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RESUMENES DE LAS PONENCIAS DEL SEMINARIO
DE BIOSEGURIDAD. UNIVERSIDAD CENTRAL

DE VENEZUELA Y ASOCIACION VENEZOLANA —
FRANCESA DE CIENCIAS DE LA SALUD

La ASOCIACION VENEZOLANO-FRANCESA
DE CIENCIAS DE LA SALUD —AVFCS- es una de
las asociaciones auspiciadas por laembajada de Francia
en Venezuela, cuyo objetivo fundamental es el de crear
y fortalecer los vinculos de cooperacion e intercambio
en el drea de la salud. En este contexto, a través de los
afios se han desarrollado actividades y programas en
el ambito cientifico- cultural logrando el acercamiento
entre instituciones y expertos venezolanos y franceses
relacionados con el campo de las ciencias de la salud.
Larealizacion de seminarios, el desarrollo de pasantias
en ambos paises, la realizacién de investigaciones
conjuntas han permitido estrechar los lazos de amistad
y solidaridad entre Francia y Venezuela.

Este afio dirigimos nuestro interés al tema de
la Bioseguridad y con el apoyo de la Embajada de
Francia, la AVFCS organizé un seminario sobre este
aspecto tan importante para la salud de todos aquellos
involucrados en el drea de servicios e investigacion.
En las instalaciones del Instituto de Prevision del
Profesor Universitario, IPP, de la UCYV, se dieron cita

investigadores del Instituto de Altos Estudios en Salud
Publica Dr. Arnoldo Gabaldon, Instituto Venezolano
de Investigaciones Cientificas —IVIC-, Facultad de
Farmacia de la UCV, Quimbiotec, Instituto Nacional
de Higiene —-INH- Rafael Rangel, Instituto de Medicina
Experimental IME-UCV vy los representantes de la
Embajada de Francia en la persona de Marc EFCHIN,
Primer Secretario de la Cancilleria y Benoit APERCE
Asistente de Cooperacion Cientifica y Técnica
del Servicio de Cooperacién y de Accién Cultural
coordinado por el Agregado Sylvain LEONARD.
Queremos agradecer muy especialmente a la Galeria
Universitaria de la UCV por la creacion de la visual
y el arte del programa de este seminario, el mismo
abordo distintas aristas de la BIOSEGURIDAD que
presentamos por este medio, gracias al apoyo del Comité
Editorial de la Revista de la Facultad de Medicina, en
forma de restimenes de las ponencias alli discutidas. Al
mismo tiempo los invitamos a participar con nosotros
en la AVFCS.

Cordialmente
Luisa Sanchez y Zury Ana Dominguez

Presidenta y Junta Directiva
AVFCS
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PREVENCION DE ACCIDENTES
LABORALES POR OBJETOS PUNZO-
CORTANTES Y CONTACTO CON
PATOGENOS SANGUINEOS. PROYECTO
PILOTO. VENEZUELA. 2007-2010

Maria del Carmen Martinez.

Docente Investigadora II. Instituto de Altos Estudios “Dr. Arnoldo
Gabaldon”. MPPPS

Venezuela, con el apoyo técnico de la OMS/ OPS
y NIOSH, se incorpora en el esfuerzo de impulsar
el desarrollo de politicas a nivel nacional y regional
orientadas a la salud y seguridad de los trabajadores del
sector salud. Se realiza un diagnéstico de la situacion
de accidentes laborales por objetos punzo-cortantes y
cobertura de vacunacion antihepatitis B, en centros de
salud de 4 estados del pais encontrandose que en el
ultimo ano, el 48 % de los encuestados habia sufrido
por lo menos una lesién por objeto punzo-cortante.
Asimismo que el 80 % de los lesionados no lo reporto,
por ende no recibié atencién médica ni seguimiento.
Las dos primeras causas sefialadas por los
trabajadores para no reportar el accidente, fueron: no lo
consideran importante, y no sabia donde reportarlo. En
cuanto alacobertura de vacunaciéon,la mismano supera
el 65 %, lo cual es muy bajo. Las practicas de trabajo
frecuentes vinculadas con los accidentes fueron: el re-
encapuchado de las agujas y la disposicién inadecuada
de los desechos. Sin embargo, se identificaron como
fortalezas, que en el pais existe un marco legal vigente
que brindalos elementos para el desarrollo de programas
de prevencién y salud de los trabajadores de todos los
sectores, el Programa Nacional de ITS/SIDA, el cual
tiene el protocolo de reporte de accidentes laborales por
objetos punzo-cortantes y el tratamiento profilactico pos
exposicion, el suministro gratuito de la vacuna contra
la hepatitis B, entre otros.
De alli que desde el Instituto de Altos Estudios,
se promueve la PROMOCION del manejo seguro y
disposicién adecuada de los objetos punzocortantes,
considerando para el mismo un abordaje integral, con
la participacion de todos los trabajadores del sector.
Hasta la actualidad se han incorporado al proyecto
630 centros de salud de 16 estados, se han capacitado
2 038 facilitadores, quienes han capacitado a 6 450
trabajadores del sector. Se ha incrementado el registro

de accidentes en un 50 %, con atencidén al 100 % de los
trabajadores. Sin embargo, la cobertura de vacunacion
contra hepatitis B,no hasuperado el 70 %. Continuamos
trabajando en el proyecto, creando vinculos y alianzas
estratégicas con los distintos niveles del sector salud,
con educacion superior, trabajo,

INPSASEL, ciencia y tecnologia y ambiente.

Palabras clave: Accidente laboral, Punzocortante,
Prevencién, Proyecto Piloto Venezuela 2007-2010.

OMS: Organizacién Mundial de la Salud.

OPS: Organizacién Panamericana de la Salud.

NIOSH: Instituto Nacional de Higiene y Seguridad
Laboral (EE.UU).

ITS/SIDA:Infecciones de transmision sanguinea/
Sindrome de Inmuno deficiencia adquirida.

VIRUS DE INFLUENZAY BIOSEGURIDAD

Flor H. Pujol

Laboratorio de Virologia Molecular
IVIC

El virus de influenza pertenece a la familia
Orthomixoviridae e infecta diferentes especies de
mamiferos y de aves. Su genoma estd compuesto por
8 segmentos de ARN y cada uno codifica para una
proteinaviral. Existen dos proteinas,importantes desde
el punto de vista de lafuncién que juegan en la infeccién
y en la inmunidad, que son las proteinas hemaglutinina
(H) y neuraminidasa (N). Existen 16 subtipos de H y
9 subtipos de N, por lo que pueden ocurrir hasta 144
combinaciones de H y N; en realidad se han descrito
86 combinaciones de subtipos, que circulan en aves,
mientras que basicamente 3 combinaciones de subtipos
virales infectan normalmente al hombre. Esto hace
que los virus que infectan a aves son un reservorio de
infecciones potenciales para el hombre, para el cual
el mismo no posee ninglin tipo de inmunidad; por
esta razon, la infeccion de un humano con un virus de
influenzaaviaria puede ser muy peligrosa. Actualmente,
el mundo se encuentra en nivel 3 de alerta pandémica
(fase prepandémica) para la infeccion por el virus de
la influenza aviaria (causada por un virus de influenza
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aviaria del tipo H5N1) y fase 6 (pandémica) para
la influenza A(HIN1) de origen porcino. Desde su
aparicién en 2003, la gripe aviaria a infectado a por lo
menos 400 personas en 16 paises, causando la muerte
a mas de la mitad de ellos. Hasta la fecha, no existen
evidencias de transmisién entre humanos (siempre a
partir de aves infectadas). Los virus que infectan aves
utilizan receptores celulares (para iniciar la infeccién)
distintos alos virus que infectan humanos. Es porello que
latransmisién entre humanos no haocurrido. Siel virus
llegase aadquirir lacapacidad de infectar eficientemente
a los humanos, bien sea a través de mutaciones o por
rearreglo génico (intercambio de genes entre virus de
aves y humanos), podria ocurrir la pandemia. El virus
de Influenza A(HIN1) pandémico tiene un origen
porcinoy es producto de un triple rearreglo génico entre
virus porcinos y de aves. Tiene un amplio potencial de
transmision entre humanos (mas que la cepa estacional,,
la que cominmente infecta a los humanos pero una
tasa de mortalidad mucho menor que la gripa aviaria
(alrededor de 4 por mil). Dada la alta transmisibilidad
de este virus, las medidas de aislamiento de pacientes
infectados, el uso de tapabocas y la higiene frecuente de
manos expuestas a superficies donde puede sobrevivir
el virus son efectivas para reducir la diseminacion de
este virus, la cual, sin embargo, es inevitable, como se
demuestra anivel mundial con més de 100 000 personas
infectadas. Por el riesgo de transmisién aerosol, estos
virus deben manejarse en laboratorios de bioseguridad
tipo P3,paraevitar el contagio a partir de los especimenes
provenientes de personas infectadas.

Palabras clave: Influenza, Pandemia, Rearreglo
génico.

BIOSEGURIDAD EN EL MANEJO DE
ALIMENTOS

Pilar Hernandez S.

Facultad de Farmacia Universidad Central de Venezuela
pilarhernandez@cantv.net

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS),
establece que la inocuidad de los alimentos es un
aspecto fundamental de salud publica para todos los

paises y uno de los asuntos de mayor prioridad para
los consumidores, productores y gobiernos. Las
enfermedades transmitidas por los alimentos (ETA)
suponen unaimportante carga paralos sistemasla salud.
Millones de personas enferman y muchas mueren por
consumir alimentos insalubres. Los estados miembros,
seriamente preocupados, adoptaron en el afio 2000 una
resolucién en la cual se reconoce el papel fundamental
de la inocuidad alimentaria para la salud publica.

Por otro lado, la Organizacién de las Naciones Unidas
para la Agricultura y la Alimentacién (FAO) sefiala que la
inocuidad y la calidad de los alimentos y la proteccién
del consumidor frente a los fraudes alimentarios
guardan relacién con los derechos humanos basicos
propugnados por esa organizacién, y ademas tienen
repercusiones sociales y econémicas importantes para
todos los paises miembros. En la Cumbre Mundial
sobre la Alimentacién (CMA) de 2002, este organismo
destaca ““... el derecho de toda persona a tener acceso
a alimentos sanos y nutritivos™.

Un programa de inocuidad garantiza la obtencién de
alimentos sanos, nutritivos y libres de peligros, aptos
parael consumo de la poblacién, siempre y cuando sean
preparados o ingeridos de acuerdo con los requisitos
higiénico-sanitarios.

En Venezuela, se estima que el 8 % del total de
consultas en los ambulatorios y hospitales del pais
corresponden a las enfermedades transmitidas por los
alimentos y el agua, ocupando el primer lugar entre
el grupo de enfermedades infecciosas y parasitarias.
Con frecuencia se resefian en los medios brotes de
enfermedades transmitidas por alimentos (ETA)
atribuidas al consumo de las meriendas escolares. Mas
recientemente, casos de enfermedades como el Chagas
también han sido atribuidos al consumo de alimentos.

La OMS ha producido un manual de capacitacion
bésico para que los paises puedan utilizar y difundir
eficazmente la informacién contenida en la estrategia
«Cinco claves». Su objetivo es que los profesionales,
profesores y organizaciones interesadas en la inocuidad
de los alimentos lo utilicen para capacitar a grupos
destinatarios seleccionados (por ejemplo manipuladores
de alimentos y escolares). Laestrategia «Cinco claves»
de la OMS puede ser aplicada en el propio hogar para
prevenir las enfermedades transmitidas por alimentos.

Palabras clave: Inocuidad de los alimentos, Higiene,
Manipulacién de alimentos, Estrategia «Cinco claves».
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NIVELES DE BIOSEGURIDAD Y
LABORATORIOS DE CONTENCION

Lic. Domingo Garzaro

Laboratorio de Virologia Molecular

Centro de Microbiologia y biologia celular. IVIC

Bioseguridad es la utilizacién de practicas,
procedimientos y equipos en un laboratorio paratrabajar
con microorganismos potencialmente infecciosos. La
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) establece
cuatro niveles de bioseguridad que se corresponden
con los niveles de riesgo bioldgico de los patdégenos a
manipular en cada uno de estos.

El riesgo biolégico procede de agentes de origen
biolégico que tienen la capacidad de producir
enfermedades en seres humanos adultos saludables y/o
animales. Estos agentes se clasifican como:

Riesgo 1: poco probable que cause enfermedad en
el ser humano.

Riesgo 2: pueden causarenfermedad en el serhumano
pero es poco probable que se propague ala colectividad.

Riesgo 3: pueden causar una enfermedad grave
en el ser humano, alto riesgo de que se propague a
la colectividad; generalmente existe una profilaxis o
tratamiento eficaz.

Riesgo 4: causan una enfermedad grave en el ser
humano, muchas probabilidades de que se propague a
la colectividad; no existe una profilaxis o tratamiento
eficaz.

De aquila necesidad de Contencién o impedimento,
mediante interposiciéon de barreras fisicas, de la
liberacién de los agentes biolégicos del recipiente
primario, su paso al entorno de trabajo y finalmente
al ambiente.

Asi se establecen los niveles de bioseguridad:

Nivel 1 (BSL-1). Adecuado paratrabajar con agentes
que no son peligrosos o tienen un minimo riesgo para
el personal del laboratorio y el ambiente.

Nivel 2 (BSL-2). Paratrabajar con agentes patdgenos
de riesgo moderado.

Nivel 3 (BSL-3). Para realizar experimentos con
agentes con alto potencial de riesgo.

Nivel 4 (BSL-4). Requisito paratrabajar con agentes
peligrosos, téxicos o exoticos de alto_riesgo individual
que ponen en riesgo la vida, que pueden transmitirse a
través de aerosoles y para los cuales no existen vacunas
o terapias disponibles.

Palabras clave: Riesgo bioldgico, Niveles de
bioseguridad, Contencidn.

EXPERIENCIA EN UNA PLANTA DE
BIOLOGICOS. QUIMBIOTEC

Dra. Mena Giuliani, Ing. Nohelia De Sousa.

El objetivo de esta presentacion es dar a conocer
nuestra experiencia en Quimbiotec (Planta Productora
de Derivados Sanguineos) en el drea de Bioseguridad.

Paraello se define Bioseguridad como el conjuntode
medidas preventivas que permita proteger la salud del
personal frente a los diversos riesgos, que puedan ser
producidos por agentes biolégicos (microorganismos,
cultivos celulares y pardsitos humanos, susceptibles de
originar cualquier tipo de infeccién,alergia o toxicidad).
En el contexto de Quimbiotec el andlisis de riesgo
biolégico, se enfoca principalmente en la prevencion
de las enfermedades, asociadas con la manipulacién de
agentes infecciosos,los que revisten mayor peligrosidad
son: HIV (virus de inmunodeficiencia humana),
Hepatitis C y Hepatitis B.

Dentro de los Niveles de Bioseguridad (BSL),
definidos internacionalmente por la “Occupational
Safety and Health Administration” (OSHA),Quimbiotec
se encuentra en el Grupo BSL -2

Adicional a esto los niveles de proteccion de
Quimbiotec para manejar de forma segura agentes
potencialmente infecciosos son:

Disefio y construccién de la instalacién (barrera
secundaria): sistemas de descontaminacién (autoclaves),
el filtrado de aire, el flujo de aire, etc.

Equipos de proteccién (barreras primarias): cabinas
de seguridad bioldgicas, guantes,calzados, mascarillas,
bata, etc.

Manuales de bioseguridad (practicas seguras de
trabajo): manual de operaciones en el que se identifican
los riesgos a los que estd expuesto el personal y los
procedimientos que puedan minimizar esos riesgos.
Basados en las Normas Covenin y la OMS.

Palabras clave: Riesgo biol6gico, Nivel de
bioseguridad, Derivados sanguineos.
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BIOSEGURIDAD EN EL LABORATORIO
DE MICROBIOLOGIA

Dra. Vera Reviakina

Instituto Nacional de Higiene “Rafael Rangel”

Los laboratorios de microbiologia representan
medio ambiente de trabajo que esta relacionado con
riesgos de adquirir las enfermedades infecciosas.
La prevencion de la exposicién profesional a los
microorganismos estd descrita en el manual de Centro
de control y prevencion de enfermedades (CDC) que
recopila las normas de bioseguridad en laboratorios de

microbiologiay biomedicina. El estricto cumplimiento
de las recomendaciones de CDC debe ser tomado en
cuenta en materia de la prevencion de los accidentes
laborales.

Los niveles de seguridad biol6gica se definen como
la relacién que existe entre el grado de proteccién que
un individuo debe proporcionarse al manipular los
agentes infecciosos en el laboratorio y el grado de
riesgo biolégico al que esta expuesto tanto €l como la
comunidad. Laclaridad en el conocimiento de los riesgos
que se manejan en el laboratorio de Microbiologia ayuda
autilizar las medidas de prevencion de las enfermedades
infecciosas.

Requerimientos operacionales segiin el grupo de riesgo biolégico

Requerimiento

operacional Grupo de riesgo 1 Grupo de riesgo 11 Grupo de riesgo III
Aislamiento - - +

Acceso restringido + + +

Ropa protectora + + +

Cabina de flujo - -+ +

laminar

Debido a que no en todos laboratorios de
microbiologia existen todas las condiciones de
proteccion del personal, segtin las normas de CDC, se
hace énfasis en la toma de conciencia de los empleados
del laboratorio y del personal que estd a cargo de la
toma y envio de las muestras a diagnosticar. Todos
los ejemplos estdn ilustrados con las imagenes de
condiciones de trabajo en el Departamento de Micologia
del Instituto Nacional de Higiene”Rafael Rangel”, que
funciona como el centro de referencia nacional en el
diagndstico micoldgico.

Palabras clave: Normas de bioseguridad,
Requerimiento operacional, Laboratorio de
microbiologia.

BIOSEGURIDAD EN EL TRABAJO DE
BIOTERIO

MSc. Manuel Moya Acosta

Instituto de Medicina Experimental .Facultad de Medicina.UCV
Instituto Nacional de Higiene “Rafael Rangel”. mesumoya@

yahoo.es

Losriesgos biologicos en los Bioterios estdn siempre
presentes porque los animales son reservorios de
agentes infecciosos transmisibles al ser humano, o ser
productores de alérgenos que pueden conllevar a serios
problema de salud.

Se considera la bioseguridad como el conjunto de
medidas especificas que buscan evitar o reducir al
minimo el riesgo de incidentes, accidentes o desastres
al hombre y al medio ambiente.
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Las practicas consecutivas de la bioseguridad, son
recomendadas en cuatro categorias, que van de 1 a 4,
estos son determinados sobre labase del riesgo potencial
del agente y de la actividad que se realice.

Los procesos infecciosos pueden instalarse
basicamente por vias de transmision (rutas naturales o
artificiales) y/o de exposicién (inoculaciones directas,
inhalacién de aerosoles durante la manipulacién del
animal, contacto con mucosas, ingestién)

Todapersona que esté en contacto con animales debe
capacitarse en los peligros potenciales y las técnicas

seguras de sujeciéon y manejo de los mismos, asi
como también, de los materiales y equipos manejados
rutinariamente. Del buen cumplimiento de las normas
de bioseguridad depende la calidad de los animales y
de los experimentos realizados.

Las normas Venezolanas COVENIN 2340-2-2002,
seflalan que la bioseguridad se fundamenta en tres
elementos: diseflo y construcciéon de instalaciones,
equipos de proteccién y manuales de bioseguridad.

Palabras clave: Bioseguridad, Bioterio, Animales
de laboratorio.
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