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El cambio climatico es ampliamente reconocido como una amena-
za importante para la salud global en el siglo XXI. En comparacién
con la era preindustrial, el promedio de la temperatura de nuestro
planeta es1,10C mas alta (1-3) y el impacto serfa insostenible en un
futuro no muy lejano si suincremento continda constante. Durante
las dltimas semanas de enero de 2024, Colombia enfrentd tempe-
raturas excepcionalmente altas, lo cual establecié nuevos récords
historicos en el pais (4).

La atencion médica tiene un papel sustancial en el cambio cli-
matico mundial, que representa aproximadamente el 5,2 % de las
emisiones totales de CO2 y posiciona al sector del cuidado de la sa-
lud como el quinto mayor emisor de carbono (5). Adicionalmente,
las emisiones de carbono constituyen solo una de las preocupacio-
nes vinculadas a los sistemas de salud, las cuales abarcan también
la contaminacién generada principalmente durante el cuidado pe-
rioperatorio (6).

Ante estos desafios globales, entidades internacionales como el
Panel Intergubernamental sobre el Cambio Climatico instan a rea-
lizar cambios profundos y transformadores, tanto a nivel personal
como profesional, que comiencen por la “toma de conciencia indi-
vidual” sobre el problema. Durante la Conferencia de las Naciones
Unidas sobre el Cambio Climatico (COP26) celebrada en Glasgow,
Reino Unido, en 2021, 50 paises se comprometieron a establecer
sistemas de atencién médica bajos en carbono y sostenibles, y 14
acordaron alcanzar emisiones netas de cero en el sector de la salud
para 2050 (7).

Alcanzar estos objetivos, ciertamente, implica un cambio muy
importante de la forma como vivimos e interactuamos en sociedad
con el medio ambiente. Algunas de las consideraciones cruciales
incluyen: 1) establecer sistemas de salud y atencidn que sean soste-
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niblesy resilientes; 2) reducir la demanday migrar hacia fuentes de
energia con bajas emisiones de gases de efecto invernadero (edlica,
solar, nuclear y biocombustibles); 3) promover soluciones basadas
en la naturaleza, como la conservacién de bosques, areas arbola-
das, espacios verdes urbanos y humedales; 4) implementar tecno-
logias de capturay almacenamiento de carbono; 5) el disefio de
edificaciones con eficiencia energética y su modernizacion, y 6)
fomentar el desplazamiento humano activo, como caminar, usar
sillas de ruedas y andar en bicicleta, ademas de la promocién
de vehiculos eléctricos y un transporte pablico sostenible. Final-
mente, en el sector agrario se buscan cambios en las practicas
agricolas, en el uso de la tierra y en las dietas, todo con el ob-
jetivo de reducir las emisiones de carbono y promover sistemas
alimentarios méas sostenibles.

Como disciplinas altamente técnicas e intensivas en recur-
sos, la anestesiologia y el cuidado perioperatorio representan una
parte significativa del impacto ambiental de la atencién médica.
En el contexto de los llamados cada vez mayores para abordar las
importantes contribuciones de la anestesia al cambio climatico,
los anestésicos volatiles han ganado una atencién creciente, prin-
cipalmente debido a sus caracteristicas potentes de gases de efecto
invernadero. Los anestésicos volatiles tienen un metabolismo mini-
mo envivoy se liberan en la troposfera (aproximadamente el 95 %)
con una alteracién quimica minima: el sevoflurano y el desflurano
persisten en la troposfera durante ~1,1y 14 afios, respectivamente.
Mas alla de los anestésicos volatiles, las salas de operaciones repre-
sentan el 30 % de la generacion diaria de residuos médicos, con la
anestesia contribuyendo alrededor del 25 %, el 40 % de los cuales
se considera potencialmente reciclable (2).
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Tabla1. Principios de consenso de la anestesia ambientalmente sostenible y recomendaciones alcanzadas.

Minimizar el impacto ambiental

de la practica anestésica

= Los anestesiélogos deben ser
ejemplo en asuntos de responsa-
bilidad y conciencia ambiental,
tanto a nivel personal como
profesional, y sus organizaciones
profesionales deben abogar
publicamente por una atencién
médica ambientalmente sostenible.

N
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= Deben colaborar en equipos
multidisciplinarios para mejorar
la sostenibilidad de la anestesia
(por ejemplo, con otras especiali-
dades, la industria, la construc-
ciony ambientalistas).

= Como miembros de comités de
sostenibilidad hospitalaria, los
proveedores de anestesia deben
promovery procurar reducciones
mensurables en el desperdicio de
medicamentos, equipos de un solo
usoy energia.

= Debe haber un lider en sostenibi-
lidad en cada departamento de

anestesia.
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Usar medicamentos y equipos
que sean preferibles para el
bi siemprey
sean clinicamente seguros

Los anestesiélogos siempre deben
considerar reducir de manera
segura la cantidad de medicamen-
tos, equipos, energiay agua
utilizados en su practica, por
razones ambientales.

* Los medicamentos de anestesia
deben ser desechados de manera
ambientalmente sostenible.

En la anestesia general inhalato-
ria se deberia utilizar un agente
con el menor potencial de

N

calentamiento global (GWP100), es
decir, sevoflurano o halotano antes
que isoflurano o desflurano.

Utilizar flujos de oxigeno/aire bajos
durante la sedaci6n y la anestesia
general, apropiados para el sistema
de administracion utilizado.

Si se utilizan las fuentes de 6xido
nitrosoy las tuberfas de anestesia,
deben ser revisadas periédicamente
en busca de fugas.

Todas las areas donde se administra
anestesia inhalatoria deben estar
equipadas con sistemas de captura/-
destruccién de agentes de desecho
expirados.

En los paises donde estan disponi-
bles el desfluranoy el 6xido nitroso,
se deben utilizar solo en casos

especificamente acordados. ‘

Principios de consenso de la
ANESTESIA AMBIENTALMENTE SOSTENIBLE
Y RECOMENDACIONES ALCANZADAS
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Eliminar el uso excesivoy el
desperdicio de medicamentos,
equipos, energiay agua en el
cuidado de la salud

Al considerar la atencién médica sosteni-
ble, se deben evaluar los posibles dafos y
beneficios tanto para los pacientes
individuales como para la salud global.

Los proveedores de anestesia deben
seguir enfoques aprobados institucio-
nalmente y auditados regularmente de
“sR” para minimizar el desperdicio de
anestésicos (medicamentos, equipos,
energia, agua): “reducir, reutilizar,
reciclar, repensar, investigar”.

Los proveedores de anestesia deben
reformular los paquetes de equipos para
eliminar elementos innecesarios.

= Los procesos de limpieza para equipos

de anestesia reutilizables deben ser

ambientalmente sostenibles.

Incorporar principios de

sostenibilidad ambiental en la
educacién formal de anestesiologia

= El desarrollo profesional continuo debe
incluir educacién personal e institucional
sobre sostenibilidad ambiental.

= Laformaci6n en anestesia debe incluir
educacion sobre sostenibilidad ambiental.

Fuente: Tomado y modificado de White etal. (1).
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Inculcar principios de sosteni

dad ambiental dentro de la investi-
gacién académica en el campo dela
w—

anest

en los prog

gia,y
de mejora de calidad

= Considerar siempre las implicacio-
nes financieras, sociales y ambienta-
les de las intervenciones de aneste-
sia en proyectos de investigaciony
mejora de la calidad.
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Dirigir actividades de

sostenibilidad ambiental en
sus organizaciones de salud

» Los anestesi6logos deben recomen-
dar un redisefio sostenible en
cualquier propuesta de reconstruc-
ci6n o renovacion de quir6fanos.

Los hospitales y otras organizacio-
nes deben facilitar |a prestacion de
una anestesia sostenible.

Colaborar con el mundo industrial
para mejorar la sostenibilidad
ambiental

Los anestesiélogos deben colaborar
con los fabricantes para mejorar la
sostenibilidad de los medicamentos
de anestesia, equipos de un solo uso,
embalajes y uso de energia.

Los fabricantes deben publicar datos

de cédigo abierto sobre la sostenibili-
dad ambiental de sus medicamentos

y equipos de anestesia.

= Las organizaciones profesionales
deben promover la anestesia
sostenible mediante el reconoci-
miento profesional y la concesi6n
de becas de investigacion y becas
de estudio.

= Las revistas y conferencias
profesionales deben presentar
rutinariamente investigaciones
revisadas por pares y proyectos de
mejora de la calidad sobre la
sostenibilidad de la anestesia.

= Lasostenibilidad ambiental debe
integrarse en los programas de
auditoriay mejora de la calidad
hospitalaria.

Los hospitales y organismos
nacionales e internacionales deben
recomendar estandares significati-
vos y medibles para reducir las
emisiones de carbono relacionadas
con la anestesia.

= Se deben seguir protocolos de
“cierre de quir6fanos” después de
cada lista de operaciones para reducir
el desperdicio evitable de energia.

= Lassalas de anestesiay los quiréfa-
nos deben disefiarse ergonémica-
mente para optimizar una anestesia
sostenible (por ejemplo, instalacio-
nes de clasificacién de residuos).

= Deberfa desarrollarse un sistema de
codificaci6n de colores tipo semaforo
para indicar los impactos ambienta-
les de los medicamentos, equipos y
dispositivos, orientando la adquisi-
cién sostenible.

= Los contratos con los fabricantes
deben incluir cldusulas de costo total
de propiedad, es decir, incorporando
tanto los costos financieros como los
ambientales (retorno, reparacion,
reciclaje, donacién) de la compra.

= Los contratos con los fabricantes solo
deben ser licitados después de una
cuidadosa consideracién de las
credenciales de sostenibilidad de sus
productos.

La Federacion Mundial de Sociedades de
Anestesiologia (WFSA, por sus siglas en
inglés), tras organizar un comité de reco-
nocidos expertos y lideres regionales en
sostenibilidad han divulgado tres princi-
pios basicos de la practica de la anestesio-
logia con responsabilidad y sostenibilidad
ambiental: 1) la seguridad del paciente no
debe ser comprometida por la introduccién
de la practica de la anestesiologia sosteni-
ble; 2) los paises de ingreso econémico alto,

medio y bajo deben apoyarse mutuamente
y apropiadamente en el proceso hacia pro-
veer cuidado médico sostenible (incluyen-
do en el campo de la anestesiologia), y 3)
los sistemas de salud deben ser obligados
a reducir su impacto ante el calentamien-
to global. Estos principios se enmarcan en
el consenso de la practica de una anestesia
ambientalmente sostenible (Tabla1).

El grupo de trabajo sugiere que estos
siete principios de consenso formen la base

de una practica de anestesia sostenible. La
opinién de este grupo es que dichas medi-
das pueden ser alcanzables en el ambito
mundial, con un minimo de recursos mate-
riales e inversion financiera. También acla-
ran que aunque estas directrices atienden
las necesidades de la mayoria de los pacien-
tesy profesionales de la salud en la mayoria
de las circunstancias, los proveedores de
anestesia siempre necesitan equilibrar los
beneficios ambientales y para el paciente
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con factores ambientales locales o regiona-
lesy logisticos de sus sitios de trabajo.

Varias de estas recomendaciones son
factibles de implementar. No obstante, la
conciencia individual sobre el cambio cli-
matico y su posible impacto en nuestra la-
bor como anestesidlogos es fundamental
para lograr la sostenibilidad ambiental.
Esta es una preocupacién que nos lleva a re-
flexionar sobre cémo promovery aplicar de
manera sistematica la “sostenibilidad am-
biental” en la rutina laboral y en la vida dia-
ria, especialmente tras un periodo critico
de estrés como la pandemia COVID-19 (8).
Hay una carencia de entendimiento sobre
cémo los anestesidlogos y otros profesiona-
les en entornos perioperatorios perciben el
impacto ambiental de su practica. Sin em-
bargo, el primer paso hacia un cambio po-
tencial comienza con el reconocimiento de
esta necesidad (9).

Un estudio cualitativo reciente explord
la sostenibilidad ambiental desde la pers-
pectiva de los proveedores de anestesia en
un centro en Zurich, Suiza, que implementa
pautas para una practica ambientalmente
sostenible. El 89 % de los participantes afir-
maron que la sostenibilidad ambiental es
esencial en sutrabajo como anestesiélogos,
y el 95 % inform6 que implementan medi-
das para que su practica sea mas ecoldgica.
La eleccion consciente de anestésicos fue
identificada como el paso mas comin que
toman los encuestados para reducir el im-
pacto ambiental de la anestesia. La produc-
cion de residuos y la gestién inadecuada de
los mismos fue la amenaza asociada mas
frecuentemente mencionada para el medio
ambiente. Finalmente, y no menos importan-
te, lafalta de conocimiento en temas de soste-
nibilidad ambiental fue reconocida como una
barrera para lograr mejores objetivos (10).

En contraste, Gonzalez-Pizarro et al.,
presentaron una gran encuesta realiza-
da en 1.237 anestesiélogos que incluyo
profesionales de 75 paises. Un 45% de los
encuestados no identificaron cual de los
gases halogenados es el que tienen una
mayor huella de carbono durante la prac-
tica anestésica, 55% no utilizan los flujos
bajos durante la practicay documentaron
una asociacion entre el ingreso per capita

del paisy la implementacion de practicas
ambientalmente sostenibles (11).

El cambio climatico es la mayor ame-
naza para la salud planetaria y humana en
la actualidad y es un proceso que esta ocu-
rriendo aqui y ahora (12). Tendra efectos
adversos en la salud humana al cambiar
la naturaleza, severidad y frecuencia de la
presentacion de enfermedades. La practi-
ca de una anestesiologia ambientalmente
sostenible y responsable no solo es crucial
para abordar la amenaza global del cam-
bio climatico, sino que también requiere
un esfuerzo colectivo y liderazgo en todos
los niveles de la atencién médica. Desde la
eleccion de anestésicos mas ecoldgicos has-
ta la gestion adecuada de los residuos, cada
paso hacia lasostenibilidad ambiental en la
anestesiologia es esencial para mitigar los
efectos del cambio climatico en la salud hu-
mana y planetaria. Ademas, este enfoque
sostenible requiere la colaboracién activa
de todos los actores involucrados, incluidos
los proveedores de atencién médica, los ad-
ministradores hospitalarios, los fabricantes
de equipos médicos y las organizaciones
gubernamentales y no gubernamentales.
Solo a través de un esfuerzo colectivo y un
liderazgo comprometido podemos avanzar
hacia un futuro mas sostenible en la practi-
cade la anestesiologia.
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