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Resumo

Os profissionais da sadide devem preocupar-se com os residuos gerados por suas atividades, e desenvolver competéncias
e habilidades especificas desde a graduacdo, exigindo dos mesmos um posicionamento consciente e disponibilidade para
colaborar na busca de solugdes. Verificar o conhecimento dos graduandos do curso de odontologia de uma Faculdade
Pdblica do Estado de Sao Paulo que estavam em atividade clinica no primeiro semestre de 2012, sobre o gerenciamento de
residuos de servico de satde. Foi realizado um estudo descritivo, de cardter transversal. O instrumento de coleta de dados
foi um questiondrio auto administrado, e ap6s a coleta foi feita a tabulagao dos resultados por meio do programa Epi Info
6.04. Os valores foram expressos, por meio de frequéncias, na forma de graficos e tabelas. Dos 140 académicos partici-
pantes, a maioria (96,4%) diz saber o que sao RSS. No entanto, 45,7% responderam de forma incorreta como descartar os
residuos do grupo A (sugadores e luvas infectados) e 6,4% sobre o descarte do grupo E (perfurocortantes). Em relagdo as
solucdes utilizadas para revelagdo e fixagao e as laminas de chumbo das peliculas de RX, 30% e 48,6%, respectivamente,
nao souberam responder qual a forma correta. Conclui-se que o conhecimento dos graduandos sobre o tema ainda € falho,
refletindo a necessidade das metodologias de ensino buscarem meios de sensibilizar os futuros cirurgides-dentistas, para que
os mesmos desenvolvam o senso de responsabilidade e compromisso ético com a satide da sociedade e o meio ambiente.

Palavras-chave: Gerenciamento de Residuos. Legislacdo Sanitdria. Residuos Odontoldgicos.

Abstract

Health professionals should be concerned with the waste generated by their activities, and develop specific abilities and
skills since graduation, requiring the same conscious positioning and willingness to collaborate in finding solutions. Verify
the knowledge of dental undergraduate students of a Public Faculty in the State of Sdo Paulo who were in clinical activity
in the first half of 2012 about waste management of health service. We performed a cross-sectional descriptive study. The
data collection instrument was a self-administered questionnaire, and after the collection was made tabulating the results
through the Epi Info 6.04. Values were expressed by means of frequency in the form of graphs and tables. Of the 140 aca-
demic participants, the majority (96.4%) claims to know what RSS is. However, 45.7% answered incorrectly about disposing
waste group A (suction system and gloves infected) and 6.4% on the disposal of the group E (sharps waste). Regarding the
developer and fixer solutions and lead blades of the dental X-rays, 30% and 48.6%, respectively, not answered correctly. It
is concluded that the knowledge of the students on the theme is still flawed, reflecting the need of teaching methodologies
seek ways to sensitize future professionals, so that they develop a sense of responsibility and ethical commitment to the
health of society and the environment.
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A Responsabilidade Socioambiental na Formacao Académica

INTRODUCAO

Os Residuos de Servigcos de Saude (RSS),
segundo a Associacado Brasileira de Normas
Técnicas (ABNT)', sdo todo tipo de lixo pro-
duzido em institui¢coes sanitarias (hospitais,
ambulatorios, consultérios médicos e odon-
tolégicos, clinicas veterindrias, laboratérios e
similares). Seu manejo é entendido como a acao
de gerencid-los em seus aspectos intra e extra
estabelecimento, desde a geracdo até a disposi-
cdo final, incluindo segregacdo, descarte, acon-
dicionamento, identificagdo, coleta, transporte
interno, tratamento preliminar, armazenamento
temporario e externo e tratamento final, pas-
sos fundamentais para uma gestao segura em
qualquer estabelecimento®3.

De acordo com a RDC n. 3062, os RSS sao
classificados em cinco grupos distintos: Grupo
A — residuos potencialmente infectantes (que
apresentam risco potencial a satiide piblica e ao
meio ambiente devido a presenca de agentes
biolégicos, dentre eles, materiais que tenham
entrado em contato com secregdes e liquidos or-
ganicos); Grupo B —residuos quimicos; Grupo C
— os rejeitos radioativos; Grupo D — os residuos
comuns; e Grupo E —residuos perfurocortantes.

Para a Organizagao Pan-Americana da Sau-
de® (1997), o manuseio apropriado dos RSS
segue um fluxo de operagdes que comeca com
a segregacao. Essa é uma das primeiras e mais
importante operacdo, pois se os residuos po-
tencialmente infectantes nao forem segregados
corretamente, ou seja, se forem misturados aos
residuos comuns, tudo devera ser tratado como
infectante, exigindo procedimentos especiais
nas etapas conseguintes, elevando assim os cus-
tos do tratamento®. Entretanto, se forem separa-
dos de forma eficiente desde sua origem, havera
uma reducao do volume de residuos infectantes
e diminuird a incidéncia de acidentes ocupacio-
nais, além de diminuir os impactos negativos
causados a satde publica e ao meio ambiente”®.

Segundo Takayanagui’ (1993), o controle do
saneamento de uma comunidade ndo depende
somente do pessoal técnico de limpeza puibli-
ca, mas também da visdo e postura pessoal da
populacdo em geral, que estdo estreitamente

ligadas a condicao socioecon6mica, cultural
e educacional.

Nesse sentido, os profissionais da area da
salde devem preocupar-se com os residuos
gerados por suas atividades, objetivando mi-
nimizar riscos ao ambiente, a saude dos tra-
balhadores e populacio geral. E necessrio o
enfrentamento desta problematica por todos
profissionais da satde, que devem desenvolver
competéncias e habilidades especificas desde
a graduacao'®, exigindo dos mesmos um posi-
cionamento consciente e disponibilidade para
colaborar na busca de solucoes.

Um caminho para solucionar a questao dos
RSS é o exercicio do bom senso, juntamente
com a educagao e o treinamento dos profissio-
nais de salde, e o esclarecimento da popula-
¢ao''. Para transformar o pensamento e formar
cidadaos capazes de enfrentar os problemas
atuais, faz-se necessario a reforma do ensino
nas universidades'.

A ndo inclusdo desse tema na grade cur-
ricular durante o processo de formagao dos
futuros profissionais pode explicar o que acon-
tece atualmente em relacao a esses residuos,
tanto nos estabelecimentos de satiide como no
meio ambiente’.

O Plano de Gerenciamento de Residuos
Sélidos de Sadde (PGRSS) é um documento que
descreve as acoes relativas as etapas do manejo
de residuos sélidos de todo estabelecimento de
salde que os geram?, com o objetivo de mini-
mizar a produgdo e proporcionar aos residuos
gerados um encaminhamento seguro®. Os gra-
duandos também devem ser instruidos quanto
ao PGRSS, uma vez que os estimulam a elaborar
procedimentos corretos e buscar medidas que
solucionem tal problema.

O desconhecimento das normas existentes
e disponiveis sobre o assunto, a falta de plane-
jamento urbano e institucional, e a falta de en-
volvimento dos profissionais que atuam na drea,
entre outras dificuldades, levam a acreditar que
0s RSS nao fazem parte do rol de competéncia'*.

De acordo com Corréa et al. (2007)'?, existe
a possibilidade de falhas na formagao dos cursos



de graduagao, devido a falta de enfoque e in-
vestimento em pesquisas relacionados ao tema.

Garcia & Zanetti-Ramos® (2004) afirmam
que a tomada de medidas no contexto da bios-
seguranca, aliando economia de recursos, pre-
servacao do meio ambiente, ética e responsabi-
lidade, podera garantir mais qualidade de vida
no presente e um futuro mais saudavel para as
préximas geracoes. Transformar essa realidade
pressupde um trabalho integrado entre todos os
segmentos da sociedade, com vistas a imple-
mentacdo de programas de educagao ambiental
continuada.

Objetivou-se com este estudo verificar o
grau de conhecimento dos graduandos de odon-
tologia sobre o gerenciamento de residuos de
servicos de sadde.

MATERIAL E METODO

Trata-se de um estudo descritivo e de carater
transversal, realizado em uma Faculdade Pu-
blica de Odontologia do Estado de Sao Paulo.
A populacdo do estudo foi composta por gra-
duandos que estavam em atividade clinica no
primeiro semestre de 2012.

O instrumento de coleta de dados foi um
questiondrio autoadministrado, conduzido por
um Gnico pesquisador, com perguntas estru-
turadas fechadas. O questionario foi baseado
nas resolucdes n° 306/04% e n° 358/05', onde
foram abordados temas relacionados ao descarte
de residuos odontolégicos, como segregacao,
acondicionamento, coleta interna e externa,
transporte, tratamento e destino final.

O projeto foi aprovado pelo comité de éti-
ca em pesquisa da faculdade de odontologia
de Aracatuba — UNESP, respeitando-se os di-
tames éticos da resolucdao 196/96 (Processo
FOA - 00168/10).

Ap6s a coleta de dados foi efetuada a ta-
bulacdo dos resultados por meio do programa
Epi Info 6.04. Os valores foram expressos, por
meio de frequéncias absolutas e relativas, na
forma de graficos, tabelas ou quadros, para
uma melhor explanacdo da real situagao da
populacao estudada.

RESULTADOS E DISCUSSAQ

As consequéncias de um destino inadequa-
do dos Residuos de Servico de Satde (RSS) po-
dem ser graves, considerando a exposicao que
os trabalhadores que estao envolvidos no seu
gerenciamento estdo sujeitos e a questao am-
biental. Entre profissionais de satde, os dentistas
sao 0s mais propensos a infeccao devido ao seu
contato direto com sangue e saliva'.

Considerando o conhecimento de estudan-
tes oriundos de vdrias areas da sadde, Corréa
et al.”® (2005) ja pensavam na necessidade de
reformulacdo do ensino durante a formacao
académica, a fim de preparar os futuros profis-
sionais com mais responsabilidade e compro-
metimento para a problematica dos RSS.

Do total dos graduandos (N=170), 17,6%
se recusaram a participar da pesquisa. Dentre
os académicos participantes (n=140), 75,7%
eram do sexo feminino e a maior frequéncia de
idade entre 20 e 24 anos. Dentre esses, 87,9%
cursaram ou estavam cursando a disciplina de
Orientacao Profissional.

A maior parte dos académicos (74,3%) nao
participou de congressos ou outros eventos
cientificos relacionados ao tema “gerenciamen-
to de residuos de satde”. Corréa et al.’® (2005)
reafirmam a necessidade de olhar para a abor-
dagem do tema “Gerenciamento dos RSS” no
processo de formacao dos cursos de graduagao
da area da salde, sendo necessario que este
saber ndo seja apenas uma informagao de como
fazer, mas que o espaco de formagao propicie
reflexdo, problematizacao, critica, articulagao,
ética, consciéncia cidada, compromisso social,
atuando de forma responsdvel para com o meio.

A Tabela 1 demonstra o conhecimento e a
percepcao dos graduandos em relacdo aos RSS.
Estas questoes basicas definem a visdo que o
académico tem em relacdo a importancia do ge-
renciamento desses residuos. Segundo Oliveira
et al."” (2013), a base do processo de tomada
de decisdao é que se conheca a problematica
dos residuos, suas caracteristicas e riscos que
eles apresentam.
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Tabela 1. Conhecimento e percepcao dos graduandos de Odontologia sobre RSS. Aracatuba SP, Brasil,

2012.

Sim Nao

% n % n

Vocé saberia dizer o que sdo RSS?

96,4 135 3,6

Os RSS devem ter uma atencao especial? 97,9 137 2

Os RSS podem fazer mal a satde? 100 140 - -
A minimizagdo da geragao de residuos, a reducdo e a reciclagem contribuem 97,9 137 2 3
para a diminui¢do dos danos ambientais?

Os residuos perfurocortantes devem ser descartados em embalagens de paredes 93,6 131 6,4 9
rigidas e impermedveis?

E correto dividir os RSS em biolégicos, quimicos, radioativos, domiciliares e 99,3 139 0,7 1
perfurocortantes?

Cada tipo de RSS deve ter um tratamento diferente? 97,9 137 2,1 3
Os RSS devem ter um servigo especial de coleta? 100 140 - -

Quando questionados a respeito do objetivo
da segregacdo, a maioria soube responder que
0s RSS necessitam de separacdo para nao se
misturarem aos demais residuos gerados em
clinica (Figura 1). Porém, 27,8% dos graduandos
ndo responderam de forma correta. Dentre as
respostas incorretas estavam que a segregacao
dos RSS deve ser realizada apenas para organi-

zacao ou que devem ser separados para serem
reutilizados futuramente. E importante que a
pratica de misturar os residuos seja inibida, visto
que contribuira para a redugao do seu volume,
além de impedir que os RSS contaminem outros
materiais que ndo apresentam nenhum risco
para a saude’.

Figura 1. Distribuicao percentual dos graduandos, segundo a necessidade de segregacao dos residuos

de servicos de salide, Aracatuba — SP, 2012.

Néo misturar
¥ Organizacéo
M Reutilizacdo

Il N3o respondeu

Uma das maiores dividas dos académicos
foi a respeito do descarte dos residuos do gru-
po A, como pode ser observado na Figura 2.
A maioria dos graduandos respondeu correta-

mente, ou seja, que o descarte deve ser reali-
zado em sacos pldsticos brancos e com a devida
identificacao dos mesmos. Entretanto, 43,6%
afirmaram que a identificacdo ndo é necessaria,



apenas os sacos brancos; 0,7% concluiu que
o0s RSS podem ser descartados em sacos de lixo
comuns e 1,4% ndo souberam responder. Aduan
et al.”® (2014) concluiram que a segregacao

dos residuos comuns (grupo D) dos residuos
do grupo A, diminui a quantidade de residuos
infectados, diminuindo assim os custos com
a incineracao.

Figura 2. Distribuicao percentual dos graduandos, segundo o descarte dos residuos do grupo A, Aracatuba

—SP, 2012.

0.7%

M Lixo comum

I Néo respondeu

Sacos plasticos branco leitosos com identificagao

¥ Sacos plasticos branco leitosos

Quanto aos residuos perfurocortantes (Gru-
po E), 93,6% afirmaram que o descarte deve ser
realizado em embalagens rigidas e impermea-
veis. No entanto, 6,4% acreditam que esses re-
siduos podem ser descartados em outros meios.
Segundo Ferreira & Anjos (2001)', estudos de-
monstram que grande parte dos acidentes de
trabalho com perfurocortantes ocorre no mo-
mento da disposicdo. Além disso, os catadores,
ao remexerem os residuos vazados a procura de
materiais que possam ser comercializados ou
servir de alimentos, ficam expostos a todos os
tipos de contaminacao presentes nos residuos
descartados incorretamente, colocando em risco
sua prépria satde e servindo de vetores para a
propagacao de doengas contraidas no contato
com esses residuos.

A respeito do descarte correto dos liquidos
revelador e fixador, 70% souberam responder
corretamente, afirmando que, assim como a
agua utilizada para enxague, os liquidos devem
ser acondicionados em frascos resistentes com
tampa; 10,7% responderam que os residuos
radiolégicos devem ser descartados em em-

balagens rigidas, 0,7% afirmou que devem ser
descartados na pia do consultério e 18,6% nao
souberam responder.

Quanto ao descarte das peliculas radiografi-
cas, 51,4% responderam corretamente, ou seja,
que devem ser descartadas em um recipiente
com tampa e identificado. Grande parte dos gra-
duandos (22,9%) acredita que as peliculas devem
ser descartadas em lixo comum; 5,7% afirmaram
que devem ser descartadas em um recipiente
rigido, ndo sendo necessaria a identificagao do
mesmo e 20% nao souberam responder.

Notou-se, portanto, que os académicos ain-
da encontram dificuldade em relacdo ao des-
carte dos liquidos radiograficos e invélucros
de peliculas. Bohner et al.?* (2011) concluiram
que é importante conscientizar académicos de
Odontologia e cirurgioes-dentistas sobre o des-
carte adequado de residuos radiolégicos, e que
o descumprimento das normas de seu descarte
podem causar impactos no meio ambiente. Resi-
duos no estado liquido ndo devem ser langados
na rede de esgoto ou em corpo receptor, sem
atender as diretrizes estabelecidas pelos 6rgaos

—_—
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ambientais, gestores de recursos hidricos e de
saneamento competentes'.

Uma saida eficaz para o descarte dos liqui-
dos radiograficos seria contar com a evolugao da
tecnologia, ou seja, substituir os equipamentos
de radiografia tradicionais por equipamentos
digitais, que ndo utilizam solu¢des quimicas no
seu processamento e, assim, nao contaminariam
a rede publica de esgoto?'*2.

A respeito do descarte do mercurio residual,
93,6% responderam que deve ser descartado em
um recipiente rigido e com tampa, o que esta
correto; 2,1% afirmaram que o mercdrio deve
ser descartado juntamente com o lixo branco e
4,3% nao souberam responder. Keese?* (2006)
concluiu que ainda ha caréncia de esclareci-
mento sobre perigos potenciais advindos do
uso inadequado do mercdrio. De acordo com
Grigolleto et al.** (2008), os residuos devem
ser manuseados e acondicionados em sistemas
hermeticamente fechados e as superficies de
trabalho lisas, pouco absorventes e permitir que,
em casos de derramamento, que os compostos
sejam desviados em direcao a um coletor.

A quantidade de residuos que as atividades
em consultérios odontolégicos podem gerar é
menor se comparada aos hospitais, porém sao
gerados residuos quimicos de merctrio, glutaral-
deido, hipoclorito de sédio, revelador e fixador
de radiografias, que nem sempre estao presentes
em outros tipos de estabelecimentos de atencao
a saude* e, portanto, a atengao a esses residuos
nunca deve ser negligenciada.

Dentre todos os graduandos analisados,
70,7% ainda desconhecem o PGRSS, no entan-
to, 72,2% afirmaram que ele é um documento
obrigatério para a abertura e manutencao do

consultério e 97% que ele contribui para a di-
minuicao do impacto ambiental. A necessidade
de olhar para a abordagem do PGRSS no pro-
cesso educativo torna-se clara, pois observa-
mos que ainda ha deficiéncias na compreensao
das fases de gestao dos residuos por parte dos
académicos, além da falta de aprofundamento
no contetdo.

CONCLUSAOQ

Considerando os dados do presente estudo,
podemos concluir que o conhecimento dos
graduandos sobre o tema ainda é falho. Isso
pode ser explicado pelo fato do contetido ser
ministrado de forma pulverizada em algumas
disciplinas, pois na maioria das faculdades ain-
da ndo existe uma disciplina voltada exclusiva-
mente para a satde ambiental.

Outro fato pode ser explicado por uma pos-
sivel desarticulagao da disciplina que oferece
o conteldo tedrico com as demais disciplinas
clinicas, ndo permitindo que o aluno faga uma
conexao entre teoria e pratica. Isso mostra a ne-
cessidade de uma reflexdao das metodologias de
ensino, que devem buscar formas de se tornarem
interdisciplinares, o que permitira ao aluno uma
maior vivéncia e uma formacao mais contextu-
alizada e, assim, construir uma base para a sua
vida profissional.

Além disso, fica evidente que essa aborda-
gem deve ir além da teoria e da prética (do saber
e do fazer), ou seja, é necessdrio buscar meios
de sensibilizar os futuros cirurgides-dentistas,
para que os mesmos desenvolvam o senso de
responsabilidade e compromisso ético com a
salde da sociedade e o meio ambiente.
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