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Problematika odpadii z veterinarni ¢innosti

Diplomova prace se zabyva problematikou nakladani odpadl z veterinarni ¢innosti,
tedy odpadt, které jsou téidény dle metodiky WHO, kterou obsahuje vyhlaska MZP
¢.381/2001 stanovujici katalog odpadi, kde jsou tyto specifické odpady ze zdravotnickych a
veterinarnich zafizeni zarfazeny do skupiny 18. Tato problematika zahrnuje jejich produkci,

vlastni tfidéni, shromazd’ovani, skladovani a odstrafovani.

Prvni segment prace zahrnuje struény piehled problematiky nakladani s odpady ze
zdravotnictvi a tedy 1 z veterinarni ¢innosti. Jsou zde uvedeny dosavadni poznatky z odborné

literatury pftiblizujici problematiku téchto specifickych odpadd.

Druhy segment prace ma empiricky charakter. V této ¢asti prace bylo hlavnim cilem
zjistit, jak je s témito odpady nakladano v praxi a jaké jsou znalosti osob, které s timto Casto
nebezpeénym odpadem, ptichazeji do styku a to pomoci nestandardizovaného anonymniho
dotaznikového Setfeni. Dotaznik je stru¢ny a kratky, ale s dobrou vypovidajici hodnotou.

Nasledné doSlo k vyhodnoceni dat a potvrzeni nebo zamitnuti hypotéz.

Kli¢ova slova: odpady; veterinarni péce; infekéni odpad; nakladani s odpadem



The issue of waste from veterinary activities

This thesis deals with the management of wastes from veterinary activities, i.e. wastes
that are classified according to the WHO methodology, which is included in the ME Decree
No. 381/2001 setting out the waste catalog, where these specific types of waste from medical
and veterinary equipment are included in the group 18. This issue involves their production,
sorting, collection, storage and disposal.

The first segment of the thesis includes a brief summary of the medical waste (and
consequently the waste from veterinary activities) management. The existing knowledge from
the expert literature describing the issue of these specific wastes is specified there.

The second segment of the thesis is of empirical character. In this part of the thesis,
the main objective was to determine how those wastes are managed in practice and what are
the skills of persons, who come in contact with this often hazardous waste using non-
standardized anonymous questionnaire, the interview was chosen as an auxiliary method of
investigation that was largely conducted with colleagues at our veterinary clinic. The
questionnaire is brief and short, but with good inherent value.

Subsequently, the data evaluation and confirmation or rejection of hypotheses would

be done.

Keywords: wastes; health care; infectious waste; waste management
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1 Uvod

Zdravotnicka zafizeni produkuji celou fadu nejriznéjsich odpadu, od béznych odpadi,
jako jsou plasty ¢i papir, pfes odpady nebezpetné az k odpadim specifickym pro
zdravotnicka zafizeni. Odpady ze zdravotnictvi fadime dle Katalogu odpadi pod skupinu 18 a
délime je na dvé podskupiny, a sice na vlastni odpady ze zdravotnictvi a dale na odpady

Z veterinarni péce.

Problematika téchto odpadii je v dnesni dobé Casto diskutovanym tématem laikil i
odborniktl z odpadového hospodafstvi, zivotniho prostiedi a zdravotnictvi. Vzhledem k tomu,
Ze nemocnicni 1 jind jim podobnd zafizeni, jako jsou napi. veterinarni kliniky, ordinace,
laboratofe a dal$i, produkuji Sirokou Skalu nebezpecnych odpadii, objevuje se otdzka, jak
vznik téchto odpadli minimalizovat, jak s nimi vhodné¢ manipulovat a nakladat a jakym

zpuisobem je bezpecné likvidovat.

Nejvétsi podil na nebezpeénych odpadech produkovanych ve zdravotnictvi maji odpady
infek¢ni povahy. Tyto odpady nesou riziko ohrozeni zdravi a zivotd lidi i zvifat a celkové

zivotniho prostiedi, proto jim bude v této praci vénovana nejveétsi pozornost.



2 Védecka hypotéza a cile prace

Cilem préce je charakterizovat odpady z veterinarni ¢innosti, popsat mozna rizika

a doporucit vhodné postupy pro nakladani s témito odpady.

Hypotézy prace jsou:
1. S veterinarnimi odpady se v praxi nenakldda dostatecné odborn¢ a podle platné legislativy.
2. Nedodrzuje se bezpecnost prace pti nakladani s témito odpady.

3. Ve vétsing pripadl jsou veterinarni odpady nevhodné skladovany.



3 Prehled literatury

3.1 Co jeto odpad?

Odpad je definovan jako kazda movita véc, které se osoba zbavuje nebo ma iimysl nebo
povinnost se ji zbavit, pficemz ,,zbavovanim odpadu‘ se rozumi prfedani movité véci k vyuziti
nebo odstranéni podle zakona o odpadech, predani opravnéné osob¢, popi. odstranéni piimo
puvodcem.

Umysl zbavit se movité véci se predpoklada v piipadé, kdy jeji ptivodni uréeni zaniklo a
vlastnik v fizeni o odstranéni pochybnosti neprokaze opak.

Povinnost zbavit se movité véci nastdva tehdy, neni-li jiz tato véc pouzivana
K ptivodnimu téelu a ohrozuje zivotni prostiedi nebo byla-li vyfazena na zaklad¢é zvlastniho
predpisu. Pokud vlastnik v fizeni o odstranéni pochybnosti neprokaze opak, umysl zbavit se
movité véci se predpoklada vzdy, jestlize ptivodni urceni zaniklo (Zékon €. 185/2001 Sb. O
odpadech).

Pti pochybnostech, zda se néjakd movita véc povazuje za odpad ¢i nikoliv, rozhoduje
krajsky ufad, a to na zadost vlastnika této véci nebo z moci ufedni. Rozhoduje se v ramci
spravniho fizeni, tedy proti rozhodnuti je piipustny opravny prostiedek (odvolani).

(Maléekova, Simek, 2014)
3.1.1 Kategorie odpadi

Odpady rozliSujeme podle:
e Kategorie:

- 0odpady ostatni, které nevykazuji Zadné nebezpecné vlastnosti,

- odpady nebezpecné, které maji jednu nebo vice nebezpecnych vlastnosti —
napf. vybusnost, hoflavost, oxidacni schopnosti, drazdivost, Skodlivost pro
zdravi, infek¢nost, toxicita, schopnost uvoliiovat toxické/ vysoce toxické plyny
pii styku svodou, vzduchem, kyselinami, schopnost uvoliovat nebezpecné
latky do Zivotniho prostiedi pfi nebo po odstraiiovani

e Druhu — daného Katalogem odpadut (vyhlaska ¢. 381/2001 Sb. v platném znéni)
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Odpad je charakterizovan Sestimistnym c¢islem (kodem), které urCuje nejenom druh
materialu daného odpadu, ale také odvétvi, ve kterém ke vzniku tohoto odpadu doslo, tzn., ze
muze existovat stejny typ odpadu s rtiznym katalogovym Ccislem podle daného odvétvi
(Stastnd, 2007).

oznaceni kategorie ,,nebezpecny*

g
15 01 10*

Tt T~

skupina odpadii = podskupina odpadt  druh odpadu

V ptipadech, kdy nelze odpad jednoznacné zaradit podle Katalogu odpadi, zatadi
odpad MZP na néavrh piislu§ného obecniho ufadu obce s rozsitenou ptisobnosti (MZP CR,

2007).
3.1.2 Postup pro zarazovani odpadii

Piivodce je povinen zaradit své odpady (druh, kategorie) podle Katalogu odpadu.
Soucasti katalogu je Seznam nebezpeénych odpadi. Pro Gcéely evidence se odpady, které jsou
uvedeny v Seznamu nebezpeénych odpadt, oznacuji ,,N*, ostatni ,,O“. Pokud vlastnime
odpad, ktery ma prokazatelné nebezpe¢né vlastnosti, ale nejvhodnéjsi koéd odpadu, uvedeny
v Katalogu, spadd do kategorie ostatni, miZeme odpad zatadit pod pfisluSnym ndzvem
ostatniho odpadu, ovSem s oznacenim O/N. Pozor, jako odpady O/N nelze oznafovat takové
odpady, které maji v Katalogu zrcadlovou polozku, tzn., vyskytuji se tam v kategorii ,,0statni
i,,nebezpeény* (Zakon ¢. 185/2001 Sh. odpadech).

Odpad musi byt zafazen (oznacen v evidenci) jako nebezpecny ,,N*, (popf. ,,O/N%),
jestlize:
e vykazuje alesponl jednu z nebezpecnych vlastnosti, definovanych v piiloze ¢. 2 zakona,
e je uveden v Katalogu odpadii jako nebezpe¢ny odpad,
e je smiSen nebo zneCistén nekterym nebezpecnym odpadem, uvedenym v Katalogu

odpadu (Slavik, 2004)
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3.2 Odpad ze zdravotnictvi

Tento termin oznacuje veskeré odpady produkované zdravotnickym zatizenim, vcetné
veterinarni péce, laboratofemi a vyzkumnymi pracovisti. Mimo jiné je sem zahrnovan odpad,
ktery pochazi z “rozptylenych” nebo “malych” zdroji — to znamena odpad vytvareny v ramci
domaci zdravotni péce (injekce inzulinu atd.). Odpad ze zdravotnictvi je sloZen ze dvou ¢asti,
z nichz “nerizikovy” zdravotnicky odpad obvykle tvoii 75 - 90 %. Tato Cast lze ptirovnat ke
komunalnimu odpadu, zbyvajici ¢ast odpadu tvoii - “rizikovy” nebo ‘“nebezpetny”
zdravotnicky odpad, ten zahrnuje vSechny mozné frakce odpadu, které mohou piedstavovat
zvysené biologické, chemické, nebo fyzikalni riziko z hlediska jeho mozného dopadu na

zdravi (Brejcha, 2011).

Miillerova (2014) uvadi, ze zbylych 10 az 25 % odpadu ze zdravotnictvi je pokladano
za nebezpecny a mize predstavovat fadu zdravotnich rizik - proto se oznacuje jako “zdravi
nebezpecény odpad”. Nejvetsi riziko predstavuje vzdy nakladani s infekénim nebo toxickym
odpadem a ostrymi piedméty. Nakladani s t€émito nebezpeénymi odpady miize byt pricinou
vzniku poranéni nebo onemocnéni. Zdravotnické odpady mohou obsahovat nebezpecné
infekéni latky, toxické chemické latky, genotoxické latky, nepouzitelna 1é¢iva, radioaktivni
latky nebo ostré predméty. Tento odpad tedy predstavuje vysoké riziko pro pacienty,
zdravotnicky i pomocny personal, mize ohrozit zdravi vefejnosti i Zivotni prostfedi. Jeho

ro¢ni produkce u nas se pohybuje od 25 az do 40 tisic tun.

35 000 000,00

30 000 000,00
25 000 000,00
20000 000,00
15 000 000,00
10 000 000,00
5000 000,00
0,00

2008 2009 2010 2011 201 2013 2014

tuny

W nebezpeény odpad W ostatni odpad
Obr. 1. Ostatni a nebezpeéné odpady v CR v letech 2008-2014 v tunach (zdroj: VISOH)

12



Zdravotnictvi je v celosvétovém méfitku jednim z hlavnich zdroji dioxinl a rtuti v
zivotnim prostiedi, hlavné kvuli spalovani odpadu ze zdravotnictvi. (Havelka, 2010a). Odpad
ze zdravotnictvi je odpad nejen z nemocnic a klinik, ale i z dalsich zdravotnich zafizeni, nebo
jim podobnych pracovist. Zahrnuje rtizné fyzikdlni, chemické a biologické materidly, které
vyzaduji zvlastni naklddani a odstranéni vzhledem ke svému moznému zdravotnimu riziku a
nebezpedi. Patii sem pevny i kapalny odpad, ktery vznika pti 1é¢bé a péci nebo pii obdobnych

¢innostech (Petrlik, 2006).

SloZeni odpadu ze zdravotnickych zarfizeni

3% _m1%
1%

'

W nespecificky odpad

B infekéni a anatomicky
adpad

ostré predméty

B chemické |atky a
farmaceutika

m genotoxicky a
radioaktivni odpad

Obr. 2. SloZeni odpadu ze zdravotnictvi (WHO 2011)

V Ceské republice zatim bohuzel neni po legislativni strance dostate¢né a ucelené
vytvofen systém regulace pro nakladani s odpady ze zdravotnictvi od vzniku tohoto odpadu az
po jeho zneskodnéni (v drtivé vétSiné spalenim, v mens$i mife dekontaminaci napt. v
autoklavech, hydroklavech ¢i mikrovinnych jednotkach). Pii nakladani se fidime obecnymi
pravnimi piedpisy pro odpadovad hospodaistvi, metodikami a piedpisy, které fesi vybrané
¢asti nakladani v oblasti zdravotnictvi a ochrany vetejného zdravi a pfedstavuje komplexni
problém (Petrlik, 2003).

Kazdé zdravotnické zatizeni by se mélo na zédkladé mistnich podminek (financ¢nich,
legislativnich a podle slozeni a mnozstvi odpadu) samo rozhodnout, jak bude zdravotnicky
odpad zpracovavat. Nékolik zasad ale plati obecné pro vsechny: oddélené shromazd’ovéani
odpadi by se mélo uskute¢novat jiz v mistech vzniku odpadd, to znamena na kazdém

pracovisti (v ordinaci, na opera¢nim sale, v ¢ekarné apod.), do uréenych shromazd’ovacich
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prostiedkti, podle druhu a povahy odpadu (napf. plastové nadoby, pevné plastové pytle,
specialni pevné obaly na ostré predméty, jehly a ostatni). Veskeré shromazd'ovaci prostiedky
musi byt fadné oznacené, nepropustné a uzaviratelné. Tridéni odpadi se provadi jednak podle
druht a kategorii, ale i s hlediskem na dal$i nakladani a v neposledni fad¢ na odstranéni.
Kazdy shromazdovaci prostiedek je nutné, s ohledem na bezpecnost zaméstnanct
zdravotnickych zafizeni, pacientd ale i ostatnich zainteresovanych osob, které s odpady
ptichazeji do styku, fadné oznacit, pfedev§im druhem odpadu, datem a hodinou vzniku,
mistem, katalogovym c¢islem odpadu a piislusSnym barevnym odliSenim shromazd’ovaciho

prostiedku (Priiss, 1999).
3.2.1 Zakladni pojmy

1) Odpad je movita véc, ktera se pro vlastnika stane nepotiebnou a vlastnik se ji zbavi s

umyslem ji odlozit, nebo ktera je vyfazena podle zvlastnich pravnich piedpisu.

2) Nebezpecény odpad, takto je oznaCen odpad, ktery vykazuje jednu nebo vice

nebezpecnych vlastnosti.

3) Komunalni odpad je veskery odpad, ktery vznikne na uzemi obce pii Cinnosti
fyzickych osob, pro kterou nejsou pravnimi piedpisy stanovena zvlastni pravidla nebo
omezeni, krom¢ odpadii vznikajicich u pravnickych osob a fyzickych osob opravnénych k
podnikani. Komunalni odpad je také odpad, ktery vznikne pfi €isténi vefejnych komunikaci a

prostranstvi, pti 0drzb¢ vetejné zelené nebo hibitovi.

4) Nakladani s odpady znamena jejich shromazd’ovani, tfidéni, sbér, vykup, dopravu,

pfepravu, upravy, skladovani, vyuzivani a znesSkodnovani.

5) Vyuzivani odpadi je ¢innost, ktera vede k ziskani druhotnych surovin, k recyklaci

odpadu, ptipadné jiné vyuziti fyzikalnich, chemickych, nebo biologickych vlastnosti odpadi.
6) Uprava odpadiéi je zména jejich fyzikalnich, chemickych, nebo biologickych

vlastnosti za ucelem umoznéni jejich prepravy, dopravy, vyuziti nebo zneSkodnéni pro snizeni

jejich objemu, eliminace nebo odstranéni jejich nebezpec¢nych vlastnosti.
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7) ZneSkodnovanim odpadi se rozumi takové nakladani s nimi, které vede k trvalému
zabranéni Skodlivym vlivim na slozky Zivotniho prostiedi. Jde zejména o termickou a
chemickou upravu, fyzikalni a biologickou stabilizaci, jakoz i1 ukladani na sklddku a do

podzemnich prostor.

8) Dovoz a vyvoz odpadi je kazdy prechod odpadii pfes statni hranice, vyjma tranzitni
piepravy.
9) Tranzit odpada je pifeprava odpadiu od vstupniho celniho ufadu k vystupnimu

celnimu uradu v Ceské republice.

10) Skladka odpadii je zafizeni nebo misto, které je urceno k trvalému uloZeni odpadl za

ucelem zneskodnéni.

11)  Skladovani odpadi je jejich doCasné ulozeni na mistech k tomu ur¢enych po dobu

nezbytné nutnou.

12)  Pivodcem odpadu je pravnicka osoba, pokud pfi jeji ¢innosti vznika odpad, nebo
fyzicka osoba opravnénd k podnikani, kdy pfi podnikatelské ¢innosti vznika odpad. Pro
komundlni odpad vznikajici na uzemi obce, ktery ma plivod v pasobeni fyzickych osob, na
néz se nevztahuji povinnosti puvodce, se za puvodce tohoto odpadu povazuje obec. Obec se
stava pivodcem komunalniho odpadu v okamziku, kdy fyzicka osoba odpad odloZi na misté k

tomu urceném, obec se soucasné stane vlastnikem tohoto odpadu.

13)  Opravnénou osobou je kazda pravnicka osoba nebo fyzicka osoba s opravnénim k
podnikani, kterd je opravnéna k naklddani s odpady podle tohoto zakona nebo podle
zvlastnich predpist, puvodce odpadu je vzdy opravnénou osobou, pokud jde o dopravu

odpad.

14)  Obalem je soubor prostredkd, které se pouzivaji k zajisténi baleni, to je k ochrané

vyrobki, ochrané umoziujici obéh zbozi a usnadiujici jeho prodej a spotiebu.

15



15)  Nebezpeénym odpadem se rozumi odpad, ktery je uveden v Seznamu nebezpecnych
odpadi, uvedeném v provadécim ptedpise a jakykoliv jiny odpad vykazujici jednu nebo vice

nebezpecnych vlastnosti uvedenych v Zakon¢ o odpadech.

16) Odpad podobny komunalnimu je odpad podobného sloZeni jako komunalni odpad
zatazeny do skupiny 20 katalogu odpadl vznikajici pii nevyrobni ¢innosti pravnickych osob

nebo fyzickych osob opravnénych k podnikani (napf. v ufadech a kancelatich).

17)  Odpadové hospodaistvi, tak je oznacovana Cinnost, zaméfena na piredchazeni vzniku
odpadd, pro nakladani s odpady a pro naslednou péc¢i o misto, kde jsou tyto odpady trvale

uloZeny. V neposledni fad¢ kontrola téchto ¢innosti.

18)  Odpadovy hospodar je odborn¢ zpusobila osoba, ktera zajistuje odborné nakladani
s odpady pro pivodce, opravnénou osobu a pro provozovatele skladky nebezpecnych odpadi
nebo komunélnich odpada, kteti nakladali v poslednich dvou letech s nebezpecnymi odpady

v mnozstvi vétsim nez 100t za rok (MZP, 2011).

Odpady ze zdravotnickych zafizeni se hodnoti jako zvIast’ nebezpeény material. Jsou
velmi casto toxické, infekéni, hoflavé, cytotoxické a mechanicky nebezpecné (riziko
poranéni). Ohrozuji nejen zdravi zdravotnickych pracovniki, ale v§eobecné celé populace a

mohou poskozovat Zivotni prostiedi. (Rimanova, 2002)
3.2.2 Kategorie nebezpecného zdravotnického odpadu dle WHO

WHO (2006) — World Health Organization (Svétova zdravotnicka organizace, dale pouze

WHO) rozdé€luje odpady ze zdravotnickych zatizeni do nasledujicich deseti kategorii:

1) Infekéni odpad, u které¢ho hrozi obsah patogenti, v takové koncentraci, aby zptisobily
onemocnéni. Jedna se napt. krevni konzervy, tampony, obvazy, gazy, materialy nebo
pomtucky, které byly ve styku s nakaZzenym pacientem.

2) Patologicky odpad zahrnuje organy, lidské tkan¢ nebo télni tekutiny nebo casti tél.
Vétsinou je tento druh odpadu povazovan za potencionalné infekéni, lze vSak

rozhodnout o jeho bezinfekénosti.
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3) Ostry odpad piedstavuje odpad, ktery muze zpusobit bodna, nebo fezna zranéni. At
je znecistén, nebo ne, je povazovan za vysoce nebezpecny a potencionalné infekéni
odpad. Musi byt oddélen a uskladnén do zvlastnich nadob, aby byla zajisténa ochrana
veskerého personalu. Jedna se pievazné o ostré odpadni pfedméty, jehly, infuzni sady,
skalpely, noze, ziletky, rozbité sklo.

4) Genotoxicky/ cytotoxicky odpad pochazi z 1éCiv, které se pouzivaji v onkologii nebo
na jednotkach radioterapie, které¢ maji vysoce nebezpecné mutagenni nebo cytotoxické
ucinky. Obsahuji latky, které mohou zptisobit poskozeni DNA.

5) Chemicky odpad obsahuje chemické latky, naptiklad vyvojky, laboratorni reakéni
¢inidla, dezinfekéni prostfedky, které jsou proslé nebo jiz nepotiebné, rozpoustédla.
MiuzZe mit nebezpecné vlastnosti (jedovaty, korozni, hotlavy) a musi byt pouzivany a
odstraiiovany podle specifikace uvedené na kazdém obalu naddoby.

6) Tlakové nadoby pIné, nebo prazdné nadoby, obsahujici aerosol s natlakovanymi
kapalinami, plynem, nebo praSkovymi materidly. Napf. plynové bomby, plynové
lahve, aerosolové nadoby.

7) Radioaktivni odpad, ktery obsahuje radioaktivni latky, naptiklad kontaminované
sklenéné predmeéty, nepouzité kapaliny z radioterapie nebo laboratorniho vyzkumu,
obaly nebo savy papir, mo¢ a vykaly pacienti 1é¢enych nebo vysetiovanych pomoci
volnych radionuklidi.

8) Odpady obsahujici tézké kovy, jako je rtut’, rozbité teploméry, baterie, tlakoméry na
méfeni krevniho tlaku atd. mohou byt potenciondlné velmi jedovaté (napfi. rtut’ nebo
kadmium).

9) Vysoce infekéni odpad zahrnuje mikrobidlni kultury a vysoce infekéni Cinitele
z diagnostickych laboratofi. Soucasti jsou také télesné tekutiny pacientl s vysoce
infekénimi nemocemi.

10) Farmaceuticky odpad obsahuje ptedevsim 1éCiva, ktera jsou nepotiebna nebo jiz
prosla, proslé vakciny, pfedméty kontaminované 1éCivy nebo je obsahuji (Krabice,

lahve).
3.2.3 Hodnoceni nebezpeénych vlastnosti odpadii

Nebezpecné vlastnosti odpadii hodnoti povéfend osoba na Zzadost pivodce nebo
opravnéné osoby. Jestlize na zdkladé hodnoceni nebezpecnych vlastnosti odpadl povéiena

osoba zjisti, ze odpad nebezpecné vlastnosti nemd, vydd o tom Zzadateli osvédceni. Kopii
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tohoto osvédceni zaSle zadatel neprodlené¢ inspekci a pfislusSnému okresnimu ufadu.
Osveédceni nezbavuje pivodce odpadu a opravnénou osobu povinnosti nakladat s odpadem
tak, aby nedoSlo k poSkozeni zivotniho prostiedi a odpovédnosti za Skody zplsobené

nevhodnym nakladanim s odpadem (Malcekova, 2014).

V osvédceni vymezi povéfena osoba druh odpadu, na ktery se osvédCeni vztahuje,
vyhodnoceni vlastnosti odpadu a stanovi dobu platnosti osvédc¢eni. Tato doba nesmi byt delsi
nez 4 roky. OsvédCeni pozbyva platnosti vzdy, pokud u ptivodce dojde ke zméné technologie,

ktera ovlivni slozeni odpadu nebo jeho vlastnosti.

Inspekce nebo okresni ufad mize pozastavit platnost osvédceni vydaného povérenou
osobou, jsou-li pochybnosti, ze pfi hodnoceni nebezpeénych vlastnosti odpadu byl dodrzen
stanoveny postup, nebo ho odebrat, pokud piivodce nebo opravnéna osoba porusi povinnost
pti nakladani s odpady, nebo ma odpad nékterou z nebezpecnych vlastnosti.

Na vydavani a odebirani osvédceni se nevztahuji obecné piedpisy o spravnim fizeni.

Odpad se podle mista ptivodu a skuteénych vlastnosti zarazuje bud’ do kategorie
,»ostatni“ (O) nebo ,,nebezpeény** (N), ktery je v Katalogu odpadi oznacen hvézdickou (*) a

pfifazuje se mu katalogové ¢islo (Rychetsky, 2002).

V prosinci 2014 bylo uvefejnéno Natizeni Komise (EU) ¢. 1357/2014, kterym
se nahrazuje ptiloha III smérnice Evropského parlamentu a Rady 2008/98/ES o odpadech. Pro
kategorizaci nebezpe¢nych odpadl (zejména zbytkdl chemickych latek a smési) lze tedy

pouzit novelizovanou piilohu IIT smérnice 2008/98/ES (viz tabulka ¢. 1). Podrobnosti pro

zatazeni na zaklad€ jednotlivych H-vét jsou uvedeny v plném znéni ptilohy III smérnice.
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Nebezpecné vlastnosti odpadi
Piehled nebezpecnych vlastnosti podle zakona o odpadech apodle novelizované

evropské smérnice:

HP 1 Vybusné

HP 2 Oxidujici

HP 3 Horlavé

HP 4 Drazdivé — drazdivé pro kiiZi a pro oci

HP 5 Toxicita pro specifické cilové organy, Toxicita pri vdechnuti

HP 6 Akutni toxicita

HP 7 Karcinogenni

HP 8 Ziravé

HP 9 Infek¢ni

HP 10 Toxické pro reprodukci

HP 11 Mutagenni

HP 12 Uvolnovani akutné toxického plynu

HP 13 Senzibilizujici

HP 14 Ekotoxicky

HP 15 Odpad schopny vykazovat pfi nakladani s nim nékterou z vySe uvedenych

nebezpecénych vlastnosti, kterou v dobé vzniku nemél

Tabulka ¢. 1: Nebezpecné vlastnosti odpadu (Zdroj: Envigroup, 2015)
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3.2.4 Zarazovani odpadi pod konkrétni katalogova ¢isla

Specifické odpady ze zdravotnickych a veterinarnich zafizeni jsou v Katalogu odpadii
zafazeny do skupiny 18. Odpady ze zafizeni huménni zdravotni péCe jsou uvedeny v

podskupiné 1801 a odpady ze zafizeni veterinarni zdravotni péce v podskupiné 1802.

Skupina 18 ODPADY ZE ZDRAVOTNICTVi A VETERINARNi PECE A /
NEBO Z VYZKUMU S NIMI SOUVISEJICIHO (s vyjimkou kuchyiiskych odpadi a

odpadu ze stravovacich zafFizeni, které se zdravotnictvim bezprostifedné nesouvisi)

Podskupina 1801 ODPADY Z PORODNICKE PECE, Z DIAGNOSTIKY, Z
LECENI NEBO PREVENCE NEMOCI LIDI
18 01 01 Ostré predméty (krome ¢. 18 01 03)

Pouzitym ostrym predmét se ptifazuje kategorie nebezpecny odpad (O/N) podle § 6
odst. 1 pism. b) a § 6 odst. 2 zdkona o odpadech pfedevsim s ohledem na Sifeni infekce

* Tato kategorie odpadli zahrnuje veskeré ostré predméty, o které si miizeme poskodit
pokozku, veskeré materidly a pfedméty, které souviseji se zdravotni péci. S témito pfedméty
JSou spojena mozna rizika poranéni a (nebo) infekce. Napiiklad se jedna o injek¢ni stiikacky s
jehlou, jehly, jehly s ktidélky, kanyly, sklenéné stfepy, bodce, ampule, rozbit¢ zkumavky
pipety, lancety, cepele skalpeld, ...

» Odpady, které ptedstavuji rizika zranéni, jsou opatfenu nutnosti bezpe¢ného
nakladani tak, aby se zabranilo poranéni pii nakladani ve zdravotnickém zafizeni i mimo n¢j.
Tento obzvlasté nebezpecny odpad musi byt oddélovan od ostatnich odpadd. Shromazdovaci
prostfedky pro tyto odpady musi byt nepropichnutelné, nepropustné a musi jit uzaviit.

V Zzadném piipadé¢ se nesmi ukladat do PET lahvi nebo papirovych obald.

18 01 02 Casti téla a organy véetné krevnich vakii a krevnich konzerv (kromé &. 180103)
* Pod toto Cislo 1ze zatadit drobny anatomicky odpad typu: vlasy, nehty, zuby, zbytky

tkani a tkané urcené k vySetfeni, produkty potrati do ukoncené¢ho 12. tydne tehotenstvi a

veskery biologicky material, v€etn¢ materidlu z Gklidu mist, kde tento odpad vznika. Tento

odpad je urCen ke spaleni.
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18 01 03* Odpady, na jejichZ sbér a odstrainiovani jsou kladeny zvlastni poZadavky s
ohledem na prevenci infekce

 Odstranéni nebezpeéné vlastnosti infekénosti odpadu se rozumi fadné provedeni
dekontaminace, kdy je tucéinnost provéfena a dlouhodobym zkouSenim je prokazatelné
dokézana.

* Patii sem odpady, které jsou kontaminovany krvi, hnisem, t€lnimi sekrety a vykaly
apod. (tyto odpady mohou byt nebo jsou kontaminované moZnymi patogennimi
mikroorganismy).

* Veskery odpad z infek¢niho oddéleni, vcetné zbytku jidel a odpadi ze vsech
prostort, kde mize dojit k jeho kontaminaci infek¢nimi Ciniteli v mnozstvi, které zpusobi, ze

odpad miizeme povazovat za odpad s nebezpecnou vlastnosti ,,infek¢nost®.

18 01 04 Odpady, na jejichZ sbér a odstraiiovani nejsou kladeny zvlastni pozadavky
s ohledem na prevenci infekce

 Jsou odpady, které nejsou nekontaminovany krvi, moc¢i, hnisem a jinymi télnimi
tekutinami, prokazatelné neobsahujici infek¢éni agens. Patii sem také odpady prokazatelné
zbavené nebezpecné vlastnosti H9 ,,infekénost™ po dekontaminaci v zatizeni k tomu uréeném

(napf. autoklavy na infekéni odpady, sterilizaéni piistroje, dekontamina¢ni zatizeni apod.).

18 01 06* Chemikalie které jsou nebo obsahuji nebezpecné latky
» Napt. chemické latky z laboratoifi nebo latky, které vznikly pii diagnostickych
vySetienich, experimentalnich pracich, dezinfekci nebo ¢isténi a obsahuji nebezpeéné

chemické latky.

18 01 07 Chemikalie neuvedené pod ¢. 180106
* Napf. chemické latky z laboratofi nebo latky, které vznikaji pfi diagnostickém

vySetfeni, experimentalnich pracich, ¢isténi nebo dezinfekci a neobsahuji nebezpecné latky.

18 01 08* Nepouzitelna cytostatika

* Odpad z cytostatik je odpad, ktery vznikéd pti piipravé a vyrobé farmaceutickych
pfipravkll s cytostatickymi ucinky, vcetné lé€by pacientli. Je nutno sem zafadit veSkeré
kontaminované materidly a pouzité osobni ochranné pomucky vznikajici pfi pfipraveé

cytostatickych 1éc¢iv (kontrolované pasmo) a z uklidu takovych mist.

21



18 01 09* Jina nepouzitelna l1é¢iva neuvedena pod ¢. 180108
* Napft. 1é¢iva nevyhovujici jakosti, s proslou Ihiitou pouzitelnosti (expirace), viditelné
poskozend nebo nepouzitd ¢i nespotiebovand. Nepouzitelnd 1éCiva musi byt zneSkodnéna

spole¢né s jejich obaly tak, aby nemohlo dojit k ohroZeni Zivota a zdravi lidi a zvifat.

18 01 10* Odpadni amalgam ze stomatologické péce (vznika v mistech urcenych k osetfeni

zubii) (KHS Brno, 2001).

Podskupina 18 02 ODPADY Z VYZKUMU, DIAGNOSTIKY, LECENI NEBO
PREVENCE NEMOCI ZVIRAT

18 02 01 Ostré predméty (kromé ¢isla 18 02 02)

18 02 02* Odpady, na jejichZ sbér a odstrainovani jsou kladeny zvlastni poZzadavky s
ohledem na prevenci infekce

18 02 03 Odpady, na jejichZ sbér a odstranovani nejsou kladeny zvlastni pozadavky s
ohledem na prevenci infekce

18 02 05* Chemikalie sestavajici z nebezpecnych latek nebo tyto latky obsahujici

18 02 06 Jiné chemikalie neuvedené pod cCislem 18 02 05

18 02 07* NepouZzitelna cytostatika

18 02 08* Jina nepouzitelna 1é¢iva neuvedena pod Cislem 18 02 07

Kromé vyse uvedenych odpadl jsou ve zdravotnickych zatizenich produkovény i
takové druhy odpadi, které je tfeba zatfadit podle katalogovych ¢isel, uvedenych v jinych
skupinach a podskupinach Katalogu odpadt, napft.:

15 01 10* Obaly obsahujici zbytky nebezpecnych litek nebo obaly témito liatkami
zne€isténé

15 02 02* Absorpéni dinidla, filtraéni materialy (vcetné olejovych filtri jinak blize
neurcenych), Cistici tkaniny a ochranné odévy znecisténé nebezpecnymi latkami

20 01 02 Sklo (prokazatelné nesmi obsahovat zbytky nebezpec¢nych latek nebo 1é¢iv)

20 01 21* Zarivky a jiny odpad obsahujici rtut’ (rtutové teploméry, tonometry....)

20 01 31* Nepouzitelna cytostatika dalsi
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Dulezité je, aby odpady po roztiidéni podle nebezpecnych vlastnosti a kodi byly
oddélené¢ ukladany do prislusnych vhodnych shromazd’ovacich prostiedk (napf. obaly,
plastové kontejnery Klinik-boxy, silnosténné PE pytle apod.). Je tieba také dasledné
separovat bézné odpady komunalniho typu (KHSLBC, 2013).

3.3 Nakladani s odpady ze zdravotnictvi

Zachéazenim s odpady ze zdravotnictvi a veterindrni péce se vénuje nejeden piedpis a
vyhlaska, které je charakterizuje jako ,,odpady z porodnické péce, diagnostiky, 1éceben nebo
prevence nemoci lidi vznikajicich ve zdravotnickych zafizenich® a ,,odpady z vyzkumu,
diagnostiky, 1é¢eni nebo prevence nemoci zvifat”. Jedna se zkratka 0 zminénou podskupinu
18.01 a 18.02. Jednou z hlavnich snah pfi nakladani s témito odpady je jejich tfidéni na misté
- jinymi slovy separovat odpady nebezpecné od odpadi bezpecnych. Oddé€leny sbér
zdravotnickych odpadii neni jednoducha zélezitost. A mél by probihat denné (samoziejmé v
zavislosti na velikosti zafizeni) (Miillerova, 2014).

V nonstop provozech alespoit 1x za 24 hodin, a to za dodrZeni vSech bezpecnostnich
predpisi, vyhlasek i zékond. S tfidénim zdravotnického odpadu se zapocalo nékdy kolem
roku 2004. V roce 2008 pak byly zavedeny piesné metodické pokyny pro jejich téidéni
(Metodické doporuceni). Nicméné ne vSude jsou tyto pokyny pln¢ dodrzovany a stava se, Ze
zdravotnicky odpad konéi ve vefejnych kontejnerech na smésny odpad (at’ uz z divodu
finan¢ni uspory nebo liknavosti). Takto odhozeny odpad je velmi nebezpecny zejména pro
bezdomovce, ktefi se v popelnicich piehrabavaji, poptipadé pro déti ¢i volné pobihajici
zvitata. Jelikoz tyto odpady mohou byt infekéni, miZze dojit k naSemu ohrozeni. Nicméné
takovéto zachazeni se zdravotnickymi odpady je ojedin€lé, ale dochazi k nému.

Ze zdravotnickych zafizeni jsou odpady svaZeny specidlnimi firmami a predavany k
daldi likvidaci. Cast odpadii ze zdravotnictvi je uréena k dekontaminaci. Po dekontaminaci
jsou pak tyto odpady povazovany za jiz ne nebezpecné (nikoli vSak bezpecné). Za finalni
likvidaci téchto odpadi je povazovano jejich spaleni (pii teplotach vyssich nez 1000 stupnit
Celsia). Skladkovani vétsiny odpadii ze zdravotnictvi je v CR zakazano (Havelka, 2010b).

Dalsi cast odpadii ze zdravotnictvi putuje pfimo do (krajskym ufadem schvalené)
spalovny. Pfimo do spaloven tedy putuji odpady infekéni, patologicko-anatomické odpady,
krevni vzorky, nepouzitelna 1é¢iva, chemické odpady, cytostatika nebo odpady z dialyzacnich
oddéleni. Obvazy, zbytky sader ¢i jednorazové odévy jsou rovnéz bez milosti spaleny (Buda,

2007).
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Tohoto druhu odpadu u nas vznikne ro¢né¢ néco kolem 25 000 tun (véetné 1&Civ).
Vseobecné se da fici, ze podil nebezpecnych odpadi v celkovém mnozstvi odpadd ze

zdravotnictvi neustale stoupa (Miillerova, 2014).
3.3.1 Doporucené postupy pri nakladani s OZZ

Zavedenim spravného postupu pfi nakladani s odpady, ktery je zalozeny na disledném
tiidéni odpadd ve zdravotnickych zatizenich (oddélené shromazd’ovani odpadi), vede ke
snizovani mnozstvi téchto odpadu, pfedevsim jde o vylouceni téch nebezpeénych. Na zakladé
poznatkli o technologiich, které pomahaji upravovat infeké¢ni odpady (dekontaminace
odpadu), nam umoziuji odstranovat odpad ze zdravotnictvi jako odpad kategorie ,,ostatni
bez vykazovani nebezpecné vlastnosti zejména infekcnosti s minimalnim rizikem pro zdravi
lidi a celkové pro zivotni prostiedi. Bez ohledu na pouzité technologie uprav a odstranéni
odpadu je dilezité, aby ve vSech krocich nakladani s odpady ze zdravotnictvi byla piisné
dodrzovana pravidla pro ochranu zdravi lidi, zvifat a zivotniho prostfedi. Zakladni pfedpoklad
pro bezpecné nakladani se zdravotnickymi odpady je spravné zpracovani a nasledné dodrzeni
pokynl v provoznim fadu pro manipulaci s t¢émito odpady. Pokyny pro manipulaci odpadu ze
zdravotnictvi musi byt zaznamenany v provoznim fadu kazdého zdravotniho zafizeni. Tento
rad zafizeni sbéru a zafizeni k odstranovani, véetné¢ uprav pied odstranénim odpadu ze
zdravotnictvi, tento fad je schvalovan podle zadkona krajskym ufadem v ramci odsouhlaseni k
provozu zafizeni podle § 14 odst. Zakona. Organ ochrany vefejného zdravi k nému vydava
stanovisko ve smyslu § 75 zakona. Provozni fad zdravotnického zatizeni schvaluje podle

zakona organ ochrany vefejného zdravi (SZU, 2009a).
3.3.2 Manipulace s odpadem v misté vzniku

Zakladnim pfedpokladem bezpecné manipulace je dodrZzovani bezpecnostnich
pozadavkl kladenych na nakladani s jednotlivymi druhy odpadii. Prvotni predpoklad pro
sniZzena rizika je separace odpadli v misté jejich vzniku a uklddani do vhodnych obali
vétSinou plastovych, mékkych pytli ale i pevnych nadob, které musi byt uzaviratelné. Pro
nekteré typy odpadil je moZno pouzit i specidlné impregnované papirové obaly. VSechny typy
oballl je nutno opatfit identifikatnim znac¢enim o ptivodu odpadd a typu odpadi (Joseph et.
al., 2015).
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3.3.3 Pokyny pro nakladani s OZZ

Statni zdravotni ustav (2009b) uvadi, ze pokyny pro naklddani s odpady ze

zdravotnickych zafizeni musi obsahovat jednotlivé kroky manipulace odpadi pocinaje

vznikem aZ po odstranéni. Rad plati pro celé zdravotni zafizeni. Zejména obsahuje:

Identifikacni idaj pavodce odpadu (adresa, telefonické spojeni, statutarni zastupce
apod.)

Cislo identifikace ptivodce odpadu.

Adresu piislusného obecniho ufadu obce s rozSifenou pusobnosti nebo adresu
prislusného krajského uradu.

Dulezita telefonni ¢isla (zachrannd sluzba, hasiCi, organy ochrany vefejného zdravi,
CIZP, ustavni hygienik apod.).

Seznam odpadii podle Katalogu odpadd, kterych se provozni tad tyka, vcetné
specifikace jednotlivych odpadi, které jsou zafazeny jejich ptivodcem pod jednotlivé
druhy a kategorie odpadd.

Organizacéni zajisténi nakladani s odpady, piehled zodpovédnych osob pro jednotlivé
stupné nakladani s odpady véetné telefonnich spojeni.

Zpusoby tiidéni a ulozeni odpadt v misté jejich vzniku.

Oznaceni obalti, nadob a kontejnerd.

Pokyny pro shromazdéni odpadu v misté vzniku ptivodce.

Mista urcend pro shromézdéni a skladovani odpadu.

Pokyny pro ptevoz odpadu v arealu ptvodce.

Opatieni v pfipad¢ havarie (krizovy postup pii rozliti, rozSypani, ¢i tniku odpadu).
Podminky dekontaminace odpadu.

Nazev, sidlo a IC opravnéné osoby, ktera odpady piebira (u pravnické osoby statutarni
zastupce).

Zpusob zajisténi bezpecnosti prace a ochrany zdravi pfi styku a manipulaci s odpady
(prvni pomoc pfi poranéni, pracovni pomucky).

Metody Skoleni zaméstnancu.

Identifika¢ni listy pro pfehled nebezpecnych odpadi.

Grafické symboly oznaceni nebezpecnych vlastnosti odpadi.
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3.3.4 Rizika pri nakladani s odpady ze zdravotnictvi

Nakladani a manipulace s nebezpeénymi odpady ze zdravotnickych zafizeni muze
predstavovat pii¢inou vzniku mnoha poranéni nebo onemocnéni. Rizika z téchto odpadu
vyplyvaji z moznych nebezpeénych vlastnosti odpadt. Odpady obsahuji pifedev§im ostré
pfedméty, infek¢ni agens, toxické chemické latky, genotoxické latky nebo nepouzita 1éCiva,
radioaktivni latky apod. Odpady mohou ohrozit pacienty, zdravotni personal, vcéetné
personalu, ktery se zabyva shromazdénim, pfepravou a odstranénim odpadu a pomocny
personal. Nebezpetné odpady mohou ohrozovat vetejné zdravi, ale i Zivotni prostiedi. Rizika
nelze posoudit obecné, ale vzdy je nutné vychazet zuritych podminek konkrétniho
zdravotniho zafizeni. Zpravidla nejvétsi hrozbu predstavuje nakladani s infekénim, toxickym
odpadem a s ostrymi ptedméty. Rizikiim je hlavné vystaven personal, ktery ptichazi do styku
s odpady v pracovnim prostiedi. Jedna se hlavné o druhy bodnych poranéni, nejcastéji jsou
evidovany jako poranéni o injek¢éni jehlu, ale také o dal$i ostré piredméty, které jsou
pouzivané ve zdravotnictvi, jako jsou kanyly, cepele skalpell, lancety, sklenéné stiepy
z ampuli, kapilary apod. Hlavni zdravotni rizika vyplyvaji z krvi pfenosnych infekcnich
onemocnéni (Salkin, 2004).

Jednoznaénym ptedpokladem pro snizeni zdravotnich a environmentalnich moznych
rizik ve vSech etapach nakladani s témito odpady je vedeny postup nakladani v jednotlivych
krocich, poc¢inaje dukladnym tfidénim odpadu v mist¢ jeho vzniku (oddéleného
shromaZzd’ovani odpadu napf. barevné odliSeného), az po jejich bezpené odstranéni. Prvotni
cil bezpecného nakladani s odpady patii jednoznaéné oddéleni nebezpecnych odpadii od
odpadl ostatnich (nenebezpecnych, dekontaminovanych), které nepodléhaji zvlastnimu
zpusobu nakladani vcetné odstranéni. Rizika odpadu ze zdravotnictvi se minimalizuje s
dodrZzovanim bezpecného systému ttfidéni, sbéru, prepravy, shromazd’ovani a odstranéni.
Zaroven dochazi k minimalizaci nakladd na upravu a odstranéni téchto odpadu (Sharma,
2007).

Hlavnim ptfedpokladem snizeni zdravotnich a ekologickych rizik v celém postupu
nakladani s odpady je fizeny zpusob nakladani s nim v jednotlivych bodech, a to od t¥idéni
odpadti na misté jeho vzniku az po jeho bezpecné odstranéni. Mezi hlavni a dulezité cile
bezpeéného nakladani s odpady patii predevsim nutnost vytiidéni nebezpeéného odpadu od
odpadi ostatnich, které nevyzaduji zvlaStni zpiisob naklddani a odstranéni. Skutecné
prokazané mnozstvi nebezpecnych odpadi je malé. Podle odhadu WHO (2006) jde pouze o

10 % z celkového mnozstvi odpadi pochazejicich z nemocni¢nich zatizeni. Riziko téchto
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odpadi se minimalizuje s dodrzovanim kompletniho bezpe¢ného systému tiidéni,
shromazd’ovani, sbéru, transportu a odstranéni. Zaroven tim dochazi ke snizovani nékladii na

upravu odpadu a jejich odstranéni.
3.3.4.1 Zdravotni riziko pfi praci s odpady ze zdravotnictvi

Stastna (2007) uvadi, 7e jako nejvétsi riziko pro uréitou skupinu personalu je moZné
jmenovat nasledujici oblasti:

e Persondl, nakladajici s odpadem, ktery je kontaminovan krvi, musi byt chranén ptred
prenosem infekcénich agens, napt.: hepatitidy, je nezbytny specialni postup pro
odd¢leni a uskladnéni tohoto odpadu

e Ogetrovatelé, pomocny persondl mize byt kontaminovdn pii poranéni ostrymi
pfedméty v odpadu, ktery obsahuje jehly, sklo apod., jestlize tento odpad nebyl
separovan a bezpe¢n¢ ulozen pro zneskodnéni

e Persondl, ktery manipuluje s odpadem pted jeho spalovanim, muize byt exponovan
Vv ptipadé poskozeni obalu odpadu

e Persondl ve farmaceutickém pramyslu mize byt vystaven riziku zvySené expozice
kontaminovaného aerosolu, a to pfes respiracni trakt, nebo ptes klizi

e Osetfujici personal by mohl byt také exponovan plynem pfi préaci na operacnich salech

e Persondl pracujici v laboratotich, kde jsou patogenni mikroorganismy, infekcni agens,
nebo patologicky materidl, je vystaven vysokému riziku ptipadné, Ze nebude nakladat

s odpadem dle bezpe¢nostnich smérnic

Bezpecné nakladani s odpady ze zdravotnictvi musi zahrnovat:
- Ochranu pracovnikl
- Ochranu prostredi
- Sledovani, monitorovani prostiedi
- Preventivni sledovéani pracovnikti
- Bezpecné nakladani a zneskodiiovani odpadu
Pro zaméstnance je nutné vytvofit podminky, a to predevsim:
- Vhodny pracovni odév

- Rukavice, masky, ochranu oc¢i
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Pro zaméstnance, zabyvajici se pfepravou musi byt vytvoifeny obdobné podminky jako
pro pracovniky ve zdravotnictvi, ale pfedevs§im by mély byt informovani o nebezpeci pfti

nespravné manipulaci s odpadem (Straka, 2001).

3.3.4.2 Riziko pro vefejné zdravi

V této Casti je mozné diskutovat zdravotni riziko pro vetejné zdravi, pochazejici
Z odpada ze zdravotnickych zatizeni. Zde je mozno zahrnout vSechna rizika, ktera mohou
kontaminaci odpadnich vod a kanalt, které pochazeji ze zdravotnickych zatizeni.

Odpadni vody z téchto zafizeni vétSinou jdou bez specidlniho cisténi do méstské
kanalizace.
Také kaly z Cistiren odpadnich vod se potenciondlné mohou stat zdrojem kontaminace pidy,
nasledné pak spodnich vod a potravniho fetézce. Vykaly pacientd izolovanych pro vysoce
infekéni onemocnéni, by mély byt desinfikovany pted jejich dalsim zneSkodnénim
kanaliza¢nich tadi. Nakladani s odpadnimi vodami je fizeno zdkonem ¢. 138/1973 sb., o
vodach (vodni zdkon), ve znéni pozdé¢jSich predpisi a jeho provadécimi predpisy.
Vypousténim odpadnich vod ze zdravotnickych zaiizeni se zabyva CSN 75 6406 Odvadéni a
¢isténi odpadnich vod ze zdravotnickych zaFizeni.

Kontaminace ovzduS$i mize vznikat sekundarné pii spalovani odpadi ze
zdravotnickych zafizeni. Dle poslednich poznatkii je nezbytné, aby infek¢éni material byl
spalovan min. pii 1000°C. Vétsina stavajicich spaloven zne$kodnujicich zdravotnicky odpad
nevyhovuje soucasné legislativé na ochranu ovzdusi a stdvd se zdrojem kontaminace Ziv.

prostiedi (Havelka, 2010b).
3.3.5 Tridéni a sbér odpadu ze zdravotnictvi v misté jeho vzniku

Separovani odpadu (oddélené shromazd’ovani odpadu) se uskuteiuje jiz v miste
vzniku odpadu, to znamena vSude na pracovisti (ordinace, operaéni sal apod.). Pro vytfidéné
odpady se pouzivaji oddélené shromazdovaci prostiedky, odpovidajici druhu a povaze
odpadu (napft. plastové nadoby, pevné plastové pytle, pevné obaly na jehly a dal§i ostry
spotfebni material). Veskeré shromazd’ovaci prostfedky musi byt oznacené, nepropustné a
pevné uzaviratelné. Ttidéni odpadt se neprovadi pouze v souladu Katalogu odpadt dle
jednotlivych druhii a kategorii. Vychazi i z dal$iho nakladani, napt. z upravy odpadu a

kone¢ného odstranéni odpadu. V ptipadé€, Ze jsou odpady shromazd’ovany neoddéleng, podle
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zptisobu konecného nakladani, je nezbytné zazddat o souhlas k netfidéni mistné pfislusny
organ statni spravy s navazujicimi zménami v kompetencich ve smyslu §16, odst. 2 zékona.
Ttidéni odpadu se provadi dle pokyna provozniho fadu ve zdravotnickém zatizeni. Vyttidény
odpad se uklada do shromazd’ovacich a pifedev§im oznacenych prostiedki podle jednotlivych
druhd odpadu (Miillerova, 2014).

Ttidéni odpadi na jednotlivych mistech zdravotnického zafizeni vychazi ze zptisobu
odstranéni odpadii a jednd se predevSim o oddélené a samostatné ukladani do oddé¢lenych
shromazd’ovacich prostiedk:

a) nepouzitelnych 1é¢iv

b) ostrych predméti

c) odpady urcené ke spaleni (infek¢ni odpad, biologicky kontaminovany odpad, patologicko-
anatomicky odpad, posledni dva jmenované odpady nejsou v Katalogu odpadii uvedeny)

d) cytostatik

e) odpady urc¢ené pro dekontaminaci (biologicky kontaminovany odpad, infekéni odpady)

f) skla, plasti apod.

g) odpadu komunalniho (kromé odpadu z infek¢niho oddéleni)

h) chemického odpadu (Arnika, 2008)

Slucovat odpady ze zdravotnictvi je piisné zakazano. U odpadii neni mozné miSeni
nebezpecného odpadu navzajem nebo s ostatnim odpadem ve smyslu § 12 zakona. MiSenim
odpadu je v rozporu s vyhlaskou a mohlo by dojit k ohrozeni lidského zdravi. Pro odpady ze
zdravotnictvi je nutné z hlediska pfedchazeni zdravotnich rizik trvat na disledném t¥idéni
odpadi a to hlavné nepouzitelnych 1é¢iv, infekéniho odpadu, ostrych pfedmétt, apod. podle
kone¢né upravy nebo odstranéni odpadu. ShromaZzd’'ovaci prosttedky s odpadem se odstraiuji
zmista vzniku (z ordinaci, odd¢leni apod.) denné. Na =zakladé vyhlasky se odvoz
shromazd’ovacich prostiedkli z mista vzniku na shromazd’ovaci mista nebo do skladu k tomu
uréeném, provadi bezprosttedné po skonceni pracovni doby, u neptetrzitych pracovist’ se svoz

provadi nejpozdgji v intervalu jednou za 24 hodin (SZU, 2009a).
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3.3.6 Zakladni poZadavky na shromaZd’ovaci prostiedky

Pozadavky na prosttedky pro shromazdéni, které jsou urCeny pro tento odpad, lze
shrnout nasledovné¢:
* Plastovy pytel, ur¢eny pro odpad, musi spliiovat tyto vlastnosti: material musi byt silny
minimalné 0,1 mm a v ptipadé¢ dekontaminace odpadu musi byt material, pro dekontaminaci
uréen, maximalni objem 0,1 m®. Plastové pytle, pouZivané na pracovistich kde je vystaveno
velké riziko infek¢nich Cinitelt, v tomto piipadé musi byt pytle vyrobeny z materialu se silou
veétsi nez 0,2 mm.
* Nadoby, které jsou urceny pro ukladani ostrého odpadu, jako jsou skalpely, jehly a jiny ostry
material, musi byt Z pevného materidlu a nesmi jit propichnout. Musi obsahovat viko pro
pribézné uzavirani nddoby a po naplnéni a ptfed dal§im nakladdnim musi jit pevné uzavfit.
Nadoby, jako prostiedky urcené pro ukladani jednotlivych druht odpadt musi byt z pevnych
materiali, kde mizeme vylouc¢it moznost mechanického poskozeni oball (pfepravky, dvojity
obal apod.). Jestlize ostatni zdravotnicky odpad putuje do spalovny, mohou byt uzaviené
nadoby Vlozeny do pytli pro infekéni odpady urcené pro spalovani. Nebezpecné ostré
pfedméty nesméji byt vhazovany piimo do papirovych obalil a plastovych propichnutelnych
obald.
» V piipadé pouziti pytli z tenc¢iho materialu, nez je ptredepsano, je potieba takovy obal
zdvojit a zaroven musi byt pouzity pevné piepravky, do kterych se pii piepravé ulozi.
Prepravky musi byt vyrobeny z takového materidlu, ktery umozni naslednou dezinfekci a
¢isténi po pouZiti.
* Znacn€ nevhodné jsou shromazd’ovaci prostiedky, které jsou vyrobené z papiru — to

znamend, Ze nesplituji vyse uvedené pozadavky pro bezpeéné nakladani (MZP, 2007).

Doporuceni pro shromazd’ovaci prostiedky pro ukladani odpada v mistech jeho
vzniku je nasledujici:
a) plastové nadoby uzaviratelné a opatfené vikem,
b) plastové pytle, o maximalnim objemu 0,1m? a minimalni tloustkou stény 0,1 mm,
) zdvojené plastové pytle pro ukladani odpadlii s minimalni tloustkou stény 0,2 mm nebo
pytle zdvojené dosahujici této tloustky, je nutné pouzit u odpadl, které obsahuji vysoce
infek¢ni material
d) pri dekontaminaci odpadi musi byt obal z materialu, ktery je vhodny pro pouziti v

dekontaminac¢nim zafizeni,
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e) nadoby pro veskeré ostré predméty (skalpely, jehly apod.) musi byt dostate¢né pevné,
nepropichnutelné a musi zabezpecit prubézné uzavirani nadoby a pii naplnéni umoznuji pevné
uzavieni,

f) dalsi nadoby, které jsou certifikované a uréené k ukladani téchto odpadt (MZP, 2007)

3.3.6.1 Znaceni shromazd'ovacich prostredkii

S ohledem na ochranu zdravi zaméstnancti zdravotnickych zafizeni i ostatnich osob,
které s odpadem ptichazeji do styku, je tieba kazdy shromazd'ovaci prostfedek, fadné oznacit
zejména katalogovym c¢islem odpadu, druhem odpadu, mistem, datem a hodinou vzniku a
barevnym odliSenim shromazd’ovacich prostfedkd. Barevnym oOznaCeni se rozumi barva
etikety, obali nebo znacicich pruhi. Toto oznadeni je navrzeno dle zptsobu odstranéni
odpadi a na zaklad¢ platnych pravnich piedpist.

Znaceni shromaZd’ovacich prostiedki musi byt umisténo na viditelném misté
shromazd’ovaciho prostiedku a musi obsahovat:

a) nazev a druh odpadu, kategorii odpadu, katalogové ¢islo odpadu, ¢as vzniku odpadu

b) oznaceni mista vzniku odpadu

¢) jméno osoby, kterd je zodpovédna za nakladani a oznaceni

d) celkova hmotnost dané¢ho odpadu

e) v ptipadé nebezpecné vlastnosti znaceni grafickym symbolem nebezpecné vlastnosti
odpadu podle § 13 zakona nebo oznaceni symbolem biohazard (obrazek ¢. 2),

f) oznacCeni pro dalsi nakladani s odpadem (ke spaleni, k dekontaminaci apod.).

Pro bezpeéné ukladani odpadu ze zdravotnictvi je vhodné barevné rozliSeni
shromazd’ovacich prostiedk a nadob dle druhu odpadd nebo zpisobu jejich odstranéni. V
nékterych pripadech je mozné oznacit alesponi Stitek na shromazd’ovacim prosttedku a nalepit
symbol nebezpecnosti zdravotnického odpadu.

a) zluta barva — odpad infek¢ni

b) cervena barva — odpad urceny ke spaleni

¢) ¢erna barva — patologicko - anatomicky odpad
d) modra barva — ostatni odpady

e) zelena barva — odpady ur¢ené k dekontaminaci

f) transparentni barva — komunalni odpady (Rushbrook, 2002)

31



Obr. 3. Znacka pro biologické riziko — biohazard (Zdroj: WHO)
3.3.7 Skladovani zdravotnického odpadu

Ve zdravotnickych zafizenich probihda na dvou urovnich: pfechodné a centralni.
Prechodné se odpad skladuje v mistech, kde je vytvafen. Odpad se musi pravidelné
kazdodenné odvazet, aby se zabranilo jeho hromadéni a rozkladéani. Centralni skladovaci
prostor musi mit dostatecnou velikost v zavislosti na objemu vytvafeného odpadu a na tom,

jak Casto je odvazen. Doba skladovani by neméla piekrocit 24 - 48 hodin (Brejcha, 2006).
3.3.8 Znaceni shromazd’ovacich prostiedkii odpadii kategorie nebezpe¢ny

Dle Natizeni Komise EU (2014) musi ptivodce a opravnénd osoba, ktetfi nakladaji
s nebezpecnymi odpady zajistit, aby nebezpetné odpady byly oznadeny nasledujicim

zpusobem (§ 13 odst. 2 zakona o odpadech) :

e odpady s nebezpecnou vlastnosti uvedenou v ptiloze €. 2 zdkona pod oznacenim
kéddem H1, H2, H3, H6, H8, H9 a H14 (tj. vlastnosti: vybusnost, oxidacni schopnost,
vysoka horlavost, hoflavost, toxicita, Ziravost, infekénost, ekotoxicita) grafickym

symbolem podle zvlastniho pravniho predpisu,

e nebezpecné odpady jiné nez uvedené v prvnim bodé, napisem "nebezpecny odpad".
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E o F+ F Cc

vybusny oxidujici extremné hoflavy vysoce hoflavy Ziravy
T+ T Xn Xi N
nebezpecny
vysoce toxicky toxicky  zdravi skodlivy drazdivy pro Zivotni
prostredi

Obr. 4. Grafické symboly nebezpec¢nych vlastnosti odpadu s kone¢nou platnosti
(Envigroup,2014)

Klasifikaci a oznacovani od ¢ervna 2015 fe§i pouze nafizeni (ES) ¢. 1272/2008.
Skonc¢ila tedy platnost "starych" oranzovych piktograml pro oznacovani chemickych smési
atim ijejich moznost pro oznacovani nebezpecnych odpadii. Staré symboly vSak nezanikly
upln€. Je mozné je dosud uzivat pro chemické smési, pokud byly klasifikované, oznacené
a zabalené pted 1. 6. 2015, ato az do 1. 6. 2017.

Podle vyhlasky 83/2016 Sb. je nutno pfeznacit kose a pytle do konce kvétna 2016, ve
kterych shromazd’'ujeme nebezpecny odpad. Oznaceni musi mit ur€ity rozmér (minimalné A6
— ale zalezi na velikosti nadoby), dale pak musi obsahovat nové grafické symboly (bily
¢tverec s Cervenym rameckem postaveny na roh, ne ,stary” oranzovy c¢tverecek). Bude

potieba zménit 1 identifikacni listy.
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Vystrazné symboly nebezpecnosti podle narizeni (ES) €. 1272/2008:

SHHS O

GHSO01 - GHSO02 - horlavé GHSO03 - GHS04 -plyny GHSOS - korozivni
vybusné latky latky oxidacni latky pod tlakem a ziravé latky

&SD>S S

GHS06- toxické ~ GHS07- ~ TTOO8 Malky g poing
latky drazdivé latky S pro Zivotni
prostiedi

Obr. 5. Nové symboly nebezpecnych vlastnosti odpadu (Envigroup,2015)

Pti volbé shromazd’ovaciho mista nebo umisténi shromazd’ovaciho prostiedku, se musi

zohlednit otazka bezpecnosti pii jeho obsluze, pozarni bezpecnost, jeho dostupnost a moznost

obsluhy mechaniza¢nim a dopravnim prostfedkem (Straka, 2001).

Zakonem je poZadovano nasledujici znaceni nadob na nebezpecné odpady:

e Piimo na shromazdovacim prostfedku nebezpecného odpadu (nadob€) musi byt
uvedeno katalogové Cislo a ndzev shromazd’ovaného nebezpecného odpadu a jméno a
pfijmeni osoby odpovédné za obsluhu a udrzbu shromazd’ovaciho prostfedku

e Vblizkosti  shromazdovacitho  prosttedku  nebezpetného  odpadu  nebo
shromazd’ovaciho mista nebezpecného odpadu nebo na nich musi byt umistén
identifikacni list shromazd’'ovaného nebezpecného odpadu, obsah identifikacniho listu
je uveden v piiloze ¢. 3 vyhlasky ¢. 383/2001 Sb. (napt. na zdi nad nadobou)
(Maleckova, 2014).

3.3.9 Pieprava zdravotnického odpadu

Pievoz odpadu ze zdravotnického zafizeni, tedy z mista vzniku, ke konecnému

odstranéni z arealu zdravotnického zafizeni se fidi predpisy ADR. Nebezpecné latky, jsou dle

dohody, rozdéleny do vyluénych tiid. Odesilatel, v tomto piipadé puvodce odpadu, je povinen
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dle ADR pfedpisu odpady zejména zatiidit, zabalit, spravné oznalit nebezpecné véci a
dodrzet veskera ustanoveni o zékazu spole¢né nakladky, pokud ji provadi. Dale je zakdzano
predavat k piepravé nebezpeéné odpady, kterym neni povolena pieprava a musi piedat
dopravci v pisemné form¢ pokyny pro fidice. Je povinen spravné doplnit idaje v nakladnim
listé, zkontrolovat pted nalozenim privodni doklady a provést vizualni kontrolu, zda vozidlo
a jeho zafizeni spliuje predepsana ustanoveni. Musi oznalit kontejnery a zabezpecit
predepsané Skoleni osob, které se podileji na piepraveé odpadu.

Dopravce je povinen pouzit pouze vozidla, ktera jsou zpusobila k této piepravé
nebezpeénych véci. Ridi¢ musi zabezpetit, aby mél v poradku povinnou vybavu véetnd
vystraznych oranzovych znacek, piipadné bezpecnostni znaCky. Musi zajistit ptitomnost
zavoznika, pokud je tak pfedepsdno a zabezpecit, aby byla pifeprava provadéna pouze
proskolenymi fidi¢i, ve smyslu pfedpisii. Dale je nutné zabezpecit predepsané Skoleni
ostatnich osob, které se na prepravé podileji. Dopravee musi zajistit, aby mél fidi¢ béhem
prepravy vSechny pruvodni dokumenty, nesmi chybét funkéni hasici piistroj a dal$i povinna
vybava vozidla. Dopravce nesmi pievzit k piepravé véci, u nichZ je obal poSkozeny nebo
netésny. V pisemnych pokynech pro fidi¢e musi byt uvedena opatieni pro ptipadné nehody a
mimoradné udalosti. V ptipadé nakladky, vykladky a manipulace musi zajistit, aby fidi¢

dodrzel vSechny piedpisy tykajici se téchto ¢innosti (Miletin, 2015).

3.3.9.1 Evidence pfi pfepravé nebezpecnych odpadi:

Pti pfepravé nebezpecného odpadu je odesilatel a ptijemce povinen vyplnit evidencni
list. Evidence ptepravy nebezpecného odpadu se nevede pii vnitropodnikové piepravé
vykonané vlastnim dopravnim prostfedkem, v rdmci areélu provozovny.

Odesilatel odpadi je povinen k zasilce nebezpecného odpadu piilozit vyplnény
evidencni list, ten zaslat na obecni ufad obce s rozsifenou puisobnosti pfislusnému dle mista
zahajeni pfepravy a to do 10 dnd od jejiho zahajeni.

Ptijemce odpadui je povinen tento evidencni list o pfepravé nebezpeéného odpadu zaslat
spolu s potvrzenim o prevzeti odpadu odesilateli a obecnim ufadim obci s rozsifenou
pusobnosti pfislusSnym podle mista zahdjeni a ukonceni prepravy do 10 dnti od jeho prevzeti.

Odesilatel odpadu a ptijemce odpadu jsou povinni archivovat evidenci podle odstavct

po dobu nejméné 5 let (SZU, 2009a).
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Pieprava zdravotnického odpadu je jednak interni, od mista prechodného skladovani do
centralniho skladu v rdmci zdravotnickych zafizeni a jednak externi z centralniho skladu do
zafizeni zpracovavajiciho odpad. Vseobecny (komunalni) odpad se musi piepravovat
oddé€len¢ od nebezpecného odpadu, aby se zabranilo potencidlni kiizové kontaminaci nebo
smichani téchto dvou hlavnich kategorii odpadu.

Pii a po skonCeni prepravy se musi vSechny uzaveéry shromazd’ovacich prostredki
zkontrolovat (slepeni, peceti, zavazani, atd.) nesmi byt poskozené a musi plnit svou funkci.
Odpady nesmi byt pfepravovany spolu s jinymi vécmi nebo materialy. VeSkera opatieni pfi
prepravé odpadd musi byt vramci bezpecnosti, ochrany zdravi, zivotniho a pracovniho
prostfedi. Obsluha musi byt zaskolena véetné postupu pii moznych nehodach. Organizace
pfepravy odpadl v zafizeni a jeho Casovy rozvrh musi byt soucasti pokyni (provozniho tadu)

zdravotnického zatizeni (Emmanuel et. al., 2001).

3.4 Technologie a upravy odpadu ze zdravotnictvi

vvvvvv

skladkovani odpadu. Vybér metody je determinovan povahou a nebezpecnosti odpadu,
spolehlivosti, naro¢nosti a finan¢ni nékladnosti metody odstranéni odpadu a celkovym
dopadem na zivotni prostiedi (Shoukat, 2010).

Pouziti spaloven nebezpecnych odpadi k odstranéni odpadu ze zdravotnickych zatizeni
patii k nejb&zngjsi metodé v Ceské republice. Nékteré druhy zdravotnickych odpadii (vysoce
infekéni a patologicko-anatomické) je zdkonem o zdravotnich sluzbach ¢. 372/2011 Sb.
nafizeno zneSkodnit spalenim. Pfi spalovani nebezpe¢ného odpadu dochazi ke zni¢eni vSech
mikroorganismli a k vyraznému zmenSeni objemu a hmotnosti odpadu. Na druhou stranu
dochdzi k uvoliiovani ur¢ittho mnoZstvi spalin a tedy i emisi Skodlivych latek do ovzdusi.
Pouzivanim modernich a ucinnych technologickych postupli na ciSténi spalin lze docilit

vyrazného snizeni mnozstvi vypousténych Skodlivych latek (Straka, 2001).

Pro urcité druhy odpadi je spalovani dokonce nutné, zejména pro:
e ostré predméty
e vSechny patologicko-anatomické odpady (odpady z dialyza¢nich oddéleni, krevni
vzorky, placenty apod.)

e IékyalécCiva
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e cytostatika a odpady z onkologickych odd¢€leni

e obvazy, pleny, odévy na jedno pouziti nebo jiné kontaminované odpady

e ostatni odpady, kdy jiny zplisob odstranéni by mohl ohrozit zdravi ¢lovéka ¢i zivotni
prostiedi.

V samotném zafizeni spalovny je zakadzano dovezené odpady skladovat. Nakladéani s
odpady ve spalovniach se fidi provoznim ftadem zafizeni. Dle doporuceni Svétové
zdravotnické organizace WHO (2006) je nejnizs$i hodnota teploty urené ke spalovani
nebezpecnych odpadia 1000°C. Spalovani odpadu se fidi zakonem ¢. 86/2002 Sb., o ochrané
ovzdusi.

V Ceské republice je zakdzano skladkovani infekénich odpadii, nebezpe¢nych
chemickych odpadli a nepouzitelnych 1é¢iv. Riziko ukladédni odpadti ze zdravotnickych
zafizeni na sklddky je vysoké a je realizovatelné pouze pro uklddani vytfidénych a
prokazatelné¢ nekontaminovanych odpadi nebo odpadii po vytfidéni a dekontaminaci.
Pivodné nebezpecny odpad dekontaminaci ztraci nebezpecné vlastnosti a rozdrcenim je

vyrazné snizen jeho objem pro skladkovani (Zahradnik, 2010).
3.4.1 Zpracovani a likvidace zdravotnického odpadu

3.4.1.1 Dekontaminace zdravotnického odpadu

Pro snizeni rizika infekéniho odpadu, pted jeho piepravou ze zdravotnické instituce k
jeho konecnému odstranéni, je vhodna uprava odpadu dekontaminaci. Dekontaminace odpadu
slouzi k Gplnému odstranéni biologickych faktor nebo sniZeni mikrobidlni kontaminace. Pro
dekontaminaci odpadii ve zdravotnictvi existuje relativné velké mnozstvi systémi, které
umoznuji redukovat pocet mikroorganismt tak, Ze odpad je zbaven nebezpecné vlastnosti
infek¢nosti, a 1ze s nim moZno déle nakladat jako s odpadem ostatnim. Jedn4 se o proces, pfi
némz dochézi k usmrceni anebo k odstraiiovani mikroorganismi z prostiedi a piedmétd, bez
ohledu na stupen sniZeni poctu zarodkti. Dekontaminace obsahuje postupy od mechanické
o¢isty (napf. uklid) pfes dezinfekci a sterilizaci (Boudot, 1997).

Védecké vysledky dokazuji, Ze dekontaminace provadéna piimo u zdroje vzniku
odpadu (v zatizeni zdravotni péce) vyraznym zpusobem snizuje mnozstvi vyprodukovaného
nebezpecného odpadu. VEtsSimu zavedeni dekontaminacnich jednotek brani predevsim vysoka
pofizovaci cena zafizeni a velkd naro¢nost na disciplinovanost zdravotnickych pracovnik

(Emmanuel et. al. 2001).
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V Ceské republice neni tato tiprava zdravotnického odpadu zcela bézna. Z dostupnych
statistik SZU vyplyva, Ze v soutasné dobé se nachazi ve zdravotnickych zatizenich v provozu
cca 2 dekontaminaéni jednotky a na rozdil od mnoha statii Evropské unie je v Ceské republice

stale nizky podil zatizeni na dekontaminaci odpadu.

3.4.1.2 Nespalovaci technologie

Nakladani s odpadem lze rozdé€lit mnoha zpusoby, napiiklad podle jejich nakupni ceny,
velikosti, typu zpracovavaného odpadu, atd. Tyto technologie rozd¢lujeme na zakladni
procesy pouzité pro dekontaminaci odpadui. Existuji nasledujici ¢tyti zékladni skupiny téchto

procest:

1. Chemické procesy
2. Tepelné procesy
3. Biologické procesy

4. Procesy ozatovani

Chemické procesy Casto zahrnuji postupy jako je dezintegrace, drceni ¢i michani, aby
byl odpad lépe vystaven pisobeni chemického Ccinidla. U nékterych nové vyvijenych
technologii se jako chemické ¢inidlo pouzivé ozon.

Tepelny proces zni¢i patogeny v odpadech pomoci tepla (tepelné energie). Tuto
kategorii lze dale rozdélit na tepelny proces pracujici s nizkou teplotou (93 °C az 177 °C), se
sttedni teplotou (177 °C - 370 °C) a s vysokou teplotou (540 °C az 8300 °C). Tepelné procesy
pracujici s nizkou teplotou lze jesté dale rozdélit na dezinfekci vlhkym teplem (parou) a
dezinfekci suchym teplem (horkym vzduchem). V ptipadé¢ procest, kdy je pouzito suché teplo
se neptivadi zadna para nebo voda. Misto je odpad zahtivan kondukci, ptirozenou nebo
nucenou konvekci nebo tepelnym zafenim za pouziti infraCervenych ohfivacich zatfizeni.
Dezinfekce pomoci pary je proces, ktery byl uzplisoben pro zpracovani zdravotnického
odpadu.

Biologické technologie se dosud ve vétsim mnozstvi nevyuzivaji. V soucasnosti je na
biologickych procesech zalozeno pouze velmi malo nespalovaci technologie.

Mezi procesy ozafovani patii ozafovani elektronovymi paprsky, kobaltem-60 nebo
ultrafialovym zafenim. Pfi ozafovani elektronovym paprskem se ke zni¢eni mikroorganismu v

odpadech pouziva sprska elektronti s vysokou energii. Ty zptsobi chemickou disociaci a
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prasknuti bun&nych stén. Uinnost v nieni patogenu je zavisla na dévce absorbované
odpadem, ktera zase souvisi s hustotou odpadu a energii elektrond.

Kromé¢ toho muzeme jako dopln€k téchto ¢tyf zakladnich skupin procesti zminit
mechanické procesy jako je drceni, dezintegrace, michani, promichavani, zpracovani
kladivovymi mlyny, zhutovani a tfidéni na kapalnou a pevnou cast - doplnuji dalsi procesy
zpracovani. Mechanické zpracovani prevazné zajisti, ze obvykle nelze rozpoznat, co je
obsazeno v odpadu Pouziva se k niceni injekénich stiikacek a jehel, aby se minimalizovala
moznost poranéni a aby jiz nebyly nadale pouzitelné. V piipadé tepelnych procesti nebo
procest na chemickém zakladé mohou mechanickd zafizeni, jako michace a drtice, rovnéz
zlepsit predavani tepla nebo vystavi ptisobeni chemickych dezinfekénich ¢inidel vétsi povreh.
Mechanické procesy mohou vyrazné ovlivnit a zmensit rozsah potiebné tdrzby. V nékterych
statech se musi zpracovany zdravotnicky odpad pied ulozenim na skladku upravit tak, aby
nebylo rozpoznat, co je v ném obsazeno. V jinych statech ptedpisy vyzaduji pouze to, aby
nebyly rozpoznatelné Casti t€l. V mnoha zemich ale jednoznaéné plati, ze ostré predméty musi
byt rozlamany, rozemlety nebo upraveny tak, aby nebyly pouzitelné, nebo musi byt zabaleny

do obalt odolnych proti prorazeni (Emmanuel, 2003).

3.4.1.3 Spalovani zdravotnickych odpadt

Ceskéa republika patii k zemim, kde je vétsina odpadu ze zdravotnictvi spalovéna.
Spalovani téchto odpadl fidi zdkonné predpisy na ochranu ovzdusi zdkonem o ovzdusi
¢.86/2002. Vétsinu druhti odpadt ze zdravotnickych zafizeni je nutné vzdy spalovat. Pouze
v par pripadech lze nékteré z nich ulozit na skladky po ptedchozi dekontaminaci nebo po
dukladném rozdrceni napt. ostrych pfedméti. Ostatni napi. patologicko-anatomicky odpad a

cytostatika je nutné podle legislativy CR vzdy spalovat (MZP, 2001).

Jde ptedevsim o:

- vSechny patologické odpady

- krevni vzorky apod.

- ostré predmeéty

- 1éCiva a 1éky

- cytostatika a odpady z onkologickych oddé¢leni

- pevné chirurgické materialy nebo jiné kontaminované odpady

- vysoce infek¢ni kontaminovany material (bez predeslé dekontaminace)
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Spalovani zdravotnickych odpadi se muze uskutecnit ve spalovné komunalniho odpadu
za predpokladu tpravy odpadu dekontaminaci nebo ve spalovné pro nebezpecné odpady.
Spalovani odpadt se d4a oznacit za ekonomicky atraktivni zpiisob pro odstraiiovani a to za
predpokladu piiméfené vzdalenosti mezi zdravotnickym zafizenim a dostate¢né svozové
oblasti. Krom¢ nakladu na spalovani zdravotnického odpadu se uvazuje také o nakladech na
manipulaci a ptepravu. Pfi spalovani dochazi piedevsim k vyraznému snizeni objemu na
rozdil od dekontaminace a produkty spalovani jako je Skvara nebo popilek, jsou ukladany na
skladky nebezpeéného odpadu nebo po solidifikaci na skladku ostatniho odpadu. Princip
solidifikace/stabilizace odpadl je zalozen na smichéni odpadl S vhodnymi pojivy a plnivy
tak, aby byly zddoucim zplsobem upraveny jejich fyzikalni a chemické vlastnosti. Cilem
tohoto procesu je zménit vlastnosti odpadu tak, aby splnily pozadavky pro uloZeni na skladky
(Petrlik, 2003).

3.4.1.4 Skladkovani zdravotnickych odpadi

Skladkovani zdravotnickych odpadd, jako zpisob odstranovani odpadu je v rozporu se
zédsadami zakona &. 185/2001 Sb. a s cili vyhlasenymi v POH CR:
- prednostné vyuzit energeticky potencial odpadu,
- snizit podil odpadu ukladaného na skladky,
- snizit podil organické slozky odpadu uklddaného na skladky.

Skladkovani odpadi ze zdravotnickych zafizeni v Ceské republice je mozné pouze po
predchozi dekontaminaci, separaci a destrukci téchto odpadi. V tomto pifipadé musi byt z
odpadu zcela vyloucen anatomicky — patologicky odpad, nepouzita 1é¢iva, cytostatika a jiné
chemikalie.

Skladkovani takto upravené¢ho odpadu neni vhodné také z toho divodu, ze zdravotnicky
odpad obsahuje vysoky podil plastl. ZmekEovadla, nebezpecné latky a stabilizdtory mohou
z plastli unikat do Zivotniho prostfedi po velmi dlouhou dobu, delSi neZ je garantovana

nepropustnost skladkového telesa (Petrlik, 2006).
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3.5 Odpadové hospodarstvi

Prevence v odpadovém hospodarstvi by méla sméfovat jednak ke snizovani mnozstvi
vznikajicich odpadi, jednak ke snizovani jejich nebezpecnych vlastnosti, které maji
neptiznivy dopad na zivotni prostiedi a zdravi obyvatel. Jako soucast prevence je pojimano
rovnéz opétovné vyuziti vyrobkii a pifiprava k nému. Problematika ptedchazeni vzniku
odpadil ma velice Siroky obsah. Komplexni programy ptedchazeni vzniku odpadu se netykaji
pouze sektoru naklddani s odpady, ale rovnéz tézebniho sektoru a vyrobniho primyslu,
navrhait a poskytovatelt sluzeb, vzd€lavani a osvéty, vefejné i soukromé spotieby. Tento
rozm¢r je zapotiebi vnimat pfi ptipravé cili a opatfeni, kterd maji vést k ¢innostem skute¢né
predchézejicim vzniku odpadd a z pohledu vyvoje a kontroly v budoucich letech. Musi byt
zaroven smysluplné a prokazatelné spravné vyhodnocovany (Neugebauer, 1999).

Prevencni piistupy v oblasti odpadového hospodafstvi nejsou ni¢im zdsadn€ novym a
jiz dlouhodob& jsou zalleniovany do strategickych dokumentii Evropského spolecenstvi.
Neékteré Clenské staty Evropské unie zavedly programy ptedchdzeni vzniku odpadii mnohem
diive, nez piikazuje smérnice o odpadech. Soucasnd prevencni opatfeni odpadového
hospodatstvi Ceské republiky jsou sou¢asti doposud platného Planu odpadového hospodaistvi
CR. Rovnéz stavajici zakony v oblasti odpadového hospodaistvi, a to jak zakon &.185/2001
Sb., o odpadech a o zméné nékterych dalsich zdkont, ve znéni pozd¢jsSich predpist, tak zdkon
¢. 477/2001 Sb., o obalech a 0 zméné nékterych zakont, ve znéni pozd¢jsich predpisi, v sobé
obsahuji celou fadu prvki na podporu prevence. Prevence piedchazeni vzniku odpadii je v CR
rovnéz soucasti praktickych aktivit v ramci trvale udrzitelného rozvoje. Podle smérnice o
odpadech mohou byt programy ptedchdzeni vzniku odpadii bud’ soucasti planti pro nakladani
s odpady nebo ptipadné soucasti jinych programi ¢i politik v oblasti zivotniho prostfedi nebo

mohou byt vypracovany samostatné (Malcekova, 2014).

Hierarchie zptusobu nakladani s odpady

Priiess et. al. (2013) uvad¢ji, ze v ramci odpadového hospodarstvi musi byt dodrzovana
tato hierarchie zplisobil nakladani s odpady:

a) ptedchazeni vzniku odpadd,

b) ptiprava k opétovnému pouziti,

¢) recyklace odpadi,

d) jiné vyuziti odpadii, naptiklad energetické vyuziti,

e) odstranéni odpadu.
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Organy verejné spravy v oblasti odpadového hospodarstvi
Vetejnou spravu v oblasti odpadového hospodarstvi vykonavaji:

e Ministerstvo zivotniho prostiedi

e Ministerstvo zdravotnictvi

e Ministerstvo zeméd¢lstvi

e Inspekce

e Ceska obchodni inspekce

e Ustiedni kontrolni a zku$ebni ustav zem&délsky

e Celni tfady

e Policie Ceské republiky

e Organy ochrany veiejného zdravi

o Krajské urady

e Obecni trady obci s rozsifenou plisobnosti

e Obecni trady a ujezdni Gfady

3.5.1 Minimalizace zdravotnického odpadu

Prvni krok, jehoz cilem je co nejvice omezit mnozstvi zdravotnického odpadu, které bude
produkovano. Mezi postupy pro minimalizaci odpadu patii: Ttidéni: Ttidéni riznych typh
odpadu v misté jejich vzniku a jejich samostatné¢ uchovavani. Pokud se odpad tfidi, lze u
jednotlivych typt odpadu pouzit vhodné postupy pro vyuziti odpadu jako zdroje a recyklaci.
Jakmile se potencialné infekéni odpad (Casto oznaCovany jako odpad "v Cerveném pytli")
smicha s neinfekénimi odpady, musi byt celd tato smes povaZovana za potencidlné infekéni.

Mnozstvi infekénich odpadii, nebezpe¢nych odpadi a nizce radioaktivnich odpadi, u
kterych plati zvlastni pozadavky na zpracovani (spojené¢ obvykle s vysokymi ndklady), se
tfidénim minimalizuje. Tfidéni odpadu je dulezitym krokem, kde mtize kazdé zatfizeni uSetfit
zdroje a finan¢ni prostiedky. Potencial téchto uspor zavisi do velké miry na ptedpisech
platnych v dané zemi a na jejich uplatiiovani statnimi organy kontrolujicimi ptedpisy v oblasti
zivotniho prostredi.

Omezeni zdroji odpadu: Minimalizace nebo eliminace vytvaifeni odpadu u jejich
samotného zdroje prostfednictvim postupil jako je ndhrada produktd, zména technologie a

dobra provozni praxe. Prostfednictvim ndkupl a ndhrady produkti 1ze rovnéZ snizit toxicitu
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odpadu. Vyuziti zdroji a recyklace: Zpétné ziskani a nové pouziti materialti z toku odpadu.
Vétsina odpadu ze zdravotnického zafizeni je prekvapivé podobna odpadu z kancelafskych

budov nebo hotelu - papir, lepenka a potravinovy odpad (Gidarakos, 2009).

3.6 Administrativa spojena s nebezpeénym odpadem

Co se tyka dalsi administrativy spojené s nebezpecnym odpadem, je tieba informovat
prislusny méstsky urad (odbor zivotniho prostfedi) o pievzeti a likvidaci kazdé jednotlivé
davky nebezpecného odpadu specializovanou firmou. To probiha tak, Ze autorizovana firma
Vam vyda dokument tzv. evidencni list o prevzeti davky nebezpecného odpadu a Vy tento
doklad zaslete na piislusny méstsky ufad do 10 dnti od zahajeni ptepravy. Jinou kopii téhoz
dokladu si nechavate pro svou evidenci (veskerou evidenci je tieba uchovavat po dobu 5 let).
Tato ohlasovaci povinnost méla byt jiz v roce 2014 zruSena, bohuzel k tomu nedoslo a je
otazkou, kdy na to legislativa bude pamatovat.

Ro¢né je nutno sestavit tabulku, kde je jednak pribéznd evidence o odpadech, t;.
jednotlivé likvidované davky odpadu (datum, mnozstvi odpadu, druh odpadu), a dale je zde
secteno celkové mnozstvi odpadd. Zpravidla tuto tabulku na vyzadani dodaji firmy, které pro
zdravotnické zatizeni odpady likviduji. Tuto evidenci je potieba archivovat po dobu nejméné
5 let. Jestlize piesahne suma vSech nebezpecnych odpadt vice jak 100 kg/rok (nebo vic nez
100 tun ostatnich odpadl), musi provozovatel podat elektronicky hlaseni prostirednictvim
Integrovaného systému plnéni ohlaSovacich povinnosti (ISPOP), do 15. 2. nasledujiciho

roku (Cerna, 2015).

Sdéleni odboru odpadi Ministerstva Zivotniho prostifedi k elektronickému

ohlasovani piepravy nebezpeénych odpadi (ELPNO):

Dne 10. zati 2015 vysla ve Sbirce zdkonl novela zdkona o odpadech zakon ¢. 223/2015,
ktera upravuje vyuziti systému v roce 2016 - Cl. II Pfechodn4 ustanoveni "7. Pfede dnem 31.
prosince 2016 nejsou odesilatel a pfijemce povinni ohlaSovat prepravu nebezpecnych odpada
podle § 40 zékona ¢. 185/2001 Sb., ve znéni G¢inném ode dne nabyti u¢innosti tohoto zakona,
pokud vedou evidenci podle § 40 zakona ¢. 185/2001 Sb., ve znéni uc¢inném piede dnem

nabyti G€innosti tohoto zdkona."
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Vyse uvedené znamena, ze bude mozné do 31. 12. 2016 vykazovat piepravu
nebezpecnych odpadi (NO) dosavadnim zpisobem. Po cely rok 2016 je mozné vykazovat
piepravu NO stejnym zpusobem jako v roce 2015. Spusténi elektronického ohlasovani je

planovano v pribé¢hu roku 2016.

Podrobné pak névrh ohlaSovaciho listu a dalsi podrobnosti tykajici se hlaSeni prepravy
NO budou feseny novelou vyhlasky ¢. 383/2001 Sb., o podrobnostech naklddani s odpady, ve

znéni pozdéjsich piedpist, ktera je v soucasnosti v legislativnim procesu (CENIA, 2016).

wewr

3.7 Nejcastéjsi nedostatky pri kontrolach

Par informaci, které byly poskytnuty na méstském tfad¢, co byva jako nejcastéjsi nedostatek

Vv oblasti odpadi, pfi ptipadnych kontrolach:

Uklizecka vhazuje do smésného opadu i nebezpecny odpad. Zodpovédny a tudiz
postihovan je v tomto ptipadé ale vzdy l€kat, ne uklizecka.
. Do nebezpecného odpadu se davaji zbytecné véci — kelimky z ¢ekarny, obaly od jehel.
. Na mistech manipulace snebezpecnym odpadem, chybi identifikacni list

nebezpecného odpadu.

. Spatné, nebo viibec zadné znadeni shromazdovacich prostiedki.

. Nesouhlasi pribézna evidence nebo hlaSeni a souvisejici doklady, napt. faktury,
dodaci listy.

. Evidence neni archivovana po dobu 5 let.
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3.8 Seznam souvisejicich pravnich predpist

1. Zakon ¢. 185/2001 Sb., o odpadech a o zméné nékterych dalSich zékonl, ve znéni

pozdéjsich predpist

2. Vyhliska MZP a MZ ¢ 376/2001 Sh., o hodnoceni nebezpeénych vlastnosti odpadi, ve

znéni pozdéjsich predpist

3. Vyhldska MZP ¢ 381/2001 Sb., kterou se stanovi Katalog odpadii, Seznam nebezpeénych
odpadi a seznamy odpadu a stati pro ucely vyvozu, dovozu a tranzitu odpadl a postup pfi
udélovani souhlasu k vyvozu, dovozu a tranzitu odpadd (Katalog odpadl), ve znéni

pozdé&jsich predpisi

4. Vyhlaska MZP ¢ 383/2001 Sh., o podrobnostech nakladani s odpady, ve znéni pozdéjsich
predpist

5. Vyhlaska MZP ¢ 294/2005 Sb., o podminkach ukladani odpadt na skladky a jejich
vyuZivani na povrchu terénu a zméné vyhlasky €. 383/2001 Sb., o podrobnostech nakladani s

odpady

6. Zakon ¢&. 258/2000 Sb., o ochran¢ vefejného zdravi a o zméné nekterych souvisejicich

zakonu ve znéni pozdéjsich predpist

7. Vyhlaska MZ ¢. 432/2003 Sb., kterou se stanovi podminky pro zafazovani praci do
kategorii, limitni hodnoty ukazatelli biologickych expozi¢nich testd, podminky odbéru
biologického materidlu pro provadéni biologickych expozi¢nich testii a naleZitosti hlaSeni

praci s azbestem a biologickymi €initeli
8. Vyhlaska MZ ¢. 195/2005 Sb., kterou se upravuji podminky ptedchdzeni, vzniku a Sifeni
infekEnich onemocnéni a hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych zatizeni a ustavii

socialni péce

9. Narizeni viady ¢. 361/2007 Sb., kterym se stanovi podminky ochrany zdravi pfi praci, ve

znéni pozdéjsich predpist
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10. Zakon €. 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu, ve znéni pozdéjsich predpist

11. Zakon ¢&. 378/2007 Sb., o lécivech a o zménach a doplnéni nekterych souvisejicich

zakoni (zakon o 1é¢ivech)

12. Zakon €. 167/1998 Sb., o navykovych latkach, ve znéni pozdéjsich piedpisu

13. Zakon ¢&. 256/2001 Sb., o pohiebnictvi a 0 zméné nékterych zadkond ve znéni pozdé&jsich

predpist

14. Zakon ¢&. 285/2002 Sb., o darovani, odbérech a transplantacich tkani a organii a o zméné

nékterych zakonti ve znéni pozdéjsich predpist

15. Vyhlaska MZV ¢.64/1997 o Evropské dohodé¢ o mezinarodni silniéni pteprave

nebezpecnych véci (ADR), ve znéni pozdéjsich predpist

16. Zakon ¢. 356/2003 Sb., o chemickych latkdch a chemickych pfipravcich, ve znéni
pozd¢jsich predpisii

17 Zakon ¢. 18/1997 Sb., o mirovém vyuzivani jaderné energie a ionizujiciho zafeni

(atomovy zdkon) a 0 zmén¢ a doplnéni nékterych zdkont, ve znéni pozdéjSich predpisl

18. Zakon €. 86/2002 Sb., o ochran¢ ovzdusi ve znéni pozdéjsich predpist
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4 Material a metody

K ziskéani dat pro vlastni vyzkumné Setfeni byla pouzita metoda anonymniho dotazniku,
na ktery veterinarni technici a nelékaisti pracovnici odpovidali pisemnou a elektronickou
formou. Tento dotaznik je soucasti diplomové prace jako piiloha. Nestandardizovany
dotaznik byl sestaven na zaklad¢ prostudované literatury a vlastnich zkuSenosti s nedostatky
pfi naklddani s odpady vznikajicich pfi veterinarni Cinnosti. Celkem jej tvofilo 17 polozek.
Otazky dotazniku jsou identifikacni (otazky ¢. 1, 2, 3), polooteviené (otazky ¢. 3, 9, 12, 16),
oteviené (otazky ¢. 5, 6, 15, 17), uzaviené (otazky ¢. 1, 2, 4,7, 8, 10, 11, 13, 14).

Vlastnimu vyzkumnému Setfeni predchazela pilotni studie realizovana v listopadu a
prosinci 2015. Pti pilotni studii bylo osloveno deset respondenttl, ktefi méli sdélit ptipadné
nejasnosti a nedostatky v dotazniku nebo v rozhovoru, autorce. Vzhledem k tomu, ze ze
strany dotazovanych, se objevily pouze drobné nejasnosti a pripominky, byl dotaznik po

minimalnich tpravach pouzit ve vlastnim vyzkumném Setfeni.

Na vyplnéni dotaznikli byla respondentiim poskytnuta lhiita dvou mésici. Distribuce a
sbér dotaznikti a informaci probihal od ledna 2016 do tinora 2016. V priubéhu vyzkumného
Setfeni bylo cilem ziskat 150 dotaznik. Vzhledem k malé navratnosti elektronického
dotazniku, jsem zafadila v Setfeni tentyz dotaznik v tisténé formé, ktery byl cilené predkladan
sttednimu zdravotnickému persondlu. Tato navratnost dotaznikii se nakonec jevila jako lepsi,

rychlejsi a efektivnéjsi.

Ke zpracovani jsem ziskala 127 tfadn¢ vyplnénych dotaznikd. Osm dotazniki bylo
vyplnéno ¢asteéné. Ziskanych dotaznikl z celkového poctu pozadovanych 150 dotaznikti bylo
tedy 84,6 %. Z celkového poctu distribuovanych dotaznikd bylo pouzito 119 (79,3 %) fadné
vyplnénych.
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5 Vysledky

Tato cast diplomové prace vénuje pozornost zpracovani a rozboru dat ziskanych z

dotaznikové Casti, ve které byly zjistény nasledujici udaje.

Pro pfiblizeni souboru respondentil jsou udany tti zakladni charakteristiky respondentii

vyplyvajicich z prvnich tii demografickych otdzek v dotazniku.

Otazka €. 1 : Jaky je Vas vék?
Graf €. 1: VEk respondentli

14,3% —
~ 66,4 %
#a  MozZnosti odpovédi Responzi Podil
® 18-25let 79 66.4 %
® 26-35let 17 14,3 %
@ 36-451let 14 11.8 %
® Nad 46 let 9 7.6 %

Ve zkoumaném souboru 119 (100 %) respondentti, odpovédéli veterinarni technici na
prvni otazku, jaky je Vas vék, nasledovné: 79 (66,4 %) respondentt uvedlo, Ze jejich veék
odpovida rozmezi 18 - 25 let, 17 (14,3 %) respondentt je ve véku 26 - 35 let, 14 (11,8 %)
dotazovanych uvedlo vék 36 - 45 let a 9 (7,6 %) zkoumanych je ve véku 46 let a vice.

Ptehled ziskanych dat tykajicich se véku respondentt prezentuje graf ¢. 1.
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Otazka ¢. 2 : Jaké je VaSe pohlavi?
Graf €. 2: Pohlavi respondentt

#a  MozZnosti odpovédi Responzi Podil
® Zena 111 93,3 %
© muz 8 6,7 %

Z celkového poctu 119 (100 %) respondentti odpovédélo na otazku, jaké je VaSe pohlavi,
nasledovné: 111 (93,3 %) respondentek uvedlo pohlavi zena a 8 (6,7 %) dotazovanych byli

muzi. Pfehled informaci prezentuje graf ¢. 2.
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Otazka ¢. 3 : Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Graf ¢. 3: Vzdélani respondentt

[ 68,1 %

#a  MoZnosti odpovédi Responzi Podil

® Stredoskolské s maturitou 81 68,1 %
® \y33i odborné 4 3.4 %
@ Vysokoskolské 31 26,1 %
® jiné (uvedte prosim jake) &) 25%

Na otazku, jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani, odpoveédeli veterinarni technici
timto zptisobem: z poctu 119 (100 %) dotazovanych odpovédélo 81 (68,1 %) respondentd, ze
jejich nejvyssi dosazené vzdélani je stiedni s maturitou, 4 (3,4 %) vyssi odborné, 31 (26,1 %)
dotazovanych ma vysokoskolské vzdélani a 3 (2,5 %) respondenti uvedli jiné vzdélani a to

sttedni odbornou Skolu. Souhrnné udaje o dosaZzeném vzdélani prezentuje graf €. 3.
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Otazka €. 4 : Tridite odpad na VaSem pracovisti?
Graf €. 4: Ttidéni odpadui

o 36,1%

47,1 % ——

#+  MozZnosti odpovédi Responzi Paodil

® Ano 43 36,1 %
@ Ne 20 16,8 %
o Castecne 56 471 %

Z celkového poctu 119 (100 %) respondentti odpovédélo na otazku, téidite odpad na
Vasem pracovisti, nasledovné: 43 (36,1 %) pracovnikl uvedlo, Ze odpad na pracovisti tfidi,
20 (16,8 %) uvedlo, ze odpad na pracovisti netfidi viibec a ¢astecné tiidi odpad na pracovisti u

56 (47,1 %) respondentd. Kompletni informace prezentuje graf ¢. 4.
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Otazka ¢. 5: Strucné popisSte, co prevazné tvori Va§ odpad na pracovisti? Serad’te
sestupné.

Na otevienou otazku, vyjmenujte prosim, co pfevazné tvori Vas odpad na pracovisti,
odpovidali respondenti pievazné stejn€, na prvnim misté byl Casto oznacen papir, dale to byl
plast, smésny odpad a jako posledni byl uvadén infekéni odpad. Nésleduje ukazka odpoveédi
nahodn¢ vybranych respondentt:

Respondent 1: Smésny odpad, papir, infek¢éni odpad, plasty, sklo se netfidi.

Respondent 2: Infek¢ni odpad, papir, plasty, smiSeny odpad.

Respondent 3: Papir, plast, infek¢éni odpad.

Respondent 4: Plast, papir, komunalni odpad.

Respondent 5: Infekéni materidl, papir, plasty, sklo.

Respondent 6: Smésny odpad, kartonové krabice, 1é¢iva a injek¢ni odpad.

Respondent 7: Plast, papir, infek¢ni odpad.

Respondent 8: Papir, plast, potraviny, sklo.

Respondent 9: Papir, bio odpad, nebezpecny odpad, ostatni, plast.

Respondent 10: Papir, nebezpe¢ny odpad, komundlni odpad, plasty, sklo.

Respondent 11: Papir, plast, infekéni odpad.

Respondent 12: Plasty, papir, infekéni material, sklo, ostatni.

Respondent 13: Papir, plast, sklo, infekcni odpad.

Respondent 14: Papir, plasty, infekéni odpad.

Respondent 15: Jehly a stfikacky, odpad z operacniho sédlu a z ptevazli, odpad komunalni
(pytlik od svaciny, jogurtu, piti).

Respondent 16: Infekéni: jehly, stfikacky, lahvi€ky od 1ékt, rukavice, obvazovy material s
télnimi tekutinami, dale papir od zboZi, plast, zbytky jidla.

Respondent 17: Komunalni odpad, infekéni odpad, papir, plast.

Respondent 18: Infekéni zdravotnicky materidl (jehly, stiikacky), papir, plasty, sklo.
Respondent 19: Papir, plast, injekéni material, obaly 1éku.

Respondent 20: Papir, plast, infekéni odpad.

Respondent 21: Plasty, papir, infek¢ni odpad.

Respondent 22: Pouzité rukavice, bunicita vata, stiikacky, jehly, 1ékovky, papirové obaly,
plast, papir, smésny odpad.

Respondent 23: Komunalni odpad (obaly, nepotiebné véci), nebezpe¢ny odpad (jehly,

stiikacky, pouzité lahve od 1é¢iv).
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Otazka €. 6: Co si predstavujete pod pojmem infekéni odpad?
Na otevienou otazku, co si predstavujete pod pojmem infekéni odpad, bylo z celkového
poctu 119 (100 %) zaznamenano 46 (38,7 %) respondentti, kteti otazku nevyplnili, bez udani

divodu. Z dal$ich respondentti jsem pro piiklad ndhodné vybrala par odpovedi:

Respondent 1: Material, ktery pfisel do kontaktu s jakoukoliv 1é¢ivou latkou, material
potfisnéni zvifecimi sekrety a exkrementy.

Respondent 2: VSechna 1é¢iva, vSechno, co pfislo do kontaktu s 1é¢ivem, vSe znecisténé od
télnich tekutin, kadavery.

Respondent 3: Material od krve a hnisu stfikacky a jehly lahvicky od vakcin.

Respondent 4: Odpad infikovany krvi a jinym biologickym materialem, jehla, obvaz od krve
atd.

Respondent 5: Zbytky organt, 1é¢ivé latky zbylé v injekénich stiikackach.

Respondent 6: Cokoliv co muze byt nebezpetné pro Clovéka/zvife z hlediska pienosu
onemocnénti.

Respondent 7: Infek¢ni zvife po eutanazii/smrti , cokoliv co pfiSlo do styku s infekénim
zvifetem.

Respondent 8: Pouzité jehly a stiikacky, kanyly, obaly od 1ékd (ampule, lahvicky), blistry s
nedobranymi 1é¢ivy.

Respondent 9: Vse, co by mohlo byt "pfenaseCem" infekce - jehly, stiikacky, rukavice, krev,
sliny.

Respondent 10: Veskeré sekrety a exkrementy ze zvitat, pouzité jehly a stfikacky, prazdné
lahvicky z 1ékd.

Respondent 11: Rizikovy odpad, ktery mtize ohrozit zdravi vSech, ktefi pfijdou do styku s
timto odpadem.

Respondent 12: Pouzity injek¢ni material, pouzity obvazovy material, pouzity spotiebni
opera¢ni material, prazdné Iékovky a obalovy materidl od 1ékti a 1éCiv, nepouzité,
proexpirované léky.

Respondent 13: Casti téla a organy, odpady, které jsou kontaminovany krvi, hnisem, t&lnimi
sekrety a vykaly, ostré predméty, atd.

Respondent 14: Odpad, kterym se mizeme infikovat. Krev, mo¢, trus, zvratky, chemické

latky, pouzité injekéni stiikacky a jehly, zbytky 1é¢iv, lahvic¢ky od 1é€iv.
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Respondent 15: Pouzity spotrebni material, tzn. jehly po aplikaci, skalpely, zbytky siti,

piipadné ¢asti tkani, krev ve zkumavkach.

Respondent 16: Jehly, stiikacky, drény, katetry, pouzity - zneistény obvaz, material, deky,

podlozky, kadavery.

Respondent 17: Vse, co pfislo do kontaktu s infekénim materidlem, napf. krev nemocného

zvifete.
Respondent 18
Respondent 19

: Pouzité jehly, stiikacky, vse co piislo do kontaktu s krvi.

: Jehly, stiikacky, odpad ze salq.

Respondent 20: Veskery odpad, ktery je kontaminovan materialem, ktery je nebezpecny pro

lidské zdravi.

Respondent 21:
Respondent 22:
Respondent 23:
Respondent 24:
Respondent 25:
Respondent 26:
Respondent 27:
Respondent 28:
Respondent 29:
Respondent 30:

Pouzité jehly, stiikacky, infuzni sety, kanyly.

Proslé 1é¢ivo, pouzity material jako stiikacky, jehly aj., tkan€ apod. z operaci.
Krev, jehly, stiikacky.

Jehly, stiikacky.

Stiikacky, jehly, vSe ze sall.

Je to vSe, co mliZze ohrozit zdravi pfenosem infekéniho onemocnéni.
Stiikacky, infek¢ni material.

VSe co se tyka bakterii, ale i vSe, co pfislo do styku s t€lnimi tekutinami.
Vse.

Pouzity material, krev, ampule po okovani, zbytky tkani.
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Otazka ¢. 7 : Tridite na VaSem pracovisti infekéni odpad? Pokud ano, jak?
Graf ¢. 5: Ttidéni infekéniho odpadu

14,3%\

\ 857 %
#a  MoZnosti odpovédi Responzi Paodil
® Ne 102 85,7 %
® Ano, jak? 17 14,3 %

Na otazku, tykajici se tfidéni infekéniho odpadu na pracovisti, odpovédélo 102 (85,7 %)
respondenttl, ze infek¢éni odpad na pracovisti nettidi, 17 (14,3 %) respondentt uvedlo druhou
moznost ano, kde méli také uvést zptsob, jak infekéni odpad tfidi. Respondenti odpovidali

nasledovné:

Respondent 1: Pouzité jehly davame do PET lahve, ostatni infekéni odpad do odpadkového
kose pro infekéni odpad.

Respondent 2: Dava se do specialnich plastovych boxi a nasledné je odvazen na pracovisté
do mistni nemocnice.

Respondent 3: Kadaver - spalovna, obleCeni - dikladné vyprani v dezinfekénim roztoku,
ostatni - sbérna nadoba.

Respondent 4: Céste&ng, jen jehly a stiikacky zvlast, jinak jde vie do odpadu, kadavery jsou v

mrazaku az do odvozu.
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Respondent 5: Infekéni odpad davame do umélych odpad. kost, které se pak sesypavaji do
velké popelnice.

Respondent 6: Kadavery, savé materialy, obaly od 1éCiv, stiikacky, jehly - v§e samostatné.
Respondent 7: Do specialnich nadob s odvozem specializované firmy. Jehly + stiikacky do
pet. kanystru, kadavery — kafilerie.

Respondent 8: Rozdéleni odpadu do specialnich kontejnert uré¢enych pro infekéni odpad.
Respondent 9: Barel s infek¢nim odpadem, pro ktery si jezdi firma.

Respondent 10: Léky zvlast, pouzité jednorazové pomicky- jehly, stiikacky zvIast'.
Respondent 11: Specialni nadoby v ordinaci, specialni popelnice stiikacky, jehly, spotiebni
material vSe zvIast.

Respondent 12: Material - biologicky odpad-nepouzita 1é¢iva zvlast.

Respondent 13: Jehly zvlast, kadavery zvlast.

Respondent 14: Rozd¢leni dle kontejnerd nato uréenych.

Respondent 15: Do specialnich kontejnerd.

Respondent 16: Jehly zvlast, ostatni dohromady.

Respondent 17: Kadavery zvlast, ostatni dohromady.
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Otazka ¢. 8 : Kde podle Vas konci infek¢ni odpad z veterinarnich pracovist’?

Graf ¢. 6: Nakladani s infekénim odpadem

100%

75%

% 50%
g
25%
0% I
#a  MoZnosti odpovédi Responzi Podil
® Ve spalovné 79 66,4 %
& Vdrice 2 1.7 %
Na skladce 44 37,0%
® 'V mofi 1 0.8 %

Z celkového poctu 119 (100 %) respondentti odpovidali na otazku, kde podle Vas konci
infek¢ni odpad z veterinarnich pracovist,, takto: nejcetnéjsi odpovedi byla prvni z moznosti,
ze odpady konéi ve spalovng, kterou uvedlo 79 (66,4 %) zkoumanych, 2 (1,7 %) oznacili, ze
odpady kon¢i v drtiéce, 44 (37 %) pracovnikt se domniva, Zze odpad kon¢i na skladce, 1

(0,8%) respondent uvedl, Ze odpad kon¢i v moti. Kompletni informace prezentuje graf 6.
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Otazka €. 9: Jak nakladate s pouZitymi jehlami?

Graf ¢. 7: Nakladani s jehlami

2,5%

12,6 % \

20,2% ——

- 64,7 %
#a  MoZnosti odpovédi Responzi
® ShromaZduji se v pet lahvi 77

o Vhazuji se do legislativou uréené nadoby na jehly, s ohledem na jejich 24
dalSi zpracovani

@ VWhazuji se do odpadu, ale tak aby nedoslo k poranéni personalu 15

o Jina 3

Na otazku, jak nakladate s pouzitymi jehlami, odpovédélo: 77 (64,7 %) respondentd, Ze
u nich na pracovisti se pouzité jehly shromazd'uji v pet lahvi, 24 (20,2 %) technikl uvedlo, ze
odpad vhazuji do legislativou uréenych nadob na jehly, s ohledem na jejich dalsi zpracovani,
15 (12,6 %) uvadi, ze vhazuji jehly do odpadu, ale tak aby nedoslo k poranéni personalu a 3

(2,5 %) respondenti uvedli jinou odpovéd’. Veskera ziskana data jsou prezentovana v grafu ¢

7.

Respondenti, kteti si vybrali jinou odpoveéd’, odpovidali takto:

Respondent 1: Specialni nadoba na vyhazovani jehel, stiikacek, zkumavek, ampuli, a dalsich

potencialné nebezpecnych odpadd.

Respondent 2: Vhazuji se do kost ur¢enych na infek¢ni material a po naplnéni se piesypou do

koneéného sbérného barelu.

Respondent 3: Nasadi se na né€ obal a hodi se do infek¢niho odpadu.
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Otazka ¢. 10: Vyberte spravné oznaceni infekéniho odpadu.

Graf ¢. 8: Oznaceni infekéniho odpadu

#a  MoZnosti odpovédi Responzi Podil

® OQdpovéd 1 52 43,7 %
@ Odpovéd 2 16 13.4 %
@ Odpovéed 3 51 429 %

Na otazku tykajici se oznaceni infek¢niho odpadu vybirali respondenti z 3 symboli.
Z uvedenych moznosti vybralo 52 (43,7 %) respondentti obrazek ¢. 1, 16 (13,4 %) vybralo
obrazek ¢. 2 a 51 (42,9 %) respondenti se domniva, Ze spravné oznaceni je obrazek ¢. 3.

Souhrnné informace o znaceni infekéniho odpadu jsou uvedeny v grafu ¢. 8.
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Otazka ¢. 11: Byl/a jste pri nastupu do zaméstnani proskolen/a o spravném nakladani s
infekénimi odpady? Pokud ano, stru¢né popiste.

Graf ¢&. 9: Skoleni na pracovisti

#a  MozZnosti odpovédi Responzi Podil
® Ne 113 95,0 %
@ Ano, jak? 6 50 %

Z celkového poctu 119 (100 %) respondentd na otazku, zda byli proskoleni o spravném
nakladani s nebezpeénymi odpady pii nastupu do zaméstnani, odpovédélo 113 (95 %)
respondenttl, Ze nebyli proskoleni, ani seznameni s nakladanim s infekénimi odpady, 6 (5 %)
uvedlo, Ze byli proskoleni a uvedli piiklad. Ziskané udaje prezentuje graf ¢. 9.

Respondent 1: Seznameno jaky odpad na pracovisti existuje, jak se tiidi a kam se uklada, kdy
a kdo jej smluvné odvazi.

Respondent 2: Vysvétleno co kam patii, a kdy to kdo odvazi.

Respondent 3: Co se kam uklada do ur¢enych nadob.

Respondent 4: Jehly a tak kam se vyhazuji.

Respondent 5: Slovné a nazorné vysvétleno a ukazano co kam se vyhazuje.

Respondent 6: Vstupni skoleni.
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Otazka ¢. 12: Jste na VaSem pracovisti informovani o moznych rizicich spojenych
s nakladanim s infekénimi odpady?.

Graf ¢. 10: Skoleni na pracovisti

#a  MoZnosti odpovédi Responzi Paodil
® Ano 12 10,1 %
® Ne 107 89,9 %
@ Jina 0] 0%

Na otazku zjist'ujici, zda jsou respondenti informovani o moznych rizicich spojenych s
nakladanim s infekénimi odpady, odpovédéli z celkového poc¢tu 119 (100 %) nasledovné: 12
(10,1 %) technikti odpovédélo, ze jsou informovani o moznych rizicich, se kterymi se setkaji
pii vykonavani své prace, 107 (89,9 %) technikd uvedlo, ze nejsou seznameni S moznym

rizikem. Komplexni data jsou znazornéna v grafu ¢. 10.
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Otazka ¢. 13: Mate zajem o informace tykajici se infekénich odpadi?

Graf ¢. 11: Zajem o informace

#~  MoZnosti odpovedi Responzi Paodil

® Ano 98 82,4 %
@ Ne 12 10,1 %
@ Nevim 9 7.6 %

Z celkového poctu 119 (100 %) zdravotnickych pracovnikid odpovidalo na otazku,
mate zéjem o informace tykajici se infekénich odpadd, takto: 98 (82,4 %) odpovidajicich
uvedlo, ze maji zajem o informace o téchto odpadech, 12 (10,1 %) respondent uvedlo, ze
nemaji zajem o tyto informace a 9 (7,6 %) respondentti nevi, jestli ma zajem o informace o

infek¢nich odpadech. Souhrnné vysledky uvadi graf ¢ 11.
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Otazka ¢. 14: DoSlo nékdy na VaSem pracovisti k poranéni o jehlu ¢i jiny druh
infek¢niho odpadu?

Graf ¢. 12: Poranéni na pracovisti

41,2 %
58,8%—
#a  MoZnosti odpovédi Responzi Podil
® Ne 49 41,2 %
@ Ano, uvedte pfiklad. 70 58,8 %

Na otazku, zda doslo né¢kdy k poranéni o jehlu, nebo jiny druh odpadu, odpovédélo ze
zkoumaného poctu 119 (100 %) respondentti nasledovné: 49 (41,2 %) veterinarnich technika
uvedlo, ze na jejich pracovisti nedoslo k poranéni o jehlu ¢i jiny predmét, 70 (58,8 %)
oznacilo ano a uvedli piiklad. Pfehled komplexnich idaji prezentuje graf ¢. 12.

Mezi nejcastéjsi uvedené priklady poranéni popsané respondenty patii pichnuti o jehlu. Dale
respondenti uvadeli napt.:

Respondent 1: Pichnuti pfi kanylovani zvifete ¢i pfi pichani injekci, drobna poranéni pfi
operacich, pofezani o lahvicku.

Respondent 2: Poranéni o injek¢ni jehlu pfi vyhazovani odpadu, poranéni o sklenéné stiepy
ampule.

Respondent 3: Pfi manipulaci s béznym odpadem, do kterého byla vhozena jehla.

Respondent 4: Pti vysypavani do barelu s infekénim odpadem.

Respondent 5: Nejcastéji pii uklizeni odpadu vpichy do rukou.
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Otazka ¢. 15: Jak jsou oznaceny skladovaci nadoby, do kterych vhazujete infekéni

odpad pro uskladnéni pied odvozem?

Na volnou otazku, jak jsou oznaceny skladovaci nadoby, do kterych vhazujete infekcni
odpad pro uskladnéni pfed odvozem, odpovédélo 119 (100%) respondentli nasledovné: 56
(47,1 %) respondenti uvedlo, Ze u nich na pracovisti nejsou zddnym zpiisobem oznaceny
skladovaci nadoby pfed odvozem, 49 (41,2 %) respondentii uvedlo, Ze nevédi, jak jsou
oznaceny nadoby pied pfedanim dopravci, u 8 (6,7 %) respondentii oznacuji nadobu nalepkou

,biohazard*“ a 6 (5 %) respondentli uvadi pouze barevné rozliseni bareli.
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Otazka ¢. 16: Jak Casto je odvazen infek¢ni odpad z VaSeho pracovisté?

Graf ¢. 13: Odvoz infekéniho odpadu z mist vzniku

43% 3.4%

/T 6,0%

— 25,6 %

60,7 % -

#a  MoZnosti odpovédi Responzi
® Kazdy den 4
@ KaZdy druhy den 7
@ Jednou tydné 30
® Podle potfeby 71
@ Jina odpovéd 5

Z celkového pocétu 119 (100 %) respondentd na otdzku, jak ¢asto se odvazi infekéni
odpad z Vaseho pracovisté, odpovédéli 4 (3,4 %) respondenti, ze se odpad odvazi kazdy den,
7 (6 %) uvedlo, Ze se odpad z jejich pracovisté odvazi kazdy druhy den, 30 (25,6 %) oznacilo
moznost jednou tydné, u 71 (60,7 %) respondentii se odpad z jejich pracovisté odvazi podle

potfeby a jinou odpovéd’ s upfesnénim doby odvozu uvedlo 5 (4,3 %) respondenti. Celkovy

Fodil

3.4 %
6,0 %
256 %
60,7 %

4.3 %

piehled frekvence odvozu infek¢niho odpadu z pracovisté je zaznamenan v grafu ¢. 13.

Respondent 1: Kdyz je plna popelnice.
Respondent 2: Kdyz to za¢ne zapachat.
Respondent 3: Jednou za mésic

Respondent 4: 2x tydné.

Respondent 5: KdyZ nddoba hodné¢ zapacha.
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Otazka ¢. 17: Kolik vyprodukujete infekéniho odpadu za rok?

Ze zkoumaného souboru 119 (100 %) respondentd bylo u posledni oteviené otazky
zam&fené na vyprodukovaném mnozstvi infekéniho odpadu za rok celkem odpovézeno
nasledovné: 68 (57,2 %) respondentt nevi, neodhadne, nebo nedokaze posoudit, u 8 (6,7 %)
respondentli na pracovisti, vyprodukuji méné¢ nez 100kg tohoto odpadu, cca. 100kg
infekéniho odpadu uvedlo 16 (13,5 %) respondentt, 150kg uvedlo 6 (5,1 %) respondentt,
200kg udava 8 (6,7 %) respondentl, 300kg se vyprodukuje na pracovisti u 11 (9,2 %)
respondentt, jednou (0,8 %) se objevila varianta, Ze pracovisté vyprodukuje 500kg infekéniho
odpadu a pouze jeden (0,8 %) respondent uvedl piesnou vahu pracovistém vyprodukovaného

odpadu a to 0,265t, pro zajimavost uvedl jesté vahu kadavert a to 1,606t.
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6 Diskuze

Diplomova prace byla zaméfena na zmapovani specifik problematiky s odpady
Z veterinarni ¢innosti.

Prvni ¢ast prace je vénovana teoretickym poznatkiim z odborné literatury. V této ¢asti je
definovan odpad jako takovy, je zde popsané spravné nakladani s odpady ze zdravotnictvi,
dale je zde okrajové piehled technologii a Gprav pfi zpracovani téchto odpadii. V zavéru této
Casti prace jsou informace tykajici se odpadového hospodaistvi, administrativy spojené

s odpady ze zdravotnictvi a ptehled pravnich ptedpist.

Druhé c¢ast diplomové prace je empiricka. Prostfednictvim dotaznikového Setfeni bylo
osloveno celkem 150 veterindrnich technikti a nelékaiskych pracovnikl pracujicich na
veterinarnich klinik4ch. Jak jiz bylo napsano vySe, navratnost dotaznikil byla 84.7 % (127
dotaznikil), po vyfazeni neuplné vyplnénych dotaznikl bylo pouzito 79,3 % (119 dotazniki).

Vlastni vyzkumné Setieni probehlo bez vétsich relevantnich ptekazek. I kdyz navratnost
fadn€ vyplnénych dotaznikd, umoznujici zpracovani dat, nebyla 100 %, vétSina veterinarnich

technikt si nasla ¢as a ochotné dotaznik vyplnila.

Z vlastni zkuSenosti vim, Ze nakladani s témito odpady je specifické a vyzaduje urcité
znalosti, dale je dilezité dodrzovani danych postupt pii nakladani/odstranovani a predevsim
bezpecnost. Odpad ze zdravotnickych zatizeni je dle EU povaZovan za prioritni tok odpadu
vzhledem ke své rozmanitosti a komplikovanosti slozeni. Reseni problematiky nakladani se
zdravotnickymi odpady je o to slozitéjsi, Ze se jedna o odpady ze zdravotnickych nebo jim
podobnych zafizeni, kde vznikaji odpady rtizného fyzikalniho, chemického a biologického
materidlu, ktery vyzaduje specidlni nakladani a zneSkodnéni, vzhledem k specifickému
zdravotnimu riziku pro okolni prostiedi. Pfedevsim tento odpad piedstavuje potencionalni
nebezpeci pro zdravi lidi a Zivotni prostfedi, véetné rizika infekce, rizika akutni toxicity a
pozdnich uc¢inki napt. u chemickych latek a cytostatik.

Podle Brejchy (2011) je odpad ze zdravotnictvi slozen ze dvou ¢asti, z nichz
“nerizikovy” zdravotnicky odpad obvykle tvoii 75 - 90 %. Tato cast lze pfirovnat ke
komunalnimu odpadu, zbyvajici cast odpadu tvoifi - “rizikovy” nebo “nebezpecny”
zdravotnicky odpad, ten zahrnuje vSechny mozné frakce odpadu, které mohou piedstavovat
zvySené biologické, chemické, nebo fyzikdlni riziko z hlediska jeho mozného dopadu na

zdravi. Miillerova (2014) uvadi, Ze zbylych 10 az 25 % odpadu ze zdravotnictvi je pokladano
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za nebezpetny a mlze predstavovat fadu zdravotnich rizik - proto se oznacuje jako “zdravi
nebezpecny odpad”. Z dotaznikového Setieni bylo zjiSténo, Ze nejvetsi Cast celkove
vyprodukovaného odpadu piedstavuje papir, ktery vznika administrativni ¢innosti kliniky
(Gcty, zadanky, Iékarské zpravy, hospitalizacni a anestetické protokoly, ptfedoperacni pokyny
pro majitele zvifat), hned za nim byl plast, pak smésny odpad a jako posledni byl udavan
infekéni odpad, obcas se vyskytlo v odpovédich sklo.

Jak jiz z teorie vime, nakladani s odpady ze zdravotnictvi musi jednozna¢né spliiovat
zékladni cil a to bezpecnost procesu od vzniku odpadu, pies nakladani az po jeho odstranéni.

Podle Krajské hygienické stanice (2013) je dilezité, aby odpady ze zdravotnictvi po
rozttidéni podle nebezpecnych vlastnosti a kodi byly odd€lené ukladany do pftislusnych a
vhodnych shromazd’ovacich prostiedkti (napf. obaly, plastové kontejnery Klinik-boxy,
silnosténné PE pytle apod.). Je tfeba také dusledné separovat bézné odpady komunalniho
typu. Vrozporu stimto nafizenim jsou vysledky z dotaznikového Setfeni, kdy 17 %
respondentl netfidi na pracovisti komunalni odpad viibec a 47 % tfidi tento odpad pouze
Castecné. Miillerova (2014) uvadi, ze u podskupiny 18.02 ,,odpady z vyzkumu, diagnostiky,
lé¢eni nebo prevence nemoci zvitat® je jednou z hlavnich snah pii nakladani s témito odpady,
jejich tfidéni na misté - jinymi slovy separovat odpady nebezpecné od odpadii bezpecnych,
které nepodléhaji specialnimu zachazeni a neptedstavuji rizika. Oddéleny sbér zdravotnickych
odpadi neni jednoduché zaleZitost. Sbér by mél probihat denné (samoziejmé v zavislosti na
velikosti zafizeni). Dodrzovani tohoto nafizeni, tfidéni zdravotnickych odpadii, jsem
zjisStovala prostfednictvim otazky, zda respondenti na svych pracovistich tfidi tento odpad.
Vysledky jsou pro mne alarmujici. Vyprodukované odpady v ramci veterinarni péce, nettidi
na svych pracovistich, az 86% dotazovanych. To znamend, Ze odpady nejsou tiidény podle
podskupin a nebezpecnych vlastnosti, nejsou separovany odpady nebezpecné od odpadi
nenebezpecnych, ale nikoliv bezpe¢nych. Zde bych navrhovala pravidelné kontrolovani
puvodct odpadi. Kontroly by se méli zaméfit na skladovaci nadoby, na jejich znaceni a
vhodném misté uskladnéni, celkové na bezpecnost. Dale by se mélo kontrolovat dodrZzovani
separace odpadii z veterinarni Cinnosti a tfidéni komunélniho odpadu. V neposledni fadé

navrhuji dislednou kontrolu administrativy spojenou s naklddanim s odpady ze zdravotnictvi.
Obecné kazdoroéné dochazi ke zvySovani produkce nebezpeénych odpadi ze

zdravotnickych zafizeni a to v rozporu S cili POH o nebezpecnych odpadech. Tim, Ze se

odpad nedostate¢né tiidi, ma Ceska republika vysokou produkci nebezpeénych odpadti, na
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rozdil od jinych evropskych statti. Podle SZU (2009) je piisné zakazano sluéovat odpady ze
zdravotnictvi, neni mozné miSeni nebezpecného odpadu navzijem nebo s ostatnim odpadem
ve smyslu § 12 zékona. MiSenim odpadu je v rozporu s vyhldskou a mohlo by dojit k ohrozeni
lidského zdravi. Pro odpady ze zdravotnictvi je nutné z hlediska pfedchdzeni zdravotnich rizik
trvat na dasledném tfidéni odpadii a to hlavné nepouzitelnych 1é¢iv, infekéniho odpadu,
ostrych predmét, apod. podle kone¢né upravy nebo odstranéni odpadu.

Salkin (2004) uvadi, ze pifi Spatném nakladani s témito odpady nam hrozi rizika,
vyplyvaji z moznych nebezpecnych vlastnosti odpadii. Odpady obsahuji predevSim ostré
predméty, infek¢ni agens, toxické chemické latky, genotoxické latky nebo nepouzita 1éCiva,
radioaktivni latky apod., mohou ohrozit pacienty, zdravotni personal, v€etné personalu, ktery
se zabyva shromazdénim, pfepravou a odstranénim odpadu a pomocny persondl. Nebezpecné
odpady mohou ohrozovat vetejné zdravi, ale i zivotni prostiedi. Sharma (2007) udava, ze
zpravidla nejvétsi hrozbu predstavuje nakladani s infekénim, toxickym odpadem a s ostrymi
predméty. Rizikim je hlavné vystaven personal, ktery pfichazi do styku s odpady v
pracovnim prostfedi. Nebezpeci, vyplivajici z odpadi ze zdravotnictvi se minimalizuji S
dodrzovanim bezpec¢ného systému tfidéni, sbéru, ptfepravy, shromazd’ovani a odstranéni.
Zaroven dochazi k minimalizaci nakladi na upravu a odstranéni téchto odpadii. S témito
riziky, by podle mého mél byt povinné sezndmen veskery persondl na vSech veterinarnich
klinikach a v ordinacich, ktery pfichazi s timto odpadem do styku. Podle mého Setfeni Si
téchto rizik neni védomo a ani s nimi neni seznameno az 90 % dotazovanych.

Pouze 5% respondentl bylo pfi nastupu do zaméstnani, proskoleno zaméstnavatelem o
nakladani s odpady, produkovanych na pracovisti. Domnivam se, ze Skoleni, at’ vstupni, ¢i
pribézné, by mélo byt na pracovisti samoziejmosti. Povazuji to za potiebné a dileZité,
z vlastni zkuSenosti bych na svém pracovisti Skoleni, ¢i informace o spravném tiidéni a
zachazeni s odpady uvitala. V této souvislosti mé prekvapil vysledek znalosti respondenti
symbolu ,,biohazard”, kdy spravné¢ symbol poznalo pouze 13% dotazovanych. Symbol
biohazard, neboli biologické riziko, piedstavuje ohrozeni latkami biologického ptivodu, které
ptedstavuji hrozbu pro zdravi lidi a zvifat. Znalost tohoto symbolu, u personalu pracujiciho
na veterinarnich pracovistich, povazuji za potiebnou. Kazdy shromazd’ovaci prostredek je
treba podle SZU (2009), s ohledem na ochranu zdravi zaméstnanct zdravotnickych zatizeni i
ostatnich osob, které s odpadem dale nakladaji, fadné oznacit zejména druhem odpadu,
mistem a datem a hodinou vzniku, katalogovym C¢islem odpadu a barevnym odliSenim

shromazd’ovaciho prostiedku. Barevné znaceni (barva obalu, etikety nebo znaciciho pruhu) je
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navrzeno dle zplsobu odstranéni odpadu a platnych pravnich piedpisti. Naptf. symbol
biohazard, urceno ke spaleni, chemické latky, apod. Zde jsem pomoci volné otazky, polozené
mym respondentiim, tykajici se znacCeni skladovacich prostfedkii na pracovisti zjistila
nasledujici: 47 % respondentii uvedlo, Ze u nich na pracovisti nejsou zZadnym zpiisobem
oznaceny skladovaci nadoby a 41 % respondenti uvedlo, Ze nevédi, jak jsou oznaceny

nadoby, ostatni uvedli oznaceni symbolem biohazard a barevné rozliSeni nadoby.

Maximalni doba mezi shromazdénim a odvozem infek¢éniho odpadu ze zdravotnictvi ¢i
veterinarni pé&e je podle SZU (2009) jeho odstranénim v zimnim obdobi 72 hodin a v letnim
obdobi 48 hodin. U pracovist, s nepfetrzitym provozem, se jedna o odstranéni kazdych 24
hodin. Casovy termin odstranéni, je dan vyhlaskou. P¥i zji§tovani, jak to chodi v praxi, jsem
zjistila velké nedostatky. Otazku s moZnymi odpovéd’'mi jsem méla polozit presnéji, jako
napiiklad rozliSit letni a zimni obdobi, ¢i nepfetrzity provoz. Ale i ptes to se sesly odpovédi,
které se neslucuji s vyhlaskou. Je zajimavé, Ze nejcastéjsi (61% dotazovanych) byla odpoved,
ze se infek¢ni odpad odvazi ,,podle potteby*, 1 kdyz z této odpovédi bohuzel neni patrné, jak
Casto se odpad odvazi, tak méli respondenti moznost oznacit z vybéru odpovédi 2 moznosti,
které se slucuji s vyhlaskou. Necelych 26 % uvedlo odpovéd’ ,,jednou tydné®“, zde se také
nevejdeme do daného ¢asového terminu 72 hodin. Pouze 10 % respondentti uvedlo piipustnou
dobu odvozu infekéniho odpadu z pracovisté. Jako nejhorsi odpovéd’ povazuji, Ze se odpad se
odvazi, kdyz se ,,naplni popelnice®, nebo kdyz ,,to za¢ne zapachat”. Opét mne tato skute¢nost
utvrzuje v potieb¢ pravidelnych kontrol pracovist.

Pro zlepSeni uUrovné naklddani s odpady je ale nutnd spoluprace vSech zahrnutych
instituci i jednotlivet, ktefi ptijdou do styku s touto problematikou, od vladnich instituci, az
po soukromy sektor. V oblasti této spoluprace jsou v Ceské republice velké rezervy a doposud

se stale nemUZeme opfit o fadny legislativni ramec.

Dal$im nemilym zjiSténim pro mne bylo, Ze stiedni zdravotni persondl, ktery podle
mého piesvédCeni prichdzi do styku s infekénimi a nebezpecnymi odpady, z celého personélu
veterindrniho pracovisté nejvic, neni vibec informovdn o spravném nakladani, tiidéni a
skladovani téchto odpadti a to az v 90 % ze zkoumaného souboru respondenti, ktefi nastoupi
do prace a vykonavaji toto zaméstnani. Celkem 95% respondentii neni upozornéno a tim

padem si neni védomo moznych rizik, spojenych s nespravnym nakladanim s t€émito odpady.
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Dale SZU uvadi, Ze jednim z mnoha dnesnich problémi tykajicich se ochrany Zivotniho
prostiedi je nalezeni ekonomicky efektivnich a pfitom k pfirod¢ co nejSetrnéjSich moznosti
zpracovani rtznych typti odpadu. Z uvedenych zdroji vyplyva, ze v Ceské republice je
vysoky podil nebezpeénych odpada ze zdravotnickych zafizeni, pficemz vétSina odpadu je
odstrafiovana spalovanim. Ceska republika je v porovnani s ostatnimi staty EU, na zikladé
prostudované literatury, dosti pozadu co se tyée trendd v nakladani s odpady ze
zdravotnickych zafizeni. Napiiklad zde mame stale velmi nizky podil zafizeni pro
dekontaminaci odpadu, nezdjem provozovat tato zatfizeni ma za disledek, krom& pomérné
nizké ceny za odstranéni nebezpecného odpadu, i nekazen zdravotnického personalu u tfidéni
odpadu. Zptisnénim podminek pro nakladédni se zdravotnickym odpadem muze vést ke
zvySeni pifimych nékladii pro producenta odpadu v podobé nakupu odpovidajicich odpadnich

nadob nebo novych technologii apod., ale celkové je Spatné odpadové hospodaistvi

wev

Hypotéza 1: S veterinarnimi odpady se v praxi nenaklada dostatecné odborné a

podle platné legislativy.

V této hypotéze bylo zjistovano, jestli se s odpady z veterinarni Cinnosti V praxi,
naklada dostatecné odborn¢ a podle platné legislativy.

Na zaklad¢ vysledki z dotaznikového Setieni se jako nespravné nakladani s odpady u
mého souboru respondentl nejéastéji vyskytovali tyto nedostatky:

e Netfidéni infekéniho odpadu: az 86% respondenti uvedlo, Ze na svych pracovistich netfidi
tento odpad.

¢ Nevhodné nadoby na skladovani odpadu: pouze 20% respondentti uvedlo, ze vhazuji jehly
do legislativou uréené nadoby, ostatni pracovisté pouzivaji k uskladnéni ostrych predméta
pet lahve nebo na jehlu nasadi ochranny obal a vhodi ji do odpadu. Asi nejhorsi varianta
vV podobé vhozeni jehly ptfimo do plastového pytle s infekénim odpadem se také vyskytla.

e Nejsou dostateéné znaceny skladovaci prostfedky: 47 % respondentti uvedlo, ze nemaji
oznaceny nadoby. 41% respondentli nevi, jak a jestli viibec jsou nadoby oznacené. Kazdy
shromazd’ovaci prostfedek je nutné oznacit, predev§im druhem odpadu, mistem, datem a
hodinou vzniku, katalogovym c¢islem odpadu a barevnym odliSenim shromazd’ovaciho
prostiedku. V této zavislosti me¢ piekvapil vysledek znalosti symbolu ,,biohazard”, kdy

spravné symbol poznalo pouze 13% respondentd.
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e Doba skladovani a odvoz: za alarmujici povazuji tu skutecnost, ze z vétSiny pracovist’
(91%) se odpad odvazi podle potieby a ne podle intervali danych legislativou, nebo
potom, co zacne skladovaci nddoba zapachat. Toto pocinani je opravdu nest’astné.

Hypotéza byla potvrzena.

Hypotéza 2: NedodrZuje se bezpecCnost prace pri nakladani s témito odpady.

V této hypotéze bylo zkouméno, jestli se dodrzuje bezpecnost prace pii nakladani
s odpady ze zdravotnictvi.

Na zéklad¢ odpovédi bylo potvrzeno nékolik faktli: na pracovistich se pirevazné netiidi
infekéni odpad, ostré odpady se neskladuji v nepropichnutelnych nadobach, odpad se
neodvazi viadné stanovenou dobu, shromazdovaci nadoby nejsou oznaceny. Timto
poc¢indnim je porusena bezpecnost prace na pracovisti.

Hypotéza byla potvrzena.

Hypotéza 3: Ve vétsiné pripadiu jsou veterinarni odpady nevhodné skladovany.

V této hypotéze bylo zkoumano, jestli jsou veterinarni odpady vhodn¢ skladovany.
Bylo zjisténo, Ze se neklade diraz na sprdvné pouzivani skladovacich nddob a doba
skladovéni ve vétsin€ ptipadii neodpovida legislative. V 1ét€ musi byt odpad odstranén do 48
hodin, v zim¢ do 72 hodin od shromézdéni. U klinik s non-Stop provozem musi byt odpad
odvezen do 24h. Teplota pii skladovani anatomického a infekéniho odpadu nesmi prekrocit
teplotu 3 — 8 °C. Tyto skutecnosti jsou opomijeny.

Hypotéza byla potvrzena.

DOPORUCENI:

Z dostupné literatury lze vyvodit postupy, které vedou ke sniZeni zdravotniho rizika pfi
nakladani s odpady, patfi sem v prvni fad€ separace odpadii v misté jejich vzniku a ukladani
do vhodnych obalii (nddob), dale s tim souvisejici dostate¢né a spravné znaceni odpadu,
pokud je to mozné, je doporucovana dekontaminace odpadu a to predevSim pied delSim
transportem, kvili eliminaci pfipadnych néasledki po nehod€. V neposledni tadé je
doporucovano pravidelné Skoleni pracovnikli na vSech stupnich fizeni i ptimého nakladani s
odpady. Mezi Skoleny personal by méli patfit manazeti a fidici personal, l¢kati, stfedni
personal, pomocny personal, pracovnici povéfeni tklidem a vSichni manipulujici s odpady.

Neproskolend osoba nesmi manipulovat s témito odpady. Problematice odpadl vznikajicich
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pfi veterinarni ¢innosti by méla byt vénovana vétsi pozornost jiz pii studiu na stfednich
veterindrnich Skoladch. Znalosti o odpadech stiedniho veterinarniho personalu je opravdu
nizka.

Domnivam se, ze je zapotiebi zvySovani povédomi o nebezpecnosti téchto odpadi, o
hrozbach a néasledcich pii Spatném zachdzeni s témito odpady a to nejenom u producentl
zdravotnickych odpadt, ktefi s odpady ptichdzeji do styku, ale je potieba do jisté miry
informovat 1 vefejnost, kterd vyuziva sluzeb veterinarnich zatizeni.

Osvéta verejnosti

Je potieba zajistit, aby mél klient moznost kdykoli ziskat informace o tom jak a kde se
muze zbavit nepouzitych 1¢ékt, infekénich odpadd (injekéni stiikacky) a dalSich
zdravotnickych odpadi, které sém mulze vyprodukovat, pfi domaci péci o zvife a nemély by
skon€it v komunalnim odpadu. Velka c¢ast klienti veterinarnich klinik si odnasi 1éky nebo
zdravotni material domti. Kde konci nespotiebované 1éky? Nebo napf. injekéni stiikacky a
jehly od majitelt, kteti aplikuji kazdy den svému zvifeti inzulin? V tomto piipad¢ je potieba
spravna informovanost ze strany persondlu veterindrniho zatizeni o naklddani a likvidaci

téchto odpadi.

Osvéta producentu zdravotnickych odpadu

Piivodei odpadti si musi byt védomi své osobni zodpovédnosti pii nakladani s
odpadem a méli by zajistit Skoleni persondlu, ktery naklada s timto rizikovym odpadem.
Skoleni by méla informovat zaméstnance o rizicich spojenych s naklddanim s odpadem z
veterinarni ¢innosti. Stfedni veterinarni persondl by mél byt sezndmen se spravnym tfidénim
odpadt a s jeho bezpecnou manipulaci. Dale je dilezité dodrzet spravné skladovani odpadt a
jejich v€asny odvoz. Persondl musi vyuzivat dané ochranné pomicky a dodrZzovat veskeré
postupy, které se vztahuji k jejich typu prace. Dalsi nutnosti je provozni fad, se kterym je
veskery persondl sezndmen. Provozni fad by m¢l obsahovat pfedev§im konkrétni informace
odpovédnosti a Ulohy zaméstnance, jenz s odpadem piichazi do styku, vCetné ptipadnych

postihti pfi neplnéni danych povinnosti.

Mimo Skoleni persondlu, kterym budou podavéany informace o spravném nakladani
s odpady a o moznych rizicich, doporucuji také zavedeni pravidelnych kontrol veterinarnich
klinik, ale 1 menSich pracovist, kde se domnivam, Ze je situace s nakladanim
s vyprodukovanymi odpady vice opomijena, at’ z hlediska ekonomického, nebo z nedostatku

informaci.
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[ Zavér
V oblasti produkce a nakladani se specifickymi odpady ze zdravotnictvi a veterinarni

péce existuji znacné problémy, které jsou dlouhodobé pouze konstatoviany a nejsou

reSeny. Hlavné jde o tyto problémy:

» Nebezpetné odpady ze zdravotnictvi predstavuji vyznamné riziko a nebezpeci z hlediska

vlivu na zdravi lidi a Zivotni prostredi.

» Tiidéni odpadd se na veterinarnich pracovistich se neprovadi dostateéné, n¢kdy vubec.

Odpad nebezpecny se misi s ostatnim odpadem komunalnim.

» Chybi podrobné informace o produkci odpadii z veterinarni péce, ale i celkové odpadu ze
zdravotnictvi. Ve veterinarnich zafizenich je nedostatecnd evidence odpadu. Podstatna ¢ast
tohoto odpadu muize vznikat mimo evidenci odpadii danou zdkonem o odpadech a neni
ziejme, jak je s timto odpadem nakladéno, a to pfedev§im u malych veterindrnich zatizeni.
Zpétna vazba mezi puvodcem odpadu (napt. klinikou) a osobou, ktera odpad odstranuje, ve

vétsSing piipadl neexistuje.

» Nevyhovujici obaly nebo nadoby na odpad — mize dojit k protrzeni obalu a riziku pienosu
infekce na osobu, ktera s odpadem nakladd. Obaly nejsou ve vétSin€ piipadii oznaceny
nebo jsou oznacCeny nedostateCné. Pro ostré pfedméty jsou pouzivany i1 nadale napf.

papirové obaly nebo nevyhovujici plastové obaly, jako jsou napf. pet lahve.

» Informovanost personalu, predevsim stiedniho a pomocného personalu, o specifickych
vlastnostech odpadil je nizkd, chybi znalost spravného nakladani s odpady a to predevSim v

malych zdravotnickych zatizenich. Chybi odpovidajici Skoleni zdravotnického personalu.

» Chybi osobni zodpovédnost za bezpecné a environmentalné¢ Setrné nakladani se

specifickymi odpady ze zdravotnictvi.

> Ceska republika v sou¢asné dob& nema samostatny pravni piedpis, ktery by reguloval

oblast odpadil Z veterinarni péce.
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9 Seznam pouzitych zkratek a symboli

ADR — Evropska dohoda o mezinarodni silni¢ni ptepraveé nebezpecnych veci
ELPNEO - Evidenc¢ni list pro pfepravu nebezpecnych odpadi

ISPOP — Integrovany systém plnéni ohlaSovacich povinnosti

MZP — Ministerstvo Zivotniho prostieni

N — nebezpecny odpad/vlastnost

O — ostatni odpady

POH — Plan odpadového hospodatstvi

SZU — Stétni zdravotni istav

WHO - Svétova zdravotnicka organizace
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10 P¥ilohy

10.1 Dotaznik

Dobry den,

jmenuji se Lenka Vlasova a jsem studentkou 2. ro¢niku magisterského oboru Rozvoj

venkovského prostoru na Zemédélské skole v Praze.

Touto cestou se na Vas obracim s prosbou o vyplnéni nasledujiciho dotazniku, ktery
bude slouzit jako podklad pro vyzkumnou ¢ast mé diplomové prace na téma "Problematika

odpadt z veterinarni ¢innosti".

Dotaznik je zcela anonymni a dobrovolny. VSechny ziskané informace budou pouzity
pouze pro zpracovani diplomové prace. Dotaznik je dalezity pro statistické hodnoceni, které z

prace vyplyne, proto Vas prosim o co nejobjektivnéjsi vyplnéni vSech otazek.
Za Vasi vstiicnost, ¢as a ochotu ke spolupraci na vyzkumu ptedem dékuji.

Bc. Lenka Vlasova

1. Jaky je Vas vek?

© 18-25 let
©26-35let
36 - 45 let
Nad 46 let

2. Jaké je Vase pohlavi?

© Jena

“ muz
3. Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

" Stedoskolské s maturitou
Vyssi odborné
Vysokoskolské

jiné (uved’te prosim jaké)
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4. Tridite odpad na VaSem pracovisti?

* Ano
~
* Ne
- Céste¢nd

5. Stru¢né popiste, co prevazné tvoii Vas odpad na pracovisti? Sefad’te sestupné.
6. Co si pfedstavujete pod pojmem infekéni odpad?

7. Ttidite na VaSem pracovisti infekéni odpad? Pokud ano, jak?

" Ne
~ Ano, jak?

8. Kde podle Vas konci infekéni odpad z veterinarnich pracovist'?
L Ve spalovné
'V drtigce
" Na skladce
"V mofi

9. Jak nakladate s pouzitymi jehlami?
© Shromazduji se v pet lahvi
Vhazuji se do legislativou ur¢ené nadoby na jehly, s ohledem na jejich
dals$i zpracovani
~ Vyhazuji se do odpadu, ale tak aby nedoslo k poranéni personalu

Jina
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10. Vyberte spravné oznaceni infek¢niho odpadu:

A

. \'\ut:::::/

Odpoved’ 1
BIOHAZARD
. -
Cy/
© Odpovéd 2

NEBEZPECNY
ODPAD

C Odpoved 3

11. Byl/a jste pifi nastupu do zaméstnani proskolen/a o spravném nakladani s infekénimi
odpady? Pokud ano, stru¢né popiste.

“ Ne
C Ano, jak?

12. Jste na Vasem pracovisti informovani o moznych rizicich spojenych s naklddanim s
infek¢nimi odpady?

“ Ano

“ Ne

C Jina



13. Mate zajem o informace, tykajici se infek¢nich odpadu:

* Ano
“ Ne
~ Nevim

14. Doslo nekdy na Vasem pracovisti k poranéni o jehlu ¢i jiny druh infek¢éniho odpadu?

" Ne
C Ano, uved’te ptiklad.

15. Jak jsou oznaleny skladovaci nadoby, do kterych vhazujete infekéni odpad, pro
uskladnéni ptfed odvozem?

16. Jak casto je odvazen infek¢éni odpad z Vaseho pracovisté?
Kazdy den

Kazdy druhy den

Jednou tydné

Podle potieby

Jind odpovéd

17. Kolik vyprodukujete infekéniho odpadu za rok?
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10.2 Katalog odpadi

01 00 00 Odpady z geologického prizkumu, tézby, upravy a dal§iho zpracovani nerosti

a kamene

02 00 00 Odpady z prvovyroby v zemédélstvi, zahradnictvi, myslivosti, rybafstvi a z

vyroby a zpracovani potravin

03 00 00 Odpady ze zpracovani dieva a vyroby desek, nabytku, celulozy, papiru a
lepenky

04 00 00 Odpady z kozed¢€Iného, kozeSnického a textilniho primyslu

0500 00 Odpady ze zpracovani ropy, Ccisténi zemniho plynu a z pyrolytického

zpracovani uhli

06 00 00 Odpady z anorganickych chemickych procest

07 00 00 Odpady z organickych chemickych procest

08 00 00 Odpady z vyroby, zpracovani, distribuce a pouzivani natérovych hmot (barev,

lakti a smalt), lepidel, tésnicich materialii a tiskatrskych barev

09 00 00 Odpady z fotografického pramyslu

10 00 00 Odpady z tepelnych procesi

1100 00 Odpady z chemickych povrchovych tprav, z povrchovych tGprav kovi a jinych

materiald a z hydrometalurgie nezeleznych kovii

1200 00 Odpady z tvafeni a z fyzikalni a mechanické upravy povrchu kovi a plastt

13 00 00 Odpady olejti a odpady kapalnych paliv (kromé jedlych oleji a odpadi
uvedenych ve skupinach 05 a 12)

14 00 00 Odpady organickych rozpoustédel, chladiv a hnacich médii (kromé& odpadi
uvedenych ve skupinach 07 a 08)

1500 00 Odpadni obaly, absorp¢ni Cinidla, Cistici tkaniny, filtracni materialy a ochranné

odévy jinak neuréené

16 00 00 Odpady v tomto katalogu jinak neurc¢ené

17 00 00 Stavebni a demoli¢ni odpady (vCetné vytéZené zeminy z kontaminovanych
mist)
18 00 00 Odpady ze zdravotni nebo veterinarni péfe a /nebo z vyzkumu s nimi

souvisejicitho (s vyjimkou kuchyniskych odpadli a odpadi ze stravovacich zafizeni, které

bezprostfedné nesouviseji se zdravotni péci)
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19 00 00 Odpady ze zatfizeni na zpracovani (vyuzivani a odstranovani) odpadu, z Cistiren
odpadnich vod pro c€isténi téchto vod mimo misto jejich vzniku a z vyroby vody pro spotifebu

lidi a vody pro primyslové ucely

2000 00 Komunalni odpady (odpady z domécnosti a podobné Zivnostenské, primyslové

odpady a odpady z Gradl) vcetné slozek z oddéleného sbéru

(Zdroj: Vyhlaska ¢. 381/2001 Sb. Ministerstva zivotniho prostiedi)

10.3 Odpady s katalogovym ¢islem 18

18 O Odpady ze zdravotni nebo veterinarni péce a /nebo z vyzkumu s nimi souvisejiciho (s
vyjimkou kuchynskych odpadi a odpadii ze stravovacich zafizeni, které bezprostiedné
nesouviseji se zdravotni péci)

18 02 Odpady z vyzkumu, diagnostiky, lé¢eni nebo prevence nemoci zvirat

18 02 01 Ostré predméty (kromé ¢isla 18 02 02)3a)

18 02 02 N Odpady, na jejichz sbér a odstraiiovani jsou kladeny zvlastni pozadavky s

ohledem na prevenci infekce

18 02 03 O Odpady, na jejichz sbér a odstranovani nejsou kladeny zvlastni

pozadavky s ohledem na prevenci infekce

18 02 05 N Chemikalie sestavajici z nebezpecnych latek nebo tyto latky obsahujici

18 02 06 Jiné chemikalie neuvedené pod ¢islem 18 02 05

18 02 07 N Nepouzitelna cytostatika

18 02 08 N Jina nepouzitelnd 1é¢iva neuvedend pod ¢islem 18 02 07

(Zdroj: Vyhlaska ¢. 381/2001 Sb. Ministerstva zivotniho prostiedi)
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10.4 Piiklad znaceni vybranych odpadu

Nebézpeén)'( odpad 150110

Obaly obsahujici zbytky nebezpeénych latek nebo obaly témito

latkami znec¢isténé

HP 4 Drazdivé —draidivé pro kizi a pro oci. HP 5 Toxicita pro specifické cilové organy, Toxicita pii vdechnuf.
HP 6 Akutni toxicita. HP 14 Ekotoxicky. HP 15 Odpad schopny vykazovat pii nakladani s nim nékterou z vySe
uvedenych nebezpecnych vlastnosti, kterou v dobé vzniku nemél.

Dalsi informace:

(Zdroj: www.envigroup.cz)
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10.5 Organiza¢ni zajiSténi nakladani s odpady

Zodpovédné osoby pro jednotlivé stupné nakladani s odpady:

Povinnost Zajistuje Odpovida
Predchazet vzniku odpadd, omezovat jejich viichni vedouci pracovisté
mnoZsivi a nebezpeéné viasinosti zaméstnanci
Tridit odpady v misté vzniku dle Katalogu odpadu
podle jednotlivych druha a kategorii a s ohledem VEichni .
: P ichni, ktefi s
na dalsi nakladani s nim v souladu s touto ' : :
smémici a ukladat je do F4dné oznatenych a k odpady | vedouci pracovisté
tomu uréenych shromazdovacich prostfedkl naxiacat
(kontejnery, nadoby, pytle, boxy apod.)
Radné znacit shromazdovaci prostfedky a povéreni ; .
pouZivat jich pouze v souladu s toufo smémici zaméstnanci vedouc! pracovise
. . . viichni, ktefi s
Zabezpedit n-c!pad pi‘gd ""?Zé'd“”“'f”. odpady vedouci pracovisté
znehodnocenim, odcizenim nebo Unikem y
nakladaji
Predavat ostatni odpad jen osobé opravnéné k véreni
vyuZiti nebo odstranéni odpadu, potvrzeny list o Pﬂé tnanci vedouci pracovisté
pfedani odpadu odevzdat odpadovemu hospodafi £amestnanc
Predavat nebezpetny odpad jen osobé povéfeni . .
ppravnéné k vyuZiti nebo odstranéni odpadu, zamésinanci vedoucl pracovisté
potvrzovat EPLNO, pfedavat jej bezodkladné odpadovy vedouci oddéleni
odpadovému hospodafi hospodaf nakupu sluzeb
Vedeni evidence pfepravy nebezpeénych odpadu odpadovy vedouci oboru
dle zakona o odpadech hospodar nakupu a investic
edeni priib&Zné evidence odpadu dle zakona o odpadovy vedouci oboru
odpadech v elekironicke podobé (program EVI 8 hospodaF nakupu a investic

INISOFT)
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Zaslal hla%eni o produkei a nakladani s odpady

FMKV, kiery neni oznadeny a zajistény je nuino
kontakioval sdpadového hospodare

do 15. 2. nasledujiciho kalendafniho roku na odpadovy vedouci oboru
mistné plislusny ofad (MG Praha 10) hospodai nakupu a investic
prostfednicivim systému ISPOP
Nakladat s nebezpeénymi odpady Ize jen se odpadovy vedouci oddéleni
souhlasem {rozhodnutinm) MHME hospodai retkupu shufeb
Upustit od tfidéni odpadd lze jen se souhlasem odpadovy vedouci oboru
(rozhodnutim) MHMP hospoda nakupu a investic
\/ plipadé, Ze puvodce nakladal v poslednich 2
letech s nebezpeénymi odpady v mno2stvi =100 | vedouci .
NOlrok, je pavinen zajistit odborné nakladanis | odboru nakupu nﬂ“ﬁ‘aﬁzﬁﬁ;
I'.'Hﬂpady' pmstfﬁﬂﬁlﬂﬂrm adbormé IFII:IZECIEIH‘ Usﬂhj' a invastic
— odpadovy hospodat
Flan odpadoveho hospodarsivi musi puvodes .

- odpadowy vedouti aboru
:ﬂc?f?x zpracovat v plipadé produkce =10 t hoonoddr g  Foetic
Zajistil prednostng wyuzili odpady .
pied jejich odstranénim, materialové vyuditi f]ﬂngadng;'-;' n::ﬁ'“”‘: ﬂhu:;dm
adpadi ma prednost pied jimm wusitim odpadi P it
Zpracoval Identifikani list nebezpecného odpadu | odpadowy vedouci oboru
(ILNO) hospoda nakupu a investic
Vybavit Identifikagnim listem nebezpeéného g;"“'“"r{ vedouci pracovisté
:gﬁx mista nakiddni s nebezpecnjm B pmad“n' verl' e

hospoda nakupu a investic

Odpad urbeny na zaklade zapisu z jednani
vyfazovaci komise k likvidaci predavat k povéreny .
wyuFitifodstranéni poure se souhlasem pracovnik Wk pracovie
sdpadoveho hospodare
Nakup nadob a pylli uréenych pro nakladanis | dﬁf;& wpu | vedousi oboru
odpady o lvventlie nakupu a inwvestic
Zajitoval zpéiny odbér néklerych vyrobks .
(viz definice zpétneho odbéru bod 3.1) pfi nakupu ﬂ“n:”n;;"r’ n::f””‘: :_Ih:;:‘m
nowych wirobki P pu
Vykonavat kontrolu vivd nakiadani s odpady na odpadovy vedouci oddéleni
zdravi lidi a Zivoini prostiedi — chemické rozbory hospodai nkupu slueb

) ] odpadovy vedouci oboru
Zpracovat Zakladni popis odpadi hospodal ndkup a investic
Vykonaval kontrolu nakiadani s odpady na o .
. . . ; padovy vedouci oboru
J:g::l;;:;hryth pracovidtich a provadét o ni pisemné hoepodaf akupu a investic
Skolen] zamBsinanch z pravidel 8 povinnost pri odpadovy vedouci cboru
nakiadani s odpady hospodai nakupu a investic
Ffi legislativnich zménach nebo vnilini poliebé odpadovy vedouci oboru
FNKV zajistit akiualizaci smérnice hospodai naKupL a investic
W plipadé ZjiElEn] vyekylu nebezpetného odpadu
(zafivka, baterie, elektroodpad, nebezpeény obal, Sdichni
infekéni odpad apod.) v aredlu a budovach ameici | vedouci pracoviste
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10.6 Piiklady z praxe

(Zdroj: vlastni foto)
Odpadkové koSe, umisténé v ordinaci, hnédy na smésny odpad, modry koS na infek¢ni odpad,

nevhodna odpadni plastova lahev na jehly.
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(Zdroj: vlastni foto)
Odpadkové kose, umisténé v dalsi ordinaci, modry na smésny odpad, hnédy kos na infekéni

odpad, nevhodna odpadni plastova ldhev na jehly.
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(Zdroj: vlastni foto)

Nevhodné shromazd’ovani ostrych predmeétu.
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(Zdroj: vlastni foto)

Nevhodné shromazd’ovani ostrych predméti.
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Zpisob shromazd’ovani zdravotnickych odpad u salt kliniky. (Zdroj: vlastni foto)
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Shromazd’ovaci nadoba, kterd je umisténa v garazi, bez oznaceni.  (Zdroj: vlastni foto)
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