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RESUMO

A Resolugdo da Diretoria Colegiada (RDC) da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) n° 222/2018 -
preconiza que todos os estabelecimentos prestadores de servigos de satide no pais, sejam publicos ou privados, devem
dispor de um Plano de Gerenciamento de Residuos de Servigos de Saude (BRASIL, 2018). As Unidades Basicas de Satide
(UBS) sdo geradoras de materiais contaminantes como agulhas, luvas, frascos de vacinas, algoddo contaminados com
fluidos corpéreos entre outros. O objetivo da pesquisa foi quantificar e classificar, segundo a RDC ANVISA n° 222/2018
os RSS gerados em 32 UBSs de Ribeirao Preto no periodo de janeiro a dezembro de 2018. O estudo caracteriza-se como
descritivo e exploratdrio, sendo utilizadas varidveis quantitativas para o levantamento de dados. Para tal, realizada a
pesagem durante cinco dias por més em cada unidade. Nesse ano de 2018, foram produzidos 41.895,53 kg de residuos do
Grupo A + E denominados infectantes e perfurocortantes. Ja o Grupo D, residuos Comuns néo reciclaveis, a produgao foi
de 63.499,27 kg no ano e de Grupo D residuos Reciclaveis, geraram 8.105,45 kg, totalizando 71.604,72 kg de residuos
denominados Comuns. Esses dados nos refletem a importdncia de um olhar diferenciado para a questdo dos RSS,
especialmente, devido a grande quantidade de residuos infectantes gerados. O manejo inadequado de residuos resulta em
maior custo aos servigos de saude, aumento dos riscos de acidentes entre os profissionais que atuam nesses
estabelecimentos e maior desgaste do meio ambiente. Cabe aos servigos promover o desenvolvimento de praticas
sustentaveis e conscientizagdo que resultem na minimizag@o de gastos desnecessarios com tratamento e que possibilitem
areducdo de custos com disposicdo final.

PALAVRAS-CHAVE: Residuos, Servigos de Satde, Gerenciamento.

ABSTRACT

The Resolution of the Board of Directors of the National Agency of Sanitary Surveillance (ANVISA) No. 222/2018 -
recommends that all establishments providing health services in the country, whether public or private, must have a Waste
Management Plan of Health Services (BRASIL, 2018). The Basic Health Units (BHU) are generating contaminating
materials such as needles, gloves, vaccine bottles, cotton contaminated with body fluids, among others. The objective of
the research was to quantify and classify, according to RDC ANVISA n © 222/2018 the RSS generated in 32 BHU of
Ribeirdo Preto from January to December of 2018. The study is characterized as descriptive and exploratory, using
quantitative variables for data collection. For this, we performed the weighing for five days per month in each unit. In
that year 2018, 41,895.53 kg of Group A + E waste was produced as infectious and piercing. Group D, non-recyclable
common waste, production was 63,499.27 kg in the year and Group D recyclable waste, generated 8,105.45 kg, totaling
71,604.72 kg of waste called Common. These data reflect the importance of a different look at the issue of RSS, especially
due to the large amount of infectious waste generated. Improper handling of waste results in higher costs for health
services, increased risk of accidents among professionals working in these establishments and greater environmental
degradation. It is up to the services to promote the development of sustainable practices and awareness that result in the
minimization of unnecessary expenses with treatment and that allow the reduction of costs with final disposal.
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INTRODUGAO

O aumento dos Residuos Solidos Urbanos (RSU) tem se tornado objeto de preocupacdo da sociedade, quando a
percepgdo sociopolitica, deixa de ser uma atribui¢do que cabe somente ao poder publico e passa a ser uma questao social.
Entre os inimeros RSU, ha os Residuos de Servicos de Satide (RSS). Os RSS sio classificados como residuos especiais
e possuem composicdes fisicas, biologicas, quimicas e radioativas que associadas as caracteristicas de corrosividade e
toxicidade, apresentam riscos a saide e ao meio ambiente (ABRELPE, 2014).

As atividades cotidianas dos diversos servi¢os prestados em um estabelecimento de saude produzem uma apreciavel
quantidade de residuos, alguns com caracteristicas que podem representar riscos a saude da comunidade hospitalar e a
populagido em geral (OPAS,1997)

Autores como Ramos et al. (2011), citam que os RSS compdem parte importante do total dos residuos solidos urbanos,
ndo pela quantidade gerada, mas pelo potencial risco que afeta a satide ambiental e coletiva.

Nesse contexto o Conselho Nacional de Meio Ambiente — CONAMA (2005) e a Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria — ANVISA (2018), classificaram os RSS através de grupos. O grupo A é composto por residuos com possivel
presencga de agentes bioldgicos com caracteristicas de maior viruléncia ou concentragdo, enquanto o grupo B constitui os
residuos de substincias quimicas de potenciais riscos a saude publica ¢ ao meio ambiente. Ainda, o grupo C ¢ formado
por quaisquer materiais resultantes de atividades humanas que contenham radionuclideos em quantidades superiores aos
limites de eliminagdo especificos nas normas da Comissdo Nacional de energia Nuclear — CNEN ¢ o grupo D baseado
nos residuos que ndo apresentam risco bioldgico, quimico ou radioldgico a satide e ao meio ambiente, podendo ser
equiparados aos residuos domiciliares. Por fim, o grupo E compde os materiais perfurocortantes, escarificantes ou outros
similares.

No Brasil, a Resolugio da diretoria colegiada-RDC ANVISA n° 222/2018- preconiza que todos os estabelecimentos
prestadores de servigos de satide no pais, sejam publicos ou privados, devem dispor de um Plano de Gerenciamento de
Residuos de Servigos de Saude (PGRSS) (BRASIL, 2018).

Essa mesma legislagdo que regulamenta as boas praticas de gerenciamento, define como geradores de RSS todos os
servigos cujas atividades estejam relacionadas com a atengdo a satide humana ou animal, inclusive os servigos de
assisténcia domiciliar; laboratdrios analiticos de produtos para satde; necrotérios, funerdrias e servigos onde se realizem
atividades de embalsamamento (tanatopraxia e somatoconservagao); servigos de medicina legal; drogarias e farmacias,
inclusive as de manipulacdo; estabelecimentos de ensino e pesquisa na area de satude; centros de controle de zoonoses;
distribuidores de produtos farmacéuticos, importadores, distribuidores de materiais e controles para diagnostico in vitro;
unidades moveis de atendimento a saude; servigos de acupuntura; servicos de piercing e tatuagem, saldes de beleza e
estética, dentre outros afins.

Nesse sentido o PGRSS deve seguir algumas etapas, como a segregacdo, o acondicionamento, a identificagdo, o
transporte interno, o armazenamento temporario, o armazenamento externo, a coleta e transportes externos, a destinagao,
o tratamento e a disposigdo final (BRASIL, 2018). A vista disso, o gerenciamento dos RSS também deve abranger todas
as etapas de planejamento dos recursos fisicos, dos recursos materiais e da capacitagdo dos recursos humanos envolvidos
(BRASIL, 2018).

As vantagens de praticar a segregacdo na origem sao reduzir os riscos para a saude e o ambiente, impedindo que os
residuos infecciosos ou especiais, que geralmente sdo fragcdes pequenas, contaminem os outros residuos gerados no
hospital; diminuir gastos, ja que apenas tera tratamento especial uma fragdo e nao todos e, reciclar diretamente alguns
residuos que ndo requerem tratamento nem acondicionamento prévios. (OPAS,1997)

Todas as legislagdes citadas apontam a importancia da segregagdo correta dos residuos. A segregagdo consiste na
separacdo dos residuos, por grupo e subgrupos de classificagdo, no momento ¢ local de sua geragdo, de acordo com as
caracteristicas fisicas, quimicas, radiologicas e bioldgicas; o estado fisico e os riscos envolvidos, demonstrando que essa
etapa ¢ uma das mais importantes do gerenciamento dos residuos de servigos de saude (RSS).

Aduan et al. (2014) ainda afirmam que caracterizagao e classificacdo dos RSS sdo o ponto de partida para a realiza¢ao
de uma coleta, transporte, tratamento e disposic¢ao final mais seguros para o homem e o meio ambiente.

Os estabelecimentos geradores devem averiguar se o gerenciamento dos RSS esta ou ndo atendendo a essas legislacdes,
principalmente quanto a segregagdo correta na fonte de geracao e destinagao final conforme sua classificagdo (ADUAN
ET all,2014)

As Unidades Basicas de Saude sdo geradoras de materiais contaminantes como agulhas, luvas, frascos de vacinas,
algoddo contaminados com fluidos corporeos entre outros. Dessa forma, torna-se necessario realizar um gerenciamento
desses residuos, j& que o problema ndo estd relacionado apenas a produgdo, mas ao manuseio, transporte,
acondicionamento e ao seu destino final (SANTOS 2014).

Dessa forma torna-se fundamental caracterizar os RSS produzidos nas Unidades Basicas de Satide dos municipios,
para entdo dimensionar necessidades, desafios e prioridades pelos gestores dos servigos.
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OBJETIVOS

O objetivo da pesquisa foi quantificar e classificar, segundo a RDC ANVISA n° 222/2018 os RSS gerados nas Unidades
Basicas de Satude de Ribeirdo Preto, Sdo Paulo, Brasil.

METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como descritivo e exploratorio, sendo utilizadas varidveis quantitativas para o
levantamento de dados.

O estudo foi realizado em 32 unidades basicas de saude do municipio de Ribeirdo Preto que através de seus
gerentes, emitiram interesse em participar da pesquisa. A coleta de dados realizou-se no periodo de janeiro a dezembro
de 2018.

Para quantificar os residuos de servigos de saude, foi realizada a pesagem durante cinco dias, adaptando a
metodologia proposta no Guia para Manejo Interno de Residuos Sélidos em Estabelecimentos de Satide da Organizacao
Pan Americana de Saude (OPAS,1997) a realidade das unidades pesquisadas. Esta metodologia defende que para a
obten¢do de dados nesse tipo de investigagdo, ¢ necessario realizar um numero de amostras estatisticamente
representativas que completem a variagao diaria (de segunda a domingo) para a determinagdo do peso e da densidade,
porém a pesagem realizou-se durante cinco dias (segunda a sexta feira) acompanhando o horario de funcionamento,
rotinas e normas dos servigos participantes da pesquisa.

Para a pesagem dos residuos, cada unidade utilizou sua balanga prdopria com a Unica exigéncia que a mesma
estivesse com calibragdo atualizada pelo Instituto Nacional de Metrologia, Qualidade e Tecnologia (Inmetro). A pesagem
foi realizada manualmente por profissional da unidade direcionado e capacitado para tal atividade. A operacionalizagdo
desta etapa exigiu a participagdo dos funcionarios do servi¢o de higiene e limpeza de cada unidade para a definigao da
logistica de pesagem dos RSS.

Visando a padroniza¢do minima para o procedimento, um cronograma foi realizado com as datas de pesagem,
de modo que todas as unidades participantes pesassem seus residuos nos mesmos dias de cada més, no periodo de 12
meses.

A partir da obtengdo de dados, foram calculadas as médias de geracdo dos RSS de cada Grupo que a unidade
realiza separacdo direta na unidade, sendo Grupo A- Infectante, Grupo D — Comum (residuos reciclaveis e ndo reciclaveis)
e o Grupo E- Perfurocortantes. Residuos radioativos (Grupo C) e quimicos (Grupo B) ndo foram considerados pois, os
primeiros ndo sdo gerados em UBS, enquanto os residuos quimicos produzidos nas unidades de saude possuem fluxo de
serem direcionados em algumas datas do ano para abrigo externo Unico de todas as unidades, ndo sendo possivel
quantificar nesse estudo.

Para os infectantes, foi considerada a somatoria (A+E) por serem tratados conjuntamente no Municipio. Os
valores encontrados correspondem a média aritmética dos valores obtidos nas cinco pesagens.

Adicionalmente, foi identificada a média diaria de atendimento de cada UBS. A taxa de geragdo por atendimento
¢ obtida dividindo-se a gera¢do média diaria de residuos pela média diaria de atendimentos.

Essa pesquisa foi realizada apds autorizagdo do Comité de Avaliagdo de pesquisas da Secretaria Municipal da
Saude de Ribeirdo Preto.

RESULTADOS

As 32 unidades participantes estdo divididas em 5 setores distritais do municipio, sendo: 04 UBSs localizadas
no Distrito Central, 08 UBS no Distrito Norte, 04 UBS no Distrito Sul, 09 UBS no Distrito Oeste e 07 Unidades Basicas
de Saude instaladas na area geografica do Distrito Leste.

O grafico 1 apresenta a geracao total de residuos das unidades pesquisadas no municipio de Ribeirdo Preto, agrupadas
por Distrito de Saude a que pertencem.
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Grifico 1 - Geragao total de RSS produzidos nas Unidades Basicas de Saude do Municipio de Ribeirdo Preto,
participantes desse estudo, agrupadas por Distritos de Sauide, em 2018.
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Nesse ano de 2018, foram produzidos 41.895,53 kg de residuos do Grupo A + E denominados infectantes e
perfurocortantes, tendo como média 8.379,10 kg por Distrito de Saude.

Ja o Grupo D, residuos Comuns nao reciclaveis, os 05 Distritos em conjunto produziram no ano 63.499,27 kg e
de Grupo D residuos Reciclaveis, geraram 8.105,45 kg, totalizando 71.604,72 kg de residuos denominados Comuns.

No grafico observamos que o Distrito Leste, com 7 unidades participantes no estudo, possui a maior producao
de residuos infectantes, gerando somente esse Distrito, uma quantidade de 21.120,64 kg de residuos Infectantes e
perfurocortantes.

Esses dados nos refletem a importancia de um olhar diferenciado para a questao dos RSS, especialmente, devido
a grande quantidade de residuos infectantes gerados, o que necessita de gerenciamento adequado e seguro.

O manejo inadequado de residuos resulta maior custo aos servigos de saude, aumento dos riscos de acidentes
entre os profissionais que atuam nesses estabelecimentos e maior desgaste do meio ambiente.

Quando somamos os residuos pesquisados (Grupo A+ D + E) verificamos a producdo de 113.500,35 de residuos
produzidos em todas as unidades participantes. Desse total, 36,91% correspondem aos residuos infectantes.

De acordo com a literatura, de 10 a 25% da produgao de residuos gerados por um estabelecimento de saude sdo
considerados residuos infectantes (TAKAYANAGUI, 2004). Assim, as unidades de satide pesquisadas apresentaram
geragdo acima do esperado e tal fato pode estar relacionado a pratica de segregagio, que nesta investigagao nao faz parte
do escopo metodologico, ou entdo devido as outras caracteristicas de oferecimento de procedimentos médicos em cada
unidade. Temas que serdo divulgados em préximos estudos.

O grafico 2 apresenta a geracao total produzida nas Unidades Basicas pertencentes ao Distrito Central.
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Grifico 2- Geracio total referente ao peso dos RSS nas Unidades Basicas de Saude do Distrito Central, no

periodo de jan 2018 a dez 2018, Ribeirao Preto, em 2018.
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No Distrito Central 4 Unidades de Satude aceitaram participar da pesquisa no sentido de

obter um diagndstico

situacional relacionado aos residuos produzidos nas Unidades. Foram quantificados nessas Unidades, um total de 56.314
procedimentos em satude que geraram 5.666,18 Kg. A UBS Jardim Jodo Rossi apresentou uma taxa de geragdo por pessoa
em torno de 560g por atendimento. As UBS Campos Eliseos e Vila Tibério apresentaram as menores taxas de residuos

por pessoa, em torno de 50 a 60 gramas, o que demonstra que nas Unidades de Atencdo Béasica a

produgao de residuos

também ¢ constante, merecendo um manejo adequado e pautado nas praticas do gerenciamento de residuos.

O grafico 3 apresenta a geracao total produzida nas Unidades Bésicas pertencentes ao Distrito Leste.

Grifico 3- Geracio total referente ao peso dos RSS nas Unidades Basicas de Saude do Distrito Leste, no periodo

de jan 2018 a dez 2018, Ribeiriao Preto, em 2018.
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O grafico 3 apresenta os resultados de 7 Unidades de Saude localizadas no Distrito Leste de Ribeirdo Preto,
contabilizando a produ¢@o de residuos no tocante de 87.101 kg, sendo que a UBDS Castelo Branco realizou 20.515
procedimentos em saude gerando 10.829,8Kg, em contrapartida a UBS Bonfim Paulista realizou 17006 procedimentos
em saude gerando 14.911,10kg de residuos. A legislagio CONAMA estabelece critérios e normas que devem ser
utilizados no gerenciamento dos residuos de servigos de satide tanto no contexto hospitalar como das UBS, ja que estas
unidades produtoras de servigos de saude geram diversos tipos de residuos que devem ser adequadamente manejados e
gerenciados.

Nas Unidades UBS Santa Cruz, UBS Sao José, UBS Jardim Zara e UBS Jardim Juliana obtiveram taxa de geragdo por
pessoa em torno de 0,02 a 0,1 kg por atendimento. Torna-se fundamental que trabalhadores, geradores, alunos e demais
pessoas inclusive a populacao, estejam preparados para o manejo eficiente relacionado aos RSS.

O grafico 4 apresenta a geragdo total produzida nas Unidades Basicas pertencentes ao Distrito Oeste.

Grafico 4- Geracao total referente ao peso dos RSS nas Unidades Basicas de Saude do Distrito Oeste, no periodo
de jan 2018 a dez 2018, Ribeirio Preto, em 2018.
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No Distrito Oeste tivemos 09 unidades que aceitaram participar da pesquisa e conhecer melhor a sua producdo
de residuos.

Nos 16.112 atendimentos realizados pela UBS Vila Lobato, foi gerado 80 gramas de residuos por paciente
atendido. A Unidade CSE Ipiranga gerou no ano do estudo, 656,8 kg de residuos e atendeu 7023 usuarios do SUS,
produzindo 0,09 kg (90 grs) de lixo em cada atendimento.

13.733 foi o niimero de atendimentos realizados na UBS D. Mielli com a produgdo de 1455,1 kg de
residuos.Temos assim, uma taxa de geracao de 100 grs ou 0,10 kg de residuos produzidos por atendimento.

Das unidades do Distrito Oeste, a unidade UBS Jardim Paiva, produziu pouquissimos residuos quando dividimos
a quantidade de 224,96 kg de residuos pelo numero de atendimentos (7671), resultando em apenas 20 grs de residuos por
cada atendimento.

As UBS José Sampaio, UBS Casagrande, UBS Eugénio Lopes, UBS Jamil Cury e UBS Vila Albertina produziram cada
uma mais de 100 grs de residuos em cada atendimento. O que nos instiga, a saber, em proximo estudo, quais
procedimentos médicos sdo realizados em cada unidade ou se possuem as mesmas caracteristicas com produgio diferente
dos seus residuos.

O grafico 5 apresenta a geracao total produzida nas Unidades Basicas pertencentes ao Distrito Norte.
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Grafico 5- Geracio total referente ao peso dos RSS nas Unidades Basicas de Satide do Distrito Norte, no periodo
de jan 2018 a dez 2018, Ribeirio Preto, em 2018.
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Nesse Distrito, a primeira unidade que analisamos, foi a UBS Jardim Aeroporto. A unidade atendeu em 2018,
17897 usuarios SUS e produziu 3206 kg de residuos. A taxa de geracdo de residuos foi de 0,17 kg por atendimento,
equivalente a 170 gramas de residuos por pessoa atendida. Essa unidade ndo separa residuos reciclaveis.

Partimos entdo para averiguar a taxa de geragdo de residuos da UBS Ribeirdo Verde que no mesmo periodo
atendeu 26540 pacientes, gerou 4972,44 kilos de residuos e teve sua taxa de geracdo de residuos por atendimento em
0,18kg/atendimento. (180 gramas por atendimento).

A UBS Simioni apresentou 17595 atendimentos no ano do estudo e 2907,32 kg de residuos. Sua taxa de geragao
de residuos foi de 0,16 kg por pessoas (160 gramas por atendimento).

A UBS Vila Mariana e a UBS Valentina Figueiredo produziram cada uma 210 gramas por atendimento. Quando
analisamos os nimeros de atendimentos desses dois servigos, a primeira unidade atendeu mais que o triplo de usuarios.
Fato esse que nos leva a entender que entre unidades de satide existe discrepancia na taxa de produgdo de residuos, sendo
entdo urgente a capacitacdo sobre como segregar os residuos e campanhas de reaproveitamento, reuso ¢ diminuigao da
produgdo dos lixos.

UBS Avelino Palma tem caracteristica de ser saude da familia com atendimentos através de visitas domiciliares
o que pode explicar a menor taxa de geracdo de residuos das unidades de satde, (0,02 kg por pessoas = 20 gramas por
atendimento), tendo gerado residuo no domicilio do paciente ou somente consulta sem geracdo de residuos.

Ja as unidades UBS Estacao do Alto e UBS Heitor Rigon foram as unidades que apresentaram a maior taxa de
geracgdo de residuos, o que instiga os pesquisadores a desenvolver estudo somente com essas referidas unidades para
entender o motivo.

A UBS Esta¢ao do Alto realizou 5014 atendimentos no ano, produziu 2072,8 kilos de residuos o que resultou
em 0,41 kg por pessoas (410 gramas por atendimento). Ja a UBS Heitor Rigon atendeu 8884 pessoas, teve sua taxa de
geragdo a 0,38 kg por pessoas (380 gramas por atendimento) ocasionada pela produgdo de 3451,2 kilos de residuos no
total.

O grafico 6 apresenta a geragdo total produzida nas Unidades Bésicas pertencentes ao Distrito Sul.
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Grafico 6- Geraciao total referente ao peso dos Residuos de Servicos de Satide nas Unidades Basicas de Saude do
Distrito Sul, no periodo de jan 2018 a dez 2018, Ribeirao Preto, em 2018.
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Nesse estudo verificamos que a UBS Addo do Carmo teve 10.981 atendimentos em 2018 e produziu 948.23 kg
de residuos, apresentando a producao 0.08 kg de residuos por atendimento (80 gramas de residuos por pessoa).
A UBS Maria da Graga recepcionou e atendeu no periodo do estudo 8826 pacientes produzindo 796.24 kg de residuos, o
que equivale a média de producao de 0,09 kg por atendimento (90 gramas de residuos produzidos por pessoa atendida na
unidade).
Nos atendimentos da UBS Parque Ribeirdo, foram produzidos 0.12 kg de residuos por atendimento (120 gramas de
residuos por pessoa) num total de 28.471 atendimentos no ano e 3422,33 kg de produgédo de residuos gerados.
A unidade bésica de satide mais nova do distrito sul, UBS Jd Marchesi, atendeu no periodo, 8422 pacientes e produziu
2392,8 kg de residuos. A taxa de residuos foi a mais alta entre as unidades do Distrito Sul, 280 gramas de residuos por
pessoa (0,28 kg/atendimento).

CONCLUSOES

Encontramos flutuagio significativa das taxas de geragao nas UBS pesquisadas, identificadas por possiveis falhas
de gestdo, de operagdo e na infraestrutura, comparaveis aquelas apontadas na literatura. Essa situagdo indica que os
requisitos legais ndo estdo sendo cumpridos, colocando em risco a seguranca de profissionais da saude e limpeza, assim
como de usuarios, acompanhantes, trabalhadores da coleta externa, catadores e mesmo do ambiente.

Todos os membros da comunidade dos estabelecimentos de satide, inclusive os pacientes, os visitantes ¢ o
publico em geral, t€m rela¢do direta com a geracdo de residuos solidos e estdo igualmente expostos aos riscos que tais
residuos possam acarretar. Assim, todos devem participar do estabelecimento das medidas de controle e tomar parte da
solucdo. (OPAS, 1997)

A grande quantidade de infectantes ou perfurocortantes observados no estudo decorre da mistura de outros
residuos (reciclaveis e ndo), devido a falta de recipientes especificos, devidamente identificados ¢ falta de capacitagio
sobre a forma de segregar corretamente.

O controle dos residuos que sio produzidos atualmente tem exigido, cada vez mais, organizacao, sistematizagao
e especialmente consciéncia ecoldgica por parte dos responsaveis que exercem essa fungdo (LEITE,2006)

Observamos o inicio da implanta¢do do Plano de Gerenciamento de Residuos de Servigos de Saude PGRSS
nessas unidades estudadas bem como a participagdo de gestores a fim de melhorar os dados estatisticos.

Cabe aos servigos promover o desenvolvimento de praticas sustentaveis e conscientizacdo que resultem na
minimizagdo de gastos desnecessarios com tratamento e que possibilitem a redugdo de custos com disposicao final.
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