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RESUMO

No Brasil sdo produzidos diariamente 125.281 toneladas de residuos sélidos. Destas, cerca de 4.000 toneladas
correspondem a residuos solidos de servico de saide (RSS). Pelo menos 20% (800 toneladas) sdo constituidos
por materiais infectantes. Os RSS sdo parte importante do total de residuos solidos urbanos, ndo
necessariamente pela quantidade gerada, mas pelo potencial de risco que representam a salde e ao meio
ambiente. Com base nisso, € possivel concluir que o conhecimento do tipo de RSS gerado na fonte, a atencao
com aspectos de biosseguranca e a identificacdo correta do residuo auxiliam no manejo apropriado destes
materiais em servicos de sadde. Por isso, a falta de planejamento ou de gerenciamento inadequado dos RSS
pode propiciar um meio para transmissdo de doencas infecciosas e contaminacdo do ambiente. Objetivou-se
com esse trabalho realizar um diagnéstico da situagdo do gerenciamento dos RSS em uma unidade de saude do
municipio de Tucurui - P, visto que ainda ndo se tem pesquisa nessa area de estudo na mesorregiao, tornando-
se importante contribuicdo para novas pesquisas e o0 melhor gerenciamento dos RSS, visando subsidiar
informacgdes para o estabelecimento de diretrizes para o gerenciamento correto destes residuos, levando em
consideracdo normas e legislagdes vigentes.

PALAVRAS-CHAVE: Residuos Sélidos de Saude, Diagnostico, Plano de Gerenciamento.

INTRODUCAO

Segundo a Lei 12.305/2010, que instituiu a Politica Nacional dos Residuos Sélidos (PNRS), o termo residuo
solido consiste em “material, substancia, objeto ou bem descartado resultante de atividades humanas em
sociedade, cuja destinacdo final se procede, se propde proceder ou se estd obrigado a proceder, nos estados
s6lido ou semissélido, bem como gases contidos em recipientes e liquidos cujas particularidades tornem inviavel
0 seu langamento na rede publica de esgotos ou em corpos d'agua, ou exijam para isso solucfes técnica ou
economicamente inviaveis em face da melhor tecnologia disponivel” (BRASIL, 2010, p. 2).

Os residuos so6lidos (RS) podem ser classificados quanto a sua origem em: doméstico, comercial, publico,
servico de saude, industrial, entulho, agricolas, portos, aeroportos, terminais rodoviarios e ferroviarios (D’
ALMEIDA e VILHENA, 2000).

O Conselho Nacional do Meio Ambiente, conforme Resolugdo 358 (CONAMA, 2005), define residuos sdlidos
de servigos de salde (RSS) como: “aqueles resultantes de atividades exercidas nos servicos definidos no art. 1°
desta Resolucdo que, por suas caracteristicas, necessitam de processos diferenciados em seu manejo, exigindo
ou ndo tratamento prévio a sua disposicdo final”.
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De acordo com a RDC ANVISA n° 306/04 e Resolugdo CONAMA n° 358/05, os RSS séo classificados em
cinco grupos:

- Grupo A: residuos com a possivel presenca de agentes bioldgicos que, por suas caracteristicas de
maior viruléncia ou concentragdo, podem apresentar risco de infeccéo;

- Grupo B: residuos contendo substéncias quimicas que podem apresentar risco a satde publica ou ao
meio ambiente, dependendo de suas caracteristicas de inflamabilidade, corrosividade, reatividade e toxicidade;

- Grupo C: quaisquer materiais resultantes de atividades humanas que contenham radionuclideos em
quantidades superiores aos limites de eliminacdo especificados nas normas da Comissdo Nacional de Energia
Nuclear (CNEN) e para os quais a reutilizacdo é impropria ou nao prevista;

- Grupo D: residuos que ndo apresentem risco biologico, quimico ou radiolégico a salde ou ao meio
ambiente, podendo ser equiparados aos residuos domiciliares;

- Grupo E: materiais perfuro-cortantes ou escarificantes.

Os RSS, apesar de representarem uma pequena parcela em relacdo ao total de residuos gerados em uma
comunidade, sdo fontes potenciais de propagacdo de doencas e apresentam um risco adicional aos
trabalhadores dos servigos de salde e a comunidade em geral, quando gerenciados de forma inadequada
(SILVA e HOPPE, 2005). S&o parte importante do total de residuos sélidos urbanos, ndo necessariamente pela
quantidade gerada (cerca de 1% a 3% do total), mas pelo potencial de risco que representam a salde e ao meio
ambiente (BRASIL, 2006).

Segundo AMANTHEA et al. (2005), no Brasil sdo produzidos diariamente 125.281 toneladas de residuo
solido. Destas, cerca de 4.000 toneladas correspondem a residuos sélidos de servico de salde (RSS). Pelo
menos 20% (800 toneladas) sdo constituidos por materiais infectantes.

Para formula¢do de um plano de gest&o e gerenciamento de residuos considera-se a realizagdo de diagndsticos
especificos, que incluam as etapas de coleta, caracterizagdo e composicdo gravimétrica, pois uma vez conhecida
a caracterizacdo desses materiais, & possivel perceber o melhor método para coleta, tratamento e disposigao
final (ADRIANO e MURATA, 2015).

Com base nisso, é possivel concluir que o conhecimento do tipo de RSS gerado na fonte, a atengdo com
aspectos de biosseguranca e a identificacdo correta do residuo auxiliam no manejo apropriado destes materiais
em servicos de salde. Por isso, a falta de planejamento ou de gerenciamento inadequado dos RSS pode
propiciar um meio para transmissdo de doencas infecciosas e contaminagdo do ambiente.

No municipio de Tucurui-PA s8o encontrados varios problemas devido a acdo antrdpica, resultando em
impactos que promovem a degradacdo ambiental e prejuizos a salde publica, estando os residuos sélidos
inseridos neste contexto. A cidade apresenta uma deficiéncia em relagdo a disposi¢do final dos residuos s6lidos
urbanos, sendo dispostos em lixdes nas periferias dos centros urbanos. Quanto aos residuos de servicos de
saude, ndo existem dados oficiais disponiveis abordando aspectos qualitativos e quantitativos.

OBJETIVO

Objetivou-se com esse trabalho realizar um diagnéstico da situacdo do gerenciamento dos RSS em uma
unidade de salude do municipio de Tucurui, visto que ainda ndo se tem pesquisa nessa area de estudo na
mesorregido, tornando-se importante contribui¢do para novas pesquisas e 0 melhor gerenciamento dos RSS,
visando subsidiar informagBes para o estabelecimento de diretrizes para o gerenciamento correto destes
residuos, levando em consideragéo normas e legislagdes vigentes.

MATERIAIS E METODOS
AREA DE ESTUDO

O trabalho foi desenvolvido em uma unidade bésica de saide (UBS) em um dos 49 bairros, no bairro da Cohab,
do municipio de Tucurui-PA, regido norte do Brasil, que soma 110.516 habitantes, segundo estimativas do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2017), inserido da Bacia Hidrografica Tocantins-
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Araguaia. O municipio é famoso por abrigar a maior usina hidrelétrica em operacdo totalmente brasileira: a
Usina Hidrelétrica de Tucurui (UHT).

A UBS da Cohab conta com uma equipe de 38 funcionarios, atendendo em média 60 pacientes por dia,
totalizando uma média mensal de 1.320 pacientes, com horério de funcionamento de segunda a sexta—feira, das
7h 30min as 17h 30min, funcionando com duas Estratégias da Salde da Familia (ESF): Bairro COHAB e
Bairro Bela Vista. A estrutura fisica da unidade e os atendimentos prestados sdo: area de espera para 0S
pacientes, sala de atendimento administrativo, sala da coordenagdo, uma cozinha para os servidores, dois
banheiros, uma para os servidores e um para 0s pacientes, uma sala para procedimentos odontolégicos, uma
sala para curativos e medicagGes, uma sala para aplicacdo de vacinas, quatro salas para atendimentos médicos e
de enfermeiros, e uma area de fundo aberta onde ficam acondicionados todos os RS.
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Figura 1. Mapa da localizacéo de Tucurui-PA.

METODOS

O presente trabalho consiste em um estudo descritivo da situacdo do gerenciamento dos RSS da UBS da
Cohab. Para o levantamento de dados foram aplicados questionarios semiestruturados, direcionados a
coordenagdo e a responsavel pelos servigos de limpeza da UBS. Buscou-se nos departamentos competentes do
municipio: Vigilancia Sanitaria (VISA) e Secretaria de Urbanismo, dados sobre o gerenciamento dos RSS. E
foi realizada visita in loco para avaliar e fazer registros para o estudo.

A escolha da unidade levou em consideragdo a sua centralizagdo no municipio, visto que o bairro é um dos mais
préximos do centro urbano, e por ter uma das maiores demandas em numeros de atendimentos quando
comparada a outras unidades.

RESULTADOS E DISCUSSOES

N&o foram encontrados dados oficiais e estudos anteriores sobre os residuos de servi¢cos de salde gerados no
municipio. O 6rgdo municipal competente ao gerenciamento dos RSS no municipio é a Secretaria de
Urbanismo. A fiscalizacdo e licenca ambiental sdo feitos pela Vigilancia Sanitaria (VISA). O servico é
terceirizado tanto na coleta como na disposi¢do final, a empresa opera a coleta e disposicao final de todos os
residuos gerados, inclusive os dos diversos estabelecimentos de servigos publicos de salde.

E valido ressaltar que o municipio tem uma quantidade significativa de unidades de saide quando comparado
com as cidades vizinhas, como o Hospital Regional de Tucurui (HRT), Unidade de Pronto Atendimento
(UPA), Maternidade, Estratégia de Salde da Familia (ESF), Unidade Bésica de Saude (UBS), diversas clinicas
e laboratdrios de satde particulares, consultérios odontolégicos e veterinarios, funerdrias e outros, sendo essas
procuradas ndo apenas pela populagdo da cidade, como também por populacdo de cidades vizinhas, o que
proporciona uma quantidade significativa de atendimentos e posteriormente elevada geracéo de RSS.
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De acordo com a PNRS, o governo municipal € responsavel pela coleta e disposicdo final dos residuos
domesticos, de forma a atender os propdsitos sanitarios e ambientais. Entretanto, 0 municipio ndo possui um
programa de gerenciamento dos residuos e tdo pouco um programa oficial para a reciclagem dos mesmos. A
disposicdo dos residuos é realizada de forma inadequada, a céu aberto (lixGes), na periferia dos centros
urbanos. Ressalta-se a existéncia de algumas intervencdes técnicas nestes “lixdes”, visando a transformagdo em
aterro controlado, contudo, na pratica, estas acdes sdo descontinuadas e resultam apenas em melhorais pontuais
em curtos intervalos de tempo.

A UBS em relagdo a legislacdo, ndo possui licenca ambiental junto a VISA, que no municipio é 6rgédo
competente a essa fiscalizagdo. Segundo a servidora responsavel pela limpeza da UBS, os RS, com excegao 0s
do grupo E, séo acondicionados diariamente em sacos plasticos da cor preta, os residuos domésticos gerados
ficam acondicionados na area de fundo na unidade, e sdo coletado trés vezes na semana, quando ocorre a coleta
municipal.

Quanto aos RSS eles sdo separados dos domésticos e sdo divididos na unidade em dois grupos, os perfuro-
cortantes (Grupo E) e os considerados como residuos com a possivel presenca de agentes biologicos ou
quimicos (Grupo A e B).

Os residuos perfuro-cortantes séo descartados separadamente, no local de sua geracéo, imediatamente apds o
uso ou necessidade de descarte, acondicionados em caixas coletoras descarpack, especificas para essa
finalidade, porém a distribuicdo dessas descarpacks ocorre de maneira falha o que faz com que, na maioria das
vezes, sejam utilizadas coletores improvisados (como caixas de papeldo, caixas de luvas e a reutilizacdo de
frascos de alcool vazios). Quando utilizados os coletores improvisados ndo estdo de acordo com a NBR 7500 -
Simbolos de risco e manuseio para o transporte e armazenamento de materiais - que diz que o coletor para
perfuro-cortantes, ou cortantes deve apresentar superficie externa de cor amarela, simbolo para material
infectante, com altura minima de 08 cm, para coletores com altura inferior a 25 cm, o simbolo deve ter altura
equivalente a 1/3 do limite de enchimento, e o simbolo deve ser impresso pelo menos duas vezes em local
visivel, sendo uma na posicéo frontal (ABNT, 1997).

Os residuos do grupo A e B sdo acondicionados diariamente em sacos plasticos pretos e seu armazenamento
externo é feito em tambores plastico de 2001 da cor azul na area de fundo da unidade. Os residuos infectantes
da UBS ndo estdo de acordo as normas técnicas aplicaveis ao acondicionamento de RSS (RDC N° 306), que
diz que esses devem ser acondicionados em sacos plasticos tipo 02, codigo LSE (codigo referente a sacos
plasticos do tipo Il para residuos), de cor branco-leitosa, e deve constar individualmente a identificagdo do
fabricante, o simbolo de material infectante de ser posicionado a um ter¢o da altura de baixo para cima,
ocupando uma area minima equivalente a 5% daquela face do saco.

Outro fato relevante observado € que os residuos com risco quimico (Grupo B) gerados nesse estabelecimento
ndo foram mencionados na entrevista, 0 que sinaliza a falta de atengdo a esses residuos, sendo eles descartados
sem a devida segregacdo. Esses RSS, segundo a Resolu¢do Conama n° 358/05, podem ser perigosos por
possuir caracteristica quimica de inflamabilidade, corrosividade, reatividade ou toxidade, conforme definido na
NBR 10.004/04, que trata da classificacdo dos residuos sélidos, e devem ser submetidos a acondicionamento,
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armazenamento, coleta, tratamento e disposicéo final especificos. A inexisténcia do gerenciamento dos residuos
tipo B na UBS, demostra que esse RSS merece atengéo devido seu grau de periculosidade.

A coleta e transporte interno, onde sdo retirados os sacos plasticos contendo residuos do ponto de geracdo até
seu armazenamento, é feita manualmente sem os transportes adequados, pelas responsaveis da limpeza da UBS.
A coleta externa e destinagdo final sdo realizadas mensalmente, porém sem precisdo exata, ultrapassando em
algumas situagdes até mais de 60 dias. A coleta é feita pela empresa responsavel, que utiliza caminh&o de coleta
especifico para a atividade e os RSS recebem destinagdes finais diferentes, os residuos perfuro-cortantes sdo
destinados a incineracédo fora do municipio, os demais sdo destinados ao lixdo do municipio.

O total de RSS coletados nos estabelecimentos de salde, de acordo com a empresa, € incerto, por ndo ter uma
pratica de mensuracgdo destes residuos. Os dados obtidos sugerem que o estabelecimento de salde demonstra
uma prioridade na separa¢do dos residuos do Grupo A e E. O que coincide com relatos da literatura, em que
considera os perfuro-cortantes 0s principais residuos que estdo associados a transmissdo de doencas
infecciosas, tendo em vista a capacidade intrinseca destes em romper a integridade da pele e introduzir agentes
infecciosos no tecido, o que gera maior nivel de segregacdo dos perfuro-cortantes, o que representa um fator
importante da situacdo encontrada na regido.

Verifica-se que o estabelecimento apresenta deficiéncia quanto ao armazenamento interno e externo dos
residuos, principalmente em relagdo ao acondicionamento e as condi¢Oes fisicas das areas utilizadas. Os
resultados obtidos apontam também que o estabelecimento ndo atende os procedimentos preconizados na
Resolugdo CONAMA n° 358/2005, pois ndo possui 0 seu Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de
Saude (PGRSS), a legislacdo diz que os geradores de residuos de servigos de salide constantes em operacgao ou
a serem implantados, devem elaborar e implantar o PGRSS, de acordo com a legislacdo vigente, especialmente
as normas da vigilancia sanitéaria.

Encontra-se semelhanca nos resultados obtidos com o trabalho de BUSNELO (2010) em UBS’s do Municipio
de Chapec6 — SC, onde ap6s confrontar os dados com as legislagdes pode se observar que as etapas de manejo
dos residuos contaminados apresentam 0s seguintes problemas: segregacdo inadequada de residuos
contaminados em sacos pretos destinados aos residuos comuns, ndo ha separacéo especifica de residuo comum
sendo desprezados junto a estes residuos plasticos, metais e residuos organicos, falta de materiais para dispor
os residuos, armazenamento temporario de residuos infectantes em locais improprios, excesso de residuos
perfuro cortantes em recipientes, ndo atende as recomendaces legais; uso incorreto de EPIs pelos funcionarios
que prestam servicos de higienizacdo das unidades que coletam os residuos internos; o abrigo externo de
residuos se apresenta inadequado na maioria das UBS’s.

E preciso observar que cada unidade geradora tem suas particularidades, e cada uma delas deveria ter um plano
de gerenciamento determinando o procedimento indicado para cada tipo de residuo gerado. A quantidade e
natureza de RSS gerada diariamente nos diversos tipos de estabelecimentos de salde ainda ndo é conhecida,
pois ndo ha dados gerais mensuréveis de geragdo diaria. Além disso, diversos fatores influenciam na taxa de
geracdo dos RSS, dentre eles: tipos de atividades de assisténcia adotada no estabelecimento, a quantidade de
servigos de assisténcia realizados, 0 nimero de pacientes atendidos e de profissionais envolvidos, e até fatores
sazonais (SOUZA, 2015).

CONCLUSOES

A auséncia da elaboracdo e implantacdo do PGRSS reflete negativamente nas diversas fases do gerenciamento
dos RSS. Outro aspecto que também tem uma repercussao negativa é que a falta de aplicacdo de critérios
técnicos corretos de classificacdo, segregacdo e acondicionamento faz com que os residuos misturados sejam
considerados como o0s de maior periculosidade, o que acarreta destinagdo diferenciada e menos econémica.

O planejamento, realizado a partir da elaboragdo do PGRSS, é uma ferramenta que ajuda a minimizar a
quantidade de residuos gerados, proporcionar o encaminhamento seguro, de forma eficiente, visando a
protecédo dos funcionarios, a preservacao da satde publica, dos recursos naturais e do meio ambiente.

Portanto sugere-se a elaboracdo de PGRSS para a UBS um programa de educacdo continuada em servico.
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