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ODPADY MEDYCZNE JAKO ZRODLO ZAKAZENIA
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STRESZCZENIE

Niniejsza praca powstata na podstawie fachowej literatury na temat gospodarowania odpadami medycznymi. Jej celem byto zwrdcenie uwagi na fakt, ja-
kie zagrozenia dla nas oraz dla naszego $rodowiska stanowia odpady medyczne, ktdre powstaja w jednostkach leczniczych w Polsce. Problem jest szcze-
gélnie istotny ze wzgledu na skale oraz powszechno$¢ zjawiska. W pracy wyjasniono podstawowe zagadnienia odpadéw medycznych jako Zrédta zakaze-
nia, niewtasciwe sposoby ich klasyfikowania, segregacji, gromadzenia, jak rowniez warunki i metody ich unieszkodliwiania. Stawianie wymagan w zakre-
sie postepowania z odpadami medycznymi wynika z potrzeby przeciwdziatania zagrozeniom, jakie niosg, oraz zapewnienia skutecznosci unieszkodliwiania
tych odpadéw kazda stosowang metoda.

Stowa kluczowe: odpady medyczne, Zrédto zakazenia, Srodowisko, cywilizacja.

ABSTRACT

This work is based on professional literature of the resource management of medical waste. Its purpose was to draw attention to the fact that a threat to
us and to our environment are a medical waste, which are formed in units of medicines in Poland. The problem is particularly significant because of the
scale and universality of the phenomenon. The work explains the basic issues of medical waste as a source of infection, improper methods of classification,
segregation, collection, as well as the conditions and methods for their disposal. Placing requirements on the treatment of medical waste arises from the

need to counteract against the threats posed and to ensure the effectiveness of the disposal of such waste every method used.

Keywords: medical waste, source of infection, environment, civilization.

Wstep

Odpady i zwigzane z nimi zagrozenia stajg sie w obec-
nych czasach coraz bardziej zauwazalnym problemem
zdrowotnym. Jeszcze kilka lat temu problem odpadéw
nie istniat, bowiem wiekszos¢ zaktadéw opieki zdrowot-
nej spalata je w szpitalach, w spalarniach, nie zwazajac
na nadmierne zanieczyszczenie srodowiska. Pogarszajacy
sie stan Srodowiska zmusit nas do racjonalnego myslenia
o kwestii poprawy sytuacji w unieszkodliwianiu odpadéw
medycznych. W Polsce zyje okoto 38,5 min oséb, kazda
z nich codziennie produkuje réznego rodzaju odpady. Pro-
blem odpadéw powstajgcych w jednostkach leczniczych
w Polsce jest szczegblnie istotny ze wzgledu na skale oraz
powszechnos¢ wystepowania.

Pojecie odpadéw medycznych

Odpadem medycznym nazywamy substancje ciekta, ga-
zowg oraz statg powstajgcg w zwigzku z udzielaniem
Swiadczeft zdrowotnych, jak réwniez prowadzeniem
doswiadczef i badan naukowych w zakresie medycyny.
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Rocznie powstaje w Polsce okoto 200 tysiecy ton odpa-
déw medycznych. Sg wytwarzane w procesach diagno-
zowania, leczenia i profilaktyki medycznej [1]. Ich gtéwny
strumief powstaje w szpitalach, zaktadach opiekunczo-
-pielegnacyjnych, przychodniach, odrodkach zdrowia oraz
poradniach.

Odpady medyczne w postaci Srodkdéw medycznych
i przeterminowanych lekédw powstajg w gospodarstwach
domowych. Przy prowadzeniu dziatalnodci zwigzanej
z wytarzaniem odpadéw lub gospodarowaniem nimi na-
lezy przestrzega¢ wymagan zawartych w ustawie o od-
padach oraz wymagan okreslonych dla specyficznych
rodzajow odpaddéw, w tym medycznych. Zgodnie z obo-
Wigzujacymi przepisami zabrania sie poddawania odzy-
skowi odpaddw medycznych, dopuszczalne jest wytacznie
unieszkodliwianie.

Klasyfikacja odpadow medycznych
Klasyfikacja odpadéw medycznych zawarta jest w Usta-
wie z dnia 14 grudnia 2012 r. 0 odpadach (Dz.U. z 2013



Tabela 1. Klasyfikacja odpadéw medycznych ujetych w grupie 18. Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie Rozporzgadzenia Ministra Sro-

dowiska z dnia 9 grudnia 2014 r. w sprawie katalogu odpadéw

r.). Minister Srodowiska wydat Rozporzgdzenie (..) z dnia 9
grudnia 2014 r. w sprawie katalogu odpadéw, zgodnie
z ktérym odpady medyczne sklasyfikowane sg w grupie 18
i dzieli sie je na:

- odpady zakazne, tj. odpady niebezpieczne, ktére za-
wierajg toksyny oraz zywe mikroorganizmy, ktére
wywotujg choroby zakaZne u ludzi lub innych zywych
organizméw,

- odpady specjalne, tj. odpady, ktére zawierajg substan-
cje chemiczne, wywotujace choroby zakazne u ludzi lub
innych zywych organizméw albo skazenie srodowiska,

- odpady pozostate, tj. odpady nieposiadajgce wiasci-
wosci niebezpiecznych [2].

Postepowanie z odpadami medycznymi

Przepisy prawne okreslajace sposdb postepowania z od-

padami medycznymi w placéwkach stuzby zdrowia i labo-

ratoriach okreslaja ustawa oraz rozporzadzenia:

- Ustawa z dnia 14 grudnia 2012 r. o odpadach (Dz.U.
22013 r),

- Rozporzqdzenie Ministra Zdrowia z dnia 30 lipca 2010
I. w sprawie szczegofowego sposobu postepowania
z odpadami medycznymi (Dz.U. Nr 139, poz. 940),

- Rozporzqdzenie Ministra Zdrowia z dnia 23 grudnia
2002 r. w sprawie dopuszczalnych sposobow | warun-
kow unieszkodliwiania odpadéw medycznych i wete-
rynaryjnych,

—  Rozporzqdzenie Ministra Srodowiska z dnia 9 grudnia
2014 r. w sprawie katalogu odpadéw (Dz.U. z 2001 r.
Nr 112, poz. 1206).

Wiekszos¢ odpaddw medycznych, zgodnie z klasyfikacja,
to odpady niebezpieczne, majace przede wszystkim wiasci-

18 odpady weterynaryjne i medyczne

18 01 odpady z diagnozowania, profilaktyki i leczenia medycznego

18 0101 narzedzia zabiegowe, chirurgiczne oraz ich resztki (z wytaczeniem 18 01 03)

18 0102* organy i czesci ciata oraz pojemniki na krew i konserwanty stuzace do jej przechowywania (z wytaczeniem 18 0103)
inne odpady, ktére zawierajg zywe drobnoustroje chorobotwdrcze oraz ich toksyny, jak réwniez inne formy

18 0103 zdolne do przeniesienia materiatu genetycznego, ktére wywotujg choroby u ludzi i zwierzat (np. zainfekowane
pieluchomajtki, podpaski, podktady), z wytgczeniem 18 018018 01 82

180104 inne odpady niz wymienione w 18 0103

180106 chemikalia, w ktérych odczynniki chemiczne zawierajg substancje niebezpieczne

18 0107 chemikalia, w tym odczynniki chemiczne inne niz wymienione w 18 01 06

180108 leki cytostatyczne i cytotoksyczne

18 0109 leki inne niz wymienione w 18 0108

180110 odpady amalgamatu dentystycznego

18 0180 zuzyte kapiele lecznicze, ktére sg aktywnie biologiczne i majg wtasciwosci zakazne

18 0181 zuzyte kapiele lecznicze, aktywne biologicznie, inne niz wymienione 18 01 80

18 0182 pozostatosci z zywienia pacjentow oddziatéw zakaznych

wosci zakazne. Gospodarka takimi odpadami jest szczegblnie

wazna, poniewaz niewtasciwe postepowanie z nimi moze

prowadzi¢ do bardzo groznych konsekwendji [3].

W placéwkach prowadzacych dziatalnos¢ lecznicza po-
wstajg jeszcze inne odpady, zwane odpadami komunalny-
mi, nie s3 one jednak odpadami medycznymi wedtug obo-
wigzujacych ustalef prawnych. W dziatalnosci zaktadéw
opieki zdrowotnej w wiekszosci wypadkdw prowadzona
jest wspdlna gospodarka wszystkimi rodzajami odpadéw
powstajgcych na ich terenie [4]. Podmioty lecznicze, jak
réwniez inne rodzaje dziatalnosci leczniczej, ktore wy-
twarzaja odpady medyczne, wykazane zostaty w Ustawie
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziafalnosci leczniczej.

Posiadaczem odpadéw w rozumieniu wyzej cytowa-
nej ustawy jest zarbwno wytworca odpaddw, jak réwniez
osoba fizyczna, osoba prawna lub jednostka organizacyj-
na, natomiast posiadaczem nie jest prowadzacy dziatal-
nos¢ w zakresie transportu odpadéw [5].

Wskazane akty prawne naktadaja na posiadacza odpa-
déw medycznych szczegbinego postepowania w zakresie:
- klasyfikowania odpadéw medycznych,

- zbierania odpadéw medycznych w migjscu ich powsta-
wania,

- magazynowania odpadéw medycznych,

- zapewnienia odpowiednich warunkéw transportu we-
wnetrznego,

- unieszkodliwiania odpadéw medycznych o wiasciwo-
Sciach zakaznych w miejscu ich powstawania, jak row-
niez przekazywania ich do spalarni.

Odpady medyczne, ktére powstajg w trakcie udzie-
lania Swiadczen zdrowotnych w jednostkach ochrony
zdrowia, jak réwniez w podmiotach leczniczych, zbiera sie
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selektywnie w miejscach ich powstawania z podziatem na

odpady zakaZne, specjalne i pozostate [6].

Odpady niebezpieczne, z wyjgtkiem odpadéw o ostrych
koncach i krawedziach, zbiera sie do pojemnikow lub wor-
kéw jednorazowego uzycia z folii polietylenowej, wytrzy-
matych, nieprzezroczystych, odpornych na dziatanie srod-
kéw chemicznych i wilgoci, z mozliwoscig jednokrotnego
zamkniecia. Worki jednorazowego uzycia umieszcza sie na
stelazach albo w sztywnych pojemnikach (jednorazowe-
g0 lub wielokrotnego uzycia) w taki sposdb, aby ich gérna
czes¢ (krawedz) wywinieta na szerokos¢ okoto 20 cm nie
ulegta skazeniu.

Odpady medyczne o ostrych koricach i krawedziach
zbiera sie w sztywnych, odpornych na dziatanie wilgodi,
mechanicznie odpornych na przektucie badZ przeciecie
pojemnikach jednorazowego uzycia. Pojemniki te umiesz-
cza sie w miejscach powstawania odpaddw.

Pojemniki lub worki, w ktérych zbierane sg odpady za
wyjatkiem odpadbéw o ostrych krawedziach, nalezy wy-
mienia na nowe nie rzadziej niz raz dziennie. Pojemniki
lub worki moga by¢ wypetnione nie wiecej niz do dwéch
trzecich ich objetosci oraz nalezy wymienia¢ na nowe nie
rzadziej niz co 72 godzin. Pojemniki mogg by¢ wypetnio-
ne nie wiecej niz do dwaoch trzecich ich objetosci. Niedo-
puszczalne jest otwieranie raz zamknigtych pojemnikéw
lub workdéw jednorazowego uzycia. W przypadku uszko-
dzenia pojemnika lub worka nalezy go w catosci umiescic
w innym wiekszym nieuszkodzonym worku lub pojemni-
ku. Jest dopuszczalne zbieranie odpadéw tzw. odpaddw
pozostatych do pojemnikdw wielokrotnego uzycia [7].

Kazdy pojemnik i worek jednorazowego uzycia powi-
nien mie:

- widoczne oznakowanie, ktdre Swiadczy o rodzaju od-
padéw w nich przechowywanych,

- widoczne oznakowanie, ktére Swiadczy o pochodze-
niu odpaddw,

- date zamkniecia,

- informacje pozwalajgce zidentyfikowaé osobe zamy-
kajacg worek lub pojemnik [8].

Dopuszcza sie magazynowanie niebezpiecznych odpa-
déw medycznych na terenie jednostek ochrony zdrowia,
poza miejscem ich powstawania, w odpowiednio przysto-
sowanych do tego celu pomieszczeniach.

Pomieszczenia powinny spetni¢ okreslone wymogi:

- podtogi i sciany powinny by¢ wykonane z materiatow
gtadkich, fatwo zmywalnych i umozliwiajgcych dezyn-
fekdje,

- pomieszczenia muszg by¢ zabezpieczone przed do-
stepem gryzoni, owadow oraz innych zwierzat, drzwi
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wejsciowe bez progu, ktérych minimalna szerokos¢
i wysoko$¢ powinny gwarantowaé swobodny wyjazd
i wjazd $rodka transportu wewnetrznego oraz dostep
obstugi,

- powinny mie¢ wydzielone boksy w zaleznosci od ro-
dzajéow magazynowanych odpadéw medycznych,
zgodne z zasadami ich sortowania w miejscach po-
wstawania,

- powinny by¢ wyposazone w wentylacje zapewniajacg
podci$nienie, z zapewnieniem filtracji odprowadzane-
go powietrza,

- powinny by¢ zabezpieczone przed dostepem o0séb nie-
upowaznionych,

- maja by¢ przeznaczone wytacznie do magazynowania
odpadéw medycznych oraz mie¢ niezalezne wejscie,

- czas magazynowania odpadéw zakaznych nie moze
przekracza¢ 48 godzin w pomieszczeniach o tempe-
raturze wyzszej niz 10°C, jak réwniez w temperaturze
ponizej 10°C zakaZne odpady medyczne moga by¢ ma-
gazynowane tak dtugo, jak pozwalajg na to ich wtasci-
wosci, ale nie dtuzej niz 30 dni,

- w przypadku powstawania niewielkich ilosci odpadéw
medycznych mozna je magazynowaé w chtodzonych
wydzielonych miejscach, w szczelnie zamknietych po-
jemnikach,

- w jednostkach ochrony zdrowia nalezy wydzieli¢ miej-

sce przeznaczone do mycia, dezynfekdji i przecho-

wywania wewnatrz zaktadowych Srodkéw odpadéw

i pojemnikdw wielokrotnego uzycia [9].

Pojemniki na odpady medyczne:

przeznaczone do jednokrotnego uzycia do zbiérki zu-

zytych igiet, skalpeli, pipet i innych drobnych narzedzi

medycznych,

- po zatozeniu pokrywy pojemniki sg na state zamkniete
(hermetycznie), w sposdb uniemozliwiajgcy kontakt
zich zawartocia,

- sg przystosowane do spalania w spalarniach,

s3 wykonane z polipropylenu, przy spalaniu nie wy-

dzielajg toksycznych substancji, zaczepy w sklepieniu

wieka stuza do zdejmowania igiet ze strzykawek bez

dotykania ich rekoma [10] (Rycina 1).

Unieszkodliwianie odpadéw medycznych
Unieszkodliwianie odpadéw jest procesem niebedacym
odzyskiem, nawet jezeli wtdrnym skutkiem takiego proce-
su jest odzysk substancji lub energii [11].

W Polsce powstaje rocznie okoto 200 tysiecy odpadéw
medycznych i weterynaryjnych, wiekszos¢ z nich nie jest
grozna dla Srodowiska, ale prawie 30 tysiecy ton stanowig



Rycina 1. Rbzne typy plastykowych pojemnikéw na odpady medyczne. Zrédto: https: //www.google.pl (dostep: 15.05.2015)

odpady zakaZne, ze wzgledu na obecnos¢ toksyn, bakterii
lub chemikaliéw. Na terenie kraju znajduje sie 39 instalacji
do termicznego przeksztatcenia [12].

Pochodzace ze szpitali niebezpieczne odpady za-
kaZne, chemiczne czy radioaktywne majg pod wieloma
wzgledami niepowtarzalny charakter. W poréwnaniu
z niebezpiecznymi odpadami przemystowymi wystepuja
w niewielkich ilo3ciach, za to w bardzo duzym zr6znico-
waniu. Do licznych celéw diagnostycznych i terapeutycz-
nych w szpitalach, przychodniach i laboratoriach uzywa sie
wielu toksycznych chemikaliéw i materiatow niebezpiecz-
nych. Tak znaczaca réznorodnosé odpadéw szpitalnych
wymaga, aby przy ich przetwarzaniu, utylizacji czy uniesz-
kodliwianiu stosowa¢ r6zne technologie i procesy stuzace
bezpiecznej ich likwidacji. O wyborze technologii uniesz-

kodliwiania poszczegélnych rodzajéw odpadéw decyduja
takie elementy jak: sposob zbiorki, gromadzenia, wiasci-
woésci fizyczno-chemiczne i biologiczne, toksycznosé, kon-
systencja, ilo3¢, mozliwosci transportowe, koszty inwesty-
cyjne oraz dostepnos¢ technologii. Odpady niebezpieczne
o konsystencji statej wymagaja rozdrobnienia, szczegblnie
przy stosowaniu proceséw odkazania chemicznego, fi-
zycznego, radiacyjnego czy mikrofalowego. Ten etap roz-
drabniania jest procesem wstepnego przygotowania od-
paddw do unieszkodliwienia.

Odpady zakaZne mozna unieszkodliwia¢ w procesach
spalania, wytlewania, odkazania, dezynfekcji, pasteryza-
qji, sterylizacji termicznej, radiacyjnej makrofalowe;.

Natomiast odpady chemiczne mozna unieszkodliwia¢
w procesach neutralizacji, wytracenia, sedymentacji, fil-
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tracji, sorpdji, spalania, kapsutkowania. Ostatnim etapem
w procesie unieszkodliwiania odpadéw niebezpiecznych
jest zawsze deponowanie produktéw przerobu na sktado-
wisku [13].

Podstawowa zasada unieszkodliwiania i utylizacji od-
padéw medycznych niebezpiecznych, zgodnie z Ustawg
(.) o odpadachiw mysli Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia
z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie dopuszczalnych spo-
sobéw I warunkéw unieszkodliwiania odpadéw medycz-
nych i weterynaryjnych, to zakaz poddawania odzyskowi
wszystkich rodzajow odpadéw medycznych i weteryna-
ryjnych zaliczanych do odpaddw niebezpiecznych [14].

Oznacza to, iz wszystkie odpady medyczne niebez-
pieczne nalezy unieszkodliwiaé w sposob bezpieczny dla
Srodowiska. W mysl Ustawy (..) o odpadach istnieje pro-
ces przeksztatcen biologicznych, chemicznych i fizycznych
doprowadzajacy odpady do stanu, ktéry nie stwarza za-
grozenia dla zycia i zdrowia, jak réwniez dla Srodowiska.

Metody unieszkodliwiania odpaddw zostaty okreslo-
ne w Rozporzqdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 23 grudnia
2002 r. (..). Odpady medyczne, ktdre majg wiasciwosci
zakazne, powinny by¢ unieszkodliwiane w miejscu ich po-
wstania, natomiast odpady, ktére nie moga by¢ unieszko-

dliwiane w miejscu, gdzie powstajg, powinny by¢ przeka-
zywane do spalarni.

Dopuszczalne sposoby unieszkodliwiania odpadow
medycznych i weterynaryjnych ze wzgledu na typ odpadu
prezentuje tabela 2.

Aby méc stosowac nastepujgce metody unieszkodli-
wiania: autoklawowanie, dziatanie mikrofalami, dezyn-
fekcje termiczng lub innego rodzaju obrébke fizyczno-
-chemiczng, nalezy uzyska pozytywng opinie dla kazde-
go typu urzadzenia, wydang przez Gtéwnego Inspektora
Sanitarnego lub jednostke przez niego upowazniong.

Podsumowanie

Analizujac catos¢ zagadnienia zwigzanego z wtasciwym
gospodarowaniem i utylizacjg odpadéw medycznych,
w tym odpaddw niebezpiecznych i toksycznych dla srodo-
wiska, mozna zapewne stwierdzi¢, ze odpady medyczne
sg nieunikniong konsekwencjg dziatalnosci leczniczej, go-
spodarczej oraz odpowiedniej jakosci stylu zycia. Majac
na uwadze poprawe zycia naszego spoteczefistwa, a tak-
ze zapewnienie rownowagi ekologicznej, jest konieczne
wprowadzenie systemu zarzadzania tymi odpadami teraz
i W przysztodci oraz wykorzystanie ich w sposéb, ktory

Tabela 2. Sposoby unieszkodliwiania odpadéw medycznych. Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia

z dnia 23 grudnia 2002 r. w sprawie dopuszczonych sposobdw i warunkéw unieszkodliwiania odpadéw medycznych i weterynaryjnych
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Kod odpadu Rodzaj odpadu medycznego Sposdb unieszkodliwiania
18 01 Odpady z diagnozowania, leczenia i profilaktyki medycznej
Czeici ciata i organy metody termicznego przeksztatcania
- metody termicznego przeksztatcania
18 0102 Pojemniki na krew i konserwanty stuzace do jej - autoklawowanie
przechowywania (z wytaczeniem 18 0103) - dezynfekcja termiczna
- dziatania mikrofalami
Inne odpady, ktére zawierajg zywe drobnoustroje
chorobotwédrcze lub ich toksyny oraz inne formy zdolne do | — metody termicznego przeksztatcenia
180103 przeniesienia materiatu genetycznego, o ktérych wiadomo | — autoklawowanie
lub co do ktérych istniejg wiarygodne podstawy, aby sadzi¢, |- dezynfekcja termiczna
ze wywotujg choroby u ludzi i zwierzat z wytgczeniem 18 01 | — dziatanie mikrofalami
801180182
Chemikalia, w tym odczynniki chemiczne, zawierajace - metp dy termicznego pr;eksztafr cenia
18 0106 e . — obrébka fizyczno-chemiczna niewymieniona
substancje niebezpieczne -
powyzej
18 0108 Leki cytotoksyczne i cytostatyczne metoda termicznego przeksztatcenia
180110 Odpady amalgamu dentystycznego obréb_ka_ fizyczno-chemiczna niewymieniona
powyzej
18 0180 Zuzyte kapiele lecznicze, aktywne biologicznie, obrébka fizyczno-chemiczna niewymieniona
o0 wtasciwosciach zakaznych pOWYyZzej
- metody termicznego przeksztatcania
18 0182 Pozostatosci z zywienia pacjentéw oddziatéw zakaznych - gutoklawqwame .
- dezynfekcja termiczna
— dziatania mikrofalami




zwieksza mozliwos¢ zaoszczedzenia surowcow pierwot-
nych. Jezeli jest to niemozliwe, trzeba zapewnic ich bez-
pieczng utylizacje. Nasze wysitki musza by¢ skierowane na
to, aby nie dopusci¢ do powstawania nowych odpadéw;
musimy tez spowodowac ich ograniczenie oraz zauwazy¢
potrzebe ich obrébki. Jest to wielkie wyzwanie dla spote-
czefistwa — zapewnienie srodowisku ochrony, a tym sa-
mym zrdwnowazonego rozwoju.

Oswiadczenia

Oswiadczenie dotyczace konfliktu intereséw
Autorzy deklaruja brak konfliktu intereséw.

Zrédta finansowania
Autorzy deklaruja brak Zrédet finansowania.
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