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DispOe sobre as rotinas relativas ao manejo dos residuos de
servico de saude, observadas suas caracteristicas e riscos,
no ambito das Unidades Municipais de Saude e do Hospital
Municipal do Municipio de Peixoto de Azevedo-MT,
contemplando o0s aspectos referentes a geracao,
segregacdo, acondicionamento, coleta, armazenamento,
transporte, tratamento e disposi¢éo final, visando a protecgao
dos trabalhadores, a preservacdo da saude publica, dos
recursos naturais e do meio ambiente.

| - FINALIDADE

Dispbe sobre as rotinas relativas ao manejo dos residuos de servigco de saude,
observadas suas caracteristicas e riscos, no ambito das Unidades Municipais de
Saude do Municipio de Peixoto de Azevedo-MT, contemplando os aspectos
referentes a geracdo, segregacdo, acondicionamento, coleta, armazenamento,
transporte, tratamento e disposi¢ao final, visando a protecéo dos trabalhadores, a
preservacao da saude publica, dos recursos naturais e do meio ambiente.

Il - ABRANGENCIA

A presente Instru¢gdo Normativa, abrange todas as Unidades Municipais de Saude
e 0 Hospital Municipal de Peixoto de Azevedo-MT.



[l - CONCEITOS

Os residuos de saude sédo definidos conforme a Resolucdo CONAMA 283/2001
como “aqueles provenientes de qualquer unidade que execute atividades de
natureza médico-assistencial humana ou animal; aqueles provenientes de centros
de pesquisa, desenvolvimento ou experimentacdo na &area de farmacologia e
saude; medicamentos e imunoterapicos vencidos ou deteriorados; aqueles
provenientes de necrotérios, funerarias e servicos de medicina legal; e aqueles
provenientes de barreiras sanitarias” (art. 1°, I).

IV - BASE LEGAL

A presente Instrugdo Normativa tem como base legal as seguintes legislacdes Lei
9.605/98 de Crimes Ambientais, RDC 306/04 da ANVISA e Resolu¢cdes 283/01 e
358/05 do CONAMA, Lei no 6.938, de 31 de agosto de 1981, Resolug&o n°. 275,
de 25 de abril de 2001, Resolucdo CNEN-NE-6.05 — Geréncia de Rejeitos
Radioativos em Instalacbes Radiativas - dez/1985.

V - PROCEDIMENTOS

1 - Das Classificactes dos Residuos (RDC ANVISA 305/2005)
1.1- Grupo A - Potencialmente Infectantes.

Sao residuos com a possivel presenca de agentes biol6gicos que, por suas
caracteristicas de maior viruléncia ou concentracdo, podem apresentar risco de
infeccdo, como bolsa de sangue contaminado, gases, agulhas e seringas;

1.2 - GRUPO B - Quimicos.

Residuos contendo substancias quimicas que apresentam risco a saude publica
ou ao meio ambiente, independente de suas caracteristicas de inflamabilidade,
corrosividade, reatividade e toxicidade. Sdo exemplos: medicamentos vencidos,
contaminados, apreendidos para descarte, parcialmente utilizados e demais
medicamentos improprios ao consumo; substancias para revelacdo de filmes
usados em Raio -X; entre outros residuos contaminados com substancias
guimicas perigosas;



1.3 - GRUPO C - Rejeitos Radioativos.

S&o quaisquer materiais resultantes de atividades humanas que contenham
radionuclideos em quantidades superiores aos limites de isen¢do especificada na
norma da Comissao Nacional de Energia Nuclear, CNEN-NE- 6.02, e para os
quais a reutilizacao € impropria ou nao prevista;

1.4 - Grupos D - Residuos Comuns.

Sé&o aqueles que ndo apresentem risco bioldgico, quimico ou radiologico a saude
ou ao meio ambiente, podendo ser equiparados aos residuos domiciliados
exemplos: papel de uso sanitario, absorventes higiénicos, sobras de alimentos e
do preparo de alimentos, residuos provenientes das areas administrativas,
residuos de varricéo, flores, podas e jardins;

1.5 - GRUPO E - Perfurocortantes.

S&ao0 objetos e instrumentos contendo cantos, bordas, pontos ou protuberancias
rigidas e agudas, capazes de cortar ou perfurar. S8o exemplos: bisturis, agulhas,
laminas, bolsas de coleta incompleta quando descartadas acompanhadas de
agulhas, entre outros.

2- Do Acondicionamento dos Residuos de Saude

2.1 - Os residuos de servicos de saude devem ser acondicionados atendendo as
exigéncias legais referentes ao meio ambiente, & saude e a limpeza urbana, e as
normas da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas - ABNT, ou, na sua
auséncia, as normas e critérios internacionalmente aceitos;

2.2 - Residuos do grupo A devem ser acondicionados em saco plastico branco
leitoso;

2.3 - Residuos do grupo B devem ser acondicionados na embalagem original ou
embalagem especifica;

2.4 - Residuos do grupo D devem ser acondicionados em saco plastico azul ou
preto;

2.5 - Residuos do grupo E devem ser acondicionados em embalagem rigida,
resistente a punctura, ruptura e vazamento;

2.6 - Residuos do grupo C néo sao produzidos no Municipio.



3 - Do Armazenamento Externo

3.1 - O Armazenamento Externo consiste na guarda dos recipientes de residuos
até a realizacdo da etapa de coleta externa, em ambiente exclusivo com acesso
facilitado para os veiculos coletores;

3.2 - Os residuos do Grupo A, B e E; devem ser armazenados em local
dimensionado de acordo com o volume de residuos gerados, e de acordo com a
periodicidade de coleta, o piso deve ser revestido de material liso, impermeavel,
lavavel e de facil higienizacdo. O fechamento deve ser constituido de alvenaria
revestida de material liso, lavavel e de facil higienizacdo, com aberturas para
ventilacdo, de dimensédo equivalente a, no minimo, 1/20 (um vigésimo) da area do
piso, com tela de protegc&o contra insetos;

3.3 - Os residuos do Grupo D - lixo comum - deve ser alojado em locais
diferentes dos infectantes e serdo coletados pelo 6rgdo municipal de limpeza
urbana e receberdo tratamento e disposicao final semelhante aos determinados
para os residuos domiciliares, desde que resguardadas as condi¢des de protecao
ao meio ambiente e a saude publica;

3.4 - Quando ndo assegurada a devida segregacao, estes serdo considerados, na
sua totalidade, como pertencentes ao grupo “A”, salvo os residuos solidos
pertencentes aos grupos “B” e “C” que, por suas peculiaridades, deverao ser
sempre separados dos residuos com outras qualificacées;

3.5 - Paréagrafo unico. Os residuos do Grupo D, quando for passivel de processo
de reutilizacdo, recuperacdo ou reciclagem devem atender as normas legais de
higienizacdo e descontaminacdo e a Resolugdo CONAMA n°. 275, de 25 de abril
de 2001.

4 - Das Responsabilidades

4.1 - E de responsabilidade do Gestor do Hospital Municipal e das Unidades
Municipais de Saude e geradoras de Residuos de Servicos de Saude, elaborar e
implantar o PGRSS Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude,
obedecendo a critérios técnicos e a legislacdo ambiental vigente, que visa
gerenciar adequadamente os residuos de servicos de saude, de acordo com
Resolucdo 306/04 da ANVISA,;

4.2 - Cabe aos geradores de residuos de servico de saude e ao responsavel
legal, o gerenciamento dos residuos desde a geracdo até a disposicao final, de
forma a atender aos requisitos ambientais e de saude publica e saude
ocupacional, sem prejuizo de responsabilizacdo solidaria de todos aqueles,
pessoas fisicas e juridicas que, direta ou indiretamente, causem ou possam
causar degradacdo ambiental, em especial os transportadores e operadores das
instalacdes de tratamento e disposicéo final, nos termos da Lei no 6.938, de 31 de
agosto de 1981;



4.3 - Cabe ao Hospital Municipal e a cada unidade de saude adaptar-se ao
correto procedimento da coleta de seus residuos conforme a legislagéo vigente.

VI - CONSIDERAC}@ES FINAIS

5 - Cabe a Vigilancia Sanitaria Federal, Estadual e Municipal fiscalizar o
cumprimento desta Instrugdo Normativa, reservando-se o direito de realizar
inspecdes periddicas nas Unidades Municipais de Saude e também nas Unidades

Particular de Saude e no Hospital Municipal;

5.1 - Outras recomendagdes ndo mencionadas nesta Instrugdo Normativa
deverdo ser obedecidas as legislacbes acima citadas;

Esta Instrucdo Normativa entrar4 em vigor na data de sua publicacao.
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