades de impurezas: particulas, minerales y coloides, sustancias
disueltas y microorganismos con sus productos de degeneracién. Desde una perspectiva
generalizada, estos se pueden clasificar en contaminantes quimicos y microorganismos [5].

Asi pues, tenemos que en la ciudad de Chiclayo existen once centros que brindan servicio
de hemodialisis, todos cuentan con sistema de tratamiento de agua que incluyen filtros
ablandadores, carbdn activado y multimedia, y muchos méas implementos que hacen posible
obtener agua purificada con un indice de conductividad de nivel 0, siendo este, el adecuado
para un buen tratamiento de dialisis; el mismo que es de vital importancia puesto que la
contaminacion del agua empleada para dialisis es una de las razones mas importantes de
infeccion en los pacientes expuestos a este tipo de procedimiento. Las consecuencias que estas
infecciones ocasionan para estos pacientes son atroces, ya que en la mayoria de las ocasiones
terminan con la muerte del paciente, luego de un largo periodo de sufrimiento con costos
sociales y econdmicos [1]. Segun un informe emitido por Essalud [6] del Hospital Almanzor
Aguinaga Asenjo la contaminacién del agua tratada por osmosis inversa de su planta de

tratamiento excedia los limites permitidos obteniendo 150 UFL/ml y 0,50 UE/ml, para lo cual



propuso establecer procedimientos que le permitan conseguir una calidad de agua para
hemodialisis lo més pura posible y al menor costo.

Tal es el caso de Nefrolife Perd SAC, esta es una empresa que presta servicios de nefrologia
a pacientes con insuficiencia renal realizando servicio de hemodialisis, para lo cual se requiere
de tratamiento de agua para llevar a cabo dicho procedimiento. En los Gltimos meses los altos
niveles de contaminacion se vieron reflejados en los examenes microbioldgicos y de
endotoxinas realizados al agua tratada y liquido dializante, los mismos que arrojaron resultados
fuera del rango establecido, excediendo las 100 UFC/ml permitidos en los resultados
microbioldgicos y sobrepasando los 0,25 UE/ml admitidos en endotoxinas; agregado a ello la
produccion de agua se redujo considerablemente, Ilegando a 180 galones hora, lo cual implica
desabastecimiento de agua para las maquinas que trabajan con este liquido elemental y por ende
reduccion de atenciones (ver anexo numero 20); todo esto a causa de los malos procedimientos
que se le estd dando al proceso de tratamiento de agua como tal; los resultados obtenidos en
cuanto a contaminacion estan fuera de los limites establecidos, lo que preocupa de gran manera
porque pueden causar efectos adversos en los pacientes tales como reacciones pirdégenas que se
traducen en fiebre, vomitos, escalofrios; asi como también la empresa se expone a recibir
cuantiosas multas y pérdidas de capital por incumplimiento, por ende la prioridad de toda
institucion prestadora de servicios de salud (IPRESS) es garantizar un buen tratamiento al
paciente que conlleve a mejorar su calidad de vida. Por consiguiente, se busca mejorar el
proceso de purificacion de agua en la clinica para conservar los estandares de calidad y asegurar
la atencion en beneficio de los clientes dependientes de hemodialisis.

Con respecto a la problematica anterior surge la siguiente pregunta ;Como mejorar el
tratamiento de agua en la clinica Nefrolife Pert para optimizar el proceso de hemodialisis en
pacientes renales?, teniendo en cuenta lo antes mencionado es que la investigacion tiene como
principal objetivo proponer una mejora al tratamiento de agua en la clinica Nefrolife Per( para
optimizar el proceso de hemodiélisis en pacientes renales; teniendo como objetivos especificos
realizar el diagnostico del proceso de tratamiento de agua mediante un andlisis fisicoquimico y
microbioldgico, elaborar una propuesta de mejora del proceso de tratamiento de agua y evaluar
el andlisis econdmico financiero de la propuesta.

El desarrollo de esta investigacion, brindara lineamientos que contribuyan con la mejora del
proceso de tratamiento de agua, reduciendo la aparicion de contaminantes en el agua tratada, y
contribuyendo al cuidado de la salud de manera segura en los pacientes dependientes de
hemodialisis, de la misma forma, se busca evitar posibles procesos legales con los pacientes

por presentar intoxicaciones severas y atentar contra su salud, puesto que los analisis mensuales
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del agua tratada ponen en evidencia los malos procedimientos del proceso, agregado a ello, la
empresa que es evaluada y calificada por el Fondo Intangible Solidario de Salud (FISSAL) est&
propensa a ser penalizada o a recibir multas por malas practicas de calidad en el servicio que
esta presta, bajo esta premura se busca evitar todo tipo de situaciones negativas y contribuir al

cuidado y preservacion de la salud por ser este un derecho universal.

Revision de literatura

Echeverry, Garcia [7], en su investigacion “Propuesta de aplicacion de herramientas TPM a
una planta de agua para Hemodialisis”, tuvieron como objetivo proponer una estrategia de
mejora continua utilizando 6S e ILUO como herramientas de TPM, y asi mejorar los estandares
de calidad de la planta de agua de osmosis inversa, la metodologia empleada, fueron las
herramientas de TPM: 6S e ILUO, obteniendo como resultados la disminucion de fallas de los
equipos en un 60% y mejorando de esta manera el proceso de agua para Hemodialisis. Esta
investigacion aportara las herramientas de mejora a utilizar en el presente proyecto.

Ledn [8], en su investigacion “Aumento de capacidad de planta de tratamiento de agua para
Hemodialisis con 6smosis inversa en CENAG SA”, tuvo como objetivo proponer el incremento
de la capacidad de la planta de tratamiento de agua para hemodialisis con osmosis inversa,
utilizando como metodologia deductiva, descriptiva, cuantitativa los diagramas de Pareto e
Ishikawa, diagramas de flujo de procesos. Obtuvo como resultado una capacidad de 132
pacientes al afio, 100% de eficiencia, con unatasa TIR de 34,30% y una VAN de $ 292 002,17,
superior a la inversion inicial de $ 178 886,36, reembolsable en el tercer afio, por lo que se
demuestra su factibilidad.

Toro [9], en su investigacion “Automatizacion y modernizacion al sistema de sanitizacion
de la planta de tratamiento de agua de la unidad de Hemodialisis Hospital CASE Essalud”, tuvo
como objetivo disefiar, actualizar, implementar y poner en accién un sistema automatico
aplicado al proceso de sanitizacion. La metodologia utilizada en el proceso de potabilizacion
del agua del servicio de hemodialisis del Hospital CASE Essalud se basé en Controlador Logico
Programable (PLC) marca SIEMENS, Interfaz Hombre Maquina (HMI) y diversos sensores y
actuadores electronicos de uso industrial, todo esto para orientar las diferentes etapas de este
proceso. Con los resultados fisicoquimicos y bacteriologicos del agua medida en la red de
distribucion de agua por la empresa quimica ‘“Procein”, confirmé que el producto de
desinfeccion automatica es satisfactorio.

Rahmati, Homel, and Levin [10], in your research “The Role of Improved Water Quality on

Inflammatory Markers in Patients Undergoing Regular Dialysis”, hemodialysis uses
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considerable portions of water for the preparation of dialysis fluid. This water meets both
national and international standards, however there is usually a notable difference between
these standards in relation to microbiological purity. This research gathered and summarily
studied how to improve water systems as determined by US standards to those established by
European standards based on clinical standards associated with contamination in four
metropolitan dialysis centers over two periods. Two stages were contrasted, three months before
and six months after the improvement of the water treatment systems. The total monthly portion
of epos and intravenous iron supplanting in each patient treated in the same way were contrasted
in these stages. Samples with significant pre-post disparities were calculated using varied
prototypes to regulate the causes of confounding. The results expressed considerable advances
in hemoglobin, ferritin and TSat (all p < 0.0001) and albumin (p = 0.0001) related to an
improvement in water quality. Likewise, reductions in CRP and creatinine were noted (both p
< 0.0001). These data indicate that the current US microbiological limits for water and dialysis
fluid are inappropriately set, and should be considered lower, as such a setting is evidenced by
improved markers of contamination.

R. Rivas Guevara [11], en su investigacion “Mejora del proceso de produccion de agua
tratada mediante redisefio de los sistemas de dsmosis inversa del Hospital 11 Reategui Delgado
ESSALUD Piura, 2018, tuvo como objetivo precisar en qué medida se mejoraria el proceso
de generacion de agua tratada a raiz del redisefio del sistema de dsmosis inversa de Reategui
Delgado ESSALUD Piura, Hospital N° 2 en el afio 2018. La metodologia empleada implicé el
analisis directo de las diversas operaciones que se gestionan en la empresa, en base a ello aplicd
distintas herramientas: formatos para calcular la capacidad de produccion, para contar las
mermas y para establecer el tiempo de produccion del llenado del recipiente de
almacenamiento. Obtuvo como resultados que hubo un aumento del 27,6% en todas las
capacidades de produccion, después de emplear el redisefio, en relacion a las mermas se
consiguid que estas son levemente superiores a los valores previo del redisefio. Finalmente, se
obtuvo un tiempo de llenado mayor al que habia antes del redisefio. Su aporte para con la
investigacion sera contribuir a otorgar los procedimientos a realizar para llevar a cabo un
aumento de produccion de agua.

Acero, Farias [12], en su investigacion “Modelo de adecuacion del sistema integrado de
gestion para la mejora de la calidad en la planta de tratamiento de agua de la unidad de
hemodialisis del Hospital Nacional Edgardo Rebagliatti Martins”, tuvieron como objetivo
establecer un patrén de ajuste del sistema integrado de gestion para mejorar la calidad en la

planta de tratamiento de agua de dicho centro, la metodologia empleada fueron las normativas
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ISO 9001:2008; 1SO 14001:2004 y OHSAS 18001:2007; obteniendo como resultados que la
implementacién de un SIG permitio estandarizar los métodos y procesos de trabajo, ofreciendo
producto de calidad al usuario.

Asimismo, E. E. Sarcefio Zepeda [13], en su investigacion “Evaluacion del sistema que
alimenta agua tratada a las maquinas de hemodidlisis donde son conectados los pacientes del
centro médico militar que padecen insuficiencia renal”, tuvo como objetivo definir si el sistema
de alimentacién y tratamiento de agua a las maquinas de hemodialisis del Centro Médico Militar
acata las clausulas minimas necesarias hacia el buen tratamiento de los pacientes con
enfermedad renal y plantear las mejoras que se necesita realizar a dicho sistema, la metodologia
incluy6 técnicas de investigacion tales como entrevistas a los trabajadores a cargo del
mantenimiento y conservacion de la maquinaria para el tratamiento de agua y maquinas de
dialisis, lectura y analisis de los manuales de los equipos de tratamiento. Resolvio6 que el sistema
de alimentacién no otorgaba agua tratada en condiciones Optimas y no cumplia con los
estandares internacionales, ya que tenia 60 metros de tuberia inadecuada y puertos de agua sin
reingreso, por ello el peligro de contaminacion y aumento de algas era superior, para lo cual
propuso poner en practica los indicadores y el manual de procedimientos para controlar la
calidad del agua de alimentacion a las maquinas de didlisis del Centro Médico Militar. El
presente trabajo aportara las normas de calidad de agua bajo las cuales estara sujeto el presente
trabajo de investigacion.

A su vez, R.G. Alberto Leon [14], en su investigacion, “Desarrollo de una planta
automatizada de tratamiento de agua por osmosis inversa en apoyo a la hemodialisis de
pacientes con enfermedad renal cronica en Hospitales Nacionales del Per”, tuvo como objetivo
desarrollar una planta automatizada para tratar agua por ésmosis reversa en ayuda a los
pacientes con insuficiencia renal cronica. La metodologia utilizada para la obtencidn del equipo
se baso en las normativas internacionales, las cuales fueron la ANSI/AAMI/ISO 13959:2014
que otorga los criterios fijos que el agua tiene que obtener para volverse en liquido de diélisis,
la resolucion ministerial N°845-2007 del Ministerio de salud peruano que verifica los
parametros de agua y ofrece un manual para la adecuada desinfeccion, agregado a ello la
normativa de calidad AISI 316 que admite al acero inoxidable como un elemento no corrosivo
avalando su utilizacién en tratamientos con agua, resolvio que la planta automatizada transmitio
y controlo los pardmetros de agua obteniendo 1uS de conductividad al término del filtro de
carbdn, 6,8 pH del agua, 0,01 ppm de cloro que se observé en la pantalla HMI, por otro lado se

reguld por medio del actuador el punto de arranque y pausa de emergencia del equipo para
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brindar una correcta diélisis en pacientes con insuficiencia renal. La presente investigacion
aportard informacion acerca de los parametros y manuales de desinfeccion para agua tratada.

Asimismo, D. Palacio Estrada, A. E. Mezquia Valera, G. Maldonado Cantillo [15] en su
investigacion “Comportamiento de los parametros fisico-quimicos del agua para
hemodialisis en diferentes plantas de tratamiento”, tuvieron como objetivo determinar el
proceder de los caracteristicas fisicas y quimicas del agua para hemodiélisis. La metodologia
empleada fue el analisis de 54 pruebas de agua de distintas plantas de tratamiento. Para el
analisis de las caracteristicas, se aplica la normativa NC 827: 2010 como referencia: “Agua
potable y requisitos sanitarios” y para el 6smosis inversa, la normativa cubana para el control
de la calidad fisica, quimica y microbioldgica del agua. Las cifras brutas se ingresaron con MS
EXCEL 2010y luego con el software SPSS 20. El estudio descriptivo comprendio la estimacion
de la valoracién de la tendencia central (media aritmética y mediana), la proporcion estandar y
la correlacién entre los valores examinados. Resolvieron que no hubo concentracion residual
de cloro o cloramina, no se observo una correlacion de mesurada a fuerte entre la conductividad
eléctrica, el sulfato y nitrato. Concluyen que el proceder de las caracteristicas tomadas del
consumo de agua de didlisis fue adecuado. Esta investigacion aportard los datos de
caracterizacion que debe tener el agua para hemodiélisis.

Ademas, J.J. Palomino Quispe [16],en su investigacion “Propuesta de aprovechamiento de
agua residual de una planta de tratamiento de agua para hemodialisis”, tuvo como objetivo
desarrollar la propuesta de aprovechamiento de agua residual de una planta de tratamiento de
agua para hemodialisis. En la metodologia emple6 los diferentes procesos de tratamiento y un
promedio de 14 maquinas de hemodialisis, evalué el uso de agua potable y la produccion de
agua en galones por minuto de la planta de tratamiento. Obtiene como resultado 0,5 litros por
minuto de agua osmotizada durante el tratamiento por maquina de HD, 4 galones por minuto
en utilizacion de agua por planta de tratamiento para didlisis y concluye que la propuesta es
conveniente, puesto que se aprovecharia el liquido desperdiciado y con bajo costo de inversion
se le daria un mejor uso. Esta investigacion aportard las técnicas para el aumento de
productividad.

Nefrolife Peri SAC es una empresa de salud que ofrece servicios de hemodialisis. Atencion
médica especializada de alta calidad con un alto nivel de sensibilidad humana. Ofrece servicios
desde el 1 de noviembre de 2018 hasta ahora. La insuficiencia renal es el dafio repentino de la
condicion de los rifiones para expulsar los residuos que genera el cuerpo, reunir la orina y
almacenar electrolitos. ("Agudo™ denota repentinamente y "renal se refiere a los rifiones) [1].

Asimismo, la Hemodialisis se realiza a través del dispositivo y un filtro especial llamado rifién
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artificial o maquina de dialisis, el diagrama de conexién al paciente se especifica en la figura

namero 2, este proceso de limpiar la sangre se llama hemodialisis [1]. En total, los tratamientos

de hemodialisis se extienden hasta cuatro horas y se realizan tres veces por semana [13].

La calidad del agua empleada en la elaboracién del liquido dialitico es uno de los requisitos

bésicos que hay que tener en cuenta, ya que la sangre de los pacientes en dialisis esta expuesta

a 300 000 litros de agua semanales por intermedio de una membrana no selectiva. [17].

Agregado a ello las normas de calidad de agua para dialisis, los requerimientos de calidad del

aguay liquidos de dialisis vienen dados en la normativa 1SO 23500 y sus normativas coligadas,
ISO 13959 e ISO 11663 [1].
El sistema para tratar agua de dialisis consta de varios componentes:

Filtros de sedimentos: empleados para quitar pequefias moléculas de agua. Puede
consistir en arena o hebras de filamentos entrecruzado [18].

Membranas de ultrafiltracién: Son membranas con poros muy pequefios, mas pequefios
que los primeros filtros. Son muy penetrables y los elementos utilizados son
mayormente, en sintesis, tal como la polisulfona [3].

Descalcificadores: Compuesto por resinas de interaccion ionica que interrelacionan
iones de Na con Ca, Mg y otros cationes de varios valores en el agua.

Filtros de  carbdn activado: Reciben endotoxinas, cloraminas, cloro y sustancias
bioldgicas por absorcién [19].

Equipo de 6smosis inversa: Este equipo consiste en aplicar una alta presion hidrostatica
a una disolucién especifica por intermedio de una membrana semipermeable para
purificarla [17].

Equipo de radiacion ultravioleta: La luz ultravioleta proviene de las lamparas de

mercurio. Se usa para matar bacterias en el agua [5].

A su vez las etapas del tratamiento de agua se componen de tres fases: Sistema de

pretratamiento, sistema de tratamiento y sistema de distribucion de agua tratada, todo estos

expuestos en la figura nimero 3.

Sistema de tratamiento: Este sistema consta de un equipo de dsmosis inversa, este a su
vez quita el peso de sal presente del agua. Se fundamenta en el proceso de expansion a
través de una membrana semipermeable que favorece el avance de gases solubles y
elementos de reducido peso molecular sin carga electrostatica [11].

Sistema de distribucién de agua tratada: EIl agua depurada tiende a extraer materiales de

los elementos que toca, es por ello que la red de reparticidn tiene que estar hecha de
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elementos que no contribuyan a contaminar el agua o que se sospeche gque sean capaces
de producirlo [18], ver figura nimero 4.

Entre los principales contaminantes en el agua tenemos a los contaminantes quimicos, el
agua que es usada en didlisis contiene una variedad de contaminantes quimicos potenciales.
Algunos son toxicos en todas las circunstancias, otros solo en determinadas condiciones durante
la didlisis, en las que grandes cantidades de agua entran en ficcion con la sangre del paciente
[5]. En el anexo 1 se muestran los limites permitidos de cada uno de los contaminantes.

En cuanto a contaminacién microbioldgica las bacterias producen endotoxinas y otras
sustancias generadoras de calor que logran entrar al flujo sanguineo por medio del liquido de
dialisis, activar las células sanguineas, crear citosinas y provocar una enfermedad infecciosa
grave en el enfermo. [4]. Esta situacion dicta las condiciones enumeradas en el anexo numero
2. Agregado a ello hay microbios que se adaptan perfectamente a un entorno hostil [18]. El
anexo 3 clasifica estos elementos microbianos segun su procedencia y carga molecular, muchos
de ellos tienen un peso molecular inferior a 10 kDa y, por tanto, pueden pasar la filtracion de
fondo y la difusion a través de membranas de dialisis [5].

Las endotoxinas son sustancias de alta capacidad que producen calor, conforman la
membrana exterior de las bacterias y logran liberarse al torrente sanguineo mediante la
destruccidn de bacterias [20]. Por otro lado, se debe enfatizar que las condiciones de calidad
para el agua y los fluidos de dialisis estan especificadas en la ISO 23500 y sus normativas 1SO
13959 e ISO 11663. Los cuales estan aprobados por AAMI [USA] con pequefios ajustes. Cada
estado posee reglamentos exclusivos los mismos que son indispensables de realizar y cada pais
tiene sus propias reglas que deben seguirse, pero si las restricciones de la ley local se desvian
de las normativas ISO mencionadas, se sugiere que se utilice el método mas actual [1].

En muchos trabajos de investigacion se propone el Mantenimiento Preventivo como solucion
a las diversas causas de problemas en los equipos, la cual es una metodologia Lean
Manufacturing de mejora que ayuda a garantizar la disponibilidad y confiabilidad preveendo la
realizacion de operaciones, de los equipos, y del sistema, a través de la utilizaciéon de los
criterios de: prevision, eliminacion de defectos (0), eliminacion de accidentes (0), y cooperacion

total de las personas [21].

Materiales y métodos
Diagnostico del proceso de tratamiento de agua

En base a Latini [1], para diagnosticar el proceso de tratamiento de agua mediante un analisis

fisicoquimico y microbioldgico se evalud las distintas etapas del proceso, las tres etapas de
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tratamiento, y se realizd un andlisis fisicoquimico y microbiolégico mediante el método
SMEWW APHA AWWA-WEF, Part,3500-Na 23nd.Ed-Flame Emission photometric Method
2017 vy tiras reactivas Watr Check TM2, conociéndose asi la contaminacion quimica y
bacteriana en este tipo de agua, agregado a ello, se realizé el muestreo a una maquina de
hemodialisis y agua proveniente del equipo de osmosis inversa, donde se conocié el nivel de
contaminantes tanto quimicos, microbioldgicos y de endotoxinas, la recoleccion de las distintas
muestras tuvo lugar en un periodo de 14 dias. Asimismo, se llevo a cabo un registro de los
distintos parametros y la medicion de los mismos, de esta manera se abarco todo el proceso; a
su vez, se tomé en cuenta los principales indicadores de contaminacion de este tipo de agua,
tales como la conductividad eléctrica para conocer el nivel de conduccién de iones, medicion
de pH para conocer la alcalinidad del agua, medicion de dureza y cloro, utilizando para ello
instrumentos tales como conductimetro digital, peachimetro digital, reactivo de cloro y kit de
dureza.

Por otro lado, se examino el estado de operatividad actual de los equipos responsables de la
produccidn de agua, 6smosis inversa, filtros descalcificadores y de carbén activado conociendo

de esta manera el estado de su funcionamiento.

Propuesta de mejora del proceso de tratamiento de agua

Asimismo, en base a la norma ISO 23500-1:2019 [23], que contempla la utilizacion y buena
practica del agua tratada de hemodiélisis, y, de acuerdo con la investigacion de Echeverry,
Garcia [7], para elaborar una propuesta de mejora del proceso de tratamiento de agua se tuvo a
bien utilizar como herramienta el mantenimiento preventivo, para ello se elabor6 un programa
de control de calidad del agua, este nos permitira definir los puntos a mejorar en cada area, se
tuvo en cuenta la produccion y el estado de funcionamiento de las membranas semipermeables
del 6smosis inversa, las mismas que son responsables de la salinidad presente en el agua, por
ende para reducir la conductividad se propuso desincrustar las membranas del equipo de
0Smosis inversa.

De igual modo, para reducir el alto indice de dureza y cloro la cual era ocasionaba por las
fallas encontradas tanto en el filtro ablandador nimero uno como en el filtro de carbon activado,
en cuanto al primero se propuso reemplazar el sensor averiado para que el equipo trabaje
correctamente y en el filtro de carbdn cambiar el difusor que se encontré roto, agregado a ello
se sugirid rellenar los filtros ablandadores con la cantidad de resina apropiada, ya que ésta es la
encargada de eliminar los minerales presentes en el agua, por otro lado para dar solucion a la

contaminacion tanto quimica y microbioldgica se tuvo en cuenta corregir la cantidad de
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desinfectante empleado para la desinfeccion del sistema de distribuciéon de agua tratada y
ademas se evaluo los materiales utilizados para el mismo en cuanto a tuberia, todo ello en base
a la norma antes mencionada. Agregado a ello, para el control de las distintas etapas del proceso
se definio las actividades a realizar y se implementaron registros, estos permitiran controlar
diariamente los parametros evitando posibles contaminaciones, ademdas se realiz6 una
programacion de actividades diarias estableciendo la frecuencia de los procedimientos a realizar
en el cuidado de la calidad del agua, asi mismo se considera a un personal calificado para que
realice el procedimiento de rutina diariamente y las tareas de recambio de filtros, remocion,
calibraciones y ajustes de los equipos. Ademas de ello se organiz6 un cronograma de andlisis
con fecha y hora establecida, para evitar retrasos en las tomas de muestras; y por Gltimo se
estructurd una programacion de desinfeccion quincenal y semanal al sistema de tratamiento de

agua con quimicos a fin de evitar la proliferacion de microorganismos.

Anélisis economico financiero

Se calculd la inversion total demandada por el presente proyecto, la misma que comprende
costos de mantenimiento, materiales, mano de obra y gastos administrativos; se revisaron
indicadores como indice de rentabilidad, beneficio alcanzado y resultado costo beneficio para

conocer la viabilidad del mismo.

Resultados y discusion

Diagnéstico del proceso de tratamiento de agua

En relacion al objetivo namero uno, sobre diagnosticar el proceso de tratamiento de agua
mediante un analisis fisicoquimico y microbioldgico, después de evaluado los tres procesos
mencionados, obteniendo los resultados siguientes.

Tabla 1: Resultados de la medicion diaria de los parametros fisicoquimicos de
tratamiento de agua

Osmosis inversa .
Conductividad

Producto (I/m)  Rechazo (I/m) Cloro I?urfnz)a ':;;Srlgﬁ:gg:]o d;:
Presion de PP P
membrana o 1°paso ., o o
(psi) 1°paso 2°paso I/m 2°paso 1°paso  2°paso
150/150 18 12 10 4 14 5,7 1 25 7,6 20
148/150 17 13 11 3 15,6 6,3 1,1 27 75 20
152/150 19 12 10 4 17,2 7 1,2 27 7,7 20

Fuente: Elaboracion propia, en base a los registros diarios de tratamiento de agua realizados por personal
técnico biomédico del centro de dialisis Nefrolife Peru
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Se observd algunos de los parametros de la conductividad fuera de su rango normal (> 5
pS/cm), las que flucttan entre 5,7 y 7 uS/cm respectivamente; el PH result6 en un rango de 7,7
un poco alto a lo permitido para este tipo de tratamiento, ya que deberia encontrarse en 6,8 y
7,2 como maximo; la dureza del agua arrojo 27 partes por millon (PPM o mg/L) lo que significa
que los ablandadores no estan funcionando correctamente, el nivel de cloro se encontré en 1,2,
se requiere un cloro de 0,1 u 0,0 segln la normativa ISO 23500 y sus normas coligadas, 1SO
13959 e I1SO 11663; Asimismo, se revisé el funcionamiento de los equipos encontrandose
averias en los cabezales de los filtros de carbén vy filtro ablandador, el mismo que no esta
eliminando en su totalidad los minerales inmersos en el agua y puede dafiar las membranas
semipermeables de la osmosis inversa, la misma que estd en un nivel bajo de produccion,
entregando 18 litros por minuto (LPM) en el primer paso y 12 LPM en el segundo paso. En lo
que respecta al analisis se determind parametros fisicoquimicos y microbioldgicos, los puntos
muestreados fueron a la salida de los filtros ablandadores, determinandose en la etapa de
pretratamiento la conductividad de 450 uS/cm, que en relacion a lo especificado a la regla
AASI/AAMI RD5-1992 que autoriza como maximo 500 uS/cm , esta se encuentra dentro del
rango normal; en cuanto a la dureza esta se muestred a la salida de los filtros ablandadores
evidenciandose un ligero desfase de 30 partes por millon (ppm), normalmente deberia
encontrarse entre 1 y 9, este resultado es debido a las fallas encontradas y evidenciadas en el
filtro ablandador nimero 1, que se muestra en la tabla numero 4. En lo que respecta a aluminio

se evidencid presencia de este contaminante en un promedio de 0,02 mEqg/L.

Tabla 2: Resultados mensuales de analisis fisicoquimicos

Parametros Unidad de medida Resultado total

(mg/L)

Turbiedad UNT 0,1
Olor - Aceptable
Color UCV escala Pt/Co 0,5
Sélidos disueltos totales mgL 150
pH Valor de pH 7,9
Conductividad pmho/cm 450
Dureza total mg CaCO3 30
Floururos mgFL 0
Nitratos mg NO3 0,2
Hierro mg Fe 0
Manganeso mg Mn 1
Aluminio mg Al 0,2
Cobre mg Cu 0,1
Zinc mg Zn 0,1
Sodio mg Ma 75
Amoniaco mg N L 0

Fuente: Elaboracion propia, en base al informe emitido por laboratorio Sinbiol



Tabla 3: Niveles maximos de contaminantes fisicoquimicos

Parametros

Resultado total

Unidad de medida (mg/L)
Turbiedad UNT 5
Olor - -
Color UCV escala Pt/Co 0,5
Solidos disueltos totales mgL 150
pH Valor de pH 6,8-72
Conductividad agua dura pmho/cm 500
Conductividad permeada pm/cm 5
Dureza total mg CaCO3 9
Floururos mgFL 0
Nitratos mg NO3 0,2
Hierro mg Fe 0
Manganeso mg Mn 1
Aluminio mg Al 0,01
Cobre mg Cu 0,1
Zinc mg Zn 0,1
Sodio mg Ma 70
Amoniaco mg N L 0,3

Fuente: Elaboracion propia en base a 1SO 23500
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En la tabla 2, se presentan los resultados de los parametros del analisis fisicoquimico

realizado por el laboratorio Sinbiol, donde se evidencian a 3 de los principales contaminantes
en el agua tratada tales como sodio, aluminio y hierro, resaltando al aluminio y sodio con un
rango de 0,2 mEg/L y 75 mEqg/L respectivamente, muy fuera del rango permitido para
tratamiento de hemodidlisis, el cual segun la norma AASI/AAMI RD5-1992 estipula al
aluminio con un limite maximo de 0.01 mEg/L y al sodio con 70 mEg/L respectivamente,

descritos en la tabla nUmero 3.

Tabla 4: Analisis microbioldgico del agua tratada

Niveles de contaminacién bacteriana
Bacterias (UFC/ml)  Endotoxinas LAL (UE/mI)

Agua tratada >100 >0,25
Liquido de > 1000 >0,5
didlisis

Fuente: Elaboracién propia en base a laboratorio Sinbiol

Tabla 5: Niveles de contaminacion admitidos en agua para hemodialisis

Bacterias (UFC/ml)
Niveles de contaminacién bacteriana

Endotoxinas LAL (UE/ml)

Agua purificada <100 <0,25
Agua ultrapura <10 UFC/100 ml <0,03
Liquido de didlisis estandar <1000 <0,5
Liquido de didlisis ulrapuro <1 <0,03

Fuente: Elaboracion propia en base a 1SO 23500
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En tabla 4 y en el anexo nimero 4 y 5, se observa que el nivel de contaminacion tanto de
bacterias y endotoxinas en el agua tratada y liquido dializante, el segundo obtenido de una
maquina de hemodialisis, supera el rango maximo establecido por las normativas de calidad del
agua para hemodialisis descritos en la tabla nimero 5, encontrandose bacterias > 100 y > 1000
unidades formadoras de colonias (UFC) lo que normalmente deberian estar en <100 y < 1000;
asimismo el indice de endotoxinas en el agua tratada y liquido dializante supera el limite
permitido de < 0,25 y <0,5.

A su vez, se identifico y detalld las fallas encontradas en los filtros, ver tabla 6.

Tabla 6: Verificacion de operatividad de los equipos del sistema de tratamiento de agua

Equipos Cantidad oper’:tli\\//?(ljgg %) Fallas identificadas Detigﬁ:e la
Filtro ablandador 1 1 50 1 Err3
Filtro ablandador 2 1 100 0 -
Filtro multimedia 1 100 0 -
Filtro de carbon 1 50 1 OlIf
Electrobombas 4 100 0 —

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla nimero 1, se exponen los resultados de las mediciones que se hicieron al agua
tratada, se estima que los pardmetros de conductividad elevados se deben al alto nivel de dureza
y cloro presentes en el agua, originados por las fallas encontradas en dos de los 4 filtros
mostrados en la tabla nimero 6, las mismas que fueron Err3 en el filtro ablandador nimero 1y

OLF en el filtro de carbon activado, las cuales interfieren y dafian el proceso.

Propuesta de mejora del proceso de tratamiento de agua

En base a los altos indices de contaminacidn fisicoquimica y bacteriana que se vieron en los
resultados de los andlisis, y de las fallas encontradas en los equipos, se propuso mejorar el
proceso, por ende, se tomdé como referencia la investigacion de Echeverry Garcia [7],

empleando para ello al mantenimiento preventivo como enfoque proactivo.

Mantenimiento preventivo
En el anexo 16 se observa la distribucion de los equipos de planta de tratamiento y en los
anexos 17 y 18 se presentan sus criterios de seleccion; a continuacion, se describe el

procedimiento para la conservacion de la planta de agua:
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Test fisicoquimico: es recomendable que se realice con frecuencia mensual a la salida del
Osmosis inversa para identificar metales, el cual debe ser muestreado por un laboratorio
certificado.

Prueba de cloro: el muestreo es a la salida del filtro de carbon activado con ayuda del reactivo
para cloro, la frecuencia recomendada es diaria.

Prueba de dureza: su muestreo recomendado es diario y se debe tomar a la salida del filtro
ablandador empleando para ello el kit de dureza. Agregado a ello debe verificarse la
regeneracion del filtro, el nivel y tipo de sal, que para estos casos la requerida es la industrial.

Prueba de pH: su frecuencia deberia ser diaria y se debe de tomar como punto de muestra a
la salida de equipo de osmosis inversa.

Presiones de los manometros de los filtros de pretratamiento: sus lecturas deben de tener
frecuencia diaria para evitar variaciones de presion.

Filtros de 0,2, 0,45 y 5 micras: para los dos primeros la frecuencia de cambio es cada 3 meses
y para el ultimo es cada 2 meses.

Flujometros de 6smosis inversa: estos muestran la proporcion de agua lo que comunmente
conocemos como producto o permeado, se debe revisar diariamente.

Test bacterioldgico: su frecuencia recomendada es mensual, las muestras deben ser tomadas
de la salida del osmosis inversa y del liquido de didlisis, este Gltimo proveniente de una maquina
de hemodialisis, la cual debe ser tomada por personal de laboratorio; adicional a ello se debe
hacer un examen de endotoxinas cada 3 meses en los puntos antes mencionados para conocer
la concentracion de las mismas [7].

Para elevar la productividad de la planta de tratamiento y eliminar la contaminacion presente
en el agua, es necesario efectuar una revision a las membranas del 6smosis inversa, incluyendo

los procedimientos de desinfecciones al sistema.

Desincrustacion de membranas de ésmosis inversa
Se elabord el procedimiento y se realiz6 una desincrustacion de membranas al equipo de
O6smosis inversa, la frecuencia recomendada a efectuarse es cada 6 meses. A continuacion, se
describe paso a paso.
- Primeramente, se llena el tanque de la estacion de limpieza al 50% del volumen de agua
utilizando agua permeada.
- A continuacion, se afiade el agente de limpieza segun las instrucciones del fabricante y se
utiliza el mezclador mecénico de la estacion de limpieza asegura la total homogeneidad de

la solucion.
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- Cuando la véalvula de rechazo estd completamente abierta, se alimenta la solucion de
limpieza. La velocidad de alimentacion se ajusta a través de la salida de la bomba, de modo
que la solucion entre gradualmente y se deja circular durante 30 minutos.

- Agregado a ello se monitorea pH y presion cada 15 minutos, en la entrada y salida de la
membrana.

- Las membranas de drenaje se dejan reposar en la solucion de limpieza durante 45 minutos
para eliminar los altos niveles de contaminacion.

- Utilizar agua a una presion de 60 PSI para el enjuague, dirigida a un sistema de eliminacion
adecuado. Una vez terminado el enjuague se mide el valor de sélidos disueltos con un
conductimetro que debe ser el mismo en la entrada y la salida.

- Finalmente, para volver a encender la 6smosis inversa, primero mover la valvula de control

a la posicion normal, encender y controlar la calidad del agua.

En la tabla 7 se muestran los resultados alcanzados luego de la desincrustacion de las
membranas del equipo de 6smosis inversa, se logré reducir en un 95 % el alto porcentaje de

conductividad presente en el agua y aumentar su produccion en un 66,7 %.

Tabla 7: Conductividad y capacidad de produccién de osmosis inversa

Osmosis Inversa
Producto (L/M) Rechazo (LPM)  Conductividad pH
Antes Después Antes Después Antes Después

Antes Después
2°Paso 2°Paso 2°Paso 2°Paso 2°Paso 2°Paso P

12 20 4 3 5,7 0 7,6 6,8
13 20 3 3 6,3 01 7,5 6,7
12 19 4 2 7 0,2 7,7 6,9

Fuente: Elaboracién propia

Medicion de la produccién

Unidades producidas _ Cantidad de galones producidos

Produccién = =
Insumos emplados Horas de trabajo diarias

Produccién inicial

Salidas: 2520 galones/dia
Entradas 14 Horas/dia
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Producciéon = 2520 — 180 galones/Hora

14

Produccién final

Salidas: 4200 galones/dia

Entradas: 14

Produccion = 4200 — 300 galones/Hora
14

Incremento de produccion = 66,7%

La produccion de la planta aumentd dado que anteriormente solo se producia 180
galones/hora, y después de aplicada la desincrustacion se obtuvo 300 galones/hora, dando

opcidn a que la empresa pueda atender a mas pacientes de hemodialisis.

Filtros ablandadores y filtro de carbon activado

Asimismo, en cuanto a las fallas del filtro ablandador y filtro de carb6n activado
responsables del cloro y la dureza elevada, se propuso reemplazar el sensor averiado, el difusor
roto y la resina, para lo cual se obtuvo una cotizacion de todos estos, los precios de los tres
materiales en mencion suman un total de S/. 3 443,71, dado que la resina idnica tiene un precio
de S/. 452,20, el difusor S/. 87,40 y el sensor S/. 570,00; especificados en el Anexo numero 6,
agregado a ello se propuso realizarles mantenimiento preventivo a los filtros cada 6 meses para
evitar paras intempestivas, en el anexo nimero 7 se especifica las actividades y frecuencia del

mismo.

Procedimiento de sanitizacion

En cuanto a la contaminacion quimica y microbiologica, en base a la ISO 23500-1:2019
[23], se establecio el porcentaje, el volumen, tipo de desinfeccidn y procedimiento de ejecucién
de los desinfectantes a utilizar para desinfectar el sistema de distribucion de agua, el cual se
describe a continuacion:

Tipo de desinfeccion: Sanitizacion
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Procedimiento:

- Se cierran llaves de agua tratada de cada maquina de hemodialisis.

- Se apaga osmosis inversa al inicio.

- Se procede a agregar una galonera de acido peracético de 6 L, a tanque de agua tratada el
cual debe tener una cantidad de 250 L de agua como minimo.

- Sedejarecircular 1 hora por todo el anillo, a continuacion, se procede a drenaje del quimico.

- Se procede a enjuagar con agua tratada los tanques y el anillo de recirculacion las veces que
sea necesario para remover todo el desinfectante, luego verificar con reactivo de acido
peracético que el agua no contenga quimico desinfectante.

- Por ultimo, se programa un lavado de 10 minutos por maquina. En el anexo nimero 8 se

evidencia el formato de ejecucion de sanitizacion quincenal.

Teniendo en cuenta que la norma aconseja una continuidad de desinfeccion cada 15 dias
para 6smosis inversa, almacenamiento y distribucion; en base a ello se detallaron los principales
desinfectantes con el respectivo porcentaje de utilizacion especificado en la tabla nimero 8,
donde para casos de sanitizacion del sistema de distribucion se tiene que emplear una galonera
de &cido peracético de 6 L al 3,5%, la desinfeccion a las maquinas responsables del proceso

tiene que ser a 75° de calor y el hipoclorito de sodio a emplear en un porcentaje de 6%.

Tabla 8: Especificaciones de material y desinfectantes

Materiales Hipoclorito Acido Agua
de sodio peracético caliente
Polipropileno 6% 3,5% 75°

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 9 se exponen los resultados obtenidos post sanitizacion del anillo de recirculacion
fueron los esperados, ya que se encuentran dentro de los limites permitidos, encontrando al
aluminio en 0,01 mEg/L, al sodio con 35 mEg/L respectivamente y demas parametros dentro
del rango, asimismo la contaminacion bacteriana disminuyd considerablemente tornandose
dentro de los limites establecidos, especificados en el informe emitido por laboratorio Sinbiol

en el anexo nimero 9 y 10.



Tabla 9: Resultados de analisis fisicoquimicos post sanitizacion
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Parametros Unidad de medida Resultado total (mg/L)
pH Valor de pH 6,9
Conductividad pmho/cm 0,2
Dureza total mg CaCO3 3
Fluoruros mg FL 0
Nitratos mg NO3 0,2
Hierro mg Fe 0
Manganeso mg Mn 1
Aluminio mg Al 0,01
Cobre mg Cu 0,1
Zinc mg Zn 0,1
Sodio mg Ma 35
Amoniaco mg N L 0

Fuente: Elaboracion propia, en base al informe emitido por laboratorio Sinbiol

Por otro lado, se identifico que un recorrido de tuberia correspondiente a 60 metros era de
material PVC, lo que no es apto para este tipo de procedimientos porque ayuda a la proliferacién
de microorganismos y bacterias, en relacion a ello se recomendo a la empresa utilizar material
de polipropileno, cumpliendo asi con lo estipulado en la norma.

Finalmente, ante lo expuesto se analizé el impacto ambiental de la propuesta por intermedio
de la matriz de leopold descrita en el anexo 19, teniendo que el puristeril 340 no es contaminante
ya que sus componentes activos se transforman en productos de reaccion tales como acido
acético, oxigeno y agua [24], asimismo el agente desincrustante de membranas OptiClean B
[25] estd compuesto por una formula sin fosfato que reduce el impacto negativo del medio
ambiente. De esta manera se dedujo con seguridad de que lo propuesto en esta investigacion no
generara impactos negativos puesto que los productos a utilizar en su desarrollo son amigables

con el medio ambiente.

Formatos de control

Se implementd formatos de control, en el anexo nimero 11 se visualiza el registro de control
diario del agua tratada, donde se identificO pardmetros muy importantes como pH, cloro,
conductividad y dureza, asi mismo este registro va permitir controlar el nivel de produccion de
O6smosis inversa y corroborar el buen funcionamiento de los filtros de la etapa del
pretratamiento. De igual manera en el anexo nimero 12 se observa el formato del cronograma
que se realiz6 para las tomas de muestras fisicoquimicas tales como: cloraminas, sodio, potasio;

asi como también para la toma de muestras microbioldgicas; de esta manera se busco optimizar
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el proceso de manera estructurada y eficiente, el registro cuenta con mes y fecha
correspondiente, las tomas de muestras tienen lugar después de la desinfeccion o sanitizacion
del sistema de tratamiento evidenciando la calidad del agua tratada.

Asimismo, en el anexo 13, se observa las actividades diarias establecidas a realizar por parte
del personal encargado, el cual esta previamente capacitado en las funciones asignadas, dichas
actividades se realizaran de lunes a sdbado, estas incluyen mediciones de presiones de
produccién de agua, seguimiento de operatividad de filtros, mediciones de parametros,
verificacion de niveles de agua, desinfecciones semanales y quincenales. Las actividades
evidenciadas en el anexo 13 para asegurar el buen funcionamiento del proceso seran de
responsabilidad del personal calificado, los cuales se consideraron en funcion de lo que
especifica el manual de operacion y funciones de la empresa (MOF), considerando para ello su
formacion académica, competencias, experiencias y actitudes, en la figura 1 se evidencia el
organigrama constituido, se detallan las funciones y la supervision de las mismas por parte de
las jefaturas correspondientes.

Gerencia general: Plantear normativas, reglamentos y directrices para mejorar las
actividades vinculadas con la gestion y finanzas de la empresa. El gerente debe de contar con
titulo de Ingeniero Industrial o Licenciado en Ciencias Administrativas, Financieras o
Contables 0 Abogado. Minimo 1 afio de experiencia. Area de Control de Calidad: Gestionar
los procesos orientados al mejoramiento constante de los servicios de salud, relacionados con
los usuarios externos e internos, asi como los procesos de auditoria de la calidad asistencial. El
encargado de esta jefatura debe contar con titulo profesional en Ingenieria Industrial o
Ingenieria quimica, minimo 3 afios de experiencia.

Area de mantenimiento: tener compromiso por conservar y mantener los bienes
patrimoniales. El jefe de mantenimiento debe tener titulo de ingeniero mecanico eléctrico o
ingeniero industrial; minimo 1 afio de experiencia.

Area de coordinacion de enfermeria: Programar, coordinar, supervisar, controlar y evaluar
las actividades para la atencién del Servicio de Hemodidlisis, en coordinacién con el director
médico. El jefe del area de coordinacion tiene que contar con Titulo Profesional de Enfermeria

y con constancia de habilidad valida; minimo 3 afio de experiencia.
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Gerencia General

Secretaria
Avrea de control de Area de Area de coordinacion de
calidad mantenimiento enfermeria
Jefe de control de Jefe de Jefe de coordinacion
calidad mantenimiento

Técnicos Biomédicos

Figura 1: Estructura de la empresa
Fuente: Elaboracion Propia

Anélisis econdmico — financiero

Descrita la propuesta para la mejora del tratamiento de agua, se realiz6 el analisis de la
evaluacion financiera para definir la viabilidad para su posterior desarrollo e implementacion
en Nefrolife Perl. En ese sentido, se realizé el plan de inversion donde figuran los
requerimientos tanto de los activos fijos como de los costos operativos, asi mismo se tuvo a

bien incluir los criterios que determinaran la factibilidad de la propuesta.

La inversion del proyecto equivale a un total de S/. 57 881,96, y comprende los costos de

adquisicion de equipos, maquinaria y herramientas, mostrados en la tabla 8.
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Tabla 10: Inversion Total del proyecto

Descripcion Inversion total
Desincrustacion de membranas

Estacion de limpieza de membranas S/ 3000,00
Quimico desincrustante S/ 7269,00
EPP S/ 300,00
Llaves de paso de PVC S/ 256,96
Mangueras de agua S/ 600,00
Herramientas S/ 1000,00
Total S/ 12 425,96
Sanitizacion anillo de recirculacion

Escalera tijera S/ 650,00
Puristeril S/ 1 020,00
Conductimetro en mili siemens S/ 640,00
Conductimetro en micro siemens S/ 1 846,00
Peachimetro digital S/ 800,00
EPP S/ 300,00
Total S/ 5256,00
Analisis de agua

Anélisis microbioldgico S/ 18 000,00
Anaélisis de endotoxinas S/ 18 000,00
Anélisis quimico S/ 4200,00
Total S/ 40 200,00
Total de inversion S/ 57 881,96

Fuente: Elaboracién propia

Los costos de operacion incluyen costos directos e indirectos como gastos de materiales
(repuestos para filtros, reactivos, equipos de EPP), servicios (consumo de energia eléctrica,
agua potable, mantenimiento de maquinaria, depreciacion de maquinaria) y mano de obra
(sueldos y beneficios del personal responsable) descritos en el anexo nimero 14; ademas de

ello también se describen los gastos administrativos.

Tabla 11: Costos de operacion

Descripcion Monto

Costos directos S/ 44519,40
Costos indirectos S/ 150 965,00

Total S/ 195 484,40
Fuente: Elaboracién propia
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Tabla 12: Gastos administrativos

Suministros y materiales

Detalle Cantidad Costo unitario  Costo total Costo anual
Computadora 1 S/ 1800, 00 S/ 1800,00 S/ 1800,00
Impresora 1 S/ 950,00 S/ 950,00 S/ 950,00
Material para oficina 2 S/ 200,00 S/ 400,00 S/ 4800,00
Otros 5 S/ 20,00 S/ 100,00 S/ 1200,00
Total S/ 3250,00 S/ 8750,00

Fuente: elaboracion propia

Los recursos directamente recaudados vienen dados por los ingresos que genera la clinica
Nefrolife Per( de forma anual, lo que hace referencia al niUmero de atenciones realizadas a
pacientes renales en el transcurso del mismo. En cuanto al beneficio de la mejora, se realiz6 un
balance entre los costos que conlleva la implementacién de la propuesta y el beneficio obtenido,
el cual esta sustentado en el flujo de caja como ahorro tanto en membranas semipermeables
como en multas, este asciende a S/. 48 300,00, citado en el anexo N° 15 donde se incluye el
costo de las penalidades por niumero de UIT que estaria evitando la empresa y también el ahorro
en material que gracias a las alternativas propuestas permitira alargar la vida util de las

membranas.

La tasa minima aceptable de rendimiento (TMAR) para el presente proyecto se dedujo a
través del célculo en base a la ganancia o beneficio esperado por los inversionistas, que segun
el contador de la empresa es de 20%, y la tasa de inflacion segun el Reporte de Inflacién del
Banco Central de Reserva del Peri (BCRP) [26] en Setiembre de 2022 fue de 8,74%,
consiguiendo un TMAR de contribucién del inversionista de 30,4%. Después de realizado el
calculo del valor actual neto (VAN) y la tasa interna de retorno (TIR) se consiguieron valores
de S/. 46 154 y 65,4%, respectivamente. Como el VAN es positivo y el TMAR inferior al TIR,
se consigue confirmar que el proyecto es viable. Agregado a ello el resultado del analisis costo
beneficio fue de 1,17, lo cual determina que por cada sol invertido se alcanza una ganancia de
S/.0,17. En la tabla 12 se evidencia el flujo de caja con proyeccion a 5 afios, en el que, a partir

del segundo afio se logra S/. 80 124,88 de utilidad acumulada.

VAN S/ 46 153,69 Inflacién (f) Riesgo (r)
TIR 65,4% 8,70% 0-10% bajo
VAN INGRESOS S/ 709 050,56 11-20% medio
VAN EGRESOS S/ 605 014,91 >20% alto
BIC 1,17 TMAR = fr+fxr |

TMAR 30,4%



Tabla 13: Flujo de caja

CONCEPTO/ANO ANO 0 ANO 1 ANO 2 ANO 3 ANO 4 ANO 5
I.INGRESOS
Recursos directamente recaudados S/ 245 280,00 S/ 245 280,00 S/ 245 280,00 S/ 245 280,00 S/ 245 280,00
Ahorro en membranas s/ 11 500,00 S/ 11 500,00 S/ 11 500,00 S/ 11 500,00 S/ 11 500,00
Ahorro por multas s/ 36 800,00 S/ 36 800,00 S/ 36 800,00 S/ 36 800,00 S/ 36 800,00
TOTAL INGRESO S/ 293 580,00 S/ 293 580,00 S/ 293 580,00 S/ 293 580,00 S/ 293 580,00
Il. EGRESOS
Inversion s/ 57 881,96 S/ 43 620,00 S/ 43 620,00 S/ 43 620,00 S/ 43 620,00 S/ 43 620,00
TOTAL DE EGRESOS POR INVERSION S/ 57 881,96 S/ 43 620,00 S/ 43 620,00 S/ 43 620,00 S/ 4362000 S/ 43 620,00
GASTOS ADMINISTRATIVOS
Suministros y material S/ 8 750,00 S/ 6 000,00 S/ 6 000,00 S/ 6 000,00 S/ 6 000,00
COSTOS DE OPERACION
Costos directos s/ 44 519,40 S/ 44 519,40 S/ 44 519,40 S/ 44 519,40 S/ 44 519,40
Costos indirectos s/ 150 965,00 S/ 150 965,00 S/ 150 965,00 S/ 150 965,00 S/ 150 965,00
TOTAL DE EGRESOS S/ 262 116,36 S/ 245104,40 S/ 245 104,40 S/ 245104,40 S/ 245 104,40
UTILIDAD -S/  57881,96 S/ 31463,64 S/ 48 475,60 S/ 48 475,60 S/ 48 475,60 S/ 48 475,60
Impuesto a la renta 29,5% S/ 92,82 S/ 92,82 S/ 92,82 S/ 92,82 S/ 92,82
FLUJO DE CAJA ECONOMICO S/ 31556,46 S/ 48 568,42 S/ 48 568,42 S/ 48 568,42 S/ 48 568,42
FLUJO DE CAJA ACUMULADO s/ 31556,46 S/ 80 124,88 S/ 128 693,29 S/ 177 261,71 S/ 225 830,13

Fuente : Elaboracion Propia
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Discusién

Para el diagnostico del proceso de tratamiento de agua del presente proyecto, se evaluo las
distintas etapas del mismo, determinando los problemas que incidian en su mal procedimiento,
el cual se evidencio en los resultados de los parametros obtenidos: conductividad de 5,7 a 7
pS/cm, cloro entre 1y 1,2, dureza hasta 27 ppm y pH de 7,5 a 7,7, concluyendo que el agua del
proceso no cumple con los requisitos minimos necesarios para los pacientes con dependencia
de tratamiento de hemodialisis; Sarcefio [13] empled un método similar: determind los
problemas del proceso mediante su previa evaluacion; en dicha investigacion se dio a conocer
que el sistema de alimentacion de agua tratada no entregaba agua de calidad, obteniendo una
conductividad de 8 uS/cm a la salida del segundo paso, dureza mayor a 22 ppm y pH de 7,8;
por lo tanto dedujo que dicho sistema no cumple con los requerimientos minimos esenciales

para el buen tratamiento de los pacientes renales y propuso hacer una mejora del proceso.

Rivas [11], empleé como método la observacion y utilizd diferentes instrumentos para
cuantificar la capacidad de produccion, contabilizar las mermas y precisar el tiempo de
produccion de llenado del tanque de almacenamiento; obteniendo valores ligeramente
superiores a los que se tenia antes de la mejora, logrando un incremento de produccion de
27,6%. El presente proyecto emple6 un método similar y determiné un aumento considerable
en su capacidad de produccién luego de la propuesta de mejora en relacion al anterior, siendo
este de 66,7%.

El presente proyecto demanda de una inversion de S/. 57 881,96, cuya tasa interna de retorno
(TIR) es de 65,4%, el beneficio es de S/. 0,17 por cada sol invertido y un periodo de
recuperacion de 3 afios. El estudio realizado por Ledn [8], alcanz6 una inversion de S/. 178
886,36, que simboliza solo el 8,5% de la presente investigacion; esta desigualdad se debe a
costos elevados en materiales e insumos, la misma que obtuvo un periodo de recuperacion en

los tres primeros afios con un TIR de 34,30%.

Conclusiones

Mediante la mejora en el tratamiento de agua se logro optimizar el proceso de hemodialisis,
puesto que se redujo la contaminacion en la mayoria de sus pardmetros y se aumenté la

capacidad de produccion de agua en un 66,7%.
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Mediante el diagndstico de las distintas etapas del proceso de tratamiento de agua, se
identifico los problemas existentes, los cuales son: pardmetros fisicoquimicos que sobrepasan
los limites maximos permisibles segun la norma 23500: conductividad de 5,7 a 7 uS/cm, cloro
entre 1y 1,2, dureza hasta 27 ppm y pH de 7,5 a 7,7; averias en los equipos responsables de la
produccion de agua, alto nivel de contaminacion bacteriana mayor a 100 UFC/ml y de
endotoxinas mayor a 0,25 UE/ml. Es asi que se identificé que el agua procesada bajo este
tratamiento no esta cumpliendo los estandares establecidos por la norma ISO 23500-1:2019 que
contempla los parametros fisicoquimicos y microbioldgicos del agua tratada de hemodialisis,

representando las deficiencias propias del proceso.

Para la mejora se utilizé la herramienta de mantenimiento preventivo logrando reducir la
conductividad de 7 puS/cm a 0,2 pS/cm, se disminuyd el porcentaje de contaminacion
microbioldgica y endotoxinas manteniéndolos dentro del rango permitido, optimizando de esta
manera el proceso de hemodialisis; ademas se aumentd la produccion de agua tratada

obteniendo 66,7% de eficiencia.

La inversion total para la mejora del tratamiento de agua es S/. 57 881,96. Luego de la
evaluacion econdmico financiera, con un TMAR de 30,4%, se consiguié un costo beneficio de
S/.0,17 por cada sol invertido, un VAN de S/. 46,154 y un TIR de 65,4%, obteniendo un tiempo
de reposicion de la inversion de 3 afos, lo que significa que el proyecto es econémica y

financieramente rentable.

Recomendaciones

Se recomienda realizar desincrustaciones periddicas cada 6 meses para evitar la
contaminacion y saturacion de las membranas semipermeables del equipo de 6smosis inversa

y a la vez alargar su vida util.

Realizar estudios experimentales para determinar un material adecuado menos contaminante
para reemplazar al PVC, que pueda minimizar el riesgo de contaminacion de los sistemas de

agua tratada y aumentar la calidad de los procesos de hemodialisis.

Ejecutar la mejora del proceso de tratamiento de agua, para disminuir su contaminacion

puesto que se evidencia su viabilidad.
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Anexos

Anexo 1: Niveles de contaminantes aceptados en agua para Hemodialisis

Miveles maximos de contaminattes en el agua (enmg1) seginla
norma UNE 111 - 301 - 2

Calcio 2 Cobre 0.1
Mhagnesio 4 Bario 0.1
Sodio 70 Finc 0.1
Potasio 8 Arsemico 0,003
Cloro 0,5 Plomo 0,003
Cloraminas 01 Cromo 0,014
Flaor 0,2 Cadmio 0.001
Nitratos 2 Selemnio 0,09
Sulfatos 100 Plata 0,003
Aluminio 0,01 Mercurio 0,0002

Fuente: Elaboracién propia en base a 1SO 23500

Anexo 2: Efectos de contaminacion bacteriana y endotoxinas

Efectos de la activacion de las citocinas proinflamatorias

Eeacciones a pirdgenos

Sindrome posdialisis

Alteracion de la respuesta inmunitaria
Amiloidosis asocida a dialisis

Dismitmicion de la respuesta a la entropoyetina
Arteriosclerosis

Debilidad musecular

Pérdida de masa dsea

Desnutrnicion

Fuente: Elaboracion propia en base a Nefrologia 2016

Anexo 3:Clasificacion y peso molecular de sustancias pirdgenas derivadas de las bacterias

Clasificacion de los productos pirogénicos derivados de baterias gramnegativas atendiendo a su
origen ¥ peso molecular

Pirogenos exdgenos Peso molecular

Componentes de la pared bacteriana, liberados por lisis

Endotominas o ipolisacaridos® =100 000
Fragmentos de lipolisacandos asociados al ipido A* 2000 -4 000
Otros fragmentos de ipolisacaridos® <8 000
Peptidoglucanos 1 000 - 20000
MMuramilpéptidos 400 - 1,000
Toxinas secretadas activamente, que no precisan la lisis bacteriana

Exotoxina A 66 000
Fragmentos de exotoxina A <5 000
Otras Exotoxinas 20 000 - 50 000

Fuente: Elaboracion propia en base a Nefrologia 2016



Anexo 4: Analisis microbiolégico y endotoxinas de liquido de dialisis

INFORME DE ENSAYOS
N® 0698  -2022

SOLKCITANTE (*): MEFROLIFE PERL SaL

DIRECOIAN (*): Call JUAN PARDD ¥ BMISUEL Mirg. 145 URE. CHROLAYD

COADIGO INTERMO: OT 240-3

TIFD DE MATRIZ %) AL DE PROCESD

PRODUCTO: AGUA PURIFAICAI
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e Laharatorio
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PRESENTACION DE MUESTRA: Foo % 250l SUB-MIUESTRAS: 01 wnid.

ANALISIS SOUICITADD: MICROBIOLOGICD ¥ ENDOTONINAS

RESUILTADDS:

AMALISIE: MICROBIOLOGICD ¥ ENDOTOXINAS RESULTADD UMIDAD

1. Recuenta de Bacterias Heterdirofas = 1000 WFCAmL

2. *Endotaxinas LV L] LAEfml LK)

Lyeraia: URD + Unidsades formodior de coloniss. 90 Yalor peimuies. Pt <100 #1 s bnie o oeez

Lyeraoi: Ui Uridsad de [adoszcine = Uindsd inoemas oral

BTN LA

Faramen d lacrarin Heosrderofal SREWRY OELT A& G 117l 335). Bpipestragher Plsie Coune. Prar Plrs mechesl

i casiaum Auocisie of TAFE COi: & i arcl Ghasa Drwcan

DGR ADIREE

T L Gk i ey 5 i LA g 1 CAEAIN U P T Tkl 7, BB bIalts, das L M eitGat B el S il LB R, o 4 L Mt

271 P el oL B gl ] . T e e P el o PR el THALN A, T M e .

I L i . 'l e b i S edind R L Lol 0 1 L] B L el e e R, i el Dt

s A I 0 L T e LR L s S T i e i O el

. AIF il N B b P ] WL XS T Fm AL b e ek s ' e p ] o'

s il e el e L el i Ll
B L iderie. i vl Lindirs Ol e e b O e e e ol O el R e e PRAL AL O b el el el D el el Tl e e e e i T e O U

Lic. Gracieda ARng Conmjo
a LETLE

UBSTI0FL  Rew. 04 B4/02000 Lambageyss, 13 de abril & 3002
g 18 1

Fuente: Laboratorio Symbiol
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Anexo 5: Resultados microbioldgicos y endotoxinas de agua tratada

INFORME DE ENSAYOS
N° 0698  -2022

SOLICITAMTE (7): MEFROLIFE PERU SAC

DIRECCION [*); Call, JUAN PARDD Y PIGUEL Mro, 245 URE, CHICLAYC

CADIGD INTERNG: aT 240-3

TIPO DE MATRIZ ") AGUADE PROCESD

PRODUCTO: AGUA PURIFICADA

IDEMTIFICACION,PROCEDENCIA ") PLANTA DE TRATAMIENTO/ MEFROLIFE PERU

FECHA ¥ HORA DE MUESTRED {7): 0504/ 2022 0%:20 MUESTREADD POR (7} Persanal
de Laboratorio

FECHA ¥ HORA DE RECEPCION: 0504/ 2022 1100 IMICIC DE AMALISIS: 05/04/2022

PRESENTACION DE MUESTRA: Fog w 250rmL SUB-MUESTRAS: 01 unid,

ANALISIS SOLICITADO: MICROBIOLOGICO ¥ ENDOTOXINAS

RESULTADOS:

AMALISIS: MICROBIOLAOGICO ¥ ENDOTOXINAS RESULTADO UMIDAD

1. Recuento de Bacterias Heterdtrofas > 100 UFc/mL

2. "Endotoxinas »0.25 LE/mi (L)

Layaida! UFC = Unidades Torratdoras de colorizs. V5 Valor etivads, Roesdtads <10 & asivakinta 2 can.

Leyends: Ul Unidad ce Endotonica o Usided Ivemnacional,

METODOS LSADOS:

Rimzuento de Bactariss et erirodes SMEWSY 3115 &, B, 22°ne, 2017, Weteotrophic Plate Count. Pour Flate method

Endobosinas dssociates of CAPE D00 Incorporated Spaciaists inendobadn and Glucan Detecton

OESERVATIONES

1. B informe de srmayD 82 #8 k0 10 0 pars 8o dad de musiirs ez bidey snalzece; ncoan debs nepreciud rain aprcbacioT del Laconstario, cepis e sufobel ded
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IEFE DE LAADAATORO - SINVEIDL EIAL
Lic. Graciala Alaing Comejo
CBP 2482

Fuente: Laboratorio Symbiol
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Anexo 6: Cotizacion de materiales

SUMIDIAL PERU

SUMIDIAL PERU
Sanchez Molocho Madelein
Mz “B" lote 07 Upis San Isidro Chuclavo
Ruc 10279059731
ESPECIALSISTAS EN TEATAMIENTO DE AGUAS
COMPRA VENTA DE REPUESTOS, MAQUINAS DE HEMODIALISIS Y ELECTRONICA EN GENERAL

CONTACTO FECHA

20603375081 Nefrolife Perd SAC Chiclayo

TELEFONO DIRECCION T PAGO
Calle Juan Pardo v Miguel N°243 Nefrolife.oficiali@email com
DESCRIPCION
MODELO CANTIDAD UNIDAD  VUNITARIO V.TOTAL
MARCA

PNO1008779 Agua-Sensor 01 UNID. 3/570,00 3/570,00

2 AQT-TD-1203 Difusor Aquatrol 01 UNID. S/8740 S/8740
001X8 NAFG Reszina cationica Canature 03 UNID. 50435220 3/2 261,00
SUBTOTAL /201840

IGYV 5752531

DESCUENTO 8/0,00

TOTAL A PAGAR 5344371

Fuente: Sumidial Peru



Anexo 7: Programa de mantenimiento preventivo de filtros ablandadores y filtro de carbén activado

PROGRAMA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO

GERENTE

JEFE

MANTTO.
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DATOS DEL EQUIPO
CABEZAL AUTOMATICO No.de maquina >
Nom. maquina Filfro Ablandador
:\ [Sisfema de soporie| Elecfrico
Marca Penfair
Agua Figsrials Modelo ws-0.5 pie3d performa
Purga de No.de serie 111330719
Regecerce No.de activo fijo
Fecha de manuf. 2018
‘ Capacidad 2,5 GMP
“S'c"égf.o Localizacion Planfa de frafamienfo
Fecha de elabora. 3T-May-22
Responsable Rosario Garcia Neira
Facilifador Jarly perez Castillo
Ulfima revision Jarly perez Castillo
Hoja X7y] -
ITEM| PARTE ACTIVIDAD FRECUENCIA 112314 1]2]3[4]1v[2]3]4]1]2[3]4]1[2]3[4)1][2]3]4]1]2]3][4]1[2]3
Cabezal Revisar coud'cxl, mcnomet’rgs y recli%or Limpie{o, ajustes a la SEMESTRAL I-F X X
1 valvula automdtica del filtro de resinas R
2 Tanque de regenerante Cambio de material (sal gruesal)! DIARIO : XXX X XXX XX X [XIXIX XX X XXX XX XX
3 Resina de intfercambio idénico Cambio de la carga de resina ANUAL : X
DATOS DEL EQUIPO
No.de maquina 3
Nom. maquina Filfro de carbdn activado
Sistemna de soporte] Elecfrico
Marca Penfair
Modelo FSC-00T
No.de serie 111330558
No.de acfivo fijo 4
Fecha de manuf. 2018
Capacidad 2,5 GMP
Localizacion Planfa de frafamienfo
Fecha de elabora. 3T-May-22
Responsable Rosario Garcia Neira
Facilitador Jarly perez Castillo
Ultima revision Jarly perez Castillo
Hoja (x/y) -
ITEM| PARTE ACTIVIDAD FRECUENCIA 121341234123 |4]1[2|3|4|1]|2|3[4]1|2[3]|4]1(2]|3|4]1]|2]|3
Revisar caudal, manémetros SEMESTRAL P X X
! Cabezal R
2 Realizar Limpieza y ajustes a la yolvulo automdatica del filtro de SEMESTRAL P X X
resinas R
. ) . ) } P X
3 Resina de intercambio idnico Cambio de la carga de resina ANUAL 3

Fuente: Elaboracion propia



Anexo 8:Registro de procedimiento y control de sanitizacion

PROCESO DE EJECUCION DE DESINFEC CION QUINCENAL DE SISTEMA DE DISTRIBUCION DE AGUA TRATADA
REGISTRO DE PROCEDIMIENTO ¥ CONTROL DE SANITIZACION

41

SUBUNIDAD:
AREA:
DI FE iF0 DESINFECTANTE UTLIZADO | CANTIDAD| CONCENTRACION | PRINCIPIO ACTIVO |RESPONSABLE|SUPERVISA|OBSERVACIONES

Fuente: Elaboracion propia
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Anexo 9: Resultados de andlisis microbiol6gicos

LABORATORIO DE ENSAYO ACREDITADO POR EL INACAL
IN $ BIOL ORGANISMO PERUANO DE ACREDITACION INACAL - DA (& oams
fiameces BacAEins CON REGISTRO N° LE - 138 s
Registro NLE -138
INFORME DE ENSAYOS
N° 1163  -2022

SOLICITANTE (**): NEFROLIFE PERU SAC

DIRECCION (**): Call. JUAN PARDO Y MIGUEL Nro. 245 URB. CHICLAYO

CODIGO INTERNO: OT 420-1 y 4202

TIPO DE MATRIZ: AGUA DE PROCESO

PRODUCTO (**): AGUA PURIFICADA

IDENTIFICACION/PROCEDENCIA (**):

PLANTA DE TRATAMIENTO- SALIDA EQUIPO
GSMOSIS INVERSA y RETORNO/ NEFROLIFE PERU
10:30y 10:35 MUESTREADO POR: Personal de

FECHA Y HORA DE MUESTREO (**): 01/07/2022
Laboratorio
FECHA Y HORA DE RECEPCION: 01/07/2022 11:30 INICIO DE ANALISIS: 01/07/2022
PRESENTACION DE MUESTRA: Feo x 250mL SUB-MUESTRAS: 02 unids.
ANALISIS SOLICITADO: MICROBIOLOGICO
RESULTADOS:
RESULTADOS
ANALISIS : MICROBIOLOGICO UNIDAD
Salida Equipo RETORNO
GSMOSIS INVERSA
1. Recuento de Bacterias Heterétrofas <10 <1.0 UFC/mL
Levenda: UFC = Unidades f di de cok VE: Valor di fMtado: <1.0 &5 eq acero.
METODOS USADOS:
de of SMEWW 9215 A, B. 23°rd. 2017. Heterotrophic Plate Count. Pour Plate method.
OBSERVACIONES
I.Hmnmnmﬂmhwtwnwﬁv no se debe sin delll excepto en s d.
ecidn he sido por ol clente.

zmmm.mmmummmm
&n de

itados por el INACAL-DA; (**)

3 Los resultados no deben sef oMo
An o

uso del simbolo o &

emitida en este Informe por parte del cliente.

mmummemmmmme-hmaummbm;mnmd

4da ISO/IEC 17025, Esta = la téerica para un alcance definido y el funcionamiento de

4. Exte laboratorio estd de acuerdo con ls noma
[ un Sistema Ge Gestidn de la Calidad de Laboratorio.

smmmumnmnmmnmaumummn
AL

"o d de WAC e

delcs

dentro del

Fuente: Laboratorio Symbiol

JEFE DE LABORATORIO - EmL
Lic. Graclela Albino Cornejo

CBP 2452

Lambayeque, 11 de julio de 2022
Pig.1del



Anexo 10:
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Resultados de analisis de endotoxinas

IN$ BIOL

SERVICIOS DE INVESTIGACION BIOLOGICAELR.L.

INFORME DE ENSAYOS
N° 1164 -2022
SOLICITANTE (**): NEFROLIFE PERU SAC
DIRECCION (**): Call. JUAN PARDO Y MIGUEL Nro. 245 URB. CHICLAYO
CODIGO INTERNO: OT 420-1 y 420-2
TIPO DE MATRIZ: AGUA DE PROCESO
PRODUCTO (**): AGUA PURIFICADA

IDENTIFICACION/PROCEDENCIA (**):

PLANTA DE TRATAMIENTO- SALIDA EQUIPO
GSMOSIS INVERSA y RETORNO/ NEFROLIFE PERU

FECHA Y HORA DE MUESTREO (**): 01/07/2022 10:30y10:35  MUESTREADO POR: Personal de

Laboratorio
FECHA Y HORA DE RECEPCION: 01/07/2022 11:30 INICIO DE ANALISIS: 01/07/2022
PRESENTACION DE MUESTRA: Fco x 250mL SUB-MUESTRAS: 02 unids.
ANALISIS SOLICITADO: ENDOTOXINAS
RESULTADOS:

RESULTADOS
ANALISIS : ENDOTOXINAS Salida Equipo UNIDAD
GSMOSIS INVERSA RETORNO
1. *Endotoxinas <0.25 <0.25 UE/ml (U1)
Leyenda: Ul: Unidad de End © Unidad
METODOS USADOS:
Endotoxinas Associates of CAPE COD | d. § lists in ends and Glucan Detection
OBSERVACIONES
NO e debe sin dei L xcepto en

1 £l informe de ersayo es vilico sOI0 para l cantidad de muestra recidida y
2(*) Resultados comesponden & los métodos, matriz que no han sida

acreditados por el INACAL-OA, (**) nf 360 e side prope poc ¢l clente.
con normas del producto o como certificado del sistema de la calidad de L entidad que lo produce; ademds, se prohibe

COmo urd
emitid

3 Los resultadcs no deben ser

sAn de

ol wso del simbolo o s

de un Sistema de Gestién de L Calidad de Laborstoria.

4. Lste boratorio esth acreditado de acwenda con La nomma internacional reconocida ISO/IEC 17025 [sta

5. ummmuMmdwndmahmwummnmmumb«

este informe por parte ded cliente.

técnica para un slcance definido y ol Aunclonamients

de MC e

mubeo de ks

& W~ JUF DE LASORATORIO - SINVIMOL EIRL
ﬁ ' Lic. Gradiela Albino Cornejo
/ CBP 2452
SIB-PT-10F1 Rev.04 26/08/2021 u-ge“’/

Fuente: Laboratorio Symbiol

Lambayeque, 11 de julio de 2022
Pég.1del



Anexo 11: Formato de control de pardmetros de agua tratada
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MES: CONTROL DIARIO DE PLANTA DE TRATAMIENTO DE AGUA
FILTRO | FILTRO | FILTRO
PRESION FILTRO FILTRO FILTRO PRESION PRESION
FECHA | ENTRADA | MULTIMEDIA | ABLANDADOR | CARBON | U 045 u 02U DE PRODUCTO RECHAZO CONDUCTIVIDAD | ¢ oro | DUREZA | PAMPARA | by | ANILLODE | TECNICO
PSI PSI PSI psi | ULTIMO | ULTIMO | ULTIMO | \)enppana uv RECIRCULACION
CAMBIO | CAMBIO | CAMBIO
1°PASO [ 2°PASO | 1°PASO | 2°PASO | 1°PASO [ 2°PASO

Fuente: Elaboracién propia




Anexo 12:Formato cronograma de analisis mensuales
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CRONOGERAMA DE TOMA DE MUESTRAS MENSUALES

MESES

. TOMA DE MUESTRA
FECHA DE SANITIZACION MICEOBRIOLOGIC A

TOMA DE MUESTRA QUIMICAS

TOMA DE MUESTRA
ENDOTOXINAS

Enero

Febrero

Miar=o

Abril

Mayo

Junio

Jalio

Agosto

Setiembre

Octubre

Moviembre

Dhciembre

LEYENDA MUESTRAS QUIMICAS

Puntos toma de musstra ™=
Retorno anillo 1
| Total 1
Horario d= toma ds musstras: 3003 m.

Fuente: Elaboracion propia

LEYENDA MUESTRAS MICROBIOLOGICAS Y ENDOTOXINAS

Puntoz toma de musstra

Salida csmosis

Fetorne anille

Maquinas de HD

Llegada a =ala

Total
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Anexo 13: Funciones de personal encargado

DESCRIPCION Y PERFIL DEL PUESTO

Maombre del puesta: Técnico biomédico

Puesto al que le reporta Coordinacion de Enfermeri a, Gerencia

Velar por la consemvacidn u mantenimients de los bienes patrimonizles de NEFROLIFE PERU S.A.C.

Participar en la definicidn de las caracteri sticas técnicas de los equipos médicos v no médicas.
Imfarmar laz actividades realizadas 2 sujefe inmediato, asi como elllenado de la formateria bajo su
responzabilidad, manteniéndala al dia.

Fegistrar toda acto con las magquinas de hemodialisiz v planta de agua

Alinicio del dia se toma muestra de agua determinanda indicadores de conductividad, pH v test de
dureza

Control w verificacidn de parametros de planta de tratamiento de agua

Abastecimiento de zalaindustrizl 2 tangue de zalmuera después de que regeneran ablandadares de
resina

Verificacion de niveles de tanque de agua dura

Verificacion el nivel de cisterna de piso [area de esterilizacian]

Cambios de filtras de Smicras = 20 pulg v de 1micras » 20 pulg. Cada que se necesite cambio

Azistencia téonica de maquina de hemodisliziz

Desinfeccion diaria con acido peracético a maguinas [puristeril]
Dezinfeccian interdiario con hipoclorito de sodia [lejia al 622)
Desincrustacidn de magquinas interdiario con Acida citrico
Desincrustacidn semanal de hansee vlancetas

Eztabilizacidn de maquinas al inicio de cada turno

Realizacidn de test diario a cada maquina

Bzistir obligatariamente alas capacitaciones que programen sus Jefes inmediatos

Fuente: Elaboracion propia

Bomba de Trampa y
-e'ariu detector de aire

7 §+ ‘°' =

&)

de

s

/
lf

Bomba
sangre

Figura 2: Conexion de paciente en tratamiento de hemodialisis

Fuente: Revista Nefrologia 2015
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;{ 5 1? T ; ; ': :l ""g ; X '; ; ; 4 Distribucion
-~ 3 -c'—g - ~ -~ - - - - =¥
LOOP 1 ‘ l r
—_—
LOOP 2

H€— Almacenamiento

s
[
MESENVA DE ATUA
Agua de Entrada Agua para Dialisis
Figura 4: Etapas del sistema de tratamiento de agua
Fuente: Revista Nefrologia 2015
Pretratamiento
Prefiliracidn Diescalcificador, Filiro Carbén Filtro
|::> 5825 um. configuracidn JConfiguracion Em':“-lﬁ- la
T dable doble? 5 wm.
Entrada agua bruta
garantizada 24 h
Electro
- desionizador +
. -~ ultrafiliro
D péisitg Oamosis inversa Clamosis inversa . -
_ trabajo (1% crapa) [2* ctapa) =
— .
Lampara U V. +
E ) ulrafilire
A e
(| (|
monitores

Figura 3: Sistema de distribucion de agua tratada

Fuente: Revista Nefrologia 2015



Costos directos
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Anexo 14: Costos directos e indirectos

Costos indirectos

Materiales directos

Detalle Cantidad Costo unitario Costo total Costo anual
Instrumentos de medicion 3 s/ 500,00 S 150000 8/ 150000
Quimicos 1 S/ 726540 S/ 726940 5 726940
Total S 870940 S/ 870940

Mano de obra directa
Salario Salario anual Beneficios Total
Detalle mensual economicos
Técnico biomédico S 286000 8/ 3432000 S 143000 & 35750,00
Total &/ 35 750,00

Costos de operacion

Descripcion Monto
Costos directos &/ 44 51940
Costos P 1z -
directos 5/ 150 965,00
Total 5/ 195 454,40

Fuente: Elaboracion propia

Materiales indirectos
Detalle Cantidad Costo unitario Costo total Costo Anual
Repuestos de filtros 10 s/ 15000 5 1 500,00 S0 150000
Eits de dureza 4 8/ 20000 S 1196,00 S/ 93568.00
Reactivos 4 5/ 9500 S/ 380,00 S/ 304000
Lentes de proteccidn 2 5/ 7.00 &/ 1400 S 84.00
Guantes de proteccion 5 8/ 3500 &/ 175,00 5 182.00
Total 5/ 326500 5/ 14 374,00
Mano de obra indirecta
Salario anual Beneficios Total
Detalle Salario mensual econdmicos
Supervizor S 250000 8 3000000 8 250000 S/ 3250000
Total 5/ 32 500,00
Servicios
Detalle L;lg;i?iadg ll:E:li:ll::lIi'il Costo total
Energia eléctrica Amual S/ 4850,00 S/ 5820000
Apgua potable Anual S/ 450000 S 354000,00
Mantenimiento maquinaria Amual S/ 125000 S/ 250000
Depreciacion maquinaria Anual s/ 500,00 8§ 500,00

Total 5/ 115 200,00




Anexo 15: Balance de propuesta

Costo anual total de propuesta

Costo  Beneficio
S/ 2400 S/11 500

Propuestas
Desincrustacion de membranas para osmosis inversa

49

Descripecion

Marca Cantidad Costo unitario

Costo total

_ T e o _ Membrana para osmosis inversa 1073y 10 S/ 1150,00 S/ 11 500,00
Mejora de procedimientos de sanitizacidon de osmosis inversa 5/3600 S/36800 Total S/ 11500.00
Total $/6 000 S/ 48 300 o s
Monto de la
Situaciéon que amerita sancion Rfferencm Forma de calculo sancion Monto anual
normativa Legal
UIT Soles
. o
El recuento mensual de bacterias en agua para T Rﬂsu}ﬁo&g 2%) dil r;uonto total de
Hemodialisis mayor a 100 UFC/ml (unidades efatura - a factura 1 S/ 460000 S/ 920000
- 2020-5IS-FISSAL- correspondiente al mes
formadoras de colonias) T -
supervisado
Resolucidn (2%) del monto total de
Jefatural N® 039- la factura , -
2020-SIS-FISSAL- correspondiente al mes LS/ 460000 57 920000
El nivel de endotoxinas en el agua de dialisis mayor a I supervisado
0.25 UE/ml
(5%) del monto total de
El incumplimiento de uno o mas de los indicadores de Resolucién la factura
calidad de agua: medicién v registro dianio de resultados Tefatural N° 039- correspondiente al mes
de conductividad, pH de agua tratada, dureza del agua, 2020-SIS-FISSAL - supervisado, de todos 2 8 920000 S/ 18400,00

control v registro mensual de resultados de Sodio,

Potasio y Cloramina I

los
items contratados por la
IPEESS

MONTO TOTAL

5/ 36 800, 00

Fuente: Elaboracion propia



Anexo 16: Plano de distribucién de equipos de planta de tratamiento de agua

FILTRO DE CARBON 1

TANQUE \
\\ '\
T )\ | |
1 1 I
T OO0
\ |
CANALETA SANITARIA | ©|© "\ |
d 0|0 |
CISTERNA FILTRO DE CARBON 2 \
O O
TANQ. DE SALMUERA

FILTRO ABSOLUTO

\
\
\
\ OSMOSIS INVERSA ABLANDADOR 2 / |
o OSMOSIS INVERSA oo (] )
} |
\
\
\
\
\
\
\

ABLANDADOR 1
[:l IM—1146

AT—06
(O BOMBAS PARA ~ [ AT—06 | FILTRO MULTIMEDIA @

AGUA TRATADA .
INGRESO DE HOMBRE |

[(F= ]

BOMBAS PARA

AGUA DURA .~ HH]

m

STERILIZADOR UV
o

/j FILTRO ABSOLUTO .
— / —/TANQ. DE ALMACENAMIENTO — — — — —

V4
_ doo ry Ty T

Fuente: Elaboracion propia en base a manual de planta de tratamiento de Nefrolife Pert
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Anexo 17: Criterios de seleccion de equipos

ITEM VARIABLES |CCI'Z‘\TCEPTCI'| PONDERACION OBSERVACIONES
1 |Efecto sobre el Servicio que proporciona:
Para 4|Parada zeneral de la planta
Feduce 2|La produccion
Mo para 0
2 [Valor Técnico - Economico:
Considerar el costo de [Alto 3[Mas de U5 20000
Adquisicion, Operacion| Medio 2
Mantenimiento. Eajo 1|Menos de US 1000
3  |Lafalla Afecta:
a. AlEquipo en =i 51 1|Deteriora otros componentes?
Mo 0
b. Al Servicio 3 1|Origina problemas a otros equipos?
No 0
c. Al operador Fiesgo 1|Posibilidad de accidente del operador?
Sin Biesgo 0
d. Ala seguridad en g1l |51 1|Posibilidad de accidente a otras personas 11
No }|otros equipos cercanos.
4  |Probabilidad de Falla (Confiablilidad)
Alta 2|3e puede asegurar que el equipo va a trabajar
baja }|correctamente cuando se le necesite?
5  |Flexibilidad del Equipo en el Sistema:
Unico 2|No existe otro izual o similar
Bv pass 1|El sistema puede seguir funcionando.
Stand by 0|Existe otro igual o similar no instalado
6 |Dependencia Logistica:
Extranjero 2[Repuestos se tienen que importar
Loc. /Ext. 1| Algunos repuestos se compran localmente.
Local l|Eepuestos se consiguen localmente.
7 |Dependencia de la Mano de Obra:
Terceros 2|El Mantenimiento requiere contratar a terceros.
Propia 0|El Mantenimiento se realiza con personal propio.
8 |Facilidad de Eeparacion (Mantenibilidad):
Baja 1| Mantenimiento dificil.
Alta }|hantenimiento facil.
ESCALA DE REFERENCIA Asignar los valores de la ponderacion calificande al
aquipe por su meidencia sobre cada vanable, Esta paso
requiera un buen conccnmiente del equipo, su sistema, sl
A[CRITICA 16 a 20 operaciin, su valor y los d:;ﬁ_;:a que podria ccasionar una)
B|IMPORTANTE 11 a 15 Lalla.
C|REGULAR 06 a 10 Ohbtanar 2l valor ponderado para cada equipo v
D|OPCIONAL 00 a 03 agruparlas clazificindelas da acuerde a la escala de
refarencia ¥ buscando una distnbucion con sesgo
izquierde, como sa musstrz an |z figura, 2 fin da
acercameos al costo m.mu::- de la actividad de
ATt eI En o
Fuente: Elaboracion propia



Anexo 18: Célculo de criticidad de los equipos

Calculo de la criticidad de los equipos

Fuente: Elaboracion propia

PONDERACION iSE INCLUYE
ITEM CODIGO NOMERE DEL EQUIPC 1 5 TN IS 3 p 7 s [TOTAL ESCALA DE REFERENCIA FN EL PMP?
1 [74335334-111218|Filtro de carbdn activado 2 3 1 1 1 1 1 2 0 2 0 14 IMPORTANTE No
2 U5-180/4T  |Electrobombas 4 1 0 1 1 1 2 0 0 0 1 11 IMPORTANTE No
3 | 7425670-110718 |Filtros ahlandadores 4 3 1 0 1 1 2 2 2 0 0 16 CRITICO Si
4 [7435531-111218 |Filtro multimedia 0 2 1 0 0 1 2 2 1 2 1 12 INMPORTANTE No
5 VL028200 Manometro de 0-100 PSI 0 1 1 0 0 1 1 1 0 2 0 7 REGULAR No
4] OI-008 Osmosis inversa 4 3 1 1 0 1 2 2 1 0 1 16 CRITICO 31
7 MGPS20 Lampara ultravioleta 0 1 0 1 1 1 1 2 1 0 0 8 REGULAR No
Escala de referencia CANTIDAD
CEITICO 2
RESUMEN IMPORTANTE 3
REGULAR 2
OPCIONAL 0
Calculo de la criticidad de los equipos
ESCALA DE | ;SEINCLUYE
ITEM | CODIGO NOMEBRE DEL EQUIPO POND | REF CIA | ENEL PMP?
1 0 Filtro de carbdn activado 14 IMPORTANTE No
2 0 Electrobombas 11 IMPORTANTE No
3 0 Filtros ablandadores 16 CRITICO 5i
4 0 Filtro multimedia 12 IMPORTANTE No
5 0 Manometro de 0-100 PSI 7 REGULAR No
6 0 Osmosis inversa 16 CRITICO 5i
7 0 Lampara ultravioleta 8 REGULAR No
Escala de referencia CANTIDAD
CRITICO 2
RESUMEN |IMPORTANTE 3
REGULAR 2
OPCIONAL 0
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Anexo 19: Matriz Leopold
) Labores de aplicacion Interaccion Sumatoria
Acciones
= £ g g = = 2% iy 8
g7 2 E 2 2 2 B = =~
_ - Bz = S = =
Factores ambientales B B
Agua Catidad del agna 2 73 /;/5, 6% | 57 4 0 /1&/2, /
Medio fisico Suelo Composicion 1 /1,/5’/1/3, 27 3 1 /1/’/4f 415
Airs Mansjo de residuos 1///2//2/5,/2/5,,% 4 0 / g _—T11
Seguridad v salud -8 4 /—1/5,}/{, 5 3 0 4 26 17 /
Madio socioeconomico) Social
Calidad de vida 2/3/'/3/3’}/3, /2/3/ 4 0 / 813
Megativa . " " " 13
Interaccién - = = =
Positiva " - - - 5
e 2 2 2
Megativa 1113 /3,4’ 12 - | 10—1p 4173
Sumatoria
Positiva 3/’/5//54,/5/9, 7 i1 2038
. Se tiene una mejor calidad de agua, el impacto de la propuesta al medio 2,73 4
Blimes ambiente es bajo 1,53 76
. N .
Magnitnd loporanci Valores de magnitud del | Pf'?'i? A0
Intensidad Alteracion | Calificacion]| Duracién | Duracion | Influencia | Calificacion ores de magmifuc cel impacto £ £ |
Baja Baja 1 Temporal | Puntual 1 Valores de importancia del impacto] 1A 10
Eaja Media -2 Media Puntual 2
Baja Alta -3 Permanente | Puntual 3 Valoracion de Impactos
Mledia Baja 4 Temporal | Local 4 Impacto Bajo 1430
}d:?lil& Media -1 Media Local J ]ﬂlpaC[D -_"'.kﬂi.l} 3 1 _ ﬁ].
Media Alta -G Permanente| Local 6 Impacto Sev 61.02
Alta Baja 7 Temporal | Begional 7 PAaco JEvero =
Alta Media 3 Media | Regional 3 Impacto Critico >93
Alta Alta -9 Permanente | Repional ¢
Muy alta Alta -10 Permanente | Nacional 10

Fuente: Elaboracién propia
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Anexo 20: Hoja resumen de atenciones realizadas en el mes

e - Gerencia Central de Prestaciones de Saluwd
. Centrg Nacional de Salwd Renal

SERVICIOS CONTRATADOS DE HD

Fecha -30/072022

HOJA DE RESUMEN
NOMERE DEL CENTRO  : MEFROLIFE PERU
MES ¥ AND : JULIC 2022
MNUMERQ DE PACIENTES ; 75
MUMERC DE DIALISIS - 700 DE 780
MUEVOS INGRESOS

a
HOSPITALIZADOS

5
TRASPLANTADOS

a
TRAMSFERIDOS

0

CAPD
0
FALLECIMIENTOS
0

REINGRESO DE HOSPITALIZACION
< NOMERE DEL PACIENTE >
< CAUSA CIE10 =

RS EEEEEEEEER FEpFEEEEEEE——— ===

*** FIN DEL REPORTE ***

Fuente: Nefrolife Peru



