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RESUMO

Objetivos: descrever como se realiza o gerenciamento dos residuos pela equipe de salide; Correlacionar a
pratica do gerenciamento de residuos pela equipe de salude a luz das melhores evidencias cientificas; Propor
um protocolo direcionado a pratica de gerenciamento e manejo dos residuos dos servicos em salde para o
cenario hospitalar. Método: pesquisa translacional, descritiva e exploratoria, tendo como cenario um Hospital
Universitario do Rio de Janeiro/RJ, e como participantes os profissionais da equipe de salde que atuam no
manejo de residuos. Os dados serao produzidos por meio de observacdo ndo participante juntamente com
entrevista-semiestruturada. Resultados esperados: encontrar a aplicacdo ideal das recomendacoes
obedecendo rigorosamente os critérios estabelecidos pelas normas que regem gerenciamento de residuos dos
servicos de salude. Nao obstante, apos a leitura dos achados, colaborar com a producao de instrumentos que
norteiem e organizem o manejo de residuos no cenario estudado. Descritores: Residuos de Servicos de Salde;
Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude; Equipe de Assisténcia ao Paciente.

ABSTRACT

Objectives: describing how works the waste management by the health team; correlating the practice of
waste management by the health team in the light of the best scientific evidence; proposing a protocol
directed to the practice of management and waste handling of health services for the hospital setting.
Method: a translational, descriptive and exploratory research, in a University Hospital of Rio de Janeiro/RJ,
and as participants the health team professionals working in waste management. The data will be produced
through non-participant observation with semi-structured interview. Expected results: find the optimal
implementation of the recommendations strictly according to the criteria established in the rules governing
waste management of health services. However, after reading the findings, supporting the production of tools
to guide and organize the waste management in the studied scenario. Descriptors: Health Waste; Health
Services Waste Management; Patient Care Team.

RESUMEN

Objetivos: describir como sera la gestion de residuos por el equipo de salud; correlacionar la practica de la
gestion de los residuos por el equipo de salud a la luz de la mejor evidencia cientifica; proponer un protocolo
dirigido a la practica de la administracion y la gestion de residuos de servicios de salud para el ambito
hospitalario. Método: una investigacion traslacional, descriptiva y exploratoria, con el trasfondo de un
Hospital Universitario de Rio de Janeiro/RJ, y como participantes los profesionales del equipo de salud que
trabaja en la gestion de residuos. Los datos se producen a través de la observacion no participante con la
entrevista semi-estructurada. Resultados esperados: encontrar la aplicacion optima de las recomendaciones
estrictamente de acuerdo con los criterios establecidos en las normas que rigen la gestion de residuos de
servicios de salud. Sin embargo, después de leer los resultados, el apoyo a la produccion de herramientas para
orientar y organizar la gestion de residuos en el escenario estudiado. Descriptores: Residuos de los Servicios
de Salud; Servicios de Gestion de Residuos de la Salud; Grupo de Atencion al Paciente.
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INTRODUCAO

A influéncia do ambiente sobre a saude
humana tem sido wuma consideracao
importante da enfermagem desde a sua
criacdo. Florence Nightingale ja tinha a
percepcao de que o ambiente poderia agir
como aliado ou inimigo da salde dependendo
da maneira como o usamos.’ De acordo com a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
podemos atribuir a exposicao ambiental
aproximadamente um quarto das doencas que
acometem a populacao  mundial. A
contribuicdo dada pela indistria da saude é
grande e representa um valor que ultrapassa a
marca de 2,4 milhées de toneladas de
residuos por ano, além de se caracterizar
como uma grande consumidora de energia. A
responsabilidade dos hospitais, portanto,
ultrapassa as limitacées fisicas, devendo estas
instituicoes realizar praticas seguras de modo
a promover a saude nao so6 de seus pacientes e
profissionais, mas também do meio ambiente
onde se encontra.’

No Brasil, a normatizacao do
gerenciamento de Residuos de Servicos de
Saude (RSS) é regulada pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), através da
Resolucao da Diretoria Colegiada (RDC) n°
306/04,° e pelo Conselho Nacional do Meio
Ambiente (CONAMA), com a Resolucao n°
358/05,* que definiram essas diretrizes
considerando principios da biosseguranca,
preservacao da salde publica e do meio
ambiente.

De acordo com a ANVISA, definem-se como
geradores de RSS todos os servicos
relacionados com o atendimento a saude
humana ou animal.* A classificacdo dos RSS se
da, de acordo com a RDC 306/04 da ANVISA,
em 5 grupos principais: Grupo A- residuos com
risco biologico; Grupo B - residuos com risco
quimico; Grupo C - rejeito radioativo; Grupo D
- residuos similares ao doméstico; Grupo E -
residuos perfuro-cortantes. E o manejo
contempla as seguintes etapas: segregacao,
acondicionamento, identificacao,
armazenamento, coleta, transporte,
tratamento e disposicao final.*

A ideia de que todo lixo gerado no hospital
trata-se de residuo perigoso é erronea, uma
vez que a maior parte do montante real, o
que corresponde a cerca de 80%, ¢é
basicamente composta de residuos que se
assemelham com os gerados nos domicilios
diariamente como papeis, materiais de
embalagem, alimentos, entre outros, e nao
constitui nenhum risco em particular a saude
humana e/ou ambiental.
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Entre as varias etapas previstas no processo
de gerenciamento de residuos, a enfermagem
€ grande responsavel pela geracao e
segregacao, considerada as primeiras acoes a
serem realizadas para o0 manejo adequado dos
mesmos. Como tal, o manuseio inadequado
nas etapas iniciais compromete toda a cadeia
do gerenciamento, uma vez que segregar
inadequadamente levara a um destino final
erroneo do material, trazendo prejuizos em
varios aspectos como diminuicao da seguranca
microbiolégica e aumento dos riscos de
acidentes laborais. O manejo de residuos
requer o conhecimento acerca do material
que se trabalha, além de preparo e
envolvimento dos profissionais envolvidos em
todo o processo. Entretanto, muitas
instituicoes de salde negligenciam tal cuidado
e desvalorizam a implantacado de métodos
onde o gerenciamento seja entendido como
parte de uma rotina profissional.

De maneira expressiva, no Brasil, mais de
30 mil unidades de saude produzem RSS e a
questao do manejo nao esta resolvida na
maioria das cidades. Além disso, algumas
unidades de salde desconhecem a quantidade
e a composicdo dos residuos que produzem.’
Desta  forma, torna-se  imprescindivel
fomentar discussoes sobre esse tema desde a
fase inicial de formacao do profissional de
salde, com vistas a colaborar para a formacao
de profissionais com  responsabilidade
ambiental e que percebam as acdes gerenciais
como parte de uma rede sistémica que
adquire proporcées ainda maiores. Torna-se
indispensavel o incentivo ao desenvolvimento
de uma cultura de seguranca voltada para o
gerenciamento de RSS dentro das unidades de
saude, o que implica na pratica permanente
de um exercicio de cidadania; incluindo uma
equipe multidisciplinar, com o objetivo de
analisar e avaliar os processos relacionados ao
manejo, em busca de melhorias e
incorporacao de novas tecnologias e
estratégias.®

A utilizacao de protocolos e instrumentos
norteadores poderiam orientar as equipes de
salde nos variados cenarios de cuidado, uma

vez que agregam um conjunto de
recomendacoes estruturadas que
proporcionam recomendacoes validas,

baseadas em uma avaliacao critica da melhor
evidéncia disponivel, em detrimento de
opinides empiricas e informais.’

A legislacao brasileira determina que toda
unidade geradora de RSS precisa elaborar o
Plano de Gerenciamento de Residuos de
Servicos de Saude (PGRSS) que tem como
objetivo minimizar a producao dos mesmos e
proporcionar um encaminhamento seguro,
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visando também a protecao dos trabalhadores
e a preservacdo do ambiente.® Logo, a
elaboracao de protocolos direcionadores ao
manejo de residuos funcionaria como
ferramenta para auxiliar a pratica dos
profissionais.

A boa gestao de residuos de salde em um
hospital depende de uma boa administracao,
planejamento cuidadoso, boa organizacao,
financiamento adequado, plena participacao
de funcionarios treinados e também de
dedicacdo da equipe.’ Para tanto, visamos
neste estudo despertar os profissionais
envolvidos na geracao e manejo de RSS para
incorporacao e disseminacao de uma cultura
de seguranca e sustentabilidade em saude.

OBJETIVOS

e Descrever como se realiza o manejo dos
RSS pela equipe de salde.

e Correlacionar a pratica do gerenciamento
de residuos pela equipe de salde a luz das
melhores evidéncias cientificas.

e Propor protocolos direcionados a pratica
de gerenciamento e manejo dos residuos para
o cenario hospitalar.

METODO

¢ Tipo de estudo

Pesquisa  translacional, descritiva e
exploratéria  tendo  como referencial
metodologico a pratica baseada em evidéncia.
O propdsito geral sera a coleta de informacoes
detalhadas do processo de gerenciamento de
residuos e avaliacdo das condicoes e das
praticas correntes.

Nao obstante, incentivos para o
aprimoramento da pesquisa em enfermagem,
tanto individuais, como colaborativas, tém se
propagado fortemente, com o objetivo de
otimizar a exceléncia no cuidado em saude e
a seguranca dos pacientes, corroborando com
politicas de salude eficazes. Estudos
subsidiados em evidéncias, pesquisas clinicas,
revisoes sistematicas, pesquisas convergente-
assistenciais, estudos fenomenolodgicos e de
representacoes sociais tém o mesmo objetivo:
responder questoes da pratica profissional,
entretanto, a despeito de todo o
conhecimento produzido, existe um hiato
entre estes e o uso dos resultados das
pesquisas realizadas nos servicos de saude.

A pesquisa translacional surge para tentar
romper esta lacuna e aproximar o pesquisador
dos campos de pratica. Embora a terminologia
seja recente, a nocao de transferéncia de
resultados de pesquisa nao é. Discussdoes como
esta vem sendo trabalhadas desde as décadas
de 1970, nos Estados Unidos e também no

DOI: 10.5205/reuol.6817-60679-1-ED.0901201534

Seguranca e sustentabilidade no gerenciamento dos...

Brasil, nos Seminarios Nacionais de Pesquisa
em Enfermagem, na busca incessante para
entender como incorporar resultados daas
pesquisa a pratica profissional e clinica da
enfermagem.

A primeira publicacao sobre o assunto foi
difundida no editorial do Journal of the
American Medical Association (JAMA), em
2002, onde se afirma se tratar de uma
ferramenta essencial para a melhoria da
saude humana. Para pesquisadores de servicos
de saude e investigadores de saude publica, a
pesquisa translacional é como a garantia de
que os novos tratamentos e conhecimento
obtidos através das pesquisas, de fato,
alcancem aos pacientes ou populacdes para os
quais estes sao destinados e implementados
corretamente.”

¢ Cenario de Pesquisa

A investigacao sera realizada nas unidades
hospitalar de baixa, média e alta
complexidade e nos servicos ambulatoriais de
um Hospital Universitario localizado no
municipio do Rio de Janeiro (RJ). Tais
unidades foram eleitas por gerarem residuos
variados, considerando as peculiaridades de
cada servico.

Tal instituicao integra a Rede de Hospitais
Sentinela da ANVISA e foi selecionada por ser
um centro de exceléncia na formacao
académica, corroborando no aprimoramento
de inumeros profissionais de salde do pais;
além de contribuir consideravelmente com as
producdes e inovacdes do conhecimento nos
cenarios nacionais e internacionais.
¢ Participantes da Pesquisa

A populacdo sera constituida por
profissionais da equipe de salde que manejem
residuos decorrentes da assisténcia nas
unidades. A amostra sera constituida
inicialmente por profissionais da equipe
multidisciplinar que atuem no manejo de
residuos, no periodo da investigacao e que
aceitarem, por escrito, serem observados e
entrevistados.

Producao de Dados
¢ Primeira etapa

Sera realizada revisao integrativa densa da
situacao do gerenciamento de residuos, das
formas de manejo e segregacao realizadas e
recomendadas, incluindo revisao das
literaturas consolidadas nacionais e
internacionais na area de conhecimento. Em
seguida, realizaremos uma sintese do
conhecimento aplicada especificamente ao
papel da equipe de saude na gestdao dos
residuos de servicos de salde, que fomentara
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as pesquisadoras nas etapas seguintes de
coleta e analise de dados.

¢ Segunda etapa

Para coleta dos dados, serao realizadas
observacdes nao-participantes seguindo um
roteiro de observacao. A equipe de pesquisa
solicitara a assinatura no termo de
consentimento livre esclarecido (TCLE) para
participacao na pesquisa, e tera a funcao de
explicar e esclarecer duvidas sobre o
preenchimento do questionario, assim como
registrar hora de inicio e término do processo.
Aos  participantes sera garantida a
participacao voluntaria e o anonimato dos
entrevistados em todas as etapas da pesquisa.
Também sera realizada uma entrevista semi-
estruturada que sera aplicada na forma de
teste (primeiro momento) e re-teste (segundo
momento) aplicada a cada participante, como
técnica entreposta a observacao.

Esse instrumento abarcara os objetivos da
pesquisa e possui como meta a elucidacao das
percepcoes que o0s respondentes possuem
acerca do mundo, sem que lhes sejam
impostos a visdo de mundo do pesquisador.™

¢ Andlise de dados

A compilacao dos dados emanados das
entrevistas e da observacao, juntamente com
a sintese das melhores evidéncias extraidas na
revisao de literatura, permitira a elaboracao
de um fluxograma direcionador (prévia
sumaria do protocolo) a ser submetido a um
processo de validacao. Deverao participar
desta etapa de testagem os membros da
equipe de salde participantes da etapa de
coleta de dados.

Sera avaliada a confiabilidade das
informacdes contidas nos testes comparativos
de validade de medidas, para identificar a
eficacia/eficiéncia da utilizacao do
fluxograma idealizado. A comparacao das
respostas dadas no teste (primeira aplicacao
do questionario) e no re-teste (segunda
aplicacao do questionario) sera feita através
de analises estatisticas de medidas
paramétricas e nao paramétricas.

Apds o cumprimento dessas etapas, 0
fluxograma sofrera ajustes que deverao
considerar aspectos institucionais,
administrativos e cientificos, para sé entao
tomarem o desenho metodoldgico e todo
escopo que requer um protocolo assistencial.

A construcao do protocolo sera seguida por
uma testagem utilizando o método DELPHI.
Um Delphi consiste na escolha de um grupo de
especialistas aos quais se perguntam a opiniao
sobre questdes referentes a acontecimentos
futuros. As avaliacbes dos especialistas sao
realizadas em sucessivas rodadas andnimas
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cujo objetivo € conseguir chegar a um
denominador comum e ao mesmo tempo
fornecer a maior autonomia possivel aos
participantes. Portanto, o poder preditivo do
Delphi se baseia na utilizacdo sistematica da
ponderacao intuitiva emitida por um grupo de
especialistas. Em esséncia, se da por meio da
indagacao dos especialistas participantes com
o auxilio de questionarios sucessivos,
revelando-se assim convergéncia de pontos de
vista e chegando ao consenso."

¢ Aspectos Eticos

Essa investigacdo conta com a aprovacao
do Comité de Etica em Pesquisa da EEAN /
Hospital Escola Sao Francisco de Assis (HESFA)
sob o CAAE: 30226214.3.0000.5238, estando
em fase de apreciacdo pelo Comité do
Hospital em tela, seguindo as recomendacées
da Resolucao 466/12. Este projeto esta
inserido no Grupo de Pesquisa e Extensao em
Seguranca e Sustentabilidade em Salde
(GPESEG) e vem sendo desenvolvido por
professores pesquisadores em parceria com
alunos de graduacao e pds-graduacao.

RESULTADOS ESPERADOS

Frente as particularidades ligadas a
seguranca e sustentabilidade em salde no
ambiente hospitalar, espera-se que, com o0s
resultados deste estudo relacionado ao
manejo dos residuos, encontremos a aplicacao
ideal das recomendacées obedecendo
rigorosamente os critérios estabelecidos pelas
normas aplicadas ao gerenciamento de
residuos dos servicos de saude.

Acreditamos que a proposta de protocolos
que incorporem as melhores recomendacoes
pode contribuir consubstancialmente para que
a pratica do gerenciamento de residuos de
servicos de salde seja segura e sustentavel.

Estudos deste carater geram impacto
potencial na qualidade da assisténcia a saude,
firmando o compromisso cientifico, ético e
legal com a garantia da promocao de um bem
maior ao paciente, aos profissionais, ao meio
ambiente e a populacao em geral.
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