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La decoracion artistica de la piel mediante tatuaje,
perforacion cutdnea (piercing) y otras técnicas de
maquillaje semipermanente como la micropigmentacion,
es una practica extendida entre la poblacién mas joven en
los paises occidentales. Su aplicacion supone la ruptura
o perforacion de la barrera epidérmica y/o mucosas a
distintos niveles de penetracion, mediante utensilios
punzantes o cortantes y la incorporaciéon de pigmentos,
colorantes u objetos, que pueden entrafar riesgos para
la salud de personas usuarias y aplicadoras. Por ello,
precisan la observacién estricta de medidas higiénico-
sanitarias, destrezas profesionales y conocimiento de los
riesgos sanitarios, asi como la proteccion a determinados
colectivos, la informacion y consentimiento previo de la
persona usuaria, sobre las técnicas concretas a las que va
a someterse y sus riesgos.

Los peligros asociados a estas actividades, los
requisitos normativos sobre las condiciones higiénico-
sanitarias para realizarlas, las medidas para su autocontrol
y las actividades de control sanitario oficial, pueden
agruparse entorno a los siguientes grupos de peligros:
infecciones, rechazos/reacciones alérgicas, otros efectos
para la salud relacionados con factores intrinsecos de
la persona usuaria y los relacionados con la proteccién,
informacion y consentimiento de la persona usuaria.

Con la actualizacién de la normativa que regula las
condiciones higiénico-sanitarias y técnicas relativas
a la aplicacién de tatuajes, micropigmentacion vy
piercing (TMP) en Andalucia'™, se ha impulsado una
nueva estrategia de gestién de los riesgos basada en
la implantacién de los principios del autocontrol en el
sector y la inspeccion periddica y sistematica de estos
establecimientos.

Los principales hitos de su implantaciéon han sido los
siguientes:

Constitucion de un Grupo Focal TMP en el Servicio
Andaluz de Salud, formado por profesionales con
experiencia en el control sanitario oficial de estas
actividades. Se han realizado revisiones de las normativas,
bibliograficas no sistematicas y visitas exploratorias a
distintos establecimientos en el territorio para un mejor
conocimiento de las actividades y sus riesgos.

Se agrupan los requisitos higiénico-sanitarios y de
actividad establecidos en la normativa en CRITERIOS DE
RIESGO. Estos estructuran los documentos de referencia y
facilitan la valoracién de riesgos de manera eficiente: “Guia
Oficial de los Sistemas de Autocontrol de establecimientos e
instalaciones de Tatuaje, Micropigmentacion y Piercing™ y
“Plan de Inspeccién Basado en el Riesgo de establecimientos
e instalaciones de Tatuaje, Micropigmentacion y Piercing en
Andalucia (PIBR-TMP)"®:

Caracterizacion de la Actividad
Nivel de cumplimiento normativo respecto a:

+ Situacion administrativa

«  Procedimientos de limpieza, desinfeccion y esterilizacion
«Vacunacion / inmunizacién de los aplicadores

« Formacion / cualificacidn de los aplicadores

« Buenas practicas de higiene

« Distribucion funcional de los establecimientos

« Autorizacion de tintas y material de insercién

« Informacién y protecciéon de las personas usuarias

« Trazabilidad

« Gestion de Residuos

Implantacion de un Sistema documentado de
autocontrol con las caracteristicas de la guia oficial.

Busqueda activa y sistematica de establecimientos e
instalaciones TMP con estrategia similar en la Comunidad
Auténoma, que complemente los censos obtenidos
por las comunicaciones previas y otras actividades a
demanda. Se impulsa mediante un Objetivo Comun en
los Acuerdos de Gestion de 2021 y 2022, con resultado
exitoso: en 18 meses se multiplica por 10 el censo base
de 2021, estabilizdndose a partir de diciembre de 2022
hasta alcanzar los 930 establecimientos en la actualidad.
El 60 % del censo se concentra en 8 de las 30 Unidades de
Proteccion de la Salud en el territorio.

Se publica la guia oficial de los sistemas de
autocontrol en el Boletin Oficial de la Junta de Andalucia
en diciembre de 2021. Orienta los objetivos generales
y especificos que debe cumplir el autocontrol de cada
criterio de riesgo de manera documentada. Incluye
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“Indicaciones operativas” sobre practicas correctas que
deben seguirse, “Documentacién” y “Compromisos
documentados” en forma de Declaraciéon Responsable
a disposicion de la Autoridad Sanitaria y “Registros”
para autocumplimentacion, que deben actualizarse
de manera continuada en el desarrollo de la actividad
(figura 1).

En agosto de 2022 se comunica en la organizacion
el PIBR-TMP. Establece la metodologia de la Inspeccion
Basada en el Riesgo (IBR-TMP): tipo de comprobaciones
para cada criterio de riesgo, categorias de valoracion,
procedimiento y algoritmo para el dictamen de la IBR-TMP
y clasificacion de los establecimientos que determinen la
frecuencia y priorizacién de estas inspecciones en base al
riesgo. Ambos se obtienen de manera independiente por
el resultado de las comprobaciones.

Figura 1. Diagrama de flujo. Sistemas de autocontrol TMP (Andalucia)

R1: Listado de comprobacion de la Distribucién funcional| gstablecimiento
y requisitos higiénico - sanitarios de los espacios
D1: Planos: flujos, zonas esterilizacion y almacenamiento

material esterilizado, puntos de agua fria y caliente,
almacenamiento residuos...

D2: Inventario Caracterizacion Actividad
R2: Inventario equipos e instrumental
Indicaciones operativas: caracteristicas esterilidad de instrumentos
R3: procedimientos desmontaje, L+D

D3: Documentacidn, Fichas técnicas, comprobaciones sobre
autorizacion de Desinfectantes

Reutilizacion: Garantias .
NECESARIO AUTOCLAVE ESTERILIZACION
VAPOR

D5: Instrucciones técnicas autoclave
D6: Compromiso documentado
realizacion esterilizacion segin IT
R4: Registros cada proceso
esterilizacion

Instalacién

No Reutilizacién: NO
NECESARIO AUTOCLAVE
VAPOR

D4: Compromiso documentado:
todo instrumental estéril y de un
Udnico uso (desechable):

D7: Compromiso documentado
descarte instrumental sin garantias
esterilizacion

D8: Contrato empresa mantenimiento y
reparacion autoclave

RS: Registro operaciones control

DS, D6, R4, D7,

D8, RS, D9, D10

ééTodo el material e instrumental destinado a atravesar o penetrar la
piel, mucosas u otros tejidos (agujas, canulas, pinzas, cuchillas
rasurado, etc) y otros materiales que pudieran producir
contaminaciones cruzada (cabezales, tubos agujas) que se utiliza y
almacena en el establecimiento / instalacion, de manera habitual u
ocasional, es estérily de un Unico uso (desechable)??

DECLARACION RESPONSABLE

fisicoquimico y biolégico,
mantenimiento autoclave

0G4
D9: Partes mantenimiento / reparacion p11
autoclave
D10: Método alternativo. Documentos 0G5

acreditativo eficacia

Tatuaje,
Micropigmentacion

R6: Formacién aplicadores Tatuaje / Micropigmentacion
D12: Documentos acreditativos Formacion / Cualificacion
profesional por las vias establecidas en la normativa

066:D13
0G7:D14

105 9: 15, D18, D17
0G 10 OF 10.1: RE

D13: Documentos acreditativos on / inmuni:

D11: Compromiso documentado cumplir indicaciones operativas sobre Tintas
y Material de insercién: comprobacion autorizacion AEMPs,
documentacidn comercialy etiquetado, caracteristicas recipientes
intermedios, material insercién autorizado

OGROEBLRT [

5n Ty VHB

D14: Compromiso documentado realizar las BPH: lavade manas, guantes desechables, mascarillas, ropa especifica, barreras higiénicas
R7: Inventario Gestién Residuos, clasificacion, almacenaje y frecuencia retirada

D15, D16, D17: Informacién, Proteccion usuarios y Consentimiento informado

R8: Trazabilidad: usuario / aplicador / tintas, material insercidn / Instrumental / Registro proceso esterilizacion

Desarrollo de un aplicativo para dispositivos
moviles que facilita al profesional la realizacién de la
IBR-TMP de forma adecuada: guia sus comprobaciones
de forma ordenada, armoniza las actividades en el
territorio, su documentacion de manera sistematica y
georreferenciacién de los establecimientos.

Participacion de los profesionales: se exploran las
percepciones del control oficial mediante cuestionario
estructurado para aplicar técnicas basadas en el
Andlisis Importancia - Valoracion IPA (Martilla JA, 1977) y

Rev. salud ambient. 2024;24(Espec. Congr.):8-42

evaluacion cualitativa de atributos (Kano et al., 1984). Ha
permitido identificar las percepciones de los facultativos
entorno al nivel de importancia que otorgan a los
criterios de riesgo que estructuran los documentos de
referencia, asi como sus expectativas de cumplimiento
de autocontrol por parte de los aplicadores. Se obtiene
una medida aproximada del nivel de satisfacciéon de los
profesionales en el autocontrol que resulta de utilidad en
la evaluabilidad intermedia de estos procedimientos y su
mejora continua’. Igualmente se ha determinado el nivel
de satisfaccion respecto a los instrumentos de inspeccion
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disponibles y su disposiciéon a otros instrumentos de
control oficial que pudieran implantarse en el futuro.

Formacién del control oficial TMP: mas del 75 % ha
participado en alguna de las sesiones de implantacién
de la guia oficial y plan de inspeccién y de formacién
acreditada por el Instituto Andaluz de Administracion
Publica.

Cumplimiento de la programacién de Inspecciones
Basadas en el Riesgo y la gestion de las desviaciones
e incumplimientos detectados mediante visitas de
Seguimiento. Impulsado como Objetivo Comun en el
Acuerdo de Gestion: se alcanza el valor éptimo en todas
las Unidades de Protecciéon de la Salud en 2022 y 2023.

Evaluacion del PIBR-TMP y Plan de Accién para la
mejora relacionadas con la busqueda activa del censo, la
calidad y coherencia de los datos sobre actuaciones que
registran los profesionales en los sistemas de informacion,
garantizar la inclusién en las programaciones de IBR-TMP
los sitios no controlados anteriormente, cumplir los plazos
en el seguimiento de las actuaciones y evolucionar el
aplicativo de apoyo para facilitar el seguimiento, registro
en ALBEGA vy digitalizacién completa de la actuacién.
Se comunica en el Boletin Epidemiolégico Semanal de
agosto 20238,

RESULTADOS

Controlado el 86 % del censo priorizado: aquellos que
realizan tatuajes y/o piercing, que suponen el 71 % del
censo total. El 79 % de las actuaciones se corresponden
con la Inspeccion Basada en el Riesgo que establece el
PIBR-TMP con un total de 629 IBR-TMP realizadas (figura 2).

Figura 2. Control sanitario oficial del censo TMP 2023
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Casiel 60 % de las IBR-TMP han requerido seguimiento.
Menos del 3 % precisa la adopcion de medidas cautelares
o expediente sancionador (figura 3).

Figura 3. Resultados IBR-TMP

Resultados IBR-TMP 2022-2023
Primera visita Vs Finalizadas
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M Sin deficiencias + Simples irregularidades

Los incumplimientos y desviaciones detectadas en la
primera visita se relacionan con la implantacion del sistema
de autocontrol (48 %), los procedimientos de informacion,
proteccion y trazabilidad (34 %), asi como los requisitos sobre
la formacidn/capacitacion profesional de los aplicadores
(27 %) (figura 4).
frecuentes de los sitios

Las caracteristicas mas

inspeccionados son:

40%

Deficiencias Leves

50% 60% 0% 80% 90% 100%

B Deficiencias Graves

« 7 de cada 10 disponen de un unico aplicador y reciben
una media inferior a 3 usuarios al dia. Uno de cada 10 tiene
entre sus practicas recibir o participar como invitados en
otros estudios, congresos de tatuadores/anilladores, de
la misma o de otras comunidades auténomas o paises
con otros requisitos higiénico sanitarios y de actividad
diferentes.

« 8 de cada 10 establecimientos garantizan la esterilidad
del material destinado a atravesar la piel o mucosas o
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Figura 4. Desviaciones e incumplimientos detectados en las IBR-TMP
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que pudieran producir contaminaciones cruzadas
mediante instrumental estéril desechable de un solo
uso, si bien se detecta alta variabilidad en el territorio.

« Es mas frecuente que garanticen la esterilidad
mediante autoclave de vapor en aquellos
establecimientos que realizan perforacion cutanea
o piercing: en la mitad de los establecimientos
con esta actividad.Por el contrario, 9 de cada 10
establecimientos que realizan tatuajes, garantizan
la esterilidad mediante el uso de instrumental estéril
desechable de un solo uso.

« La mitad de establecimientos que realizan piercing,
practican perforaciones de mayor riesgo como
dilataciones, rotura de mucosas, cartilagos, encias,
insercién bajo la piel. Tres de cada diez sitios que
realizan tatuajes, practican pigmentaciones en zonas
de peor acceso, cicatrizadas, de reconstruccion.

Caracteristicas del aplicativo para realizar las IBR-TMP

- Disefo, realizacién y mantenimiento con recursos
propios: “de coste cero”.

« Funcional en dispositivos moviles, tablets o portatiles,
compatible con cualquier marca de dispositivo,
sistema operativa y navegador. Alojado en web. Sin
instalacion de software.

« Su integracién con los sistemas de informacion en
desarrollo, facilitara la introduccion automatica de
las actuaciones en el sistema de informacidon ALBEGA
mediante una herramienta de escritorio RPA puente
que trabaja en segundo plano y de funcionamiento
auténomo.
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Incumplimientos + Desviaciones en la IBR-TMP por dimensién (%)
Primera visita IBR-TMP 2022-2023

17,9%

12,1%

8,9% 8,5%
6,7%
3,9%
Vacunas / Situacién Précticas de Tintas / Residuos Actividades
Inmunizacion Administrativa Higiene material realizadas

VHB, Te insercién

Permite la georreferenciacién de establecimientos
durante la inspeccién, y se adapta a situaciones de
baja cobertura de datos en nuestros dispositivos
moéviles sin pérdida de la informacion.

Almacena las inspecciones pendientes de una
segunda actuacioén para facilitarla.

Documenta la actuacidon con archivo pdf enviado
automdticamente al correo electrénico corporativo
del profesional.

Se emplean métricas de uso y técnicas de evaluacién
cualitativa de atributos para medir la aceptabilidad
de la herramienta por los profesionales: utilizada
por el 72 % de inspectores que realizan IBR-TMP; el
68 % se manifiesta favorable a su implantacién. Casi
la mitad de profesionales sentiria insatisfaccion en
caso de no tenerla disponible. Solo el 7 % manifiesta
resistencias a su implantacion.

Figura 5. Aplicativo para dispositivos mdviles de apoyo al
PIBR-TMP




PONENCIAS PRESENTADAS EN LOS TALLERES PREVIOS AL XVII CONGRESO ESPANOL Y VIl IBEROAMERICANO DE SALUD AMBIENTAL Y V JORNADA DE AEROBIOLOGIA 23

CONCLUSIONES

Implantada la estrategia de gestion de riesgos y
control oficial, debe avanzarse en la consolidacion de los
sistemas documentados de autocontrol en el sector y la
captacion de establecimientos no censados mediante
estrategias basadas en la transparencia de los censos
controlados por las autoridades sanitarias y la dindmica
de su estado sanitario. Igualmente deben afrontarse
otros retos relacionados con los criterios de flexibilidad
en el autocontrol para actividades de menor riesgo,
evolucion del aplicativo mévil para la inspeccién y planes
de muestreo para peligros biolégicos y quimicos.

Si bien las actividades, los peligros y requisitos
normativos en otros dmbitos de la Salud Ambiental y
Seguridad Alimentaria son diferentes, tanto la estrategia
de gestidn de riesgos como el aplicativo mévil de apoyo
a las actuaciones, pueden ser implantados en otras areas
de conocimiento en Protecciéon de la Salud. Con las
adaptaciones necesarias, y tras su testeo en un dmbito
de menor numero de establecimientos y facultativos
implicados como el que nos ocupa, puede ser una
herramienta de utilidad para guiar las comprobaciones,
metodologias aplicadas, valoraciones, dictamen de la
inspeccion y clasificacion de los establecimientos. Todo
ello documentado in situ durante la inspeccién.
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