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Dovody nespravneho nakladania s odpadmi
v zdravotnickom systeme

Nedostatok prisnej a prehl’adnej legislativy:
klasifikacia odpadov

Nedostatok informacii o sposoboch znizovania
mnozstva odpadu a triedenia

Zavislost’ od spal’ovania odpadu

Nerozvinuty systém recyklacie odpadov



Preco znizovat’ mnozstvo odpadu?
USETRITE !

* Priemerna nemocnica: 50 000
320 posteli 45 000 {9790
40 000
° Priemerné mnozstvo
] 35 000 30525
vyprodukovaného odpadu: 20000 e, 28490
50/140 ton/rocne 25 000 \ @
* Naklady na nakladanie s 20 000 20 3 5‘0
infekcnym odpadom: 15 000
* Naiklady na nakladanie s 5000 ;22 23D 2254y 610
komunalnym odpadom: EUR 0

23 EUR /tona % 0 25 30 40 50



Preco znizovat’ mnozstvo odpadu?
ZIVOTNE PROSTREDIE!




Ciele programu

Zavedenie spravnej klasifikacie a triedenia odpadov

Znizovanie mnozstva odpadu

ZvySenie mnozstva triedeného odpadu

Znizenie nakladov na nakladanie s odpadmi
(neutralizacia)

Splnenie zakonnych nariadeni



Etapy programu

Cisl Hodiny
o Etapa (cca)
1 Stretnutie Vyboru pre zniZovanie mnoZstva i

odpadu
) Popis a analyza sucasného stavu odpadového 24
hospodarstva v nemocnici
3 | Odpadova analyza: morfologia a rovnovaha 35
4 | Program pre zniZzovanie mnozstva odpadu 50
S5 | Vypracovanie konkrétnych pracovnych pokynov RZ.
6 | Vypracovanie informacnych materialov 16
Vypracovanie ziadosti na povolenie produkcie
7 v . 4
nebezpecného odpadu
8 | Skolenie zamestnancov 8
9 | Implementacia a monitoring 36




© Vybor pre znizovanie mnozstva odpadu

Veduci: osoba dlhodobo zodpovedna za odpadove
hospodarstvo v nemocnici

Clenovia: jedna hlavna sestra z kazdého velkého
oddelenia a farmaceut

Povinnosti:

poskytovanie informacii o sposobe nakladania s
odpadmi

prehodnotenie a schvalenie programu
Skolenie zamestnancov

dlhodoby monitoring a zlepSovanie programu



® Analyza status quo odpadového hospodarstva

EU: kazdy producent nebezpe¢ného odpadu musi:

Dostat’ povolenie na produkciu odpadu, nakladanie,
docasné skladovanie, prepravu a zneSkodnenie

dobrovolne: ziskat’ suhlas k programu pre zniZovanie
mnoZzstva a nakladanie s odpadom

zaregistrovat’, a nahlasit’ vSetky nebezpecné odpady
produkované podla Europskeho katalogu odpadov
(EWC) a jednotlivych narodnych nariadeni

Obdrzat’ Specialny identifikacny formular, v pripade,
ze odpady su prepravované k d’alSim prijemcom



A Kde ziskat’ a ktoré informacie?

Kde?:
register odpadov
finan¢na dokumentacia

rozhovor so zamestnancami: lekarne, laboratoria,
rontgenu, tech.

O com?:
druhy odpadov (EWC)
mnozstvo odpadu

prostriedky na nakladanie

prijemcovia: adresa, povolenie; cena



® Odpadova analyza

Analyza musi prebiehat’ aspon jeden tyzden

Odpad musi byt triedeny do ¢o najvSeobecnejsSich
kategorii (EWC) a vazeny

Zlozenie a vaha musia byt odhadnuté pre kazdé
oddelenie zvlast’

Konkretizuj aky odpad:

moze byt klasifikovany ako nebezpecCny
nesmie byt s nim nakladané ako s nebezpeCnym

ma byt recyklovany



Zvycajné rozlozenie celkového
nemocnicneho odpadu

Iny Batérie
0,4% 0,4%
Drevny
0,4% Radioaktivny Nebezpec¢ny

0,3% 2,0%



Zvycajné rozlozenie nebezpecného zdravotnickeho
odpadu v pol'skych nemocniciach

e Farmaceutika
0,18%

Casti tiel
2,80%

Poznamka: vicSina “Chemikalii” su roztoky vyvojok a ustal’ovacov, ktoré sa daju
recvklovat’



Zvycajné rozlozenie komunalneho odpadu

Paper &
Iné cardboard
(viacvrstvové) 45%,
30%
Sklo .
A Bioodpad Kovy Plastics

8% 3% 7%



© Nebezpecny odpad, na ktory je potrebné sa

9
zamerat
Ié%g CZ Popis Kde?
09 01 01* |Roztoky vodorozpustnych vyvojok a aktivatorov rontgen
09 01 04* |Roztoky ustal’ovacov rontgen
Na mineralnej baze zaloZené, nechlérované mineralne Prepraova,’
13 02 05* . . . . energetické
motorové, prevodové a mazacie oleje .
zdroje
1501 11* Kovové obaly obsahujiuce nebezpecnu tuhu poréznu hmotu Lekarne,
(napr. Azbest), vratane prazdnych tlakovych nadob Lab.
Preprava,
16 01 07* |Olejové filtre energetické
zdroje
Preprava,
16 06 01* |Olovené batérie (a akumulatory) energetické
zdroje
16 06 02* |Ni-Cd batérie Zdrav. potreby
18 01 02 Casti a organy tiel vratane krvnych vreciek a krvnych konzerv| Chirurgické
(okrem 18 01 03) oddelenie
18 01 03* Odpady, ktorych zber a zneSkodinovanie podliehaju Vsetky
osobitnym poziadavkam z hl’adiska prevencie nakazy oddelenia
18 01 06* Chemllfiflle pozostz:vz}Ju'ce z nebezpecnych latok alebo Lab., lekéreii
obsahujuce nebezpecné latky
18 01 08* |Cytotoxické a cytostatické lieciva Lab., onkolégia
20 01 21* |Ziarivky a iny odpad obsahujici ortut’ viSetky oddelenia




© Ktory odpad nesmie skoncit’ medzi

infekCnym

Typ odpadu Kod EWC
Ampulky z nie nebezpeénych lieciv B 1501 07
Bioodpad od neinfekénych pacientov B 20 01 08
Naplaste a sterilné obviazy 15 01 05
Nadobky od liekov 18 01 04
EKG elektrody 16 02 14
FPaSe a vrecuska od infuzii H 15 01 02
Lignin z ultrazvukového vySetrenia 18 01 04
Plienky (od neinfekénych pacientov) B 18 01 04
Obaly z nie nebezpecnych lieCiv: B

sklo 15 01 07
papier 1501 01
plasty 15 01 02
Papierové utierky 18 01 04
Nekontaminované rukavice Bl 18 01 04




© Ktory odpad nesmie skoncit’ medzi
infek¢nym




©® Faktory produkcie infek¢ného odpadu

Odhadnite a porovnajte vhodny faktor produkcie nebezpecného
odpadu pre nemocnicu a/alebo oddelenie:

VSeobecna nemocnica: 0,16 kg/postel’/pacient/den

Infek¢na nemocnica: 0,30 kg/postel’/pacient/den
Vseobecna ambulantna klinika: 0,005 kg/pacient/den

Specializovana ambulantna klinika: 0,012 kg/pacient/deii
Sanitky: 0,067 kg/pacient/den

Chirurgia /intenzivna starostlivost’: 0,35 kg/postel’/pacient/den



® Ako vypocditat’ faktor produkcie
(infek¢ného) odpadu

Mnozstvo odpadu z nemocnice alebo oddelenia

365 * pocet posteli * % vyuzitia posteli rocne



O Program pre zniZzovanie mnozstva odpadu

Na zaklade dokumentacnej revizie a odpadovej analyzy
Specifikujte:

Ktoré odpadové kategorie a v akych mnozstvach
mozu byt vytiahnuté z kosa na infekcny odpad
Ktoré suroviny mozu byt’ recyklované [trh?!]

Aké vysoké mozu byt’ potenciondlne aspory z
nakladov na nakladanie s odpadom

Pripojte predpoklady / tipy na zniZenie mnozstva
odpadu na jednotlivych pracoviskach od nemocni¢nych
pracovnikov



O Zakladné metody pre zniZovanie
mnozstva odpadu

Nakup P’ahSich a menej balenych materialov

Pouzivanie znovu pouzitel’nych poloziek, ak je to z
hygienického hPadiska a bezpe¢nostnych dovodov
prijatel’né

Nahrada toxickych materialov, napr. PVC, olovo,

chlorované dezinfekcie

ZlepSenie v nakladani s vyrobkami:
napr. udrziavanim obalov mimo zdrojov infekcie

ZlepSenie klasifikacie odpadov a ich separacie: s
materialmi, ktoré nie su patogénne kontaminované by sa
malo nakladat’ ako s komunalnym odpadom



@ zakladné pravidlo triedenia

Univerzadlne opatrenia sa vztahuju na krv, iné telesné tekutiny
viditelne obsahujuce krv, semeno a vagindlne sekrécie.
Univerzalne opatrenia sa rovnako vztahuju na tkaniva a
nasledujuce tekutiny: cerebrospinalne, synovidilne, plicne,
peritonedine, perikardidlne a amniotické tekutiny.

Univerzdlne opatrenia sa nevztahuju na vykaly, nazalne
sekrécie, hlien, pot, slzy, mo¢ a zvratky pokial viditelne
neobsahuju krv. Univerzalne opatrenia sa nevztahuju na sliny
pokial’ nie su viditelne kontaminované krvou alebo nie su v
zubnom [ozku, kde sa da kontaminacia slin krvou

predpokladat.
(US) Centers for Disease Control and Prevention



O Priklad znizovania mnozstva odpadu:

‘ Komunalny

° Plienky (5 + 25%)
* SoPné fPasky a vrecuska (~ 10%)

* Kovové a sklené polozky vhodné na sterilizaciu:
(~2+10%)

° Papierove alebo textilné plachty (~ 8%)
* Rukavice (~ 3 + 7%)
* Gaza a jednorazove papierové utierky (~7 +~10%)

Pokial nehrozi riziko prenosu infekcie



O Priklad znizenia mnozstva odpadu:
Pahsia a/alebo menej balena polozka

# Vaha tovaru [g] Vaha obalu [g]

Infuzny systém, rocna spotreba 243 290 kusov

1
2
3.

Syringe 10 ml, roc¢na spotreba 445 000 kusov

4
5.




© Specialne inStrukcie na pracovisku

Strucné informacie, na jednu stranu, pre kazdé jedno
oddelenie, o tom:

ktory odpad sa musi a ktory sa nesmie davat’ do
koSov na odpad infek¢ny, komunalny alebo urcenych
na triedenie

¢o robit’ a koho volat’ v pripade nudze, napr. pri
rozliati ortuti; rozsypani infek¢ného odpadu na
dlazku, atd’.

Rozvrh zberu triedeného odpadu
Dodatocne, oddelené inStrukcie tykajuce sa ostrych

veci, Casti tiel, laboratorii, rontgenu a odpadu
obsahujuceho ortut’



TNSTRITKC.TA
selek tywnej zbidrki odpaddéw zakainych

Do workdw na odpady zakazZne pgod (a1

Do workdw na odpady zakaZne nie wizucad:

¥ Malerialy vunieceyseceone krwiy,
wydzielinami ropiymi oraz phmami
ustrojowymii pacientdow - opatrunki, worki
po krwi. jednorazowe przescieradla, lignina,
eaziki

Odpady pochodzace od pacjentdw z sal
septyveznych i Oddziali Zakaznege
Cdpady poechodzyee od pagjentéw
skolonizowanych lub zakazonvch
gronkowcem zlocistym metyeylioodpomym
Qdpady z Zywicnia pacjentow chorych
skursnie

Opakowania po substancjach i preparatach
nichczpiceznveh - posiadajgcych
adpowiednie ovnakowania i apis

L

Przeterminowane leki zawierajace substancie
nizbezpieczne (wg oddzielnej listy)
Relawice laleksowe i [oliowe - skazone
Sondy i zestawy do kroplowek

Strzvkawlkdi (bez igiel)

NN KK

Zamknigte pojemnili na material ostrv
zakarmy

= Amputek

= Butli i wousdw plastikowych po phynach
infuzyjnych

*  Dokumentacii pacjentow

# Jednorazowych przoscicradel — o ile nic sg

aniecevszceone krwii, wyvddelinami ropryini

oraz phymnami ustrojowymnd
% Jednorazowwych receaikaw
x  Kieliszkdw do podawania lekarstw
*  Lekdw nie swierajacyceh subslancyi
niebezpliccznych
% Opakowan stervlizacyinych
% Opakowan po lekach
x  Opakowan po Zywnoéci i napojach
*  Ostomek na igly

% Pieluchommajtek - o ile nie pochod=a od
pacjentéw z podejrzeniemn lub
dokumentowanym schorzeniem przewodu
pokarmowego, np. biegunlig

+  Reszrek zywnosel

Odpady nalery gromadsac w czerwonych workach cavacszonydh na sielaZzach badZz  ummessczonyeh
w ariywnych pojemmikach wielorazowego nzytkl, w taki agpeoadh, aby gdma cregdd worka wywanieta na
ok, 20 cm, nic ulegla zanicezyszezeniu. Mojommniki na cdpady nalczy ustawid jak najblizg) stanowiska pracy,
w Imiejscu zapewrniajacym swobode poruszamia. Pojemniki 1 stelaze muusza byd zacpatrzone w pokiywe
venmy kg,

Worek nulery wypeln & maksymalme do 24 jJego objglode 1 zamkngl jednorazewyin zaciski e

Werek nalezy opisad, umieszezajac na nim informacie o rodzajn 1 migjscu pochodzenia odpaddw, dats
vamkmgets oray dane nmoeZlwiagee wdeniy fkiacig csoby wamykiaee) worek, Wypetinonyceh 1 zamkingiyeh
workéw z cdpadami nie wolno gwaltewme rzuncad anl wvkonywad przy nich jalachlkolwiek mandpulacyi.

W razie nazkodzenia badr wysypania worka nalezy skontaktowad sie 7 pracowmnikiemn firmy aprzatajace).
Nic wolno dotykad zawartodcd worka.

Goedziny odbiom workéw: 8:0010 14:30

Odbidr odpadéw: Tirma sprzataiaca (tel. 321)

Sytuacje awaryine: Firma sprzatajaea (tol. 321): zgloszonic do osoby odpowicdzialng za gospodarks
odpadami (tel. 307) i do Zespolu ds. Zakazen Szpitalnych (tel. 302)




® Informacné materialy

Osobitné letaky alebo Cokol’vek adresovaneé:

zamestnancom:

informacie o systeme nakladania s odpadmi a jeho
ciele - napr. ciel’ v znizeni mnozstva odpadu,
nakladov!; Klasifikacia a triedenie odpadov;
kontakty

pacientom:
preco, kam a aky odpad / suroviny sa triedia;
kontakty



@ Povolenie produkcie odpadu

... podl’a ciePu narodnej legislativy ma obsahovat’:

kategorie (EWC) a mnozstva nebezpecného
odpadu produkovaného nemocnicou rocne

Sposoby zniZovanie mnozstva odpadu

Prostriedky na nakladanie, doCasné skladovanie,
prepravu, zneSkodnenie a/alebo neutralizaciu

Mena, adresy a povolenia prijemcov odpadu



O Skolenie zamestnancov nemochnice

Povzbudzujte, ale pokial’ nieco nerobia
spravne!

Skolenie by sa malo uskuto¢nit’ osobitne pre kazdé
oddelenie, upratovacie sluzby, technické oddelenie a
administrativu, aby sa spisali konkrétne problémy a
ich rieSenie

Vo vSetkom obsiahnite:

zhrnutie analyzy
ciele programu

(novu) klasifikaciu a triedeny zber odpadov



Zavedenie a monitoring programu

Zavedenie: zamestnancami nemocnic

bude vykonany

Stale, na vSetkych pracoviskach Vyborom pre
Znizovanie mnozstva odpadov

stale, osobou zodpovednou za nakladanie s odpadmi:
odpadové vrecia z kazdého oddelenia sa musia vazit’
oddelene

Pravidelne, konzultantom - napr. dva krat pocas
prvého roku zavedenia programu: odpadova analyza
(morfologia a rovnovaha)



Priklady uspesnych programov pre

znizovanie mnozstva odpadu v Pol’sku

ZniZenie
Néirov nemocnice Pocet mnozstva Usetrenie
¢ lozok infekéného rocne (€)
odpadu
Nemocnica Sv. Jana v Krakove 135 34 = 22,1 8 538
Okresn.a nemocnica vo 330 51 5 278 27 348
Wolomine
Verejna nemocnica v Gizycko 276 32,5 <> 26,5 4 500
Nemocnica sv. Anny v Miechowe RZ | 59 = 23 27 000
Verejna nemocnica v Osviencime 541 46 = 40,5 6 250
Grovchowskeho nemocnica vo 361 46 > 24 15 455
Varsave
Krajska nemocnica v Opole 300 77 = 50 18 465



© Vela stastia! ©



