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1 INTRODUCAO

Os residuos solidos sédo considerados um problema da sociedade moderna e
consumista cujo modo de vida adotado privilegia a produgcdo de bens de consumo
de uso Unico, com conseqiéncia direta na quantidade e na qualidade dos residuos
gerados (SALOMAO et al., 2004). Dentre os residuos solidos, os Residuos de
Servigos de Saude (RSS) constituem um desafio com mudltiplas interfaces, uma vez
que, além das questdes ambientais inerentes a qualquer tipo de residuo, estes
incorporam uma preocupacao maior no que tange ao controle de infeccbes em
ambientes prestadores de servicos, tanto nos aspectos da saude individual,
ocupacional, publica e ambiental (SCHNEIDER et al., 2004). Cada servico de saude
€ responsavel pelo correto gerenciamento de seus residuos e devem atender as
normas e exigéncias legais, desde o momento de sua geracdo e segregacao,
manuseio e acondicionamento, identificagcdo, coleta interna, armazenamento
temporario e externo, coleta externa, transporte e destinacéo final (ANVISA, 2004).
De acordo com Brasil (2001), eliminar ou reduzir a maior quantidade de RSS ao
mais baixo custo é a principal meta de profissionais que atuam nesta area, pois 0s
residuos podem abrigar vetores produtores de doencas e tornarem-se poluentes do
solo, da agua e do ar. Partindo do principio que s6 uma pequena parte dos residuos
necessita de cuidados especiails, uma adequada segregacdo diminui
significativamente a quantidade de RSS que podem conter microrganismos
causadores de doencas infecciosas, impedindo a contaminacdo da massa total dos
residuos gerados. Apesar da polemizacdo em torno do real risco biolégico gerado
pelos RSS, a literatura é unanime em afirmar que se devem observar cuidados em
relacdo ao manuseio adequado dos mesmos (RIBEIRO FILHO, 2000). Nao existem
estudos especificos que comprovem que 0s RSS sejam mais infectantes que 0s
domiciliares. Na verdade, os residuos que impde realmente risco sdo 0s
perfurocortantes, por sua capacidade de inocularem agentes infectantes diversos em
tecidos estéreis (TAKAYANAGUI, 2005). Os residuos perfurocortantes quando néo
manuseados adequadamente podem levar a acidentes que ocasionem a
contaminacdo dos profissionais por diversos microrganismos que sao veiculados
pelo sangue como a Aids, Hepatite B, Hepatite C, entre outras. Estas patologias
além de serem estigmatizantes, podem evoluir para a fase crbnica, afetando a
capacidade produtiva de seus portadores e até ocasionar a morte (ELIAM, 2004). Ao
estudar sobre a periculosidade dos RSS em alguns artigos cientificos, foi
evidenciado que os impactos relacionados aos riscos ocupacionais e em especial 0s
residuos perfurocortantes sdo 0os mais importantes e preocupantes devido ao risco
potencial de exposicdo por acidentes, pois propicia imediatamente a porta de
entrada de um possivel agente infeccioso ao hospedeiro em estado de
susceptibilidade. Diante desse cenario, os residuos perfurocortantes demonstram



FARIA, R. AL, CARVALHO, E. H.%, SCHNEIDER, V. E.2 RISCO OCUPACIONAL ASSOCIADO AOS RESIDUOS
PERFUROCORTANTES: Estudo de caso em um hospital materno infantil. In: CONGRESSO DE PESQUISA,
ENSINO E EXTENSAO DA UFG - CONPEEX, 3., 2006, Goiania. Anais eletrdnicos do Xlll Seminéario de
Iniciagé@o Cientifica [CD-ROM], Goiania: UFG, 2006. n.p.

ser os mais importantes quando relacionados aos acidentes ocupacionais e
merecem uma preocupagdo em especial no seu gerenciamento e riscos
ocupacionais. O objetivo geral deste estudo € avaliar o gerenciamento dos residuos
perfurocortantes gerados em um hospital materno infantil com vistas a otimizar o
desempenho do sistema e minimizar 0s riscos ocupacionais. Os objetivos
especificos sdo: Analisar a geracao, a segregacdo e o manejo interno dos residuos
perfurocortantes; Identificar os setores criticos com maior geracdo de residuos
perfurocortantes; Realizar a caracterizagdo fisica e composi¢cdo gravimétrica dos
residuos perfurocortantes; Analisar a incidéncia de acidentes ocupacionais com
perfurocortantes notificados por setor; Avaliar o comportamento do profissional
envolvido no descarte dos residuos perfurocortantes.

2 METODOLOGIA

Estudo caracterizado como quali-quantitativo com investigacao aplicada por meio de
roteiro sistematizado envolvendo observacéo e quantificacéo, a ser realizado em um
hospital de médio porte, referéncia na area materno-infantil. O projeto de pesquisa
foi submetido & apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa do hospital em estudo.
2.1 Andlise da geracdo, segregacdo e 0 manejo interno dos residuos
perfurocortantes: para uma abordagem inicial da problematica sera observado em
cada setor de geracao as caixas de residuos perfurocortantes e aplicado um check
list, onde as variaveis de estudo serdo: tipos de recipientes utilizados para desprezar
os residuos perfurocortantes, montagem das caixas, disposicdo das caixas,
distancia da geracdo, se o acondicionamento estad respeitando até 2/3 de sua
capacidade, visualmente o que esta sendo descartado, entre outras observacdes.
2.2 ldentificacdo dos setores criticos com maior geracdo de residuos
perfurocortantes: serd realizada a identificacdo de todas as caixas geradas por um
periodo de uma semana pelos setores de origem e quantificado massica e
volumetricamente. As caixas serdo pesadas e calculadas o volume total gerado por
setor.

2.3 Caracterizacao fisica e composicdo gravimétrica dos residuos perfurocortantes:
Serdo amostrados 10% da geracao de cada setor e nos casos que nao alcancarem
este percentual, uma caixa. Para esta andlise sera aplicado um check list, para cada
caixa de residuo perfurocortante que sera aberta. As variaveis de estudo serao:
identificacdo do setor de geracéo, pesagem com a balancga digital .....................

Os itens considerados na avaliacdo da segregacao serdo: agulhas desprezadas sem
a tampa protetora, seringas desprezadas conectadas as agulhas, verificacdo da
presenca de outros residuos perfurocortantes, bem como, outros residuos
segregados no local inadequado.

2.4 Analise da incidéncia de acidentes ocupacionais com _perfurocortantes
notificados por setor: Serdo analisadas as fichas de atendimento ao acidente
ocupacional com material biolégico que envolvem os residuos perfurocortantes, no
periodo de trés anos antecedentes, para identificar a incidéncia setorial e as
condicBes que ocorreu o0 acidente: durante a assisténcia ao paciente ou durante o
manuseio com o perfurocortante.

2.5 Avaliacdo do comportamento do profissional envolvido no descarte dos residuos
perfurocortantes: Serdo realizadas entrevistas para 10% dos profissionais envolvidos
no descarte dos residuos perfurocortantes no setor gerador.

O tratamento estatistico dos dados, ap0s a aplicacdo dos check list, sera por meio
do programa EPI-INFO versédo 3.3.2 e estatistica descritiva (CDC, 2005).
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3 RESULTADOS PARCIAIS E DISCUSSAO

O hospital em estudo € de propriedade publica mantido pelo governo do Estado de
Goias, de médio porte com 178 leitos, referéncia na area materno infantil. Possui
Unidade de Terapia Intensiva Materna, Pediatrica e Neonatal; Centro cirdargico e
Central de Material de Esterilizagdo; Laboratérios de andlises clinicas e patologia;
Lavanderia; Servi¢cos de Imagenologia; Enfermarias para obstetricia, pediatria clinica
e cirargica, ginecologia e bercario de alto risco; Emergéncia pediatrica e da Mulher;
entre outros servigcos especializados referéncia no Estado de Goias.

Na analise da geracdo, segregacdo e 0 manejo interno dos residuos
perfurocortantes foi observado em cada setor de geracdo que as caixas Sao
adequadas e montadas adequadamente porém dispostas em locais inadequados, a
distancia da geracdo € em alguns locais corretos mais na maioria precisa de
adequacdo, o acondicionamento respeita em alguns casos até 2/3 de sua
capacidade e foram encontrados varios residuos que ndo sao os perfurocortantes
descartados nas caixas. Foram encontrados residuos do Grupo A — potencialmente
infectantes acondicionados juntamente com os residuos do Grupo D — Comuns, 0
que contribui para a contaminacdo deste Ultimo e aumenta 0s custos no tratamento
externo dos residuos. Outro agravante é o residuo do Grupo B — Quimicos, foi
observado que o acondicionamento de frascos de medicamentos contendo restos e
também os vencidos sdo em caixas de perfurocortantes com o simbolo de
“Infectante” e ao serem encaminhados a disposicéo final que € no Aterro Sanitario
de Goiania, sdo descontaminados através de autoclavacdo, ndo afetando as
caracteristicas fisicas destas substancias.

Na identificacdo dos setores criticos com maior geracdo de residuos
perfurocortantes foram observadas por um periodo de uma semana pelos setores de
origem e sera quantificado massica e volumetricamente. As caixas serao pesadas e
calculadas o volume total gerado por setor. No geral os setores criticos geram mais
residuos perfurocortantes.

A caracterizacao fisica e composigdo gravimétrica dos residuos perfurocortantes foi
iniciada com uma amostragem de 10% da geracao de cada setor e nos casos que
nao alcancaram este percentual, uma caixa. Os itens considerados na avaliacdo da
segregacao foram: agulhas desprezadas sem a tampa protetora, seringas
desprezadas conectadas as agulhas, verificacdo da presenca de outros residuos
perfurocortantes, bem como, outros residuos segregados no local inadequado.
Ainda ndo se tém resultados para esta andlise.

Com a andlise da incidéncia de acidentes ocupacionais com perfurocortantes
notificados por setor sera possivel identificar a incidéncia setorial e as condi¢ges que
ocorreu o acidente: durante a assisténcia ao paciente ou durante 0 manuseio com o
perfurocortante.

A avaliacdo do comportamento do profissional envolvido no descarte dos residuos
perfurocortantes: Serdo realizadas entrevistas para 10% dos profissionais envolvidos
no descarte dos residuos perfurocortantes no setor gerador.

4 CONCLUSAO

A grande problematica dos residuos perfurocortantes estd no risco de acidente
ocupacional o que é facilitada quando a segregacdo e o acondicionamento sao
realizados de forma inadequada o que afeta nas demais etapas de manejo. Foi
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evidenciado nesta primeira etapa da pesquisa que os residuos perfurocortantes sao
preocupantes quanto ao risco ocupacional porém os profissionais da area de saude
devem estar mais atentos sobre o risco a que estdo expostos pois foi evidenciado
que continuam com técnicas inadequadas como reencapar as agulhas por exemplo.

De um modo geral, constata-se que € possivel mudar o comportamento em relagéo
ao risco ocupacional e que o processo de capacitacdo dos profissionais é
fundamental para uma mudanca de atitudes individuais para com o ambiente,
incluindo a revisdo de habitos. Com a correta segregagéo e acondicionamento dos
residuos é possivel implantar a cultura dos 3R: Reducao, Reutilizacdo e Reciclagem.
Visando a auto-sustentabilidade econdmica do projeto, esta previsto a criagcdo da
Associacdo MI-AMA (Materno Infantii — Amigos do Meio Ambiente), que sera
instituida conforme os preceitos legais para a venda dos residuos provenientes da
coleta seletiva e, investidos na instituicdo, de acordo com o estatuto da associacao e
regimento interno da instituicdo. O ambiente biosseguro e préticas adequadas séo
essenciais para prevenir € minimizar os riscos a saude publica e ao meio ambiente.
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