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RESUMO

Os residuos dos servicos de saide podem ser definidos como todos aqueles que resultam de atividades
exercidas, nas quais, tem relagdo com o atendimento a salide, tanto humana quanto animal, o que inclui os
servigos de assisténcia domiciliar, trabalhos de campo, laboratoérios analiticos de produtos para sadde. Nesse
sentido, este estudo objetivou fazer uma analise da gestdo de residuos aplicada em estabelecimentos de saude
localizados no Estado do Ceard. Como aparato metodolégico baseou-se em estudos bibliogréficos,
acompanhamentos de campo e analises integrativas. Como principais resultados sdo possiveis discutir que a
primeira unidade avaliada (PSF) realiza a separacédo de algumas categorias de residuos, principalmente aqueles
que representam niveis maiores de prejuizos a salde dos trabalhadores envolvidos, como exemplo, 0s
perfurocortantes, tendo sido diagnosticado que muitas melhorias ainda necessitam serem realizadas. J& na
segunda unidade estudada (Departamento de atendimento odontol6gico) por se tratar de uma instituicdo de
salde maior e com carater diferenciado a situagdo encontrada foi bem melhor, como acondicionamento,
segregacdo e transporte de residuos seguindo adequadamente o que é exigido pela legislagdo vigente, tendo
poucas orientacBes a serem pontuadas, sobretudo, no que diz respeito ao acondicionamento externo dos
residuos produzidos. Como concluséo final do estudo é possivel estabelecer que os objetivos lancados foram
devidamente alcancados, ou seja, a anélise diagnostica foi realizada. A gestéo dos residuos no centro de satde
da familia ainda precisa passar por alguns ajustes, investir principalmente no treinamento de equipe
trabalhadora, equipamentos para transporte e coleta. Na instituicdo de atendimentos odontoldgicos em linhas
gerais ha uma boa gestéo de residuos.

PALAVRAS-CHAVE: Gestdo, Residuos de salide, Saude ambiental.

INTRODUCAO

Mesmo que a geragdo de residuos sélidos provenientes das atividades humanas faca parte da prdpria historia
do homem, é a partir da segunda metade do século XX, com os novos padrées de consumo da sociedade
industrial, que isso vem crescendo, em ritmo superior a capacidade de absorcdo pela natureza. O avanco
tecnoldgico das dltimas décadas, se, por um lado, possibilitou conquistas surpreendentes no campo das
ciéncias, por outro, contribuiu para o aumento da diversidade de produtos com componentes e materiais de
dificil degradacdo e maior toxicidade. Os Residuos dos Servicos de Salde (RSS) se inserem nesta
problemaética e vém assumindo grande importancia nos Gltimos anos (COUTINHO et al., 2012).

Os residuos dos servicos de saude podem ser definidos como todos aqueles que resultam de atividades
exercidas, nas quais, tem relagdo com o atendimento a salde, tanto humana quanto animal, o que inclui os
servicos de assisténcia domiciliar, trabalhos de campo, laboratérios analiticos de produtos para salde,
necrotérios, funerarias, servicos de embalsamamento, medicina legal, drogarias, farmécias (incluindo as de
manipulacao), estabelecimentos de ensino e pesquisa que abrangem a area de salde, centros de controle de
zoonoses, distribuidores de produtos farmacéuticos importadores, distribuidores e produtores de materiais
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junto com controles para diagnoéstico in vitro, unidades méveis de atendimento a sadde, praticas de acupuntura,
tatuagem e outros similares (CONAMA, 2005).

A normatizacdo da gestdo destes tipos de residuos gerados no territdrio brasileiro é regulamentada,
fundamentalmente, pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), através da Resolugdo da
Diretoria Colegiada (RDC) n° 306/044, pelo Conselho Nacional do Meio Ambiente (CONAMA), por meio da
Resolugdo n° 358/055, definindo as diretrizes sobre o gerenciamento dos residuos, considerando principios da
biosseguranga, preservacgao da sadde publica e do meio ambiente.

Nesse sentido, este estudo objetiva fazer uma analise do gerenciamento dos Residuos de Servico de Salde
gerados em duas unidades, primeiramente em um Posto de Salde de Pequeno porte- Programa Salde da
Familia (PSF)- setor publico, localizado em Caucaia-CE e posteriormente em um departamento de
especialidades odontolégicas localizado no municipio de Sobral-CE.

METODOLOGIA
AREAS DE ESTUDO

O Municipio Caucaia foi criado em 1759, localiza-se no Estado do Ceara, fazendo parte da Regido
Metropolitana de Fortaleza- RMF, capital do Estado, conta com aproximadamente 20 Km da capital, com
coordenadas geograficas: 3° 44' 10" de Latitude Sul e 38° 39' 11" de Longitude Oeste, compreende 1.228,506
km? e estd a 29,9 m de altitude, correspondendo a 0,83% da area do Estado cearense, com uma populacio de
344.936 habitantes e densidade demografica de 264,91 hab./km? (IPECE, 2013).

Esta dividido politicamente em oito distritos: Caucaia (Sede), Catuana, Guararu, Sitios Novos, Tucunduba,
Mirambé, Bom Principio e Jurema, de acordo com. O setor de estudo compreende o Distrito de Catuana, com
uma unidade basica pequena de atendimento de salde localizada no povoado de Matdes, possuindo uma
populacdo estimada de 1.083 habitantes, e coordenadas geograficas: 3°35'31"S 38°4923"W.

Ja 0 municipio de Sobral estd localizado h& aproximadamente 240 km da capital Fortaleza. Tém em sua
composicao territorial 16 distritos, na sede, a divisdo é de 37 bairros, possuindo uma populagdo estimada de
203.682 habitantes, de acordo com o IBGE em 2016, com uma estimativa do IBGE.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

No presente trabalho, a metodologia utilizada constitui-se basicamente num primeiro momento de um resgate
bibliografico, com leitura de livros, periddicos e artigos cientificos. Em seguida os trabalhos foram
fundamentados com visitas “in loco”, realizadas nas unidades de salde presentes nos dois territdrios de analise.
Portanto, seguindo basicamente o seguinte fluxograma abaixo:
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Figura 1. Fluxograma metodol6gico da pesquisa.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

LEVANTAMENTO BIBLIOGRAFICO

VISITAS AS UNIDADES DE SAUDE

ANALISE INTEGRADA DOS RESULTADOS

DISCUSSAO E CONCLUSOES

Fonte: Autores, 2018.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com o Ministério do Meio Ambiente (2008), no Brasil das 149.000 toneladas de residuos
residenciais e comerciais gerados diariamente, uma parcela inferior a 2% é composta por RSS e, destes, 10 a
25% necessitam de cuidados especiais. Portanto, existe a necessidade de implantacdo de processos de
segregacdo dos diferentes tipos de residuos em sua fonte e no momento de sua geragdo conduz certamente a
minimizac&o de residuos, em especial aqueles que requerem um tratamento prévio a disposicéo final.

Segundo a RDC ANVISA n° 306/04 e a Resolugdo CONAMA n° 358/2005, definem-se como residuos RSS,
os residuos gerados por prestadores de servigos relacionados com o atendimento a salde humana ou animal,
inclusive os servigos de assisténcia domiciliar e de trabalhos de campo, laboratorios, necrotérios, funerarias,
servigos de medicina legal, drogarias, farméacias inclusive as de manipulagdo; estabelecimentos de ensino e
pesquisa na area de salde, centros de controle de zoonoses, dentre outros similares.

De acordo com a RDC n° 306/2004 e da Resolugdo do CONAMA n° 358/2005, os RSS s&o classificados em
cinco grupos conforme as caracteristicas e potencial de risco: Grupo A- Residuos potencialmente infectantes;
Grupo B- Residuos quimicos; Grupo C- Rejeitos radioativos; Grupo D- Residuos equiparados aos residuos
domiciliares; Grupo E- Residuos perfuro cortantes.

A responsabilidade do adequado gerenciamento das acGes registradas no plano cabe a equipe prestadora de
servico da unidade (ZAMONER, 2008). Conforme isso, também serd relacionado e descrito as acles
referentes ao manejo dos residuos solidos, ressaltando suas propriedades, aspectos referentes a geracao,
segregacdo, acondicionamento, coleta, armazenamento, transporte, tratamento e destinacéo final.

O ponto inicial para o funcionamento de um sistema de gestdo e desenvolvimento das demais fases esta no
processo de identificacéo e classificacdo destes residuos para posterior caracterizagao.

O processo de caracterizacdo inclui tanto uma avaliagdo qualitativa quanto quantitativa, devendo observar as
seguintes etapas:

a) ldentificacédo de residuos dos diferentes grupos, conforme a RDC 306 de 7 de dezembro de 2004;

b) Segregacdo, coleta e armazenamento na fonte de geracdo, de acordo com a classificacdo estabelecida;

c) Pesagem, para determinar a quantidade gerada. A importancia de implantar o gerenciamento ambiental esta
associada na possibilidade de correcBes de pontos de falhas, aumento da qualidade dos servicos prestados,
melhoria em qualidade da satde publica e ambiental, valoragdo da imagem institucional, reducéo de custos e
origem de recursos.
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E determinados programas de capacitagio junto ao setor de recursos humanos devam fazer parte do PGRSS. O
pessoal envolvido no gerenciamento dos residuos deve ser capacitado na ocasido de sua admissdo e mantido
sob treinamento periddico.

ANALISE DA GESTAO DE RESIDUOS DESEMPENHADA PELAS UNIDADES DE SAUDE
-CENTRO DE SAUDE DA FAMILIA

O centro de salde da familia estudado é pertencente a esfera municipal, o qual oferece atendimentos béasicos e
gratuitos em psicologia, nutricdo, ginecologia, clinica geral, enfermagem, odontologia, além de vacinagdo e
farméacia. Os atendimentos sdo constituidos de baixa complexidade com funcionamento de segunda a sexta-
feira, 8 horas por dia.

Segregacdo, Acondicionamento e ldentificacdo

Observou-se no local que a presenca de equipamentos de acondicionamentos de residuos, como lixeiras para
residuos comuns, sacos e caixa para determinados tipos de residuos, ainda sdo bastante desfavoraveis néo
estando em conformidade com a RDC n° 306/2005 da ANVISA e a Resolucdo n° 358/2005 do CONAMA.

Como sdo realizados atendimentos basicos de salde a presenca de material infectante é pouca, porém
existente. Pode-se notar que os residuos do grupo A, sdo colocados no mesmo recipiente, descartex ou
recipiente de plastico sem identificacdo.

A forma de segregacdo e acondicionamento dos residuos do grupo B também ndo apresentou resultados
satisfatorios; so depois que é enviado um memorando a secretaria de salde do municipio pedindo a remogéo
desses residuos, e a destinacdo final é responsabilidade da prefeitura, essa coleta é realizada a cada 15 dias.

Os residuos que apresentam metais pesados sdo descartados com o lixo comum, tais como: lampadas, pilhas e
baterias; essa pratica requer uma atencdo especial, pois € incorreto, e merece um conhecimento mais amplo.
N&o ha geracdo dos residuos do grupo C.

No que se refere aos residuos do grupo D, esse € o tipo de residuos mais gerados no PSF, em todos os setores
de atendimento, e o0 que menos é dado atencdo necessaria, ndo ha segregacdo adequada, desprezando assim a
coleta seletiva, sd ha separagdo dos residuos "secos" e organicos, os demais sédo colocados na mesma lixeira
em sacos pretos.

O grupo E é colocado em descartex, mas o posicionamento é inadequado, as caixas encontram-se no chéo,
sujeito a acidentes. Os residuos perfurocortantes sdo colocados nos descartex, porém em local inadequado,
préximo também dos residuos comuns.

Armazenamento, Coleta e Transporte

N&o ha armazenamento externo, pois, 0 Unico armazenamento € o citado anteriormente e mesmo assim néo
apresenta nenhuma caracteristica semelhante de “abrigo de residuos”, totalmente fora do padrdo adequado de
armazenamento interno ou externo.

A responsabilidade da coleta dos residuos comuns é da prefeitura municipal e os residuos de servicos de salde
sdo do grupo Marquise. Os profissionais sdo treinados para efetuar a coleta, mas precisam conscientizar-se de
que a saude e integridade fisica é mais importante do que a pressa pela realizacdo de uma atividade, pois o
funcionario encarregado da coleta dos residuos sé colocou os EPI's no momento da realizacdo da pesquisa.

Tratamento e Disposicéo Final

Todos os residuos do grupo A, B e E gerados sdo incinerados e as cinzas tém como destinagdo final o Aterro
Sanitario Metropolitano Oeste de Caucaia-ASMOC, o qual é de responsabilidade da empresa ECOFOR
Ambiental do grupo MARQUISE S.A.
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-UNIDADE DE ATENDIMENTO ODONTOLOGICO

A unidade realiza atendimentos de carater odontoldgico no municipio de Sobral-Ce e também na abrangéncia
de sua regido territorial do entorno. Possui uma equipe técnica responsabilizada pelo gerenciamento dos
residuos gerados pela unidade e também PGRSS atualizado e aprovado pela comissao da instituicao.

Os principais grupos de residuos identificados foram os residuos infectantes: provenientes de procedimentos
cirdrgicos (gazes, luvas de latex, gorros, mascaras). Residuos quimicos: embalagens de saneantes,
desinfetantes, materiais contendo metais pesados. Residuos comuns: papel de uso sanitario, pegas descartaveis
de vestuario, sobras de alimentos e do preparo de alimentos e resto alimentar de refeitério, residuos
provenientes das areas administrativas, varrigdo, podas e jardins.

Registraram-se também materiais reciclaveis e reutilizaveis como papel-papeldo. Além desses perfurocortantes
como agulhas, 1dminas de bisturi e limas endodénticas.

Os residuos do grupo A sdo acondicionados em sacos branco leitoso, resistentes a rupturas e vazamentos. E
impermeével, respeitando os limites de peso. Os mesmos, sdo devidamente identificados com o simbolo de
substancia infectante, também estdo contidos em recipientes resistentes a rupturas e vazamentos, providos de
tampa e sistema de abertura sem contato manual (pedal), com resisténcia a tombamentos.

Os residuos s6lidos do grupo B sdo ACONDICIONADOS em recipientes com materiais rigidos, adequados
para cada tipo de substancia quimica, respeitando as suas caracteristicas fisico-quimicas e seu estado fisico.
Para isso sdo obtidas informac6es da composicao e dos riscos de manuseio desses residuos. Utilizam-se frascos
de material compativel com o liquido armazenado, sempre que possivel de plastico, com resisténcia acentuada,
rigidos e estanques, com tampa rosqueada e vedante.

De uma maneira geral, os processos de SEGREGACAO e ACONDICIONAMENTO desta categoria na
unidade levam em consideracdo dois fatores fundamentais: 1. As informagdes contidas na embalagem do
produto; 2. O tempo de vida Util ou inativagdo quimica do produto.

Os residuos do Grupo D, segregados como ndo recicldveis, sdo acondicionados em sacos
impermeéveis de cor preta e resistentes a rupturas e vazamentos. Os sacos estdo contidos em recipientes de
materiais resistentes a rupturas e vazamentos, providos de tampa e sistema de abertura sem contato manual
(pedal), resistentes a tombamentos.

Os materiais perfurocortantes (grupo E) sdo descartados separadamente, no local de sua geragdo,
imediatamente ap6s o uso, em recipientes rigidos a rupturas e vazamentos, com tampa, devidamente
identificados. As agulhas descartaveis sdo desprezadas de forma segura sendo proibido recapeamento ou
proceder a sua retirada manualmente. E observada constantemente a eficiéncia e eficacia do contentor.

O transporte dos residuos €é realizado sem esfor¢o excessivo ou risco de acidente para o funcionario, os
procedimentos sdo realizados de forma a ndo permitir o rompimento dos recipientes. No caso de acidentes ou
derramamentos sdo realizados de forma imediata a limpeza com desinfeccdo simultdnea do local,
notificando o responsavel técnico pelo PGRSS. Os procedimentos adotados em caso de intercorréncias sao de
acordo com o POP (Procedimento Operacional Padrdo) que estdo divulgados em todos os setores da unidade.

Na unidade o Unico tratamento para alguns residuos consiste na Autoclavagem os das demais categorias sdo
direcionados para empresas especializadas fazerem as coletas e realizar a destinacdo final com tratamento
adequado.

E importante salientar que todos os treinamentos com as equipes técnicas estdo sendo realizados
constantemente ficando sob responsabilidade do setor de seguranca do trabalho, justamente para enfatizar a
importancia e uso adequado dos EPI’s-Equipamentos de Protecdo Individual. Além disso, manter sempre
atualizado o Plano de Residuos e assim poder proporcionar uma maior seguridade ocupacional e ambiental.
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CONCLUSAO

Conclui-se, portanto que o PSF estudado, apresentou resultados insatisfatérios em relacdo principalmente a
maior necessidade de conhecimento técnico e conscientizacdo por parte do gerador, no que se diz respeito ao
meio ambiente.

Essa pesquisa proporcionou a percep¢do de situacdes provavelmente muito comuns a outros estabelecimentos
de RSS de pequeno porte. Ainda ndo é dada a devida importancia a0 manuseio dos residuos de servico de
salde, pode-se observar que todas as classes de residuos A, B, D e E que se encontram no posto, apresentaram
deficiéncias significativas em todas as etapas de manejo, também outros problemas como a destinacéo final de
residuos que contém metais pesados, acarretando provaveis problemas a satde humana e riscos ambientais.

Na unidade odontoldgica pesquisada os resultados encontrados foram de certa forma satisfatoria com relagéo a
gestdo dos residuos gerados na unidade, principalmente os de carater biolégicos e quimicos que conferem um
risco maior a salde dos trabalhadores. Um ponto muito positivo encontrado foi encontrar o PGRSS atualizado
e buscando cumprir algumas das diretrizes sugeridas.
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