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6. Plan de actiune

1. Introducere

Gestionarea deseurilor reprezintd o problema de importantd majora a fiecarei
institutii medicale, in principal datoritd impactului mare asupra sanititii
populatiei si a mediului inconjuritor.

Planul de gestionare a deseurilor rezultate din activititi medicale este elaborate
in baza urmétoarelor normative in vigoare :

Ord. MS nr. 1226/2012, publicat in M.O nr. 855/18.12.2012;
H.G. 856/2002, privind evidenta gestiunii deseurilor si pentru aprobarea
listei cuprinzand deseurile, inclusiv deseurile periculoase.

2. Scop

Elaborarea planului de gestionare a deseurilor are ca scop asigurarea cadrului
necesar planificarii urmétoarelor aspecte :

Conformarea cu strategia nationald de gestionare a deseurilor si cu
legislatia specificd domeniului medical;

Protectia sdnatatii si siguranta pacientilor, personalului, vizitatorilor si a
colaboratorilor externi;

Reducerea la maximum posibil a impactului nefavorabil asupra
mediului;

Evaluarea practicilor si procedurilor existente si elaborarea propunerilor
de imbunititire care s vizeze gestionarea eco-rational;

Estimarea capacitatilor suficiente §i caracteristice pt toate tipurile de
deseuri produse;

Optimizarea costurilor de operarare: interne (ambalaje pentru
colectare,intretinere spatii depozitare temporara) si externe ( servicii de
transport si neutralizare )



3. Informatii privind unitatea sanitara

Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii "Sf. Ioan" Galati este situat in partea
de sud a orasului Galati pe strada Gheorghe Asachi, nr. 2.

Tel : 0236/469100
Fax: 0236/469849
Email: secretariat@spcopgalati.ro

Cod CAEN :

- 8610 - activitati de asistenta spitaliceasca

- 8622 — activitdti de asistentd medicald specializata

- 8623 — activitdti de asistentd stomatologici

- 8690 — alte activitati referioare la sinatatea umana

- 7219 — cercetare, dezvoltare in alte stiinte naturale si inginerie

Angajati :

Nr. crt. Categoria profesionala Numar de angajati

1. Medici 264

2 Alt personal sanitar superior 17

2, Asistenti medicali 324

3. Personal auxiliar sanitar 174

4. Tesa 33

3. Muncitori /personal de servire 34
TOTAL 846

» Unitatea functioneazi cu un numar de 300 de paturi, Ambulatoriu integrat
unde functioneaza cabinete de diferite specialitati, fiind singura unitate
spitaliceascd care deserveste exclusiv populatia minora a judetului Galati,
dar si a judetelor limitrofe.

> Infiintat ca Spital de Pediatrie prin Decizia Comitetului executiv al



Consiliului Popular al judetului Galati nr.455/18 decembrie
1986. Spitalul de Copii Galati a inceput de la un numar de 80 de paturi si
3 sectii (boli digestive, boli respiratorii si fizioterapie), crescand in anul
1986 odata cu schimbarea sediului la un numér de 220 de paturi.

» In anul 2005 ajunge la rangul de spital clinic de urgents, avind in
structurd 300 de paturi si in componentd urmatoarele sectii si

compartimente:
- Sectia Clinici Pediatrie I — 50 paturi;
din care:
- compartiment nefrologie copii - 5 paturi,
e -statie dializa — 5 posturi;
- compartiment gastroenterologie - 15 paturi;
- compartiment endocrinologie — 3 paturi;

- Sectia Clinica Pediatrie II — 52 paturi;

din care:
- compartiment diabet zaharat, nutritie si boli metabolice -3 paturi;
- compartiment hematologie - Spaturi;
- compartiment oncologie medicala - 5 paturi;
- Compartiment cardiologie copii -15 paturi;
- Sectia Clinici Pediatrie ITI — 35 paturi;
din care:
- compartiment neurologie pediatrica - 12 paturi;
- Sectia Pediatrie IV - 27 paturi
din care:
- compartiment neonatologie patologica - 12 paturi;
- din care prematuri - 4 paturi;
- compartiment terapie intensiva — 15 paturi;
- Sectia Clinica Chirurgie si ortopedie infantila — 61 paturi;
din care:
- compartiment neurochirurgie - 3 paturi;
- compartiment oftalmologie - 3 paturi;

- compartiment chirurgie plastica, - 5 paturi;



microchirurgie reconstructiva

- din care arsi — 2 paturi;

- compartiment chirurgie orald si maxilo- faciala - 3 paturi;

- Compartiment ORL — 15 paturi;
- Sectia Clinica ATI - 15 paturi;
- Sectia recuperare neuropsihomotorie — 30 paturi;

- Compartiment Primiri Urgente;
- Laborator Clinic de analize medicale
- CSPLIAAM

- Laborator Clinic de Radiologie si Imagistica medicali;
- Servicu Anatomie patologici:

* compartiment citologie

* compartiment histopatologie

* compartiment prosecturi

- Unitate de transfuzie sanguini
- Farmacie;
- Bloc operator;
- Serviciul de Sterilizare centrali;
- Compartiment de supraveghere,prevenire si limitare a infectiilor
asociate asistentei medicale;
- Ambulatoriu Integrat;
- Bucitirie, biberonerie;
- Spalatorie;
- Statie clorinare api;
- Servicii tehnico-utilitare.

4. Situatia actualdl privind gestionarea deseurilor rezultate din
activitatea medical3 :

Viziune :
» Gestionarea eco-rationala a deseurilor rezultate din activitatile

desfasurate in unitate este organizati in concordants cu politicile generale



de gestionare a deseurilor, considerandu-se ci aplicarea acestor
reglementari intr-o manierd corecta si eficienta reduce riscul pe care il
reprezinta deseurile medicale, in special cele periculoase, pentru
personalul medical si nemedical din unitatea noastré, pentru populatia
generald si pentru mediu.

> Deseurile medicale sunt considerate deseuri speciale datorita
caracteristicilor deosebite, si anume : compozitia bogata in substante
proteice, posibilitatea contamindrii cu germeni patogeni, posibilitatea
prezentei vectorilor, etc.

Evaluarea sistemului existent de gestionare a deseurilor rezultate din
activitatea curents a unititii/Proceduri si practici existente:

Activitatea se desfasoara in conformitate cu reglementirile legale in
vigoare.

ASF-237/04.12.2025

Sistemul de gestionare a deseurilor rezultate din activitatea medicald este
reglementat la nivel intern prin P.S. - 02- privind Gestionarea (colectarea
diferentiati, transportul si eliminarea) deseurilor.

Organizare /coordonare

- responsabil gestionare deseuri — Macovei daniela Crenguta , tel :
0743/385454.

Clasificarea pe categorii a deseurilor rezultate din activitatea
medicala :

I — deseuri periculoase
II - deseuri nepericuloase



I. DESEURILE PERICULOASE

Cod deseu, conform Hotardrii Guvernului nr.
856/2002

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

;18 01 02 fragmente si organe umane, inclusiv

recipiente de sange si sdnge (cu exceptia 18 01 03*) etc.), parti anatomice rezultate din laboratoarele de

18 01 03* deseuri ale céror colectare si eliminare

fac obiectul unor masuri speciale privind prevenirea pansamente si alte materiale contaminate, membrane

infectiilor

18 01 04 deseuri ale céror colectare si eliminare nu lenjerie necontaminati, deseuri rezultate dupi
fac obiectul unor masuri speciale privind prevenirea tratarea/decontaminarea termici a deseurilor

infectiilor

Categorii de deseuri rezultate din activitati medicale
Deseurile intepatoare-tdietoare: ace, ace cu fir,
catetere, seringi cu ac, branule, lame de bisturiu,

pipete, sticlérie de laborator ori altd sticldrie spartd
sau nu etc. de unica folosintd, neintrebuintatd sau cu

colectarea urinei, materiale de laborator folosite,

altele decdt citotoxice si citostatice etc.

termen de expirare depdsit, care nu a intrat in contact
cu material potential infectios In situatia in care
deseurile mai sus mentionate au intrat in contact cu

material potential infectios, inclusiv recipientele care

au continut vaccinuri, sunt considerate deseuri
infectioase si sunt incluse in categoria 18 01 03*. In
situatia in care obiectele ascutite au intrat in contact
cu substante/materiale periculoase sunt considerate
deseuri periculoase si sunt incluse in categoria 18 01
06*‘ = = = g " - SESEE—— i ————————
Deseurile anatomo-patologice constind in fragmente
din organe §i organe umane, parti anatomice, lichide
organice, material biopsic rezultat din blocurile
operatorii de chirurgie si obstetrica (fetusi, placente

autopsie, recipiente pentru sange si sange etc. Toate
aceste deseuri sunt considerate infectioase si sunt
incluse in categoria 18 01 03*. - o
Deseurile infectioase, respectiv deseurile care contin
sau au venit in contact cu sange ori cu alte fluide
biologice, precum si cu virusuri, bacterii, paraziti
si/sau toxinele microorganismelor, perfuzoare cu
tubulaturd, recipiente care au continut singe sau alte
fluide biologice, cAmpuri operatorii, minusi, sonde
si alte materiale de unica folosints, comprese,

de dializa, pungi de material plastic pentru

scutece care provin de la pacienti internati in unit3ti
sanitare cu specific de boli infectioase sau in sectii |
de boli infectioase ale unitétilor sanitare, cadavre de |
animale rezultate In urma activitatilor de cercetare si
experimentare etc. e
Imbricaminte necontaminati, aparate gipsate,

infectioase, recipiente care au continut medicamente,

SO



Produse chimice organice si anorganice
nepericuloase (care nu necesita etichetare specifici),
;18 01 07 chimicale, altele decét cele specificate la R (hiP OHIGILLE SOdil.l. slat? CORCEAL,
18 01 06* substap;e de curétare etc.), §01u;11 antiseptice, '
deseuri de la aparatele de diagnoza cu concentratie
scdzutd de substante chimice periculoase etc., care
nu se Incadreazi la 18 01 06*

18 01 08* medicamente citotoxice si citostatice - Provenite de la populatie

Categoriile de deseuri vor fi stabilite in ordinul
18 01 09 medicamente, privind gestionarea deseurilor de medicamente, care
va fi reglementat conform art. 6 alin. (2).

18 01 09* medicamente - Provenite de la populatie

Colectarea separata la locul producerii:

» Deseurile periculoase sunt deseurile rezultate din activititi medicale si
constituie un risc real pentru sédnitatea umani si pentru mediu. Ele sunt
generate in unititile sanitare in cursul activititilor de diagnostic,
tratament, supraveghere, prevenirea bolilor si recuperare medicali si sunt
colectate in conformitate cu prevederile ord.MS nr. 1226/2012.

» Ambalajul in care se face colectarea si care vine in contact direct cu
deseurile periculoase rezultate din activitatea medicald este de unici
folosinta si se elimina odati cu continutul.

o Locul producerii: sili tratamente, sili pansamente, bloc operator,
laborator analize medicale etc.

- Deseurile infectioase sunt colectate in cutii de carton galbene,de



unicd folosints, inscriptionate cu pictograma "PERICOL
BIOLOGIC" previzute in interior cu sac galben din polietilena,
avizate de Ministerul Sanatatii

- Deseurile intepitoare-tiietoare ( ace cu fir, catetere, seringi cu ac,
branule, lame de bisturiu, pipete) se colecteaza in cutii rezistente la
actiuni mecanice, din polipropilend, galbene, inscripfionate cu
pictograma "PERICOL BIOLOGIC", avizate de Ministerul Sanatatii.
Recipientul are urmatoarele caracteristici: impermeabil, etans, cu
sistem de inchidere definitiva care impiedicd contaminarea
personalului care manipuleazi deseurile precum si a mediului.

Este interzis transferul deseurilor dintr-un recipient in_altul.

- Deseurile farmaceutice — sunt colectate In saci de culoare galbend
inscriptionati cu pictograma'Pericol Biologic", urméind acelasi
program ca mai Sus.

*incepand cu anul 2025, in unitatea noastra, se colecteaza medicamentele
provenite de la populatie , separat de celelalte deseuri infectioase, in pubele separate
pe categorii (medicamente uzuale, citotoxice §i citostatice, lichide in sticld sau
plastic , recipiente sub presiune) . Punctul de colectare din cadrul unitatii noastre se
afld in curtea unititii, 1anga depozitul de deseuri, cu acces din partea de nord -est,
din B-dul Siderurgistilor prin parcarea aferenté blocurilor aflate in spatele unitagii.

- Programul de functionare este de luni pand vineri In intervalul orar 12°°-14°°;

- Persoanele care se prezintd in intervalul orar mentionat vor fi indrumate de catre
agentul dezinfector in vederea colectdrii corespunzatoare a deseurilor de
medicamente;

- Punctul de colectare este marcat vizibil, monitorizat video si prevede 4 pubele
securizate si marcate corespunzator cu tipurile de medicamente colectate .

- Deseurile chimice -—se colecteazd in recipiente marcate
corespunzator, se transporta de catre ingrijitoare la spatiul de
depozitare temporard a degeurilor urménd acelasi program.

- Deseurile chimice periculoase in amestec (laborator anatomie
patologicd) sunt colectate in recipient metalic cu capac la locul



producerii si vor fi predate operatorului specializat in vederea
eliminarii;
- Deseurile radiologice — nu se mai produc (sistem computerizat);

o Transportul din sectii citre spatiul de depozitare temporard se face de
citre ingrijitoarea din fiecare sectie, pe circuitul murdar, pand la
spatiul de depozitare temporard, unde sunt cantérite si inregistrate de
cétre agentul dezinfector in intervalul orar stabilit .

o Depozitarea temporara se face intr-un spatiu special destinat acestui
scop si amenajat in conformitate cu reglementarile In vigoare.

o Este interzis accesul persoanelor strdine in incinta depozitului.

o Durata de depozitare va fi cit mai scurta posibil, iar conditiile de
depozitare vor respecta normele de igiena in vigoare. Pentru deseurile
periculoase durata de depozitare nu trebuie sa depaseasca 72 ore din
care 48 in incinta unitatii si 24 ore pentru transport si eliminare finala.

o Conditiile spatiului de depozitare pentru deseuri periculoase permit
depozitarea temporard a cantitatii de deseuri periculoase acumulate
in intervalul dintre doud Indepartari successive ale acestora.

o Spatiul de depozitare temporard a deseurilor periculoase este o0 zona
cu potential septic si este separatd functional de restul constructiei si
asiguratd prin sisteme de inchidere, este prevdzut cu sifon de
pardoseala pentru evacuarea in reteaua de canalizare a apelor uzate
rezultate in urma curdtarii si dezinfectiei. Este asiguratd o
temperaturd care sd nu permitd descompunerea materialului organic
din compozitia deseurilor periculoase.

Deseurile sunt ridicate de catre firma specializata "ECO FIRE
SISTEMS"'
- Ctr. Nr.8225/ 2025 - colectare, transport, eliminare deseuri de
medicamente provenite de la populatie, In vederea incinerarii.
- Ctr. Nr.8228/2025 - colectare, transport, eliminare deseuri periculoase
rezultate din activitatea spitalului;



Contractele au stipulate responsabilitati din partea transportatorului privind
respectarea reglementdrilor in vigoare in ceea ce priveste transportul deseurilor
periculoase si nepericuloase pe teritoriul Romaniei.

Curitenia si dezinfectia spatiului central de stocare temporara a deseurilor

o Curdfenia si dezinfectia sunt asigurate de citre agentii DDD, conform
protocoalelor de lucru, operatiunile se realizeazi dupi fiecare ciclu de
predare cétre transportator si ori de céte ori este nevoie. Daci se identifica
prezenta rozatoarelor sau a altor vectori este anuntat CSPLIAAM in scopul
ludrii masurilor suplimentare de dezinsectie si deratizare.

o Pe ambalajele deseurilor periculoase sunt trecute urméitoarele informatii:

- numele unitatii

- codul deseului colectat conform HG 856/2002

- pictograma “Pericol biologic “ si marcaj conform standardelor Natiunilor
unite ( UN), in conformitate cu ADR;

- capacitatea recipientului

- modul de utilizare

- linia de marcare a nivelului maxim de umplere;

- data, ora deschiderii recipientului / numele complet si semnitura persoanei
care deschide;

- data,ora inchiderii recipientului/numele complet si semnatura persoanei
care inchide ;

- numele complet si semndtura persoanei responsabile de manipulare (
ingrijitoarea de tura ).

II . DESEURILE NEPERICULOASE

Se clasificd in ;
¢ deseuri menajere ;
¢ deseuri asimilabile cu cele menajere;
e deseuri reciclabile .

DESEURILE MENAJERE — sunt produse in Blocul alimentar s1 oficii; se




colecteaza 1n recipiente cu capac prevazute cu in interior cu saci negri si se
transporta de catre ingrijitoare pe scéri, pe circuitul murdar, pand la rampa de
deseuri menajere unde se depoziteaza in containere.

DESEURILE ASIMILABILE CU CELE MENAJERE — sunt rezultate din
activitatea serviciilor medicale si administrative. Sunt colectate in recipiente
prevazute in interior cu saci negri de polietilend. Se transportd de catre
ingrijitoare la rampa de deseuri menajere, unde se depoziteaza in containere.
Deseurile menajere si cele asimilabile cu cele menajere sunt ridicate zilnic de
catre firma ECOSAL (contract nr.11483/2025 ).

DESEURILE RECICLABILE (metal,plastic,hartie,carton,sticld,etc)— se
colecteaza conform legii 132/2010 privind colectarea selectiva a deseurilor in
institutiile publice, fiind ridicate de catre firma S.C. BIZINI PREST S.R.L.
(contract nr. 2590/2025), la cerere.

DESEURILE ELECRICE , ELECTRONICE sunt ridicate de cétre firma
S.C. BIZINI PREST S.R.L.

DESEURI CORPURI DE ILUMINAT sunt ridicate de citre firma S.C.
RECOLAMP la cerere.

Materialele care se includ in categoria deseurilor nepericuloase sunt :
ambalajele materialelor sterile, ghipsul necontaminat cu lichide biologice, hartia,
resturile alimentare ( cu exceptia celor provenite de la pacientii cu boli
infectioase).

Tratarea si eliminarea deseurilor rezultate din activititi medicale

Realizarea acestor operatiuni se face in baza contractului incheiat cu
operator economic specializat si autorizat.

Evidenta cantititilor de deseuri generate in unitate




Determinarea cantititilor se face prin cantarire, pentru fiecare categorie de
deseu in parte. Cantirirea se face la nivelul spatiului central de depozitare
temporar3, zilnic precum si Inaintea fiecarei preludri de catre transportator, i
este ficutd de citre agentul DDD.. Cantitétile se inscriu In documentele care
insotesc deseurile pe perioada transportului siiin documentele unitatii.

Responsabilititi privind gestionarea deseurilor :

Managerul
a) initiazi, implementeazi si conduce sistemul de gestionare a degeurilor

medicale;

b)asigura fondurile necesare pentru asigurarea functiondrii sistemului de
gestionare a deseurilor medicale, inclusiv sumele necesare acoperirii costurilor
prevazute la art. 45 alin. (5);

c¢)desemneazi o persoand, din rindul angajatilor proprii, respectiv
coordonatorul activititii de protectie a sanététii In relatie cu mediul, care sd
urmdreasca si sa asigure indeplinirea obligatiilor prevézute de Legea nr.
211/2011, cu modificarile ulterioare, de prezentele norme tehnice, precum  si
de legislatia specifici referitoare la managementul deseurilor medicale in ceea
ce priveste obligatiile detinatorilor/producatorilor de deseurt;

d)controleazi si rispunde de incheierea contractelor cu operatorii economici
care transporti, trateaza si elimin deseurile rezultate din activitétile medicale;
e)controleaza si raspunde de colectarea, transportul, tratarea si eliminarea
deseurilor rezultate din activitatile medicale;

f)poate delega atributiile mentionate la lit. d) si e) cétre coordonatorul
activitatii, de protectie a sanatatii in relatie cu mediul;

g)aproba planul de gestionare a deseurilor rezultate din activitdti medicale pe
baza regulamentelor interne, a codurilor de procedura a sistemului de
gestionare a degeurilor medicale periculoase din unitatea sanitard respectivé, in
conformitate cu anexa nr. 4 1a ordin;

h)aproba planul de formare profesionald continui a angajatilor din unitatea
sanitard cu privire la gestionarea deseurilor medicale.



Medicul epidemiolog

a)participa la stabilirea codului de procedura a sistemului de gestionare a
deseurilor medicale periculoase;

b)participa la buna functionare a sistemului de gestionare a deseurilor medicale
periculoase;

c)supravegheazi activitatea personalului implicat in gestionarea deseurilor
medicale periculoase;

d)rispunde de educarea si formarea continud a personalului cu privire la
gestionarea deseurilor medicale periculoase;

e)elaboreazi si aplicd planul de educare §i formare continud cu privire la
gestionarea deseurilor medicale periculoase.

Seful serviciului administrativ

a)asigura si raspunde de aprovizionarea unitatii cu materialele necesare
sistemului de gestionare a deseurilor medicale periculoase;

b)asiguri si rispunde de intretinerea instalatiilor de tratare prin decontaminare
termica din incinta unitatii sanitare, daci este cazul;

c)controleazi respectarea de citre unitatea sanitard a conditiilor tehnice
stipulate in contractul incheiat cu operatorii economici care presteaza
activitatile de tratare, transport si eliminare finald a deseurilor medicale
periculoase, astfel incat si demonstreze trasabilitatea deseurilor in sensul
prevenirii abandonirii in locuri nepermise sau elimindrii necorespunzatoare a
acestora.

Asistenta de serviciu:

a) aplica procedurile stipulate de codul de procedura;
b) aplicd metodologia de culegere a datelor pentru baza nationald de date
privind degeurile rezuitate din activitati medicale.



Infirmiera

a) aplica procedurile stipulate de codul de procedurs;
b) aplicd metodologia de culegere a datelor pentru baza nationald de date
privind deseurile rezultate din activitati medicale.

A

Ingrijitoarea :

a) aplica procedurile stipulate de codul de procedurs;
b) asigurd transportul deseurilor pe circuitul stabilit de codul de proceduri.

OBIECTIVE STRATEGICE PRIVIND GESTIONAREA
DESEURILOR REZULTATE DIN ACTIVITATEA MEDICALA

e Prevenirea generirii deseurilor

Separarea deseurilor periculoase trebuie sa fie primul obiectiv in scopul
reducerii volumului de deseuri periculoase.

Riscurile profesionale trebuie sa fie reduse prin educatie, pregatire si
echipament de protectie a personalului.

Masuri privind minimizarea cantititii de deseuri:

> Reducerea la sursi: aplicarea unor restrictii la achizitionare (ex.
Cumpdrarea centralizati si controlul precum si inlaturarea
medicamentelor si altor substante chimice periculoase), reducerea
prescriptiilor pentru tratamentele injectabile reciclarea deseurilor
nemedicale, nepericuloase ( héartie si carton, pet-uri, sticld).

v Colectarea separati a deseurilor
Imbunéatatirea managementului deseurilor- identificarea deseurilor si controlul



inventarului pot duce la reducerea definitiva a generarii deseurilor.

2.INSTRUIREA PERSONALULUI

Congtientizarea personalului asupra necesitdfii unui sistem de management
corect al deseurilor:

- colectarea corectd a deseurilor infectioase si menajere prin instruirea periodicd
a personalului duce la reducerea cantititii de deseuri infectioase si minimizarea
costurilor pentru incinerare;

- transportul corect al deseurilor duce la prevenirea accidentelor prin expunere
la sdnge si minimizarea costurilor de diagnostic si tratament pentru personalul
sectiel.

Directiile de sdnitate publici judetene controleaza activitatea de instruire si
formare a personalului medical cu privire la gestionarea deseurilor medicale si
cu modul de aplicare a metodologiei a metodologiei de instruire in fiecare
unitate sanitara.

La nivelul spitalului, CSPLIAAM asigurd instruirea si formarea profesionald
continud pentru angajati cu privire la gestionarea deseurilor medicale.

Personalul implicat in sistemul de gestionare a desseurilor medicale

periculoase trebuie sd cunoasca:

- tipurile de deseuri produse in unitatea sanitaré;

- riscurile pentru mediu si sdndtatea umana,

- planul de gestionare a deseurilor medicale cu regulamente interne si codurile
de procedura pentru colectarea separate pe categorii, stocarea temporard,
transportul si eliminarea deseurilor medicale periculoase, precum §i
procedurile/ protocoalele aplicabile in caz de accidente sau incidente survenite
in activitatea de gestionare a deseurilor.

PROCEDURI PENTRU SITUATII DE URGENTA:

v' Accidente prin expunere la sange (taiere, intepare,improscare) — se
aplica procedura operationala PS-08 privind Supravegherea expunerii
accidentale la produse biologice a personalului care lucreazd in
sistemul sanitar



v' In cazul imprastierii accidentale de deseuri :

La nivelul spitalului sunt elaborate protocoale de interventie pentru situatii
deosebite privind gestionarea riscului de contaminare chimica si biologica,

astfel:

Protocol de wurgenti in cazul imprdstierii deseurilor in_timpul

transportului:

Deseu solid:

Deseu lichid:

NOTA:

se izoleaza zona afectatd si nu se lasa nesupravegheata;
se foloseste echipament individual de protectie;

dacd este Tmprastiat In timpul transportului in incinta spitalului,
deseul trebuie colectat in recipiente noi pentru deseuri infectioase;

dacd este impristiat in incinta spitalului in “zone umede” (toalete,
bai) se spald zona cu apa din abundenta;

dacd este Tmprastiat in incinta spitalului in “zone uscate” (sectii)
se limiteaza imprastierea si aerosolizarea folosind imediat servete
de hértie sau lavete absorbante pentru a acoperi si colecta lichidul;
addugarea unui dezinfectant concentrat dinspre margini spre
centrul zonei afectate contribuie la minimizarea aerosolizarii;
materialele contaminate se elimind pe circuitul deseurilor
infectioase;

zona accidentului si zonele adiacente se curat si se dezinfecteaza
cu solutie de detergent- dezinfectant, se lasa sé actioneze conform
indicatiilor producatorului., apoi se spald dupd procedurile
obisnuite;

- cdnd existd un risc crescut de expunere la aerosoli, se pardsesie imediat
aria, se izoleazd si se interzice accesul in zond;

- se revine la locul accidentului pentru interventie dupd depunerea
aerosolilor (minim 30 min.);



ATENTIE:

- se foloseste echipament de protectie — manusi de unica utilizare, masca,
halat - pe toaté durata procedurii;

- materialele folosite vor fi eliminate prin depozitarea in recipientul pentru
deseuri medicale periculoase si in recipientul pentru deseuri medicale;

- este informat superiorul responsabil despre incident;

Trusa de interventie: recipient pentru deseuri infectioase, recipient pentru
deseuri medicale intepitoare-tiietoare, o cantitate suficientd de prosoape de
hartie/lavete, pensd pentru colectarea deseurilor de sticld spartd, solutie
detergent-dezinfectant.

Protocol de urgenti in cazul imprdstierii singelui sau a secretiilor:

e Se informeazi CSPLIAAM;

imprﬁstieri mari:

e se izoleazd zona afectatd pentru a preveni tranzitul persoanelor
neautorizate;

e se acopera suprafata contaminati cu lavete/prosoape de hartie;

e se toarnd deasupra acestora solutie dezinfectantd ;

e se Indeparteazi toate resturile, avand grija ca cioburile de sticld sd fie
indepartate cu un cleste sau pensa si plasate in recipientul special pentru
deseuri taietoare-intepatoare;

e deseurile moi, inclusiv materialele folosite pentru a curata zona, se
colecteaza In recipient pentru deseuri infectioase;

® zona contaminatd si curatatd se trateazd cu dezinfectant concentrat si apoi
se spald cu api si detergent;

imprégtieri mici:
e se curdtd zona cu lavete absorbante sau cu prosoape de héartie imbibate in
solutie dezinfectanti concentrat;
e se spald cu apa si detergent;



ATENTIE:

e se foloseste echipament de protectie — ménusi de unica utilizare, masca,
ochelari de protectie, halat - pe toata durata procedurii;

e toate materialele folosite vor fi eliminate prin depozitarea in recipientul
pentru deseuri medicale periculoase;

e este informat superiorul responsabil despre incident.

Trusa de interventie: recipient pentru deseuri infectioase, o cantitate
suficientd de prosoape de hartie/lavete, pensd pentru colectarea deseurilor de
sticld spartd, solutie detergent-dezinfectant.

e Daci un deseu infectios este Imprastiat in timpul transportului In incinta
spitalului, deseul va fi colectat in saci noi pentru deseuri infectioase;

e Daci un deseu lichid infectios este imprastiat in incinta spitalului in
“zonele umede” (ex.toalete, bai) se dezinfecteazd apoi se spald zona cu
apd din ambundenta apoi iar se dezinfecteaza;

e Cand impristierea se produce in “zone uscate”(suprafete sectii) se
limiteazi Impristierea si aerosolizarea folosind imediat servete de hartie
sau lavete absorbante pentru a acoperi si colecta lichidul.

e Adaugarea unui dezinfectant concentrat dinspre margini spre central
zonei afectate contribuie la minimizarea aerosolizarii.

e Materialele contaminate se elimina pe circuitul deseurilor infectioase.
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Estimare consum materiale necesare colectarii lunar/trimestrial

Consum mediu materiale necesare colectarii/luna:
- cutii incineratoare din carton — 800 buc;
- cutii polipropilena — 200 buc;
- saci galbeni —500 buc;
- sacinegri — 6475 buc.
Consum mediu de materiale trimestrial:
- cutii incineratoare din carton — 3200 buc;
- cutii polipropilena — 800 buc;
- saci galbeni — 1500 buc;

- saci negri — 19425 buc.

Cantitate deseuri periculoase TRIM 12025: 10161,5 kg.

Estimare cantitatea anuali deseuri periculoase AN 2026:121938 kg/an.

Cantitate deseuri menajere TRIM I 2025 : 367.275 mc

Estimare cantitate anuali deseuri menajere AN 2026: 14691 mc./an



OBIECTIVE STRATEGICE PRIVIND GESTIONAREA

DESEURILOR REZULTATE DIN ACTIVITATEA
MEDICALA

1. PREVENIREA GENERARII DESEURILOR

Separarea deseurilor periculoase trebuie sa fie primul obiectiv in scopul

reducerii volumului de deseuri periculoase.
Riscurile profesionale trebuie si fie reduse prin educatie, pregitire si
echipament de protectie a personalulut.

Maisuri privind minimizarea cantitatii de deseurt:

reducerea la sursi: aplicarea unor restrictii la achizifionare (ex.
Cumpdrarea centralizatdi si controlul precum gi Tinldturarea
medicamentelor si altor substante chimice periculoase), reducerea
prescriptiilor pentru tratamentele injectabile;

reciclarea deseurilor nemedicale, nepericuloase ( hartie si carton,pet-
uri,sticld);

colectarea separatd a deseurtlor;

imbunititirea managementului deseurilor- identificarea deseurilor si
controlul inventarului pot duce la reducerea definitivd a generdrii
deseurilor.

2.INSTRUIREA PERSONALULUI

Directiile de sénatate publica judetene controleazd activitatea de instruire

si formare a personalului medical cu privire la gestionarea deseurilor medicale



si cu modul de aplicare a metodologiei de instruire in fiecare unitate sanitard.

Fiecare unitate sanitari este obligatd sd asigure instruirea §i formarea
profesionald continuii pentru angajati cu privire la gestionarea deseurilor
medicale.

Personalul implicat in sistemul de gestionare a deseurilor medicale
periculoase trebuie sd cunoasca:

- tipurile de degeuri produse in unitatea sanitara
- riscurile pentru mediu si sanatatea umana

- planul de gestionare a deseurilor medicale cu regulamente interne si
codurile de procedurd pentru colectarea separatd pe categorii, stocarea
temporard, transportul si eliminarea deseurilor medicale periculoase,
precum si protocoalele aplicabile in caz de accidente sau incidente
survenite in activitatea de gestionare a deseurilor,

INTOCMIT,
Responsabil gestiune deseurt

Macovei Daniela Crenguta




