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RESUMO 

Introdução: Considerando todas as etapas no manejo dos resíduos, entre as mais críticas está a 

da segregação pois nesta dependemos totalmente do servidor estar ciente do seu papel no 

processo. Objetivo: Avaliar o resultado da aplicação de um pré e pós teste sobre manejo 

adequado de resíduos hospitalar realizado durante treinamento com terceirizados responsáveis 

por este serviço. Metodologia: Pesquisa do tipo retrospectiva, descritiva, quantitativa onde a 

coleta de dados será baseada em informações encontradas no banco de dados da Comissão de 

Controle de Infecção Hospitalar-CCIH referentes ao conhecimento dos servidores sobre manejo 

de resíduos hospitalar. Resultados: Foi realizado treinamento para 68 servidores, destes, 87% 

eram do gênero feminino, a média de idade era de 41 anos, 79% tinham apenas o ensino 

fundamental incompleto, 87% nunca havia trabalhado com manejo de resíduo hospitalar, 75% 

não sabiam classificar o resíduo comum do infectante e 88% não tinham, nem mesmo, 

entendimento sobre o perigo ao reaproveitar os frascos de produtos de limpeza para armazenar 

sucos e outros alimentos. Conclusão: A inadequada segregação causada pela falta de 

conhecimento do servidor desencadeia prejuízos decorrentes de aumento no custo para o 

descarte dos resíduos, possibilidade de risco para os trabalhadores e usuários, além de danos 

ambientais. 

 

Palavras-chave: controle de resíduos da saúde, segregação de resíduos, risco biológico. 

 

ABSTRACT 

Introduction: Considering all the stages, I do not manage the waste, among the most critical is 

the segregation, because in this case we totally depend on the server to be aware of its 

unprocessed paper. Objective: To evaluate the results of the application of a pre- and post-test 

on adequate management of hospital waste carried out during training with third parties 
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responsible for this service. Methodology: Retrospective, descriptive, quantitative research 

where data collection will be based on information found in the data bank of the Hospital 

Infection Control Commission-CCIH regarding the knowledge of two servers regarding 

hospital waste collection. Results: Training was carried out for 68 employees, of whom 87% 

were female, the average age was 41 years old, 79% had barely or incomplete fundamental 

knowledge, 87% had never worked in hospital waste management, 75% did not We knew how 

to classify the common infective residue and 88% in the same way, understanding about the 

need to reuse the jars of cleaning products to store dishes and other foods. Conclusion: 

Inadequate segregation caused by the lack of knowledge of the server triggers prejudices of 

increased currents at the expense of waste disposal, possibly risking workers and users, as well 

as environmental damage. 

 

Keywords: health waste control, waste segregation, biohazard. 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

Diante da institucionalização da Política Nacional de Resíduos Sólidos, busca-se 

contribuir para esse debate, bem como apontar caminhos para o enfrentamento dessa questão, 

privilegiando a inclusão social1. 

Os Resíduos de Serviços de Saúde (RSS) constituem uma categoria específica dos 

resíduos sólidos devido a suas particularidades, especialmente em razão da presença de resíduos 

que oferecem riscos biológicos. Portanto, estes resíduos resultam de atividades da comunidade 

de origem industrial, doméstica, hospitalar, comercial, agrícola, de serviços e de varrição2. 

Contudo, o manejo de resíduos ainda enfrenta sérias limitações, mesmo utilizando 

tecnologias apropriadas, particularmente em relação à destinação para aterros sanitários e à 

incineração. A disposição no solo, mesmo que em aterros sanitários com captação de gases e 

efluentes esbarra no esgotamento de áreas físicas apropriadas para esse fim, principalmente nos 

grandes centros urbanos, implicando no deslocamento desses resíduos para longas distâncias, 

com os consequentes transtornos associados ao transporte (poluição, acidentes, etc). Além 

disso, deve ser considerado o potencial esgotamento dos serviços ecossistêmicos necessários 

para degradar todo o resíduo depositado3. 

Os Resíduos do Serviço da Saúde-RSS são classificados em grupos, a saber: A (resíduos 

potencialmente infectantes); B (resíduos químicos); C (resíduos radioativos); D (resíduos 

comuns) e (resíduos perfurocortantes). O gerenciamento dos resíduos deve seguir as etapas: 

segregação, acondicionamento, identificação, transporte interno, armazenamento temporário, 

tratamento, armazenamento externo, coleta e transporte externos e disposição final. Os resíduos 

do Grupo A, B e E, gerados pelos serviços de assistência domiciliar, devem ser acondicionados 
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e recolhidos pelos próprios agentes de atendimento ou por pessoa treinada para a atividade e 

encaminhados ao estabelecimento de saúde de referência4.   

As questões relacionadas aos aspectos ambientais em uma instituição hospitalar são de 

relevância considerável no contexto da manutenção da qualidade de vida de uma sociedade. Os 

impactos ambientais causados pelo gerenciamento inadequado dos resíduos hospitalares podem 

atingir grandes proporções, desde contaminações e elevados índices de infecção hospitalar até 

a geração de epidemias ou mesmo endemias devido a contaminações do lençol freático pelos 

diversos tipos de resíduos dos serviços de saúde5. 

Há uma grande seriedade quando se trata de segregação de resíduos infectantes e 

também de outros resíduos biológicos hospitalares. O erro na separação pode ocasionar grandes 

prejuízos não só financeiros, mas também de riscos a saúde pública, pois quanto maior o volume 

de resíduos infectantes circulando para os locais de tratamento e disposição final, maiores serão 

as probabilidades de ocorrerem acidentes e consequentes contaminações no ambiente6. 

Inclusive a preocupação com o gerenciamento, principalmente a segregação (separação) 

adequado dos resíduos gerados nas unidades de saúde, que tem aumentado nos últimos tempos 

e várias tecnologias relacionadas ao seu tratamento vêm surgindo a cada ano, como esterilização 

a vapor, esterilização a seco, esterilização por radiações ionizantes, esterilização por 

microondas etc6,7.  

A implementação de um plano de gerenciamento de resíduos de serviços de saúde 

apenas para cumprimento de exigências legais não resolve o problema da sua geração. Quanto 

menor for a quantidade desses resíduos, menor será o custo para o seu tratamento/disposição e 

os problemas a eles associados; contudo, alternativas que buscam a redução da sua geração 

ainda são escassas7. 

Outra problemática que precisa ser discutida é que no Brasil, a inexistência de uma 

vigilância mais minuciosa de acidentes de trabalho com material biológico dificulta estudos 

epidemiológicos sobre injúrias ocupacionais envolvendo resíduos de serviço de saúde. O 

gerenciamento adequado dos resíduos pode contribuir significativamente para a redução da 

ocorrência de acidentes de trabalho, especialmente daqueles provocados por perfurocortantes.  

Dessa forma, também poderia ser reduzida a exposição percutânea dos trabalhadores dos 

serviços de saúde a materiais biológicos, uma medida no contexto da biossegurança que teria 

grande valor para a saúde ocupacional8. 

Todavia é importante considerar o impacto que os mesmos representam à saúde da 

população, por um lado pelos possíveis agravos até o momento não mensurados e pelas 

especificidades das atividades desenvolvidas pelos prestadores. Todas as unidades geradoras 
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de RSS têm sua responsabilidade frente ao problema de segurança da saúde do trabalhador. 

Portando é necessário que nos atentemos para esta e outras problemáticas passíveis de 

intervenção9. 

Sabe-se que as mudanças ambientais estão diretamente relacionadas ás diferentes 

formas de interações que os indivíduos estabelecem com os recursos naturais, podendo, assim, 

gerar novos bens ou impactos ambientais10. 

O conhecimento de servidores sobre a temática e a responsabilidade desses resíduos é 

da administração de cada unidade de saúde e deve atender as normas legais desde o momento 

de sua geração até o seu destino final11. 

Os resíduos de serviços de saúde são considerados apenas aqueles provenientes de 

hospitais, clínicas médicas e outros grandes geradores. Assim, os resíduos de serviços de saúde 

também são chamados de “lixo hospitalar”. Entretanto, resíduos de natureza semelhante são 

produzidos por farmácias, clínicas odontológicas e veterinárias, assistência domiciliar, 

necrotérios, instituições de cuidado para idosos, hemocentros, laboratórios clínicos e de 

pesquisa, instituições de ensino na área da saúde, entre outros12. 

Grandes geradores são induzidos a desenvolverem uma consciência e planejamento 

adequado para o gerenciamento dos resíduos de serviços de saúde, por força da legislação 

decorrente de políticas de prevenção. Contudo, pequenos geradores, nem sempre possuem a 

consciência e os conhecimentos necessários. Um dos problemas destes empreendimentos 

também é a falta de infra - estrutura necessária para realizar adequadamente o gerenciamento 

dos resíduos de serviços de saúde13. 

Portanto, o objetivo geral deste estudo foi descrever a percepção sobre gerenciamento 

de resíduos sólidos de serviços da saúde entre pessoal terceirizado responsáveis pelo 

recolhimento, acondicionamento e transporte interno dos resíduos produzidos em um hospital 

referência para pacientes com doenças infectocontagiosas de Manaus. 

 

2 MATERIAL E MÉTODOS 

Estudo do tipo retrospectivo, descritivo com um olhar quantitativo, onde foi realizado 

com informações de testes escritos existentes em bancos de dados onde o seu conteúdo é 

inteiramente voltados ao conhecimento sobre   manejo dos resíduos da saúde. 

Todas as informações utilizadas neste estudo foram coletadas diretamente das variáveis 

dos teste (pré e pós) que foram aplicados a servidores que trabalhavam com o manejo de 

resíduos produzidos em ambiente hospitalar. 
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A pesquisa teve início após a aprovação pelo Comitê de Ética em Pesquisa (CEP), de 

acordo com a resolução 466/12 do Ministério da Saúde/CEP sob o CAAE 

70909123.9.0000.0005 e Número do Parecer: 6.182.707. 

 O local onde ocorreu o estudo é um hospital universitário, terciário, referência em 

doenças infectocontagiosas, no Amazonas.  

 

3 RESULTADOS E DISCUSSÕES 

Foi realizado capacitação com a equipe de terceirizados responsável pelo 

manejo adequado dos resíduos produzidos em ambiente hospitalar, destes, 87% 

eram do gênero feminino e a média de idade era de 41 anos. 

 

Gráfico 1: Descrição do perfil dos servidores que participaram do treinamento teórico pratica sobre manejo 

adequado de resíduos da saúde. 

 
Fonte: dados do próprio estudo 

 

O gráfico 1 enfatiza, por meio da descrição do perfil, que as informações contidas nos 

testes mostram que maioria (87%) dos participantes do estudo nunca havia trabalhado com 

manejo de resíduos ou recente na profissão (89%). Isso mostra o quanto deve ser necessário a 

existência de treinamentos. 

O manejo inadequado dos Resíduos Sólidos em Serviços de Saúde (RSSS), por causa 

da imperícia humana oferece risco ao ambiente e à saúde. Enfatizar esta questão no processo 

de formação requer considerar os indivíduos que atuam nestes espaços, na construção de uma 

consciência ética, em busca da qualidade de vida e sustentabilidade. A partir da análise de 

conteúdo, é possível afirmar que os futuros profissionais vivenciam ações relacionadas à 

79%

55,4%

89%

87%

Ensino fundamental incompleto

Media 41 anos de idade

Com menos de 2 meses de atuação

Nunca trabalhou com residuos
hospitalar
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segregação, acondicionamento e coleta em alguns ambientes, porém sem uma compreensão da 

totalidade deste manejo14. 

O manejo adequado de resíduos, por sua vez, exige treinamento. Sem a presença de uma 

comissão de controle de infecção, os trabalhadores envolvidos com esses serviços ficam 

expostos a possíveis riscos e à mercê de sua própria sorte 15. 

Há muito que se empreender acerca do manejo dos RSS, o que demanda o engajamento 

de todos os atores envolvidos. Afinal, a conquista de melhores condições de saúde, melhor 

qualidade de vida e um meio ambiente equilibrado, traduzem complexos processos de 

construção coletiva, em que cada um é peça importante e fundamental. Desta forma, a 

vulnerabilidade do manejo dos RSS adquirida por seus geradores só mudará quando existir 

tomada de consciência de direitos e deveres, onde prevaleça o respeito à saúde ambiental e 

coletiva15.  

 

Quadro 1: percepção destes profissionais sobre o manejo adequado de resíduos produzidos em ambientes 

hospitalar e o impacto das informações oferecidas através da Educação Continuada. 

Variáveis investigadas Antes do 

treinamento 

Após 

treinamento 

Crescimento 

do 

aprendizado 

Sobre o tipo de sacos utilizado para acondicionar 

resíduos comuns ou infectantes 

25% 100% 75% 

Como acondicionar e transportar resíduos infectantes do 

Grupo A e E 

48% 98% 50% 

Sobre a proibição da ANVISA de não transitar com 

contentores nos corredores no horário das refeições dos 

pacientes 

61% 100% 39% 

Qual o perigo ao reaproveitar os frascos de produtos de 

limpeza para armazenar sucos e outros alimentos 

12% 100% 88% 

Por que os carros de transportes internos de resíduos 

não deveriam ir até a lixeira externa 

67% 100% 33% 

No momento do descarte, não sabiam classificar os 

colchões e poltronas (se infectante ou comum) 

15% 100% 85% 

Fonte: dados do próprio estudo 

 

O manejo inadequado dos RSSS tem causado sérias implicações para o ambiente, 

fazendo-se necessário que os sujeitos participantes desses espaços tenham uma visão mais 

abrangente para o enfrentamento dessa problemática. Uma das missões da educação e da 

universidade é reformar o ensino para reformar o pensamento, para formar cidadãos capazes de 

enfrentar os problemas do seu tempo, capazes de ligar conhecimentos desarticulados, capazes 

de prolongar-se numa ética da dependência e solidariedade entre seres humanos 16.  

Um estudo realizado em Goiânia, com o objetivo de identificar a exposição a material 

biológico entre trabalhadores da coleta de Resíduos de Serviços de Saúde de Goiânia durante a 
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prática laboral, e caracterizar as medidas de segurança adotadas, registrou que, em virtude da 

falta de conhecimento sobre as regras de biossegurança e condições precárias dos abrigos, 

trabalhadores (87,5%) sofreram exposição biológica durante o manejo, sendo 68,7% com 

material perfuro cortante. Apesar da adesão ao uso de equipamento de proteção, pela maioria 

dos trabalhadores, identificou-se elevada exposição biológica, que foi relacionada à disposição 

externa inadequada pela fonte geradora. Ele também considera que investimentos devem ser 

realizados na qualificação para uso e manuseio dos equipamentos de proteção e manejo dos 

resíduos, bem como no acondicionamento dos resíduos em sua origem13, 16, 17.   

Saber que a coleta externa dos resíduos infectantes ou biológicos deve ser feita 

diariamente ou, no máximo em 48 horas, quando há abrigo externo adequado ainda não é o 

suficiente.  O servidor deve ter o entendimento sobre as regras de proteção e os riscos que essa 

atividade lhe oferece18. 

A exposição a acidentes com agulhas hipodérmicas e a eventual presença de 

microrganismos patogênicos o risco de acometimentos de hepatite B e AIDS entre outras 

doenças, nos trabalhadores não é a única preocupação, ele enfatiza que também deve-se fazer 

referência ao estresse, como resultado das tensões a que os trabalhadores estão sujeitos, dos 

longos períodos de transporte no trajeto casa-trabalho-casa, dos problemas de sobrevivência e 

agravos nutricionais (tanto desnutrição quanto obesidade) resultantes dos baixos salários e do 

desgaste que a carga fisiológica do trabalho pode produzir. O estresse pode ser a causa invisível 

de muitos dos acidentes de trabalho, pela redução da capacidade de autocontrole dos 

trabalhadores, e de doenças ocupacionais, pela redução das defesas naturais e do desgaste dos 

organismos19.  

A legislação deve, sempre, estar preocupada com o bem comum e a qualidade de vida 

das populações. Enquanto não forem estabelecidos os riscos reais de cada classe de resíduos, 

todas as classes e subclasses de resíduos odontológicos deveriam ser consideradas como 

potencialmente perigosas 18. 

Entrevistando servidores da coleta de resíduos em um estudo realizado em Goiânia, 

registrou que a maioria dos trabalhadores da coleta de Resíduos de Serviços da Saúde-RSS 

revelou ter sofrido acidente com material biológico durante a atividade laboral. Desta forma, 

destacamos a importância do gerenciamento adequado dos resíduos hospitalares, pois 

trabalhadores extra-hospitalares também estão sujeitos aos riscos que tais resíduos trazem de 

sua origem. Ele também relata que apesar da adesão ao equipamento de proteção pela maioria 

dos trabalhadores do manejo externo, identificou-se elevada exposição a material biológico 

principalmente por materiais perfurocortantes20. 
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A falta de gerenciamento dos RSS, incorporada com a constância com que os 

trabalhadores são expostos ao material biológico, expressa o potencial risco para doenças 

transmitidas por sangue e por outros fluidos corpóreos nos estabelecimentos de saúde. Ele 

continua informando que educar é impregnar de sentidos as práticas e os atos. É a partir da vida 

cotidiana, das necessidades e interesses pessoais que as exigências de uma sociedade planetária 

precisam ser pedagogicamente trabalhadas. É a partir do dia-a-dia que se constrói a cultura da 

sustentabilidade e de valorização da vida. No cotidiano, se expressam as formas de 

viver/conviver e é aí que necessitamos criar novas formas de ser e de estar no mundo, a partir 

de reflexões significativas sobre as realizações do aprendiz11,13,20.  

 

4 CONCLUSÃO 

Os servidores da terceirizada responsável pelo manejo de resíduos da saúde produzidos 

no hospital onde foi realizado o estudo, após o treinamento, passaram a ter uma boa percepção 

sobre os cuidados durantes as atividades realizadas na coleta e transporte destes resíduos. Este 

fato pode ser facilmente confirmado com a observação quadro 1, onde se pode avaliar que na 

maioria das questões as respostas apontaram para um grau de “Melhor sensibilização” com 

relação às questões relacionadas a resíduos. Podemos considerar este fato como sendo o 

resultado do trabalho de educação continuada mostrando mais responsabilidade e enfatizando 

que a mesma precisa ser ampliada para as questões ambientais que obrigatoriamente incluem a 

saúde. Considerando todas as etapas no manejo dos resíduos, entre as mais críticas está a da 

segregação, pois nesta dependemos totalmente do sujeito estar ciente do seu papel no processo. 

A percepção dessa importância pelos funcionários significaria um excelente início no manejo 

dos resíduos. 
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