FUNDACAO EDUCACIONAL VALE DO SAO FRANCISCO - FEVASF
ESCOLA SUPERIOR EM MEIO AMBIENTE - ESMA
CURSO DE ADMINISTRACAO
STHEFANY BOLINA VIEIRA

A IMPORTANCIA DA GESTAO RESPONSAVEL DOS RESIDUOS DE SAUDE

IGUATAMA
2022



STHEFANY BOLINA VIEIRA

A IMPORTANCIA DA GESTAO RESPONSAVEL DOS RESIDUOS DE SAUDE

Trabalho de concluséo de curso
apresentado ao curso de Administracdo da
Faculdade Iguatama, como requisito para
obtencdo do titulo de bacharel em
Administragao.

Orientador: Prof. Dr. Lucas Vieira de Faria

IGUATAMA
2022



Dados Internacionais de catalogac¢ao na Publicacao (CIP)

Biblioteca Central “Alto Sao Francisco”

V658i  Vieira, Sthefani Bolina.

A importancia da gestdo responsavel dos residuos de saude /
Sthefani Bolina Vieira. Fundagdo Educacional Vale do Sdo Francisco —
FEVASF-MG. Iguatama, 2022.

33f.

Orientador: Prof. Dr. Lucas Vieira de Faria.

Trabalho de Concluséo de Curso (Administragcdo) - Fundacéo
Educacional Vale do Sao Francisco — FEVASF-MG, Iguatama, 2022.

1. Residuos de servico de salde. 2. Educagdo ambiental. 3.
Saude publica. I. Titulo.

CDU 658:614

Catalogacao elaborada na Fonte pela Bibliotecéaria
Leticia Helena Melo - CRB6-2953




STHEFANY BOLINA VIEIRA

A IMPORTANCIA DA GESTAO RESPONSAVEL DOS RESIDUOS DE SAUDE

Trabalho de Conclusdo de curso
apresentado ao curso de Administragao da
Fundacdo Educacional Vale do Séo
Francisco — FEVASF como requisito para
obtencdo do titulo de bacharel em
Administragéo.

Orientador: Prof. Dr. Lucas Vieira de Faria

BANCA EXAMINADORA

Prof. © Orientador: Dr. Lucas Vieira de Faria

Prof2: Ma. Renata de Carvalho Ferreira

Prof°: Esp. Cleiton Magela Luz

IGUATAMA, 14 de dezembro de 2022.



AGRADECIMENTOS

Agradeco primeiramente a Deus, por me dar forgas todas as vezes que achei
gue néo teria, foi Ele quem permitiu que meu objetivo fosse alcangado sobre a sua
protecdo. Agradeco a Ele pelas portas de trabalho que sempre se abriram garantindo
gue eu pudesse terminar o curso.

A minha familia, em especial minha mae Silvania Bolina de Oliveira Melo e meu
pai Robério Vieira de Melo, que sempre me mostraram o0 caminho certo e me
ensinaram a lutar pelos meus sonhos, o carinho e o amor deles fortaleceram-me
diariamente.

Agradeco aos meus colegas de sala que, de alguma forma, ajudaram-me
quando mais precisei, e aos meus amigos especialmente a Gracielle Cezario que me
incentivou nos momentos dificeis e ao Wisman Magela de Carvalho que tornou
possivel a conclusdo do meu estagio na empresa Ambientec, onde pude aprender
muito e adquirir experiéncias.

Aos meus professores pelas licbes, orientacdes e por compartilharem comigo
seus saberes, em especial ao meu orientador Lucas Vieira de Faria pela

disponibilidade, orientacéo e pela confianca depositada na minha proposta de projeto.



“Gerenciamento € substituir musculos por pensamentos, folclore e supersticao por
conhecimento, e forca por cooperacao”.

Peter Drucker



RESUMO

A geracdo de residuos provenientes dos servicos de saude representam um Ssério
problema socioambiental. Dessa forma, se faz necessario o gerenciamento correto
destes residuos, principalmente em se tratando da segregacéo dos diferentes tipos
de residuos, uma vez que € fundamental para diminuir possiveis impactos a saude
publica e ao meio ambiente. Este estudo tem como principal objetivo evidenciar de
gue maneira sado gerenciados os residuos de servicos de saude e os seus devidos
processos, além de conscientizar sobre a importancia de um gerenciamento
responsavel. A pesquisa analisa normas e parametros para garantir o gerenciamento
dos RSS de forma adequada, desde a sua geracao até o seu destino final, a fim de
gue seja evitado que colaboradores sejam exposto aos riscos de contaminacao.
Dentro desse contexto é necessario ressaltar que estudos sobre esse tema devem
ser levados ao conhecimento publico de maneira a promover a educacao ambiental
com o intuito de mudar o comportamento humano em relagao a natureza e o meio em
gue se vive.

Palavras-chave: Residuos de servico de saude, educacao ambiental, saude
publica.



ABSTRACT

The generation of waste from health services represents a serious socio-
environmental problem. In this way, the correct management of these wastes is
necessary, especially when it comes to the segregation of different types of waste,
since it is essential to reduce possible impacts on public health and the environment.
The main objective of this study is to show how waste from health services and their
due processes are managed, in addition to raising awareness of the importance of
responsible management. The research analyzes norms and parameters to guarantee
the adequate management of the RSS, from its generation to its final destination, in
order to avoid that employees are exposed to the risks of contamination. Within this
context, it is necessary to emphasize that studies on this topic must be brought to
public knowledge in order to promote environmental education in order to change
human behavior in relation to nature and the environment in which we live.

Keywords: Health Service Waste, Environmental Education, Public Health.
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1 INTRODUCAO

Segundo Coelho (2001), grande parte das pessoas que utilizam dos servi¢os
de saude ndo imaginam o que acontecera com 0s materiais que foram utilizados
durante o atendimento. A falta de informacé&o é algo comum, uma vez que a atencéo
do paciente esta voltada para o atendimento que ira receber.

Os principais geradores dos Residuos Solidos de Servigos de Saude (RSSS)
séo os prestadores de servigos de assisténcia médica em atencao a saude humana e
veterinaria, como por exemplo; necrotérios, funerarias e outros servicos onde se
realizam atividades de embalsamento, atividades de medicina legal, organizacdes de
ensino e pesquisa médica, unidades moveis de atendimento a saude, servicos de
acupuntura, servicos de tatuagem, dentre outros servicos semelhantes, os quais
possuem potencial de risco uma vez que exista a presenca de material biolégico,
objetos perfurantes e/ou cortantes 0os quais exista possiblidade de contaminacéo,
produtos quimicos perigosos, e também rejeitos radioativos (CAFURE;
PATRIARCHA-GRACIOLLI, 2015).

E de suma importancia ressaltar que os residuos de saltde passam por
tratamentos diferenciados, esse processo acontece desde a sua geracao até o seu
destino final. Com o intuito de garantir maior seguranca no manejo e diminuir 0s riscos
ambientais, primeiramente € necessario que seja analisado como sera conduzido o
seu gerenciamento. Dessa forma, a melhor maneira para o tratamento dos residuos
sélidos de servicos de saude (RSSS), € o seu gerenciamento (COELHO, 2001).

E de responsabilidade do gerador garantir que seja implementado um Plano
de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude (PGRSS), o qual sera definido
juntamente com um conjunto de procedimentos de gestdo com base em normas
cientificas, normativas e legais, visando diminuir a geracao de residuos e proporcionar
um encaminhamento seguro, de forma que garanta a prote¢cdo dos funcionarios, a
preservacdo da saude publica, dos recursos naturais e do meio ambiente. O
documento deve ser desenvolvido de acordo com as caracteristicas e também
guantidade dos residuos de saude gerados, definindo as normas para o manejo
desses residuos, envolvendo as medidas de; segregacdo, acondicionamento,
identificagdo, transporte interno, armazenamento intermediario, armazenamento
temporario, tratamento, armazenamento externo, coleta e transporte externo e
destinacao final (POSENATO GARCIA; ZANETTI-RAMOS, 2003).
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Os residuos solidos sempre resultardo em rejeito para disposicao final,
independente da tecnologia utilizada no tratamento o seu destino final sera em aterro
sanitario. O aterro devera projetado de forma apropriada, monitorado e operado
monitorado tanto para disposi¢do das cinzas ou escoria provenientes de incineragao,
como para a carga esterilizada em autoclaves ou para os rejeitos produzidos por outra
tecnologia (COELHO, 2001).

E de responsabilidade ética dos profissionais de satde garantir a promoc&o
da saude. Se houver um acidente ocasionado por uma pessoa leiga serd um
problema, mas se o acidente for ocasionado por residuo proveniente de um servico
de saude, esse é um problema muito maior. O gerador de residuos de saude devera
cumprir as normas de biossegurancga para prevenir acidentes ao ser humano e ao
meio ambiente (POSENATO GARCIA; ZANETTI-RAMOS, 2003).
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2 OBJETIVOS

O objetivo da pesquisa € conscientizar a populagdo sobre a importancia do

gerenciamento de residuos de saude.

2.1 Objetivos especificos

Os objetivos especificos sao:

a)
b)

c)
d)

e)

f)

Elencar os principais geradores de residuos de saude;

Identificar as atuais exigéncias para uma gestdo de residuos de saude
correta. (PGRSS);

Evidenciar a classificacdo dos residuos de saude;

Caracterizar a segregacao e o acondicionamento dos residuos;

Analisar o processo e as principais op¢des disponiveis de tratamento de
residuos de saude;

Descrever os impactos ambientais e sociais.
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3 JUSTIFICATIVA

Os RSS oferecem diversos riscos a saude e ao meio ambiente, isso ocorre
principalmente pela auséncia de procedimentos técnicos. E importante ressaltar que
todos aqueles que manuseiam os residuos oriundos dos servicos de saude dentro e
fora dos estabelecimentos geradores estdo sujeitos aos riscos. Além disso, existem
riscos hospitalares que podem gerar grandes consequéncias, uma vez que pacientes
em tratamento podem apresentar quadros onde as defesas do organismo figuem
comprometidas.

Dessa forma o manuseio inadequado dos residuos de saude pode causar
danos ambientais irreversiveis, como por exemplo, o contagio de doencas, e ainda
causar a perda da qualidade de vida da sociedade que tenha contato com o material
descartado, de forma direta ou indireta, seja no momento do seu transporte para fora
do estabelecimento ou no tratamento e disposicao final dos residuos (CAFURE;
PATRIARCHA-GRACIOLLI, 2015).

Geralmente é considerado como residuos de saude apenas aqueles oriundos
de hospitais, clinicas médicas entre outros geradores. Assim, muitas vezes o residuo
de saude é chamado de lixo hospitalar. Porém, os residuos de saude sao produzidos
por geradores diversos, para além dos hospitais, como por exemplo; farmacias,
clinicas odontolégicas e veterinarias, assisténcia domiciliar, necrotérios, instituicdes
de cuidado para idosos, hemocentros, laboratérios clinicos e de pesquisa, instituicdes
de ensino na area da saude, entre outros (POSENATO GARCIA; ZANETTI-RAMOS,
2003).

Os residuos oriundos dos servi¢cos de saude passam por diferentes formas de
tratamento tendo em vista o grupo e o tipo de residuo que € gerado no
estabelecimento de servico. E de obrigacédo dos profissionais de satde identificar a
origem de geracdo desses residuos e definir praticas para classificar, manusear e
segregar adequadamente. Além disso, o profissional deve entender o sistema de
identificacdo, os simbolos e outras caracteristicas como por exemplo cores e tipos de
recipientes para armazenamento (SILVA; SOARES, 2004).

Segundo Silva e Soares (2004), o Plano de Gerenciamento de Residuos de
Servicos de Saude (PGRSS) devera conter todas as etapas as quais 0 residuo
passara desde a sua geracao até o seu destino final. E de responsabilidade do gerador

definir a forma como serd implementada as normas com base na RDC n. 33, e
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descrever no PGRSS detalhadamente todos os procedimentos de forma clara,
contendo informacbes sobre a forma de manejo que devera ser utilizada,
armazenamento tempordrio, tratamento e armazenamento externo.

Conforme previsto na RDC n. 33 — Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria;
ANVISA, a identificacdo dos residuos é definida com o conjunto de medidas que
permite o reconhecimento do tipo de residuo contido em sacos e recipientes,
proporcionando informacdes para 0 manejo adequado dos RSS. A identificagdo deve
estar descrita nos sacos de acondicionamento, nos recipientes de coleta interna e
externa, nos recipientes de transporte interno e externo e nos locais de
armazenamento, em um espaco de facil visualizacdo, de forma fixa, utilizando-se
simbolos baseados na norma da ABNT, NBR 7.500 — Simbolos de Risco e Manuseio
para o Transporte e Armazenamento de materiais, além de outras exigéncias
relacionadas a classificacéo e ao risco especifico de cada grupo de residuos.

Podemos perceber a nocividade do gerenciamento irresponsavel,
considerando a periculosidade dos RSS, podendo ocasionar consequéncias
drasticas, que em sua maioria séo irreversiveis. Os cuidados devem ser constantes,
desde o0 manuseio até a destinacéo final, portanto € indispensavel a execucdo de
procedimentos legais que garantam a boa gestdo dos residuos, de forma a evitar

danos socioambientais.
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4 REFERENCIAL TEORICO

4.1 Residuos sdlidos de servigos de saude (RSS)

Conforme divulgado pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS), os residuos
provenientes dos servicos de saude representam um enorme desafio global de saude.
Sao diversos os geradores desse tipo de residuo, como por exemplo; hospitais,
centros de autdpsia, laboratérios, necrotérios, centros de pesquisa, centrais de
enfermagem e bancos de sangue.

Aproximadamente 85% dos residuos de salude séo classificados como nao
perigosos por natureza, em contrapartida 15% desses residuos podem ser toxicos,
radioativos e infecciosos. S&o diversos os possiveis riscos; material infeccioso como
sangue infectado, tecido humano e carcaca de animais podem disseminar doencgas,
seja para funcionarios de salude ou a populacdo como um todo. Isso pode tornar a
situacdo particularmente probleméatica, pois pode envolver patdégenos hospitalares
resistentes a medicagéo.

Além disso, objetos cortantes podem ocasionar ferimentos, principalmente em
paises mais pobres onde as pessoas vasculham lixo em aterros. Cerca de 16 milhdes
de injecbes sdo aplicadas por ano, mas nem todas as agulhas e seringas sao
descartadas de forma adequada, o que advém em um risco acrescido para ferimentos
e infecgdes. A incineracdo inadequada também pode ser um fator inconveniente,
podendo ocasionar danos como por exemplo; liberacdo de poluentes no ar e no solo,
inclusive furanos, dioxinas e metais téxicos. Do mesmo modo, os residuos citotoxicos
podem causar efeitos teratogénicos, mutagénicos ou carcinogénicos. Os residuos
radioativos também podem provocar danos a saude tanto de curto a longo prazo
(BOROWY, 2019).

Figura 1 - Residuos Solidos de servicos de salde

Fonte: CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM, 2021.
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4.2 Plano de gerenciamento de residuos de saude (PGRSS)

E responsabilidade do gerador elaborar, implantar, implementar e monitorar um
Plano de Gerenciamento (PGRSS), o qual deve estar disponivel de facil acesso para
consulta dos orgaos de vigilancia sanitaria/ambientais, dos pacientes, dos
funcionarios e do publico em geral. Por outro lado, se o servico gere, apenas, residuos
do Grupo D, ou seja, residuos que nao apontam risco bioldgico, radiol6gico ou quimico
a saude ou ao meio ambiente, sendo de natureza equiparada aos residuos
domiciliares, 0 PGRSS pode ser substituido por uma licenca sanitaria, a qual deve ser
notificada da respectiva condicdo ao oOrgdo de vigilancia sanitaria competente
(BRASIL, 2020).
Segundo previsto na resolucdo — RDC N. 22, o Plano de Gerenciamento € o
documento que possui todas as ac¢les relativas ao gerenciamento de RSS, suas

caracteristicas e riscos, e deve:

1- Evidenciar a quantidade de RSS gerados separadamente por grupos de
risco, de acordo com classificacdo disposta na RDC n. 222;

2- Elencar os procedimentos utilizados no gerenciamento de RSS: geracao,
segregacdo, identificacdo, acondicionamento, coleta, armazenamento,
transporte, tratamento e disposicao final;

3- Apresentar-se em conformidade com as ac¢des para preservar a salde
publica, do trabalhador e do meio ambiente;

4- Apresentar-se em conformidade com a normatizac¢ao sanitaria e ambiental,
bem como com as exigéncias de coleta e transporte dos servicos locais de
limpeza urbana;

5- Considerar, quando aplicavel, os procedimentos locais estabelecidos pelo
processo de logistica reversa para os diversos RSS;

6- Apresentar-se em conformidade com os processos de higienizacdo e
limpeza relacionado ao servico gerador de RSS;

7- Elencar as acfes a serem utilizadas em situacdes de emergéncia e
acidentes resultantes do gerenciamento de RSS;

8- Elencar as medidas preventivas e corretivas de controle integrado de
vetores e pragas urbanas, contendo a tecnologia utilizada e a periodicidade
de implantacéo;

9- Elencar programas de qualificacdo desenvolvidos e implantados pelo
servigo gerador, incluindo todas as unidades geradoras de RSS e o setor de
limpeza e conservacgéo;

10- Conter documento de comprovagdo de capacitacao e treinamento dos
funcionérios do servico de limpeza e conservacao, seja de estabelecimentos
préprios ou terceirizados, de todas as unidades geradoras;

11- Conter cépia do contrato de prestacédo de servigos e da licenga ambiental
das empresas prestadoras de servigos para a destinacéo de RSS;

12- Conter documento de comprovacéo de operagdo de venda ou de doacgéo
de RSS destinados a recuperacao, reciclagem, compostagem e logistica
reversa (BRASIL, 2020).



18

Os documentos que comprovam a capacitacao e treinamento dos funcionarios

que prestam servicos de limpeza e conservacéo e também de operacéao de venda ou

doacdo de RSS devem ser arquivados, seja em via fisica ou eletrénica, no prazo

minimo de cinco anos, para fiscalizagcdo sanitaria, a critério da autoridade sanitaria
competente (BRASIL, 2020).

4.3 Identificacéo e classificagdo dos residuos sélidos de saude

Os RSS sao classificados em funcédo de suas caracteristicas e consequentes

riscos que podem acarretar ao meio ambiente e a saude. De acordo com a RDC
ANVISA no 306/04 e Resolucdo CONAMA no 358/05, os RSS séao classificados em
cinco grupos: A, B,C,D e E.

Figura 2 - Identificacdo dos residuos sélidos de saude

[ 2/ ~

ATENGAO

oA
&8

........... pOATIVD

RESIDUO PERFUROCORTANTE

GRUPO A GRUPO B GRUPOC GRUPOD GRUPOE

Risco Biolégico Risco Quimico Rejeitos Radioativos Lixo Comum Reciclavel Materiais Perfurocortantes

Possui sua classificacao
propria.

Fonte: SERVIOESTE, 2022.

Grupo A - abrange os componentes com presenca de agentes bioldgicos que,
por suas caracteristicas de maior concentracdo, podem oferecer risco de
infeccdo. Exemplos: placas e laminas de laboratério, carcacas, pecas
anatémicas (membros), tecidos, bolsas transfusionais contendo sangue, dentre
outras.

Grupo B - possui substancias quimicas que podem oferecer risco a saude
publica ou ao meio ambiente, de acordo com suas caracteristicas de
inflamabilidade, corrosividade, reatividade e toxicidade. Exemplos:
medicamentos apreendidos, reagentes de laboratério, residuos contendo

metais pesados, dentre outros.
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e Grupo C - materiais decorrentes de atividades humanas que contenham
radionuclideos em quantidades acima dos limites de eliminagéo especificados
nas normas da Comissdo Nacional de Energia Nuclear - CNEN, como, por
exemplo, servicos de medicina nuclear e radioterapia etc.

e Grupo D - ndo apontam risco biolégico, quimico ou radiolégico a saude ou ao
meio ambiente, que podem ser equiparados aos residuos domiciliares. EX:
sobras de alimentos e do preparo de alimentos, residuos das areas
administrativas etc.

e Grupo E - materiais perfurocortantes, como por exemplo; laminas de barbear,
agulhas, ampolas de vidro, pontas diamantadas, laminas de bisturi, lancetas,
espatulas e outros similares (NASCIMENTO; REIS, 2021).

4.4 Acondicionamento dos residuos sélidos de salde

A RDC n. 33 — ANVISA, classifica identificacdo como o conjunto de medidas
que possibilita o reconhecimento dos residuos contidos nos sacos e recipientes,
concedendo informacdes ao manejo adequado dos RSS. A identificacdo deve estar
fixada nos sacos de acondicionamento, nos recipientes de coleta interna e externa,
nos recipientes de transporte interno e externo e nos locais de armazenamento, em
local de facil visualizacdo, de maneira indelével, utilizando-se simbolos estabelecidos
pela norma da ABNT, NBR 7.500 — Simbolos de Risco e Manuseio para o Transporte
e Armazenamento de materiais, além de outras exigéncias relacionadas a
classificacdo e ao risco especifico de cada grupo de residuos (SILVA; SOARES,
2004).
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Figura 3 - Acondicionamento dos residuos sélidos de salde
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Fonte: SINDICON, 2016.

4.5 Principais tecnologias para tratamento

v INCINERACAO

Os incineradores propdem maxima eficiéncia quando os residuos que se
gueimam tém poder calorifico alto, isso ocorre quando a combustdo provoca uma
quantidade de calor aceitavel para evaporar a umidade dos residuos e conservar a
temperatura sem a precisao de acrescentar mais combustivel (BRASIL, 2001).

A Incineracao é o método de combustéo controlada dos residuos, no qual séo
gueimados e convertidos em pequenas quantidades de residuos inertes, nao inertes
e gases, com producdo ou ndo de energia. A incineracdo € uma maneira de garantir
total eliminacdo dos residuos toéxicos ao meio ambiente, sem a emissdo de gases
toxicos para a atmosfera (MARQUES, 1992).

A incineracdo é uma das tecnologias térmicas utilizada no tratamento de

residuos. E caracterizada pela queima de materiais em alta temperatura (normalmente
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acima de 900° C), composta com uma quantidade adequada de ar e com duracéo de
tempo pré-determinado. Dessa forma, 0s compostos organicos sao reduzidos a seus
constituintes minerais, especialmente, diéxido de carbono gasoso e vapor d’agua e
sélido inorganicos (cinzas) (ZANON, 1990).

Com o intuito de se adequar aos parametros de controle de emissdes para
atmosfera o processo de incineracdo deve ocorrer em duas fases: a combustdo
primaria e a combustdo secundéria,;

e Combustéo primaria: Nesta etapa, com durabilidade de 30 a 120 minutos, a

cerca de 500 a 800° C, acontece a secagem, 0 aquecimento, a liberacdo de

substancias volateis e a conversdo do residuo remanescente em cinzas, ao
decorrer deste processo é gerado o material particulado.

e Combustéo secundaria: Os gases, vapores e material particulado, liberados

na combustdo priméaria, sdo soprados para a camara de combustdo

secundaria, onde permanecem por cerca de 2 segundos expostos a 1000° C

ou mais, ocorrendo a destruicdo das substancias volateis e parte do material

particulado (MARQUES, 1992).

Dessa forma, refere-se a uma técnica que garante o tratamento sanitario e a
destruicdo de componentes organicos presentes, extinguindo a patogenicidade e
periculosidade existentes, além de viabilizar a utilizacdo dos vapores gerados para
producao de energia, tornando a incineracdo uma técnica atraente de ser utilizada em
territério acional, embora exista pouco incentivo ainda recebido (OLIVEIRA; CRUZ;
COUTO, 2018).

v AUTOCLAVE

A autoclave a vapor € uma tecnologia apropriada para o tratamento de
residuos de laboratérios de microbiologia, de liquidos organicos humanos, de residuos
de sangue, de residuos animais e de objetos perfurocortantes, que ndo podem ser
triturados. A eficacia do processo de descontaminacao dos residuos depende do nivel
de temperatura a qual eles séo expostos e também o periodo de contato com o vapor.

Tendo em vista que os residuos sao aquecidos pela penetracdo do vapor e

7

pela conducdo térmica, é imprescindivel que todo o ar seja extraido e que o0s
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recipientes onde sdo armazenados os residuos possam facilmente deixar penetrar o
vapor (BRASIL, 2001).

4.6 Destinacao final

A partir do momento em que os RSS tenham sofrido segregacao prévia e
tratamento, a proxima etapa é o destino final do produto resultante o qual vai direto
para um aterro sanitario. Esse processo de disposicao final é caracterizado pelo
confinamento dos residuos, no menor volume possivel (por meio da compactacéo feita
por esteiras, tratores ou rolos compactadores), além do isolamento dos detritos em
relagdo ao ar livre, através de sua cobertura diaria com uma camada de solo,
preferivelmente argila (BRASIL, 2001).

Um aterro sanitario deve ter as seguintes caracteristicas:

» Terreno impermeabilizado, com o objetivo de evitar contaminacao do solo e,
especialmente, do lencol freatico;

» Assegurar o ambiente completamente cercado (altura minima de 2,5 metros)

e com monitoramento de 24 horas por dia com o objetivo de evitar a entrada

de pessoas nao autorizadas;

» Conter sistema de coleta e tratamento das aguas de lixiviacdo antes de seu
lancamento;

» Conter sistema de captacdo de gases gerados e posterior liberagdo na
atmosfera;

» Conter sistema de protecédo das aguas subterraneas;

» Conter sistema de drenagem de aguas pluviais;

> Conter sistema de monitorizacdo do lencol freatico e do tratamento de liquidos
resultante do encontro da agua das chuvas com a matéria organica

decomposta.

4.7 Impactos ambientais

Os residuos de servicos de saude (RSS), quando gerenciados
inadequadamente pelos estabelecimentos geradores, oferecem risco potencial ao
ambiente e a vida de forma geral, devido as caracteristicas biologicas, quimicas e
fisicas que lhes sdo inerentes (VENTURA; REIS; TAKAYANAGUI, 2010).
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Dessa forma, podem resultar em um problema de saude publica, favorecendo
riscos a saude. O risco ambiental € aquele que ocorre advém no meio ambiente e
pode ser classificado de acordo com o tipo de atividade; exposicdo cronica,
instantanea; probabilidade de ocorréncia; reversibilidade; severidade; visibilidade;
duracdo e probabilidade de ocorréncia de ocasionar efeitos em diversos locais ao
mesmo tempo. No contexto politico da gestdo governamental, o risco ambiental pode
ser definido como de recursos naturais, desastre natural e saude publica (CAFURE;
PATRIARCHA-GRACIOLLI, 2015).
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5 METODOLOGIA

Foi realizada uma pesquisa bibliografica, a qual foi fundamentada com base
de materiais ja elaborados anteriormente. A pesquisa é classificada como uma revisao
narrativa de literatura, a qual consiste na sumarizacao de livros, artigos e documentos
digitais. Foi realizada uma coleta de dados em fontes auxiliares de artigos cientificos
e periodicos eletronicos através de uma pesquisa exploratéria. A fundamentacao
teorica foi originada através de pesquisas e consultas em artigos online na plataforma
SCIELO, e no site do governo (Ministério da Saude). O acesso aos artigos e aos titulos
dos periddicos pode ser feito por meio de formularios de busca e através de indices.

Através de artigos e estudos em portugués e inglés, foram usados os seguintes
descritores na busca: gestdo de residuos de saude. A busca do material aconteceu
no decorrer do ano de 2022.

Além de que, em relacédo a leitura exploratoria, foi identificado o material basico
para a elaboracdo da pesquisa. Por outro lado, na leitura seletiva, houve uma
lapidac&o no material, onde foi realizada uma pesquisa mais aprofundada juntamente
aos materiais anteriormente selecionados. Para concluir a leitura analitica, foi feito um
levantamento sistémico, onde foi realizada a sintetizacdo das informac¢des contidas

nas fontes (autores, método, ano, periodo, resultados, concluséao).
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6 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram selecionados nas buscas 08 artigos entre o periodo 2001 a 2019 onde
01 em inglés e 07 em portugués que atendiam a temética do presente trabalho,
achados da revisdo e normas para 0 gerenciamento dos residuos de saude

encontradas na literatura sdo descritas a seqguir.

6.1 Residuos sdlidos de saude

6.1.1 Exigéncias (PGRSS)

Os resultados obtidos indicam que a préatica do GRSS tem se destacado pela
auséncia de informacdes referentes aos RSS e a falta de diferentes estratégias de
gerenciamento, além da utilizacdo de técnicas inadequadas de disposicao final e baixa
utilizacdo de tratamentos prévios e programas de controle (FIGUEIREDO; DEUS,
2019).

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria divulgou no inicio de 2006 o
"Manual de gerenciamento de residuos de servicos de saude", que visa auxiliar quanto
a necessidade emergencial da obrigatoriedade de os estabelecimentos geradores dos
residuos de saude implementarem o gerenciamento correto dos RSS.

Conforme a Resolucdo da Diretoria Colegiada RDC n. 306 da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), todo responsavel por estabelecimento
gerador deste tipo de residuo deve implementar o PGRSS. Neste contexto, é
necessario a avaliacao dos referidos planos, pois todo o processo avaliativo deve
favorecer o aprendizado. Os estabelecimentos que ndo se adequar as respectivas
normativas estao sujeitos as penalidades previstas na Lei n. 6.437/1977 (ZAMONER,
2008).

6.2 A importancia do gerenciamento dos RSS

Os estudos indicam a necessidade de implementar politicas de
gerenciamento nos diversos estabelecimentos geradores de residuos de saude, nédo
apenas investindo na organizacdo dessas fontes geradoras, mas, principalmente,

mediante o despertar uma consciéncia humana e coletiva quanto a responsabilidade
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com a propria vida humana e com o ambiente. Dessa forma, os profissionais devem
preocupar-se com os residuos gerados por suas atividades, visando minimizar riscos
ao ambiente e a salde dos trabalhadores, tal como da populacéo em geral (CORREA;
LUNARDI; CONTO; GALIAZZI, 2005).

Diante a problematica dos residuos nas instituicdes de saude, as solucdes
apontadas destinam-se predominantemente na implantacdo do seu manejo, sem que
0 processo como um todo seja abordado. Parece prevalecer a preocupagao com a
saida do produto dos ambientes geradores, sem considerar todos os fatores que
englobam as etapas do processo de manejo, desde o proprio preparo dos
profissionais que muitas vezes se encontram sem ferramentas para lidar com os
residuos provenientes das suas atuacdes (CORREA, LUNARDI, CONTO, 2007).

Figura 4 - Etapas do manejo

ETAPAS DO MANEJO

[ Coleta imterma 1T

Ll AN 01
AN

|.-'h:l:-ndjrju-mm!u Ill  Armazenamento externs |

Il 4

| Identificacio | Colera externa |
! U
| Coletaimterna 1 | | Tratamenta |

Il _

| Armazenunento fEmporaio |

Fonte: ALMEIDA, 2003.

E importante ressaltar que a iniciativa de implantagio de um sistema de
segregacdo nos estabelecimentos geradores de salde, ndo assegura seu
funcionamento. Faz-se necessario considerar os profissionais que atuam nessa area,
seus desejos, sua compreensdo da probleméatica dos RSSS e de possiveis
dificuldades.
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E possivel que esses profissionais ndo tenham uma vis&o critica da relacéo
dos residuos com suas ac¢fes, da contaminacdo do ambiente de trabalho, dos riscos
de acidente, da poluicdo ambiental, mostrando-se indiferentes a presenca ou nédo de
dispositivos adequados para segregar e acondicionar os residuos (CORREA;
LUNARDI; CONTO; GALIAZZI, 2005).

6.2.1 Consequéncias do gerenciamento inadequado dos RSS

Conforme analisado, os estabelecimentos de salde comumente ndo se
constituem em locais biosseguros, sendo detectado residuos em acondicionamentos
inadequados, misturados com outras classes e tipos, desperdicio de materiais e
grande volume de residuos contaminados (CAFURE; PATRIARCHA-GRACIOLLI,
2015).

No que se refere aos danos resultantes do mau gerenciamento dos residuos
de servicos de saude, entre outros destaca-se a contaminacdo do meio ambiente, a
ocorréncia de acidentes de trabalho envolvendo profissionais da saude, da limpeza
publica e catadores e a propagacdo de doencas para a populacdo em geral, por
contato direto ou indireto através de vetores (POSENATO GARCIA; ZANETTI-
RAMOS, 2003).

Os residuos de servigos de saude (RSS), quando gerenciados de maneira
incorreta pelos geradores, causam risco potencial, risco as pessoas que realizam o
manejo dos RSS dentro e fora dos estabelecimentos geradores. H4 também os riscos
gue podem afetar a comunidade hospitalar, especialmente o grupo constituido por
pacientes em tratamento que, visto que ao estado de doenca, encontra-se com suas
defesas comprometidas (CAFURE; PATRIARCHA-GRACIOLLI, 2015).

A questédo dos residuos de servi¢os de saude ndo pode ser analisada apenas
no aspecto da transmisséo de doencas infecciosas. Também deve ser considerada a
questao da saude do trabalhador e a preservacdo do meio ambiente, sendo essas
guestdes preocupacdes da biosseguranca (POSENATO GARCIA; ZANETTI-RAMOS,
2003).

Além disso, os impactos ambientais causados, podem alcancar grandes
propor¢des, causando contaminacdes e elevados indices de infeccdo hospitalar, ou
até mesmo a geracao de epidemias por causa de contaminacdes do lencol freatico

pelos diversos tipos de residuos dos servi¢os de saude. Os problemas associados a
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essa guestdo sdo complexos, exigindo ndo apenas um posicionamento consciente,
mas, sobretudo, disponibilidade para colaborar na sua resolucdo (CAFURE;
PATRIARCHA-GRACIOLLI, 2015).

6.2.2 Tratamento de residuos solidos de servi¢os de saude

Sabendo que pela sua propria natureza, os residuos solidos, enquanto
matéria, resultaram sempre em um rejeito para disposi¢ao final no solo e dessa forma,
seja qual for o processo de tratamento adotado, deverdo ser dispostos em aterro
sanitario. Este aterro devera ser adequadamente projetado, operado e monitorado
tanto para disposicao das cinzas ou escdria provenientes de incineracdo, como para
a carga esterilizada em autoclaves ou para os rejeitos produzidos por outra tecnologia
(COELHO, 2001).
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7 CONCLUSAO

Esse trabalho viabilizou maior entendimento do processo de gerenciamento
dos RSS, evidenciando as principais caracteristicas e normas estabelecidas para o
manejo adequado de RSS, contudo os envolvidos no processo encontram indmeras
dificuldades, dentre elas, a auséncia de orientacdo, capacitacdo e estrutura das
unidades de saude; o gerenciamento de RSS inadequado ou inexistente provoca
situacdes de risco, tanto para os profissionais que realizam o manejo dos residuos,
como para os profissionais de saude e da limpeza, refletindo no aumento dos indices
de infeccdo hospitalar, acidentes de trabalho e também a degradacdo do meio
ambiente.

O gerenciamento correto dos residuos oriundos dos servicos de saude é
considerado um instrumento eficiente, pois minimiza os possiveis impactos prejudicais
ao meio ambiente e a biodiversidade. A sua importancia esta relacionada diretamente
na saude publica e na sustentabilidade dos recursos ambientais.

Estudos com esse embasamento devem ser ressaltados e levados a
conhecimento publico, pois 0 bem estar e a salde de uma sociedade sdo resultados
de um meio ambiente equilibrado, que depende de acbes corretas de empresas e de

seus gestores ambientais.
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