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RESUMO

Esta monografia tem como foco destacar o Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude
(GRSS) de um Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEO). Foram abordados pontos das
legislacBes nacionais e estaduais referentes aos Residuos de Servicos de Saude (RSS). Em
seguida, houve uma descricdo sobre as etapas do ciclo de vida dos RSS e foi adicionado um
fluxograma para exemplificar o processo. Foram feitos registros de informagGes sobre a
expansdo dos CEO a nivel nacional, estadual e municipal, assim como informacdes sobre 0s
tipos de CEO existentes. Através de visitas ao local de estudo e informacgdes fornecidas pelos
colaboradores foram levantados os procedimentos de GRSS do CEO em estudo, assim como a
quantidade e os tipos de residuos gerados. N&o existe uma legislacdo municipal especifica que
trate do GRSS, o local para armazenamento dos RSS néo € o ideal, a quantidade de sacos €
suficiente para comportar os RSS, mas ndo existe um treinamento periédico para 0s
colaboradores. Foram sugeridas melhorias a serem aplicadas no CEO e as mesmas estdo
sendo apresentadas neste trabalho. Também foi sugerida a implantacdo de um Plano de

Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude (PGRSS).

Palavras-chave: Centro de Especialidades Odontoldgicas; Plano de Gerenciamento de
Residuos de Servicos de Saude; Residuos de Servicos de Salde.



ABSTRACT

This monograph focuses show the management of health services waste in an Odontology
Specialties Center that was analyzed. Were approached national and state legislation related to
health services waste. Then, the stages of the life cycle of the health services waste were
described and was add a flow-chart to exemplify the process. Was registered information
about the Odontology Specialties Centers expansion in national, state and municipal level,
also about the type of existent Odontology Specialties Centers. Through visits to the center
where the study was taken place and where the information were provided by the workers, the
procedures of health services waste management were analyzed and also the quantity and the
types of waste produced. There is no municipal legislation about health services waste
management. The place to store the health service waste is not perfect. The amount of bags it
is enough to store the waste. There is no periodic training for workers learn about the waste
management. Improvements were proposed to be applied by the Odontology Specialties
Center in this case and other centers also. It was also suggested that a Health Services Waste

Management Plan was implanted by the center.

Keywords: Odontology Specialties Center; Health Services Waste Management Plan; Health

Services Waste.
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1. INTRODUCAO

A periculosidade dos Residuos de Servigos de Saude (RSS) ainda é bastante discutida
nos paises desenvolvidos. No Brasil, esse tipo de residuo é pouco estudado, verificando-se
também a caréncia de incineradores para RSS instalados ou operando. O estudo envolvendo
0s RSS se enquadra ndao somente nas questGes ambientais, mas também nas questdes
socioecondmicas, visto que influencia a saude e a geracdo de empregos para a populacgéo.

O manejo dos RSS e a cria¢do dos Planos de Gerenciamento dos Residuos de Servigos
de Saude (PGRSS) s@o descritos e sua importancia relacionada com a atuacdo dos
profissionais das areas de salde e outros profissionais que podem vir a colaborar para com a
geracdo dos mesmos. O gerenciamento desse tipo de residuo ndo se resume apenas ao
controle da geracéo e da avaliacdo de riscos, mas também & sua reducdo, contribuindo de
forma positiva para 0 meio ambiente.

Os Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEO) foram instituidos em 2004 por
meio de politicas nacionais a serem descritas mais adiante, as quais possuiam como objetivo
principal realizar a inclusdo social. Estes centros séo utilizados para solucionar questdes de
média complexidade, garantindo acesso da populacao a assisténcia publica odontoldgica.

Segundo dados do Sistema de Informacdo Ambulatorial, de 2002 e de 2003, observa-
se que 3,5% dos procedimentos odontolégicos realizados foram de especialidades, o que
mostra desproporc¢do entre procedimentos basicos e de especialidades. Segundo informaces
do Ministério da Salde, durante o ano de 2017 somaram-se 836.964 procedimentos
envolvendo diagndstico bucal, periodontia especializada, cirurgia e endodontia por parte dos
CEOs. Ja os centros especializados em pessoas com deficiéncias somaram-se 734.800.

A motivacdo para a realizacdo deste trabalho deveu-se a pouca informacao disponivel

sobre o gerenciamento de residuos dos CEQs, apesar de sua importancia para a sociedade.



2. OBJETIVO

2.1 GERAL
Contribuir para a melhoria na gestéo de residuos de servigos de saude dos Centros de
Especialidades Odontoldgicas (CEO).

2.2 ESPECIFICOS

o Selecionar um CEO e analisar o gerenciamento de residuos de servicos de salde
(GRSS).

o Sugerir as melhorias a serem realizadas no gerenciamento de residuos de servicos de
salde do CEO avaliado.

14
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3.  REVISAO BIBLIOGRAFICA

3.1  Legislacdo Nacional sobre a gestdo dos Residuos Sélidos

A lei n° 12305/2010 institui a Politica Nacional de Residuos Solidos, altera a Lei n°
9605, de 12 de fevereiro de 1998; e da outras providéncias. A lei foi sancionada em 2 de
agosto de 2010 pela presidéncia da republica, e em 3 de agosto de 2010, pelo Diario Oficial
da Unido.

Segundo o artigo 4° dessa lei,

“a Politica Nacional de Residuos Sélidos retine o conjunto de principios, objetivos,
instrumentos, diretrizes, metas e acGes adotadas pelo Governo Federal, isoladamente
ou em regime de cooperagdo com Estados, Distrito Federal, Municipios ou
particulares, com vistas a gestdo integrada e ao gerenciamento ambientalmente
adequado dos residuos s6lidos.”

O artigo 6° dessa lei prevé os seguintes principios da Politica Nacional:
1. Prevencéao e precaucio

Poluidor-pagador e protetor-recebedor

Viséo sistémica

Desenvolvimento sustentavel

Ecoeficiéncia

Cooperacao de esferas

Responsabilidade compartilhada

Reconhecimento do residuo reutilizavel e reciclavel

© o N o O b~ LD

Respeito as diversidades locais e regionais

[EEN
o

. Direito da sociedade a informacao e ao controle social

[EEN
[EEN

. Razoabilidade e a proporcionalidade

312 Resolucdo CONAMA 316 de 29 de outubro de 2002

A CONAMA foi criada com intuito de regulamentar o tratamento térmico de residuos
por meio de pardmetros, critérios e definicbes. O artigo 2° desta resolugdo apresenta a
seguinte definicdo para o tratamento térmico: “[...]Para os fins desta desta regulamentacdo ¢é
todo e qualquer processo cuja operacdo seja realizada acima da temperatura minima de
800°C.”.

Os seguintes artigos da resolucdo citam as condigOes para a adogédo de sistemas de
tratamento, juntamente a condicao de recebimento dos residuos: “[...]Art. 40 A adogdo de
sistemas de tratamento térmico de residuos devera ser precedida de um estudo de analise de

alternativas tecnoldgicas que comprove que a escolha da tecnologia adotada esta de acordo
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com o conceito de melhor técnica disponivel.”. “[...]JArt. 50 Os residuos recebidos pelo

sistema de tratamento térmico deverdo ser documentados, por meio de registro, do qual conste

sua origem, quantidade e caracterizagdo, consoante disposi¢cdes especificas dos artigos desta

Resolugdo.”.

Considerando as condi¢des adotadas acima, o artigo 10° estabelece quais informacdes

que devem ser recebidas pelo responsavel pelo tratamento térmico para o recebimento de

residuos industriais e as misturas de residuos:

Origem e processo produtivo.

Quantificacdo dos parametros relacionados ao poder calorifico, cinzas, metais,
halogénios ou compostos halogenados.

Composicdo quimica e caracteristicas fisico-quimicas do residuo, as quais devem ser
compativeis com a licenca de operacao.

Incompatibilidade com outros tipos de residuos.

Métodos de amostragem e analise os quais foram realizados, apresentando os limites
de deteccao.

Caso sejam apresentadas misturas de residuos as seguintes informacdes devem ser

apresentadas:

» Porcentagem, em peso, de cada tipo de residuo presente na mistura.

» Descricdo de métodos utilizados para realizar a preparacdo da mistura.

Deve ser levada em conta a questdo da eficiéncia do tratamento do residuo, a qual é

estabelecida segundo o seguinte artigo:

“[...]Art. 11. Todo sistema de tratamento térmico para residuos industriais devera
atingir a taxa de eficiéncia de destruicdo e remocgdo (EDR) superior ou igual a
noventa e nove inteiros e noventa e nove décimos por cento para o principal
composto orgénico perigoso (PCOP) definido no teste de queima.”.

Abaixo estdo descritas normas estabelecidas para tratamento térmico aos RSS dos

grupos A, B e D, segundo o artigo 16°.

GRUPO A: Residuos que apresentam risco a saude publica e a0 meio ambiente,
devido a presenca de agentes bioldgicos, devem ser recebidos por sistemas
especificamente licenciados.

GRUPO B: Residuos que apresentam risco a salde publica e ao meio ambiente devido
a suas caracteristicas fisicas, quimicas ou fisico-quimicas, precisam ser submetidos a
condices especificas voltadas para residuos de origem industrial.

GRUPO D: Residuos comuns devem ser enquadrados em condicOes especificas de

tratamento para residuos solidos urbanos.
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O artigo 15 dessa resolucgéo enfatiza a importancia do registro dos residuos por parte

da empresa:

“[...]Art. 15. Os residuos de servigos de saude, recebidos pelo sistema de tratamento
térmico, deverdo ser documentados por meio de registro dos dados da fonte
geradora, contendo, no minimo, informacgdes relativas a data de recebimento,
quantidade e classificacdo dos residuos quanto ao grupo a que pertencem em
conformidade com a Resolucdo CONAMA n° 283 de 2001.”.

A resolucdo CONAMA n° 283 supracitada foi revogada e substituida pela Resolucéo
n° 358, que fala sobre tratamento e disposicao final dos RSS.
No Quadro 01 é apresentado um comparativo entre RDC 306 e RDC 222,

demonstrando suas semelhancas, sendo a n® 222 mais especifica.
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Quadro 01: Comparativo entre RDCs

RDC 306 RDC 222
CRIAGCAO 7 DE DEZEMBRO DE 2004 28 DE MARCO DE 2018
3 REGULAMENTA AS BOAS
DISPOE SOBRE O REGULAMENTO PRATICAS DE GERENCIAMENTO
FINALIDADE TECNICO PARA O GERENCIAMENTO | DOS RESIDUOS DE SERVICOS DE

DE RESTDUOS DE SERVICOS DE
SAUDE.

SAUDE E DA OUTRAS
PROVIDENCIAS,

ABRANGENCIA

APLICA-SE A TODOS (O8]
GERADORES DE RESIDUOS DE
SERVICOS DE SAUDE.

APLICA-SE AOS GERADORES DE
RESIDUOS DE SERVICOS DE
SAUDE CUJAS ATIVIDADES
ENVOLVAM QUALQUER ETAPA
DO GERENCIAMENTO DOS RSS.

RESIDUOS

DEFINICOES SOBRE OS GRUPOS A,
B,C,DeE

DEFINICOES MAIS ATUALIZADAS
SOBRE OS GRUPOS A,B,C,DeE

GERENCIAMENTO

DOS RSS

CONJUNTO DE PROCEDIMENTOS DE
GESTAO, PLANEJADOS E
IMPLEMENTADOS A PARTIR DE
BASES CIENTIFICAS, TECNICAS,
NORMATIVAS E LEGAIS, COM O
OBJETIVO DE MINIMIZAR A
GERACAO DE RESIDUOS E
PROPORCIONAR um
ENCAMINHAMENTO SEGURO, DE
FORMA EFICIENTE, VISANDO A
PROTECAO DOS TRABALHADORES
E A PRESERVACAO DA SAUDE
PUBLICA, DOS RECURSOS
NATURAIS E DO MEIO AMBIENTE.

MESMA DEFINICAO
APRESENTADA PELA RDC 306.

DEFINICOES

SOBRE AS FASES
DO CICLO DE VIDA

DOS RSS

CONTEM

CONTEM

GERADORES
RSS

DE

SERVICOS RELACIONADOS COM
ATENDIMENTO A SAUDE HUMANA
OU ANIMAL, INCLUSIVE O0S
SERVICOS DE ASSISTENCIA
DOMICILIAR E DE TRABALHOS DE
CAMPO, LABORATORIOS
ANALITICOS DE PRODUTOS PARA
SAUDE, NECROTERIOS,
FUNERARIAS, DROGARIAS E
FARMACIAS, SERVICOS DE
ACUPUNTURA, SERVICOS DE
TATUAGEM, DENTRE OUTROS
SIMILARES.

DEFINICAO IDENTICA A

APRESENTADA PELA RDC 306

Fonte: ANVISA (2004).

De acordo com a RDC n° 222 vale destacar os seguintes conceitos:

Residuo Sélido: Material, substancia, objeto ou bem descartado. E resultante de atividades

humanas em sociedade, a qual a destinacdo podera proceder nos estados sélidos, semissolidos,

gases contidos em recipientes ou liquidos os quais tornem inviavel o lancamento na rede

publica de esgoto, 0s quais necessitariam de uma tecnologia economicamente inviavel.
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Residuo Perigoso: Trata-se de um tipo que possui caracteristicas de inflamabilidade,
corrosividade, reatividade, toxicidade, patogenicidade, carcinogenicidade, teratogenicidade e
mutagenicidade. Este tipo de residuo representa risco a populacdo, aos trabalhadores e ao

meio ambiente.

Manejo dos Residuos de Servicos de Sadde: E uma atividade que lida com o manuseio dos
residuos de servicos de saude. As etapas sdo aquelas inclusas no ciclo de vida dos RSS,
segregacdo, acondicionamento, identificacdo, transporte interno, armazenamento temporario,
armazenamento externo, coleta interna, transporte externo, destinacdo e disposi¢do final

ambientalmente adequada.

Identificacdo de Servicos de Saude: Medidas as quais permitem reconhecer riscos presentes
em residuos acondicionados. O reconhecimento deve ser feito de forma clara, legivel com

tamanho proporcional aos sacos, coletores e seus ambientes de armazenamento.

Reciclagem: Transformacdo dos residuos a qual envolve alteracdo de propriedades fisicas,

quimicas, fisico-quimicas ou biolégicas, visando insumos ou novos produtos.

Logistica Reversa: Conjunto de acdes ou procedimentos que viabilizam a coleta e a
restituicio dos residuos solidos ao setor empresarial. E um instrumento que visa
reaproveitamento em um ciclo produtivo ou diversos ciclos, ou outra destinacdo final
ambientalmente adequada.

No Quadro 2 sdo apresentados 0s grupos de RSS segundo a RDC n° 222.
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Quadro 2: Grupos de Residuos de Servicos de Saude

((—

2

RESIDUO

| INFECTANTE B

=<
RISCO
Quimico

RESIDUD
PERFUROCORTANTE

Fonte: ANVISA (2018).
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313 Legislagio Estadual

Trata-se da lei n° 16032/2016 referente a0 manejo de residuos sélidos no estado do
Ceard, tendo sido criada no dia 20 de junho de 2016. Segundo a Secretaria do Meio Ambiente,
umas das motivagdes para a criagdo da lei é o fato de que a producdo diaria de residuo no
estado do Ceara em 2016 era de nove mil toneladas. Um dos objetivos foi a implementacéo de
coleta seletiva em 92 municipios e a recuperacéo de areas degradadas por lixdes.

A mesma dispBe sobre principios, objetivos e instrumentos, como também sobre as
diretrizes relativas a gestdo integrada e ao gerenciamento de residuos sélidos, incluindo os
residuos perigosos. Dispde também sobre as responsabilidades do Poder Publico, dos
geradores e dos instrumentos econémicos aplicaveis.

e O inciso 1° afirma que estdo sujeitas a observancia dessa lei, pessoas fisicas ou
pessoas juridicas que possuam responsabilidade direta ou indireta pela geracdo de
residuos.

e O inciso 2° afirma que ndo se aplicam os conceitos dessa lei aos residuos radioativos.

A legislacdo apresenta dentre suas definicdes:

> Area contaminada: local onde h4 contaminagdo causada pela disposicéo, regular ou
irregular, de quaisquer substancias ou residuos, 0s quais ocasionem ou possam
ocasionar danos a satde humana, ao meio ambiente e a outro bem a proteger.

» Disposicao final ambientalmente adequada: distribuicdo ordenada de rejeitos em
aterros, com a observancia de normas operacionais especificas de modo a evitar danos
ou riscos a saude publica e a seguranca e a minimizar os impactos ambientais
adversos.

A lei 16032/2016 classifica residuos de servigos de satude como sendo aqueles gerados
em servicos de salde, seguindo as definices em regulamento ou em normas estabelecidas
pelos 6rgdos do Sistema Nacional do Meio Ambiente (SISNAMA) e do Sistema Nacional de
Vigilancia Sanitaria (SNVS).

Segundo o artigo 3%, paragrafo 9,

“[...] geradores de residuos sdo pessoas fisicas ou juridicas, de direito publico ou
privado, os quais geram residuos sélidos por meio de suas atividades, nela incluindo
0 consumo. O paréagrafo 10 define o gerenciamento de residuos solidos como o
conjunto de acBes que exercidas, direta ou indiretamente, nas etapas de coleta,
transporte, transbordo, tratamento e destinagcdo final ambientalmente adequada dos
residuos solidos ou rejeitos, de acordo com planos de gestdo integrada ou com plano
de gerenciamento de residuos sélidos, exigidos na forma desta Lei.”.

O artigo 9° informa a ordem de prioridade durante a gestao e o gerenciamento de residuos:
1. Na&o geracéo
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Reducéo
Reutilizacao
Reciclagem

Tratamento

o ok~ w N

Disposigdo Final

O Artigo 10° define que é de responsabilidade dos municipios a gestdo integrada dos
residuos solidos gerados em seu territorio, ndo excluindo competéncias do SISNAMA, SNVS
e SUASA.

Segundo o Artigo 21°, o plano de gerenciamento de residuos sélidos deve observar as
normas dos 6rgdos SISNAMA, SNVS, SUASA e caso haja um Plano Municipal de Gestéo
Integrada de Residuos Sélidos, devem conter os seguintes termos:

» Descricdo do empreendimento ou atividade.
Diagnostico dos residuos solidos gerados ou administrados.
Explicitacdo dos responsaveis por cada etapa do gerenciamento.
Definicdo dos procedimentos operacionais relativos a cada etapa do gerenciamento.
Identificacdo das solugdes consorciadas ou compartilhadas com outros geradores.
Ac0des preventivas e corretivas para gerenciamento incorreto ou acidentes.
Metas e procedimentos relacionados que visem diminuir a geracao de residuos sélidos.
Ac0es relativas a responsabilidade compartilhada sobre ciclo de vida dos produtos.

Conter passivos ambientais relacionados aos residuos.

V V.V V V V VYV V VY

Periodicidade de sua revisdo segundo 6rgdos do SISNAMA.

Os artigos seguintes presentes nessa legislacdo estabelecem indiretamente a
importancia e a necessidade de um profissional habilitado para atuar na &rea, com o intuito de
possibilitar a implantacdo e a continuidade da aplicacdo do PGRS e garantir o controle

adequado de informagdes para 0s 0rgaos necessarios.

“[...] Art.22. Para a elaboragdo, implementacdo, operacionalizagdo € monitoramento
de todas as etapas do plano de gerenciamento de residuos solidos, nelas incluido o
controle da disposigdo final ambientalmente adequada dos rejeitos, serd designado
responsavel técnico devidamente habilitado.”.

“[...] Art. 23. Os responsaveis por plano de gerenciamento de residuos sdlidos
manterdo atualizadas e disponiveis ao 6érgdo municipal competente, ao 6rgao
licenciador do SISNAMA e a outras autoridades, informagBes completas sobre a
implementagdo e a operacionalizacdo do plano sob sua responsabilidade.”.

Apesar de descrever as caracteristicas do grupo C, segundo o paragrafo 2 do artigo 2°,
esta resolucdo nédo ¢ aplicada as fontes radioativas seladas, as quais seguem determinacdes da

Comissdo Nacional de Energia Nuclear (CNEN).
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As legislacbes descritas contribuiram para a criagdo de um plano de gerenciamento de
residuos de servigos de salde, visto que 0 municipio de Caucaia nao apresenta uma legislacédo

especifica para 0 manejo de residuos.

3.2 Ciclode Vida dos RSS

Por meio das legislacdes vigentes, a responsabilidade do gerenciamento dos RSS é dos
seus geradores, visando garantir a ndo exposicdo dos cidaddos aos possiveis riscos gerados
pelos residuos. Para possibilitar um melhor controle da geragdo de residuos, torna-se
necessario conhecer e compreender as etapas do ciclo de vida dos RSS, sendo descritas,
segundo a RDC 306/2004: manejo, segregacao, acondicionamento, identificacdo, transporte
interno, armazenamento temporario, tratamento, armazenamento externo, coleta e transporte
externo, disposi¢do final. Para a descrigdo do ciclo de vida citado acima, segue abaixo a
Figura 1.



Figura 1: Fluxograma do Ciclo de Vida dos RSS
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Fonte: ANVISA (2018).
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321 Manejo
Trata-se da acdo de gerenciar residuos em seus aspectos intra e extra estabelecimento,
partindo de sua geracdo até sua disposi¢do final, incluindo as etapas de segregacéo,

acondicionamento e identificaco.

3.2.1.1 Segregacgéo

O processo de segregacdo varia de acordo com cada unidade avaliada, pois os residuos
gerados sdo influenciados pelo numero de funcionarios, tipos de estabelecimentos, dentre
outros fatores. De acordo com a RDC n° 306, de 7 de dezembro de 2004, “a segregagao
consiste na separacdo dos residuos no momento e local de sua geracdo, de acordo com as
caracteristicas fisicas, quimicas, bioldgicas, o seu estado fisico e os riscos envolvidos.”.

O conhecimento dessa etapa se faz importante para garantir que os colaboradores das
instituicOes sejam capazes de distinguir os residuos que necessitam de um tratamento especial
ou apresentam riscos a saude, daqueles que podem ser qualificados como comuns ou sem
necessidade de tratamento.

Para facilitar o processo de segregacdo sdo utilizadas cores especificas para cada tipo
de residuo, o Quadro 3 destaca as cores que 0s contentores de residuos devem possuir para
cada tipo especifico de residuo, a mesma segue o padrdo de cores para cada tipo de residuo
estabelecido de acordo com a CONAMA 275/2010, sendo usadas para identificar coletores
transportadores e em campanhas informativas para coleta seletiva.

Quadro 3: Classificacdo dos Tipos de Residuos

CLASSIFICACAO DOS RESIDUOS

COR TIPO

VERDE VIDRO

AMARELO METAL
RESIDUOS

BRANCA DE SAUDE
NAO

CINZA RECICLAVEIS

Fonte: CONAMA n° 275 (2001).



3.2.2.2 Acondicionamento

O acondicionamento ¢ definido pela RDC n° 306 como: “[...] o ato de embalar os

residuos segregados, em sacos ou recipientes que evitem vazamentos e resistam as a¢Ges de

punctura e ruptura.”.

A capacidade dos recipientes de acondicionamento deve ser compativel com a geracao

diéria de cada tipo de residuo.

O Quadro 4 dispde dos tipos de acondicionamentos que devem ser realizados para

cada grupo de residuo. A figura 2 dispde sacos apropriados para acondicionamento de

residuos do grupo A.

Quadro 4: Tipos de Acondicionamento

GRUPO

ACONDICIONAMENTO

Utilizam-se sacos brancos
leitosos. Devem ser
impermeaveis. Resistentes e
que permitam  lavagens.
Tampa com sistema de
abertura sem contato manual.

Recipientes de  material
rigido. Deve ser apropriado
para cada tipo de substancia
quimica.

Recipientes de chumbo com
especificacbes para cada
nivel de radioatividade.

Sacos impermeaveis,
seguindo normas locais.

Recipiente rigido e resistente.
Impermeavel e com tampa.
Acondicionado de forma
separada desde sua geracdo
até apds seu uso.

Fonte: ANVISA (2018).
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Figura 2: Sacos Brancos Leitosos para Acondicionamento

Fonte: Residuo ALL (2018).

3.2.2.3 ldentificacéo

Trata-se do conjunto de medidas para reconhecimento de residuos em sacos e
recipientes. A identificacdo deve ser posta em local de fécil visualizacdo, de forma indelével,
por meio de simbolos, cores e frases que cumpram os padrées da NBR 7.500 da ABNT. A
identificacdo dos sacos de armazenamento e dos recipientes de transporte pode ser feita por

meio de adesivos, desde que 0s mesmos resistam aos grupos de residuos.

323 Transporte Interno
O processo de transporte interno é definido pelas normas da ANVISA (2004) e
segundo as mesmas seguem a seguinte ordem:

e Os residuos serdo direcionados para a etapa de armazenamento temporario.

e O transporte deve seguir um roteiro de acordo com os horarios de coleta e nédo
devendo ser realizado durante o transporte de roupas, alimentos ou durante o horario
de atendimento.

e O equipamento de transporte deve seguir normas técnicas, sendo composto de material
rigido, lavavel e impermeavel, equipado com tampa, cantos e bordas arredondadas,
possuindo também rodas que ndo produzam ruido, visando ndo interferir no ambiente.
A figura 3 exemplifica o tipo de equipamento normalmente utilizado para transporte

interno de residuos em ambientes hospitalares.
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Figura 3: Carro MOP para retirada de residuo

\

Fonte: COMALLI (2018).

324 Armazenamento Temporario

Em seguida é realizado o armazenamento temporario, ainda considerando as normas
da ANVISA (2004), consiste em colocar os RSS em seus recipientes, estando 0S mesmos
acondicionados. Devem ser posicionados em locais que aperfeicoem a coleta dos mesmos,
visando contribuir com a rota de transporte interno. A figura 4 exemplifica as lixeiras

apropriadas para contengdo temporéria dos residuos.

Figura 4: Lixeiras de Grupos A e D

Fonte: Residuo ALL (2018).

325 Tratamento

O processo de tratamento, segundo as normas da RDC 306, consiste em modificar as
caracteristicas para que 0s mesmos nao oferecam riscos a saude humana. O tipo de
tratamento e seu local podem definir melhor as etapas seguintes do ciclo de vida dos RSS,
pois 0s mesmos podem ser tratados no local de geragdo ou transferidos para uma area mais
apropriada, podendo ou ndo haver transporte dos residuos. A descri¢do dos dois métodos mais

conhecidos segue a seguir.



29

O método mais difundido para tratamento dos RSS, em especial os do tipo Al, ¢é a
incineracdo. Este método é valorizado por proporcionar uma elevada descontaminacdo nos
residuos. O processo envolve a queima controlada do residuo, gerando cinzas e escorias,
apresentando como vantagens reducéo significativa do volume dos residuos, possibilidade de
ocupacao de pequena area e possibilitar uma localizacdo proxima aos centros urbanos. Dentre
as suas desvantagens estdo os altos custos de instalacdo, operagdo e manutencdo,
disponibilidade de aterro sanitario para depdsitos de cinzas, profissionais capacitados para
manutenc¢do de equipamento e controle da poluicdo atmosférica.

Outro método menos difundido é o da autoclavagem, sendo mais apropriado para
residuos contaminados com sangue ou perfurocortantes. A baixa geracdo de efluentes é uma
de suas vantagens. Resume-se em expor o material ao vapor d’agua a clevada temperatura
para que o mesmo elimine possiveis agentes patogénicos contidos na amostra contaminada.
Apesar de ser um método eficiente e gerar baixa quantidade de efluentes, ndo reduz o volume
de residuos de forma consideravel e ndo descaracteriza os residuos, sendo menos apropriado
do que o método da incineracdo. Normalmente é utilizado em laboratoérios para reducdo da

carga microbiana, ndo necessitando de licenca ambiental.

326 Armazenamento Externo

Apbs a aplicacdo de algum dos métodos de tratamento acima, 0s residuos sdo
encaminhados para 0 armazenamento externo. A etapa de armazenamento externo é definida
pelo art. 15.8 da RDC 306:

“O abrigo de residuos deve possuir area especifica de higienizagdo para limpeza e
desinfeccdo simultanea dos recipientes coletores e demais equipamentos utilizados
no manejo de RSS. A area deve possuir cobertura, dimensdes compativeis com os
equipamentos que serdo submetidos a limpeza e higienizagdo, piso e paredes lisas,
impermeéaveis, lavaveis, ser provida de pontos de iluminacdo e tomada elétrica,
ponto de agua, preferencialmente quente e sob pressdo, canaletas de escoamento de
aguas servidas direcionadas para a rede de esgotos do estabelecimento e ralo
sifonado provido de tampa que permita sua vedagdo.”.

Para complementar as especificagdes citadas acima, comentam-se alguns pontos do
artigo 35° da RDC 222 de 2018.
e Permitir facil acesso as operacdes do transporte interno.
e Permitir facil acesso aos veiculos de coleta externa.
e Possuir dimensdes equivalentes a auséncia de coleta regular de acordo com cada grupo
de RSS.

e Ser identificado de acordo com cada tipo de RSS.
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e Possuir porta com abertura para fora, contendo protecéo inferior contra roedores e
vetores, elaborando dimensdes compativeis com os coletores utilizados.
Os pontos supracitados podem ser interpretados como forma de possibilitar um melhor

gerenciamento, propiciando um melhor armazenamento dos residuos e melhor logistica.

32.7 Coleta e Transporte Externo
O processo de coleta deve estar de acordo com diversas normas técnicas para garantir
a seguranca dos colaboradores e as condicGes dos residuos. Segundo a NBR 12810, o carro de
coleta deve seguir as seguintes especificacdes:
e Ser estanque e constituir-se de material rigido, lavavel e impermeavel.
e Apresentar identificacdo pelo simbolo de substancia infectante conforme a figura 5.

Figura 5: Simbolo para substancia infectante

A2

RESIDUO
INFECTANTE

Fonte: Residuo ALL (2018).

e Finalidade exclusiva para coleta de residuos.
¢ Volume maximo de capacidade de até 100L para carros de coleta interna I.
¢ Volume méximo de capacidade de até 500L para carros de coleta interna Il.
Os equipamentos de protecéo individual (EPI) especificados na norma 12810 s&o
uniforme, luvas, botas, colete, boné e container.

As especificagOes que o container deve possuir segundo a NBR 12810 s&o:

> Ser constituido de material rigido, lavavel e impermeavel.
> Equipado com tampa articulada ao préprio corpo.

> Possuir dispositivo de drenagem.

> Possuir rodas do tipo giratorio.

> Cor branca com o simbolo de residuo infectante.

328 Disposigéo Final
A Ultima etapa do ciclo de vida de um residuo sdlido de saude é a disposigéo final,
sendo essa questdo no Brasil de extrema importancia. Apos as formas de tratamento

apresentadas, 0s residuos ou suas cinzas serdo encaminhados para o destino final. A
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disposicao inadequada € capaz de gerar os mais diversos problemas. Existe a possibilidade de
contaminacgdo do solo por meio de materiais perigosos, proliferacdo de vetores de doencas,
desperdicio energético devido ao mau aproveitamento dos residuos, reducdo do turismo nas
grandes cidades devido aos problemas estéticos gerados pelos residuos ndo tratados, dentre
outros fatores. Portanto, os motivos citados fazem com que seja necessario conhecer as
formas de disposicao, ndo somente para RSS, mas para os diversos tipos de residuos.

O aterro controlado é um tipo de disposi¢do mais apropriada do que o lix&o, contudo,
ainda ndo é uma forma de controle adequada. Os residuos sdo colocados em terrenos
escavados e recobertos com solos. Assim como no lixao, ndo existe tratamento prévio, o que
possibilita a penetracdo do chorume. Nao existem dispositivos construidos para a retirada de
gases, tornando esse método de disposicdo ainda mais perigoso (SANTAELLA, SANDRA
TEDDE et al., 2014. 26 p.).

O aterro sanitario € o método de disposi¢do mais difundido no mundo. Segue normas e
critérios de engenharia para evitar ou minimizar impactos ambientais. O solo é preparado
previamente com argila ou mantas poliméricas, cujo objetivo é conduzir o chorume a uma
estacdo de tratamento. Os gases sdo retirados por meio de extravasores, podendo ser
gueimados ou reaproveitados como forma de energia. Os compartimentos sdo dimensionados
para serem preenchidos em periodos especificos, enquanto que apds a deposicdo, 0s residuos
sdo compactados e preenchidos com uma camada de 20 cm de solo. Sua vida til deve ser de
no minimo 10 anos. (SANTAELLA, SANDRA TEDDE et al., 2014. 26 p.)

O aterro industrial, como o préprio nome ja sugere, é o tipo de aterro mais indicado
para receber residuos provenientes das industrias. Método de disposicdo mais adequado para
residuos quimicos e perigosos. Deve seguir a norma NBR-10157.

A vala séptica é a escavacdo de uma vala em um ponto especifico do aterro sanitario.
As mesmas sdo revestidas por material impermeavel e, em seguida, cobertas por solo. Sao
mais apropriadas para o Grupo A dos residuos. Por ndo serem compactados, apresentam uma

vida Util reduzida.

3.3 CENTROS DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS

De acordo com o Departamento de Atencdo Basica do Ministério da Saude (DAB), 0s
Centros de Especialidades Odontolégicas (CEQ) sdo descritos como estabelecimentos de
saude participantes do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude (CNES). Podem ser

classificados como Clinica Especializada ou Ambulatorio de Especialidades. A Portaria n°
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1341, de 13 de junho de 2012, define valores para a implantacao e custeio mensal dos CEOs e

da outras providéncias.

Segundo o Ministério da Saude os CEOs podem ser definidos em trés categorias:
CEO Tipo I: Apresenta trés cadeiras odontologicas.

CEO Tipo II: Apresenta de quatro a seis cadeiras odontologicas.

CEO Tipo IlI: Apresenta acima de sete cadeiras odontoldgicas.

Segundo o Artigo 1° da Portaria n°® 1341/2012, o incentivo financeiro antecipado

destinado a implantacdo dos Centros de Especialidades Odontologicas fica definido da

seguinte forma:

R$60.000,00 (sessenta mil reais) para CEO tipo |.
R$75.000,00 (setenta e cinco mil reais) para CEO tipo Il.
R$120.000,00 (cento e vinte mil reais) para CEO tipo IlI.

O Artigo 2° da Portaria n® 1341/2012 define os valores de custeio mensal para

manutenc¢do dos CEOs das seguintes formas:

R$8.250,00 (oito mil duzentos e cinquenta reais) para CEO tipo I.

R$11.000,00 (onze mil reais) para CEO tipo Il.

R$19.250,00 (dezenove mil e duzentos e cinquenta reais) para CEO tipo IlI.

O Artigo 2° define os seguintes procedimentos:

Sera de responsabilidade do Fundo Nacional de Salude adotar medidas necessarias para
transferéncia, regular e automatica, dos valores mensais para os Fundos de Saude do
Distrito Federal, dos Estados e dos Municipios.

Os municipios, estados e distritos s6 receberdo 0s recursos apos iniciar efetivo
funcionamento do servico.

O artigo 3° desta Portaria define os CEOs como estabelecimentos de salde os quais

prestam servicos de media complexidade bucal, visando garantir a referéncia e contra

referéncia para as equipes de saude bucal e atencdo basica.

O artigo 4° define que os CEOs habilitados pelo Ministério da Satde precisam atuar

pelo menos nas seguintes areas:

Diagnostico Bucal
Periodontia Especializada
Cirurgia Oral

Endodontia

Atendimento a pacientes com necessidades especiais
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O artigo 5° define os valores adicionais de incentivo do custeio mensal dos CEOs

voltados para o atendimento de pessoas com deficiéncias da seguinte forma:

I.  R$1.650,00 (hum mil seiscentos e cinquenta reais) para CEO tipo I.
Il.  R$2.200,00 (dois mil e duzentos reais) para CEO tipo II.

1. R$3.850,00 (trés mil oitocentos e cinquenta reais) para CEO tipo IlI.

O paragrafo segundo estabelece que o adicional destinado aos servigos para
atendimento de pessoas com deficiéncia sé seja concedido a unidade caso esteja inserido a
Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia. O adicional também requer o cumprimento de
alguns requisitos, tais como:

v" 40 horas semanais de atendimento exclusivo aos deficientes.

v" O CEO devera atuar como referéncia no atendimento municipal.

v Além do atendimento clinico, os profissionais devem atuar como apoio técnico
matricial.

v O gestor deve assinar um termo com metas minimas para atendimento aos deficientes.
A resolucdo n° 1464/2011 estabelece critérios para que os CEOs recebam o0s custeios

mensais:

e Realizacdo de no minimo 50% dos procedimentos restauradores.

e Realizacdo de no minimo 20% dos procedimentos envolvendo obturagdo com dente
permanente com trés ou mais raizes, e procedimentos envolvendo retratamento
endodbntico em dente permanente com trés ou mais raizes.

Esté estabelecido pelo inciso quatro do artigo 1° da resolugcdo n® 1464/2011 que os
CEOs que ndo atingirem as producdes minimas em dois meses consecutivos ou em trés meses

alternados durante um periodo de um ano terdo seus custeios mensais suspensos.

331 EXPANSAO EM AMBITO FEDERAL

Segundo o Departamento de Atencdo Basica do Ministério da Salde o programa
criado para possibilitar os investimentos da criagdo dos CEOs foi o Brasil Sorridente, estando
inserido na Politica Nacional de Saude Bucal. Esse programa é de &mbito do governo federal,
visando concretizar promocao, prevencao e recuperacdo da satde bucal no Brasil. Apesar de
ter viabilizado o financiamento para os CEOs no pais, sdo utilizadas diversas medidas para
facilitar o acesso ao tratamento gratuito por parte do Sistema Unico de Saude (SUS). O
programa atua seguindo duas principais diretrizes:

1. Reorganizagdo da Atengdo Béasica em salde bucal.



2. Ampliacdo e qualificacdo da atencéo em especial com a implantacdo de CEOs e
laboratdrios regionais de proteses dentarias.

A tabela 1 mostra a lista de CEOs de cada regido do Brasil e seus tipos.

34



Tabela 1: Distribuicdo Nacional de CEO

35

REGIAO ESTADO N°CEO TIPO REPASSE
ESTADU | MUNICIPA |FEDERA |DISTRIT
I |1 |m |AL L L AL
NORTE RORAIMA 2 2| - 1 1 - -
AMAPA 3| 1| -] 2 2 1 - -
AMAZONA 13
S 2| 8| 3 1 12 - -
PARA 36| 20| 11| 5 4 30 2 -
ACRE 2| 1| 1] - 1 1 - -
RONDONIA 9 2| 6| 1 1 8 - -
TOCANTIN 7
S 4 1| 2 - 7 - -
MARANHA 30
NORDESTE | O 6| 23| 1 - 30 - -
PIAUI 31| 16| 13| 2 - 31 - -
CEARA 88| 42| 16| 30 22 66 - -
BAHIA 80| 32| 40| 8 - 80 - -
RIO
GRANDE 28
DO NORTE 3| 23| 2 - 28 - -
PARAIBA 88| 66| 18| 4 1 87 - -
PERNAMB 69
uco 36| 27| 6 1 68 - -
ALAGOAS 25/ 16| 9 - 25 - -
SERGIPE 12| -] 9| 3 7 5 - -
CENTRO- | MATO 15
OESTE | GROSSO 1| 6| 8 1 14 - -
DF 12| 3| 8] 1 - - 1 11
GOIAS 38| 13| 19| 6 1 37 - -
MATO
GROSSO 17
DO SUL 4| 12| 1 - 17 ; -
MINAS 99
SUDESTE | GERAIS 37| 56| 6 - 99 - -
ESPIRITO 10
SANTO 71 2] 1 - 10 - -
RIO DE 78
JANEIRO 20| 51| 7 - 78 - -
SAO
PAULO 200\ 74| 105| 21 - 200 - -
SUL PARANA 54| 15| 24| 15 7 47 - -
SANTA 49
CATARINA 28| 18| 3 - 48 1 -
RIO
GRANDE 36
DO SUL 23| 12| 1 - 36 ; -
TOTAL 1131|472 520 139 50 1066 4 11

Fonte: Ministério da Salde (2018).




332 EXPANSAO EM AMBITO ESTADUAL

Segundo informac6es fornecidas pela Secretaria da Satde do estado foram construidos
18 Centros de Especialidades Odontolégicas (CEO) regionais em funcionamento no estado do
Ceard mais trés CEOs na capital sendo geridos pela Secretaria da Salde do Estado. Os

mesmos atendem aos seguintes servicos:
» Ortodontia
» Periodontia
» Endodontia
>

Diagnostico de Cancer de Boca

Segundo informacdes do Ministério da Salde e do DAB existem 88 CEOs instalados

no estado do Ceara. Destes 42 sdo do tipo I, 16 sdo do tipo Il, 30 s&o do tipo IlI.

333 EXPANSAO EM AMBITO MUNICIPAL - CAPITAL

Segundo a Prefeitura de Fortaleza os CEOs instalados pela rede municipal possuem as

seguintes atribui¢bes: endodontia,

periodontia e atendimento para necessidades especiais. Os CEOs municipais do estado do

Ceara sdo mapeados na figura 6.

prétese,

cirurgia, estomatologia,

Figura 6: Mapeamento dos CEO municipais
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334 INFRAESTRUTURA

O Manual de Aplicacdo da Marca Brasil Sorridente apresenta o tipo de aplicacdo que
as placas dos CEOs devem assumir. Devem ser adicionadas placas na recepgao, consultorios e
uma placa de inauguragéo.

Os itens para avaliar a acessibilidade dos CEOs segundo o Programa Nacional de
Melhoria do Acesso da Qualidade dos Centros de Especialidades Odontoldgicas
(PMAQ/CEO) sao:

» Corredores adaptados para cadeiras de rodas
» Portas de acesso para cadeiras de rodas

» Cadeiras de rodas em condi¢des de uso

» Rampa para acesso de corriméo

Os itens utilizados pelo PMAQ/CEOQ para avaliar a ambiéncia e caracteristicas
estruturais dos CEO:

» Sala de espera em boas condigdes de higiene
Piso e paredes lisos e lavaveis
Acustico evita ruidos externos e internos
Consultorios com ar-condicionado
Consultdrios com ventilador

CEOs com condicfes de uso, limpeza e boa iluminacéo

YV V V V V V¥V

Banheiros em boas condigdes
Segundo 0 PMAQ/CEO um componente da gestdo dos CEOs devem ser os Planos de
Carreira, Cargos e Salarios (PCCS). Isto serve para estimular os funcionarios. Dentre as
medidas adotadas por esses planos estdo promocGes por antiguidade, adicionais por
insalubridade ou periculosidade, ou promogdes por desempenho. Estas medidas servem para
estimular uma maior produtividade por parte dos colaboradores do CEO.

Segundo os dados fornecidos, existe mais de uma forma de contratar dentistas para 0s
CEOs, sendo esta administracdo direta, consércio intermunicipal, fundagfes publicas,
organizacOes sociais e entidades filantropicas. A contratacdo de dentistas por meio de
administracdo direta, contrata em média sete funcionarios por centro, sendo a mais utilizada.
N&o existe a contratacdo de dentistas por meio de Organizacbes N&o Governamentais
(ONGs). A maioria dos cirurgides dentistas contratados nessas unidades sdo servidores
publicos. Em seguida, séo realizados contratos temporarios e por meio da Consolidacao das
Leis Trabalhistas (CLT).
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4 METODOLOGIA

Foi selecionado um CEO para ser analisado o gerenciamento dos RSS. O mesmo foi
selecionado pelo facil contato, o qual garantiu disponibilidade de informagdes, acesso aos
colaboradores para realizacdo de entrevistas, possibilidade de acesso ao interior do CEO e as
informacdes sobre quais empresas coletam RSS. Destaca-se que a escolha da unidade para

estudo sobre a geracdo de residuos também se deve a auséncia de um PGRSS.

N&o héa registros disponiveis neste estudo sobre a geracdo de RSS e a estrutura dos
outros CEOs. Os colaboradores forneceram informacg6es sobre os horarios de coletas internas
e de coletas externas, assim como sobre quais materiais sdo utilizados para realizar o0 manejo
dos residuos. Outro motivo que contribuiu para a escolha do CEO foi o fornecimento de
dados da quantidade de RSS coletado pela empresa responsavel, para que fosse feita uma

avaliacdo quantitativa.

Para realizar uma avaliacdo e sugerir possiveis melhorias a0 GRSS do CEO em estudo
foram estudadas legislacdes estaduais e legislacdes nacionais. Dentre as legislaces estudas
estdo a RDC n° 222/2018 e a CONAMA n° 306/2004. Com base nessas leis foi possivel gerar

conclusdes e medidas a serem adotadas.

Apbs a analise e identificacdo dos problemas foram estabelecidas as melhorias que

poderiam ser aplicadas por outros CEOs.

4.1 CEO ANALISADO
O CEO analisado foi fundado no ano 2000. A infraestrutura é apropriada com base nos
critérios de funcionamento dos CEOs e apresenta agdes e servicos definidos pelo PCCS. O
CEO é denominado neste estudo CEO A. O CEO alvo do estudo realizado apresenta o
seguinte perfil:
¢ Nivel de Atengdo Secundaria
e Tipo de Servico Ambulatério Odontoldgico
e Modelo de Gestdo de Consorcio Publico.
e O Ministério da Saude classifica 0 mesmo como Tipo 1, pois apresenta 11
consultorios.
e Atendimento Eletivo através de Regulacéo.

e Possui 28 funcionarios e um corpo clinico de 21 dentistas
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Os setores da unidade se apresentam divididos em:
Recepcéo

Administracdo/Direcao

Registro

T.I.

Banheiros

Raio-X

Laboratorio de Protese

Copa

Cozinha

Sala de Expurgo

Sala de Pacientes com Necessidades Especiais
Sala de cirurgia buco-maxila

Clinica Integrada (Endodontia)

Clinica Integrada (Periodontia)

Clinica Integrada (Ortodontia)

Clinica Integrada (Protese)

Almoxarifado

Lavandeira Desativada

vV V.V V V VY V V VYV ¥V V V VYV V V VY V V VY

Depdésito

O centro alvo do estudo em questdo € responsavel por ofertar servicos de atencdo
secundaria ambulatorial, visando oferecer suporte a uma populacdo total de 396.844
habitantes. A tabela 2 mostra a relacdo da quantidade de colaboradores e suas funcdes.

Tabela 2: FuncGes e Quantitativo de Colaboradores

FUNCAO QUANTIDADE

DIRECAO GERAL 1
CIRURGIOES-DENTISTAS 21
TECNICO DE PROTESE DENTARIA 3
AUXILIAR DE PROTESE DENTARIA 2
TECNICO DE SAUDE BUCAL 3
AUXILIAR DE SAUDE BUCAL 12
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 1

TECNICO DE INFORMATICA 1
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AUXILIAR DE ESCRITORIO 2
SERVICOS GERAIS 3
TOTAL 50

Fonte: Elaborado pelo Autor (2018).

4.2 GERENCIAMENTO DE RSS DO CEO A

Foram feitas visitas ao CEO A e houve conversas com os colaboradores a respeito do
gerenciamento dos RSS. Durantes estas visitas procurou-se identificar algum documento que
fosse relacionado a questdo do gerenciamento dos RSS e as praticas realizadas no CEO.
Foram utilizadas como referéncias as legislacdes estaduais e as legislagdes federais, pois ndo
existia uma legislacdo municipal referente ao tema dos RSS em questao.

Durante os questionamentos houve perguntas sobre qual a capacidade operacional e o
valor da &rea em estudo, a qual abrangia o CEO. Foi realizado o questionamento sobre a
segregacdo dos residuos. Primeiro foi realizado um questionamento sobre a situacdo dos
residuos reciclaveis, se 0s mesmos eram segregados nos recipientes adequados e com as cores
corretas. Em seguida, foi questionado se os residuos quimicos e os residuos bioldgicos
estavam sendo armazenados separadamente e quais as condi¢cdes de armazenamento interno
do residuo, se o acondicionamento era adequado.

Foi levantada a questdo da preparacdo dos profissionais para lidar com o manuseio de
RSS, se havia treinamento ou um padrdo para o gerenciamento dos mesmos, sendo também
avaliada a quantidade de acidentes e se haviam prevencfes ou uso de Equipamentos de
Protecdo Individual (EPI) para evita-los. Durante as visitas realizadas foi mostrado qual o
material utilizado pelos colaboradores para realizar o transporte interno dos residuos, qual a
quantidade disponivel e se estavam em perfeito estado ou danificados. Foi perguntado qual o
local utilizado para 0 armazenamento externo de residuos e se todas as condi¢fes requisitadas
pelas normas eram preenchidas.

Foram identificadas as empresas que realizavam a retirada dos residuos da unidade.
Verificaram-se seus métodos de tratamento e seus equipamentos, sendo estes compactadores e
caminhonetes brancas. Avaliaram-se as quantidades e os tipos de residuos retirados por cada
empresa e qual o horério da retirada de coleta realizado por cada uma. Ao final, sugeriram-se

melhorias a serem aplicadas no CEO.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO
51 GERENCIAMENTO DOS RSS DO CEO A

Durante as visitas foram identificadas inconsisténcias referentes ao gerenciamento
realizado e quais melhorias deveriam ser aplicadas. Verificou-se a inexisténcia de legislacédo
vigente para gerenciamento de residuos sélidos por se tratar de um municipio de pequeno
porte, portanto, o municipio deve seguir a legislagcdo estadual e a legislacdo nacional.

Foi analisada a estrutura do local de estudo através de inspecdo e selecionaram-se as
mudancas que deveriam ser realizadas e as caracteristicas adequadas a legislacdo. As
inadequacdes sdo aquelas que estdo em desacordo com cada etapa do ciclo de vida dos RSS
previamente descrito pelas legislagcdes citadas acima e sdo citadas nos resultados do presente
trabalho.

Ao iniciar a analise do gerenciamento dos RSS € necessario primeiro conhecer a
geracdo de residuos de cada setor. O Quadro 5 consta o tipo de residuo gerado em cada setor
do CEO A.

Quadro 5: Classificacdo dos Residuos do CEO

GRUPO |GRUPO |GRUPO |GRUPO |GRUPO
SETORES A B C D E

RECEPCAO
SALA DE ADMINISTRACAO

SALA DE REGISTRO
SALA DET.I.

BANHEIROS

SALA DE RAIO-X

LABORATORIO DE PROTESE

COPA

COZINHA

SALA DE EXPURGO

SALA DE PACIENTES COM
NECESSIDADES ESPECIAIS

SALA DE CIRURGIA BUCO-MAXILA

CLINICA INTEGRADA
(ENDODONTIA)
CLINICA INTEGRADA
(PERIODONTIA)
CLINICA INTEGRADA
(ORTODONTIA)

CLINICA INTEGRADA (PROTESE)

ALMOXARIFADO
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LAVANDERIA DESATIVADA

DEPOSITO

Fonte: Elaborado pelo autor (2018).

GRUPO A: Residuos Sépticos
GRUPO B: Residuos Quimicos
GRUPO C: Residuos Radioativos
GRUPOQ D: Residuos Comuns
GRUPO E: Residuos Perfurocortantes

Os residuos sépticos e os residuos comuns gerados sdo separados de forma correta. O
CEO A apresentou uma quantidade suficiente de sacos os quais seguem a NBR 7500, sendo
de cor branco leitoso para residuos hospitalares e sacos pretos para residuos comuns e
residuos reciclaveis, contudo, ndo existe um planejamento da quantidade fixa de sacos que
devem ser comprados mensalmente para utilizagio no CEO A, havendo apenas uma
estimativa. Apesar da quantidade suficiente de sacos, ndo existe segregacdo de residuos
reciclaveis, ndo havendo contentores de cores azul, vermelho, amarelo e verde para
distribuicdo dos residuos. Por consequéncia, nenhuma empresa é contratada para coletar
residuos reciclaveis. Existe um contentor para cada tipo de residuo em cada um dos setores,
havendo quantidade suficiente para receber os residuos.

O servico de coleta interna é realizado por meio de um kit mop, o carro de coleta de
lixo, sendo o mesmo recolhido em dois turnos, 11h00 e 15h30min. Desta forma o servico de
coleta interna € feito em horarios que permitem que ndo ocorra acimulo de residuos nos
setores e com logistica apropriada para a coleta, contudo, existe apenas um carro para trés
colaboradores disponiveis, 0 que prejudica a eficacia dessa etapa. A figura 7 mostra o

equipamento utilizado.
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Figura 7: Carro MOP da unidade

Fonte: Elaborado pelo autor (2018).

O armazenamento dos residuos sépticos se da em local externo ao CEO A, mas ainda
dentro de sua area total. O local é composto por dois armazéns revestidos por azulejos e com
fonte para acesso de agua, contudo, a area desse armazenamento ndo € a ideal. Sdo dois
armazens de pequeno porte.

A retirada de residuos do CEO A é realizada por duas empresas, sendo uma
responsavel pela coleta do residuo comum e outra pela coleta do residuo séptico. A empresa
X € a responsavel pela coleta do residuo comum, enquanto a empresa Y é responsavel pela
retirada do residuo séptico. A empresa X é a responsavel pela coleta publica do municipio,
enquanto a empresa Y é contratada pelo CEO A.

Os dados utilizados para a elaboracdo do gréfico 1 foram fornecidos por meio da
empresa Y, responsavel pela coleta do residuo séptico da unidade. Ao longo de 5 meses foi
gerado um total de 210,2kg de residuo séptico.

A destinacdo do residuo é realizada por uma empresa, onde a mesma apresenta um
Centro de Tratamento de Residuos Perigosos (CTRP), que utiliza um incinerador para a
realizacdo do tratamento. Durante a realizacdo do tratamento, todas as exigéncias presentes na
CONAMA 316/02 sdo cumpridas, o que pode qualificar o tratamento como correto. S&o
encaminhadas para 0 CRTP mais de 2300 ton./ano referentes a outros municipios do estado
do Ceara.
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Gréfico 1: Geracao de Residuo Séptico

PROGRESSAO MENSAL
60Kg -
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30Kg -
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MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO

Fonte: elaborado pelo autor (2018).

O controle de residuos comuns é realizado por meio de planilhas de controle
preenchidas pelos colaboradores. O controle da quantidade gerada dos residuos comuns €
realizado por meio de pesagem, a qual é feita por meio da balanca de propriedade da empresa
X. O controle realizado pelos colaboradores registra a data, o horario e o peso da coleta
realizada. O transporte externo € realizado de forma apropriada por veiculos especializados,
sendo compactadores e caminhonetes brancas equipadas com baus hospitalares, estando estes
dentro do cumprimento da NBR 12810.

52 SUGESTOES DE MELHORIAS

Considera-se que o CEO A apresenta gerenciamento de RSS dentro do padréo, visto
que segue a maioria dos critérios estabelecidos pela RDC 306/2004. A principal falha pode
ser o fato de que o gerenciamento é realizado de forma intuitiva por parte dos colaboradores
gue ndo possuem conhecimento técnico sobre RSS. N&o existem treinamentos para preparar
os colaboradores para manusear os residuos. Segundo o Artigo 6° inciso X da RDC
222/2018, em seu PGRSS, o gerador dos RSS deve apresentar um documento comprobatdrio
da capacitagdo e treinamento dos funcionarios envolvidos na prestacdo de servigo de limpeza
e conservacao que atuem no servigo, proprios ou terceiros de todas as unidades geradoras. A
unidade deve comecar a exigir que os seus colaboradores obtivessem treinamento adequado

antes de executar suas fungoes.
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Visando ainda a questdo do preparo dos colaboradores para melhorar o gerenciamento
dos RSS, realizou-se uma vistoria no kit mop, carro utilizado pelos colaboradores do
estabelecimento, o0 mesmo cumpre 0s requisitos propostos pela RDC 306/2004, sendo
composto de material rigido, lavavel e impermeavel, equipado com tampa, cantos e bordas
arredondadas, possuindo também rodas que ndo produzam ruido. Também existe a caréncia
de EPIs adequados, havendo uma quantidade insuficiente de luvas e mascaras para 0S
colaboradores, pois ndo existe uma avaliacdo do quanto sdo utilizadas. Os colaboradores
devem reportar a administracdo a quantidade de luvas as quais estdo sendo utilizadas
diariamente para manuseio dos RSS, pois 0 CEO deve realizar o monitoramento desta
quantidade e realizar a compra das mesmas.

Outro ponto a ser avaliado sdo as duas salas utilizadas para armazenar o residuo
séptico, pois as mesmas devem ser unificadas e amplificadas. Apesar de haver azulejos no
local e acesso a 4gua, 0 mesmo possui um espaco pequeno para a real necessidade. O ideal
seria unificar em uma sala maior para garantir que ndo ocorram vazamentos dos residuos
sépticos. Recomenda-se que sejam instalados contentores com as cores pré-estabelecidas para
residuos reciclaveis e que seja contratada uma empresa para a coleta dos mesmos.

Outra solucdo para a questdo dos residuos reciclaveis é a contratacdo de uma
associacao de catadores presente no municipio do CEO alvo de estudo. Segundo a lei federal
n° 8666/93 é dispensada a licitacdo para a contratacdo das associagcdes exclusivas de catadores
de materias reciclaveis. Isso demonstra a necessidade da contratacdo pelo Poder Publico. A
associagdo de catadores realiza as etapas de coleta, triagem, prensa e venda para empresas de
reciclagem. Essa medida permitiria que ndo houvesse necessidade de contratacdo de uma
empresa de reciclagem. Trata-se de uma solucdo sustentavel e de contribuicdo social, visto
que valorizaria o trabalho de catadores.

A balanca utilizada para pesagem dos residuos septicos é de propriedade da empresa
Y. O CEO A néo realiza pesagem de seus residuos sépticos, portanto, ndo existe uma
avaliacdo da quantidade gerada mensalmente por parte do centro em estudo.

Recomenda-se que seja realizado um PGRSS para avaliar a quantidade gerada dos
RSS. Através desses valores é possivel gerar uma estimativa de quantos sacos brancos
leitosos e sacos pretos devem ser utilizados, o tamanho aproximado da nova sala de
armazenamento de residuos sépticos e a quantidade precisa de contentores que devem ser
instalados em cada setor.

E recomendado que ap6s a implantacdo dos planos fossem realizados relatorios para

avaliar as mudangas nas geracdes de residuos. Recomenda-se a compra de uma balanca
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apropriada para pesar 0s residuos comuns, sépticos e reciclaveis e avaliar sua geracao
semestral.

Os mesmos podem e devem aplicar PGRSS em suas instalagdes de forma que possam
avaliar o ciclo de vida de seus RSS. Dentre as melhorias que podem ser aplicadas por outros
CEOs esta a medicdo da quantidade de residuos gerados, avaliacdo dos tipos de residuos
gerados em cada setor, obtencdo em quantidade suficiente de equipamentos necessarios para
manejo, estruturacdo do local de armazenamento dos mesmos, transporte dos RSS e
treinamento periddico dos funcionérios. Essas medidas podem ser tomadas como padréo.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

O CEO apresentou disponibilidade de informacdes e atencdo por parte de seus
colaboradores para que fosse possivel uma analise apropriada. Por meio de estudos realizados
sobre as legislacGes nacionais e as legislagdes estaduais observou-se que o CEO né&o atende a
todas as normas estabelecidas e ndo possui um gerenciamento dos seus residuos adequado.

O estudo realizado sobre os CEOs a nivel nacional e a analise do caso especifico
tornou possivel uma melhor avaliacdo da estrutura interna do CEO em questdo. O estudo da
RDC 306/2004 permitiu uma analise do ciclo de vida dos RSS. Essas andlises permitiram que
fosse estabelecido um padrdo a ser seguido ao serem adotadas medidas para melhorar o
gerenciamento dos residuos de servicos de saude de acordo com a estrutura do local.

Em relacdo ao material disponivel e a estrutura do local foi possivel concluir que o
material é suficiente para realizar transporte e armazenamento dos residuos. EXxiste
necessidade de uma ampliacdo na area de armazenamento dos residuos sépticos. Em relacédo
ao seu gerenciamento observou-se que ndo existe controle por parte do CEO da quantidade
dos RSS gerada e manejo dos residuos reciclaveis, e que seus colaboradores ndo foram
treinados para realizar as atividades envolvendo os RSS.

Conclui-se que o presente trabalho por meio de legislagcdes gerais, considerando que o
municipio onde o estudo foi realizado ndo apresenta legislacdo especifica, pode contribuir
para gerar uma forma de gerenciamento de residuos de servigos de salde mais eficazes para
cada tipo de CEO e, mais importante, foi capaz de orientar o CEO alvo de estudo para que o

mesmo realize o gerenciamento de seus residuos de forma correta.
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