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Introducao
Objectivo

A gestéo de residuos de cuidados de salde & um componente integral de
qualquer programa de circuncisao masculina médica voluntaria (CMMV).

E essencial para qualquer projecto/programa de CMMV desenvolver uma
abordagem por fases para apoiar o ciclo de vida do projecto CMMV, desde a
andlise situacional até a avaliag&o do sistema de gestédo de residuos perigosos.
Para apoiar os métodos de andlise e avaliag&o, o Sistema de Gestéo da Cadeia
de Abastecimento (SCMC) desenvolveu ferramentas de avaliag&o para recolher
dados para concep¢éao, desenvolvimento e implementagao de um programa
completo de CMMV. Estas ferramentas podem ser usadas para fornecer aos
tomadores de decisdes politicas um melhor entendimento do que é necessario
para gerir adequadamente residuos perigosos.

Para formalizar mais ainda a abordagem a gestao de residuos, tem que ser
submetido um programa de mitigagao e monitoria ambiental (EMMP) & USAID
para eliminar, reduzir ou compensar impactos adversos no

meio ambiente e na salde humana que possam ser atribuidos as ac¢des do
Sistema de Gestao da Cadeia de Abastecimento (SCMC).

Para estar em conformidade com a USAID, leis ambientais dos EUA,
regulamentos, ordens executivas e procedimentos para proteger o ambiente,

0 projecto/ programa de circuncisdo masculina médica voluntaria (CMMV) tem
que preparar as seguintes normas para apoiar 0s parceiros de implementa¢éo
da USAID na concepcao, implementacdo e monitoria das campanhas e
programas de CMMV. Implementar efectivamente estes procedimentos ajudara
a assegurar ndo so a sustentabilidade econdémica, mas também a protecgéo do
meio ambiente .

Estas normas tém como objectivo informar os parceiros de implementacéo da
USAID quanto aos procedimentos apropriados para assegurar que tais residuos
sejam manipulados de maneira que minimize os efeitos adversos na satde
humana e no meio ambiente . Os objectivos especificos deste plano sdo de:

¢ Proteger a salde humana através da reducédo de exposi¢do dos
empregados, pacientes, visitantes e/ou comunidades completas aos
residuos.

¢ Proteger 0 meio ambiente dos materiais perigosos provenientes dos produtos
gerados pelos residuos

¢ Melhorar a conformidade com os regulamentos e evitar responsabilidades
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OVONAOHLNI

Metodologia

O modelo da gestao de residuos

Para ajudar a assegurar que 0 meio ambiente e a comunidade estejam em
seguranca, e que os produtos dos residuos nao sejam mal geridos nem mal
usados em nenhuma fase do processo, as partes interessadas chave, em
estreita colaboracdo com os parceiros de implementacéo, devem desenvolver
medidas para confirmar que o fluxo de recursos entre o ponto de origem e 0
ponto de descarte seja ordenado e cumpra 0s requisitos nacionais.

Um projecto devera seguir as melhores préaticas em abastecimento, ponto de
geracdo, armazenagem, transporte, tratamento e descarte. Para apoiar 0s
alvos estabelecidos em qualquer projecto, um sistema de gestao de qualidade
(GSQ/QMS) é desenvolvido e implementado para guiar as préaticas. O sistema
de gest&o de qualidade (GSQ) fornece um enguadramento através do qual as
partes interessadas chave podem monitorar e continuamente melhorar todos
0s aspectos do projecto. A Figura 1, abaixo ilustra 0 modelo de gestao de
residuos.

Figura 1. 0 modelo da gestao de residuos

Gestéo do abastecimento
e dos produtos a granel

Ponto de origem

3avalivno 3Ia oy.iLs3io
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Sistema de gestao da qualidade
da gestao de residuos

Esta sec¢éo descreve a estrutura da organizagéo, responsabilidades,
procedimentos, processos e recursos de gestao necessarios para implementar
o sistema/programa de gestao de qualidade, para a gestao de residuos de
cuidados de saude (GRCS) como parte de um programa de circuncisdo
masculina médica voluntaria (CMMV). Cada local tem que ser capaz de
implementar e manter normas e praticas aceitaveis de GRCS durante a duragao
duma campanha. Para fazer isso, cada administrador de campanha e cada
membro do pessoal deve estar devidamente equipadao para monitorar o
desempenho do seu proprio sistema de GRCS, identificar areas prioritarias para
lhes dar atencdo e melhorias, e ser capazes de agir para abordar quaisquer
problemas adversos.

E importante estabelecer ferramentas, que s&o descritas no conjunto de
ferramentas (toolkit), para apoiar a criagao de processos de gestao de
qualidade que, quando implementados correctamente, irdo ajudar as
campanhas a manter boas praticas de GRCS em todos 0s casos.

Monitoria e avaliacao’

S&o necessarias informacbes para avaliar estratégias do programa; guiar
politicas; assegurar operacdes eficientes; cumprir requisitos de relatérios
internos e externos; e informar decis@es correntes do programa, bem como
futuras campanhas. A monitoria e avaliacdo (MeA/M&E) fornecem um
enquadramento por meio do qual os parceiros de implementacao e outras
partes interessadas podem determinar ponto o seu sistema CMMV GRCS esta
a funcionar correctamente, assim como permite identificar e abordar os pontos
fracos. Enquanto a monitoria e a avaliacdo sao frequentemente vistas como
um s6 processo, elas s&o na realidade dois processos distintos. A monitoria
envolve a recolha sistematica e a anélise de informacdes no desenvolvimento
do projecto. A avaliacéo analisa porqué os resultados pretendidos foram ou
n&o alcangados. Um sistema de MeA eficiente exige estruturas bem articuladas
de monitoria, pessoal treinado, uma rede de informac&o que funciona, e
formatos e procedimentos de reportagem apropriados. A monitoria deveréa ser
estabelecida desde o inicio de um programa ou campanha, como parte das
actividades planeadas de GRCS.

"Janet Shapiro. CIVICUS Monitoring and Evaluation Toolkit (Conjunto de Ferramentas de
Monitorizagéo e Avaliagdo CIVICUS), htto.//www.civicus.org/view/media/Monitoring%20and %20
Evaluation.pdf (April 2011). Jody Zall Kusek and Rist, Ray C. O Banco Mundial. A Handbook for
Development Practitioners: Ten Steps to a Results-Based Monitoring & Evaluation System (Um
manual para quem pratica desenvolvimento: Dez passos para um sistema de monitorizagéo e
avaliacdo baseado em resultados), http./www.oecd.org/derec/worldbank/35281194.pdf (2004).
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Auditoria interna

Embora seja semelhante a monitoria , a auditoria € uma abordagem mais
sistematica e estruturada para examinar até que ponto os locais da campanha
estdo a executar bem as normas e praticas estabelecidas para gestao

de residuos de cuidados de saude (GRCS). A monitoria pode indicar a
necessidade de uma auditoria mais detalhada. A auditoria permite aos
parceiros de implementacéo abordar problemas criticos de riscos inerentes

a GRCS. A supervisao e direc¢éo das actividades de auditoria sdo da
responsabilidade dos administradores da campanha e dos parceiros de
implementacéo, e deverao ser factores no plano de CMMV GRCS.

Gestao de incidentes

Um sistema de gestéo de incidentes é usado para o processo de melhoria interna
e continua ao nivel do local. O sistema ndo substitui 0s mecanismos existentes

de resposta a emergéncias ou de resolucdo de problemas, pelo contrério, ele
fornece um meio para evitar potenciais problemas ao identificar fraquezas e ao
planear melhorias. O sistema também oferece um mecanismo através do qual os
problemas existentes podem ser analisados para determinar a causa profunda
do problema e identificar acgOes correctivas. A gestéo de incidentes como parte
da GRCS nao se destina a ser um sistema auténomo. Se a sua campanha j4 tiver
um sistema robusto de relatério de incidentes no seu lugar, vocé ja sé precisa de
integrar nele actividades de GRCS.

Monitoria, auditoria e gestao de incidentes sao processos separados que
podem ser implementados independentemente uns dos outros. Quando sao
totalmente e correctamente implementadas, estas ferramentas permitem que as
campanhas avaliem a eficiéncia do seu sistema de GRCS. As campanhas que
estejam a considerar 0 uso destas ferramentas deverao assegurar que cada uma
vé reflectir indicadores chaves de desempenho relevantes, e seja apropriada
ao contexto e objectivos do seu programa antes da sua implementacéo. Além
disso, devera dar-se cuidadosa atencao a como as informacdes recolhidas pela
ferramenta de monitoria CMMV GRCS, ferramentas de auditoria CMMV GRCS

e ferramentas de gestao de incidentes irdo correr através da organizacéo e ser
aplicadas aos vérios niveis da campanha.
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Perspectiva dos processos e ferramentas de gestao de qualidade da

GRCS no kit de ferramentas da CMMV

Tabela 1: Perspectiva dos processos e ferramentas de gestao de qualidade da GRGS no kit
de ferramentas da CMMV

Processo de Gestao

de Qualidade e
definicéo

Recurso/
ferramenta

Utilizadores
pretendidos

Audiéncia alvo

Frequéncia
recomendada

MONITORIA vFerramenta de v Administradores v Locais da campanha |  Relatdrios mensais
Recolha e andlise monitorizagéo da campanha (instalagdo de cuidados
sistematicas de CMMV GRCS de salde)
informagdes a medida
que progride um projecto,
programa ou campanha
AUDITORIA /Ferramenta de v Administradores | v Locais da campanha | v Depende da duracéo da
Exame sistemético de até | auditoria ao nivel da campanha (instalacdes de campanha
que ponto as normas e do local cuidados de satide) - -
préticas estdo a ser bem ) 4 Comq T”'"”““' ad’T"!“s"a’
i, vFerramenta de v Companhias de no inicio, ponto médio e
ST, LD auditoria do transporte fora do local perto do ponto final da
GBEIME TS transporte fora campanha.
problemas de riscos e do Iogal v Fornecedores panfia.
conformidade. de servicos de v Para servigos
v Ferramenta de lavagem de roupas, subcontratados, a
auditoria dos subcontratados administragao podera ser
servicos de IPT mais frequente e devera
lavagem de roupas tratamentoldestruigio ser conduzida pelos
(ndo fornecida) ’ resultados da auditoria
subcontratados inicial
/Femamenta de v Fornecedores de .
auditoria de L
e —— eliminacéo final,
destruigio (ndo subcontratados
fornecida)
/Ferramenta de
auditoria de
eliminaco final
(néo fornecida)
GESTAO DE INCIDENTES | /Relatorio de v Todo o pessoal do | v Todo o pessoal do local | v Adopgéo continua/rotineira
Actividades para incidente local
'::rl:ltg:rc ;rr,oe:)r;:[lrl]s:; g v/Registo def rastreio | v/ Gestpre§ Fio local,
perigos. 'parla gestdo de fun0|onar|o§
incidentes de prevencao
- e controlo de
e, | i
de incidentes directores de
(formuldrio/matriz) servigos clinicos
v Resultados v Administradores v Parceiros de v Andlise periodica
AVALIAGAO de todas as da campanha implementacio / Se possivel, efecuar
Andlise de porqué os | ferramentas avalagges no ponto meédio
resultados pretendidos do Sistema / Comunidade de € o ponto final
foram ou ndo alcangados. | 46 Gestdo de doadores
Qualidade (QMS)
v Governos nacionais
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Definicao da gestao de residuos

Gestao de resfduos (GR) é um termo utilizado para indicar o cojunto de iniciativas
técnicas e actividades edificadoras de capacidade apontadas ao fortalecimento
dos controlos e da infra-estrutura para gerir adequadamente diversos fluxos de
residuos.

A gest&o de residuos inclui todos os fluxos de residuos gerados pelo local

de circuncisdo masculina médica voluntaria (CMMV), e actividades especiais
relacionadas com a casa ou 0 escritério, que criam um risco significativo para o
ambiente, ou poderao sofrer mau uso ou abuso se estiverem nas maos erradas.
Também inclui residuos comuns. A gestéo de residuos é ainda subdividida

em categorias baseadas na natureza dos residuos, no risco que criam, € nos
requisitos Unicos de embalagem, manipulacéo e tratamento/descarte que estao
estabelecidos. Este documento foca no fornecimento de boas solu¢des para
gerir apropriadamente os fluxos de residuos definidos abaixo nas trés categorias:
residuos de cuidados de salde, residuos especiais e residuos comuns.

Figura 2. Fluxos da gestdo de residuos

Fluxos da gestao
de residuos

Residuos de cuidados Residuos
de saide comuns

Residuos
especiais

Infecciosos Caseiros Residuos electronicos

Anatémicos/
patoldgicos

Recipientes

De escritério :
pressurizados

Objectos
perfuro-cortantes

Demoligéo/renovagao

de edificios Veiculos

Sistemas de
arrefecimento/refrigeracao

Produtos médicos
nao utilizéveis

Produtos quimicos

Produtos
farmacéuticos

Insecticidas/pesticidas

Reagentes
laboratoriais
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Residuos comuns

Estes residuos sdo comparaveis aos residuos domésticos/municipais; este

tipo de residuos néo cria problemas nem perigos especiais de manipulagao
para a salde humana ou para 0 meio ambiente. Vém sobretudo das funcées
administrativas e de limpezas na instalacéo, e podem também incluir materiais
de embalagem, residuos de cozinha, residuos de escritdrios e residuos de
demolicao/renovacao de edificios, mas nao estdo limitados a estes. Os residuos
comuns serdo utilizados pelo sistema de descarte de residuos municipal

local ou descartados num aterro sanitéario/aterro construido, e/ou num aterro
autorizado pelo governo.

Nota: Quando os residuos de cuidados de salude (RCS) sdo misturados com

o0s residuos comuns, todos esses residuos serdo considerados residuos com
risco de cuidados de saude, porque 0s residuos comuns serdo contaminados e
portanto tornados perigosos.

Residuos de cuidados de saude

Os residuos de cuidados de saude incluem todos os fluxos de residuos
gerados por todas as instala¢es de cuidados de saude ou actividades
relacionadas com cuidados de saude, que criam um risco significativo e

n&o séo residuos comuns. Os residuos de cuidados de saude séo ainda
subdivididos em categorias baseadas na natureza dos residuos, no risco que
criam, e nos requisitos Unicos de embalagem necessarios.

Residuos infecciosos (excluindo objectos perfuro-cortantes)
Este tipo de residuos contém (bactérias, virus, parasitas ou fungos) em
concentracdo ou quantidade suficiente para causar doengas em pessoas
susceptiveis. Podem ser residuos humanos ou animais.

Residuos anatémicos/patolégicos

Os residuos anatémicos (também frequentemente chamados residuos
patolégicos) sdo constitudidos por tecidos, érgéos, partes do corpo, sangue
e fluidos corporais dos pacientes, bem como fetos humanos. Esta categoria
sera considerada uma subcategoria dos residuos infecciosos, embora possa
também incluir partes do corpo saudaveis. Os residuos anatdomicos sao
caracteristicamente molhados e pesados, € é por isso que sdo separados de
outros residuos infecciosos.

Residuos de objectos perfuro-cortantes

Objectos perfuro-cortantes incluem agulhas, seringas, bisturis, serras, laminas,
vidros partidos, conjuntos de infus&o, facas e quaisquer outros itens que
possam causar cortes ou feridas de perfuracéo. Os residuos de objectos
perfuro-cortantes sao caracteristicamente secos, leves e agugcados.
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Produtos médicos nao utilizaveis

Os produtos médicos nao utilizaveis incluem produtos expirados, danificados,
contaminados, alterados, obsoletos ou ultrapassados. Eles poderéo conter
produtos quimicos ou outros materiais que poderdo ser vulneraveis a mau uso
ou abuso.

Residuos quimicos
Os residuos quimicos sao constitudos por produtos solidos, liquidos e gasosos
descartados que contenham produtos quimicos perigosos ou poluentes.

Os residuos quimicos sao tratados de diferentes maneiras, dependendo do
produto quimico em quest&o. Alguns produtos quimicos podem ser devolvidos
ao fabricante, enquanto que outros podem ser tornados inertes ou seja,

outros produtos quimicos podem ser diluidos ou descartados através de

um sistema de esgotos equipado de forma apropriada. A maior parte dos
produtos quimicos podem ser destruidos num incinerador especializado a alta
temperatura, com controlos apropriados para limitar a poluicao do ar. Para a
maior parte das actividades de descarte de residuos, recomenda-se 0 uso de
um incinerador a alta temperatura com controlos das emissdes para o ar.

Residuos farmacéuticos

Esta subcategoria de residuos quimicos inclui produtos farmacéuticos
expirados, ndo usados, partidos e/ou contaminados, juntamente com drogas,
vacinas e soros que ja nao séo utilizaveis como medicamentos e precisam

de ser descartados de forma apropriada. Esta categoria também inclui itens
descartados que séo usados para manipular produtos farmacéuticos, tais como
frascos ou caixas com residuos, luvas, mascaras, tubos de ligagéo e ampolas
de drogas.

Residuos de insecticidas/pesticidas
Esta subcategoria de residuos quimicos inclui quaisquer produtos quimicos
usados para evitar, destruir ou repelir animais nocivos.

Reagentes laboratoriais

Esta subcategoria de residuos quimicos é definida como qualquer substancia
usada em laboratérios para determinacgoes.
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Residuos especiais

Residuos especiais s&o residuos perigosos e ndo perigosos que tém
caracteristicas fisicas ou quimicas que sdo diferentes das dos residuos
infecciosos, anatémicos/patolégicos, quimicos e comuns, € que exigem
embalagem e/ou manipulacdo especial. Esta seccdo cobre itens extraordinarios
que ndo cabem em embalagens correntes e também fluxos de residuos

da “area cinzenta” ou indefinida. Embora os residuos especiais sejam
frequentemente uma pequena parte da quantidade total de residuos
descartados, eles representam uma variedade infinita.

Residuos electrénicos

Os residuos electronicos (também conhecidos como residuos-e ou residuos

de equipamento eléctrico e electronico) descrevem dispositivos eléctricos e
electronicos descartados. Alguns componentes de sucata electrénica, tal como
tubos de raios catédicos, podem conter contaminantes tais como chumbo,
cadmio, berilio ou retardantes de chama com bromo, e 0 processamento
informal ou a incineracdo de residuos electrénicos pode causar grandes
problemas de saude e poluigéo. Os residuos electrénicos séo recolhidos e s&o
encaminhados para recuperagéo especializada, descarte e/ou reciclagem.

Recipientes pressurizados

Muitos gases sé&o armazenados em cilindros, cartuchos efou latas de aerossol
pressurizados. Muitos destes s&o reutilizaveis, mas uma vez vazios (mesmo
aqueles que ndo voltam a ser usados) eles poderdo ainda conter residuos.
Certos tipos, particularmente latas de aerossois, tém que ser manipulados e
descartados com cuidado, porque 0s gases em recipientes pressurizados, quer
inertes quer potencialmente nocivos, podem fazer com que eles expludam se
forem incinerados ou acidentalmente perfurados.

Veiculos

Os veiculos incluem carros, camides, motos, etc., além das pecas tais como
pneus e baterias, e fluidos tais como o 6leo. A variedade dos produtos pbe
significativos desafios no seu descarte, e agentes licenciados deverao ser
encarregados da manipulacéo destes descartes.

Lixiviado
Lixiviado € o liquido que drena de um aterro. Varia muito em composi¢éo

segundo a idade do aterro e o tipo de residuos que ele contém. Geralmente
contém material tanto dissolvido como em suspenséo.
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Melhor pratica de gestao de
residuos de cuidados de saude

com risco
Pessoas sujeitas a risco

Todos os individuos expostos a residuos estdo potencialmente sujeitos a risco,
incluindo aqueles que estao dentro das instituictes/instalacdes/programas de
cuidados de saude que geram residuos de cuidados de saude e especiais, e
aqueles que estao fora dessas fontes e que manipulam tais residuos ou estao
expostos a eles como consequéncia de uma gestéo de residuos descuidada. Os
principais grupos de pessoas que estéo sujeitos a risco de exposi¢éo a perigos
para a salde associados com residuos incluem, mas néo estéo limitados a:

¢ Praticantes de cuidados de salde primarios, responsaveis por
procedimentos de CMMV, por ex., médicos, enfermeiros e assistentes

¢ Pessoal de armazém, de manejo e embalagem, e de manutencdo
¢ \/isitantes e ocupantes da instalagéo de cuidados de saude

¢ Pessoal e trabalhadores que fornecem servigos de apoio ou que estéo
aliados com as instalag@es de cuidados de saude, tais como farmacéuticos

* Pessoas manipulando e transportando residuos de cuidados de saude

¢ Trabalhadores e operadores de instalacdes de tratamento e descarte de
residuos, tais como aterros sanitarios

* Pessoas que recolhem/reutilizam lixos

¢ O publico em geral

Exposicao a residuos de cuidados de saude

Perigos de residuos infecciosos e de objectos perfuro-cortantes
Os residuos infecciosos podem conter quaisquer dos muito variados
organismos patogénicos. Os patogénicos nos residuos infecciosos podem
entrar no corpo humano por diversos caminhos, incluindo:

* Uma perfuracéo, abrasao ou corte na pele (picada de agulha ou arranhao)
¢ Uma membrana mucosa (salpico)

¢ |nalacdo

¢ Ingestdo

Perigos de produtos quimicos

Os produtos quimicos podem causar intoxicagao quer por exposi¢do aguda

quer cronica, e lesdes tais como queimaduras. O intoxicacdo pode resultar
de absorgéo de uma substancia quimica ou farmacéutica através da pele

10 Servigos de circuncisdo masculina médica voluntéria: um guia para préticas mais seguras de gestao de residuos de cuidados de salide



ou de membranas mucosas, ou por inalagdo ou ingestédo. Lesoes a pele,

olhos ou membranas mucosas das vias respiratérias podem ser causadas

por contacto com produtos quimicos inflamaveis, corrosivos ou reactivos

(por ex., formaldeido e outras substancias volateis). As lesbes mais comuns
s&o queimaduras. Desinfectantes tais como cloro e hipoclorito de sédio séo
membros particularmente importantes deste grupo; eles séo geralmente usados
em grandes quantidades e s&0 corrosivos e causam irritacdo. Os produtos
quimicos reactivos podem formar componentes secundarios altamente toxicos.

Drogas citotdxicas e radioactivas, e vestigiais pdem desafios especiais.

As drogas citotoxicas tém que ser ou incineradas a altas temperaturas ou
misturadas com cimento € inertizadas. Todos 0s produtos radioactivos tém que
ser misturados com cimento e inertizados, ou ser encapsulados.

Perigos de categorias de residuos especiais

Os materiais corrosivos destroem as superficies metélicas e os tecidos vivos.
Eles podem reagir quimicamente com qualquer coisa que contactem. As
substancias corrosivas séo acidicas (pH menor ou igual a 2) ou causticas (pH
maior ou igual a 12,5).

Os materiais reactivos s&o muito instaveis e podem reagir com as substancias
que estdo em volta deles. Eles podem ser explosivos e podem criar fumos ou
vapores toxicos. Os materiais inflaméaveis irdo incendiar-se se entrarem em
contacto com fafscas ou chamas a certas temperaturas. A temperatura a qual
isto sucede & conhecida como o ponto de inflamacéo. Os liquidos inflaméaveis
tém um ponto de inflamacéo de 60°C (140°F). Os materiais toxicos causam
problemas negativos para a saude quer imediatos quer de longo prazo,
incluindo lesGes, doencas ou morte.

Impactes dos residuos na saude publica e no ambiente

Além do risco para o pessoal € para outros, 0s residuos podem impactar o
publico em geral e 0 ambiente. Os principais riscos sao a possivel poluicédo do ar,
agua e solo, bem como 0s danos estéticos. Minimizar os riscos a salde publica
e ao ambiente exige que se assegurem bons principios de gestéo de residuos
para tratar os residuos dentro de todas as instalagbes e armazeéns. As aguas
residuais deverao ser tratadas com hipoclorito, que as tornam nao infecciosas, e
podem entdo drenar-se para qualquer lado, porque o excesso de hipoclorito se
decompde bastante depressa, especialmente quando exposto ao solo.

Os produtos quimicos usados nas instalages sdo uma potencial fonte de
poluicao da &gua, através do sistema de esgotos. E necessario realizar
inquéritos sobre 0s residuos quimicos antes de se desenvolver um programa
eficiente de gest&o de residuos. Quaisquer residuos quimicos perigosos
gerados seréo manuseados ou utilizados por um sistema apropriado de gestao
de residuos quimicos. A substituicdo de produtos quimicos por alternativas
menos nocivas e mais amigaveis para 0 ambiente € uma pratica recomendada.
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Manipulacao, recolha, armazenagem
e transporte de residuos

Na préatica, a gestéo de residuos envolve varios passos chaves:

e |dentificac&o de categorias/fluxos relevantes

* Segregacao efou codificagéo por cores, e embalagem/colocagéo em

recipientes
¢ Armazenagem
e Transporte

* Tratamento/destruigdo

¢ Descarte final

Tabela 2. Grafico operacional da manipulagao de residuos

Passo Local Fluxo de residuos Pontos chaves
Politica de compras, gestéo de
0 Minimi de residuos estoques e reciclagem de certos
tipos de residuos
1 Geraci
eragao
Segregagéo e/ou codificagdo por cores, Um dos mais importantes passos
2 embalagem/colocagéo em recipientes para reduzir riscos e a quantidade
de residuos perigosos
Dentro da hd Equipamento de protecgéo,
3 instalaco recipientes vedados e carrinho com
¢ i rodas especifico e facil de lavar
4 Sala de armazenagem a_dequada
i e trancavel, facil de limpar
5 Tratamento/descarte Descarte de residuos por método
aprovado de tratamento ou descarte
v . )
Veiculo apropriado e nota de
6 Transporte fora do local consignago; a instalagdo é
Fora da | informada acerca do destino final
; 5 v
instalagao Veiculo apropriado e nota de
7 Tratamento/descarte fora do local consignago para assegurar
manipulacéo e transporte correctos
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Segregacao e armazenagem de residuos

A gestéo efectiva de residuos de cuidados de salde exige a minimizacao
dos residuos, identificac&o apropriada e segregacao dos residuos. No
passado ndo se ofereciam incentivos para separar, reciclar nem reduzir 0s
residuos. A manipulacéo, tratamento e descarte apropriados por categoria
resultan em poupancas de custos e ajuda a proteger a saude publica. A
segregacédo na fonte continua a ser da responsabilidade do produtor dos
residuos. A segregacéo devera ter lugar tdo préximo quanto possivel do
sitio onde os residuos sdo gerados, e os residuos deveréo ser manipulados,
armazenados, embalados/colocados em recipientes e transportados correcta e
cuidadosamente ao longo da sua jornada (“do berco a cova”).

Segregacdo é o processo de separacdo de diferentes categorias de residuos
no ponto de geragao, mantendo-os isolados uns dos outros por razbes
especificas e em recipientes/embalagens adequadamente concebidos,
etiguetados e/o codificados por cores para identificacdo visual. Técnicas
apropriadas de recuperacéo e reciclagem de recursos podem ser aplicadas a
cada fluxo de residuos, separadamente. Segregagao apropriada ir4 minimizar
ou reduzir a quantidade de residuos de cuidados de saude que precisam de
ser tratados, prolongando assim a vida operacional da instalacao de tratamento
e descarte, e conservando recursos.

Os residuos de cuidados de salde serdo colocados em recipientes claramente
marcados que sejam apropriadamente etiquetados conforme os requisitos

do pais e/ou as normas da Organizagdo Mundial da Satde (OMS), e que

s&o apropriadamente concebidas para o tipo, natureza e peso dos residuos.
Excepto para objectos perfuro-cortantes e fluidos, os residuos infecciosos sé&o
geralmente postos em plasticos vermelhos de boa qualidade.

Recolha e transporte de residuos

Recolha e transporte apropriados sdo um passo importante na gestéo de
residuos. Exige o envolvimento directo do pessoal central da instalac&o (isto €,
servicos de manuteng&o, servicos de arrumacao/limpeza e pessoal do servico de
viaturas, bem como a cooperag&o de todo o pessoal de cuidados de saude).

As préticas de recolha de residuos deverao ser concebidas para conseguir
0 movimento eficiente dos residuos desde os pontos de geracéo até a
armazenagem e/ou tratamento, enguanto minimizam o risco para todo o
pessoal e para o publico em geral.

Recolha no local

Os residuos ndo deverdo deixar-se acumular-se no ponto de geragéo. Um
programa devera ser estabelecido para a recolha e transporte de residuos,
como parte do plano de gestao de residuos da instalac&o.

Servicos de circuncisdo masculina médica voluntaria: um guia para praticas mais seguras de gestao de residuos de cuidados de sadde

13



14

Ao pessoal directamente envolvido na utilizagéo e recolha de residuos,
recomenda-se que:

¢ Haja frequente recolha e transporte de residuos para o local designado para
armazenagem.

¢ Nenhum plastico nem recipiente sera removido a menos que esteja
correctamente fechado (e ndo esteja demasiado cheio), correctamente
etiquetado, com o ponto de geracgéo identificado, bem como o seu contetdo.

¢ Os plasticos e recipientes sejam imediatamente substituidos por outros
do mesmo tipo. Material de embalagem/contengao de substituicao estara
prontamente disponivel em todos os locais onde sejam produzidos residuos.

Transporte no local

O transporte de residuos dentro das instalagbes pode envolver diversos
métodos, dependendo da natureza dos residuos. Os trabalhadores que irdo
transportar os resfduos, terdo equipamentos de protecgéo pessoal (EPP)
apropriados, que poderdo incluir luvas muito resistentes, fatos-macacos, botas/
sapatos de seguranca com solas grossas e biqueiras reforcadas com aco, e
deverao ser treinados apropriadamente na maneira de usar o seu EPP.

Transporte fora do local dos residuos de cuidados de saude

O gerador dos residuos de cuidados de saude é responsavel pela embalagem
segura e etiquetagem correcta dos residuos a ser transportados para fora

do local de tratamento e descarte. A embalagem e etiqueta estarédo em
conformidade com o regulamento nacional que governa o transporte de residuos
especiais e/ou 0s requisitos internacionais, e nao podera representar nenhum
perigo para o publico durante o transporte. De igual modo, os geradores dos
residuos tém em Ultima analise a responsabilidade de assegurar que os residuos
sejam adequadamente tratados e descartados numa instalagéo de tratamento/
descarte aprovada e totalmente em conformidade.

Transporte através de fronteiras

Os residuos perigosos, incluindo residuos de cuidados de saude e residuos
especiais, terdo que ser ocasionalmente transportados para outro palis para
tratamento e descarte, devido a falta de instalaces apropriadas. Isto é
permissivel, desde que o pals receptor tenha as instalagées em conformidade
para tratar dos residuos em questdo, e exista documentagéo para demonstrar
que o pais receptor esta disposto a recebé-los. Para mais informagoes e
orientacdo, consulte a Convencgao de Basel: http://www.basel.int/Portals/4/
Basel%20Convention/docs/text/BaselConventionText-e.pdf
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Requisitos de embalagem e etiquetagem para recolha fora do local

Os residuos serdo embalados em plasticos ou recipientes correctamente
vedados, de modo que as categorias de residuos possam ser identificadas
visualmente, e para evitar derrames durante a manipulag&o e transporte. Os
plasticos ou recipientes serdo suficientemente robustos para guardar dentro o
seu contelido de forma segura (por ex., a prova de perfuragéo para objectos
perfuro-cortantes, resistentes a produtos quimicos, etc.), e para sofrerem bem
as condic¢des normais de manipulacao e transporte, tais como vibracoes ou
mudancas de temperatura, humidade ou pressao atmosférica.

Requisitos para veiculos de recolha fora do local

Os veiculos de recolha usados no transporte de residuos ndo serdo usados
para outros materiais que possam ser seriamente afectados por contaminacao,
tais como alimentos, gado, pessoas ou bens a retalho. O veiculo tera uma
carrocaria fechada e estanque, separada da cabina onde o condutor e/ou
ajudante de carga estao sentados, que possa ser trancada para salvaguardar
os residuos. Os residuos podem ser carregados directamente num veiculo
especialmente concebido, mas € mais seguro colocar os residuos primeiro em
recipientes apropriados e depois carrega-los para dentro do veiculo.

Todos os residuos terdo que ser colocados dentro de plasticos ou outros
recipientes especiais com cores apropriadas, quando sejam transportados.
Cada embalagem sera marcada ou codificada para facil identificacdo. Os
recipientes serdo a prova de fugas e equipados com tampas auto-vedantes,
qguando seja aplicavel, para evitar derrames. A concepcao do veiculo de
recolha estara em conformidade com o seguinte:

¢ A carrocaria do veiculo tera um tamanho correspondente a concepgéo do
veiculo e aos residuos que serdo transportados nos tipos de embalagem
exigidos.

¢ O veiculo sera completamente fechado e seguro (camides de caixa aberta
n&do s&o permitidos), com o assento do condutor separado do compartimento
de residuos/carga, para evitar contacto com os residuos em caso de colisao/
acidente.

¢ Um sistema adequado estara instalado para segurar a carga durante o
transporte, para evitar desequilibrio/queda e subsequentes roturas ou
derrames.

* O veiculo sera facil de limpar e a superficie interna da carrogaria sera
suficientemente lisa para limpeza pelo vapor, com todas as esquinas/cantos
arredondados. O veiculo seréa limpo no fim de cada dia de trabalho e depois
de qualquer derrame.
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* O veiculo sera marcado com o nome e endereco do transportador de
residuos, bem como pelo menos dois numeros de telefone para contactos de
emergéncia, que se garante que sejam respondidos quando chamados.

¢ O sinal internacional de perigo biolégico sera exibido no veiculo ou no
recipiente.

¢ Serfo transportados a bordo um kit para derrames e um kit de primeiros
socorros, num compartimento separado do veiculo.

Encaminhamento

Os residuos serdo transportados pelo caminho mais rapido e mais curto
possivel, que sera planeado antes de comecar a viagem. Depois da partida da
fonte, sera feito 0 possivel para evitar mais manipulacéo dos residuos. Se néo
se puder evitar a manipulac&o, esta sera planeada e combinada de antemao

e ter lugar em instalacdes autorizadas e adequadamente concebidas. Os
requisitos de manipulacao poderao ser especificados no contrato estabelecido
entre o gerador de residuos e o transportador.

Um sistema de encaminhamento da recolha que seja eficiente e efectivo tomara
em considerac&o o seguinte:

¢ Agendamento da recolha quer por rota quer por zona

¢ Atribuicao de pessoal responsavel pela zona ou area

* Planeamento légico da rota (evitar areas de engarrafamentos)

¢ Transporte planeado para horas que néo sejam de ponta, sempre que seja
praticavel.
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Minimizacao de residuos

A minimizacao de residuos € um método que ajuda as instalagbes a reduzir o
volume ou a quantidade de residuos, juntamente com a reducéo dos custos de
operacéo do sistema de gestdo de residuos, e de tratamento/descarte final.

Principios de minimizacao de residuos

A minimizacao de residuos é uma questdo de gestdo mais do que uma
questéo técnica. Depende completamente do compromisso das autoridades
administrativas e politicas e do pessoal de cada instalag&o.

A gestédo ou administracao precisa de manter registos dos residuos gerados,
e assegurar a disponibilidade de dados sobre gestéo de residuos nas
instalacdes/armazéns/projectos, com politicas escritas/documentadas para
guiar a minimizagao dos residuos, e o treino apropriado dos empregados na
minimizag&o dos residuos. Para manter estes alvos, a hierarquia dos residuos
serg usada como um principio guia.

Figura 3. Minimizacao de residuos

Mais preferivel

Evitar
Reduzir
Reutilizar
Reciclar
Recuperar

Tratar

Descartar

Menos preferivel
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Reducéao na fonte

A geracao de residuos pode ser manipulada ou reduzida na fonte, controlando
cuidadosamente o abastecimento de fornecimentos e de recipientes para
residuos (abastecimento verde), focando as oportunidades para minimizar
residuos bem como para aumentar a consciéncia do pessoal.

A reducao na fonte foca a eliminag&o do uso de materiais com residuos
volumosos, para que resultem menos produtos que criem residuos. Um
exemplo inclui trabalhar com fornecedores para reduzir o uso de materiais que
geram residuos, tal como embalagens de produtos.

Reutilizar
[tens reutilizaveis deverdo ser seleccionados em vez de itens descartaveis,
sempre que seja apropriado, pois € pratico e € bom para o ambiente.

Reciclagem

Reciclar significa recolher residuos e processa-los para que se tornem numa
coisa nova. Muitos itens nas instalacées podem ser reciclados. As instalacoes
irdo examinar de forma critica os fluxos correntes de residuos e determinar que
produtos podem ser separados no ponto de geracao para reciclagem eficiente.
Reciclar papel, metal, vidro e plasticos ndo perigosos pode resultar em
poupancas para as instalacdes, quer por custos de descarte reduzidos quer
por pagamentos feitos por uma companhia que faz a reciclagem.

Segregacao

A segregacao é o processo de separacao de diferentes residuos no ponto de
geragao/fonte e manté-los durante a utilizagao, acumulagao, armazenagem
intermediaria e transporte. Os residuos devem ser segregados por varias
razBes tais como:

¢ A minimizacdo da quantidade de residuos que precisam de ser geridos como
infecciosos ou perigosos.

¢ A facilitacdo e minimiza¢&o dos residuos, de modo a gerar um fluxo de
residuos soélidos, que possam ser geridos de forma facil, segura e eficiente
(quanto ao custo), por meio da reciclagem ou compostagem (producao de
estrume).

¢ Areducao da quantidade de substancias tdxicas libertadas para o ambiente
no descarte de residuos comuns (por ex., removendo o mercurio dos
residuos comuns).

¢ Torna mais facil avaliar a quantidade e composicédo de diversos fluxos
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de residuos, permitindo assim que as instalages de cuidados de saude
obtenham dados de base de referéncia, identifiquem op¢des, determinem
0s custos da gestao de resfduos, e avaliem a eficiéncia das estratégias de
minimizac¢ao de residuos.

Compostagem (producao de estrume)

A compostagem & outra estratégia importante para minimizar fluxos de residuos
tais como descartes de alimentos, residuos de cozinha, cartio e residuos do
pétio exterior. E necessario espaco suficiente no terreno para a compostagem
no local, localizada bem distante dos sitios de cuidados aos pacientes e dos
acessos do publico.

Restos de alimentos podem fornecer a maior parte do nitrogénio para a
compostagem, enquanto que materiais volumosos comumente encontrados
em hospitais, tais como cartdo e aparas de madeira, podem proporcionar o
carbono. As técnicas de compostagem v&o desde pilhas estéticas simples ndo
arejadas ata a vermi-compostagem. O resultante produto da compostagem
pode ser vendido ou doado a agricultores locais e jardineiros, ou usado para
plantas em volta do terreno da instalag&o de cuidados de saude.
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Tecnologia de tratamento
de residuos

Factores na seleccao da tecnologia de tratamento

Os factores a serem considerados quando se selecciona a tecnologia de
tratamento incluem:

e Eficiéncia do tratamento

* ConsideragOes ocupacionais, de saude e seguranga, e ambientais
(qualidade, seguranca, saude e ambiente)

¢ Redugéo de volume e massa

e Tipos e quantidade de residuos para tratamento e descarte/capacidade do
sistema

* Requisitos de infra-estrutura e de espaco (custos de investimento e
operacionais)

* Opcoes de tratamento disponiveis localmente para descarte final

* Requisitos de treino para operagédo do método (disponibilidade de
competéncias)

* Consideracg6es de operagdo e manutencdo

¢ | ocalizagao da instalagéo de tratamento e descarte
¢ Aceitag¢éo social e politica

¢ Requisitos regulamentares

Tecnologias/processos do tratamento de residuos

Tipos de tecnologia de tratamento
As tecnologias de tratamento s&o muito variadas. Elas incluem:
e Térmicas

e Quimicas

e |rradiacao

¢ Processos biologicos

e Encapsulamento

e [nertizacao

* Pulverizagéo

¢ Fragmentacéo

¢ Compactacdo/enfardamento
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DefinicGes de tecnologias aplicaveis ao projecto de CMMV
As seguintes definicdes incluem informacdes especificas para os contextos
locais onde o projecto/programa de circuncisdo masculina médica voluntaria
(CMMV) opera, incluindo acessibilidade de preco e disponibilidade em
mercados locais, bem como as vantagens e desvantagens de cada método.

Térmica (incineracao)

Incineracéo a alta temperatura com controlo das emissées para o ar
Aincineracéo a alta temperatura com controlo das emissées para o ar € um
método para fazer a combustao de residuos num dispositivo com camaras
multiplas, que tem mecanismos para monitorar e controlar os parédmetros da
combustao de forma precisa (temperaturas entre 800°C e 1200°C, equipamento
de controlo das emiss@es para o ar (APC) e capacidade).

Incineragcéo a baixa temperatura

Aincineracéo a baixa temperatura € o método de queimar residuos num
dispositivo de camara Unica ou mdultiplas, que controlem a queima de residuos
combustiveis sélidos, liquidos ou gasosos para produzir gases e residuos
contendo poucos ou nenhuns materiais combustiveis remanescentes.

Processar em autoclave

Usar esterilizag&o pelo vapor para tornar inofensivos residuos infecciosos é

um processo térmico humido eficiente. Esta técnica tem sido usada desde

ha muitos anos em hospitais para esterilizar equipamento médico reutilizavel.
Os autoclaves existem numa ampla gama de tamanhos. Um autoclave tipico
concebido para residuos infecciosos trata cerca de 100 kg de ciclo por hora.
Autoclaves usados em instalagbes de tratamento centralizadas podem manejar
até 3.000 kg por ciclo.

Desinfecc¢ao quimica

A desinfeccao quimica pode incluir a maceracao fisica (fragmentacéo e
trituracdo) e é um tratamento adequado para pequenas quantidades de
residuos clinicos ou relacionados. Este tratamento geralmente envolve a
fragmentacao e trituracao dos residuos, que sdo depois embebidos em
desinfectante liquido. Os agentes usados incluem solucdes de hipoclorito

de sddio, formaldeido, compostos de cloro, compostos fendlicos e cal. A
desinfeccdo quimica é adequada sobretudo para o tratamento de sangue,
urina, fezes e matéria de esgoto. E necessario cuidado com o uso de
produtos quimicos, porque eles representam perigos ocupacionais (por ex., 0
formaldeido suspeita-se que seja um carcindgeno, e a solucao de hipoclorito de
sodio é altamente corrosiva).
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Encapsulamento

O encapsulamento envolve encher recipientes com residuos, adicionar um
material imobilizante e vedar os recipientes. O processo utiliza caixas cubicas
feitas de polietileno de alta densidade assim como tambores metalicos. Em ambos
0s casos, 75 por cento do recipiente é cheio com residuos de cuidados de saude
e depois é acabado de encher com um produto, tal como espuma de plastico,
areia betuminosa ou argamassa de cimento. Depois de o produto adicionado ter
secado, 0s recipientes sao vedados e descartados num local de aterro especial.
Este processo é particularmente apropriado para o descarte de objectos perfuro-
cortantes e residuos quimicos. A principal vantagem deste processo é que ele

€ muito eficiente na redugdo do risco de pessoas que recolhem/reutilizam lixos
conseguirem acesso aos residuos de cuidados de saude.

Microondas

Esta tecnologia incorpora tipicamente algum tipo de dispositivo de redugéo
do tamanho. Os residuos sao fracturados quer antes quer depois da
desinfeccdo. Neste processo, 0s residuos s&o expostos as microondas que
sobem a temperatura para 95-100°C (212°F) durante pelo menos 30 minutos.
Os microorganismos sao destruidos por calor humido, que irreversivelmente
coagula e deteriora enzimas e proteinas estruturais.

A eficiéncia da desinfec¢do com microondas tem que ser verificada
rotineiramente por meio de testes bacteriolégicos que usam esporos de
bactérias.. O processo de microondas é amplamente usado em varios paises e
esta a tornar-se mais popular.

Processos bioldgicos

Os processos bioldgicos usam uma mistura de enzimas para a
descontaminacéo dos residuos de cuidados de saude, e o produto resultante
dareaccao é passado através de um extrusor para remover agua, para
descarte como material de esgoto. A tecnologia é adequada para aplicacdes
grandes, e também esté a ser desenvolvida para temperatura, pH, niveis de
enzimas e outras variaveis.

Tecnologia da radiacao

As tecnologias de radiacao ionizante estao disponiveis para tratar certos
residuos radioactivos dos cuidados de saude. Tem que se dar atencdo ao
tipo de radiacéo e as medidas de protec¢&o para mitigar a exposicéo dos
trabalhadores a fonte radioactiva. Também se deve tomar em consideracao o
descarte do material radioactivo.
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Inertizacao

A inertizag&o envolve misturar residuos com cimento e outras substancias
antes do descarte, para minimizar o risco de as substancias toxicas contidas
nos residuos poderem migrar para as aguas superficiais ou subterraneas.

E especialmente adequada para produtos farmacéuticos, e para cinzas da
incineragdo com alto contetido de metais (neste caso, o processo também é
chamado “estabilizagéo”).

Para a inertizac&o de residuos farmacéuticos, a embalagem é removida, o
produto farmacéutico é triturado, e € acrescentada uma mistura de agua,
cal e cimento. Forma-se uma massa homogénea, e sdo produzidos cubos
(20 kg) ou pastilhas no local, que podem ser transportados para um local de
armazenagem adequado. Alternativamente, a mistura homogénea pode ser
transportada em estado liquido para um aterro e ser vazada nos residuos
municipais. As seguintes sao proporgdes tipicas da mistura:

* 65 por cento de residuos farmacéuticos
¢ 15 por cento de cal

¢ 15 por cento de cimento

¢ 5 por cento de 4gua

O processo € bastante barato e pode ser feito usando equipamento ndo
sofisticado. Para além do pessoal, os principais requisitos sdo uma trituradora
ou cilindro de estrada para esmagar os produtos farmacéuticos, uma
misturadora de cimento e fornecimentos de cimento, cal e agua.

Inactivacao

Inactivacao é o processo de tornar os instrumentos para um s6 uso da
circuncisdo masculina médica voluntaria (CMMV) irreconheciveis e néo
utilizaveis para o seu proposito original, antes do descarte (cumpra sempre
com as melhores praticas de saude e de seguranca).
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Sistemas de descarte
de residuos
Aterro sanitario/aterro construido

Um aterro sanitario é concebido e construido para manter os residuos isolados
do ambiente. Preparag6es de engenharia apropriadas tém que ser completas
antes do local ser autorizado a receber residuos. Tera que estar presente no
local pessoal treinado para controlar as operagées e organizar 0s depdsitos

e recobrimentos diarios dos residuos. Alguns elementos essenciais para
conceber e operar um aterro sanitario séo:

¢ |ocal afastado de habitantes humanos (residentes), num tipo de solo
apropriado, e a uma distancia adequada de fontes de agua

* Acesso ao local e as suas areas de trabalho pelos veiculos de entrega de
residuos

¢ Presenca de pessoal do local, capaz de efectivamente controlar as
operaces diarias

* Divisdo do local em fases de forma manejavel, apropriadamente preparadas,
antes de se iniciar o aterro

¢ Vedar de forma adequada a base e os lados do local para minimizar o
movimento de aguas residuais (lixiviado)

¢ Mecanismos adequados para a recolha do lixiviado e sistemas de tratamento

¢ Deposito organizado dos residuos numa area pequena, permitindo que 0s
residuos sejam espalhados, compactados e recobertos diariamente

 Salas de recolha de aguas superficiais a volta dos limites do local

¢ Construcdo da cobertura final para minimizar infiltragdo de agua da chuva
qguando cada fase do aterro esteja completada

E aceitavel o descarte de produtos médicos nao utilizaveis tratados, produtos
inertizados, produtos encapsulados e cinza de produtos incinerados. Mesmo

0s aterros sanitéarios/construidos n&o foram concebidos para tratar residuos
perigosos. Alguns tipos de residuos perigosos podem destruir o forro sintético,
fazendo com que deixe de ser efectivo. O lixiviado contaminado com residuos
perigosos ndo pode ser completamente limpo nas instalag@es de tratamento

de aguas residuais para onde é mandado. O lixiviado, contaminado por
residuos perigosos, pode potencialmente entrar no ciclo da agua. Por esta
raz&o recomenda-se 0 uso de incineracao a alta temperatura com controlo das
emissdes para o ar, e controlo das cinzas para descarte como residuo perigoso.
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Aterro autorizado pelo governo

Um aterro autorizado pelo governo é um local planeado de descarte em

terra, que incorpora recobrir 0s residuos com areia, solo ou quaisquer outros
materiais convenientes, sem queima, mas com controlo do acesso, manutencao
de registos bésicos, e controlo de pessoas que recolhem/reutilizam lixos. E
proibido o descarte de produtos médicos néo utilizaveis que néo estejam
tratados. E aceitavel neste caso o descarte de produtos médicos por meio de
inertizacé&o ou encapsulamento, ou descarte de cinzas de incinerador.

Aterro aberto, nao controlado, nao construido

Um aterro aberto, ndo controlado, ndo construido € um local de descarte em
terra ndo planeado que n&o proporciona proteccdo ambientais ou publicas para
0 descarte seguro de residuos. Isto ndo protege o ambiente local e portanto
ndo devera ser usado.

Estaleiro de recuperacao/estaleiro de sucatas

Um estaleiro de recuperacéo/estaleiro de sucatas é um lugar onde veiculos ou
outras maquinas néo utilizaveis sdo recuperados e processados para revenda.

Fundicao

Fundicéo é o processo de aquecer e derreter metal para reutilizagéo. Este
método devera apenas ser usado para descarte de sucata de instrumentos
metalicos em acgo inoxidavel da CMMV, numa instalagéo licenciada pelo
governo.
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Processos de categorizacao,
manipulacao, tratamento e
descarte de residuos
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Desenvolver um plano
de gestao de residuos

Desenvolver um plano integrado de gestao de residuos de cuidados de saude
(GRCS) é critico para a implementacdo de uma campanha de circuncisao
masculina médica voluntaria (CMMV) com sucesso. O propésito desta seccéo
do guia é descrever seis processos para a equipa da actividade de GRCS no
desenvolvimento de um plano de GRCS completo, que seja personalizado/
adaptado e integrado na estratégica global da campanha de CMMV do pais.
Cada um dos seguintes ira descrever o propésito de cada processo e as
actividades necessarias para o completar.

Os contextos das actividades de GRCS podem variar de forma significativa de
pals para pais. A avaliagao inicial ira ajudar a determinar o contexto completo
do pais. Os resultados da avaliag&o inicial irdo tornar-se entradas em muitas
secc¢Bes do plano de GRCS desenvolvido através deste guia (ver Tabela 4).
Estes processos deveréo ser adaptados para servir nesse pais em particular
e no contexto da GRCS. Por exemplo, é provavel que as actividades da

GRCS ja tenham um orcamento desenvolvido como parte de uma proposta

da campanha de CMMV. Se assim for, é perfeitamente aceitavel usar este
orcamento para gerir as actividades de GRCS em vez de desenvolver um
orcamento totalmente novo. Porém, podera haver casos em que um orcamento
submetido como parte de uma proposta ndo forneca detalhes suficientes para
gerir efectivamente as actividades de GRCS.
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Tabela 4. Transladar resultados da ferramenta de avaliacéo inicial para o seu plano de GRCS

Aspectos a ser avaliados

Questiondrios de avaliacéo de

referéncia*

Relevancia para o plano de GRCS

. Requisitos minimos de infra-estrutura dos
locais para o uso de kits de CM reutilizaveis
da CMMV:

* Requisitos de servigos de rede publicos
* Requisitos fisicos

* Requisitos de fornecimentos/ produtos
 Requisitos de capacidade humana

o Controlos

Requisitos de Infra-estrutura para
kits de CM reutilizaveis

Fornece a concepcao, infra-estrutura,
abastecimento e qualificagdes operacionais
para o uso de Kits de CM de uso (nico ou
mltiplo

n

. Requisitos regulamentares ambientais e de

monitorizago relacionados com:

* Directrizes, politicas e normas GRCS (“do
bergo a cova”)

e Controlo de infecgdes

e Salde e seguranca do pessoal €
ocupacionais

o Abastecimento de produtos/equipamentos
para a salde

* Requisitos de credenciamento ou licencas
por entidades terceiras

Ferramenta A — Nivel nacional (por
ex., Ministério da Sadde (MINSA))

Ferramenta B — Autoridades
regionais/provinciais

A estrutura fundamental de qualquer plano
GRCS; compila a legislagéo existente para
anlise e assegura que o programa GRCS
cumpre as normas/ requisitos do pais

w

Recursos ndo financeiros disponiveis para a

campanha, incluindo:

* Mecanismos/certificados de treino do
pessoal

e Servicos de emergéncia (por ex., profilaxia
apos-exposigao, resposta a incéndios,
policia civil)

o Estacdes de transferéncia

* InstalacGes de reciclagem

Ferramenta A — Nivel nacional (por
ex., MINSA)

Ferramenta B — Autoridades
regionais/provinciais

Proporciona aos gestores da campanha e
20s parceiros da implementacéo um sentido
da dimenséo e qualidade dos recursos néo
financeiros disponiveis e como aceder a
€sses recursos; importante para estabelecer
termos de referéncia com os homélogos no
governo e para o processo do orcamento

~

. Préticas prevalecentes de GRCS e infra-
estruturas nos locais integrados potenciais
(isto &, a instalacdo de cuidados de satide
(ICS)):

e Maturidade da gestdo da instalagio de
cuidados de saide (ICS) e das politicas/
processos de GRCS

e Praticas prevalecentes de GRCS e de
controlo de infeccdes

o Condicdes fisicas da infra-estrutura
(por ex., seguranga/cerca, requisitos de
armazenagem temporaria, fornecimento
de energia e agua)

o Praticas da gestdo de lavagem de roupas

Ferramental C1 — gestdo e politica
da instalagdo de cuidados de sade
(ICS)

Ferramental C2 — infra-estrutura e
seguranca da instalagéo de cuidados
de satde (ICS)

Ferramenta C3 - salide ocupacional
e seguranca da instalagdo de
cuidados de satde (ICS)
Ferramental C4 — monitorizagdo e
treino na instalagdo de cuidados de
satde (ICS)

Ferramenta C5 — praticas e
equipamento de GRCS na instalagéo
de cuidados de saude (ICS)
Ferramenta C6 — gestdo de lavagem
de roupas no local na instalagdo de
cuidados de satde (ICS)

Critico para a campanha integrada de
selecdo do local; usado para avaliar e dar
prioridade as necessidades de treino para o
pessoal da instalacdo de cuidados de satide
(ICS); essencial para orgamentacdo correcta
(por ex., indica quais as infra-estruturas que
precisam de ser reparadas ou estabelecidas);
informa a escolha de tecnologias de
tratamento/destruicao e de descarte final;
realca as forcas e fraquezas chaves do
sistema de instalacdo de cuidados de satide
(ICS) da GRCS, e as praticas e seu potencial
para progresso

o

Aptidao dos provedores de servigos

disponiveis, nomeadamente:

¢ Companhia de transporte fora do local

o Servicos de tratamento/destruicao fora do
local

e Servigos de descarte final fora do local

o Servicos de lavandaria fora do local

Ferramenta D — Companhia de
transporte fora do local
Ferramenta E - Servigos de
tratamento/destruicdo fora do local
Ferramenta F — Companhia de
descarte final fora do local
Ferramenta G — Servicos de
lavandaria fora do local

Indispensavel para a selecéo do provedor
de servico; em paises onde 0s servicos

por terceiros sejam limitados ou nenhuns,
analisar o mercado existente ira ajudar

a campanha a determinar o nivel de
investimento e as compensagdes associados
com fortalecer um provedor de servico em
particular, ou dar inicio a um.

*Ferramentas de referéncia estdo disponiveis na ferramenta de avaliagdo inicial - gestéo de residuos de

cuidados de satde.
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O gestor das actividades de GRCS (a pessoa escolhida para supervisionar a
implementac&o do plano GRCS, que podera ser o Director Clinico Nacional ou
outro que seja designado) e o resto da equipa deveréo sempre lembrar-se que,
embora eles possam e devam aprender com os anteriores planos de GRCS
noutros paises, devera encorajar-se a flexibilidade onde existam diferengas.
Nao tera valor para ninguém completar actividades de GRCS a tempo e dentro
do orgamento, se as actividades n&o satisfizerem os objectivos globais do
plano de GRCS. O plano desenvolvido através dos processos que se mostram
na Figura 4 deveréo integrar-se no contexto e na estratégia nacionais de GRCS.

Figura 4. Desenvolver um plano GRCS - 6 processos

Desenvolver | e ||
procedimentos de | | Desenvolver um Desenvolver | | Definir o processa

5 dro de = um plano de
gestdo do plano de recursos | UM aua de gestdo o
actividades de do Ambito comunicagges com
partes interessadas

Obter aprovacdes Desenvolver
ambientais um calendério

0o pralecto {LCBIHEES orgamento/custo de §
da USAID de GRCS 4 / humanos

actividades de GRCS GRCS

Obter aprovacoes ambientais da USAID
O propdsito desta secgao € assegurar que o projecto tenha considerado todos
os factores de conformidade ambiental internacionais, nacionais e da USAID.

Obter a aprovag&o ambiental consiste em seguir passos chaves num Unico
documento, submetido a Missdo USAID e a USAID Washington para aprovacéo
e monitoria . Este documento inclui 0s seguintes componentes:

¢ Plano de monitoria e avaliacdo ambiental

¢ Plano de implementacao

Plano de mitigacao e monitoria ambiental
Para assegurar que 0s requisitos ambientais dum projecto sejam cumpridos,
um PMMA/EMMP tem trés objectivos principais:

* Especificar as acgBes necessarias para cumprir 0s requisitos ambientais de
22 CFR 216 para o projecto.

¢ Realgar os indicadores ou critérios que serdo usados para monitorar se as
acgBes de mitigacéo sdo efectivas e suficientes.

¢ |dentificar as entidades responsaveis por cada ac¢ao e o calendario para a
execucao.
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Plano de implementacao

Um plano de implementacéo identifica os passos criticos no desenvolvimento
e arranque dum projecto. E um guia ou mapa que ajuda a programar o pessoal
para que seja proactivo em vez de reactivo no desenvolvimento do seu
programa e na identificacdo de quaisquer desafios ao longo do caminho.

O plano de implementac&o consiste nos seguintes passos chaves.

e Ambito do trabalho

¢ Plano de trabalho do projecto

¢ Verificacbes do descarte

e licencas para operacao

¢ Requisitos de saude e seguranca
¢ Lista de inventéario dos residuos

* Plano de monitoria

Desenvolver um calendario de actividades
de GRCS

Um calendério de actividades de gestdo de residuos de cuidados de saude
(GRCS) indica todas as actividades e metas para o completo decorrer das
actividades de GRCS, enquanto evidencia as dependéncias e duracdes

de cada actividade. Com um calendario de actividades, dependéncias e
duragdes, a equipa de GRCS pode usar todos 0s recursos de modo mais
eficiente, compreendendo quem e o que pode ser usado, e quando e onde
esses recursos podem ser usados. Um calendério de actividades também
ajuda a equipa a demonstrar as partes interessadas chaves a sua capacidade
para cumprir e gerir metas. Também nesta fase do processo, a equipa
desenvolve 0 mapa do local da actividade de GRCS, ilustrando todas as areas
onde s&o gerados residuos, armazenados, etc. (por ex., areas de recolha de
sangue, sala de operag0es, area de testes ou area de recuperagéo). O mapa
devera ser criado antes de iniciar as duas actividades para este processo
descrito abaixo.

Actividades

Este processo envolve dois passos: Actividades detalhadas de GRCS e
desenvolvimento do processo de gestao do calendario. Cada passo ira activar
a equipa da actividade de GRCS para que edifique e administre o calendario
de actividades de GRCS.
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Actividades detalhadas de GRCS

Este passo consiste na criagéo de actividades e verificar de que maneira
se relacioname. Cada actividade devera definir as seguintes caracteristicas
chaves:

¢ Numero de pessoas necessarias para completar a actividade
¢ Duragéo da actividade

e Qutros recursos necessarios para completar a actividade

¢ Quando devera ter lugar uma actividade

e Estimativa de custo para completar a actividade

* Dependéncias desta actividade em relagdo a outras actividades de GRCS
(isto &, se as outras actividades estdo dependentes de que uma actividade
termine antes de elas poderem comegar, ou vice-versa).

Estas informagBes podem ser organizadas numa lista, ou num quadro parecido
com um organograma, ou um fluxo de trabalho (ver Figura 4 para ter uma
amostra de plano completo em formato de lista). Este detalhamento pode ser
feito melhor primeiro pelo gestor de actividades de GRCS e depois validado
com a equipa da actividade, que inclui o gestor de actividades de GRCS e o
pessoal de GRCS.
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Figura 5. Amostra de actividades de GRCS em detalhe

Campanha/programa
de CMMV

Actividades de GRCS

Abastecimento Recursos Humanos

Contratar pessoal Treinar pessoal

Desenvolver programa
descritivo do treino
(2 semanas, 2 pessoas) (2 semanas, 3 pessoas)

Fazer entrevistas

Desenvolver
materiais de competéncia
(2 semanas, 3 pessoas)

|dentificar
sitio do treino
(2 dias, 1 pessoa)
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Uma vez que as caracteristicas de cada actividade sejam definidas, o gestor
de actividades de GRCS pode desenvolver o calendario programatico da
actividade. Para criar este calendario, ele usaré as caracteristicas da actividade
para a sequéncia de actividades no calendério de actividades de GRCS.

O calendario devera definir datas de inicio e fim e metas chaves para cada
actividade de GRCS, bem como datas do arranque e fim globais, e pode ser
criado de qualquer nivel do detalhe de actividades de GRCS. Por exemplo,

no calendario abaixo, apenas estéo indicadas as trés actividades de alto nivel
para contratacao e treino de pessoal, mas o fluxo de trabalho indica claramente
mais do que estas actividades apenas. Ver Anexo 2 para construir o seu proprio
calendario de actividades.

Figura 5. Amostra de calendario de actividades de GRCS

Programa

o tempo Calendario
- Estimativa
Actividade Datas Data ) - de custo
de de 2 3

inicio  fim
Comprar Dez Set $250.000
produtos para | 2015 | 2016
GRCS
Contratar Out Jun $10.000
pessoal de 2015 | 2016
GRCS
Fazer treino Nov Jul $5.600
do pessoalde | 2015 | 2016
GRCS
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Desenvolvimento do processo de gestao do calendario

De maneira semelhante ao processo de gestao de ambito descrito na seccao
abaixo, 0 processo de gestéo de calendério da ao gestor de actividades de
GRCS a possibilidade de efectivamente controlar o calendério de actividades de
GRCS e evitar surpresas que impactem negativamente o custo e o calendério.
Caso surjam situacdes que impactem o calendario, ter no lugar um processo ira
permitir ao gestor de actividades de GRCS ajustar o calendério de acordo com
isso, a fim de alcancar as datas e metas de actividades de GRCS previstas.

O processo geralmente envolve directamente apenas o gestor de actividades
de GRCS, que é responsavel por monitoriar de forma regular o calendério.

A monitoria pode tomar muitas formas, sendo a mais comum relatorios
regulares do pessoal sobre o progresso das suas actividades. O gestor devera
regularmente fazer o seguimento com os membros do pessoal para assegurar
que eles estejam no bom caminho para completar as suas actividades dentro
do tempo atribuido. Por exemplo, se 0 gestor descobrir que uma actividade
ndo sera completada segundo o plano, ou sera completada antes de tempo,

0 gestor devera investigar como esta situagéo ira impactar o resto das
actividades que estdo no calendario.

Duas perguntas s&o chave quando se investigam estas situagoes:

1. Estdo quaisquer outras actividades dependentes de esta actividade que
estdo por terminar antes de elas poderem comegar?

2.Poderéo ser acrescentados recursos de outra actividade a actividade que
esta fora de programa, a fim de ajudar a completar esta actividade dentro do
tempo planeado no calendério?

Uma vez que o gestor compreenda as respostas, e as suas consequéncias,
ele pode ajustar o calendério de acordo com isso. Se a actividade que esta
atrasada n&o tiver nenhum impacte no calendério geral, entdo o gestor pode
escolher simplesmente aceitar o atraso em completar essa actividade. Se isso
tiver um impacte, entdo o gestor podera possivelmente usar recursos de outra
actividade para completar a tempo a actividade atrasada. Qualquer que seja
a decisao tomada neste exemplo, o resultado chave é que a equipa tem um
processo no lugar para tratar de quaisquer alteracbes ao calendario.

Desenvolver um orgcamento
e procedimentos de gestao de custo

Com um orgamento no seu lugar para actividades de GRCS, o gestor de
actividades de GRCS pode gerir melhor os custos e assegurar que as
actividades tenham fundos suficientes disponiveis em todos 0s pontos, deste o
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inicio até ao fim. Gerir de acordo com um orcamento definido € uma funcdo das
mais importantes do gestor de actividades de GRCS. Se a equipa for gerida de
acordo com um orcamento definido, a equipa da actividade GRCS fica validada
na opinido das partes interessadas.

Actividades
Este processo inclui dois passos, incluindo desenvolver 1) o orcamento de
actividades de GRCS e 2) o custo dos procedimentos de gestao.

Orcamento das actividades de GRCS

Este passo envolve usar as caracteristicas definidas de cada actividade, que
foram identificadas durante o desenvolvimento do calendario de actividades de
GRCS, e combina-las de forma que se tenha um orgamento global. O gestor de
actividades de GRCS efectua geralmente esta tarefa. Se for conseguida com
planeamento cuidadoso e inteligente, 0 orgamento podera servir como uma
ferramenta Util para o gestor seguir o estado da actividade global.

A maior parte das equipas ja terdo desenvolvido um orcamento devido a um
requisito de financiamento, ou foi-lhes dado um orcamento através de um
governo nacional. Neste caso, podera ser Util para a equipa simplesmente
transferir este orcamento para um formato que se alinhe com as actividades.
Porém, também é possivel que este tipo de transferéncia directa ndo seja
possivel e, nesse caso, o gestor de actividades de GRCS e a equipa deverao
decidir até que ponto eles querem recriar o orcamento para se alinhar com
as actividades definidas. Se o gestor e a equipa decidirem que é demasiado
trabalho transferir o orcamento desta maneira, é aceitavel que usem o
orcamento que ja esté desenvolvido para actividades de GRCS.

Procedimentos de gestao de custo

Os procedimentos de gest&o de custo sdo semelhantes ao processo de gestéo
de calendario descritos anteriormente na secgéo de processo de gestéo de
calendario de GRCS. Assegurar que a porcdo GRCS da campanha global

de CMMYV esteja a operar dentro do seu orcamento definido pode ser feito

de varias maneiras. A maneira mais simples € projectar os custos de GRCS
combinando os custos futuros esperados da actividade com os custos reais
da actividade até a data, e comparar esses numeros com o total do orgamento
definido da actividade de GRCS.

Usando estas informacgdes, o gestor de actividades de GRCS vai precisar de
gerir as actividades de acordo com isso.

Se o gestor de actividades de GRCS descobrir que as actividades estdo
projectadas para ultrapassar o orgcamento definido, entdo ele tem que tomar
acgao para assegurar que isto ndo acontega. O gestor de actividades de
GRCS pode fazer isto de multiplas maneiras, tais como eliminar actividades
ndo essenciais que n&o afectam a qualidade global, procurando mais
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financiamento, ou eliminando recursos ou actividades ndo essenciais. Estas
n&o séo as Unicas maneiras em que o gestor de actividades de GRCS pode
agir para assegurar que as actividades operem dentro do orgamento, mas s&o
abordagens comumente usadas. Cada um dos procedimentos de gestao do
orgamento de actividades de GRCS ser& provavelmente diferente dos outros,
mas cada equipa precisa de definir os seus proprios procedimentos de gestdo
do orcamento, antes do inicio das actividades de GRCS.

Desenvolver um plano de recursos humanos

O plano de recursos humanos (RH) permite a equipa da actividade de GRCS
determinar o nimero apropriado de pessoal, assegurar que 0os membros do
pessoal sejam treinados de acordo com as normas da actividade de GRCS,
assegurar que os incentivos apropriados estejam no lugar para que o pessoal

da actividade efectue os seus deveres, e delinear o organogramas de actividade
GRCS. Desenvolver um plano de recursos humanos (RH) assegura que 0s
recursos necessarios para implementar um plano de GRCS com sucesso estejam
no lugar nos pontos apropriados durante a actividades de GRCS. A Figura 6
proporciona uma amostra de organogramas de actividades de GRCS em que o
Director de Servicos Clinicos esta a servir de gestor de actividades de GRCS. Se
a equipa de GRCS do pais incluir titulos diferentes, ent&o este processo devera
ser personalizado para se adaptar ao pais e ao contexto da actividade de GRCS.

Actividades

O plano de RH inclui quatro partes principais: 1) plano de contratacdo de
pessoal, 2) plano de treino, 3) organograma e 4) calendério de RH, das
actividades de GRCS. Cada uma ¢ descrita abaixo.

Plano de contratacao de pessoal

Uma vez que a equipa tenha desenvolvido o calendario da actividade de
GRCS e os detalhes de actividade, o gestor vai saber quantos membros do
pessoal precisam de ser contratados, quais 0s niveis de competéncia exigidos
para cada um e quando se devem contratar. Saber o calendério global e as
actividades dara ao gestor de actividades de GRCS uma base de referéncia
para determinar o nUmero de membros do pessoal necessarios durante as
actividades de GRCS. Esta base de referéncia pode entdo ser combinada
com a escala global das actividades de GRCS (isto é, quantos locais estao
envolvidos na actividade GRCS global), duracéo das actividades, e quaisquer
outros alvos de desempenho para determinar o nimero final de pessoal a
contratar para as actividades relevantes. Usando estas informacgées, o gestor
desenvolve um plano para assegurar que a equipa tenha suficiente pessoal
para cada actividade na hora e nos locais apropriados.
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Plano de treino

O gestor de actividades de GRCS desenvolve um plano de quando cada cargo
na equipa seré treinado nos materiais apropriados referenciados noutro lado
neste kit de ferramentas. Note que nem todo o pessoal de actividade precisa
de ser treinado em todos os aspectos da GRCS. O plano de treino devera
tomar isto em consideracéo quando as sessdes de treino ocorram e quanto ao
contetdo das sessdes. O programa descritivo do treino desenvolvido como
parte do kit de ferramentas CMMV GRCS devera servir como guia para as
actividades de treino de GRCS.

Organograma

O organogramas de actividades de GRCS ilustra visualmente as relagcdes

de comunicacao de cada funcéo dentro da equipa. A Figura 6 fornece uma
amostra. Embora este exemplo seja relativo a gestdo de actividades de GRCS
a nivel nacional, organogramas especificos deverdo também ser construidos
como parte da gestdo de actividades de GRCS para toda a campanha de
CMMV.,

Figura 6. Amostra de organogramas de actividades de GRCS

Gestor de controlo de
infecgOes da campanha
(nacional)

Director de servigos
clinicos (nacional)

Gestor de local de Pessoal ndo clinico
CMMV (local) (local)

Funcionario de controlo
de infecgoes
AjUdanteS

Calendario de Recursos Humanos (RH)

De maneira semelhante ao calendario de actividades de GRCS (ver Figura
5), o plano RH mostra quando cada membro do pessoal de actividades de
GRCS esta planeado para cada actividade. Este calendario é desenvolvido
de maneira semelhante ao calendério de actividades de GRCS. O gestor de
actividades de GRCS usa as caracteristicas da actividade que definem o
numero de pessoas necessarias para completar cada actividade, a duracéo
de cada actividade e as suas dependéncias, para fazer a sequéncia das
responsabilidades de cada membro do pessoal por toda essa actividade.
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Desenvolver um quadro de actividades de GRCS

O quadro de actividades autoriza formalmente o inicio das actividades
GRCS pelo patrocinador de GRCS. Com este documento na méo, a equipa
da actividade de GRCS foi assegurada de que tem o apoio das suas partes
interessadas chaves. Além disso, o quadro de actividades define o ambito
das actividades de GRCS: quem esta envolvido, qguem é responsavel por
determinar o sucesso das actividades de GRCS, e as metas de alto nivel e 0
calendério para a actividade. A Figura 7 fornece um exemplo de quadro de
actividades de GRCS.

Figura 7. Quadro amostra de actividades de GRCS
1. Patrocinador de actividades de GRCS

Nome: Joe Johnson Assinatura:

2. Equipa da actividade de GRCS

Nome: Fungéo:

John Madden Gestor de actividades de GRCS
Steve Johns Gestor do local de GRCS
Marcus Custis Ajudante

3. Descrigao e ambito de actividades de GRCS

As actividades de GRCS incluirdo apenas os sete locais na Provincia do Cabo Leste (Eastern Cape)
financiadas pela USAID. N&o incluirdo os nove outros locais financiados pelo Fundo Global (Global Fund).

4. Calendario de actividades e metas de GRCS

Datas de inicio: 1 de Agosto de 2015
Ponto médio: 5 de Junho de 2016
Ponto final: 12 de Dezembro de 2016

5. Orcamento de alto nivel de actividades de GRCS

Orgamento de GRCS: $450.000

Conforme a Figura 7 indica, o quadro de actividades de GRCS precisa de
varios elementos para atingir os propdésitos do quadro:

e Patrocinador de actividades de GRCS: Um patrocinador de actividades
de GRCS é a pessoa ou pessoas que autorizam formalmente o inicio e a
finalizag&o da actividade de GRCS. Com a assinatura do patrocinador, a
equipa de actividade pode formalmente documentar o inicio e fim do seu
trabalho.

e Equipa de actividade de GRCS: Esta seccdo documenta os membros
permanentes da equipa de actividade de GRCS e as respectivas fungdes.
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* Descricdo e ambito da actividade de GRCS: Aqui a equipa pode definir
claramente o propdésito e 0 &mbito da actividade de GRCS. Descrever o que
nao esta no ambito da actividade de GRCS é tao importante como descrever
0 que esta no ambito. O &mbito pode ser definido em termos de populagao
alvo, locais ou outros critérios da equipa de actividade de GRCS, sendo
importante o que sentem o patrocinador e as partes interessadas.

¢ Calendario de actividades e metas de GRCS: Usando o calendério que
a equipa de actividade de GRCS desenvolveu anteriormente, o quadro
fornece uma perspectiva de datas chaves do calendério (inicio, ponto médio,
finalizacao) e quaisquer metas parciais associadas com o calendario de
actividades de GRCS.

¢ Orcamento de alto nivel da actividade de GRCS: O minimo para esta sec¢éo
seria incluir o orgamento total das operacdes globais para a actividades
de GRCS. O orgamento também pode ser explicado em maior detalhe
nesta seccéo. O gestor de actividades de GRCS devera trabalhar com o
patrocinador para determinar o nivel apropriado de detalhe.

Actividades

Desenvolver o quadro de actividades de GRCS (ver Anexo 3) é um processo
gue envolve o(s) gestor(es) de actividades de GRCS, of(s) patrocinador(es) de
actividades de GRCS, e outras partes interessadas chaves. Esta actividade
pode ser realizada numa reuniao formal onde o gestor de actividade GRCS
facilita uma revis&o do contetdo do quadro de actividades de GRCS que foi
preparado antes disso. O gestor de actividade GRCS devera focar a reuniéo e
0 grupo, conseguindo consenso no ambito, custo e calendério da actividade
ou actividades de GRCS. Uma vez conseguido o consenso, o patrocinador
do projecto e o gestor de actividades de GRCS podem assinar formalmente o
quadro de actividades de GRCS. Isto marca o inicio oficial da actividade de
GRCS.

Desenvolver um processo de gestao do ambito
de actividade da GRCS

Usando o quadro do projecto como um guia, a equipa desenvolve um processo
para assegurar que o ambito de actividade da GRCS seja mantido ou que a
expanséo/contrac¢éo do ambito seja gerida de forma apropriada. Qualquer
conjunto definido de actividades sempre traz a possibilidade de que, se ndo

for correctamente gerido, 0 ambito da actividade podera aumentar ou diminuir.
Aumentos ou diminuicGes do ambito irdo impactar todas as outras areas do
plano. Por exemplo, a adicdo de cinco locais de CMMV néo planeados a
campanha ira provavelmente aumentar a duracao, custo e nimero de pessoas
envolvidas na por¢éo da actividade de GRCS. Uma diminuicdo do nimero de
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locais de CMMV planeados teria o efeito oposto. Por causa destes impactes, a
equipa tem que desenvolver um processo para gerir eficientemente quaisquer
alterages do ambito. Tipicamente, o gestor de actividades de GRCS é
responsavel por desenvolver e gerir este processo. A Figura 8 fornece um
exemplo do processo de gestdo do &mbito para um plano GRCS.

Figura 8. Amostra de processo de gestdo do mbito
de actividades de GRCS

0 comité toma uma 0 gestor de
Andlise da 0 gestor de actividade 0 comité de decisdo sobre a actividades de GRCS
solicitacéo de de GRCS faz uma alteragdo do solicitacao de actualiza o calendério
alteracdo do &mbito recomendacao ambito redne alteragdo e € 0 orgamento,
documenta a decisdo se necessario

Solicitagdo de

alteragdo do ambito

Uma parte chave do processo de gestao do &mbito € o comité de alteracéo
do ambito, que determina em Ultima andlise todas as alterages ao ambito. O
comité dever equilibrar o impacte das altera¢cdes de &mbito de acordo com
0 custo e o calendério, mantendo em mente a missdo e as metas globais da
actividade de GRCS.

Actividades

A Unica actividade para a equipa de actividade de GRCS aqui é tomar decistes
sobre o processo de gestdo de quaisquer altera¢des ao &mbito que surjam
durante o projecto. Uma vez que este processo esteja no seu lugar, o gestor de
actividades de GRCS pode implementar o processo sempre que uma alteracao
ao ambito seja solicitada e/ou notada.

Desenvolver um plano de comunicacoes com
as partes interessadas

Assegurar um envolvimento activo, positivo e produtivo com as partes
interessadas permite que a actividade de GRCS maneje as espectativas

das partes interessadas, articule os sucessos da actividade de GRCS e
directamente enfrente publicidade negativa relativa as actividades de GRCS
guando e conforme elas forem surgindo. Sem um plano no seu lugar para
manejar as partes interessadas, a equipa terd dificuldade em comunicar

0S seus sucessos. Com um plano no seu lugar, a equipa assegura que as
percepgdes internas e externas das actividades de GRCS sejam exactamente
0 que a equipa quer que elas sejam, com aceitacdo completa das partes
interessadas relevantes.
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Actividades

Desenvolver uma matriz de registo de partes interessadas usa os dados da
avaliacao inicial para identificar partes interessadas chaves da actividade de
GRCS, e determina como e quando se devera comunicar com essas partes
interessadas. A Tabela 5 fornece uma amostra de matriz de registo de partes
interessadas no plano de GRCS Com a figura indica, cada parte interessada

¢ registada com base no nivel de envolvimento e no nivel de influéncia. Com
esta matriz, o gestor de actividades de GRCS pode adequar actividades
especificas de comunicacdes as partes interessadas especificas. Por exemplo,
uma parte interessada com um baixo nivel de envolvimento, mas altos niveis de
influéncia devera ser manejada de forma diferente e com diferentes accoes, em
comparagcéo com uma parte interessada com alto nivel de envolvimento mas
com baixa influéncia. Ver Anexo 4 para construir a sua prépria matriz de registo
de partes interessadas.

Tabela 5. Matriz de registo de partes interessadas no plano de GRCS

A Interno / Informagbdes Nivel de Nivel de Plano de
Ll externo de contacto  envolvimento influéncia  envolvimento
Joe Congresso Externo E-mail: Alto Baixo Fornecer
Bishop Telefone: relatorios
Enderego: diérios
Susan | USAID Interno E-mail: Baixo Mid Convidar
Dresser Telefone: para reunioes
Endereco: mensais de
informagao
Manoff | Centros de Controlo Externo E-mail: Baixo Baixo Responder a
Springer | e Prevencéo de Telefone: perguntas
Doencas (CDC-E.U.A.) Endereco:

Fase de conclusao

Desenvolver um plano de gestdo de residuos de cuidados de salde com
sucesso é fundamental para realizar as actividades correctas de GRCS. Ao
completar cada um dos processos anteriores, a equipa da actividade de GRCS
tem um caminho claro para efectuar as actividades necessérias. Idealmente, o
plano desenvolvido com a ajuda deste guia devera ser integrado no contexto e
estratégia mais amplos das actividades de GRCS do pais. A integracdo do plano
permitird uma mais suave transicao e maior reteng&o por organiza¢des no pais,
bem como niveis mais altos de sustentabilidade a longo prazo.
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A Figure 8 revé o processo apresentado na introdugéo deste documento. Agora
que os seis processos foram explicados, é facil ver como cada processo se apoia
e cresce sobre o processo anterior, até que o resultado final seja completamente
integrado no plano da GRCS, que permite que a campanha de CMMV
efectivamente implemente as suas actividades de GRCS. Porém, o processo de
desenvolver um plano de GRCS néo garante o sucesso da actividade. O sucesso
exige implementar e gerir diligentemente as actividades de GRCS de acordo com
o plano desenvolvido. O que o desenvolvimento do plano garante na verdade

€ uma abordagem proactiva em vez de reactiva, assegurando que a equipa

que trabalha nas actividades de GRCS tem no seu lugar um processo claro e
estruturado para completar com sucesso as actividades.
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Praticas de saude e seguranca

Politica

A politica de salde e seguranga devera estar em consonancia com 0s
seguintes aspectos:

» Organizagéo e natureza dos riscos identificados;

* Disponivel por escrito, atribuida pelo empregador/empreiteiro e exibida
e Compromissos de protecgao para a salude dos empregados

¢ | egislacao e outros requisitos organizacionais

e Comunicacdo a todos os empregados e partes interessadas e afectadas

¢ Revista regularmente para assegurar relevancia

Elementos de um programa adequado
de saude e seguranca

Avaliacao de riscos
Uma avaliacdo de risco precisa de ser efectuada pelo menos cada seis meses.
A avaliagao devera seguir 0s seguintes passos basicos:

1. Identificar perigos
2. Avaliar exposigao: quem pode ser prejudicado/lesionado e como

3. Avaliar a medida da resposta: avaliar o risco e determinar as precaucdes
apropriadas

4. Caracterizar o risco: criar ou rever e actualizar a avaliagdo conforme seja
necessario

Programa de vigilancia médica

Um programa de vigilancia médica € a abordagem sistematica para proteger
0s empregados/empreiteiros expostos ou potencialmente expostos a perigos
ocupacionais. Este programa monitora os individuos quanto a efeitos
adversos sobre a saude (pré- e pds-emprego) e determina a eficiéncia das
estratégias de prevencao da exposi¢cdo. Um programa de vigilancia médica
inclui a andlise de dados de vigilancia individual e agregada ao longo do
tempo, com o objectivo de reduzir e em Ultima analise evitar doencas e lesdes
ocupacionais.

O proposito primario do programa de vigilancia médica é identificar
condi¢des que possam levar a doengas ocupacionais. O programa também
providencia conformidade com os regulamentos do pais que exigem monitoria
médica.
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Para que este programa atinja os objectivos propostos, deverdo ser seguidas
as seguintes fases:

1. Exame médico de base de referéncia/substitui¢cao
¢ Ajuda na selec¢éo da pessoa certa para o cargo certo
* Protege a companhia contra futuras queixas para compensacao

* Providencia importantes dados de base de referéncia médica para
quaisquer futuros tratamentos dos empregados

2. Exame médico periédico

Um exame médico periddico fornece informagdes valiosas sobre a saude

e estado do empregado, que podem ser avaliadas contra 0 seu exame
médico de base de referéncia. Recomenda-se que se ofereca ao pessoal
aconselhamento e imunizacao para certas doengas (por ex., hepatite B e
tétano). Aconselhamento e tratamento serdo também oferecidos ao pessoal
depois de exposicao ocupacional a patogénicos transportados no sangue
(por ex., VIH). E além disso recomendado que os empregados que recusem
imunizagao, ou que ndo tenham seroconverséao, sejam aconselhados por
escrito acerca do risco ocupacional associado com o seu ambiente de
trabalho especifico/tnico.

3. Exame médico de saida

Este exame sera efectuado antes de a pessoa deixar 0 seu emprego
corrente, seja por que raz&o for, de modo que o seu estado de saude seja
estabelecido no momento da partida.

Treino

O treino devera incluir orientacéo (inducao) de novos empregados e de
empregados transferidos para outros departamentos, bem como o treinamento
do pessoal em gestéo de residuos.

Programa de proteccao pessoal

Este programa encoraja o envolvimento na selec¢do de equipamento de
protecc&o pessoal. Tem que ser claramente definida a manutengéo do
equipamento e os utilizadores tém que ser treinados.

O programa de gestao de residuos exige que o seguinte EPP seja posto a
disposicao de todo o pessoal de cuidados de saude que recolha e maneje
residuos. Isto n&o é uma lista exaustiva/completa, e a necessidade dos itens
abaixo ir4 depender da natureza da operagao/programa:
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e Capacetes com ou sem uma viseira
* Mascaras/escudos para a cara

¢ Protecgao para os olhos/éculos de proteccdo se ndo forem oferecidas
méascaras/escudos para a cara

¢ Respiradores ou mascaras para pos

¢ | uvas (proteccéo para as maos)

¢ Equipamento de combate a incéndios (consulte a legislagéo)
¢ Protecgéao contra residuos radioactivos

¢ Uniformes/roupas de trabalho apropriadas

¢ Sapatos/calcado protector fechado

Resposta a les6es

Todo o pessoal sera treinado para lidar com lesdes ocupacionais e exposi¢&o.
Um programa estipulando as acg¢oes a ser tomadas em caso de incidente,
les&o ou exposicéo inclui (mas ndo esta limitado a) o seguinte:

¢ Medidas de primeiros socorros imediatas

¢ Um relatério imediato do incidente para a pessoa responsavel designada

* Retencéo, se possivel, do item envolvido no incidente, com detalhes da sua
fonte para identificar uma possivel infecgcao

¢ Atenc&o médica adicional num departamento de acidentes e emergéncias ou
de saude ocupacional, assim que possivel

¢ Vigilancia médica
¢ Teste ao sangue ou outro se for indicado
¢ Registo do incidente

e Investigagao do incidente, e identificacéo e implementacéo de accdes de
remédio/ correctivas para evitar um incidente semelhante no futuro

Reportar acidentes e incidentes

Acidentes e incidentes, incluindo quase-acidentes, derrames, recipientes
danificados, segregacdo ndo apropriada, e quaisquer incidentes envolvendo
objectos perfuro-cortantes tém que ser reportados. O relatério incluira os
seguintes detalhes:

¢ A natureza do acidente ou incidente
¢ O lugar e hora do acidente

Servigos de circuncisao masculina médica voluntdria: um guia para praticas mais seguras de gestdo de residuos de cuidados de saide



¢ O pessoal directamente envolvido
¢ Quaisquer outras circunstancias relevantes

A pessoa responsavel ird investigar a causa do acidente ou incidente, e
também fazer todas as acc¢des possiveis para evitar a repeticdo do problema.
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Treino

Treino adequado € um passo critico no processo de implementag&o do kit de
ferramentas de circuncisao masculina médica voluntaria (CMMV) para a gestéo
de residuos de cuidados de salude e para conseguir um sistema eficiente e
seguro de gestao de resfduos de cuidados de saude (GRCS). O programa de
treino devera levar o pessoal de todos os niveis duma campanha ou programa
de CMMV a um nivel critico de competéncia quanto a GRCS. O programa de
treino devera ser apropriado para todos os tipos de locais de CMMV e incluir os
seguintes aspectos:

a) ldentificac&o apropriada;

b) Segregacao,

Embalagem/colocacdo em recipientes e etiquetagem; t

Transporte no local,

Armazenagem temporaria; transporte fora do local;

f) Tratamento/ destruigéo e descarte de residuos de cuidados de saude (RCS).

_= =

c
d
e

O treino dever4 ser efectuado antes do inicio da campanha/programa para
orientar o pessoal nas melhores praticas de GRCS. Todos os membros do
pessoal, desde clinicos a gestores, deverdo assistir ao programa de treino
detalhado. Mesmo aqueles que tenham anterior experiéncia de GRCS deverao
participar para assegurar que adoptem as mais recentes melhores praticas e
compreendam as normas que serdo cumpridas pela campanha/programa.

Em ultima analise, o programa descritivo do treino devera ser concebido

nao so para ensinar 0s diversos componentes, mas também para abrir 0
didlogo acerca de GRCS entre as partes interessadas e o0 pessoal, para obter
apropriagéo, e para integrar 0 compromisso com a responsabilidade da
campanha/programa pelo GRCS.
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Componentes do kit de
ferramentas da gestao de
residuos de cuidados de saude
da CMMV

O kit de ferramentas para circunciséo masculina médica voluntaria (CMMV)

foi criado para fornecer orientacdo na implementacéo de gestao de residuos

de cuidados de saude (GRCS) e melhores praticas de higiene ambiental para
campanhas/programas de circuncisdo masculina (CM). Cada componente do kit
de ferramentas é baseado na experiéncia com o Sistema de Gestdo da Cadeia
de Abastecimento (SCMC), bem como a OMS e as normas da Africa do Sul
(SANS 10248, em particular), e outras melhores praticas internacionais.

Os autores acreditam firmemente que as préticas de normalizagéo sao essenciais
para atingir servicos de boa qualidade, e para permitir que as campanhas/
programas aprendam uns com os outros, através da partilha de conhecimentos

e analise comparativa. Ao mesmo tempo, héa certos aspectos de GRCS que
precisam de personalizagao/adaptagéo, dependendo das leis e regulamentos
especificos do pais.

Este kit de ferramentas CMMV GRCS é concebido para membros do pessoal
e parceiros de organizacdes financiadas pela PEPFAR que estdo a planear,
implementar ou avaliar campanhas de CMMV GRCS.

Ferramentas:

Avaliacdo

¢ Requisitos de infra-estrutura para kits de CM reutilizaveis

¢ Ferramenta inicial de avaliagdo de gestdo de residuos de cuidados de salde
nacionais e do local

Abastecimento

¢ Especificacdes e requisitos do produto de gestdo de residuos de cuidados
de saude

Tratamento e descarte

¢ Guia de gestédo do descarte de produtos médicos néo utilizaveis nas
campanhas de circuncisdo masculina médica voluntéria e de intervencdes de
saude
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Sistema de gestdo de qualidade

* Gestdo de incidentes
- Formulario de gestdo de incidente
- Formuléario de rastreio para gestdo de incidentes
- Formuléario de investigagao

Monitoria e avaliagédo
- Ferramenta de auditoria
- Ferramenta de monitoria do local

Materiais de informacéo, educagdo e comunicacdo
» Cartazes
- Lavagem das méos com sabao liquido e agua limpa
- Como usar o alcool para desinfectar as maos
- Higiene das maos
- Equipamento de protec¢ao pessoal para pessoal que maneja residuos
- Equipamento de protec¢ao pessoal para operadores de incinerador
- Seguranca com injeccBes e seguranca com objectos perfuro-cortantes
- Segregacéo de residuos
- Fazer solucao de cloro a partir de lixivia liquida
- Fazer solucao de cloro a partir de pds
- Descontaminar instrumentos metélicos reutilizaveis
- Embrulhar instrumentos metalicos reutilizaveis
- Descontaminar instrumentos de uso uUnico
* Guia de bolso de higiene de salde ambiental para o pessoal

* Guia de treino de gestéo de saude para servicos de circuncisdo masculina
médica voluntaria

¢ Guia de treino do local de gestéo de saude ambiental para servigos de
circuncisdo masculina médica voluntéria
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Anexos

Anexo 1: Simbolos de perigo

CI_asse di

Etiqueta de perigo
1.1,1.2,0u1.3 Explosivos
1.4
1.5
1.6
2.1 Gases inflamaveis
2.2 Gases ndo inflamaveis,
nao toxicos
GAS NAO INFLAMAVEL

GAS NAOTOXICO
2.3 Gases toxicos

GASTOXICO
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Classe, divisao ou

risco subsidiario Descrigao Etiqueta de perigo

3 Liquidos inflamaveis

Esta classe compreende liquidos
com um ponto de igni¢do em
recipiente fechado que nao
excede 60,5°C.

4.1 Solidos inflamaveis

4.2 Substancias sujeitas a combustao
espontanea

4.3 Substancias que, em contacto
com a agua, libertam gases
inflamaveis.
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Classe, divisao ou

T AL Descricao Etiqueta de perigo
5.1 Substancias oxidantes
OXIDANTE
5.1
52 Peroxidos organicos
PEROXIDO
ORGANICO
6.1 Substancias toxicas
TOXICO
6
6.2 Substancias infecciosas

2

SUBSTANCIA INFECCIOSA

EM CASO DE DANOS OU FUGA
NOTIFIQUE IMEDIATAMENTE
A AUTORIDADE DE
SAUDE PUBLICA
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Descricao

Material radioactivo. Esta
classe compreende materiais
que espontaneamente emitem
radiago ionizante.

Etiqueta de perigo

RADIOACTIVORN

RADIOACTIVORIE

Corrosivos.

Esta classe compreende
substéncias que, por acg¢ao
quimica, causam danos a tecidos
vivos, a metais comummente
usados ou a outras embalagens.

CORROSIVO
8
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Classe, divisao ou

risco subsidiario Descrigao Etiqueta de perigo

9 Diversas substancias perigosas.

Esta classe compreende qualquer
substancia ndo coberta por todas
as outras classes, mas que ja se
mostrou ou se podera mostrar
por experiéncia, ser de caracter
téo perigoso que as estipulacoes
desta classe deverao aplicar-se
aela.
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Anexo 2: Calendario de actividades de gestao de residuos de cuidados de satide (GRCS)

Programa o
no tempo Calendario

Actividade Estimativa

Data Data . _ _ decusto
de de 3
inicio  fim
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Anexo 3: Quadro de actividades de gestao de residuos de cuidados de satide (GRCS)

1. Patrocinador da campanha

Nome: Assinatura:

2. Equipa da campanha

Nome: Funcao:

3. Descrigdo e ambito da campanha

4. Calendario e metas da campanha

5. Orgamento de alto nivel da campanha

Anexo 4: Matriz de registo de partes interessadas no plano de gestao de residuos de
cuidados de saude (GRCS)

Interno / Informagoes de Nivel de Nivel de Plano de
externo contacto envolvimento influéncia  envolvimento

Organizacédo

E-mail:
Telefone:
Endereco:

E-mail:
Telefone:
Endereco:

E-mail:
Telefone:
Endereco:

E-mail:
Telefone:
Endereco:

E-mail:
Telefone:
Endereco:

E-mail:
Telefone:
Endereco:

E-mail:
Telefone:
Endereco:
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Termos e definicoes

Armazém farmacéutico: Area de armazenagem segura, sem infestacoes
de animais, e de temperatura controlada, capaz de assegurar a continua
qualidade dos produtos.

Aterro aberto, nao controlado, nao construido: Esta categoria de descarte
em terra € provavelmente o método mais comum usado nos paises em
desenvolvimento. Residuos néo tratados sao descarregados numa fossa
aberta, ndo controlada, ndo construida que ndo protege o0 ambiente local e
portanto ndo pode ser usada.

Aterro autorizado pelo governo: Um local despejo de lixos controlado

que incorpora recobrir o lixo com areia, solo ou quaisquer outros materiais
convenientes. Este local ndo permite a queima do lixo; tem acesso controlado;
tem registos basicos; e tem medidas no lugar contra recolhedores/
reutilizadores de lixos. E proibido o descarte de substancias médicas n&o
utilizaveis que nao estejam tratadas, e de outros produtos médicos. E
aceitavel o descarte de materiais inertizados ou encapsulados, ou de cinzas
de substancias ou produtos incinerados.

Aterro construido/sanitario: Uma instalacdo para residuos em que um
método de engenharia para descartar residuos sélidos € aplicado em

terra, de uma maneira que protege o ambiente. Isto ¢ feito espalhando

os residuos em camadas delgadas, compactando-0s para o seu volume
minimo praticavel, e recobrindo-os com solo no fim de cada dia de trabalho,
construindo barreiras para recolher infiltragdes e evacuar os gases
produzidos.

Capacidade: Refere-se a quantidade ¢ptima de residuos que podem ser
processados num certo tempo sob condi¢coes especificadas, geralmente
expressas em termos de massa por 24 horas.

Contaminado: O estado de ter sido realmente ou potencialmente posto
em contacto com um contaminante. Exemplos: poluente, radioactividade,
quimico, sangue, etc.

Contentorizar/Colocacéo em recipientes: Muitas vezes usado como
alternativa das palavras “colocac&o em recipientes.” Refere-se a materiais
usados para embrulhar e conter com seguranca os fluxos relevantes de
residuos, para evitar a exposicéo durante o transporte Exemplos: recipientes
de plastico rigido, plasticos flexiveis, jogos de caixas de painel de fibras
forradas, etc.
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Descarte: O processo de eliminar ou remover alguma coisa, especialmente
por destruicao sistematica.

Embalagem: Muitas vezes usado como alternativa das palavras “colocacéo
em recipientes.” Refere-se ao embrulhar e a colocacdo em recipientes
seguros de fluxos relevantes de residuos, para evitar a exposicao durante o
transporte (por ex., recipientes de plastico rigido, plasticos flexiveis ou jogos
de caixas de painel de fibras forradas).

Equipamento de Proteccédo Pessoal (EPP): Roupa ou equipamento
especializado vestidos ou usados pelos empregados para protec¢éo

contra perigos (por ex., proteccdo da cabega, 6culos/oculos de proteccéo,
mascaras, aventais, luvas e calgado). Estas roupas tém que ser despidas e
desinfectadas ou descartadas quanto tenha sido completado o trabalho com
0s residuos.

Fornecedor de servigos: Uma instituicéo, agéncia ou companhia a quem se
concedeu um contrato para fornecer servicos.

Gestao de residuos: Medidas necessarias para evitar, minimizar ou tratar e
descartar resfduos para reduzir o risco criado pelos residuos para a saude
publica e/ou para o ambiente. Estas medidas vdo desde a fonte que gera os
residuos, até ao descarte final dos residuos (“do berco a cova”).

Hazchem: Sistema de informacdes de produtos quimicos perigosos usado de
maneira que em caso de acidente 0s servicos de emergéncia estejam cientes
da accao correcta a tomar para minimizar o risco para as pessoas ou bens.

Identificagdo: O processo de visualmente reconhecer fluxos de residuos de
cuidados de saude relevantes no ponto de geracao.

Instalacédo de cuidados de saude: Sitio ou local onde s&o providenciados
servicos de cuidados de saude aos pacientes. Exemplos: laboratcrio, hospital,
clinica, sala de operagdes auténoma, clinica moével, e centro de saude.

Instalacao de tratamento de residuos: Qualquer instalagdo que trata e/ou
destroi residuos.

Monitorizacédo: Recolha e avaliacdo de dados para o propésito de avaliagéo
ambiental.
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Parceiro na implementagao: Um governo ou entidade ndo governamental
que efectua o trabalho de uma organizacdo ou agéncia maior. Para os
propésitos deste PIEE, a PFSCM ¢ o parceiro de implementagéo.

Perigo: Um perigo ou risco que tem o potencial de causar danos.

Plano de contingéncia: Um processo de planear antecipadamente para
responder eficientemente a uma emergéncia ou circunstancia imprevista.

Processar em autoclave: O método de esterilizar itens, por ex., instrumentos
cirdrgicos ou residuos de laboratério, usando vapor sob presséo.

Reciclagem: Separar e processar materiais a partir de residuos, para
posterior uso como novos produtos ou recursos.

Recuperacgao: A extracgao controlada ou recuperagéo de energia de
residuos.

Residuos anatomicos/residuos patolégicos: Tecidos, érgéos ou fluidos
humanos, partes do corpo e carcacas contaminadas de animais.

Residuos de cuidados de saude: Todos os residuos gerados por instalacdes
de cuidados de saude, incluindo residuos perigosos e residuos comuns.
Residuos que sdo gerados durante o fornecimento de cuidados de saude
(por ex., durante tratamento, diagndsticos, imunizages ou operacdes) e por
pacientes e visitantes.

Residuos de objectos perfuro-cortantes: Residuos que apresentam

um risco potencial de leséo e infeccdo devido as suas propriedades de
perfuracdo ou corte (por ex., agulhas, laminas ou vidros partidos). Por esta
razao, 0s objectos perfuro-cortantes sdo considerados como uma das
categorias mais perigosas de residuos gerados durante actividades médicas
e tém que ser manejados com 0 méaximo cuidado.

Residuos especiais: Residuos perigosos e ndo perigosos gue tém
caracteristicas fisicas que séo diferentes das dos residuos anatdmicos/
patolégicos, quimicos e comuns, e que exigem embalagem e/ou manipulacao
especial. Exemplos: chumbo, baterias, mercdrio, recipientes sob presséo e
residuos electrénicos.
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Residuos farmacéuticos: Residuos contendo produtos farmacéuticos nao
utilizaveis.

Residuos comuns/nao perigosos: Residuos que ndo apresentam nenhum
perigo biolégico, quimico, radioactivo ou fisico em particular.

Residuos herdados: Residuos gerados por actividades no passado, que sdo
herdados pela entidade que toma responsabilidade por eles e pela accdo de
os descartar.

Residuos infecciosos: Residuos contaminados com sangue ou outros
fluidos corporais (por ex., de amostras de diagnéstico descartadas), culturas
e existéncias de agentes infecciosos de trabalhos laboratoriais (por ex.,
residuos de autépsias e de animais infectados de laboratérios), ou residuos
de pacientes em enfermarias de isolamento, e de equipamentos (por ex.,
esfregacos, ligaduras e dispositivos médicos descartaveis).

Residuos municipais: Residuos que incluem bens, recipientes e
embalagens, residuos de alimentos e do jardim, residuos do pétio exterior, e
residuos inorganicos mistos produzidos por actividades dentro de unidades
do governo local, que incluem uma combinacéo de locais residenciais,
comerciais, institucionais e industriais.

Residuos perigosos: Residuos que tém um efeito adverso significativo
na saude publica e/ou no ambiente, pelas circunstancias do seu uso,
guantidade, concentracéo ou caracteristicas inerentes fisicas, bioldgicas,
quimicas ou toxicoldgicas.

Residuos quimicos: Residuos quimicos de cuidados de salde podem ser
perigosos ou ndo perigosos. Podem consistir de produtos solidos, liquidos
e gasosos descartados que contenham produtos quimicos perigosos ou
poluentes (por ex., de trabalhos de diagndstico e experimentais, e de
limpezas e arrumacdes, e de procedimentos de desinfeccdo.) Exemplos:
residuos farmacéuticos, reagentes laboratoriais e pesticidas

Residuos: Materiais ndo desejados.

Reutilizagdo: Usar artigos do fluxo de residuos novamente para um propésito
semelhante ou diferente sem mudar a forma ou as propriedades dos artigos.
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Segregacao: Separacdo sistematica de residuos diferentes em categorias
designadas, no ponto de geragéo, para subsequente colocacéo em
recipientes, transporte, tratamento e descarte.

Sistema de codificacao por cores: Um sistema para relacionar o conteudo
de embalagens/recipientes usando diferentes cores.

Subempreiteiro: Uma empresa ou pessoa que efectua trabalho para uma
companhia como parte de um projecto maior.

Tratamento: Qualquer método, técnica ou processo concebido para alterar
o carcter fisico, bioldgico ou quimico, ou a composigao dos residuos.
Também inclui qualquer método usado para remover, separar, concentrar, ou
recuperar componentes perigosos, toxicos ou infecciosos dos residuos, para
reduzir a toxicidade ou infecciosidade dos residuos e minimizar o impacte no
ambiente.
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