|

CONSILIUL JUDETEAN BISTRITA-NASAUD
SPITALUL JUDETEAN DE URGENTA BISTRITA

Spitakd hudetean de Urgentd Bistrila

Cd

420094 Municipiul Bistrita, Bulevardul General Grigore Bilan, nr. 43, Tel/Fax: 0263.231.404
E-mail: spital.bistrita@gmail.com/spital.oficiu@gmail.com

Nr. 5560 din 22.06.2020

PROCEDURA OPERATIONALA

|I g —r=== ————

MANAGEMENTUL DESEURILOR

(|| Tithu: REZULTATE DIN ACTIVITATEA MEDICALA
rl
SPITALUL JUDETEAN DE URGENTA BISTRITA
[{|Numsrul Documentului: PO.SJUB-SPIAAM-04
Nivelul Reviziei: 1 | Exemplarul nr: 0
I DOCUMENT CONTROLAT

¥ NMcs )

unltale aflatd in
PROCES DE ACREDITARE |

ISO 9001:2015 ISO 14001:2015 OHSAS 18001:2007
42237/A/0001/UK/Ro 42237/C/0001/UK/Ro 42237/B/0001/UK/Ro

CICLUL al IHwa




|

Spitakd hadetean de Urgent Bistrila

SPIAAM

PROCEDURA OPERATIONALA

MANAGEMENTUL DESEURILOR
REZULTATE DIN ACTIVITATEA MEDICALA

PO.SJUB-SPIAAM-04

Editia: 11 |
Nr. de ex.: 1

Revizia: 1
Nr. de ex.: 1

Page 2 of 28

Exemplar nr. 0

1. Lista responsabililor cu elaborarea, verificarea si aprobarea editiei sau, dupi caz, a
reviziei in cadrul editiei procedurii operationale

Elemente
ivind
Nr. prEvR - Nume si prenume Functia Data Semnatura
responsabilii/
crt ;
operatiunea
1 2 3 4 ?
1.1 | Elaborat As. Marian Marinel As. pr. igiena
22.6f D020
, As. Med. Pr. R : o \
1.2 | Verificat ° . . Fr. Remeg Director Ingrijiri ‘
Gabriela 22 ol 20
1.3 | Avizat Ec. Morutan Mihaela Sef SMC 22.06.2505
' 3 C
1.4 | Avizat Av. Halas Niculae Lamsuliant
' ) a juridic 22.06.2059
Presedinte
1.5 | Avizat Ec. Pop Carmen Mirela comlsla’de
control intern 22.06.% 2
managerial
1.6 | Aprobat Ec. Lazany Gabriel Manager 22.95.l20

e
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2. Situatia editiilor si a reviziilor in cadrul procedurii

Data de la care

sl Componenta se aplica prevederile
revizia in S e Modalitatea reviziei i N
cadrol edifiel revizuita editiel Saf.l'l‘('?VlZlB]e
editiei
0 1 3 4
2.1 Editia I X X
Conformare la cerintele
Ord. SGG 600/2018 29.05.2019
22, Editia Il Revizia 0 privind Controlul intern
managerial Tn unitaile
publice
2% Editia II Revizia 1 Completare continut
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3. Cuprins

Numirul | Subecapitol Denumirea Pagina
Lista responsabililor cu elaborarea, verificarea, avizarea si
1. aprobarea edifiei sau, dupa caz, a reviziei in cadrul editiei
procedurii
2. Situatia edifiilor si a reviziilor in cadrul editiilor procedurii
Cuprins
Scopul procedurii si riscurile pe care le trateazi
4 4.1. Scopul procedurii
4.2. Riscurile pe care le trateazi
5. Domeniul de aplicare a procedurii
Documentele de referinta (reglementari) aplicabile activititii
procedurate
6 6.1. Reglementari internationale
6.2. Legislatie primara
6.3. Legislatie secundara
6.4. Alte documente, inclusiv reglementéri interne
Definitii si abrevieri ale termenilor utilizati
7 7.1, Definitii ale termenilor utilizati
7.2, Abrevieri ale termenilor utilizati
Descrierea procedurii
8 8.1. Generalitati
' 8.2. Resurse necesare
8.3. Modul de lucru
9. Responsabili
10. Indicatori
Anexe, inregistrari, arhiviri
11.1.1 Anexa 1 — Formular de analiza a procedurii
11.1.2. Anexa 2 - Lista cuprinzand persoanele la care se difuzeazi
edifia sau, dupd caz, revizia din cadrul editiei procedurii
11.1.3. Anexa 3 - Tabel de evidenta al deseurilor periculoase si
1 nepericuloase
11.1.4 Anexa 4 — Tabel de evidentd al deseurilor periculoase si
nepericuloase ( spatiu central stocare deseuri)
11.1.5: Anexa 5 — Planul anual de gestionare a deseurilor rezultate din
activitatea medicala
11.2, Inregistriri
113. Arhivari
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4. Scopul procedurii operationale si riscurile pe care le trateaza
4.1. Scopul procedurii:

Standardizeazi modul in care organizatia realizeaza managementul deseurilor rezultate din
activitatea medicald conform criteriilor stabilite de legislatia in vigoare, cerintele
standardului/specificatiei de referinta si alte documente proprii; verificarea implementarii si
mentinerii aplicarii reglementérilor procedurate.

Stabileste structurile organizatorice si persoanele implicate;

Da asigurdri cu privire la existenfa documentatiei adecvate deruldrii activitatii Spitalului
Judetean de Urgenta Bistrita;

Asigura continuitatea activitatii, inclusiv in conditii de fluctuatie a personalului;

Sprijina auditul si/sau alte organisme de control, interne sau externe abilitate in actiuni de
auditare si/sau control, iar pe Manager, 1n luarea deciziilor;

Aceastd procedurd documenteaza modul in care organizatia realizeazd managementul
deseurilor rezultate din activitatea medicald este conform cu criteriile stabilite de legislatia
in vigoare, cerintele standardului/specificatiei de referinta si alte documente proprii;
implementat si mentinut eficace.

4.2. Riscurile pe care le trateaza procedura

Riscul de contaminare biologici a personalului (prin deseurile periculoase infectioase 18 01
01,18 01 02 5i 18 01 03%),

Riscul de contaminare chimica, radioactiva (prin deseurile periculoase 18 01 06*)

Riscul de contaminri toxice, mutagene, carcinogene (prin degeurile periculoase 18 01 08%,
18 01 09).
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5. Domeniul de aplicare a procedurii
Procedura se aplica de catre:
- personalul medico-sanitar si auxiliar din toate structurile Spitalului Judetean de Urgenta Bistrita
in care se genereazd deseuri medicale (ambulatorii integrate, sectiile medicale, sectii chirurgicale,
laboratoare de analize, Serviciie de Radiologie diagnostcd si interventionald, Centrul de
Hemodializa, laboratoare anatomie patologica, BO, Sterilizare, Farmacie)
- personalul structurilor administrative ale STUB responsabile cu stabilirea contractelor de prestiri
servicii cu firme autorizate pentru ridicarea, transportul si neutralizarea deseurilor rezultate din
activitatea medicala.
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6. Documente de referinta (reglementiri) aplicabile activititii procedurale
6.1. Reglementari internafionale

SR EN ISO 9001:2015 Sisteme de management al calitatii

SR EN ISO 9000:2006 - Sisteme de management al calitatii. Principii fundamentale si
vocabular

6.2 Legislatie primara

e Legea 211/2011 privind regimul deseurilor;

Legea 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii;
Legea nr. 672/2002 privind auditul public intern;

6.3 Legislatie secundari

e Ordinul nr. 600/2018 pentru aprobarea controlului intern managerial la nivelul
unitatilor publice

e Ordinul nr. 1226/03.12.2012 pentru aprobarea Normelor tehnice privind gestionarea

deseurilor rezultate din activitati medicale si a Metodologiei de culegere a datelor pentru
baza nationald de date privind deseurile rezultate din activitati medicale;

e HGR nr. 856/2002 privind evidenta gestiunii deseurilor si pentru aprobarea listei

cuprinzind deseurile, incluziv deseurile periculoase;

e Hotardrea nr. 856/2002 privind evidenta gestiunii deseurilor si pentru aprobarea listei

cuprinzind deseurile, inclusiv deseurile periculoase;

e Ordinul MSP nr. 536/1997 pentru aprobarea Normelor de igiend si a recomandarilor

privind mediul de viata al populatiei;

e Hotardrii Guvernului nr. 1061/2008 privind transportul deseurilor periculoase i

nepericuloase pe teritoriul Roméniei;

e Ordinul nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a

infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare;

6.4. Alte documente, inclusiv reglementiri interne ale SJUB

Regulament de organizare si functionare (ROF)

Regulament de ordine interioara (ROI)

Regulament de organizare si de lucru a Comisiei pentru prevenirea si limitarea infectiilor
asociate asistentei medicale;

Fisele de post.

MC.SJUB-RMC-01 Manualul Calitatii;

PS.STUB-RMC-02 Controlul Inregistrarilor;

PS.SJUB-RMC-03 Controlul Neconformitatilor
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7. Definifii si abrevieri ale termenilor utilizati in procedura operationali
7.1. Definitii ale termenilor

Nr.
Crt.

Termenul

Definifia si/sau, daca este cazul, actul care defineste
termenul

Procedura operationala

Prezentarea formalizata, 1n scris, a tuturor pasilor ce trebuie
urmati, a metodelor de lucru stabilite si a regulilor de aplicat in
vederea realizarii unei activititi, a atributiilor si sarcinilor de
serviciu. Descrie o activitate sau un proces care se desfasoara la
nivelul unuia sau mai multor componente structurale, putand fi
astfel elaborata de cétre unul, sau, prin colaborare, de mai
multe componente structurale.

Editie a unei proceduri
operafionale

Forma initiala sau actualizata, dupa caz, a unei proceduri
operationale, aprobata si difuzata.

Revizia in cadrul unei edifii

Actiunile de modificare, adaugare, suprimare sau altele
asemenea, dupa caz, a uneia sau mai multor componente ale
unei editii a procedurii operationale, actiuni care au fost
aprobate si difuzate.

Gestionarea deseurilor
rezultate din activitati

Colectarea, stocarea temporard, transportul, tratarea,
valorificarea si eliminarea deseurilor, inclusiv supravegherea
acestor operatii §i intrefinerea ulterioard a amplasamentelor
medicale utilizate.

Activitatea medicala

Orice activitate de diagnostic, preventie, tratament, cercetare,
precum si de monitorizare §i recuperare a stérii de sanatate,
care implica sau nu utilizarea de instrumente, echipamente,
substante ori aparaturd medicala.

Deseurile rezultate din
activitatea medicala

Toate deseurile periculoase si nepericuloase care sunt generate
de activitai medicale si sunt clasificate conform Hotérarii
Guvernului nr. 856/2002 privind evidenta gestiunii deseurilor
si pentru aprobarea listei cuprinzand deseurile, inclusiv
deseurile periculoase, cu completarile ulterioare.

Deseurile medicale
nepericuloase

Deseurile a caror compozitie si ale caror proprieta{i nu prezintd
pericol pentru sanatatea umana si pentru mediu.

Deseurile medicale
periculoase

Deseurile rezultate din activitafi medicale si care prezinta una
sau mai multe din proprietatile periculoase enumerate in anexa
nr. 4 la Legea nr. 211/2011, cu modificarile ulterioare.

Desgeurile anatomo-
patologice

Fragmente §i organe umane, inclusiv recipiente de sénge si
sange conservat. Aceste deseuri sunt considerate infectioase.

10.

Deseurile chimice si
farmaceutice

Substante chimice solide, lichide sau gazoase, care pot fi
toxice, corozive ori inflamabile; medicamentele expirate si
reziduurile de substanfe chimioterapeutice, care pot fi
citotoxice, genotoxice, mutagene, teratogene sau carcinogene;
aceste deseuri sunt incluse in categoria deseurilor periculoase
atunci cand prezinta una sau mai multe din proprietatile
prevazute in anexa nr. 4 la Legea nr. 211/2011 privind regimul
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deseurilor, cu modificarile ulterioare.

11.

Deseurile infectioase

Deseurile care prezinta proprietati periculoase, astfel cum
acestea sunt definite In anexa nr. 4 la Legea nr. 211/2011, cu
modificarile ulterioare, la punctul ,H 9 - «Infectioasex:
substante si preparate cu continut de microorganisme viabile
sau toxine ale acestora care sunt cunoscute ca producand boli la
om ori la alte organisme vii; aceste deseuri sunt considerate
deseuri periculoase.

12.

Deseurile infepatoare-
taietoare

Obiecte ascutite care pot produce leziuni mecanice prin
intepare sau taiere; aceste deseuri sunt considerate deseuri
infectioase/periculoase, dacd au fost in contact cu fluide
biologice sau cu substante periculoase

13.

Colectarea degeurilor
medicale

Orice activitate de strAngere a degeurilor, incluzand separarea
deseurilor pe categorii, la sursa, si stocarea temporara a
deseurilor in scopul transportarii acestora la o instalatie de
tratare sau de eliminare a deseurilor.

14.

Colectarea separati a
deseurilor medicale

Colectarea in cadrul céreia un flux de deseuri este pastrat
separat in functie de tipul si natura deseurilor, cu scopul de a
facilita tratarea specificd a acestora.

15.

Stocarea temporara

Pistrarea pe o perioada limitatd a deseurilor ambalate
corespunzator in spatii special destinate si amenajate, pand la
preluarea si transportul lor la locul de eliminare finald

16.

Tratarea deseurilor medicale

Operatiunile de pregatire prealabila valorificarii sau eliminarii,
respectiv operatiunile de decontaminare la temperaturi scazute,
conform prevederilor legale in vigoar

17.

Eliminarea deseurilor
medicale

Operatiunile previzute la D5 si D10 din anexa nr. 2 la Legea
nr. 211/2011, cu modificarile ulterioare, cu precizarea ca numai
deseurile tratate pot fi eliminate prin depozitare

7.2. Abrevieri ale termenilor

T:t Abrevierea Termenul abreviat

1. |P.O. Procedurd operationala

2. | SJUB Spitalul Judetean de Urgenta Bistrita

3. | RMC Reprezentantul Managementului Calitatii

4. | SCM Sistem de Control Managerial

5. | SMC Serviciul de management al calitatii

6. | SPIAAM Serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale
7. | IAAM Infectii asociate asistentei medicale

8. | PMC Plan de Masuri Corective
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8. Descrierea procedurii operationale

8.1.  Generalitati

8.1.1. Codificarea si clasificarea deseurilor medicale

Fiecare tip de deseu are un cod numeric de sase cifre :

» primele doua cifre ale codului se refera la capitolul din lista deseurilor
» urmatoarele doua cifre se referd la subgrupa din cadrul capitolului

» ultimele doud cifre sunt unice pentru fiecare degeu.

Clasificare deseurilor conform Hotardrii Guvernului nr. 856/2002, cu completirile

ulterioare:

In vederea unei bune gestionari a deseurilor medicale se utilizeaza codurile din Anexa nr. 2 la
Hotararea Guvenului nr. 856/2002, cu completarile ulterioare.

Tipurile de deseuri, inclusiv cele periculoase prevazute in anexa nr. 2 la Hotararea Guvernuluinr.
856/2002, cu completarile ulterioare sunt exemplificate in tabelul urmator:

Cod_dést;u, conform Hotirarii
Guvernului nr. 856/2002

18 01 01
obiecte ascutite
(cu exceptia 18 01 03%)

18 01 02
fragmente §i organe umane, inclusiv
recipiente de sange si singe
(cu exceptia 18 01 03*)

Deseurile intepatoare-tdietoare: ace, ace cu fir,

Desgeurile anatomo-patolo gicé constand in fragmente

-C_:ﬁegorii de deseuri rezultate din activitati
medicale

catetere, seringi cu ac, branule, lame de bisturiu,
fiole utilizate, sparte sau nu, pipete, sticlarie de
laborator ori alta sticlarie spartd sau nu etc. de unica
folosin{d, neintrebuinfata sau cu termen de expirare
depdsit, care nu a intrat in contact cu material
potential infectios. In situatia in care deseurile mai
sus menfionate au intrat in contact cu material
potential infectios, inclusiv recipientele care au
continut sunt  considerate
infectioase si sunt incluse in categoria 18 01 03*,

[n situatia in care obiectele ascufite au intrat in
contact cu substante/materiale periculoase sunt]
considerate deseuri periculoase si sunt incluse in
categoria 18 01 06*.

vaccinuri, deseuri

din organe si organe umane, par{i anatomice, lichide
organice, material biopsic rezultat din blocurile
operatorii de chirurgie i obstetrica (fetusi, placente
etc.), parti anatomice rezultate din laboratoarele de
autopsie, recipiente pentru sange si sange etc. Toate

aceste deseuri sunt considerate infectioase si sunt
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18 01 03*

‘deseuri ale caror colectare si eliminare fac
obiectul unor masuri speciale privind
prevenirea infectiilor

|

18 01 04
| deseuri ale caror colectare si eliminare nu
fac obiectul unor masuri speciale privind

prevenirea infectiilor

|
‘ 18 01 06*

chimicale constind din sau continand
‘ substante periculoase
|

18 01 07
chimicale, altele decat cele specificate la
18 01 06*

scazutd de substante chimice periculoase etc., care

incluse in categor-i'a'l_g 01 03*, -
ﬁeseurile infectioase, respectiv deseurile care confin
sau au venit in contact cu sange ori cu alte fluide
biologice, precum gi cu virusuri, bacterii, parazifi
si/sau toxinele microorganismelor, perfuzoare cu
tubulatur, recipiente care au continut sdnge sau alte
fluide biologice, recipientele care contin sange
(vacutainere), cAmpuri operatorii, manusi, sonde si
alte materiale de unica folosinta, comprese,
pansamente $i alte materiale contaminate, membrane
de dializa, pungi de material plastic pentru
colectarea urinei, materiale de laborator folosite,
scutece care provin de la pacienti internati in unitafi
sanitare cu specific de boli infectioase sau in sectii
de boli infectioase ale unitétilor sanitare, cadavre de
animale rezultate in urma activitétilor de cercetare si
experimentare, deseuri anatomo-patologice rezultate
de la laboratoarele de anatomie patologica/blocurile
de anatomie-patologica si care nu au caracter de
intepare/taiere, lichidul de ascita, lichide aspiratie,
ete.

[mbriacaminte necontaminatd, aparate gipsate,
necontaminata, rezultate dupa
deseurilor

lenjerie deseuri
tratarea/decontaminarea  termicd a
infectioase, recipiente care au continut medicamente
(fara reziduu de medicament), altele decit citotoxice
si citostatice, etc.
Acizi, baze, solventi halogenafi, alte tipuri de
solventi, produse chimice organice s§i anorganice,
generate in cursul
diagnosticului de laborator, solutii fixatoare sau de
developare, produse utilizate 1n
serviciile de dezinfectie si curdtenie, solufii de
formaldehida, etc.

inclusiv produse reziduale

concentrate

Produse  chimice organice §1 _ 'anorganice
nepericuloase (care nu necesitd etichetare specificd),
dezinfectanti (hipoclorit de sodiu slab concentrat,
substante de curdtare etc.), solufii antiseptice,
deseuri de la aparatele de diagnoza cu concentratie
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nu se incadreaza la 18 01 06*

Categoriile de deseuri vor fi stabilite in ordinul
privind gestionarea deseurilor de medicamente, care
va fi reglementat conform art. 6 alin. (2).

18 01 08*
medicamente citotoxice si citostatice

Categoriile de deseuri vor fi stabilite in ordinul
18 01 09 privind gestionarea degeurilor de medicamente, care
- medicamente, altele decat cele specificate [va fi reglementat conform art. 6 alin. (2). Ex:

i la 18 01 08+ recipient care contin inca medicamente (ex: clorura
| sodium, bicarbonate sodium, glucoza, etc).
1801 10% Capsule sau resturi de amalgam (mercur), dinti
deseuri de amalgam de la tratamentele |extragi care au obturatii de amalgam, coroane
stomatologice; aceste deseuri sunt dentare, punti dentare, materiale compozite
considerate periculoase. fotopolimerizabile, ciment glasionomer, etc.

8.1.2. Modalititi de eficientizare a colectirii selective a deseurilor medicale

In spital, operationalizarea colectirii selective se realizeazi prin:

a) organizarea colectérii selective a deseurilor in interiorul institutiei publice;

b) incheierea unui contract de predare a deseurilor colectate selectiv cu un operator economic
autorizat(STERICYCLE) care preia deseurile colectate selectiv in vederea reciclarii/valorificarii
corespunzatoare a acestora.

In scopul implementarii colectarii selective a deseurilor in cadrul institutiei, unitatea desemneaza
un angajat din compartimentul administrativ sau delegé responsabilitatea citre terti.

De asemenea, are obligafia de a elabora un plan de masuri privind colectarea selectiva a propriilor
deseuri (Anexa 5), care confine urmatoarele informatii:

a) numele si datele de contact ale responsabilului cu organizarea colectarii selective la nivelul
unitatii;

b) descrierea organizarii colectarii selective (scop, tipuri de containere, planse cu precizarea
amplasarii locatiilor);

c) obligatiile angajatilor si masurile aplicabile in cazul nerespectarii indatoririlor;

d) modalitatea de stocare temporara a deseurilor colectate;

e) programul de instruire a angajatilor privind colectarea selectiva a deseurilor;

f) programul de raportare a rezultatelor;

g) programul de informare a vizitatorilor unitatii asupra obligatiilor ce le revin in ceea ce priveste
gestionarea deseurilor;

h) detaliile contractului de predare a deseuri lor colectate selectiv.

In cazul in care unitatea deleaga responsabilitatea colectirii selective citre terti, obligativitatea
elaborarii planului de mésuri privind colectarea selectiva revine terfei parfi, in termen de 60 de zile
de la data intrarii in vigoare a contractului.

In vederea respectirii indatoririi lor mai sus mentionate, unitatea este obligata s asigure finantarea
pentru colectarea selectiva a deseuri lor generate in cadrul acesteia.
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8.1.3 Tipurile de degeuri medicale produse in sectoarele de activitate ale SJUB:

1. Sectiile medicale — 18 01 01; 18 01 01/18 01 03*; 18 01 02/18 01 03"; 18 01 03"; 18 01 04; 18
01 07; 1801 09

2. Sectiile chirurgicale -18 01 01; 18 01 01/18 01 03"; 18 01 02/18 01 03%; 18 01 03"; 18 01 04;
1801 07; 18 01 09

3. Sectiile ATI -18 01 01; 18 01 01/18 01 03"; 18 01 02/18 01 03"; 18 01 03™; 18 01 04; 18 01
06" 18 01 07; 18 01 09

4. Sectia de Oncologie medicala: 18 01 01; 18 01 01/18 01 03"; 18 01 02/18 01 03"; 18 01 03";
1801 04; 1801 06" 1801 07; 18 01 08* 18 01 09

5. Serviciile de Radioterapie 18 01 01; 18 01 01/18 01 03"; 18 01 02/18 01 03"; 18 01 03"; 18 01
04: 18 01 06"; 18 01 07; 18 01 08* 18 01 09

6.Centrul de hemodializa: 18 01 01; 18 01 01/18 01 03"; 18 01 02/18 01 03*; 18 01 03"; 18 01
04:18 01 06™; 18 01 07; 18 01 08* 18 01 09

7. Laboratorul de Analize medicale 18 01 01; 18 01 01/18 01 03"; 18 01 02/18 01 03"; 18 01
03": 18 01 04; 18 01 06"; 18 01 07

8. Sectoarele de Spitalizarea de zi: 18 01 01; 18 01 01/18 01 03"; 18 01 02/18 01 03"; 18 01 03
1801 04; 18 01 07; 18 01 09

9, Farmacie - 18 01 01; 18 01 04; 18 01 07; 18 01 08*; 18 01 09

10. Blocurile operatorii 18 01 01; 18 01 01/18 01 03"; 18 01 02/18 01 03%; 18 01 03"; 18 01 04;
18010671801 07; 1801 09

11. UTS 1801 01: 18 01 01/18 01 03*; 18 01 02/18 01 03*; 18 01 03"; 18 01 04; 18 01 06"; 18
0107; 180109

12. Statiile de sterilizare: 18 01 04; 18 01 03"; 1801 06" ; 18 01 07,

13. Serviciul de Anatomie Patologica -18 01 01; 18 01 01/18 01 03%; 18 01 02/18 01 03"; 18 01
03%; 18 01 04; 18 01 06"; 18 01 07

14. Laborator radiologie — imagistica medicala - 18 01 01; 18 01 01/18 01 03*; 1801 03"; 18 01
04,1801 06" 1801 07; 1801 09

15. Ambulatoriile integrate ale spitalului 18 01 01; 18 01 01/18 01 03" 1801 02/18 01 03%; 18
0103% 1801 04; 1801 07; 1801 09

16. Serviciul de spalatorie: 18 01 01; 18 01 03"; 18 01 04; 18 01 07;

8.2. Resurse necesare

8.2.1. Resurse materiale:

- Computer

- Imprimanta

- Copiator

- Consumabile (cerneald/toner)
- Hartie xerox
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- Dosare

- Recipiente colectoare penru diferitele categorii de deseuri medicale, avizate si inscriptionate
adevat conform legislatiei specifici in vigoare (saci galbeni cu pictogrami, cutii de carton
prevazute in interior cu saci galbeni, cutii cu pereti rigizi, din plastic cu capac, bidoane de plastic
cu capacitate 5 litri etc.)

- Containere de transport pana la punctele de colectare temporara/rampa de preluare a spitalului

- Etichete pentru etichetarea recipientelor

- Imprimate tipizate.

8.2.2. Resurse umane:

Personal desemnat prin fisa postului cu atributii legate de procedura de management al deseurilor
rezultate din activitatea medicala.

8.2.3. Resurse financiare:

Cheltuieli privind asigurarea continuitétii activitatii de gestionare corectd a colectarii si evacudrii
deseurilor medicale, in limita bugetului unitatii sanitare aprobat.

8.3. Mod de lucru

8.3.1. Planificarea operatiunilor si actiunilor activitatii:
Operatiunile si  actiunile privind activitatea proceduratd se deruleazia de citre toate
compartimentele, conform instructiunilor din prezenta procedura.

8.3.2. Derularea operatiunilor si actiunilor activititii:

Colectarea si sortarea deseurilor periculoase si nepericuloase

Colectarea se face intr-un ambalaj de unica folosinta care se elimina impreuna cu continutul,
separat pentru fiecare categorie de deseuri.

Se interzice rasturnarea (golirea sacului) deseului dintr-un sac in altul.

Spitalul Judetean de Urgenta Bistrita tine o eviden{d separatd, pentru fiecare categorie de
deseuri, in conformitate cu prevederile prezentelor norme tehnice (Anexa 3 — Tabel cu evidenta
deseurilor periculoase si nepericuloase privind stocarea temporara pe sectii; Anexa 4 - Tabel cu
evidenta deseurilor periculoase si nepericuloase privind SPATIUL CENTRAL DE STOCARE).

Deseuri reciclabile

Pentru sortarea si depozitarea temporara a deseurilor reciclabile provenite din activitatea de
secretariat, din saloanele pacientilor, depozit materiale sanitare etc, pe fiecare etaj s-au prevazut
cate trei europubele inscriptionate cu natura deseului — HARTIE ( 20 01 01), PLASTIC (20 01
39), STICLA (20 01 02).

Toate ambalajele de hartie si carton vor fi desfacute si colectate separat in vederea reciclarii.
Deseurile de plastic (ambalaje, PET, saci de plastic, etc) — se va incerca, pe cat posibil micsorarea
volumului acestora si apoi introducerea in europubele.
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Europubelele vor avea prevazute cu saci negri mari, in scopul identificarii naturii deseului si
transportul acestora catre containerele special destinate deseurilor, destinate valorificarii.

Deseurile medicale nepericuloase — cod deseu 18 01 04

Ambalajele materialelor sterile - flacoanele de la perfuzie care nu au venit in contact cu sangele
sau alte lichide biologice, recipientele din sticla care nu au venit in contact cu sangele sau cu alte
lichide biologice, se colecteaza in saci de culoare neagra , aflati pe mesele de tratament/trolere.

Deseurile nepericuloase de tip menajer — provenite din saloanele pacientilor (resturi alimentare
s.a) si de la oficiile alimentare se vor colecta in saci negri si vor fi transportati la platforma de
deseuri menajere.

Toti sacii destinati deseurilor nepericuloase vor fi incarcati pana la % din capacitate si vor fi inchisi
si apoi transportati la locurile de depozitare temporara a deseurilor, in functie de tip.

Deseuri periculoase

Deseuri Infectioase - cod deseu 18 01 03*

Deseurile infectioase, respectiv deseurile care confin sau au venit in contact cu sdnge ori cu
alte fluide biologice, precum si cu virusuri, bacterii, paraziti si/sau toxinele microorganismelor,
perfuzoare cu tubulaturd, recipiente care au continut sange (NU SE REFERA LA PUNGILE DE
SANGE/ PLASMA) sau alte fluide biologice, cAmpuri operatorii, manusi, sonde si alte material
de unica folosintd, comprese, pansamente si alte materiale contaminate, membrane de dializa,
pungi de material plastic pentru colectarea urinei, materiale de laborator folosite, scutece care
provin de la pacienti interna{i in unitati sanitare cu specific de boli infectioase sau in secfii de
boli infectioase ale unitatilor sanitare, etc.

Se colecteaza in saci de polietilena de culoare galbena sau in cutii de carton de carton
galbene cu sac galben, inscriptionati cu picrograma “Pericol biologic”.
Recipientele de colectare (saci sau cutii) vor fi inscriptionati obligatoriu cu urmatoarele informatii:
categoria deseului periculos (deseuri infectioase); sectia de unde provine; data si ora
deschiderii; data si ora inchiderii; persoana responsabila.
Recipentele vor fi preluate de catre ingrijitoarea de curatenie si transportate la spatiul temporar.

Deseuri Intepatoare — taietoare - cod deseu 18 01 01

Sunt reprezentate de ace, ace cu fir, catetere, seringi cu ac, branule, lame de bisturiu de unica
folosinta, pipete, conuri de plastic, sticlarie de laborator ori alta sticlarie sparta sau nu, fiole etc,
care au venit in contact cu material infectios. Aceste deseuri se considera infectioase la venirea in
contact cu materiale potential infectioase, avand codul 18 01 03*.
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Mod de colectare: sunt colectate in cutii galbene din material rezistent la actiuni mecanice, de
unica folosinta.

Cutiile sunt prevazute la partea superioara cu un capac special care sa permita introducerea
deseurilor si sa impiedice scoaterea acestora dupa umplere, fiind prevazute in acest scop cu un
sistem de inchidere temporara si definitiva.

Capacul cutiei are orificii pentru detasarea acelor de seringa si a lamelor de bisturiu.

Cutiile vor fi inscriptionate obligatoriu cu urmatoarele informatii: categoria deseului periculos
(deseuri intepator taietor); sectia de unde provine; data si ora deschiderii; data si ora inchiderii;
persoana responsabila;

Deseuri anatomo-patologice - cod deseu 18 01 02

Cuprind parti anatomice, material biopsic rezultat din blocurile operatorii de chirurgie si
sectii, parti anatomice rezultate din laboratoarele de anatomie patologica, recipiente care au
continut sange si sange, plasma, lichide organice etc.

Aceste deseuri sunt colectate obligatoriu in cutii de carton rigid, in interior cu saci din
polietilena galbeni de inalta densitate marcati cu pictograma PERICOL BIOLOGIC.

Deseurile provenite din blocul operator, vor fi pastrate in lada frigorifica.

Aceste cutii vor fi inscriptionate obligatoriu cu urmatoarele informatii: categoria deseului
periculos (deseuri anatomo-patologice); sectia de unde provine; data si ora deschiderii sacului;
data si ora inchiderii sacului; persoana care a inchis sacul;

Toate deseurile anatomopatologice vor fi colectate in cutii.

18 01 06*

18 01 07

Deseuri citotoxice si citostatice — 18 01 08+

Acestea sunt deseurile rezultate in urma administrarii tratamentelor citotoxice si citostatice.
Acestea sunt: corpuri de seringa cu ac sau fara ac, folosite, sticle si sisteme de perfuzie, materiale
moi contaminate, echipament individual de protectie contaminat, recipientele in care au fost
ambalate aceste medicamente.

Deseurile citotoxice si citostatice se colecteaza in pubele cu capac rosu, care contin sac galben.
Sacii vor fi vor fi inscriptionati obligatoriu cu urmatoarele informatii: cafegoria deseului periculos
(deseuri infectioase); sectia de unde provine; data si ora deschiderii sacului; data si ora
inchiderii sacului; persoana care a inchis sacul;
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Deseuri chimice si farmaceutice — 18 01 09

Sunt acceptate ca fiind serurile si vaccinurile cu termen de valabilitate depasit, medicamente
expirate, reactivii si substantele folosite in laboratoare, substantele de curatenie si dezinfectie
deteriorate ca urmare a depozitarii lor necorespunzatoare sau cu termenul de valabilitate depasit.
Aceste deseuri se colecteaza in recipiente speciale, cu marcaj adecvat pericolului (inflamabil,
coroziv, toxic).

Recipientele vor fi inscriptionate obligatoriu cu urmatoarele informatii: categoria deseului
periculos; sectia de unde provine; data si ora inchiderii recipientului; persoana care a inchis
recipientul.

Codurile de culori:

Sac galben - infectioase 18 01 03*

Sac negru — deseuri medicale nepericuloase 18 01 04

Cutie galbena cu sac galben — deseuri infectioase -18 01 03*
Cutie plastic - deseu intepator taietor - 18 01 01 sau 18 01 03*
Bidon plastic cu peretie rigizi - 18 01 06*

SE INTERZICE AMESTECAREA CODURILOR DE CULORI!

8.3.3.Tehnica de lucru:

Colectarea primara a deseurilor se realizeaza la locul producerii, odata cu efectuarea manoperelor
medicale.
Ambalarea deseurilor medicale:
-Recipientul in care se face colectarea si care vine in contact direct cu deseurile periculoase
rezultate din activitati medicale este de unica folosinta si se elimina odata cu continutul.
- Codurile de culori ale recipientelor in care se colecteaza deseurile medicale sunt:
a) galben - pentru deseurile medicale periculoase - Deseurile periculoase sunt marcate cu
un asterisc (¥)
b) negru - pentru deseurile nepericuloase
- Pentru deseurile infectioase se foloseste pictograma ,Pericol biologic®. Pentru deseurile
periculoase clasificate prin codurile 18 01 06* - chimicale constand din sau continand substante
periculoase se folosesc pictogramele aferente proprietatilor periculoase ale acestora, respectiv:
,Inflamabil®, ,,Coroziv®, ,,Toxic* etc.
- Pentru deseurile infectioase care nu sunt obiecte ascutite identificate prin codul 18 01 03*, se
folosesc cutii din carton prevazute in interior cu saci galbeni din polietilena sau saci din polietilena
galbeni ori marcati cu galben. Atat cutiile prevazute in interior cu saci din polietilena, cat si sacii
sunt marcati si etichetati in limba romana cu urmatoarele informatii: tipul deseului colectat,
pictograma ,,Pericol biologic*, capacitatea recipientului (I sau kg), modul de utilizare, linia de
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marcare a nivelului maxim de umplere, data inceperii utilizarii recipientului pe sectie, unitatea
sanitara si sectia care au folosit recipientul, persoana responsabila cu manipularea lor, data
umplerii definitive, marcaj conform standardelor Natiunilor Unite (UN), in conformitate cu
Acordul european referitor la transportul rutier international al marfurilor periculoase (ADR).
Cutiile din carton prevazute cu saci de plastic in interior trebuie stocate temporar pe suprafete
uscate.

- Sacii trebuie sa aiba o rezistenta mecanica mare, sa se poata inchide usor si sigur, utilizand sigilii
de unica folosinta. Termosuturile trebuie sa fie continue, rezistente si sa nu permita scurgeri de
lichid.

- La alegerea dimensiunii sacului se tine seama de cantitatea de deseuri produse in intervalul dintre
doua indepartari succesive ale deseurilor. Atunci cand nu este pus in cutie de carton care sa asigure
rezistenta mecanica, sacul se introduce in pubele prevazute cu capac si pedala sau in portsac, fiind
obligatoriu ca si acesta din urma sa aiba capac. Inaltimea sacului trebuie sa depaseasca inaltimea
pubelei, astfel incat sacul sa se rasfranga peste marginea superioara a acesteia, iar surplusul trebuie
sa permita inchiderea sacului in vederea transportului sigur. Gradul de umplere a sacului nu va
depasi trei patrimi din volumul sau. Pubelele cu pedala si capac trebuie sa fie inscriptionate cu
pictograma ,,Pericol biologic®.

- Grosimea polietilenei din care este confectionat sacul este cuprinsa intre 50-70 p.

- Cutiile din carton prevazute in interior cu saci galbeni din polietilena sau sacii din polietilena
galbeni (sau marcati cu galben) trebuie sa fie supuse procedurilor de testare specifica a rezistentei
materialului la actiuni mecanice, in conformitate cu standardele europene specifice pentru astfel de
recipiente. Testele de incercare trebuie sa fie realizate de catre laboratoare acreditate.

- Atat deseurile intepatoare-taietoare identificate prin codul 18 01 01, cat si prin codul 18 01 03* se
colecteaza separat in acelasi recipient din material plastic rigid rezistent la actiuni mecanice.

- Recipientul trebuie prevazut la partea superioara cu un capac special care sa permita introducerea
deseurilor si sa impiedice scoaterea acestora dupa umplere a recipientului, fiind prevazut in acest
scop cu un sistem de inchidere definitiva. Capacul recipientului are orificii pentru detasarea acelor
de seringa si a lamelor de bisturiu. Recipientele trebuie prevazute cu un maner rezistent pentru a fi
usor transportabile la locul de stocare temporara si, ulterior, la locul de eliminare finala.
Recipientele utilizate pentru deseurile intepatoare-taietoare infectioase au culoarea galbena si sunt
marcate cu pictograma ,,Pericol biologic*,

- Recipientul destinat colectarii deseurilor intepatoare-taictoare trebuie sa aiba urmatoarele
caracteristici:

a) sa fie impermeabil, sa prezinte etanseitate, un sistem de inchidere temporara si
definitiva. Prin sistemul de inchidere temporara se asigura o masura de preventie
suplimentara, iar prin sistemul de inchidere definitiva se impiedica posibilitatea de
contaminare a personalului care manipuleaza deseurile intepatoare-taietoare si a mediului,
precum si posibilitatea de refolosire a acestora de catre persoane din exteriorul unitatii
sanitare;
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b) sa fie marcat si etichetat in limba romana cu urmatoarele informatii: tipul deseului
colectat, pictograma ,,Pericol biologic®, capacitatea recipientului (I sau kg), modul de
utilizare, linia de marcare a nivelului maxim de umplere, data inceperii utilizarii
recipientului pe sectie, unitatea sanitara si sectia care au folosit recipientul, persoana
responsabila cu manipularea lui, data umplerii definitive, marcaj conform standardelor UN,
in conformitate cu ADR;

c) sa fie supus procedurilor de testare specifica a rezistentei materialului la actiuni
mecanice, testele de incercare urmand a fi realizate de catre laboratoarele acreditate pentru
astfel de testari, care sa ateste conformarea la conditiile tehnice prevazute de Standard SR
13481/2003: ,Recipiente de colectare a deseurilor intepatoare-taietoare rezultate din
activitati medicale. Specificatii si incercari sau cu alte standarde europene;

d) sa prezinte siguranta si stabilitate pe masa de tratament sau acolo unde este amplasat,
astfel incat sa se evite rasturnarea accidentala a acestuia si imprastierea continutului.

- In situatia in care numai acele de seringa sunt colectate in recipientele cu pereti rigizi, deseurile
infectioase constand din seringi se pot colecta impreuna cu alte deseuri infectioase in functie de
destinatia acestora.

- Pentru deseurile infectioase de laborator se folosesc cutii din carton rigid prevazute in interior cu
sac galben de polietilena, marcate cu galben, etichetate cu urmatoarele informatii: tipul deseului
colectat, pictograma ,,Pericol biologic“, capacitatea recipientului (I sau kg), modul de utilizare,
linia de marcare a nivelului maxim de umplere, data inceperii utilizarii recipientului pe sectie,
unitatea sanitara si sectia care au folosit recipientul, persoana responsabila cu manipularea lui, data
umplerii definitive, marcaj conform standardelor UN, in conformitate cu ADR.

- Al doilea recipient in care se depun sacii, cutiile si recipientele pentru deseurile periculoase este
reprezentat de containere mobile cu pereti rigizi, aflate in spatiul central pentru stocarea temporara
a deseurilor din incinta unitatii sanitare.

- Containerele mobile pentru deseuri infectioase, anatomo-patologice si parti anatomice si
intepatoare-taietoare au marcaj galben, sunt etichetate ,,Deseuri medicale™ si poarta pictograma
,Pericol biologic*. Containerele trebuie confectionate din materiale rezistente la actiunile
mecanice, usor lavabile si rezistente la actiunea solutiilor dezinfectante.

- Containerul trebuie sa fie etans si prevazut cu un sistem de prindere adaptat sistemului automat
de preluare din vehiculul de transport sau adaptat sistemului de golire in instalatia de procesare a
deseurilor.

- Dimensiunea containerelor se alege astfel incat sa se asigure preluarea intregii cantitati de deseuri
produse in intervalul dintre doua indepartari succesive. Este strict interzisa depunerea deseurilor
periculoase neambalate (vrac).

- Deseurile anatomo-patologice incadrate la codul 18 01 02 (18 01 03*) destinate incinerarii sunt
colectate in mod obligatoriu in cutii din carton rigid, prevazute in interior cu sac din polietilena
care trebuie sa prezinte s iguranta la inchidere sau in cutii confectionate din material plastic rigid
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cu capac ce prezinta etanseitate la inchidere, avand marcaj galben, special destinate acestei
categorii de deseuri, si sunt eliminate prin incinerare.

-Excretiile pacientilor aflati sub tratament cito-toxic colectate in scutece sunt incaqdarate in
categoria de cod 18.01.08 si sunt colectate ca atare in cutii din carton rigid prevazut cu pungi
galbene.

- Recipientele vor fi etichetate cu urmatoarele informatii: tipul deseului colectat, pictograma
»Pericol biologic”, capacitatea recipientului (I sau kg), modul de utilizare, linia de marcare a
nivelului maxim de umplere, data distribuirii recipientului pe sectie, unitatea sanitara si sectia care
au folosit recipientul, persoana responsabila cu manipularea lui, data umplerii definitive, marcaj
conform standardelor UN, in conformitate cu ADR.

- La solicitarea beneficiarului, partile anatomice pot fi inhumate sau incinerate in conditiile legii,
pe baza unei declaratii pe propria raspundere a acestuia, ce se depune atat la unitatea sanitara
respectiva, cat si la directia de sanatate publica judeteana. Directia de sanatate publica judeteana
elibereaza un certificat in acest sens.

- Deseurile periculoase chimice rezultate din unitatile sanitare identificate prin codul 18 01 06* se
colecteaza in recipiente speciale, cu marcaj adecvat pericolului (,,Inflamabil®, ,,Coroziv, ,,Toxic*
etc.) si se trateaza conform prevederilor legale privind deseurile periculoase.

- Deseurile chimice sunt colectate si ambalate in recipiente cu o capacitate care sa nu depaseasca 5
| pentru substante lichide si 5 kg pentru substante solide. Aceste recipiente pot fi introduse intr-un
ambalaj exterior care, dupa umplere, nu trebuie sa depaseasca greutatea de 30 de kg.

- Deseurile periculoase chimice rezultate din unitati sanitare se colecteaza separat si se elimina prin
incinerare (dupa ce, in prealabil, a fost testata reactivitatea termica a acestor deseuri), tratare
chimica sau sunt returnate la furnizor, cu acordul expres al acestuia.

- Recipientele in care se colecteaza deseurile chimice trebuie sa fie proiectate si realizate in asa fel
incat sa impiedice orice pierdere de continut, cu respectarea urmatoarelor conditii:

a) materialele din care sunt executate recipientele si sistemele de inchidere ale acestora
nu trebuie sa fie atacate de catre continut si nici sa formeze cu acesta compusi periculosi;

b) toate partile recipientelor si ale sistemelor de inchidere ale acestora trebuie sa fie solide
si rezistente, astfel incat sa excluda orice defectiune si sa raspunda in deplina siguranta la
presiunile si eforturile normale de manipulare;

¢) recipientele prevazute cu sistem de inchidere trebuie sa fie proiectate in asa fel incat
ambalajul sa poata fi deschis si inchis in mod repetat, fara pierdere de continut.

- Deseurile chimice periculoase aflate in stare lichida se colecteaza in recipiente speciale,
impermeabile, iar evacuarea lor se realizeaza de catre o firma autorizata.

- Deseurile chimice, daca se afla in ambalajul lor original (sticla, folie etc.), pot fi impachetate in
recipiente care nu corespund standardelor UN, in conformitate cu ADR (ADR 3.4 si dispozitia
speciala 601 de la 3.3). In cazul in care aceste deseuri nu se mai afla in ambalajul original, ele se
stocheaza si ambaleaza in recipiente care corespund standardelor UN, in conformitate cu
prevederile ADR.




Editia: 11

PROCEDURA OPERATIONALA Nr. de ex.: |
Revizia: 1
MANAGEMENTUL DESEURILOR Nr. de ex.: 1

REZULTATE DIN ACTIVITATEA MEDICALA
Page 21 of 28

Spitabd Judetean de Urgentd Bistrila

PO.SJUB-SPIAAM-04
SPIAAM Exemplar nr. 0

- Pentru a evita acumularea in unitate a unor cantitati mari de deseuri farmaceutice (de exemplu:
medicamente expirate), acestea se pot returna, pe baza unui contract, farmaciei sau depozitului de
produse farmaceutice in vederea eliminarii finale. Din sectii, medicamentele expirate ajung in
Farmacia cu circuit inchis a STUB, respectandu-se PO.Returul medicamentelor,de unde, produsele
farmaceutice pot fi returrnate conform PO.Gesttionarea deseurilor in farmacie .

- Deseurile chimice nepericuloase identificate prin codul 18 01 07 rezultate din unitati sanitare se
colecteaza separat in ambalajul original. In cazul deseurilor de la aparatele de diagnoza, ce contin
substante chimice periculoase in concentratii neglijabile, sunt urmate instructiunile specifice
echipamentului respectiv. Aceste deseuri se valorifica sau se elimina ca deseuri nepericuloase.

- Deseurile medicale periculoase trebuie sa fie ambalate si etichetate cu respectarea tuturor
conditiilor

- Este interzisa utilizarea a altor tipuri de ambalaje care nu prezinta documente de certificare si
testare, inclusiv pentru compozitia chimica a materialului din care este realizat ambalajul, marcajul
care corespunde standardelor UN, precum si acordul producatorului/furnizorului de ambalaje.

- Este permisa utilizarea doar a ambalajelor confectionate din materiale care permit incinerarea cu
riscuri minime pentru mediu si sanatate.

- Deseurile rezultate in urma administrarii tratamentelor cu citotoxice si citostatice reprezentate de
corpuri de seringa cu sau fara ac folosite, sticle si sisteme de perfuzie, materiale moi contaminate,
echipament individual de protectie contaminat etc. trebuie colectate separat, ambalate in containere
de unica folosinta sigure, cu capac, care se elimina separat. Recipientele trebuie marcate si
etichetate cu aceleasi informatii specificate mai sus, pentru alte tipuri de deseuri. Acest tip de
deseu se elimina numai prin incinerare, cu respectarea prevederilor Hotararii Guvernului nr.
128/2002, cu modificarile si completarile ulterioare.

- Deseurile nepericuloase se colecteaza in saci din polietilena de culoare neagra, inscriptionati
,.Deseuri nepericuloase®. In lipsa acestora se pot folosi saci din polietilena transparenti si incolori

8.3.4. Transportul
Transportul intern- Transportul deseurilor nepericuloase

Se va efectua catre ingrijitoarea de curatenie $i anume:

Deseurile nepericuloase, colectate in sacii negri vor fi depozitate in zona temporara de pe sectie apoi
vor fi transportati in intervalul orar stabilit, cu liftul INSALUBRE, catre platforma deseuri.
Deseurile nepericuloase reciclabile colectate in saci negri vor fi depozitati in zona temporara de pe
sectie apoi vor fi transportati in intervalul orar stabilit, cu liftul INSALUBRE, catre depozitele
centrale de depozitare temporara

Transportul deseurilor periculoase colectate in cutii galbene/saci galbeni vor fi depozitati in zona
temporara de pe sectie apoi vor fi transportati in intervalul orar stabilit, cu liftul INSALUBRE, catre
zona centrala de depozitare a deseurilor periculoase.
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Transportul deseurilor medicale periculoase/nepericuloase se face respectand orarul stabilit pe spital,
si anume:

- Pentru deseuri menajere: 09°° - 093°; 14°° - 15°%; 20°° - 20°°;

- Pentru deseuri periculoase: 09°° - 09%°; 14°° - 15°°,
Transportul intern se face cu carucioarele destinate acestui scop, existente pe sectie.

Sacii si cutiile cu deseuri periculoase nu vor fi preluate de catre ingrijitoarea de curatenie de pe
sectie decat daca sunt marcate corespunzator.

! Personalul care manipuleaza deseurile periculoase respecta Precautiunile Standard fiind
instruit in mod repetat in acest sens.

! Ingrijitoarea de curatenie are obligatia de a cantari desecurile si de a inscrie in registrul de
evidenta

Transportul extern

Firma cu care are spitalul contract preia deseurile si transporta extern conform graficului si
programului din contractul incheiat. Preluarea deseurilor se va efectua din zona centrala de
depozitare, dupa cantarire.

Reprezentantul unitatii sanitare, responsabil si cu urmarirea intocmirii corecte a documentelor de
predare — preluare si de cantarirea cantitdtilor de deseuri, pe categorii, inainte de ridcarea din
depozitul central este desemnat din serviciul administrattiv.

8.3.5 Depozitarea temporara

Spatiile centrale de depozitare temporara se afla :

- In curtea interioara a Spitalului Judetean de Urgenta Bistrita,

-a punctului de lucru de pe strada Alba Iulia, nr. 7,

-a punctului de lucru de pe Bulevardul Independentei ,nr. 30

-a punctului de lucru de pe strada Granicerilor nr.5

-a punctului de lucru de pe strada Somesului nr.1.3

-la Ambulatoriul Integrat al Spitalului Judetean (Policlinica), zona de depozitare temporara este
situata la demisol.

Acestea sunt amenajate cu sursa de apa, paviment lavabil, sifon de pardoseala, pubele.

In aceste spatii vor fi depozitate urmatoarele categorii de deseuri:

Deseurile infectioase, colectate in saci galbeni, vor fi depusi in pubelele galbene, marcate cu codul
180103

Deseurile infectioase colectate in cutiile de carton cu sac galben vor fi depozitate pe paleti 18 01
03

Deseurile citotoxice-citostatice, colectate in pubele cu capac rosu vor fi depozitate in pubela 18
0108
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Deseurile anatomo patologice, colectate in cutiile galbene vor fi depozitate in pubele 18 01 02.

Spatiul central pentru stocarea temporara a deseurilor medicale este semnalizat cu afise de
avertizare privind accesul interzis persoanleor neautorizate i are doua compartimente:

a) un compartiment pentru deseurile periculoase, prevazut cu dispozitiv de inchidere care sa
permita numai accesul persoanelor autorizate;

b) un compartiment pentru deseurile nepericuloase,

Spatiul central destinat stocarii temporare a deseurilor periculoase permite stocarea temporara a
cantitatii de deseuri periculoase acumulate in intervalul dintre doua indepartari succesive ale
acestora.

Este o zona cu potential septic si de aceea este separat functional de restul constructiei si asigurat
prin sisteme de inchidere.

Incaperea in care sunt stocate temporar deseuri periculoase este prevazuta cu sifon de pardoseala
pentru evacuarea in reteaua de canalizare a apelor uzate rezultate in urma curatarii si dezinfectiei.

- Spatiul de stocare temporara a deseurilor periculoase este prevazut cu ventilatie corespunzatoare
pentru asigurarea temperaturilor scazute care sa nu permita descompunerea materialului organic
din compozitia deseurilor periculoase (lazi frigorifice, ventilatoare).

- Sunt previzute in planul anual DDD actiuni de dezinfectie, dezinsectie si deratizare a spatiului
de stocare temporara in scopul prevenirii aparitiei vectorilor de propagare a infectiilor (insecte,
rozatoare).

- Durata stocarii temporare a deseurilor medicale infectioase in incintele unitatilor medicale nu
poate sa depaseasca un interval de 48 de ore;

- Conditiile de stocare temporara a deseurilor rezultate din activitatile medicale trebuie sa respecte
normele de igiena in vigoare (finisaje care sa permitd dezinfcetia de nivel corespunzator riscului
din domeniul de activitate).

- Durata pentru transportul si eliminarea finala a deseurilor medicale infectioase nu trebuie sa
depaseasca 24 de ore.

& ! Pubele se spala si se dezinfecteaza dupa fiecare ufilizare

! Depozitarea temporara nu trebuie sa depaseasca 72 h din care 48 h in incinta unitatii si 24 I
pentru eliminare conform Ord.M.S.nr.1226/2012.

8.3.5 Circuitul desurilor medicale in Spitalul Judetean de Urgenta Bistrita

Locul de producere (sala operatie, sald tratamente, cabinet consultatie, camera investigatie,
inciipere sterilizare, farmacie, incipere de lucru laborator etc.) ->->-> Depozitare temporara
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la nivel de sectie/compartiment/structura 2>-2>->HOL =>->-DLift Insalubre >>-> ...

2> Depozit central >->-> Predare catre firma specializata

8.3.6. Riscuri si pericole generate de gestionarea incorecta a deseurilor medicale

Gestionarea incorecta a deseurilor medicale periculoase poate determina aparitia de boli sau
leziuni.

Tipuri de risc

Riscurile prezentate de deseurile medicale se datoreaza urmatoarelor caracteristici:

* contin agenti infectiosi;

* sunt genotoxice;

* contin produse chimice sau farmaceutice toxice sau periculoase;

* sunt radioactive;

* prezinta caracter intepator-taietor.

Cine este expus la risc

Toate categoriile de personal care vin in contact cu deseurile medicale periculoase prezinta un risc
potential de imbolnavire. Sunt expuse persoanele care lucreaza in cadrul unitatilor sanitare
producatoare de deseuri medicale, precum si cei din afara acestor unitati, care, fie manipuleaza
aceste deseuri, fie vin in contact cu acestea ca urmare a unei gestionari incorecte.

Principalele grupe de risc sunt:

* medici, asistente medicale, personal auxiliar si de intretinere a unitatii sanitare;

* pacienti;

* vizitatori;

* lucratori din serviciile auxiliare: spalatorie, personalul responsabil cu colectarea si transportul
deseurilor;

* lucratori din serviciile ce se ocupa cu si eliminarea deseurilor in unitatea sanitara.

Deseurile cu potential infectios pot contine o mare varietate de microorganisme patogene. Agentii
infectiosi pot supravietui in cantitati suficient de mari pentru a determina producerea unei infectii
in urma contactului cu aceste deseuri. Modalitatile de baza prin care o persoana se poate imbolnavi
in urma contactului cu deseurile ce au potential infectios sunt;

* prin intepare, zgiriere sau taiere;

* prin intermediul membranelor mucoase de la nivelul ochilor, gurii si nasului;

* prin inhalarea agentilor infectiosi;

* prin ingerarea agentilor infectiosi.

Riscurile generate de deseurile medicale care creaza cea mai mare ingrijorare sunt reprezentate de
posibilitatea contactarii hepatitei B sau C, sau HIV, in urma inteparii cu ace contaminate, sau in
urma contactului cu sangele, sau alte fluide ce contin sange contaminat, cu rani deschise, sau
membrane mucoase.

Existenta in unitatile sanitare a bacteriilor rezistente la antibiotice si dezinfectante chimice poate
contribui la pericolul reprezentat de gestionarea incorecta a deseurilor.
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Riscuri generate de deseurile genotoxice

Manipularea deseurilor genotoxice trebuie facuta cu mare grija, deoarece orice eliberare a acestui
tip de deseuri in mediul inconjurator poate avea consecinte ecologice dezastruoase. Studii
experimentale au aratat ca multe medicamente antineoplazice sunt carcinogene si mutagene. Multe
medicamente (ex: droguri) citotoxice sunt foarte iritante si au efecte locale la contactul direct cu
pielea sau cu ochii.

Masuri pentru reducerea riscului de contaminare a lucratorilor din unitatea sanitara:

« Purtarea echipamentului de protectie individual (manusi, masti, ochelari de protectie, sorturi,
halate de unica folosinta, saboti cu varful inchis si talpa antiderapantd, cizme din cauciuc etc.);

« Respectarea regulilor de igiena: spalarea mainilor, utilizarea de prosoape antiseptice;

« Interzicerea consumului de alimente, consumului de bauturi, fumatului, aplicarii fardurilor, in
zonele de lucru unde exista risc de contaminare;

» Folosirea procedeelor de decontaminare: curatenie, dezinfectie;

« Raportarea accidentelor prin intepare/taiere cu deseuri intepatoare-taietoare;

+ Vaccinarea impotriva VHB .

Proceduri pentru situatii de urgenta
Proceduri in situatii de urgenta asociate transportului deseurilor infectioase.

Deseu solid infectios: izolarea zonei afectate, utilizarea echipamentului individual de protectie,
incarcarea deseului solid infectios imprastiat in timpul transportului in incinta unitatii, dupa care se
colecteaza in saci noi pentru deseuri infectioase.

Deseu lichid infectios: spalarea zonei cu apd din abundenta in cazul producerii accidentului intr-o
zona umeda (toaleta), limitarea imprastierii in zone uscate (sectii) si utilizarea de servete de hértie
sau lavete absorbante pentru a acoperi si colecta lichidul; utilizarea de dezinfectant concentrat;
eliminarea materialelor contaminate pe circuitul degeurilor infectioase; dezinfectia zonei
accidentului si zonelor adiacente cu solufie concentratd de dezinfectant (ex. hipoclorit de sodiu
10%); spalarea cu apa si detergent dupa procedurile obignuite; informarea persoanei responsabile
privind incidentul.

Echipament individual de protecfie: manusi de latex nesterilizate de unicd folosintd, masca,
ochelari de protectie, halat.

Trusa de interventie: saci de plastic pentru deseuri infectioase, o cantitate suficienta de prosoape
de hartie/lavete, cleste pentru colectarea deseurilor de sticld sparta, faras ce poate fi autoclavat sau
dezinfectat, dezinfectant chimic ( hipoclorit de sodiu).
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Proceduri in situatii de urgenta asociate imprastierii sangelui sau a secretiilor

Imprastieri mari: izolarea zonei afectate; acoperirea suprafatei imprastierii cu lavete sau prosoape
de hartie; turnarea de solutie dezinfectanta; indepartarea tuturor resturilor ascutite si colectarea
intr-un container pentru deseuri ascufite; curatarea si dezinfectarea zonei contaminate (cu
hipoclorit de sodiu 10%); spalarea cu apa si detergent; informarea superiorului responsabil despre
incident.

Imprigtieri mici: spalarea cu atentie a lichidului Impristiat; curatarea zonei cu lavete absorbante
in solutie de hipoclorit de sodiu 10%; spalarea zonei cu apa si detergent; utilizarea manusilor de
unica folosin{a pe toatd durata procedurii; informarea superiorului responsabil despre incident.

Echipament individual de protectie: manusi de latex nesterilizate de unica folosintd, masca,
ochelari de protectie, halat.

Trusa de interventie: saci de plastic pentru deseuri infectioase, o cantitate suficienti de prosoape
de hartie/lavete, cleste pentru colectarea deseurilor de sticla spartd, firas ce poate fi autoclavat sau
dezinfectat, dezinfectant chimic (hipoclorit de sodiu) si instructiuni scrise privind procedura de
interventie.

Proceduri in situatii de urgenta asociate imprastierii glutaraldehidei sau aldehidei formice

Imprastieri mici : informarea lucratorilor din aceeasi incinta; izolarea zonei si evacuarea
personalului

absorbtia materialului imprastiat cu prosoape de hartie; curatarea zonei cu mare atentie pentru a nu
se omite zonele greu accesibile; spalare din abundentd cu apa i detergent; gestionarea deseurilor
rezultate; raportarea accidentului persoanei responsabile; monitorizarea starii de sanatate a
populatiei;

Imprastieri mari: intervenfia unei echipe pregatite si dotate adecvat, precum cele de interventie in
caz de incendiu; curatarea zonei se face prin folosirea ureei sau a unor saruri de amoniu,
disponibile in kit-urile de interventie specifice, impreun cu instructiunile de folosire.

Echipament individual de protectie: Ochelari de protectie, masci cu filtru pentru formaldehida/
glutaraldehida, imbracaminte de protectie (halat cu inchidere la spate), sor{ impermeabil de
protectie, manusi rezistente la substante chimice (vinil).

Trusa de interventie: saci de deseuri periculoase, firas/cupi si racletd de colectare a resturilor
solide, materiale absorbante, substan{a neutralizanti specifica.
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Proceduri in situatii de urgenta asociate deseurilor citotoxice-citostatice: alertarea
personalului; izolarea zonei in care s-a produs accidentul; in cazul substantelor lichide, se asteapta
sedimentarea aerosolilor; in cazul substantelor solide (pulbere) inlaturarea acestora se face doar
dupi ce produsul imprastiat a fost acoperit cu material absorbant; deseurile rezultate colectate in
punga vor fi indepartate in containerul pentru deseuri citotoxice-citostatice. Se curata apoi zona
contaminata cu detergent si cu apa caldé din abundenta.

Procedura recomandata in caz de contact cu pielea difera in functie de tipul substantei.

Echipament individual de protectie: manusi rezistente la substante chimice, masca, ochelari de
protectie, halat, eventual sort de protectie si incaltaminte protectoare de unicé folosinta.

Trusa de interventie: o cantitate suficientd de absorbanti, un faras de plastic, saci de plastic pentru
deseuri periculoase, substanfe de curatare.

8.3.7. Controlul aplicarii reglementirilor procedurii

Controlul respectarii prezentei proceduri este efectuat zilnic de catre Coordonatorul activitatii de
protectia mediului al spitalului la locul de colectare a deseurilor de la platforma din curtea
spitalului.

Acesta controleaza cel putin o data pe saptamana modul de colectare selectiva si depozitare a
deseurilor in fiecare sectie. In cazul in care apar incalcari ale acestei proceduri asistenta sefa din
sectie este convocata pentru demararea unei anchete administrative.

8.3.8. Modalitati de reducere a deseurilor

-Pregatirea personalului pentru o mai buna desfasurare a activitatilor medicale, evitand producerea
de deseuri inutile;

-Participarea la cursuri de formare in aplicarea legislatiei din domeniul deseurilor;

-Colectarea si evacuarea ritmica a deseurilor, urmarind evitarea greselilor de colectare;

-Separarea deseurilor medicale (periculoase sau nepericuloase) de cele reciclabile (hartie, ambalaje
plastic etc.).

8.3.9. Sanctiuni

Sanctiunile pentru incalcarea acestei proceduri vor fi dictate de Comisia de disciplina a Spitalului,
conform codului muncii, dupa cum urmeaza:

-Aceste sanctiuni vor fi aplicate persoanei direct raspunzatoare de respectarea acestui protocol.
Asistenta sefa din fiecare sectie va aduce la cunostinta personalului de ingrijire aceasta procedura
si va intocmi un proces verbal de luare la cunostinta care va fi semnat de intreg personalul de
ingrijire.
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8.3.10. Particularitati privind aceasta procedura

Blocul operator

Transportul deseurilor infectioase, intepatoare taietoare, anatomo patologice catre zona centrala de
depozitare temporara se face cu ajutorul liftului insalubre , situata la nivelul blocului operator.

Laborator anatomie patologica

Piesele anatomo patologice, la expirarea timpului de pastrare, prevazut de legislatie, sunt colectate
in cutiile galbene cu sac galben, formolul sau alte lichide sunt colectate in bidoane, care vor
predate firmei contractante.

Unitatea de transfuzie sanguina

Dupa administrarea sangelui, plasmei, etc, toate recipientele (pungile) vor fi aduse la nivelul UTS.
La expirarea timpului de pastrare, conform legislatiei, toate pungile vor fi colectate in cutie
galbena cu sac galben si transportate de catre ingrijitoarea de curatenie catre zona central de
depozitare temporara.

Farmacie

Toate medicamentele cu termen de valabilitate expirat vor fi colectate de pe sectii, la nivelul
farmaciei si depozitate in spatiul special destinat.

Ulterior, vor fi predate firmei contractante pe baza de process verbal.

Deseurile rezultate din dizolvarea citostatice — citotoxice sunt colectate in pubele cu capac rosu (cu
sac galben in interior) sunt transportate zilnic catre zona centrala de depozitare.

8.3.10. Difuzarea procedurilor operationale

Dupa avizare si aprobare, exemplarul original 0 al procedurilor va fi pastrat la SMC, acesta fiind
direct responsabil de publicarea pe Intranet. Sefii sectiilor au obligatia prezentirii procedurii
personalului aflat in subordine. Procedurile operationale vor fi inregistrate in Registrul unic al
procedurilor operationale si protocoalelor medicale existent la SMC.
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9. Responsabilitati

Conducerea unitatii (Manager, Director Medical, Director Financiar-Contabil)

a)
b)

c)

d)
€)

f

Initiaza programul de introducere a sistemului de gestionare a deseurilor periculoase;
Prevede fondurile necesare pentru asigurarea functionarii sistemului de gestionare a
deseurilor periculoase;

Nominalizeaza persoanele responsabile cu activitatile specifice sistemului de gestionare a
deseurilor periculoase;

Controleaza modul in care functioneaza sistemul de gestionare al deseurilor periculoase;
Aproba planul de gestionare al deseurilor rezultate din activitatile medicale, pe baza
regulamentelor interne si a codurilor de procedura ale sistemului de gestionare a
deseurilor periculoase din unitate;

Aproba planul de formare profesionala continua.

Coordonatorul activitatii de protectie a mediului:

a)

b)

d)

)

h)

este cadru medical certificat de citre Institutul National de Sanatate Publicéd - Centrul
National de Monitorizare a Riscurilor din Mediul Comunitar (CNMRMC), o daté la 3
ani;

elaboreazi si supune spre aprobarea conducerii planul de gestionare a degeurilor
rezultate din activitati medicale, pe baza regulamentelor interne i a codurilor de
procedurd pentru colectarea, stocarea, transportul, tratarea si eliminarea degeurilor
medicale periculoase; in acest scop el colaboreazi cu epidemiologi in elaborarea unui
plan corect si eficient de gestionare a deseurilor rezultate din activitéfile medicale;
coordoneaza si raspunde de sistemul de gestionare a deseurilor in unitatea sanitard; in
acest scop el elaboreazd regulamentul intern referitor la colectarea separata pe
categorii, stocarea temporard, transportarea §i eliminarea deseurilor si clasifica
deseurile generate in conformitate cu anexa nr. 2 la Hotararea Guvernului nr. 856/2002,
cu completarile ulterioare;

stabileste codul de procedurd a sistemului de gestionare a degeurilor medicale
periculoase;

evalueaza cantitifile de deseuri medicale periculoase §i nepericuloase produse in
unitatea sanitard; pastreazi evidenfa cantitdtilor pentru fiecare categorie de deseuri si
raporteazd datele in conformitate cu Hotardrea Guvernului nr. 856/2002, cu
completarile ulterioare;

coordoneaza activitatea de culegere a datelor pentru determinarea cantitatilor produse
pe tipuri de deseuri, in vederea completdrii bazei nafionale de date si a evidenfei
gestiunii deseurilor medicale;

supravegheazi activitatea personalului implicat in gestionarea degeurilor medicale
periculoase;

se asigurd de céntirirea corectd a cantitafii de deseuri medicale periculoase care se
preda operatorului economic autorizat, utilizdnd cantare verificate metrologic;
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1) propune si alege solutia de eliminare finala intr-un mod cét mai eficient a deseurilor

1)

k)

)

m)

medicale periculoase in cadrul fiecdrei unititi sanitare;

verificd dacd operatorul economic ce presteaza servicii de transport al deseurilor
medicale este autorizat, conform prevederilor legale, pentru efectuarea acestei activititi
si dacd autovehiculul care preia deseurile corespunde cerintelor legale;

verificd dacd destinatarul transportului de deseuri este un operator economic autorizat
sa desfisoare activitati de eliminare a deseurilor;

colaboreazi cu persoana desemnata si coordoneze activitatea de gestionare a deseurilor
rezultate din unitafile sanitare in scopul derularii unui sistem de gestionare corect si
eficient a deseurilor periculoase;

este responsabil de indeplinirea tuturor obligatiilor prevazute de lege in sarcina
detinatorului/producatorului de deseuri, inclusiv a celor privitoare la incheierea de
contracte cu operatori economici autorizafi pentru transportul, tratarea si eliminarea
deseurilor medicale.

Medicul Coordonator SPIAAM:

a)

b)
c)
d)
e)
f)

Participa la stabilirea codului de procedura a sistemului de gestionare a deseurilor
periculoase;

Participa la buna functionare a sistemului de gestionare a deseurilor periculoase;
Supravegheaza activitatea personalului implicat in gestionarea deseurilor periculoase;
Raspunde de educarea si formarea continua a personalului;

Elaboreaza si aplica planul de educare si formare continua;

Participa la coordonarea investigatiei-sondaj pentru determinarea cantitatilor produse pe
tipuri de deseuri, in vederea completarii bazei de date nationale si a evidentei gestiunii
deseurilor.

Medicul sef, medicul curant

aplica procedurile stipulate de codurile de procedura privind activitatea medicala

medicul sef al sectiei de chirurgie/alte sectii chirurgicale si al blocului operator, raspunde
de colectarea separat a tuturor categoriilor de deseuri medicale rezultate din activitatea
chirurgicala .

Asistenta sefa

raspunde de aplicarea codurilor de procedura stipulate supraveghind personalul
raspunde de planificarea necesarului de materiale pentru sistemul de gestionare a deseurilor
Asistenta de salon

aplica codurile de procedura privind activitatea de gestionare a deseurilor rezultate din
activitatea medicala.
Infirmiera/brancardierul/ingrijitoarea de curatenie

aplica codurile de procedura privind activitatea de gestionare a deseurilor rezultate din
activitatea medicala, in limita competentei.
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10. Indicatori de monitorizare asociate activitatii procedurate
e Numar persoane instruite privind continutul procedurii/Numar total personal care aplica
procedura
e Nr. accidente prin expunere la produse biologice in contextul manipularii incorecte a
deseurilor medicale/Nr. total AES la personalul angajat, anual.
e Numar total imprastieri accidentale de deseuri cu risc biologic sau chimic/ Numar personal
expus accidental la risc biologic sau chimic

11.Anexe, inregistrari, arhivari

11.1. Anexe

11.1.1. Anexa 1 - Formular de analiza a procedurii (Disponibil pe reteaua de intranet a spitalului);

11.1.2. Anexa 2 - Lista cuprinzind persoanele la care se difuzeaza editia sau, dupa caz, revizia din
cadrul editiei procedurii (Disponibila pe reteaua de intranet a spitalului);

11.1.3. Anexa 3 — PO.SJUB-SPIAAM-04-01 - Tabel de evidentd al deseurilor periculoase si
nepericuloase

11.1.4. Anexa 4 - PO.SJUB-SPIAAM-04-02 - SPATIU CENTRAL STOCARE DESEURI -

Tabel de evidenta al deseurilor periculoase si nepericuloase

11.1.5. Anexa 5 — Planul anual de gestionare a deseurilor medicale

11.2. Inregistrari

11.2.1. Contracte cu firme autorizate pentru preluarea si prelucrarea deseurilor infectate/menajere;
11.2.2. Tabel cu planificarea serviciului;

11.2.3. Evidentele instruirii personalului.

11.3.  Arhivari

Procedura operationala se géseste la SMC, fiind disponibild pe refeaua de intranet a spitalului.
Procedurile operationale/de sistem retrase sau revizuite se pastreaza termen de 2 ani de cétre SMC.
Dupa aceasta perioadd se predau la Arhiva SJUB, cu respectarea reglementirilor specifice
arhivirii. Documentatia specifica rezultata in urma aplicarii prevederilor prezentei proceduri se
arhiveaza si se pastreazi conform prevederilor procedurii specifice privind arhivarea documentelor
medicale implementata la nivelul unitatii sanitare.
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34.
Serv. Evaluare si asistent medical | Moldovan
| statistica med. sef Simona Teodora
35.
Serv. Jud. de Medicina asistent medical | Olli David lulian
legala sef Flaviu
36.
asistent medical | Ursa Diana
SPLIAAM sef Georgeta
37.
asistent medical | Secoban Ana
Sterilizare sef Maria
38.
asistent medical
UPU-SMURD sef Habor Valentin
30.
asistent
uUTS coordonator Circu Daniela
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INSTRUCTIUNE DE LUCRU PRIVIND

MASURILYE CARE SE IMPUN IN SITUATII DE URGENTA ASOCIATE
iMPRASTIERL ACCIDENTALE ALE UNOR CATEGORII DE DESEURI

CU RISC BIOLOGIC SAU CHIMIC

La nivelul unititii sanitare, secctoarele cu risc biologic si/sau chimic sunt:

N, Denumire sector medical/ " Lbca'gia " Risc b'iologic " Risc chimic
crt. nemedical
1. Laborator de analize medicale Sediul central si DA \ DA
_ i cxtern i
2. Farmacia Sediul central DA
3. Secﬁile medicale ) ‘Sediul central/ DA [ DA (Oncologie)
Sediile cxterne
4. Sectii chirurgicale inclusiv Bloc Sediu central DA
Operator Centralizat

in astfel de situatii de urgentd misurile de actiune specifice elaborate in unitate
trebuie cunoscule i aplicate unitar de citre intreg personalul medico-sanitar §i auxiliar
implicat in gestionarea degeurilor medicale.
fn cazul impristierii accidentale de desenri medicale periculoase, acestea colectezda
in ambalaje corespunzitoare tipului de deseu, respectdnd normele de profectia muncil, jar
suprafafa pe care s-au mpréstiat descurile se curita si se dezinlecteaza cu dezinfectantii de
suprafete de nivel inalt, respectand protocoalele de lucru difurate in unitate.
in cazul imprigticrii substantelor chimice, se procedeazdi in conformitate cu
specificatiile producitorului substantei cuprinse in fisa tehnica a produsului.

Misuri care se impun in situatii dc urgentd asociate impristierii _singelul sau 2

secretiilor

In caz de tmprigtieri mari:

- irolarea zonei afectate;

- acoperirea suprafatci impristierii cu lavete sau prosoape de hdrtic absorbante;

- lavetele i prosoapele de hartie utilizate se vor colecta ca deseu medical infectios in
recipient destinat acestei categorii de deseu medical,

- turnarca de solutie dezinfectanla — decontaminarea zonei cu dezinfectant de nivel inalt,
utilizat si disponibil la nivelul unité{ii sanitare;

- sc respectd concentratia substantei de Jucru pentru cfect dezinfectant de nivel inalt;

- sc respectd timpul de actiune pentru efect dezinfectant de nivel fnalt specificate de
producitor si de avizele substantei biocide;

- indepartarea tuturor resturilor asculite (tdietoare — intepdtoare) si colectarea intr-un
container pentru degeuri ascuiite (cu perefie rigizi si capac cu inchidere elangd);

- spalarea cu detergent (sau detergent-dezinfectant);

- aplicarea de dezinfectant de nivel fnalt pe supratata curatatd de articolele contaminante
fmpristiate accidental,

- informarea superiorului ierarhic (medic gel, asistentd sef#) si a responsabilului cu
gestionarea degeurifor din spital despre incident.

i
3
i
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Imprastieri mici :

- colectarea cu atentie a lichidului imprigtiat (cu lavele sau prosoape de hirtie — care se vor
colecta ca degeu infectios n recipicnt adecvate)

- turnarea de solutie dezinfectanta — decontaminarca zonei (cu dezinfectant de nivel inalt, utilizat
si disponibil la nivelul unitatii sanitare; se va respecta concentratia corectd a substangei de lucru
pentru elect dezinfectant de nivel Tnalt; se va respecta timpul de actiune pentru efect dezinfectant
de nivel inalt specificate de producitor si de avizele substantei biocide)

curdfarca zonel prin aplicarea de detergent sau detergent-dezinfectant

spalarea 7zonei cu apd si detergent

- dezinfectia zonei prin aplicarea de dezinfectant de nivel inalt

- utilizarea echipamentului individual de proteciie adecvat pe toatii durata procedurii

informarea superiorului ierarhic (medic scf, asistentd scfi) si a responsabilului cu gestionarea
deseurilor din spital despre incident.

Echipament individual de protectie; minusi de latex nesterile de unic folosin{, masci,
ochelari de protectie, halat, saboli cu varful inchis.

Trusa de interventie: saci de plastic pentru deseuri infectioase,o cantitate suficientd de prosoape
de hartie/lavete absorbante, clesle pentru colectarea deseurilor de sticla sparts, faras ce poate fi
auloclavat sau dezinfectat, dezinfectant chimic (dezinfectant de nivel inalt utilizat in centrul
medical) §i instructiuni serise privind procedura de interventic

Situatii de urgentd asociate transportului deseurilor infectioasc

Deseu solid infectios :

- izolarca zonei afectate

- utitizarea echipamentului individual de protectie

- Incércarea degeului solid infectios fmprastiat Tn timpu! transportului in incinta unitdtis in
recipienti de plastic cu pereti rigizi (pentru deseuri infectioase (dietoarc-intepitoare) sau in cutii
de carton cu perefi rigizi si sac galben cu pictogrami (pentru deseul medical infectios petdietor) ,
dupd care recipientele sigilate i etichetate conform etichetelor ambalajclor deteriorate accidental
se colecleaza In saci noi pentru degeuri infectioase.

Deseun lichid infectios :
- spalarea zonei cu apd din abundentd in cazul producerii accidentului intr-o fncéipere previzuti
cu sistem de scurgere a apei — ex. sifon de pardosca (toaleta)

g
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Impristieri mici :

- colectarea cu atentic a lichidului Tmpristiat (cu lavete sau prosoape de hirtie — care se vor
colecta ca deseu infectios In recipient adecvate)

- turnarea de solutie dezinfectanta - decontaminarea zonei (cu dezinfectant de nivel Inalt, utilizat
si disponibil 1a nivelul unitifii sanitare; se va respecta concentratia corectd a substantei de luciu
pentru efect dezinfectant de nivel Tnalt; se va respecta timpul de actiune pentru efect dezinfectant
de nivel inall specificate de producitor gi de avizele substantei biocide)

- curiditarea zonei prin aplicarea de detcrgent sau detergent-dezinfectant

- spalarca zonel cu apd si detergent

- dezinfectia zonei prin aplicarea de dezinfectant de nivel inalt

- utilizarea cohipamentului individual de protectic adecvat pe toatd durata procedurii

informarea superiorului ierarhic (medic sef, asistentd sefd) si a responsabilului cu gesticnarea
deseurilor din spital despre incident.

Echipament individual de protectie: minusi de latex nesterile de unicd folosintd, masca,
ochelari de protectie, halat, saboti cu varful inchis.

Trusa de interventie: saci de plastic pentru degeuri infectioase,o cantilate suficientd de prosoape
de hértie/lavete absorbante, cleste pentru colectarea degeurilor de sticld spactd, {dras ce poate fi
autoclavat sau dezinfectat, devinfectant chimic (dezinfectant de nivel inalt utilizat n centrul
medical) $i instrucfiuni scrise privind procedura de interventie

Situatii de urgentd aseciate transportului deseurilor infecfioase

Deseu solid infectios :

- izolarea zonel afectate

- utilizarca cchipamentului individual de protectie

- Incércarca degeului solid infectios fmprastiat in timpul tansporfului In incinta unitatii in
recipienti de plastic cu pereti rigizi (pentru deseuri infectioase tiietoare-intepétoare) sau In cutii
de carton cu pereti rigizi si sac galben cu pictogramd (pentru deseul medical infectios neldietor) ,
dupd care recipientele sigilate gi etichetate conform etichctelor ambalajelor deteriorate accidental
se colecleazi in saci noi pentru degeuri infectioase.

Degen lichid infectios :
- spalarea zonci cu apa din abundenta In cazul producerii aceidentului intr-o Incépere prevazuta
cu sistermn de scurgere a apei — cxX. sifon de pardosea (toaleta)
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