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RESUMO

INTRODUÇÃO: Os Resíduos Sólidos de Serviços de Saúde (RSS) são aqueles provenientes de todos os estabelecimentos prestadores de atividades relacionadas a saúde, tais como hospitais, laboratórios, serviços de diagnóstico e tratamento, centros de saúde, clínicas, institutos de medicina legal, farmácias e outros. No Brasil são geradas cerca de 120 mil toneladas de resíduos sólidos urbanos por dia. Desse total, 1% a 3% são gerados nos estabelecimentos de saúde e, deles, 10% a 25% representam riscos. OBJETIVO: Orientar a implementação de um sistema organizado de manejo de resíduos sólidos no estabelecimento de saúde, com a finalidade de controlar e reduzir os riscos para a saúde devido a exposição aos resíduos perigosos que são gerados por esses estabelecimentos, como também impedir que os resíduos de saúde sejam misturados ao lixo convencional, desta forma os mesmos serão encaminhados de forma segura e eficiente. METODOLOGIA: Foi realizado um levantamento bibliográfico a cerca dos resíduos sólidos de serviço de saúde em várias referências como livros, artigos, resoluções, sites especializados a fim de aprimorar os conhecimentos a respeito do tema desenvolvido, sendo que os mesmos foram dispostos em uma tabela classificados de acordo com as normas de Classificação dos Resíduos de Serviços de Saúde segundo o CONAMA em diferentes grupos, os quais são: grupo A (Potencialmente infectantes); grupo B (Químicos); grupo C (Rejeitos Radioativos); grupo D (Resíduos Comuns) e grupo E (Perfurocortante). RESULTADO: Com base nos dados da literatura são dispostos nos seguintes grupos:  Grupo A–materiais que tenham entrado em contato com sangue e hemoderivados, resíduos de laboratórios de análises clínicas, Grupo B – resíduos farmacêuticos, drogas quimioterápicas e produtos por elas contaminados; Grupo C – materiais radioativos ou contaminados com radionuclídeos, Grupo D – eletrodo para monitoração cardíaca, equipo macrogotas com injetor lateral, Grupo E – bisturi, agulhas, escalpes, seringa. CONCLUSÃO: Com isso é possível concluir para o programa de gerenciamento de resíduos uma contribuição significativa para a redução da ocorrência de acidentes de trabalho. Dessa forma, também pode ser reduzida a exposição percutânea dos trabalhadores dos serviços de saúde a materiais biológicos, uma medida no contexto da biossegurança que tem grande valor para a saúde ocupacional.[image: image1.png]



5CCSDCFPET01-P








____________________________________________________________________________________________________________________________________________

1) Bolsista, (2) Voluntário/colaborador, (3) Orientador/Coordenador, (4) Prof. colaborador, (5) Técnico colaborador.

