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Introducéo

Em contrastes sociais, enfatiza-se que existem constantes discussdes sobre o gerenciamento de residuos solidos nos setores da sociedade e diante disso,
engloba-se as | nstituigdes Federais de Ensino Superior (IFES), que no aspecto socia séo consideradas geradoras de residuos solidos. Assim, dentro da
totalidade desses residuos solidos, so gerados os Residuos de Servico de Salide (RSSs) nos |aboratérios dessas institui¢coes, e esses residuos merecem atencéo
peculiar devido aos seus riscos ao meio ambiente e a salide publica, contemplando estratégias de manejo eficientes.

Problema de Pesquisa e Objetivo

Dentro da perspectiva ambiental, foi questionado sobre como é realizado o gerenciamento dos Residuos de Servico de Salide (RSSs) na Clinica Escolade
Biomedicinada Universidade Federal do Delta do Parnaiba. Logo, o objetivo geral da pesquisafoi analisar o gerenciamento de RSSs na clinica escola de
biomedicina e os objetivos especificos foram: levantar informagdes sobre o gerenciamento de RSSs na clinica, identificar o processo de gerenciamento desses
residuos e analisar os procedimentos utilizados para gerencié-los.

Fundamentagéo Tedrica

Na pesquisa foram consideradas a contextualizagéo de embasamento cientifico acerca da gestdo ambiental focada nos residuos sélidos. Partindo desse ponto,
foi delineado aspectos fundamentais sobre os Residuos de Servigo de Salde (RSSs) e sua geragdo nos laboratérios das I nstituicdes Federais de Ensino
Superior (IFES), com vias a entender o conjunto de legislagdes RDC n° 222 de 2018 da ANVISA e resolucdo n° 358 de 2005 do CONAMA como normas
préticas que atuam diretamente nos processos de gerenciamento desses residuos.

Metodologia

Nos procedimentos técnicos da pesquisa foi realizada andlise bibliogréafica. Sobre os objetivos, a pesquisa € descritiva, visando identificar e descrever as
caracteristicas do gerenciamento de RSSs na clinica e explorat6ria porque esse gerenciamento € pouco explorado na comunidade académica da UFDPar.
Quanto aos meios de investigacao, € considerada um estudo de caso. Para coleta de dados, foi realizada uma andlise documental do Plano de Gerenciamento
de Residuos de Servicos de Salide da clinica, e para tratamento de dados, foram confrontados os resultados obtidos com as | egislagdes vigentes.

Anédlise dos Resultados

Os dados obtidos foram baseados na andlise do Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Sallde (PGRSS) da clinica, buscando o entendimento dos
processos de gerenciamento de RSSs em sua totalidade. Esses processos foram evidenciados através do delineamento das etapas de manejo, desde a geragéo
dos residuos dentro da clinica até sua disposicao final. Dessa forma, foram confrontados os processos realizados na clinica com as legislagdes RDC n° 222 de
2018 da ANVISA e resolugdo n° 358 de 2005 do CONAMA que regulamentam o gerenciamento de RSSs.

Conclusdo

Concluiu-se por meio da andlise documental do PGRSS da clinica que as etapas de gerenciamento dos RSSs sdo cumpridas seguindo a resolucgéo do
CONAMA n° 358/2005 e aRDC da ANVISA n° 222/2018. Entretanto, foram diagnosticadas possivei s pontos de mel horia interna para ampliagdo do PGRSS,
buscando eficiéncia na operacionalizacdo das etapas de manejo, e que é necessério uma reavaliagdo nesse plano para encontrar possiveis falhas e corrigi-las.
Por fim, constatou-se aimportancia do gerenciamento dos RSSs nos servigos de salide visando demonstrar as boas préticas de gestdo ambiental.

Referéncias Bibliogr &ficas

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria. Resolugéo da Diretoria Colegiada— RDC n° 222, de 28 de margo de 2018. Regulamenta as Boas Préticas
de Gerenciamento dos Residuos de Servicos de Salide e da outras providéncias. Didrio Oficial da Uni&o. 2018a. BRASIL. Ministério da Saide. Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria. Manual de gerenciamento de residuos de servicos de salide. Brasilia: Ministério da Saide, 2006. TOGNOC, A. M. G.
Gerenciamento de Residuos de Servicos de Satide. In: X1 Congresso Nacional de Excelénciaem Gestdo. Rio de Janeiro, 2015.

Palavras Chave
Gestdo Ambiental., Residuos de Servigos de Salide, Gerenciamento



GERENCIAMENTO DE RESIDUOS DE SERVICO DE SAUDE: um estudo de caso na
Clinica Escola de Biomedicina da Universidade Federal do Delta do Parnaiba

RESUMO

Os residuos solidos liberados no meio ambiente merecem muita atencdo por acarretarem problemas
ambientais. Dentre esses residuos solidos, destacam-se os Residuos de Servigos de Saude (RSSs), por
apresentarem riscos prejudiciais ao meio ambiente e a satide ocupacional, necessitando de estratégias de
manejo, desde sua geracdo até a destinacdo final. Existem inimeros geradores de RSSs, citando-se as
InstituicGes Federais de Ensino Superior (IFES) em sua abordagem educacional. Nesse ambito, este
estudo tem como objetivo analisar o gerenciamento de RSSs na Clinica Escola de Biomedicina da
Universidade Federal do Delta do Parnaiba (UFDPar), que oferece servigcos de salde através do
ensino, pesquisa e extensdo. Contudo, conforme os procedimentos técnicos, a pesquisa se caracteriza
como bibliografica. Quanto aos objetivos € descritiva e exploratéria. Realizou-se um estudo de caso
devido os meios de investigagdo. Para a coleta de dados utilizou-se a anélise documental do Plano de
Gerenciamento de Residuos de Servigos de Saude (PGRSS) da clinica, que foi confrontado com a
legislagdo do CONAMA n° 358/2005 e a RDC da ANVISA n° 222/2018 que abordam sobre o
gerenciamento de RSSs. Mediante a andlise, evidenciou-se que a forma de gerenciamento dos RSSs na
clinica desde a sua geracdo até sua disposi¢do final é condizente com as legislacGes. Entretanto, o
resultado da analise demonstra a necessidade de reavaliacdo na forma de gerenciamento de RSSs, para
diagnosticar possiveis falhas nos processos internos e aperfeicoar os procedimentos técnicos e
estratégias com foco na gestdo ambiental e salde ocupacional.

Palavras-chave: gerenciamento; residuos de servicos de salde; gestdo ambiental.

1 INTRODUCAO

Muito se discute sobre o gerenciamento de residuos sélidos ainda ser um processo
bastante rudimentar na sociedade, evidenciando a ideia de que sua geracéo e a forma como eles
séo liberados no meio ambiente acarretam diversos danos na sociedade, tornando-se um dos
grandes problemas ambientais contemporaneos (SARAMENTO et al, 2015).

Dessa forma, salienta-se que as InstituicGes Federais de Ensino Superior (IFESS), em
seu aspecto social, se apresentam como geradoras de residuos solidos decorrentes das atividades
de rotinas académicas em seus cursos da area de salde. Entre estes residuos, os Residuos de
Servicos de Saude (RSSs) gerados nos laboratorios académicos merecem atencdo particular
devido aos seus riscos para saude publica e ao meio ambiente, sendo que o0 seu gerenciamento
deve contemplar as melhores estratégias de manejo, desde sua geracdo até a destinacéao final
(VEIGA; COUTINHO; TAKAYANAGUI, 2015).

Nesse contexto, a Universidade Federal do Delta do Parnaiba (UFDPar), enquanto IFES
e devido a suas caracteristicas de ensino, pesquisa e extensdo, surge como uma geradora de
diversos residuos solidos. Baseado nisso, ressalta-se como amostra da pesquisa a Clinica Escola
de Biomedicina, que é um orgao vinculado administrativamente a UFDPar e que tem o papel
de prestadora de servicos de saude. Assim, esta pesquisa se justifica pelo fato da clinica, estando
inserida no @mbito educacional da UFDPar, apresentar-se como geradora de RSSs, fato esse
gue ressalta a necessidade de compreender a problematica desses residuos, com vistas a
entender o processo de gerenciamento por meio das etapas de manejo, pois 0 nao gerenciamento
dos RSSs coloca em risco 0 meio ambiente e a satde da populagéo.

Dessa forma, indagou-se o seguinte questionamento: “dentro da perspectiva ambiental,
como ¢ realizado o gerenciamento de RSSs na Clinica Escola de Biomedicina da UFDPar?”.
Para responder a questdo de pesquisa, foi realizada uma analise documental do Plano de
Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude (PGRSS) da clinica visando obter
informacdes sobre o gerenciamento de RSSs.



Nesse sentido, este estudo tem como objetivo geral analisar o gerenciamento de RSSs
na Clinica Escola de Biomedicina da UFDPar. Para tal, como objetivos especificos, apontam-
se: levantar informagdes sobre o gerenciamento de RSSs na Clinica Escola de Biomedicina da
UFDPar; identificar o processo de gerenciamento de RSSs na clinica; analisar os procedimentos
utilizados para gerenciar os RSSs.

Ademais, 0 presente artigo esta configurado em cinco se¢des, sendo a primeira esta
introducdo, apresentando justificativa, questdo de pesquisa e objetivos propostos. O segundo é
o referencial tedrico. Em seguida, tem a metodologia adotada para a pesquisa. Logo apos
vislumbra-se a analise dos resultados obtidos, onde estdo consolidadas as discussbes e
apresentacdo dos resultados. E, por fim, as consideracdes finais do estudo.

2 GESTAO AMBIENTAL E RESIDUOS SOLIDOS

Em contrastes historicos, a questdo ambiental gerou discussdes em &mbito mundial com
0 advento da Conferéncia das NacGes Unidas sobre 0 meio ambiente em 1972, onde grandes
nagOes comecgaram se estruturar e estabelecer legislagdes, visando o controle ambiental para
um desempenho mais eficiente (NASCIMENTO, 2012). Nesse desenvolvimento do
pensamento ambiental no @mbito mundial, o Brasil buscou aperfeicoar seus processos
gerenciais ambientais, refletindo principalmente na gestéo de residuos sélidos como tendéncia
estratégica para controle e prevencdo da poluicdo por meio de legislacdes pertinentes (LIMA,
2011).

Os residuos sélidos sdo definidos de acordo com a Norma Brasileira (NBR) 10.004 de
2004, da Associagao Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) como “residuos nos estados solido
e semissolido, que resultam de atividades de origem industrial, doméstica, hospitalar,
comercial, agricola, de servicos e de varrigdo” (ABNT, 2004, p.1). Assim, entende-se que esses
residuos se tornaram uma problematica discutida a partir da necessidade de responsabilidade
com o0 meio ambiente e que requer técnicas sistematicas que possam garantir a eficiéncia
ambiental.

Como reflexo desse nucleo sisttmico que envolve a gestdo de residuos solidos, é
necessario enfatizar a Politica Nacional de Residuos Sélidos (PNRS), Lei n° 12.305 de 2010,
que estabelece padrbes de gestdo desses residuos, condicionados em um conjunto de prioridades
que reflete em medidas de minimizacdo, coleta seletiva, reutilizacdo, reciclagem, tratamento e
disposicdo ambientalmente correta (BRASIL, 2017). Contudo, para compreensdo dos
dispositivos da lei, enfatiza-se que os residuos sélidos, quanto sua origem, sdo classificados
conforme com o Quadro 1.

Quadro 1: Classificacdo dos residuos sélidos quanto a origem

TIPOS DE RESIDUOS

ORIGEM

a) residuos domiciliares

- Os originarios de atividades domésticas em residéncias urbanas;

b) residuos de limpeza urbana

- Os originarios da varricdo, limpeza de logradouros e vias publicas
e outros servicos de limpeza urbana;

c) residuos solidos urbanos

- Os englobados nas alineas “a” e “b”;

d) residuos de estabelecimentos
comerciais e prestadores de servicos

- Os gerados nessas atividades, excetuados os referidos nas alineas
G‘b”’ GGe,” (‘g7’, GGhﬁ’ e ‘€j79;

e) residuos dos servigos publicos de
saneamento bésico

- Os gerados nessas atividades, excetuados os referidos na alinea “c”;

f) residuos industriais

- Os gerados nos processos produtivos e instalacfes industriais;

g) residuos de servigos de salide

- Os gerados nos servigos de salde, conforme definido em
regulamento ou em normas estabelecidas pelos 6rgdos do SISNAMA
e do SNVS;

h) residuos da construgao civil

- Os gerados nas construcdes, reformas, reparos e demolicdes de
obras de construcdo civil, incluidos os resultantes da preparagéo e
escavacdo de terrenos para obras civis;




- Os gerados nas atividades agropecuérias e silviculturais, incluidos
0s insumos utilizados nessas atividades;

- Os originarios de portos, aeroportos, terminais alfandegarios,
rodovidrios e ferroviarios e passagens de fronteira;

- Os gerados na atividade de pesquisa, extracdo ou beneficiamento
de minérios;

i) residuos agrossilvopastoris

j) residuos de servicos de transportes

k) residuos de mineragéo

Fonte: Elaborado pelo autor a partir do estudo de Brasil (2017)

Segundo Lopes (2006, p. 38) “todo o arcabouco legal e filoséfico dos caminhos que
busquem a minimizac&o, tratamento e disposic¢ao dos residuos sélidos sdo considerados como
gestao de residuos solidos”. Em concordancia, entende-se que a gestdo desses residuos tem base
em estratégias que demonstram a necessidade de integrar um conjunto de ac¢Ges para disciplinar
0s processos de acompanhamento das atividades geradoras de residuos solidos, com o objetivo
de garantir qualidade ambiental e minimizar os impactos ambientais (JESUS NETA, 2011).

Baseado nas premissas acerca das funcdes béasicas das Instituicdes Federais de Ensino
Superior (IFESs), infere-se que sua maior funcdo social é a educacdo, firmada no exercicio de
difusdo de conhecimento. Portanto, dentro destes parametros, esta a funcdo de conscientizagédo
dos discentes sobre 0 meio ambiente, com o propdsito de educa-los para que levem suas
experiéncias em suas vidas profissionais (PACHECO et al, 2003).

Tendo em vista tais concepcoes, as IFESs, segundo Araujo (2002, apud SARAMENTO
etal, 2015, p. 1), “geram residuos de natureza variada e que sdo comparaveis a ndcleos urbanos,
com relagdo aos problemas que causam”. Diante disso, Saqueto (2010, p. 11) afirma que “a
diversidade dos residuos gerados em universidades é fundamental para o conhecimento de suas
caracteristicas, ja que elas possibilitam a selecdo de processos de tratamento e técnicas de
disposicao final”. Nesse sentido, aponta-se que as IFESs sdo associadas como centros que
desenvolvem atividades de ensino, pesquisa, extensao e atividades referentes aos cursos que
sdo operacionalizados, e com isso ocasionam a geracdo de inimeros tipos de residuos, sendo
que dentre eles, os RSSs, presentes nos laboratorios, possuem um enfoque peculiar por
apresentarem maiores riscos ao meio ambiente (TAUCHEN; BRANDLI, 2006).

Nessa perspectiva sisttmica, compreende-se que ‘“as atividades de laboratorio
realizadas, seja em aulas experimentais ou atividades de pesquisa, geram residuos que podem
oferecer riscos a0 meio ambiente ou a saude” (AMARAL et al, 2001, p. 419). Assim, entende-
se como RSSs aqueles “efetiva ou potencialmente contaminados, provenientes de varios
servicos de salde cujas caracteristicas podem determinar perigo a salde humana ou ao meio
ambiente, quando impropriamente tratados, armazenados, transportados e destinados”
(TENORIO; ESPINOSA, 2004, p.209).

Dentre esses aspectos, se faz necessario enfatizar que 0os RSSs tiveram seu destaque
legal no inicio da decada de 90, pela aprovacdo da Resolucdo do Conselho Nacional do Meio
Ambiente (CONAMA) n° 006 de 1991 que desobrigou a incineragdo ou qualquer outro
tratamento de queima dos residuos solidos provenientes dos estabelecimentos de saude
(BRASIL, 2006). Nesse enfoque, também é importante ressaltar sobre: a NBR 10.004/2004
(ABNT, 2004) que atribui a responsabilidade do gerenciamento de RSSs ao estabelecimento
que gera os residuos, desde a geragdo até a disposicdo final, bem como a necessidade de se
elaborar e implantar o Plano de Gerenciamento de Residuos de Servigos de Saude (PGRSS); e
Resolugdo CONAMA n° 358/2005, que dispOe sobre o tratamento e a disposigéo final dos
RSSs, aplicando-se a todos o0s servigos relacionados com o atendimento a saide humana ou
animal (CONAMA, 2005).

Além dessas diretrizes, em 2018, foi publicada a Resolucdo da Diretoria Colegiada
(RDC) n° 222/2018 — substituindo a RDC n° 306/2004 — da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA), que dispbe sobre requisitos acerca das boas praticas de gerenciamento de
RSSs e que define seus geradores, no seu art. 2°, § 1°, em:



todos os servicos cujas atividades estejam relacionadas com a aten¢do a sade humana
ou animal, inclusive os servigos de assisténcia domiciliar; laboratorios analiticos de
produtos para salde; necrotérios, funerdrias e servicos onde se realizem atividades de
embalsamamento (tanatopraxia e somatoconservacdo); servicos de medicina legal;
drogarias e farmacias, inclusive as de manipulacéo; estabelecimentos de ensino e
pesquisa na area de salde; centros de controle de zoonoses; distribuidores de produtos
farmacéuticos, importadores, distribuidores de materiais e controles para diagndstico
in vitro; unidades mdveis de atendimento a salde; servicos de acupuntura; servicos de
piercing e tatuagem, sales de beleza e estética, dentre outros afins (BRASIL, 2018,

p.1).

Contudo, tais legislacbes condizem com o estabelecimento de regras sélidas para que 0s
residuos recebam manejo especifico e correto, além da definicdo de condutas dos diferentes
agentes da cadeia de responsabilidades pela geracdo de RSSs, integrando uma reflexdo sobre
um processo de mudanca na forma de tratamento e moldando a destinacdo adequada aos
residuos com potencial de contaminagdo (BRASIL, 2006).

Conforme as disposicdes legais, 0s residuos laboratoriais sdo designados como RSSs,
pois possuem caracteristicas e riscos que podem gerar impactos no meio ambiente e a satde da
populagéo (BRASIL, 2006). Sendo assim, de acordo com a resolugdo CONAMA n° 358/2005
e anova RDC n° 222/2018 da ANVISA, os RSSs sao classificados de acordo com a Quadro 2.
Quadro 2: Classificacdo dos Residuos de Servicos de Salde

GRUPOQOS DESCRICOES EXEMPLOS
Al — com suspeita de contaminacdo bioldgica: cultura
e estoque de microrganismos; Bolsas transfusionais
contendo sangue ou hemocomponentes; etc.
A2 — proveniente de animais: carcagas; visceras; pe¢as
. . anatémicas; cadaveres de animais suspeitos portarem
Residuos com a possivel presenca de . ; A e
L microrganismos de relevancia epidemioldgica; etc.
agentes biologicos que, por suas - ; .
GRUPO _— . A3 — proveniente do ser humano: pecas anatémicas
caracteristicas, podem apresentar risco )
A - x S (membros); etc.
de infeccdo. Sendo subdivididos em : L x
A4 — proveniente de animais ou seres humanos que ndo
Al, A2, A3, Ad e AS. e
contenham agentes patolégicos: sobras de amostras
contendo fezes, urina e secrecgBes; kits de linhas
arteriais, endovenosas e dialisadores; etc.
A5 — residuos com contaminagdo de prions: 6rgéos;
tecido; fluidos organicos; etc.
Residuos contendo produtos quimicos
gue podem apresentar risco a salde | Produtos farmacéuticos; residuos de saneantes,
publica ou ao meio ambiente, | desinfetantes; residuos contendo metais pesados;
GRUPO | dependendo de suas caracteristicas de | reagentes para laboratorio, inclusive os recipientes
B inflamabilidade, corrosividade, | contaminados por estes; efluentes de processadores de
reatividade, toxicidade, | imagem; efluentes dos equipamentos automatizados
carcinogenicidade,  teratogenicidade, | utilizados em andlises clinicas.
mutagenicidade e quantidade.
Qualquer material que contenha | Rejeito radioativo proveniente de laboratério de
radionuclideo em quantidade superior | pesquisa e ensino na area da salde, laboratério de
GRUPO | aos niveis de dispensa especificados em | anélise clinica, servico de medicina nuclear e
C norma da CNEN e para 0s quais a | radioterapia, segundo Resolucdo da CNEN e Plano de
reutilizagdo é imprépria ou ndo | Protecdo Radioldgica aprovado para a instalacdo
prevista. radiativa.
R_BSI,du_OS que nao apresen_tarp f1sco Papel de uso sanitario e fralda; absorventes higiénicos;
bioldgico, quimico ou radioldgico a oo L .
GRUPO . . . pecas descartaveis de vestudrio; gorros e mascaras
salde ou ao meio ambiente, podendo L - - o
D - . descartaveis; resto alimentar de paciente; residuos de
ser equiparado aos residuos - o
- varrigdo, flores, podas e jardins; etc.
domiciliares.




Laminas de barbear; agulhas; escalpes; ampolas de
vidro; brocas; limas endodonticas; pontas diamantadas;
laminas de bisturi; lancetas; tubos capilares; ponteiras
de micropipetas; laminas e laminulas; etc.

GRUPO | Materiais perfurocortantes ou
E escarificantes.

Fonte: Elaborado pelo autor a partir do estudo CONAMA (2005); Brasil (2018a)

Devido ao destaque dessa classificagdo, como resultado dos efeitos perante 0 meio
ambiente e a saude em geral, é relevante estabelecer uma gestdo eficiente com base nos
principios que servem de complemento ao favorecimento do meio ambiente. Para tanto, isso se
torna relativo considerando que as diretrizes legais sd0 necessarias para garantir um
gerenciamento de residuos correspondente com as recomendacGes (GONCALVES et al, 2011).

Nos laboratérios de ensino e pesquisa, 0s procedimentos de manejo dos RSSs envolvem
a elaboracdo de metodologias de gerenciamento com integracdo sistematica da comunidade
académica, pois além de aulas ministradas existem pesquisas desenvolvidas, assim, tais
atividades sdo geradoras de RSSs, devendo ser tratados corretamente (DE CONTO, 2010).

Com o advento de vérias legislacdes, para que haja o gerenciamento de RSSs coerente
e efetivo, consolidou-se como instrumento de integracdo da gestdo o Plano de Gerenciamento
de Residuos de Servigos de Saude (PGRSS), sendo obrigatéria a elaboracdo por parte dos
estabelecimentos geradores desses residuos (BRASIL, 2018a). Contudo, “esse plano deve ser
ajustado de acordo com as normas federais, estaduais € municipais e em consonancia com
processos institucionais de biosseguranca relativos a coleta, transporte e disposi¢cdo final”
(TOGNOC, 2015, p. 3).

Esse plano de gerenciamento deve ser gerido “nos aspectos tecnologicos e operacionais,
envolver fatores administrativos, gerenciais, econdmicos, ambientais e de desempenho, e ainda
trazer a participacdo ativa da sociedade envolvida, como académicos, servidores publicos,
docentes ¢ colaboradores terceirizados” (BITTENCOURT, 2014, p. 33). Nesse sentido, essa
necessidade de gerenciar estes residuos, é necessario a uma rigorosa coordenacao de etapas,
sendo pautadas nas diretrizes e aspectos técnicos estabelecidos na Figura 1.

Figura 1: Etapas do Gerenciamento dos Residuos dos Servicos de Saude

INTRAESTABELECIMENTO EXTRAESTABELECIMENTO
-
SEGREGAGAO
Separacao dos residuos
no momento e local
de sua geragdo B
conforme suas caracteristicas ARMAZENAMENTO COLETA E TRANSPORTE DISPOSIGAO
INTERNO EXTERNO FINAL
l Consiste na guarda > Consistem na remogao Consiste na disposi¢do
tempordria dos recipientes dos residuos do abrigo definitiva de residuos no solo
contendo os residucs até a unidade de tratamento ou em locais previamente
ACONDICIONAMENTO ja acondicionados. ou disposigéo final preparados para recebé-los.
)
Ato de embalar os T 1 t
residuos segregados Al (] “
em sacos ou recipientes. COLETA E TRANSPORTE ARMAZENAMENTO TRATAMENTO
INTERNO EXTERNO
Consistem em mudar os Guarda dos recipientes Séo RIOcess0s que m.Od'f'CEm
1 residuos dos pontos de geragéo em ambiente exclusivo — as caracteristicas fisicas,
até local destinado ao até a realizagao da qun?lecs?:ueo:l:l:tgl:?jsa dos
| NTIFICACA armazenamento temporario ou etapa de coleta externa
e CAGRO armazenamento externo. disposicdo final.
E feita através de
simbolos, cores ou /
frases que devem
constar nos recipientes

Fonte: Elaborado pelo autor a partir do estudo de Brasil (2018a)

Visando a solugéo dos problemas gerenciais, a ideia principal do gerenciamento dos
RSSs é promover um acompanhamento dos residuos, com destaque desde sua geracdo até a
disposicao final, com etapas de manejo bem definidas e distintas, com objetivo de minimizar
ou até mesmo bloquear os efeitos causados no &mbito ambiental (ROSA, 2016).



Diante disso, grande parte da responsabilidade das IFESs para gerenciar corretamente
seus RSSs, deve ter em vista a minimizagédo de impactos ambientais pela ética de sensibilizacdo
dos agentes envolvidos diretamente no processo, sendo eles: professores, alunos e funcionarios.
Dessa forma, as IFESs, como fontes geradoras de conhecimento, podem refletir para a
sociedade a busca por solugdes sustentaveis no gerenciamento dos RSSs gerados dentro de suas
delimitacdes (FURIAM; GUNTHER, 2006; VEIGA; COUTINHO; TAKAYANAGUI, 2015).

3 UNIVERSIDADE FEDERAL DO DELTA DO PARNAIBA — UFDPAR

A Universidade Federal do Delta do Parnaiba (UFDPAR) é uma IFES situada na cidade
de Parnaiba, ao extremo norte do estado do Piaui, aproximadamente a 336 quilémetros da
capital Teresina. Sua origem esta diretamente ligada ao surgimento da Universidade Federal do
Piaui (UFPI), tendo “como ponto de partida a incorporacao/integralizacao/federalizacdo da
Faculdade de Administracdo do Piaui — FAPI, mantida pela Fundacao Educacional da Parnaiba
— FEP, cujo ato constitutivo foi oficializado na data (1-3-1971) da instalacdo da Universidade
Federal do Piaui” (CAMPOS, 2010, p. 103).

Em seus primérdios, a FAPI era uma das estruturas que foram agregadas para a
formag&o da Universidade e que foi autorizada a funcionar pelos pareceres n°® 57/1986 e n° 900
de 16/1970, respectivamente, ambos do entdo Conselho Federal de Educacao (CFE). Assim, a
construcdo da infraestrutura propria do campus, denominado de Campus Ministro Reis Velloso
(CMRV), em homenagem ao doutor Jodo Paulo dos Reis Velloso, foi iniciada em outubro de
1971. Porém somente em 1975, o curso de Administracdo de Empresas comecou a funcionar
na sua nova instalacdo (UFPI, 2017b).

Com o passar do tempo, com a evolucdo do campus, ocorreu acréscimo de outros cursos
de nivel superior, sendo que, atualmente, o campus dispde de mais 11 cursos de graduacdo,
além do mencionado anteriormente, sendo eles: Biologia, Biomedicina, Fisioterapia,
Psicologia, Medicina, Ciéncias Contabeis, Ciéncias Econbmicas, Turismo, Pedagogia,
Engenharia de Pesca e Matematica. Além do mais, nesse processo evolutivo, houve o
desmembramento do CMRYV com a UFPI, criando, assim, UFDPar, regulamentada pela Lei n°
13.651 de 11 de abril de 2018 (BRASIL, 2018b).

A Clinica Escola de Biomedicina tem sua prépria estrutura fisica fora da UFDPar, sendo
localizada no centro da cidade de Parnaiba — Piaui. Contudo, é considerada como um 6rgéo
adicional da UFDPar, vinculada administrativamente a diretoria e pedagogicamente ao curso
de biomedicina, cuja funcdo é desenvolver e disponibilizar competéncias e servi¢os atravées do
ensino, pesquisa e extensao (UFPI, 2017a).

De acordo com o Conselho Universitario da UFPI (2016), em seu artigo 6°, se¢do 1X do
regimento interno do Campus Ministro Reis Velloso, a Clinica Escola de Biomedicina tem por
objetivos: oferecer estagio em analises clinicas aos alunos de biomedicina; assegurar o
conhecimento teorico-praticos no contexto social; e realizar exames laboratoriais para a
comunidade de acordo com a demanda social.

Sendo concebida para fornecer suporte académico para os discentes na area de analises
clinicas, atualmente a Clinica Escola de Biomedicina é considerada um centro de pesquisa,
onde sua estrutura fisica estd subdividida em espacos que fornecem atendimento para a
comunidade, com a realizacdo de exames clinicos nas areas de Hematologia, Parasitologia,
Uroanélise, dosagens Bioquimicas, dentre outros (UFPI, 2017a).

Tendo em vista as atividades rotineiras que a clinica oferece, aponta-se a geracao de
RSSs como um fator que requer responsabilidades e acompanhamento muatuo, principalmente
por meio da sensibilizagdo dos agentes envolvidos diretamente no processo em todas as fases
de manejo, sendo eles professores, alunos e funcionarios.

4 METODOLOGIA



De acordo com os procedimentos técnicos, foi adotada uma analise bibliogréfica, que
se caracteriza pelo “levantamento de referéncias tedricas ja analisadas, e publicadas por meios
escritos e eletrdnicos, como livros, artigos cientificos, paginas de web sites” (FONSECA, 2002,
p. 32). Diante disso, foi realizada a busca por um aporte conceitual para embasar 0 estudo
através de plataformas digitais, especificamente SciELO e Google académico, no periodo de
mar¢o a maio do ano de 2020.

Com isso, foram categorizadas palavras-chave, dentre elas: Residuos de Servicos de
Salde (RSSs); gerenciamento de RSSs; Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de
Saude (PGRSS). Para filtrar esse aporte cientifico foram escolhidos estudos atuais e que
abordassem a tematica, principalmente em Instituicbes Federais de Ensino Superior. Dentre
esses estudos, foram analisados onze artigos cientificos, dois Trabalhos de Concluséo de Curso
(TCCs), quatro dissertacOes, quatro livros, sete legislacdes e dois websites.

Conforme os objetivos estabelecidos, este estudo trata-se de uma pesquisa qualitativa,
constituindo-se quanto aos seus fins de uma pesquisa exploratoria, pelo fato de o gerenciamento
de RSSs ser um assunto pouco explorado na comunidade académica da UFDPar, e descritiva
porque visa identificar e descrever as caracteristicas do gerenciamento desses residuos na
Clinica Escola de Biomedicina da UFDPar. Nesse sentido, Gil (2008, p. 28) elucida que “ha
pesquisas que, embora definidas como descritivas a partir de seus objetivos, acabam servindo
mais para proporcionar uma nova Vvisdo do problema, o que as aproxima das pesquisas
exploratorias”.

No que tange aos meios de investigacdo, salienta-se esta pesquisa como um estudo de
caso, que basicamente aponta uma forma de permitir o conhecimento detalhado sobre do
assunto abordado (GIL, 2008). Assim, para tal investigacdo, a analise de caso da Clinica Escola
de Biomedicina da UFDPar se adequa a fase exploratdria, para designar o contexto real do
gerenciamento de RSSs dentro do estabelecimento e incentivar outras investigacoes.

Conforme isso, 0 procedimento para a coleta das informac6es foi fundamentado na
analise documental do Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude (PGRSS) da
Clinica Escola de Biomedicina da UFDPar, que foi conseguido através da coordenagdo da
clinica, visto que o documento é publico e se encontra no estabelecimento. Para tanto, utilizou-
se a Resolugdo CONAMA n° 358/2005 (CONAMA, 2005), o Manual de Gerenciamento de
Residuos de Servigos de Saude da ANVISA (BRASIL, 2006) e a Resolu¢gdo RDC n2 222/2018
(BRASIL, 2018a) como suporte para a identificacdo de informacdes referentes a pesquisa.

Para o tratamento dos dados, foram confrontados os dados obtidos do PGRSS da Clinica
Escola de Biomedicina da UFDPar com a legislacdo em vigor, incluindo registros sobre o
processo de gerenciamento dos RSSs, baseado nas etapas de manejo especificadas na Figura 1.

5 RESULTADOS

No contexto de gerenciamento dos Residuos de Servicos de Saude (RSSs), analisar o
Plano de Gerenciamento de Residuos de Servico de Saude (PGRSS) do estabelecimento gerador
desses residuos, sob a ¢ética das legislagdes vigentes, foi um passo importante para avaliar o
sistema de manejo de RSSs, permitindo identificar possiveis falhas no processo e buscar corrigi-
las através das melhores estratégias técnicas e operacionais de gerenciamento (BRASIL, 2017;
BRASIL 2018a; CONAMA, 2005).

Nesse sentido, para viabilizar o entendimento da pratica do gerenciamento de RSSs na
Clinica Escola de Biomedicina da UFDPar, foi analisado, nesta pesquisa, 0 PGRSS do
estabelecimento, que esta atualmente vigente, datado do ano de 2021, sendo composto por 10
itens, distribuidos em 9 péginas. Diante do que estd descrito no PGRSS, o estabelecimento é
caracterizado como um gerador de residuos de pequeno porte, delimitado até 30 litros por
semana. Com isso, destaca-se que os residuos gerados pela clinica sdo caracterizados como
RSSs, devido aos seus riscos de infeccdo e seu local de geracdo, como enfatizado no Quadro 1.
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Diante disso, foi diagnosticado que sao gerados apenas residuos do Grupo A (especificamente
dos subgrupos Al e A4), Grupo B, Grupo D, e Grupo E, explicitados no Quadro 3 a seguir.
Quadro 3: Tipos de residuos gerados na Clinica Escola de Biomedicina da UFDPar.
GRUPOS | RESIDUOS GERADOS NA CLINICA ESCOLA DE BIOMEDICINA DA UFDPAR

Al: Meios de cultura (placas de petri) e instrumentos utilizados para transferéncia, inoculagéo ou
mistura de culturas; sobras de amostras de laboratorio contendo sangue, recipientes e materiais
resultantes do processo de assisténcia a salde, contendo sangue ou liquidos corpdreos.

A4: Sobras de amostras de laboratério e seus recipientes contendo fezes, urina e secrecgdes;
recipientes e materiais resultantes do processo de assisténcia a salde, que ndo contenha sangue
ou liguidos corpéreos na forma livre (coletores, luvas, algoddo, SWABS e espétulas).

Efluentes dos equipamentos utilizados em andlises clinicas; reagentes e demais produtos com
prazo de validade expirado ou impréprio para 0 consumo.

Papel de uso sanitario; papel toalha; papel laminado de embalagens de kits de reagentes;

absorventes higiénicos; residuos de varricdo; residuos provenientes das &reas administrativas.

GRUPO E Tubos capila_lres; _Iéminas e Iaminulas;_ agulhas; escalpes; Iancgtas; utensilios de vigiro quebrados
no laboratdrio (pipetas, tubos de ensaio, tubos de coleta sanguinea e placas de Petri).

Fonte: Elaborado pelo autor a partir da analise do PGRSS da Clinica Escola de Biomedicina (2021).

Baseado no entendimento do PGRSS da clinica, fica evidente que mesmo que seja
gerenciado por Instituicdo Federal de Ensino Superior (IFES), ou seja, a UFDPar, a maior
geracdo desses residuos ocorre pela circulacdo de professores, alunos, funcionarios e pacientes
advindos da comunidade. Nessa perspectiva, no PGRSS da clinica é ressaltado que as se¢Ges
laboratoriais da clinica sdo as principais geradoras dos residuos, envolvendo a geracdo de
residuos de todos 0s grupos apresentados no Quadro 3. Na &rea administrativa, recepgdo, sala
de aula, vestuarios e banheiros do estabelecimento sdo gerados apenas residuos do grupo D e
apenas o almoxarifado se diferencia, pois nele sdo gerados residuos do grupo B e grupo D.

Diante disso, as etapas de manejo foram analisadas com base na legislacdo em vigor
(Resolugdo CONAMA n° 358/2005 e RDC ANVISA n° 222/2018), permitindo confrontar a
realidade do gerenciamento de RSSs da clinica baseada nas determinacdes legais. Nesse ambito,
foram especificados no Quadro 4, os procedimentos realizados perante as etapas
intraestabelecimento de segregacédo, acondicionamento e identificacdo de RSSs na clinica.
Quadro 4: Procedimentos de segregacdo, acondicionamento e identificacdo de RSSs na Clinica
Escola de Biomedicina da UFDPar

GRUPO A

GRUPO B

GRUPO D

GRUPOS DE
RESIDUOS PROCEDIMENTOS DE x
GERADOS NA SEGREGACAO, DETERMINACOES LEGAIS

(RESOLUCAO CONAMA NP 358/2005

ACONDICIONAMENTO E E RDC ANVISA N°222/2018)

IDENTIFICACAO

CLINICA ESCOLA
DE BIOMEDICINA
DA UFDPAR

Segregacdo: No local da geracao.
Acondicionamento: devem ser
acondicionados em sacos de material

Serdo acomodados em sacos brancos
leitosos identificados de acordo com o

GRUPO A (Al e Ad)

simbolo de substancia infectante.

Serdo acondicionados em recipientes
rigidos (lixeira branca — 20L) com
acionamento da tampa por pedal e
identificado com o simbolo de
substancia infectante, com rotulos de
fundo branco, desenho e contornos
pretos. Os sacos brancos leitosos serdo
substituidos quando atingem 2/3 de sua
capacidade ou pelo menos 1 vez a cada
24 horas, vedado e colocado no
armazenamento temporario.

resistente na cor branca leitosa, recipiente
rigido, resistente a punctura, ruptura e
vazamento, com tampa provida de controle
de fechamento. Deve-se respeitar os limites
de peso de cada saco, sendo proibido o seu
esvaziamento ou reaproveitamento,
substituido quando atinge 2/3 de sua
capacidade ou pelo menos uma vez a cada
24 horas

Identificacdo: simbolo de substancia
infectante, com rétulos de fundo branco,
desenho e contornos pretos.




GRUPO B

Serdo dispostos em recipientes rigidos,
identificado através do simbolo de risco
associado e com discriminacdo de
substancia quimica e frases de risco.

Segregacdo: No local da geracéo.
Acondicionamento: em recipientes
constituidos de material compativel com o
liqguido armazenado, resistentes, rigidos e
estanques, com tampa rosqueada e vedante.
Identificacdo: através do simbolo de risco
associado e com discriminacdo de
substancia quimica e frases de risco.

GRUPO D

Serdo armazenados em recipientes
rigidos (lixeira— 20 L), com acionamento
da tampa por pedal, identificados com o
simbolo de residuo comum e revestidos
internamente com sacos plasticos pretos
resistentes de modo a  evitar
derramamento durante 0 manuseio.

Para os residuos do grupo D, destinados a
reciclagem ou reutilizacéo, a
identificacdo serd feita nos recipientes e
nos abrigos de guarda de recipientes,

Segregacdo: No local da geracao.
Acondicionamento: em saco de cor preta,
constituido de material resistente a ruptura e
vazamento, impermeavel, respeitando o0s
limites de peso de cada saco, sendo proibido
0 seu esvaziamento ou reaproveitamento.
Identificacdo: os sacos que acondicionam
estes  residuos ndo  precisam  ser
identificados, mas o0s recipientes que sdo
colocados os sacos devem ser identificados
conforme definido pelo 6rgdo de limpeza

usando codigo de cores e suas| urbana.
correspondentes nomeacoes.

Segregacdo: No local da geracéo.
Acondicionamento: em recipientes, rigidos,
resistentes a punctura e vazamento, com
tampa. Quando contaminados por agentes
bioldgicos, quimicos e  substancias
radioativas, devem ter seu manejo de acordo
com cada classe de risco associada.
Identificacdo: devidamente identificados
pelo simbolo de risco bioldgico, rotulos de
fundo branco, desenho e contornos pretos,
acrescidos da inscri¢do “residuo
perfurocortante”.

Serdo acondicionados em recipientes
rigidos  (Descarpax) resistentes a
punctura, rompimento e vazamento, com
tampa e simbolo de substéncia infectante,
com rétulos de fundo branco, desenho e
contornos pretos, acrescido da inscri¢do
de residuo perfurocortante.  Apds
preenchimento de 2/3, o recipiente sera
fechado e acondicionado em saco branco
leitoso, identificado como identificacdo e
simbologia de risco infectante.

GRUPO E

Fonte: Elaborado pelo autor a partir da analise do PGRSS da Clinica Escola de Biomedicina e conforme BRASIL
2018a; CONAMA, 2005.

Os critérios definidos para as fases iniciais de manejo — segregacdo, acondicionamento
e identificacdo — seguem de acordo com as disposic¢des das legislacdes vigentes, priorizando,
assim, a reducdo de riscos para a salde e ao meio ambiente. Porém, tais etapas necessitam de
aprimoramento em suas descricoes, enfatizando a real necessidade de um gerenciamento efetivo
e possibilitando o entendimento das atividades em execugéo.

Seguindo a ordem das etapas abordadas na Figura 1, a coleta e o transporte interno dos
RSSs na clinica sdo realizados manualmente, com uso de Equipamentos de Protecdo Individual
(EPIs) necessarios, sem envolver muitos esforcos fisicos ou que possibilitem riscos de acidentes
para os funcionarios. Cabe ressaltar que os recipientes de transporte utilizados sdo de material
rigido, impermeavel e lavavel, com tampa articulada e identificagéo do risco do residuo. Além
disso, sdo estabelecidos horarios fixos de coleta, de 17h30 as 18h00, uma vez a cada 24 horas.
Vale destacar que tais procedimentos estdo vigentes na legislagdo, mas necessariamente, para
0 correto transporte dos RSSs, é necessario dispor de carros com rodas e tampa, sendo
impermeaveis, resistentes e rigidos, com facil armazenamento e limpeza. Além disso, é
necessario que a coleta seja feita separadamente, conforme os grupos de residuos e seus
recipientes especificos (BRASIL 2018a; CONAMA, 2005).

No PGRSS da clinica sdo apontadas formas de tratamento interno no proprio
estabelecimento para residuos do grupo A, onde eles sdo autoclavados para descaracterizacao
fisica das estruturas, para, assim, serem acondicionados como residuos do Grupo D. Contudo,
ndo existem procedimentos de tratamento interno de residuos gerados do grupo B. Os efluentes
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liquidos gerados na clinica, considerando os resultantes de equipamentos semiautomaticos e
automaticos, sdo diluidos e langados na rede publica de esgoto, sem necessidade de tratamento.
Ressalta-se que, conforme estabelecido na resolugdo do CONAMA n° 358/2005 e RDC da
ANVISA n° 222/2018, é necessario que esses efluentes em estado liquido, em regra, podem ser
langados na rede publica de esgoto, mas para isso devem ser cumpridas normas legais que sdo
estabelecidas pelos 6rgdos ambientais e gestores de recursos hidricos e de saneamento basico.

Acerca das etapas extra estabelecimento, no que diz respeito ao armazenamento externo,
existem dois abrigos com capacidade de armazenamento compativel com a periodicidade de
coleta, sendo um exclusivo para residuos do grupo A e grupo E, com area de 2,45 m2, e outro
para armazenar residuos do grupo D, com mesma area do anterior. Ademais, € importante
ressaltar que, de acordo com o evidenciado no PGRSS, esse abrigo é especifico para armazenar
esses residuos, possuindo pisos e paredes lisas com coloracao clara e de facil lavagem; as portas
e o teto do local feitos de material liso e impermeével; é enfatizado que a iluminacéo é suficiente
para abranger toda a estrutura; existe ponto de agua para higienizacdo do abrigo; ha aberturas
teladas favorecendo a ventilagéo; as portas tém protecdo inferior para impedir a entrada de
roedores; e existe facil acesso dos veiculos coletores. Conforme verificado no PGRSS, o abrigo
atende aos requisitos basicos para suprir a necessidade desta etapa de manejo, apresentando
caracteristicas inerentes ao que as resoluc@es exigem. Contudo, as legislacdes ainda ressaltam
que devem existir simbolos de identificacdo no local para facilitar a visualizacdo, sendo que
devem atender, respectivamente, a classificacdo de cada residuo.

Em relacdo a coleta e transporte externo, os residuos do grupo A (Al e A4), B e E séo
manuseados por uma empresa terceirizada, que seguindo a resolucdo do CONAMA n°
358/2005 e a RDC da ANVISA n° 222/2018, esté apta a exercer essa funcdo através de licenga
estabelecida por 6rgdo ambiental. Além disso, os residuos do grupo D sao de responsabilidade
da Prefeitura Municipal de Parnaiba, sendo coletados pela empresa encarregada pelo servigo de
limpeza pablica. Na abordagem da legislacdo sobre o gerenciamento dos RSSs, devem ser
especificados o tipo de transporte utilizado, os métodos de desinfeccdo do veiculo e a utilizagdo
das técnicas que garantam a integridade da satde ocupacional e do meio ambiente, fato esse
gue ndo é especificado no PGRSS da clinica.

Sobre o tratamento externo dos RSSs gerados na clinica, nota-se que eles passam pelos
processos de autoclavacdo, incineracdo e neutralizacdo, assim, com esses métodos suas
caracteristicas sdo modificadas, reduzindo os riscos a salde publica e a0 meio ambiente.
Entretanto, o tratamento externo é abordado de forma geral, ndo sendo descritos o tipo
tratamento externo adotados para cada grupo de residuos e 0s equipamentos e tecnologias
adotadas, bem como documentos comprobatorios de tais procedimentos pela empresa
responsavel.

Por fim, a etapa de disposi¢éo final dos RSSs é realizada da seguinte forma: os residuos
do grupo A (Al e A4), depois de tratados e com caracteristicas bioldgicas modificadas ou
anuladas, sdo encaminhados para aterro sanitario; os residuos do grupo B sdo dispostos na rede
publica de esgoto; e os residuos do grupo D sdo encaminhados para o aterro sanitario municipal.
E importante destacar que os residuos do grupo A, depois de serem tratados corretamente,
devem ser encaminhados para aterros sanitarios licenciados (BRASIL, 2006). Contudo, nota-
se que a disposicdo final desses residuos, de certa forma acontece corretamente, mas é
necessario um grau de atencdo maior aos processos operacionais, de modo a evitar danos ao
meio ambiente ou riscos a satide humana.

Contudo, ¢ valido ressaltar que tais processos de gerenciamento dos RSSs refletem na
participacdo ativa de todos os agentes inclusos nas etapas de manejo da unidade geradora, ou
seja, alunos, professores e funcionarios, pois sdo eles que atuam diretamente com esses
residuos, e com isso, sdo 0s agentes com maior postura de responsabilidade que permeia no
ambito educacional e ambiental.
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Em conformidade com a realidade da Clinica Escola de Biomedicina da UFDPar,
baseada na normativa estabelecida no PGRSS, foi evidenciado que a forma de gerenciamento
dos RSSs é condizente com resolugdo do CONAMA n° 358/2005 e a RDC da ANVISA n°
222/2018 e integra um conjunto de acbes implementadas e operacionalizadas desde o
mapeamento dos residuos gerados até sua disposi¢do final, visando facilitar o0 manejo destes
residuos com énfase na problematica ambiental e aspectos da satde ocupacional.

Entretanto, é importante destacar que existem fatores que necessitam de explanagdo no
PGRSS, pois o gerenciamento de RSSs vai alem das etapas de manejo, sendo necessaria a
integracao de varios fatores ligados aos processos executados. Dentre esses fatores, destaca-se
acOes, como: estimar a quantificacao de residuos gerados no estabelecimento; apresentar cursos
de capacitacdo e treinamento dos funcionarios como forma de qualificacdo; e realcar
indicadores de acompanhamento do gerenciamento de RSSs.

Com esses fatores bem delineados, 0s processos de gerenciamento de RSSs assumem
um papel primordial, determinando a eficiéncia do estabelecimento quanto ao planejamento das
acoes e a consisténcia dos processos organizacionais seguidos conforme o PGRSS.

6 CONSIDERACOES FINAIS

Em contraste da probleméatica ambiental, a crescente geracdo RSSs nos
estabelecimentos de saude acarreta a degradacdo ao meio ambiente. Nesse aspecto, as IFESs,
enquanto geradoras desses residuos em seus estabelecimentos de saude utilizados para ensino,
pesquisas e extensfes devem buscar solugdes sustentaveis no gerenciamento dos residuos
gerados dentro de suas delimita¢bes (VEIGA; COUTINHO; TAKAYANAGUI, 2015).

Diante disso, este estudo teve como objetivo geral analisar o gerenciamento de RSSs na
Clinica Escola de Biomedicina da UFDPar, demonstrando realcar a maneira como sdo
realizadas as etapas de gerenciamento dos RSSs conforme a resolucdo do CONAMA n°
358/2005 e a RDC n° 222/2018 da ANVISA.

Nessa perspectiva, foi possivel comprovar por meio da analise documental do PGRSS
do estabelecimento que as etapas de gerenciamento dos RSSs descritas na Figura 1 séo
cumpridas seguindo a resolucdo do CONAMA n° 358/2005 e a RDC da ANVISA n° 222/2018.
Contudo, €é notoério que a implantacdo do PGRSS na Clinica Escola de Biomedicina foi
fundamental para transformar as praticas de gerenciamento dos RSSs em preceitos normativos
de regulamentacéo, consolidando uma postura correta nas praticas de manejo.

Vale ressaltar que devido ao porte do estabelecimento, 0 PGRSS constitui-se de maneira
simplificada, com énfase nos grupos de residuos gerados e seu gerenciamento. Entretanto, essa
forma de gerenciamento dos RSSs na clinica poderia ser mais ampla, com levantamento da
quantificacdo dos RSSs gerados, apresentacao de cursos de qualificacdo dos funcionarios sobre
0 manejo desses residuos e abordagens de indicadores de avaliacdo e monitoramento de
gerenciamento.

Diante dos resultados obtidos desta pesquisa, salienta-se que ha necessidade de
reavaliacdo na forma de gerenciamento dos RSSs na Clinica Escola de Biomedicina da UFDPar,
como forma de diagnosticar possiveis falhas nos processos internos e aprimorar 0S
procedimentos técnicos atraves de estrategias voltadas a gestdo ambiental e satide ocupacional.
Além disso, é importante especificar detalhadamente no PGRSS da clinica sobre os
procedimentos realizados, com objetivo de transparecer o acompanhamento de todas as etapas
de gerenciamento dos RSSs.

Com arealizacdo do estudo, constatou-se a importancia do gerenciamento dos RSSs nos
servicos de saude visando demonstrar as boas praticas de gestdo ambiental. Para tanto, como
limitacOes da pesquisa, aponta-se 0 momento atual de pandemia da Covid-19 que impossibilitou
visitas in loco, e aprofundar ainda mais a anélise com observa¢Ges. Com isso, sugere-se a
realizacéo de novas pesquisas para discutir sobre os modelos de gestdo e estratégias de manejo
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adotadas nos estabelecimentos de saude de outras institui¢des de ensino da cidade de Parnaiba
- Piaui, bem como o acompanhamento dos procedimentos adotados, condicionados nos
processos de formulagdo de PGRSS, com énfase no planejamento, avaliagéo e controle das
etapas de gerenciamento dos RSSs, conforme as normas de regulamentacdo, sobretudo a
resolucdo do CONAMA n° 358/2005 e a RDC n° 222/2018 da ANVISA.
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