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Abstrakt

Diplomova prace optimalizace nakladani s odpady v regionalni nemocnici
se v teoretické Casti zaméfuje na problematiku hospodareni s odpady vybraného
okresu, nemocnice a konkrétniho dialyzacniho oddéleni. V teoretické Casti je také
popsan vyznam dialyzacnich stfedisek a jejich funkce. DalSi ¢&asti prace
charakterizuji skladbu odpadl dialyza¢niho stfediska a mozna rizika, ktera se tykaji
infek&nosti materiald v ném obsazenych.

Empiricka ¢ast prace na zakladé prozkouméni hlavnich oblasti tématu
v teoretické Casti provéfuje faktické nakladani s odpady na uvedenych pracovistich
z hlediska spravnosti a hospodarnosti. Tyto poznatky je vzhledem k charakteristice
vybrané oblasti a zafizeni (dialyza¢ni pracovisté Fresenius Medical Care) mozné
vztdhnout i k zahrani¢ni praxi. Empiricka ¢ast se vSak pfevazné zamérfuje
na nakladani s odpady pfi dialyze. Zvolenym pfistupem této prace je tedy pripadova
studie pfiblizujici nakladani s odpady v konkrétni oblasti. V zavéru prace jsou
na zakladé zjisténych skutecnosti navrzena mozna opatfeni pro lepsi zachazeni

s nebezpecnymi odpady.

Kli éova slova

Odpad ze zdravotnickych zafizeni, nebezpeény odpad, odpad z dialyzy, odpadové

hospodarstvi



Abstract

Diploma thesis optimization of waste management in a regional hospital in the
theoretical part is focused on the issue of waste management selected district
hospital and specific dialysis department. In the theoretical section also mentions
the importance of dialysis centers and their functions. Other parts of the paper
characterizes the composition of waste dialysis center and potential risks that relate
to infectivity materials contained therein.

The empirical part of this work scans the waste management in practice
which is based on theoretical part of this thesis. This knowledge is due to the
characteristics of the selected area and equipment (dialysis workplace Fresenius
Medical Care) can be applied also to international practice. The empirical part,
however, mainly focused on waste management during dialysis. The approach of
this work is a case study of approaching the management of waste in a particular
area. The conclusion is based on findings suggested possible measures to improve

handling of hazardous waste.
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Health care waste, dangerous waste, dialysis waste, waste management
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1 UVOD

Pfistup k nakladani s odpady proSel dlouhym vyvojem stejné jako diskuze
o nejlepSim  mozném odpadovém hospodarstvi. Nakladani s odpady nejen
ve zdravotnictvi je dileZitou sou€asti kazdodenniho Zivota jedincu i celé spole€nosti.
Potfeba efektivniho nakladani s odpady je jeSté naléhavéjSi u odpadu
ze zdravotnickych zafizeni, vzhledem Kk jejich skladbé, a tedy ve vztahu napfiklad
k nebezpeé¢nym odpadim. Jednim z hlavnich cild obsazenych vfadé koncepci
a nafizeni je minimalizace environmentalnich a zdravotnich rizik v celém procesu
nakladdani s odpady ze zdravotnickych zafizeni. (Zimova et al. 2011) Existuji
smérnice, podle kterych by zdravotnicka zafizeni méla postupovat k dosazeni téchto
cilt. Jaka je ale jejich konkrétni podoba, realizace & ukotveni v legislativé v CR
a praxe v konkrétnich zafizenich, rozebira nasledujici prace.

Zvlastni daraz je kladen na zvolené zajmové Uzemi, tedy na uplathovany
pfistup v Oblastni nemocnici Kolin, a. s. a na dialyzanim oddéleni, jehoz
provozovatelem je firma Fresenius Medical Care-DS, s. r. 0. Na nakladani s odpady
z dialyzaCnich zafizeni se vztahuji jak obecné smérnice, tak konkrétni vlastni
opatfeni provozujici firmy. Produkce a skladba téchto odpadu je zasazena
do SirSiho tzemniho kontextu.

Pro prvotni uchopeni prace vSak bylo nezbytné po legislativnim ukotveni
problematiky nakladani s odpady definovat druhy odpad( ze zdravotnickych
zafizeni, principy nakladani s témito odpady a aZz poté pfistoupit k samotné analyze

ziskanych dat ze zkoumaného z4jmového Uzemi.



2 CIL PRACE

Diplomovéa prace se zabyva problematikou nakladani s odpady ze zdravotnickych

zafizeni se zaméfenim na odpady z dialyzy.

Hlavnim cilem prace bude analyza produkce a nakladani se specifickymi odpady

Vv regionalni nemocnici.
Dilci cile diplomové prace jsou:

1) prehled poznatkl z oblasti nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni
véetné platné legislativy,

2) analyza dat o produkci odpadi ve Stfedodeském kraji v CR a na Kolinsku
v letech 2008-2013,

3) zhodnoceni systému nakladani s odpady na dialyza¢nim stfedisku v Kolinég,

4) navrh opatfeni na snizeni produkce odpadl na dialyzaénim pracovisti.
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3 LITERARNI RESERSE

Pocatek legislativy je tfeba hledat v roce 1990. Podle prohlaseni Rady ES ze dne
7. kvétna 1990 je nutno regulovat nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni
a zafizeni socialni péce. Zprava uvadi, Ze odpad ze zdravotnickych zafizeni
je dle EU pokladan za prioritni tok odpadu vzhledem ke své rozmanitosti
a komplikovanosti  sloZzeni, ale pFfedevSim k potencionalnimu nebezpedi,
které pfedstavuje pro zdravi lidi a Zivotni prostfedi, vcetné rizika
infekce (Rimanova et Zimovéa 2002).

Odpad ze zdravotnickych zafizeni zahrnuje vSechny odpady vzniklé v rdmci
zdravotnickych zafizeni, vyzkumnych stfedisek a laboratornich zafizeni tykajicich
se léCebnych postupld. Kromé toho obsahuje stejné druhy odpadud, pochazejicich
z menSich rozptylenych zdroju véetné odpadu vyprodukovaného v ramci zdravotni
péce provadéné v domacnosti (napfiklad doméci dialyza). Odpad ze zdravotnickych
zafizeni se podle Svétové zdravotnické organizace (WHO) déli do nékolika
kategorii:

a) ostry odpad,

b) infek&ni odpad,

c) patologicky odpad,

d) farmaceuticky odpad,

e) cytologicky odpad,

f) chemicky odpad,

g) radioaktivni odpad,

h) neinfekéni odpad (WHO 2014).

Nakladani s nebezpeénymi odpady ze zdravotnickych zafizeni maze byt
pfi¢inou vzniku onemocnéni nebo poranéni. Riziko vyplyvd z moZnych
nebezpecnych vlastnosti odpadl. Odpady obsahuji pfedevSim infekéni agens,
genotoxické latky, toxické chemické latky nebo nepouZitelna léCiva, radioaktivni
latky a ostré prfedméty (Boudot et Commeinhes 1997). Odpad muZe ohrozit
pacienty, zdravotnicky personal, pomocny persondl i persondl, ktery se zabyva
shromazdovanim, pfepravou a odstranénim odpadi. MiZe ohrozit vefejné zdravi
i Zivotni prostfedi. Rizika neni moZzno posuzovat obecné, ale vZdy je nutno vychazet

ze specifickych podminek konkrétniho zdravotnického zafizeni (MZP 2007).
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Problém s odpadem ze zdravotnickych zafizeni spociva mimo jiné v tom,
Ze se nebezpecné odpady ze zdravotnickych zafizeni témér bez vyjimek odstranuji
spalovanim. P¥i spalovani odpadu vznikaji emise toxickych latek. DalSi toxické latky
véetné dioxinl jsou pak obsaZeny v popilku a ve strusce. Velmi Casto je pak
k infek&nimu odpadu pfimichan komunélni odpad, ktery by Slo jesté vytfidit (Arnika
2012).

Odpady ze zdravotnickych zafizeni a veterinarni péce nebo z vyzkumu
s nimi souvisejiciho jsou dle Katalogu zafazeny pod Cislem 18. Tento katalog byl
sestaven na zakladé vySe vyjmenovanych skupin odpad( ze zdravotnickych
zafizeni. Odpady z porodnické péce, z diagnostiky, z 1é€eni nebo prevence nemoci

jsou v podskupiné: 18 01 x x a jsou to nasledujici odpady:

18 01 01 Ostré pfedméty

Tato kategorie odpadu zahrnuje v3echny ostré predméty, které mohou poskodit
pokoZzku, vSechny véci a materialy, které jsou v izkém vztahu k ¢innostem zdravotni
péce a s nimiz je spojeno potencialni riziko poranéni nebo infekce, jehly, kanyly,
injekéni stfikacky s jehlou, jehly s kfidélky, bodce, sklenéné stfepy, ampule, pipety,

Cepele skalpelu, lancety, prazdné lIékovky, zkumavky apod.

18 01 02 Casti téla a organy véetné krevnich vaki a krevnich konzerv

Jedna se napf. o drobny anatomicky odpad typu vlasu, nehtu, zubu, tkani
po drobnych oSetfenich, tkani uréenych k vySetfeni, produktu potratu
do ukonéeného dvanactého tydne téhotenstvi a dalSi biologicky material v€etné

aklidu z mist, kde vznik& anatomicky odpad.

18 01 03 Infekéni odpad

Odpady, na jejichz sbér a odstranovani jsou kladeny zvlastni poZzadavky s ohledem
na prevenci infekce. Infek&ni odpad je veSkery odpad z infekénich oddéleni véetné
zbytku jidla, nebo odpad ze vSech prostoru, kde odpad muze byt infikovan infekénim
¢initelem v mnozstvi, které zpusobuje, Ze odpad je mozno povazovat za odpad
s nebezpecnou vlastnosti infek&nost, odpad z mikrobiologickych laboratofi v&etné
mikrobiologickych kultur atd. Do této skupiny patfi i biologicky kontaminovany
odpad, napf. obvazovy material, biologicky kontaminované pomdicky, infuzni
nastroje bez jehly, obaly transfuzni krve, pomdcky pro inkontinentni pacienty,
kontaminované materialy z plastu a osobni ochranné pomucky personalu. Patfi sem

i dalSi odpady, které jsou kontaminovany lidskou krvi, sekrety nebo vykaly.
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18 01 04 Odpady, na jejichZ sbér a odstrafiovani nejsou kladeny zvlastni pozadavky
s ohledem na prevenci infekce

Pod katalogové Cislo 18 01 04 se zafazuje vytfidény odpad ze zdravotnickych
zafizeni a jim podobnych zafizeni, ktery prokazatelné neni kontaminovan infek&nim
Cinitelem, ktery neni biologicky kontaminovan a neni kontaminovan cytostatiky
nebo jinymi nebezpeénymi latkami nebo vytfidény dekontaminovany odpad. Odpad
nevykazuje Zadnou nebezpecnou vlastnost. Jedna se napf. o nekontaminované

obvazy, sadrové obvazy, pradlo, odévy na jedno poufZiti, pleny.

18 01 06 Chemikalie, které jsou nebo obsahuji nebezpelné latky

Do této kategorie patfi napfiklad chemické latky z laboratofi nebo latky, které
vznikaji pfi diagnostickych vySetfenich, experimentalnich pracich, cisténi nebo
dezinfekci a obsahuji nebezpeéné chemické latky (RTG oddéleni, vyvojky,

ustalovace).

18 01 07 Chemikalie neuvedené pod &islem 18 01 06
V této kategorii jsou chemické latky z laboratofi nebo latky, které vznikaji
pfi diagnostickych vySetfenich, experimentalnich pracich, &iSténi nebo dezinfekci

a neobsahuji nebezpecné latky a nemaji nebezpecné viastnosti.

18 01 08 NepouZziteln& cytostatika
Odpad z cytostatickych pfipravkd je odpad, ktery vznika pfi Ié€bé pacientu, vyrobé
a pfipravé farmaceutickych pfipravkl s cytostatickym Gc€inkem, vcetné l|éCby

pacientu.

18 01 09 Jina nepouzitelnd IéCiva neuvedend pod Cislem 18 01 08
Do této kategorie spadaji 1éCiva nevyhovuijici jakosti, s proslou dobou pouZitelnosti,
uchovavana nebo pfipravend za jinych neZz pfedepsanych podminek, zjevné

poSkozena nebo nespotifebovana, véetné jejich obald.

18 01 10 Odpadni amalgam ze stomatologické péce
Odpad vznikajici v zubnich ordinacich a vSude tam, kde dochazi k o3etfovani zubu.
Odpad s obsahem amalgdmu je tvofen zbytky slitiny/pasty rtuti s danym kovem

pfi vypliovani a spravce zubu (MZP 2007).
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Nakladani s pevnymi odpady ze zdravotnickych zafizeni je v rozvojovych zemich
velky problém, ktery neni moc popularni (Halbwachs, 1994). Jsou vyznamné rozdily
v fizeni zdravotni péCe a nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni v riznych
zemich s odliSnymi pfijmy (Caniato et al 2015). Proto jsou v nésledujicich
odstavcich vybrana rizna mésta a zemé s odliSnymi pfistupy k nebezpe&nému
odpadu ze zdravotnickych zafizeni.

V Kamerunu je problematika nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni
popsana v zakoné o vefejném zdravi. Podle studie ,Health care waste management
in Cameroon: A case study from the Southwestern Region‘ se s odpadem
ze zdravotnickych zafizeni naklada dvéma zplsoby, a to skladkovanim
a spalovanim. Infekéni odpad se spaluje a skladkuje spole¢né s komunalnim
odpadem, z ¢ehoz vyplyvaji rizika nakazy pracovnikl manipulujicich s infekénimi
materialy (Manga et al. 2011).

V Cing prispéla ke zkvalitnéni nakladani s odpady ze zdravotnickych
zafizeni epidemie SARS, kterd probéhla v roce 2003. Pravé do roku 2003 byly
nebezpecné odpady spalovany ve spalovnach spole¢né s komunalnimi odpady.
Po umrti zhruba 300 osob se od tohoto zpusobu nakladani s nebezpecnymi odpady
ustoupilo. V sou€asné dobé se nebezpeCny odpad ze zdravotnickych zafizeni
spaluje ve specializovanych spalovnach na nebezpecny odpad. Nékteré Spatné
hoflavé odpady ze zdravotnickych zafizeni se odstranuji pomoci mikroviné trouby,
chemické dezinfekce nebo propojenim dalSich fyzikalné chemickych metod
(Jiang et al. 2012).

V nejvétSim mésté Turecka a v jednom z nejvétSich mést svéta byla také
provedena studie nakladani s odpady ve zdravotnickych stfediscich. V Istanbulu
bylo napogitano pres 30 000 zdravotnich lizek. Primérna produkce na jedno ltzko
je v Turecku 2 kilogramy infekéniho odpadu. Ve studii bylo zjisténo mnoho chyb
souvisejicich s nakladanim s infek&nimi odpady. VétSina z nich je zapficinéna
nevhodnou alokaci financi v jednotlivych zdravotnich stfediscich. Nevy3koleny
personal pak nevénuje infekénimu odpadu takovou pozornost. Ve vétsiné
zdravotnich stfedisek se pouZivaji nevhodné obaly na infekéni odpad. Nejen
Ze nejsou dostate¢né silné a hrozi jejich protrZzeni, ale nejsou také barevné rozlisené
pro rGzné druhy odpadu. Je proto mozné zaménit komunalni odpad za infekéni nebo
ostry. Nedostatek financi také vede ktomu, Ze pracovnici, ktefi nakladaji
s nebezpec¢nym odpadem, nemaji dostate€né ochranné pracovni pomucky.
To s nedostate¢nym proskolenim zvysuje riziko jejich zranéni

(Alag6z et Kocasoy 2008).
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V Indii neni nejvétsi problém v nedostatku norem, které popisuji, jak se méa
nakladat s odpadem ze zdravotnickych zafizeni, ale nedostatkem financi,
pro realizaci téchto norem v praxi. V nékterych zdravotnickych zafizenich
je dostatek financi na dodrZzovani norem, ale je zde nedostatek proskoleného
personélu, ktery dokaze s nebezpe€nym odpadem spravné zachazet.
Proto se v Indii stéle vétSina infekéniho odpadu odstrarnuje spole€né s komunalnim
odpadem. To pfinasi velké riziko pro pracovniky nakladajici s odpadem i pro ostatni
obyvatele, protoze vétSina odpadu konci na otevienych skladkach (Patil et Shekdar
2001).

V Japonsku nakladaji s odpady podle zdkona, ktery byl vydan uz v roce 1970
v zakoné o odpadech. Zachazeni s infekénim odpadem bylo poprvé v Japonsku
popsano v roce 1992. V Japonsku povaZuji véc za infekéni podle t¥i kritérii. Prvni je
forma odpadu. NejCastéji sem spadaji zkrvavené lékarské materialy. Druhé kritérium
posuzuje misto vzniku odpadu. To znamena, Ze odpad nemusi byt infekéni,
ale vznikl na misté, kde obvykle infekéni odpad vznika, napfiklad v nemocniéni
Cekarné. Poslednim kritériem, podle kterého se posuzuje, zda je odpad infekéni
nebo ne, je druh nemoci, ktera je na dané véci. Po rozdéleni je infekéni odpad
uskladnén do oddélenych zabezpelenych mistnosti. Dale se tento odpad svazi
do specializovanych spaloven, kde je veSkery infekéni odpad spalen (Miyazaki
et Une 2005).

Ve Spanélsku nakladani s odpady Fesi jednotlivé regiony samostatné svou
vlastni vyhlaskou. V jednotlivych regionech se v posledni dobé& vydava mnoho
pfedpist o nakladani se zdravotnickym odpadem. BohuZel to vede k vyznamnym
rozdilim, které mohou mit negativni vliv na nakladani se zdravotnickym odpadem.
Jednotlivé regiony maiji jinou definici biologického odpadu. Maji rozdilnou klasifikaci
odpadu a proces nakladani s odpady. Dusledek rozmanitosti v této oblasti brani
zavedeni jednotné politiky zabyvajici se odpady ze zdravotnickych zafizeni.
NejcastéjSi nakladani s jinymi odpady neZ s komunalnimi je spalovani. Najdou
se ale i regiony, kde misto spalovani pouZivaji parni sterilizaci nebo chemickou

neutralizaci (Insia et al. 2010).
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3.1 Pravni rdmec nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni

v Evropské unii

Evropsk&d unie, Evropsky parlament a Rada Evropské unie jsou organizace
s pusobnosti zahrnujici tzemi mnoha Evropskych statd. Tyto staty zde existovaly
jiz nékolik stoleti a pfistupovaly k odpadim jednotlivé a srdznou hloubkou
odpovédnosti pro budouci generace. Kazdy stat si vytvarel vlastni legislativu
avnové vznikajicim SpoleCenstvi tak byla velkd nejednotnost. S ohledem
na Smlouvu o zaloZeni Evropského spole€enstvi a zejména na ¢&l. 175 odst. 1 této
smlouvy a s ohledem na navrh Komise bylo nutné pro ucely vzajemné spoluprace
sjednotit nejen legislativu pro celé Spole€enstvi evropskych zemi, ale i sjednotit
definice a pojmy v oblasti odpadd. Na zakladé pfedchozich dohod byla vydana
Smérnice Evropského parlamentu a Rady 2008/98/ES ze dne 19. listopadu 2008

0 odpadech a o zruseni nékterych smérnic.

Cilem této smérnice je:

a) Stanovit pravni rAmec pro nakladani s odpady ve Spole€enstvi evropskych
zemi.

b) Definovat klicové pojmy, jako jsou odpady, vyuziti a odstranovani odpadu.
Zavadi se zakladni poZzadavky pro nakladani s odpady, zvlasté povinnost
zafizeni nebo podnikd zabyvajicich se nakladanim s odpady ziskat povoleni
nebo registraci a povinnost ¢lenskych statd vypracovat plany pro nakladani
s odpady. Déle stanovi hlavni zasady, jako je napfiklad povinnost nakladat
s odpady takovym zpudsobem, aby to nemélo nepfiznivy dopad na Zivotni
prostifedi a lidské zdravi.

c) Vyzvat k vytvofeni novych nebo ke zméné stavajicich pravnich predpisi
o odpadech, v€etné upfesnéni rozdilu mezi odpady a materialy, které nejsou
odpady.

d) Vyzvat k vytvoreni strategie pro pfedchéazeni vzniku odpadu.

e) Posoudit stavajici definice a vyzvat jednotlivé staty k zavedenim novych
definic odstranovani odpadu, vyuzivani odpadu a recyklace odpadu.

f) Navrhnout, aby prvnim cilem jakékoli odpadové politiky byla minimalizace
nepfiznivych G¢€inka vzniku odpadu a nakladani s nimi na lidské zdravi
a zZivotni prostredi.

g) Sjednotit oznaCovani nebezpecného odpadu v souladu s mezinarodnimi

normami a s normami Spole¢enstvi.
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Dne 19. listopadu 2008 schvalil Evropsky parlament a Rada smérnici
o odpadech. Ve smérnici jsou uvedeny mimo jiné zékladni pojmy a definice
o odpadech, jak byly stanoveny v cilech.

Odpad je jakakoli latka nebo pfedmét, kterého se drzitel zbavuje nebo méa
v umyslu se zbavit nebo se od ného pozaduje, aby se jej zbauvil.

Nebezpecny odpad je odpad, ktery vykazuje jednu nebo vice nebezpeénych
vlastnosti uvedenych v pfiloze Il (pfiloha 1l definuje mimo jiné vlastnost: H9
Infekéni latky a pfipravky obsahujici Zivotaschopné mikroorganismy nebo jejich
toxiny, o nichz je znamo nebo Ize spolehlivé predpokladat, ze zpusobuji
onemocnéni ¢lovéka nebo jinych zivych organismu).

Dale smérnice definuje pojem - ochrana lidského zdravi a Zivotniho
prostredi.

Clenské staty v ni maji pfijmout opatfeni nezbytna k zajisténi nakladani
s odpady zpusobem, ktery neohrozuje lidské zdravi a neposkozuje Zivotni prostfedi,
ato zejména:

a) neohroZuje vodu, ovzdusi, padu, rostliny nebo Zivocichy,
b) nezpusobuje obtéZovani hlukem nebo zapachem,
€) nema nepfiznivy vliv na krajinu nebo mista zvlastniho zajmu.

Zde jsou uvedeny jen nejdulezitéjsi definice. Ve Smérnici 2008/98/ES jsou
obsaZzeny dalSi definice a doporu€eni s nakladani s odpady. Jsou to napf.:
predchazeni vzniku odpadd, tfidéni, sbér, opétovné pouZiti, recyklace, odstranéni
odpadu atd. Je poZadovana kontrola a sledovanost odpadd od mista vzniku
az po konecné odstranéni.

Smeérnice Evropského parlamentu a Rady 2008/98/ES nafizuje €lenskym
statim vytvofit Plan odpadového hospodarstvi véetné analyzy stavajici situace
s cilem zlepSit environmentalni ¢innost s odpady na zakladé této smérnice (2008/98
ES 2008).

DalSim dulezitym dokumentem, ktery navazuje na vySe zminénou smeérnici je
strategicky plan prevence vzniku odpadd. Tento plan je zaloZzen na podchyceni
Siroké verejnosti v prevenci proti vzniku komunalniho odpadu. Strategie
minimalizace vzniku odpad( zahrnuje totiz Siroké pasmo ¢innosti ¢lovéka od vyvoje
vyrobku, jeho vyroby, pouZivani a kone¢né odstranéni. Na této €innosti se podili
velkd skupina lidi a kazdy muZze svym pfistupem ovlivnit koneény vysledek.
To znamena, jak naSe generace pfeda Zemi generaci dalSi, v€etné jejich zdrojl

a Zivotniho prostredi.
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Navod, jak vypracovat strategicky plan, davd Smeérnice Evropského
parlamentu a Rady 2008/98/ES.
Plany pro nakladani s odpady stanovi analyzu stavajici situace v nakladani
s odpady v ramci statu, jakoz i opatfeni, kterd je tfeba pfijmout s cilem zlepSit
environmentalni ¢innost. Ta by méla zasahovat do nésledujicich oblasti programu
pfedchézeni vzniku odpadl ve stadiu projektové a predprojektové pfipravy a stejné
tak v prab&hu vyroby. U&elem t&chto cild a opatfeni je prerusit zavislost mezi
hospodarskym rustem a dopady na Zivotni prostfedi spojenymi se vznikem odpadu.
Toho je mozné dosahnout:
a) pouzivanim planovanych opatfeni nebo jinych ekonomickych
nastroju na podporu G¢inného vyuzivani zdroj(,
b) zavedenim ukazatelll environmentalnich tlaki v souvislosti
se vznikem odpadu,
¢) zavadénim bezodpadovych technologii,
d) vyménou informaci o osvéd&enych postupech mezi vyrobci a staty,
e) vyrocnimi zpravami zahrnujicimi hodnoceni pokroku
pfi uskuteCfiovani a provadéni programu predchéazeni vzniku
odpadu,
f) Skolenimi, pfednaSkami, novymi pfedméty ve Skolach,
g) ekonomickymi nastroji, napfiklad pobidkami k nakupum Setrnych
véci k Zivotnimu prostredi,
h) zavedenim povinnych plateb spotfebitelt za danou ¢ast obalu, ktera
by jinak byla poskytnuta bezplatné,
i) podporou duvéryhodnych ekoznacek,
i) pouzivanim opravitelnych soucéstek,
k) pouzivanim materiali vhodnych k recyklaci,
[) pouzivanim snadno rozlozitelnych materiald.
Pro technologie pouzivané ve zdravotnictvi by bylo dale vhodné pouzit
materialy s opakovanym pouzitim po dokonalé sterilizaci (Strategicky plan prevence
vzniku odpad() (MZP 2013).

Problematika odpadld se feSila vjednotlivych statech samostatné,
atoformou rlznych vyhlaSek, nafizeni, pfipadné zakony. Teprve na konci
20. stoleti doSlo k dohodé mezi staty v Basileji tzv. Basilejskou Umluvou.
Tato Umluva definuje odpad a nakladani s odpadem vramci jednoho statu

i pfepravu odpadu za jeho hranice. Umluva byla podepsana dne 22. biezna 1989
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s ucinnosti od 1. ledna 1993 a byla uvedena ve Sbhirce mezinarodnich smiuv

pod €. 100/1994 Sh. Odrazi se v mezinarodnich konvencich a legislativnich

pfedpisech pfijimanych na pidé Evropské unie. Konvence ma v soucasné dobé

179 ¢lend.

Mezi hlavni cile Basilejské umluvy patfi:

a)

b)

d)

e)

f)

snizit pohyby nebezpeCnych a ostatnich odpadu, které jsou
pfedmétem Umluvy pfes hranice statd na minimum v souladu
s postupy pro spravné nakladani s témito odpady z hlediska
Zivotniho prostiedi,

odstrafiovat nebezpecné odpady a ostatni odpady co nejbliZe jejich
zdraji,

minimalizovat vznik nebezpeénych odpadd co do mnozstvi
a nebezpecnosti,

zajistit pfisnou kontrolu pohybu nebezpecénych odpadu pres hranice
statu a prevenci nelegalni prepravy,

zakazat prepravu nebezpecnych odpadl do zemi, které nedisponuji
legislativni, administrativni a technickou kapacitou k jejich fizeni
a odstranovani v souladu s environmentélné Setrnymi metodami,
pomahat rozvojovym zemim a zemim s transformujici
se ekonomikou  pfi  transpozici  systéemud  environmentalné
bezpecného fizeni nakladani s odpady, které v téchto zemich jsou

vytvareny (Basel Convention 1989).

Stockholmska umluva o perzistentnich organickych polutantech navazala

na Basilejskou Umluvu a vyjmenovava nebezpelné chemické latky a zafazuje je

do tfech skupin. Skupiny jsou v pfilohach A, B a C.

Skupina — pfiloha - A — jsou chemické latky uréené k odstranéni z vyroby.

Skupina — pfiloha - B — jsou chemické latky s omezenim vyroby.

Skupina — pfiloha - C - jsou chemické latky nezamysSlen& vyroba
(UNEP 2001).

Tato Umluva dala zelenou pro nové technologie, jako jsou: ekologické,

bezodpadové a jiné. Stockholmskou Umluvu doposud ratifikovalo celkem 178 stat(
(Stockholm Convention 2012).

Zdravotnicka zafizeni, ktera odesilaji fadné roztfidéné, zabalené a oznacené

nebezpecné odpady ze zdravotnickych zafizeni, jsou povinny zabezpedit pfepravu
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odpadl v souladu s poZzadavky stanovenymi ve zvlaStnich predpisech. Zvlastnimi
pfedpisy se zde rozumi Zakon o silni¢ni dopravé €. 111/1994 Sb. v platném znéni
a Evropska dohoda o prepravé nebezpecnych véci, zndma pod zkratkou ADR.
Dohoda ADR vznikla v roce 1957 v Zenevé a tehdy CSSR k ni pfistoupila v roce
1987.

Evropska dohoda o mezinarodni silniéni pfepravé nebezpeénych véci — ADR
(Accord Dangereuses Route) pfijata v Zenevé 30. zafi 1957 byla vyhlaSena MZV
pod &. 64/1987 Sh. a Ceska republika pfijala dohodu s G&innosti od 1. ledna 1993.

Pokud jsou nebezpeéné odpady dopravovany po Zeleznici, pak se jedna
0 Zakon o drahach a o Nafizeni vliady &. 1 zroku 2000 a o Rad pro Zelezniéni
prepravu nebezpeénych véci - RID.

Pojem pFeprava zahrnuje proces odesilani, dopravu a pfijem, nebezpeénych
véci. | kdyZ v nazvech ADR a RID je pouZit pojem mezinarodni pfeprava, oba
predpisy se pIné tykaji i pfepravy vnitrostatni.

Preprava nebezpeénych odpadl je vice svazana dalSimi predpisy
a nafizenimi. DulleZitou povinnosti je vystaveni prepravnich dokladd. PFfepravni
doklady vystavuje a za jejich obsah zodpovida ten, kdo odpad podava k prepravé,
tedy vétSinou plvodce odpadu. S pfepravou a ozna¢ovanim nebezpecnych odpadu
jsou spojeny jesté dalSi ¢innosti, které navrhuje pouze zkuSeny odbornik.

Odpady pod kédem 18 01 x x byly zafazeny dle ADR nebo RID do UN ¢&isla
3291.

Zakon o silniéni dopravé €. 111/1994 Sb., v platném znéni a Evropska
dohoda o prepravé nebezpecnych véci uklada povinnosti uc¢astnikim prepravy
a kone¢nému pfijemci:

a) VSeobecna ustanoveni tykajici se nebezpeclnych latek - informovanost.

b) Puvodci odpadu — tfidéni, znaceni, ukladani odpadu, doklady k prepravé,

zpUsob odstranéni.

c) Dopravci — vlastnit povoleni Krajského Ufadu s nakladanim
s nebezpecnymi odpady, poZadavky na dopravni prostfedek, zkouSeni,
jeho vybaveni, znaceni, zplsob dopravy.

d) Ridigi a osadce vozidla — absolvovat Skoleni ADR, specifikuje &innost
pfi nakladani, preprave, vykladce, pfipadné nehodé nebo nouzové situaci.
PoZadavky na fidi¢e a osadku vozidla.

e) Kone¢nému pfijemci — nakladani s odpadem pfi jeho odstrafiovani
(ADR 1987).
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Dohoda ADR byla sjedndna v rdmci OSN a jejim smyslem je omezit

na co nejnizSi mez rizika spojena se silniéni pfepravou nebezpeénych véci.

3.2 Pravni rdmec nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni
v Ceské republice

Pokyn pro vypracovani Planu odpadového hospodaistvi vydal Evropsky parlament
a Rada Evropské unie. NaplIni a cilem Planu odpadového hospodéfstvi je:

a) vyhodnoceni  stavajiciho stavu odpadového  hospodaistvi
s uvedenim mnoZstvi odpadl za posledni obdobi (2009-2012)
v jednotlivych kategoriich odpadd,

b) prognéza mnoZstvi odpadd do r. 2024 v jednotlivych druzich
a kategoriich odpadd,

c) strategie a priority dalSiho rozvoje odpadového hospodarstvi
vychazejici  z politiky ~ Zivotniho  prostfedi CR,  evropskymi
pozadavky, zavazky CR, praktickymi potfebami obyvatel apod.,

d) stanovuje strategii a priority s nakladanim s odpady,

e) program pfedchazeni vzniku odpadd,

f) odpovédnost za pInéni Planu odpadového hospodarstvi.

Pro odpady ze zdravotnickych zafizeni Plan odpadového hospodarstvi
doporucuje spolupraci s Ministerstvem zdravotnictvi, legislativnhé stanovit pravidla
pro nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni se zaméfenim na sbér, tfidéni,
shromazdovani, Gpravu, pfepravu a odstrafiovani odpadu.

Vykon statni spravy v oblasti odpadového hospodarstvi je zjednoduSené
zobrazen na obrazku €. 1. Ministerstvo Zivotniho prostfedi je Ustfednim organem
statni spravy v oblasti odpadového hospodérstvi.

Krajské Ufady a samospravy krajl, které jsou povéreny vykonem statni
spravy, vykonavaji pravomoci svéfené statem v oblasti odpadového hospodarstvi na
Gzemi kraje.

Zavazna Cast Planu odpadového hospodarstvi kraje stanovi konkrétni cile,
konkrétni opatfeni k jejich dosazeni pro:

a) predchazeni vzniku odpadd, omezovani jejich  mnozZstvi
a nebezpecénych vlastnosti,

b) nakladani s komunalnimi odpady,

¢) nakladani s vybranymi odpady nakladani s dalSimi odpady, zejména
nebezpeénymi,

d) nakladani s odpady z obalu,
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f)

g

) vyuZivani odpadu,
snizovani podilu odpadu ukladanych na skladku a podilu biologicky
rozlozitelné slozky v nich obsazené,

) vytvareni integrovaného systému nakladani s odpady.

Obce jsou puavodci komunalnich odpadi a maji pfimou odpovédnost

za fyzické nakladani s odpady na svém Uzemi.

Ceska inspekce Zivotniho prostfedi je orgdnem vefejné spravy v oblasti

odpadového hospodarstvi s celorepublikovou pusobnosti, provadi vykon kontroly

a dozoru v oblasti odpadového hospodéistvi. (POH 2003)

Novy Plan odpadového hospodaistvi pro obdobi 2015-2024, ktery byl

schvalen 22. 12. 2014, obsahuje opatfeni pro nakladani s odpadem ze

zdravotnickych zafizeni. Opatfeni jsou:

a) legislativné stanovit pravidla pro nakladani s odpady ze zdravotnické,

b)

f)

g9)

a veterinarni péce se zaméfenim na sbér, tfidéni, shromazdovani,
Gpravu, transport a odstrafiovani odpadd ze zdravotnickych,
veterinarnich a jim podobnych zafizeni,

s odpady ze zdravotnické a veterinarni pée nakladat dle hierarchie
nakladani s odpady a dle dostupnych technologii s upfednostnénim
BAT technologii,

legislativné upravit podminky nakladani s odpady ze zdravotnictvi,
které vznikaji pfi oSetfovani pacientd v domaci péci a samoléceni,
legislativné  upravit  parametry  pro acinnost  hygienizace
dekontaminacnich zafizeni, v€etné parametrd pro kvalitu vystupu,
vypracovat strategii pro nakladani s odpady vznikajici pfi oSetfovani
pacientd vdomaci péci a samoléeni vramci jednotlivych mést
a regiond,

spolupracovat s profesnimi svazy i svazy pacientd pfi osvétové ¢innosti
pfi nakladani s odpady vznikajici pfi samoléCeni a domaci péci (jehly,
IéCiva) s cilem snizit nebezpelné slozky komunalniho odpadu
a tim minimalizovat zdravotni a ekologicka rizika,

legislativné stanovit povinnost Skoleni pro viechny zaméstnance, ktefi
nakladaji s odpady ze zdravotnickych, veterinarnich a jim podobnych
zafizeni v€etné pracovnikd podilejicich se na jednotlivych krocich

nakladani s odpady (Uprava, transport, odstranéni),
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h) zavést Skoleni o spravném nakladani s odpady ze zdravotnické

)

)

a veterinarni péce v rdmci pre a postgradualniho vzdélavani,
vypracovat aktualizované metodiky pro nakladani s odpady
ze zdravotnické a veterinarni péce zahrnujici sou€asné trendy
a principy dané WHO a EU,

podporovat vyzkum zaméfeny na monitorovani tekutych odpadu
a biologickych odpadu kontaminovanych |écivy predevSim cytostatiky
a jejich vliv na odpadni vody. Na zakladé vyzkumu realizovat opatieni
ke sniZzeni obsahu Ié€iv v odpadnich vodach ze zdravotnickych zafizeni
(POH 2014).

EU
I
CR
| |
|| | | | |
Ceskd inspekce Ministerstvo Ministerstvo
Zivotniho prostiedf Zivotniho prostredi zdravotnictvi

— krajské urady

samospravy
kraju

obce a obecni
urady

Obrazek 1 - Statni sprava a samosptRav oblasti Planu odpadového hospisthé.
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Odpady v Ceské republice definuje zakon & 185/2001 Sb. o odpadech
v platném znéni. Soucasny zakon o odpadech v3ak nefeSi problematiku nakladani
s odpady ze zdravotnickych zafizeni. Kromé zakona €. 185/2001 Sbh. o odpadech
se na problematiku odpadu ze zdravotnickych zafizeni vztahuji néktera ustanoveni
Z oblasti zdravotnictvi. Jsou to:

= zakon €. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi, v plathném znéni,
dle kterého se schvaluje provozni fad zdravotnického zafizeni,

» vyhlaska ministerstva zdravotnictvi ¢. 306/2012 Sh., v platném znéni,
kterou se upravuji podminky pfedchazeni, vzniku a Sifeni infekénich
onemocnéni a hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych
zafizeni a UGstavl socialni péce, ktera stanovuje nakladani
s nebezpecnym odpadem,

= z&kon €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), v platném znéni.
(timto zdkonem se Fidi nakladani s ¢astmi tél v&etné amputovanych
koncetin a organu z Zivych osob),

= z&kon €. 167/1998 Sh., o navykovych latkach v platném znéni,

= z&kon €. 256/2001 Sb., o pohfebnictvi a 0 zméné nékterych zakonu
v platném znéni,

= zakon ¢&. 285/2002 Sb., o darovani, odbérech a transplantacich tkani
a organu a o zméné nékterych zakonda, v platném znéni,

= zakon &. 378/2007 Sb., o léCivech a o zméné nékterych zakona,
v platném znéni.

Soucasné se na zdravotnicka zafizeni produkujici odpad ze zdravotnickych
zafizeni vztahuje zakon o chemickych latkach a chemickych pfipravcich
€. 350/2011 Sh. v platném znéni a na v3echny pracovniky nakladajici s odpady
ze zdravotnickych zafizeni Nafizeni vlady ¢. 361/2007 Sb., kterym se stanovi
podminky ochrany zdravi pfi praci.

Jediny dokument, ktery je zaméfen pFfimo na nakladani s odpady
ze zdravotnickych zafizeni, je Metodické doporu¢eni k nakladani s odpady
ze zdravotnictvi — z nemocnic a z ostatnich zdravotnickych zafizeni nebo jim
podobnych zafizeni, ktery je podrobné popsan niZze. Vtomto doporuceni jsou

obsazena néktera doporuceni Svétové zdravotnické organizace.
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Na obréazku €. 2 jsou znazornény hlavni legislativni prameny pro nakladani

s odpady ze zdravotnickych zafizeni.

Mezindrodni smlouvy a
predpisy Evropské unie.

Zékony Ceské
republiky.

Plan odpadového hospodadrstvi

kraje.

Smérnice pivodce odpadu pro
nakldadani s odpady.

IMetodické doporuceni k nakladani s

odpady ve zdravotnictvi.
Cervenec 2007

Obréazek 2 - Schema legislativyOR. Zdroj: viastni
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3.3 Principy nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni

Plvodce a opravnéna osoba jsou povinni pro ucely nakladani s odpadem zaradit
odpad do kategorie nebezpecny odpad, je-li:
a) uveden v seznamu nebezpeénych odpadu,
b) uveden v provadécim pravnim predpise,
¢) smiSen nebo znedistén nékterou ze sloZzek uvedenych v seznamu sloZek,
které Cini odpad nebezpelnym,
d) smiSen nebo znedistén nékterym z odpadu uvedenych v seznamu
nebezpecénych odpadl uvedeném v provadécim pravnim predpise,
e) ma-li odpad jednu nebo vice nebezpecnych vlastnosti uvedenych v pfiloze

€. 2 zak. 185/2001 Sb., v platném znéni k tomuto zakonu, jsou pavodce

a opravnéna osoba, ktera s odpadem nakladéa, povinni zaradit tento odpad

jako nebezpeény a nakladat s nim jako s nebezpecnym.

Mezi nebezpecny odpad se nezahrnuje:

a) smésny komunalni odpad,

b) pokud puvodce nebo opravnéna osoba osvédCenim o vylou€eni
nebezpeénych vlastnosti odpadu prokazi, Ze odpad nem& Zadnou

z nebezpecnych vlastnosti, nejsou povinni dodrZzovat rezim stanoveny

pro nebezpecné odpady; jsou v3ak povinni ovéfovat, zda odpad tyto

nebezpecéné vlastnosti nema. Zpusob a ¢etnost ovérovani stanovi povérena
osoba vosvédCeni o vylouCeni nebezpeénych vlastnosti odpadu

(zakon €. 185/2001 Sb.).

Zavedeni spravného systému nakladani s odpady zalozeném na dukladném
tfidéni odpadu ve zdravotnickém zafizeni (oddéleném shromazdovani odpadu),
vede ke snizeni mnoZstvi nebezpe¢ného odpadu. Poznatky o technologiich,
které upravuji infekéni odpady (dekontaminace odpadu, nevratné transformace
odpadu), umoZnuji odstranovat odpady ze zdravotnickych zafizeni jako odpady
kategorie ostatni bez nebezpecné vlastnosti zejména infekénosti se snizenym
rizikem pro zdravi lidi a Zivotni prostfedi. Bez ohledu na pouzité technologie Upravy
a odstranéni odpadu je nutné, aby v celém cyklu nakladani s odpady
ze zdravotnickych zafizeni byla dodrZzena pravidla na ochranu zdravi lidi a Zivotniho
prostfedi. Z&kladnim pFfedpokladem bezpecného nakladani s odpady
ze zdravotnickych zafizeni je zpracovani a néasledné dodrZzovani pokynu
(provozniho fadu) pro nakladani s odpady (MZP 2007).

Pokyny pro nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni musi obsahovat

jednotlivé postupy nakladani s odpady od mista jejich vzniku az po jejich odstranéni
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a to pro celé zdravotnické zatizeni i jeho jednotlivd oddéleni. Pokyny zejména
obsahuiji:

a) identifikaCni daje pavodce odpadu (adresa, telefonické spojeni, statutarni
zastupce apod.),

b) identifikacni ¢islo puvodce odpadu,

c) adresu prislusného obecniho Gfadu obce s rozSifenou pusobnosti
nebo adresu pfislusného krajského Gfadu,

d) vyznamna telefonni &isla (hasigi, zachranna sluzba, CIZP, organy ochrany
vefejného zdravi, Ustavni hygienik apod.),

e) seznam odpadu podle Katalogu odpadu, kterych se provozni fad tyka,
véetné specifikace jednotlivych odpadu, které jsou pod jednotlivé druhy
a kategorie odpadu zafazeny jejich plvodcem,

f) organizani zajisténi nakladani s odpady - zodpovédné osoby
pro jednotlivé stupné nakladani s odpady, véetné telefonniho spojeni,

g) zpUsob tfidéni (oddéleného shromazdovani) a ukladani odpadd v misté
jejich vzniku,

h) znaceni oball, nadob a kontejnerd pro nakladani s odpady,

i) pokyny pro shromazdovani odpadu v aredlu puvodce,

j) mista uréena a oznacena pro shromazdovani nebo skladovani odpadu,

k) pokyny pro transport odpadu v areélu pavodce (od soustfedovani odpadu
do shromazdovacich prostfedkd nebo skladu odpadu),

[) opatfeni pro pfipad havarie (postup pfi rozsypani, rozliti ¢i tniku odpadu),

m) podminky pro dekontaminaci odpadu,

n) nazev, sidlo a IC opravnéné osoby, které jsou odpady predavany
(u pravnické osoby statutarni zastupce),

0) zplUsob zajiSténi bezpeénosti a ochrany zdravi pfi praci s odpady
(pracovni pomucky, prvni pomoc pfi poranéni),

p) zpusob Skoleni zaméstnancu,

q) identifikacni listy nebezpeénych odpadu,

r) grafické symboly nebezpeé&nych vlastnosti odpadd (MZP 2007).

3.3.1 TFidéni a sbér odpadu ze zdravotnickych zafizeni v misté jejich vzniku
TFidéni odpadu (oddélené shromazdovani odpadu) probiha v misté vzniku odpadd,
to znamend na kazdém pracovisti (ordinace, pokoj, operaéni sél, ¢ekarna apod.).
Pro tfidéné odpady se pouziva oddélenych shromazdovacich prostfedki,

odpovidajicich druhu a povaze odpadu (napf. pevné plastové pytle, plastové
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nadoby, pevné obaly na jehly a ostatni ostré predméty). VSechny shromazdovaci
prostfedky musi byt pevné uzaviratelné, nepropustné a oznacené. Tridéni
(oddélené shromazdovani) odpadu se provadi nejen ve smyslu Katalogu odpadu
ale i podle jednotlivych druht a kategorii, avSak s ohledem na dalSi nakladani s nim,
napf. uprava odpadu a kone¢né odstranéni odpadu.

TFidéni odpadu se provadi podle pokynu provozniho Fadu zdravotnického
zafizeni. Vytfidéné odpady se ukladaji do ozna¢enych shromazdovacich prostfedku
uréenych pro jednotlivé druhy odpadu:

a) ostrych predmétu,

b) nepouzitelnych I€Civ,

c) cytostatik,

d) odpadl uréenych ke spaleni (infekéni odpady; biologicky kontaminované
odpady a patologicko-anatomické odpady),

e) odpadl uréenych pro dekontaminaci,

f) komunalnich odpadl (kromé odpadu z infekénich oddéleni),

g) plastu, skla, papiru apod.,

h) chemickych odpadu.

Miseni odpadu ze zdravotnickych zafizeni je zakdzdno. Neni mozné misit
nebezpecné odpady navzdjem nebo nebezpecné odpady s ostatnimi odpady
ve smyslu zakona o odpadech. Misenim odpadu by mohlo dojit k ohroZeni zdravi
lidi. Odpady se odstranuji z pracovisté zdravotnického zafizeni (z ordinaci, oddéleni
apod.) denné& (MZP 2007).

3.3.2 Zakladni pozadavky na shromazdovaci prostifedky pro odpady ze
zdravotnickych zafizeni
Plastové pytle, které jsou pouZivany pro odpad, musi splfiovat nasledujici vlastnosti:
maximalni objem 0,1 m3, sila materidlu musi byt minimalné 0,1 mm a material musi
byt, v pfipadé dekontaminace odpadu, pro dekontaminaci uréen. Plastové pytle,
které se pouzivaji na pracovistich s vysokym rizikem infekénich &initelt, musi byt
vyrobeny z materidlu s minimalni silou 0,2 mm.
Pevné nadoby pro ukladani ostrého odpadu. Musi byt pevné
a nepropichnutelné. Musi umoznovat pribézné uzavirani nadoby a po naplnéni
a pfed dalSim nakladdanim pevné uzavieni. Ostré pfedméty nesmi byt pFfimo

ukladany do papirovych obalti a plastovych, propichnutelnych obal( (MZP 2007).
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3.3.3 Znaceni shromazdovacich prostfedki
Kazdy shromazdovaci prostfedek je tfeba s ohledem na ochranu zdravi
zaméstnancl zdravotnickych zafizeni i ostatnich osob, které s odpady dale
nakladaji, FfAdné oznadcit pouzitou barvou pytle nebo nadoby, napfiklad:

a) Zlutd — infekéni odpady

b) C&ervena — odpady ke spaleni

c) cerna — patologicko-anatomické odpady

d) modré — ostatni odpady (he nebezpecné odpady)

e) zelena — odpady k dekontaminaci

f) transparentni — komunalni odpady (ne nebezpelné odpady)

Dale metodické doporu€eni stanovuje nutnost oznacit odpad etiketou.
Znaceni shromazdovacich prostfedkd musi byt umisténo na viditelném misté
shromazdovaciho prostfedku a musi obsahovat:

a) nazev druhu odpadu, katalogové €islo odpadu, kategorii odpadu, ¢as
a datum vzniku odpadu,

b) oznaceni oddéleni, kde odpady vznikly,

C) jméno osoby zodpovédné za nakladani a znaceni,

d) hmotnost odpadu,

e) graficky symbol nebezpeéné vlastnosti odpadu podle § 13 zakona &. 185/2001
Sb., o odpadech v platném znéni nebo,

f) oznaceni symbolem H9-infekénost €i napisem biohazard,

g) oznaceni pro dalSi nakladani s odpady ke spéleni, nebo k dekontaminaci
(MZP 2007).

3.3.4 Shromazdovaci mista

Shromazdovaci misto je misto urCené ke shromazdéni odpadu na oddélenich,
patrech nebo pavilonech ve shromaZdovacich prostfedcich pfed dalSim nakladanim
s nimi. Pfi jeho volbé musi byt zohlednény otadzky bezpecnosti obsluhy, pozarni
bezpe€nosti, udrzby a jeho dostupnosti. Shromazdovaci mista, v nichz
jsou umistény odpady ze zdravotnickych zafizeni, je tfeba zabezpecit prostfedky
pfed nezadoucim znehodnocenim odpadu, odcizenim nebo Unikem odpadi
do Zivotniho prostfedi. Zakladni technické poZadavky jsou dany provadécim
predpisem (vyhlaSka &. 383/2001 Sb.).
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3.3.5 Preprava odpadu ze zdravotnickych zafizeni v arealu zdravotnického
zafizeni

Prevazné se jedna o pravidelny svoz odpadu ze zdravotnickych zafizeni na sbérné

misto.

Veskera opatfeni pfFi prepravé odpadu musi zajistit bezpe&nost i ochranu
zdravi osob, pracovniho a Zivotniho prostfedi. Obsluha musi byt prokazatelné
proskolena, v€etné postupu pfi nehodach. Organizace prepravy odpadu v zafizeni
a jeho €asovy rozvrh musi byt soucasti pokynu (provozniho fadu) zdravotnického
zafizeni. Odpady nesmi byt pfepravovany spolec¢né s jinymi materialy nebo vécmi.
Prepravni prostiedky pro transport odpadu ze zdravotnickych zafizeni v aredlu
zdravotnickych zafizeni musi splfiovat tyto zakladni poZzadavky:

a) vnitfni pfepravni prostor dopravniho prostfedku musi byt omyvatelny a snadno
Cistitelny,

b) nesmi vytvafet podminky pro pfebyvani hmyzu, hlodavcu, pfip. jinych Skadc,

c) v dopravnim prostfedku nesméji zlstavat zbytky odpadu,

d) konstrukce dopravniho prostfedku musi zajistit snadnou a bezpecnou
nakladku i vykladku bez nebezpeci poskozeni shromazdovaciho prostfedku
odpadu.

Obsluha musi mit pfi manipulaci s odpadem ze zdravotnickych zafizeni
ochranné pomucky (rukavice, pracovni boty, pracovni odév) Pfi manipulaci a béhem
transportu musi zachazet s nakladem velmi obezfetné, aby nedoSlo k protrZzeni

obalu nebo vysypani jeho obsahu (MZP 2007).

3.3.6 Sklady odpadu ze zdravotnickych zafizeni
Pro odpady ze zdravotnickych zafizeni je nutné umistit sklad uvnitf
zdravotnického zafizeni. Odpady musi byt skladovany v pytlich nebo v kontejnerech
v oddéleném prostoru. Rozméry skladovacich prostfedkd musi odpovidat mnoZzstvi
produkovanych odpadid a frekvenci jeho soustfedovani. Sklady, jejich casti
a skladovaci prostfedky odpadu musi splfiovat zakladni technické poZadavky.
Dale pak ve smyslu tohoto doporuceni pfedevsim plati:
a) sklad nebezpeCnych odpadi musi byt k Gc€elu skladovani odpadu
schvélen a zkolaudovan prislusnymi kompetentnimi Grady,
b) sklad nebezpecnych odpadd musi byt vybaven identifikaCnimi listy
nebezpecénych odpadu v nich skladovanych,
c) sklad odpadu musi byt provozovan podle provozniho fadu,
d) teplota pro skladovani anatomickych a infekénich odpadd nesmi

prekrodit rozmezi mezi 3 az 8°C,
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e) sklady a skladovaci prostfedky pro skladovani anatomicko-patologickych
odpadu a infek&nich odpadud musi byt snadno Cistitelné a jejich povrch
musi umoZnovat provadéni pravidelné dezinfekce (vyhlaSka
¢. 383/2001).

3.3.7 Preprava odpadu ze zdravotnickych zafizeni od puvodce k jeho
kone&nému odstranéni

Pfevoz odpadu ze zdravotnického zafizeni ke kone¢nému odstranéni mimo areél
zdravotnického zafizeni se Fidi pfedpisem ADR. Nebezpec¢né latky jsou podle
dohody rozdéleny do vyluénych tfid, u kterych jsou uvedena zvlastni ustanoveni.
Odesilatel, v tomto pfipadé puvodce odpadu, je povinen podle ADR piredpisu
odpady zejména zatfidit, zabalit a oznalit nebezpecné véci, dodrzet vSechna
ustanoveni o zakazu spole¢né nakladky, pokud ji provadi. Dale nesmi pfedat
k pfepravé nebezpeéné véci, jejichZ pfeprava neni povolena a musi pfedat dopravci
v pisemné formé pokyny pro Fidice. Je povinen spravné vyplnit idaje v nakladnim
listé (viz pfiloha &. 2), pfezkoumat pfed nakladkou pravodni doklady a provést
vizualni kontrolu, zda vozidlo a jeho zafizeni spliuji pfedepsand ustanoveni. Musi
oznacit kontejnery a zabezpecit pfedepsané Skoleni ostatnich osob, které se podileji
na preprave.

Dopravce je povinen pouZivat pouze vozidla, kterd jsou k pFepravé
nebezpecnych véci zplsobila. Musi zabezpecit, aby fidi€ mél povinnou vybavu
véetné vystraznych oranzovych znacek, pfipadné bezpe&nostni znacky. Pokud
je pfedepsano, musi zajistit pfitomnost zavoznika a zabezpecit, aby prepravu
provadéli pouze proskoleni fidi¢i ve smyslu pfedpisu. Musi zabezpecit i pfedepsané
Skoleni ostatnich osob, které se podileji na pfepravé. Dopravce musi zajistit,
aby fidi¢ mél béhem prepravy vSechny privodni dokumenty, funkéni hasici pfistroje
a dalsi povinnou vybavu vozidla. Nesmi pfevzit k prepravé véci, jejichz obal
je posSkozeny nebo netésny. V pisemnych pokynech pro fidi¢e musi byt uvedena
opatieni pro nehody a mimofadné udalosti. V pfipadé nakladky, vykladky
a manipulace musi zajistit, aby fidi¢ dodrzel vSechny predpisy tykajici se téchto
¢innosti (ADR 2013).

Maximalni doba mezi shromazdénim infekénich odpadu a jejich odstranénim
jsou 3 dny (vyhlaSka MZ €.306/2012).
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3.3.8 Odstranovani odpadu ze zdravotnickych zafizeni

Odpad ze zdravotnickych zafizeni se pfednostné odstrafiuje ve spalovnach.
Skladkovani  infekénich  odpadd, nebezpe€nych  chemickych  odpadu
a nepouzitelnych 1é&iv, tedy vétsiny odpadii ze zdravotnickych zafizeni je v CR
zakazano. Vyjimku tvofi skladkovani odpadl zarazenych pod katalogové cislo
18 01 04 Odpady, na jejichZ sbér a odstrariovani nejsou kladeny zvlastni pozadavky
s ohledem na prevenci infekce, a to pouze v pfipadech vytfidénych a prokazatelné
nekontaminovanych odpadud. Vytfidéné a dekontaminované odpady zbavené vSech

nebezpeénych vlastnosti je pak moZné ukladat na skladky (MZP 2007).

3.3.9 Spalovani odpadu ze zdravotnickych zafizeni

Spalovani odpadu ve spalovnach nebezpeénych odpadl je nej¢astéjSim
odstranénim odpadu ze zdravotnickych zafizeni v CR. Odpady, které predtim
nebyly podrobeny dekontaminaci nebo jinak zbaveny jinych nebezpeénych
vlastnosti, musi byt spalovany v zafizeni, které je projektovano a provozovano
pro spalovani téchto odpadu. Teplota pro spalovani odpadu musi byt dle doporuceni
WHO vySSi nez 1000°C. Spalovani odpadu se fidi zakonem ¢. 201/2012 Sb.,
o ochrané ovzdusi, v platném znéni. V zafizeni spalovny nesmi byt odpady
skladovany, ale odstranény bezprostfedné po jejich dovozu do zafizeni. ZpUsob
nakladani s odpady v zafizeni je souc€asti zvlaStnich pokynu z hlediska ochrany
zdravi uvedenych v provoznim Fadu zafizeni. Ur¢ité druhy odpadu
ze zdravotnickych zafizeni je nutno vzdy spalovat. Jde pfedevsim o:

a) infekéni odpady,

b) vSechny patologicko-anatomické odpady,

c) odpady z dialyza¢nich oddéleni, krevni vzorky apod.,

d) ostré predméty,

e) nepouzitelna IéCiva a cytostatika,

f) chemické odpady,

g) ostatni odpady, kdy jiny zplsob odstranéni by mohl ohrozit zdravi nebo

Zivotni prostfedi,
h) obvazy, sadrové obvazy, pradlo, odévy na jedno pouZiti, pleny i po jejich

dekontaminaci je rovnéz doporuéeno spalovat (MZP 2007).
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3.4 Onemocnéni ledvin

Dnes se onemocnéni ledvin déli nezavisle na pfi¢iné - podle tize postiZzeni, tedy

podle ledvinné funkce do péti stupriti podle odfiltrovaného mnoZzstvi Skodlivin, které

se oznacCuji CKD (z anglického "chronic kidney disease" - vleklé

onemocnéni):

1) CKD I: normalni, glomerularni filtrace (glomerularni filtrace > 1,5 ml/s),

ledvinné

2) CKD lI: lehk& ledvinna nedostate¢nost (glomerularni filtrace 1,0 - 1,49

mi/s),

3) CKOD lll: stfedné tézka ledvinna nedostatecnost (filtrace 0,5 - 0,99 ml/s),

4) CKD IV: téZka ledvinna nedostatecnost (filtrace 0,25 - 0,49 ml/s),

5) CKD V: ledvinné selhani (glomerularni filtrace < 0,25 ml/s)
(SmrZova et Dvorak 2010).

Na obrazku €. 3 je znazornén nardstajici pocet pacientd s onemocnénim

ledvin v Ceské republice, ktery se od roku 2008 do roku 2015 zdvojnasobil.
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Obrézek 3 - Pget pacieni s onemocénim ledvin vCR. Zdroj: Medical Tribune CZ

33



Na obrazku €. 4 je pak vyobrazen narust poctu pacientll s onemocnénim ledvin ve
svéte.

Pocet pacienti s onemocnénim ledvin ve svété
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Obréazek 4 - P&t pacieni s onemoceénim ledvin ve s#té. Zdroj: Medical Tribune CZ

Pocet pacientl na pracovisti dialyzy v kolinské nemocnici od r. 2008 prehledné
ukazuje nasledujici obrazek €. 5.
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Obrazek 5 - P&t pacieni navsévujicich kolinskou dialyzu. Zdroj: vlastni
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3.4.1 Metody léCby pfi selhani ledvin

Hemodialyza je metoda odstrariovani odpadnich latek, jako je napfiklad nadbyte¢na
voda, mocovina a draslik, zkrve pomoci mimotélniho obé&hu krve
(Sinnakirouchenan et Holley 2011). Princip hemodialyzy spodiva v prostupu
rozpusténych latek pfes membranu (hemodiafiltr - polopropustny jednosmeérny filtr).
PouZiva se tzv. protismérny tok, kdy dialyzacni roztok proték&d podél membrany
v opacném sméru nez jakym teCe krev, pfi kterém nastava nejvétsi lokalni rozdil
koncentraci a dialyza je tak nejucinnéjSi. Napojeni pacienta na pfistroj vyZzaduje
vytvofeni cévniho pfistupu a pouziti 1ékG zabranujicim srazeni krve. Lécba
se provadi na dialyzacnim stfedisku, kam musi pacient pravidelné dochazet 2-3x
tydné na dobu 4 hodin. Nevyhoda metody je jeji pferuSovanost, kdy za kratky
Casovy interval je nutno odstranit velké mnoZstvi odpadnich latek a prebytecné
vody. To je spojeno s fadou nezadoucich G¢€inku, jako je pocit slabosti, bolesti hlavy,
svalové kieCe aj. Lécbu provadi vySkoleny personal na dialyzaénim pfistroji
a pacienti sem musi pravidelné dojizdét (Choi et Brown 2003). Pracovisté dialyzy
je zobrazeno na obrazku &. 6. Na obrazku je dialyzac¢ni pfistroj a luZko pro pacienta.
Vice o historii dialyzy je v pfiloze €. 3.

Obrazek 6 - Pracovisdialyzy. Zdroj: vlastni
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Méné obvyklou Ié€bou je peritonedlni dialyza. Jde o samoléceni. Dialyzu
sipacient po zauceni provadi doma sam. Podstatou metody je odstranéni
hromadicich se toxickych odpadnich latek a nadbyte€né vody pfes pobfisnici
do specialniho roztoku, ktery si pacient napousSti a vypousti sam v ur€itych
intervalech do bfiSni dutiny pfes trvale zavedeny katétr. Vlastni vyména roztoku trva
pfiblizné 15 az 20 minut a zhruba po 6-8 hodinach je nutno vyménu opakovat.
Béhem doby, kdy je roztok v dutiné bfiSni, mGze pacient vykonavat bézné ¢innosti.
Hlavni vyhodou metody je nezavislost na reZzimu dialyzaéniho stfediska,
kam pacient dochazi pouze obfas na kontroly zdravotniho stavu. Metoda
nevyZaduje tak pfisna dietni opatfeni, odstrafiovani Skodlivych latek je trvalé
a bez obtizi. Moznou komplikaci je zavle€eni infekce do dutiny bfiSni pfi nespravné
provadénych vyménach roztoku. Pacienti si mohou vybrat i automatickou
peritonealni dialyzu. Vyménu roztoku provadi automaticky pfistroj Sleep Safe,
nejCastéji v noci. Trvani vymény se upravi dle reZzimu pacienta, ale zpravidla
se jedna o pfiblizné 8 hodin (Choi et Brown 2003).

DalSi mozZnosti 1éCby selhani ledvin je transplantace. Pokud se nalezne
vhodny darce, musi byt operace provedena co nejdfive. Nékteré ledviny po operaci
zacCinaji pracovat okamZité, jiné az za nékolik dni. Je tedy nutny pobyt na dialyze
i po Uspésné operaci. Je nutné zddraznit, Ze Zivotnost transplantované ledviny
je10az 15 let, a to z divodu, Ze se funkce ledviny v pribéhu &asu postupné
snizuje. Transplantace je velmi osobni rozhodnuti, které je nutno vzdy dobre
promyslet. (Wilcocks et Smith 2003).

Principles of peritoneal dialysis

Peritoneal
dialysis fluid

Peritoneal cavity

Interstitium l «— Inflow tube

capiua.y—l

ek
Soluble =R L

waste
products

Water l

W Glucose
Mesothelial cells molecules

To drainage bag

Obréazek 7 - Peritonealni dialyza. Filtrace kriesppolsiSnici do specialniho
roztoku. Zdroj: Choi et Brown 2003
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Pacientl s onemocnénim ledvin podle zkusenosti lékaft v Cesku pfibyva. Jednim
z davodu je starnuti populace, u starSich lidi je pravdépodobnost onemocnéni ledvin
vys8i. Onemocnéni ledvin u starSich lidi patfi mezi civilizacni choroby. Vyraznym
problémem je, Ze pacienti s chronickym onemocnénim ledvin jsou vice ohrozZeni
infarktem  myokardu, srde¢nim  selhanim, cévni mozkovou pfihodou
nebo ischemickou chorobou dolnich konc&etin nez lidé s normalni funkci ledvin.
Dramaticky u nas pfibyva i pocet lidi, kterym ledviny zcela selhaly. S narlstem
onemocnéni ledvin pfibyva i dialyzaénich pracovist a tim narlista i problematika

odpadu vznikajicich na téchto pracovistich.
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4 CHARAKTERISTIKA ZAJMOVEHO UZEMI

Oblastni nemocnice Kolin, a. s.

Oblastni nemocnice Kolin, a. s. poskytuje lékarfskou péci obyvatelim
vychodni ¢asti StfedoCeského kraje. Oblastni nemocnice ziskala podle 8§17 odst. 4
zakona €. 95/2004 Sb. v platném znéni, o podminkach ziskavani a uznavani
odborné zpusobilosti a specializované zpUsobilosti k vykonu zdravotnického
povolani Iékafe, zubniho |ékafe a farmaceuta 28 akreditaci na lIékarské obory
a 10 akreditaci na nelékarské obory véetné centraini laboratofe. VSechny akreditace
jsou podloZzeny dokumenty o shodé snormami a predpisy CR a EU
(zakon €. 95/2004 Sb.).

Nemocnice poskytuje Siroké spektrum vySetfeni a naslednou |éEbu pacientd
a to jak ambulantni, tak lizkovou. Kapacita nemocnice se v minulych letech rozsifila
o0 dalsi pracovisté v Kutné Hofe. Lékafi Uzce spolupracuji s nejbliz§imi
nemocnicemi, jako je Mlada Boleslav, Pardubice a Praha. Nemocnice ma dobré
zadzemi, stavebni objekty jsou pribézné rekonstruovany. Vybaveni je na Spi¢kové
arovni. Technologie se stéle doplfiuje tak, aby pracovisté splhovaly pozadavky
na poskytovani lékafské pée na co mozna nejvyssi Urovni. Lékari jsou absolventi
lékarskych fakult z nedaleké Prahy, Hradce Kralové, Brna aj. Zdravotni sestry jsou
nejcastéji absolventkami mistni Stfedni zdravotnické 3koly a VOS zdravotnické
Kolin (ONK 2010).

Dialyza éni stfedisko v Kolin &

Dialyza¢ni oddéleni je sou€asti kolinské nemocnice a je umisténo na okraji
arealu. Provozovatelem je firma Fresenius Medical Care-DS, s.r.o., ktera je smluvné
vazana s kolinskou nemocnici. Dialyzaéni oddéleni kolinské nemocnice je umisténo
v 1. patfe budovy Hygienické stanice Kolin. Tato budova byla postavena na pfelomu
80. a 90. let 20. stoleti vedle Nemocnice Kolin. PGvodni poslani budovy vSak nebylo
jen pro dialyzu, ale budova méla slouZit pro Okresni hygienickou stanici v Koliné
a zaroven meéla slouZit jako nouzové nahradni prostory pro pracovisté, jejichz
stavajici prostory v nemocnici doslouzily a byla nutna jejich generdlni oprava.
Konstrukce budovy je z Zelezobetonového skeletu oplasténa panely s okny. V dobé
stavby bylo nutné se pfizpusobit dodavateli stavby, a proto byly pouzity jednoduché,
laciné prefabrikované dily, které kanceldfskému uspofadani vyhovovalo.
V soucasné dobé budova jizZ nevyhovuje po strance tepelné. Od 26. 1. 2015 probiha

po dobu Sesti mésicu celkova rekonstrukce dialyzac¢niho oddéleni. Predpoklada
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se rozS8ifeni prostor pro pécCi o pacienta a modernizace pracovisté. Oddéleni
je doCasné umisténo v nahradnim prostoru Nemocnice Kolin. Na obrazku
€. 8 je zobrazeno dialyzaéni stfedisko v rekonstrukci. Pavodni dialyzaéni stfedisko
zabiralo pouze prvni patro a jednu mistnost v pfizemi. Po rekonstrukci bude
dialyzacni stfedisko rozsifeno jesté o celé druhé patro. To se samoziejmé projevi
ivpoltu ldZzek. Zpuvodnich 17 se kapacita dialyza¢niho stfediska zvedne

az na 24 pacientq, ktefi budou dialyzovani v stejny ¢as.

Obréazek 8 - Pohled na dialyzd stedisko z jihu. Zdroj: vlastni
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5 METODIKA

Pfed samotnou vlastni praci byla tfeba zpracovat z dostupné odborné literatury
a platné legislativy literarni reSerSe tykajici se nakladani s odpady ze zdravotnickych
zafizeni.

V dalSim kroku byly ziskany udaje o produkci odpadl ze zdravotnickych
zafizeni vramci Ceské republiky, Stfedodeského kraje a kolinské nemocnice.
Tato data jsem ziskal prostfednictvim vefejného informacniho systému odpadového
hospodarstvi Ministerstva Zivotniho prostfedi. Data o produkci odpadi
z dialyza€niho stfediska v Koliné jsem diky pracovnimu poméru na tomto stfedisku
ziskal od vrchni sestry, ktera za nakladani s témito odpady zodpovida.

StéZejni Casti prace byla analyza nakladani s odpady ze zdravotnickych
zafizeni v Oblastni nemocnici Kolin a na dialyza¢nim stfedisku v Koling.

Vysledky ztéchto analyz jsou souhrnné prezentovany v kapitole
&islo 6 Vysledky, ktera je hierarchicky élenéna od analyzy produkce odpadi v Ceské
republice az po analyzu nakladani s odpady na dialyzacnim stfedisku v Koliné.

Byla navrZzena moZzna opatifeni pro zlepSeni systému nakladani s odpady
ze zdravotnickych zafizeni, kterd by méla za vysledek snizeni moZznych rizik
pracovnikim nakladajicich s timto odpadem a sou€asné by zlepSila stav Zivotniho

prostiedi celkové.
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6 VYSLEDKY

6.1 Analyza produkce odpadl ze zdravotnickych zaFizeni v Ceské
republice

Na obrazku €. 9 je znazornén vyvoj produkce ostrého odpadu kategorie ostatni.
Maximalni produkce ostrého odpadu byla vroce 2009. Od té doby méla jeho
produkce klesajici tendenci, coz bylo zpusobeno pfefazenim nékterého ostrého
odpadu z kategorie ostatni do kategorie nebezpecny. Ostry odpad kategorie

nebezpecny je pak zndzornén na obradzku &. 10. Zde je zachycen v podstaté

konstantni narast produkce S maximem Vv roce 2012.
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Obrézek 9 - Produkce ostrého odpaduR: Zdroj: vlastni
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Obrazek 10 - Produkce ostrého odpadiR: Zdroj: viastni
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Produkce infekéniho zdravotnického odpadu v Ceské republice je znézornéna

na obrazku ¢€. 11. Je zde zobrazen prudky narist produkce infekéniho odpadu

mezi roky 2008 a 2010. Od roku 2010 produkce infekéniho odpadu klesa.
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Obrazek 11 - Produkce inf&hkiho odpadu ¥'R. Zdroj: vlastni
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6.2 Analyza produkce odpadu ze zdravotnickych zafizeni
ve StfedoCeskem kraji
Na obrazku & 12 je znazornéna produkce ostrého odpadu kategorie ostatni

ve StfedoCeském kraji. Stoupajici produkce je mezi roky 2008 az 2009 a 2010

az 2011. V ostatnich letech produkce tohoto odpadu klesa.
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Obréazek12 - Produkce ostrého odpadu kategorie ostatnfed8teském kraji. Zdroj: vlast

Na obrazku €. 13 je znazornéna produkce ostrého odpadu kategorie
nebezpecny. Z obrazkl Ize vycist, Ze pokud produkce ostrého odpadu z kategorie
ostatni klesala, tak produkce ostrého odpadu z kategorie nebezpeény stoupala. Slo

tedy pouze o prekvalifikovani ostrého odpadu z jedné kategorie do druhé.
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Obrazek 13 - Produkce ostrého odpadu vekgaji. Zdroj: viastni
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Na obrazku €. 14 je znazornéna produkce infekéniho zdravotnického odpadu
v StfedoCeském kraji. Své maximum produkce infekéniho odpadu dosahla v roce
2009. Naopak minimum bylo dosazeno v roce 2011. Mezi témito roky produkce
infek&niho odpadu klesala. V jinych letech mnozstvi vyprodukovaného infekéniho
odpadu jen stoupa.
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Obréazek 14 - Produkce inf&hiho odpadu ve Stkraji. Zdroj vlastni
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6.3 Analyza produkce odpadu v Oblastni nemocnici Kolin, a. s.

Na obrazku €. 15 je zndzornén vyvoj produkce ostrého odpadu v oblastni nemocnici
Kolin, a. s. Na obrazku je jasné vidét zména klasifikace ostrého odpadu z kategorie
ostatni do kategorie nebezpecny mezi roky 2011 a 2013 v Oblastni nemocnici Kolin,
a. s. Déle je to zpusobeno tim, Ze se ostry odpad z kategorie nebezpeény do roku

2011 podcital spole¢né s infekénim odpadem.
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Obréazek 15 - Produkce ostrého a neb&zglkeo odpadu v kolinské nemocnici. Zdroj: vlastni

45




Na obrazku €. 16 je znadzornén vyvoj produkce infekéniho odpadu v Oblastni
nemocnici Kolin, a. s. Na obrazku je znazornén konstantni narast produkce mezi
roky 2008 az 2009 a 2011 az 2013. Mirny pokles produkce mezi roky 2009 az 2011
byl zpusoben zménou klasifikace nékterych infekénich odpadd do jinych kategorii,
jak tomu bylo také v pfipadé ostrého odpadu (viz vyse).
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Obrézek 16 — Produkce infgkho odpadu v kolinské nemocnici. Zdroj: vlastni
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6.4 Analyza produkce odpadu ze zdravotnickych zafizeni na

dialyzacnim stfedisku Kolin.

6.4.1 Ostré pfedméty. (N)

Kod odpadu: 18 01 01
Na obrazku &. 17 je znazornén vyvoj produkce ostrého odpadu. Je zde zachycen
narast produkce ostrého odpadu mezi roky 2009 az 2010. Tento narlst maze byt
zpUsoben zvySovanim poctu dialyz na dialyzacnim stfedisku, ale mdze do toho
zasahnout i prodlouzena délka gumové hadiCky, ktera se vyhazuje spole¢né
s dialyzac¢ni jehlou. Déle je pak narust konstantni v zavislosti na zvySovani poctu

pacientu.
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Obrazekl7 - Ostry odpad na dialyze. Zdroj: vias

Rok | Ostré predméty kg/rok
2008 711,8
2009 709,4
2010 767,5
2011 771,1
2012 777,2
2013 786,9

Tabulka 1 - Mnozstvi ostrého odpadu v obdobi 20@813. Zdroj: vlastni
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6.4.2 Infekéni odpad. (N)
Kéd odpadu: 18 01 03

Produkce infekéniho odpadu z dialyza¢niho stfediska v Koliné je na obrazku €. 18.
Na obrazku je znazornén pokles produkce mezi roky 2009 a 2010 a néasledny
prudky narast infekéniho odpadu mezi roky 2010 az 2012. Pokles produkce
infekéniho odpadu zpulsobilo vypousténi zbytk( krve z jednorazovych gumovych
hadiCek do pfistroje. Tyto hadiCky se pouZivaji na transport krve mezi pacientem
a dialyza¢nim pristrojem. Nasledujici narlst infekéniho odpadu zpUsobil zvySujici
se pocet pacienti a také neukaznéni pacienti, ktefi infekéni odpad vhazovali do
koSt na komunalni odpad. Obsah ko30 pak musel byt cely vhozen do infekéniho

odpadu spolu s komunalnim.
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Obréazek 18 - Infetni odpad na dialyze. Zdroj: vlastni

Rok Infe[tégl;i :I:I]pad
2008 14 033
2009 13 966
2010 13 586
2011 14 073
2012 15 062
2013 15 054

Tabulka 2 - Infekni odpad za obdobi 2008 — 2013. Zdroj: vlastni
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S ohledem na to, Ze pocet dialyz mé Gzkou vazbu na vznik nebezpecnych

odpadl, je zde uvedena tabulka €.

3 s poctem dialyz v kolinské nemocnici.

Na obrazku €. 19. je znazornén vyvoj poctu dialyz od roku 2008 do roku 2014

na dialyzacnim stfedisku v kolinské nemocnici

Rok 2008 2009 | 2010 2011 2012 2013 2014
pocet dialyz 10081 |11131|11961| 12622 | 14302 | 15578 16 357
Tabulka 3 - Peet dialyz v kolinské nemocnici. Zdroj: vlastni
Pocet provedenych dialyz v Koliné
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Obréazek 19 - Reet dialyz na pracovisti v kolinské nemocnci. Zdrdgistni
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6.4.3 Obaly kontaminované nebezpelnymi latkami ,N“
Nazev dle Katalogu odpadl: Obaly obsahujici zbytky nebezpeénych latek
nebo obaly témito latkami znecisténé
Kdd odpadu: 15 01 10 ,N“

Obaly kontaminované nebezpecnymi latkami se na dialyzacnim stfedisku
v Koliné vazi a monitoruji kratce. Ale i tak je na obrazku &. 20 znazornén narust
tohoto druhu odpadu. Vtabulce & 4 je pak toto navySeni produkce v iselné
podobé. Tento odpad tvofi prevazné obaly od dezinfekénich prostfedki,
kterymi se Cisti dialyzaéni pfistroje mezi jednotlivymi dialyzami. Jedna se tedy

o kanystry od Citrosterilu a nadoby od Sporotalu.

Obaly kontaminované od
nebezpecnych latek.
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Obréazek 20 - obaly od ,N“ latek za obdobi 2012 42®@droj: vlastni

Obaly
Rok kontaminované od
»N“latek [kg/rok]
2008
2009
2010
2011
2012 105,8
2013 138

Tabulka 4 - Obaly od "N" latek za obdobi 2012 —2droj: vlastni
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6.4.4 Smésny komunalni odpad

Na obrazku ¢&islo 21 je znazornéna produkce komunélniho odpadu na dialyzaénim

stfedisku, kterd je pak Ciselné vyjadiena v tabulce €. 5. Narust produkce je od roku

2010 konstantni. Prudky nartst produkce mezi roky 2008 a 2009 mohlo zpUsobit

navyseni

lGzek na dialyzaénim stfedisku

nebo zména vrozpisu smén,

kdy se pracovalo nepretrzité. DalSi ddvod mohl byt ten, Ze se vyznaCena cCast

dialyza¢niho setu na obrazku &. 22 prestala vyhazovat do infekéniho odpadu,

ale zaCala se dale zpracovavat. Rozstfizeny obal se zacal tfidit do plasti a obsah

se dava do komunalniho odpadu. Primérna vaha tohoto odpadu tvori 10 kilogramu

na den.

Kod odpadu: 20 03 01

Komunalni odpad
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Obrazek 21 - Komunalni odpad na dialyze. Zdragsti

Rok Komu;:ga’/l:ilﬁldpad
2008 2 685
2009 5232
2010 4432
2011 4574
2012 5189
2013 5501

Tabulka 5 - Komunalni odpad za obdobi
2008-2013. Zdroj: viastni

Obrazek 22 - Vyzngenacast dialyzaniho setu.
Zdroj: vlastni
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6.5 Analyza nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni v Oblastni

nemocnici Kolin, a. s.

Odstrafiovani odpadu v kolinské nemocnici ma bohatou minulost. VZzdy se vSak
pracovnici nemocnice snazili dodrzovat aktualni nafizeni a smérnice pro nakladani
s odpady ze zdravotnickych zafizeni. PFi odstrafiovani odpadl se pouZivaly
nejmodernéjSi technologie té doby. Ukladéani, tfidéni a manipulace s odpady byla
vénovana maximalni péce. Odpad se tfidil na komunalni, ktery odvazely Technické
sluzby na skladku. Dale pak na nebezpecny, ktery se uklddal do papirovych pytll
a shromazdoval se na shérném dvofe nemocnice. Papirové pytle byly vicevrstvé
a byly uréeny na jedno pouziti. Nemocnice byla vybavena vlastni spalovnou tésné
vedle sbérného dvora. Tam se pravidelné nebezpecny odpad spaloval. Spalovna
se skladala z otevieného roStu, nad kterym ¢&nél do vysky asi 40 metrd vysoky
komin (Obrazek €. 23). Uprostfed komina byl sopouch vyveden do obratové
komory, kde se mély odloucit od spalin necistoty, saze a popel. Dale pokréovaly
spaliny az na vrchol kominu. Pozdéji se na korunu komina nainstalovalo sito, které
mélo zachycovat poletujici zbytky z hofeni. Na prelomu tisicileti byla spalovna
zruSena a komin zbouran. Nyni je odvazen odpad centralné do spalovny

do Nymburka.

Obrazek 23 - Komin spalovny. Nyni jiz zbouranyr@jdotohistorie.cz

52



6.5.1 Nebezpelné odpady

VeSkeré odpady ze zdravotnickych zafizeni, které jsou vyprodukovany v kolinské
nemocnici (ostry odpad, infekéni odpad, a dalSi), jsou svazeny do shérného dvora,
ktery je umistén na okraji arealu nemocnice. Zde pak tyto odpady oddélené
od ostatnich ve specialni mistnosti, kde je udrzovana predepsana teplota, ¢ekaji
na odvezeni do spalovny nebezpecnych odpadd. Na obrazku €. 24 jsou vyfoceny

specialni dvere do tohoto skladu.

Obréazek24 - Dvefe od skladu s odpady ze zdravotnickyctizeni. Zdroj: vlastr
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6.5.2 BéZny odpad
VSechen komundélni odpad, ktery nema ani jednu nebezpecnou vlastnost,
se také vozi na sbérny dvir v kolinské nemocnici. Zde se nasledné tfidi do vSech

kategorii jako v béZném sbérném dvore. Tento sbérny dvlr je na obrazcich 25 a 26.

. . .

KOURENI
ZAKAZANO

-

Obréazek 25 - Sbny dvar. Zdroj: vlastni

Obréazek 26 - Ssny dvir. Zdroj: vlastni
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6.6 Analyza nakladani s odpady na dialyza¢nim stfedisku Kolin
6.6.1 Nebezpelné odpady

6.6.1.1 Ostré predméty.
Zahrnuje vSechny ostré pfedméty ale i pfedméty, u kterych se da predpokladat,
Ze mohou byt ostré. Navic tyto predméty prfichazeji do styku s pacientem
a s infekénim prostfedim. Patfi mezi né jehly, skalpely, kanyly, pipety, sklenéné
stfepy, ampule, prazdné sklenéné lékovky, zkumavky ze skla apod. Odpad
je zafazen pod Katalogovym ¢&islem 18 01 01 — nebezpeény. Odpad se uklada
do pevnych nadob opatfenych uzavérem, ktery je na obrazku ¢&. 28. Oznadi
se Stitkem ostry odpad, ktery je na obrazku €. 29. Je zakdzano ukladat ostré
pfedméty do pytld, nebot by mohlo dojit kjejich profiznuti a poranéni osob
manipulujicich s odpadem.

Nadoby s ostrym odpadem se dobfe uzaviou a oznaci Stitkem 50x50 mm.
Takto uzaviené nadoby se ukladaji do ¢ervenych pytla s fadnym oznacenim ostry
odpad. Po naplnéni pytle se odpad zvazi a odveze se do sbérného dvora, kde ¢eka
na odvezeni do spalovny.

VSechny Cervené pytle, do kterych se vhazuje ostry odpad, infekéni odpad
a obaly od ,N“ latek jsou popsany znackou biohazard (obrazek &. 27)

Obrazek 29 Oznaené nadoby s ostry
odpadem. Zdroj: vlastni Obrazek 28 Pevna nadoba na os
& odpad. Zdroj: vlastni

6

Obrazek 27 - Ozrg@ni nebezpmého a
infekéniho ostrého odpadu Stitkem Biohazard.
Zdroj en.wikipedia.org
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6.6.1.2 Infekéni odpad

Infekéni odpady jsou veSkeré odpady z infekénich oddéleni v€etné zbytku jidel
aodpady ze vSech prostorl, kde mohou byt infikovany infekénim cinitelem
v mnozstvi, které zplsobuje, Ze odpady je mozno povazovat za odpady
s nebezpeénou vlastnosti infekénosti (MZP 2007).

~s w7

NejvétSi cast z objemu infekéniho odpadu zabiraji jednorazové gumové
hadicky (obrazek ¢&. 31), které zabezpecuji proudéni krve mezi pacientem
a dialyza¢nim pristrojem. Dale se pak do pytle sinfekénim odpadem vhazuji

podlozky pod ruku, obvazové materidly a jednordzové sorpéni materialy

(obrazek &. 30), které se pouzivaji na uklid.

Obréazek 30 - Sogmi material.
Zdroj: vlastni

Obréazek 31 - Plastové h&lly zneistené krvi. Zdroj: vlastni

Infekéni odpad se nasledné v oznaceném pytli (obrazek €. 32) zvazi a odvazi
na sbérny dvur, kde dale ¢eké na odvoz do spalovny.

ct

Obrazek 32 — Pytl&ervené barvy jsou teny pro
vkladani nadob s ostrym odpadem a pro itfiélodpad.
Zdroj: vlastn
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6.6.1.3 Obaly obsahuijici zbytky nebezpecénych latek nebo obaly témito
zbytky znecisténé

Jedna se o prazdné plastové obaly po latkach s nebezpeénou vlastnosti. Obal

se uklada do cCerveného pytle, ktery se rfAdné popiSe a oznaci cedulkou obaly

od ,N“ latek. Po naplnéni pytle se odpad zvazi a preda se na sbérny dvir. Odpad

je uren ke spaleni.

NejCastéjSimi obaly znecisténymi nebezpecnou latkou jsou obaly
od dezinfekénich prostfedkud, kterymi se dezinfikuji dialyza¢ni pFistroje. Jedna
se o0 Sporotal a Citrosteril, které se ukladaji do cervenych pytld. Instrukce
k zachazeni s témito latkami jsou v pfiloze €. 4. Na obrazku €. 33 je pytel s obaly
od nebezpecnych latek spole¢né sinfekénim a ostrym odpadem pfipraven
k odvezeni do sbérného dvora.

Obrazek 33 - Pytle s ostrym odpadem, idfékn odpadem a obaly od
LN“ latek. Zdroj: vlastni
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6.6.1.4 Nepouzitelna léCiva

Jsou to léCiva s proSlou zaruéni Ih(tou, nespotfebovand léCiva, IéCiva nevyhovujici
jakosti pripadné léCiva uchovavana nebo pfipravena za jinych nez pfedepsanych
podminek. Mezi nepouZzita léCiva patfi téz léCiva zjevné poSkozena nebo neznama
bez popisu ¢&i jakéhokoliv identifikaéniho Gdaje a musi byt odstranéna. Odpad
se uklada do pevné uzaviratelné nadoby a je odpovédnym pracovnikem odvazen

do Iékarny.
6.6.2 Bézny odpad (ostatni)

6.6.2.1 Smésny komunalni odpad

Smésny komunalni odpad zahrnuje veSkery odpad, ktery nema charakteristiku
odpadu ze zdravotnickych zafizeni nebo jiného evidovaného druhu. Odpad vznika
v kancelafich, sesternach, lékarskych pokojich a technickych provozech. Smésny
komunalni odpad se uklada do &ernych plastovych pytld. Radné se oznadi
popisovacem a odnaSi se do sbérného dvora. Tam jej povéfeny pracovnik uklada
do uréenych popelnic. Mimo provozni hodiny sbérného dvora se pytle uloZi
ve vymezeném a vyznaceném prostoru oddéleni a to pouze do nasledujiciho dne.
Odpad je ze shérného dvora periodicky odvazen opravnénymi smluvnimi odbérateli.
Kéd odpadu dle katalogu je 20 03 01. Na obrazku €. 34 jsou zobrazeny z leva pytel
na infekéni odpad, na papir, na plast a na pouzité pradlo.

Obrazek34 - Pytle na odpad. Zdroj: vlas
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6.6.2.2 Sklenéné obaly
Odpad zahrnuje zejména nerozbité sklenéné obaly, které nejsou nijak
kontaminovany a nemaji oznaceni zdravotnického materialu. Odpad se uklada
do pevnych nadob obdélnikového tvaru. Ty se odnasSeji do shérného dvora,
kde jsou predany pracovnikovi, ktery provede kontrolu sklenénych oball
a nekontaminované sklo vysype do kovové vany na sklo. Naplnéna vana s odpadem
bude po dohodé odvaZzena smluvnim odbératelem. Kéd odpadu dle katalogu
je 1501 07.

S odpadem je nutno manipulovat tak, aby nedoslo k roztfisténi skla. Pokud
k rozbiti dojde, stfepy se oddélené ulozZi do prazdné pevné nadoby, ktera se vysype

do vany na sklo ve shérném dvore.

6.6.2.3 Plastové obaly
Odpad zahrnuje obalové folie, PET lahve pfipadné dalSi odpady z plastd,
které nejsou nijak kontaminovany a nemaji oznaceni zdravotnického materiélu.
Nejvétsi podil na objemu vyprodukovaného plastového odpadu maji plastové Casti
dialyza€niho setu, které jsou vyznaceny na obrazku €. 22. Na obrazku €. 35 jsou
pak tyto obaly bez obsahu v Zlutém pytli. Kod odpadu dle katalogu je 15 01 02.
Obalové folie a hlavné PET lahve v&etné ostatnich nekontaminovanych
plastd se musi stla€it na minimélni rozmér a uloZit do Zlutych plastovych pytla. Pytel
se musi popsat popisovatem a odnasi se do shérného dvora. Tam je povéreny
pracovnik ukladad do urCenych prostor. Odpad je ze sbérného dvora periodicky

odvazen opravnénymi smluvnimi odbérateli.

o LS
g8 a1 - il i ;
Obrazek 35 - Plastové obaly ve Zlutém pytli natylaadroj: vlastni
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6.6.2.4 Skladovani nebezpeé&ného odpadu

Odpad z dialyza¢niho stfediska se skladuje dvéma zplsoby. Prvni zplUsob
je do¢asné skladovani pfimo na oddéleni v mistnosti uréené pro docasné
skladovani odpadl (obrazek €. 36). Na obrazku je jak infekéni, tak komunalni

odpad.

Obréazek 36 - Déasny sklad odpadu na dialyrém oddleni. Zdroj: vlastni

Druhé misto, kde se skladuje nebezpe¢ny odpad, je mimo dialyza¢ni
oddéleni (obrazek €. 37 a 38). Na tomto misté odpad cCekd na povéreného
pracovnika, ktery odpad nalozi a odveze do spalovny.

- R i

Obrazek 38 - Sklad odpade zdravotnickych z&eni. Obrazek 37 - Slad odpade zdravotnickyc
Zdroj: viastni zafizeni. Zdroj: vlastr
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6.6.2.5 Odpadni voda

Produkce odpadnich vod je na dialyzatnim stfedisku Kolin vysoka. Pokud
by se jednalo o produkci béZznych odpadnich vod, tak jeden primérny pacient
vyprodukuje za jednu primérnou dialyzu pres 80 litrd. Napriklad v roce 2014 tak
bylo vyprodukovano 1 322960 IlitrG odpadnich vod. VétSi problém ale je
s dezinfekénimi prostfedky, které se pouzivaji na CiSténi stroju mezi jednotlivymi
dialyzami. Na dialyzacnim stfedisku v Koliné se pouZzivad pfipravek Citrosteril
po kazdé dialyze. Spotfeba tohoto pfipravku je 96 ml pfi jednom pouZiti. To dava
zarok 2014 necelych 1 570 litrd tohoto pfipravku. Prfipravek Citrosteril je
koncentrovand kyselina citrénova. Do odpadnich vod se také vypousti pFipravek
Sporotal, ktery se pouzivd jednou tydné na dezinfekci dialyzacniho pfistroje
v mnoZzstvi 72 ml na jedno pouziti. To bylo v roce 2014 dohromady necelych 64 litr(
tohoto pfipravku. Sporotal pfi styku s kUzi zplsobuje poleptani. Oba dva pfipravky
by se dle bezpe€nostnich pokynt nemély nikdy setkat, protoZze spole¢né vytvareji

toxické plyny.
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6.6.3 Bezpecnost prace pfi manipulaci s nebezpe¢nym odpadem

Pfi manipulaci je nutno pouzivat ochranné pomducky, které jsou zobrazeny
na obrazku ¢&. 39, nepit, nejist, nekoufit. S odpadem je tfeba manipulovat tak,
aby nedoslo k poSkozeni nadoby nebo pytle. Pfi nakladani do automobilu nebo
ukladani pytll na misto ve shérném dvore je zakazano pytle jakkoliv mackat.

Zvlast obezretné je nutno zachazeti s ostrym odpadem. S nadobami a pytli
je tfeba manipulovat jako s kfehkym materialem, aby se zamezilo roztfiSténi.
PFi rozbiti se zametou stfepy a uloZi opét do pevné nadoby a dale do plastového
pytle ¢ervené barvy. Je nepfipustné, aby se tento odpad bez uloZeni do specialniho
obalu ulozil spole¢né s ostatnim zdravotnickym materidlem. Hadry, rukavice,
sorpéni utérky je nutno ukladat do c&erveného plastového pytle a dale do
uzaviratelné pevné nadoby, kterou si pfiveze udrzba nemocnice. Odpad je uréen ke
spaleni. Obaly obsahujici zbytky nebezpeCnych latek nebo obaly témito latkami
zneCisténé je nutno povazovat rovnéZz za nebezpecny odpad. Ukladaji se do
pevnych pfepravek a nasledné se vSe na sbérném dvofe vlozi do ¢erveného pytle
a odveze ke spaleni.

Obrazek 39 - Pracovni rukavice. Zdroj: vlastni
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7 NAVRH OPATRENIi PRO NAKLADANI S ODPADY

ZE ZDRAVOTNICKYCH ZARIZENI

Z vysledkd vyplyvaji nékteré nedostatky, které se tykaji nakladani s odpady
ze zdravotnickych  zafizeni. Pro sniZzeni rizik pfi nakladani s odpady
ze zdravotnickych zafizeni je navrzeno nékolik opatfeni, kterd by mohla zlepSit jak
pracovni podminky zaméstnancl nakladajicich s odpadem ze zdravotnickych
zafizeni, tak i stav Zivotniho prostiedi.

Pro lepsi kontrolu vyprodukovaného odpadu ze zdravotnickych zafizeni
v Ceské republice je potfeba Iépe dbat na tfidéni odpadil ze zdravotnickych zafizeni
do jednotlivych kategorii.

Za UCelem sniZeni produkce odpadnich vod znecisténych nebezpeénymi
latkami by se méla v Oblastni nemocnici Kolin, a. s. vybudovat Cistirna odpadnich
vod.

Z analyzy nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni na dialyzanim
stfedisku v Koliné vyplyvaji nasledujici navrhy na snizeni rizik nakladani s témito
odpady:

1) Zasadnim opatfenim na dialyzacnim stfedisku by mélo byt zpétné zafazeni
¢asti setu z obrazku ¢. 22 do kategorie infekéniho odpadu, jak tomu bylo

do roku 2008.

2) DalSi opatfeni se tyk& obalt od nebezpecnych latek. V tomto pfipadé by bylo
vhodné pouzivat oddélené pytle pro dezinfekéni pfipravek Sporotal

a Citrosteril.

3) Posledni opatfeni se tykaji skladovani odpadu ze zdravotnickych zafizeni.

V ramci oddéleni je potfeba odloucit skladovaci prostor infekéniho odpadu

od ostatnich neinfek&nich odpadu.

Nakladani s infek&nim odpadem mimo dialyza¢ni oddéleni Ize zlepSit dvéma
zplUsoby. Prvni zahrnuje lepSi vyznaceni a zabezpec€eni do¢asného skladu odpadu
ze zdravotnickych zafizeni. Druhy zpusob zlepSeni nakladani s odpady
ze zdravotnickych zafizeni je ten, Ze by se nebezpelny odpad z dialyzy skladoval
spole¢né s nebezpecnym odpadem z Oblastni nemocnice Kolin, a. s.

Jelikoz detailni navrh opatfeni pro zlepSeni naklddani s odpady
ze zdravotnickych zafizeni neni hlavnim cilem této prace a vyzadoval by dalSi

analyzy, neni zde jiz dale rozebiran.
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8 DISKUZE

Hlavnim cilem této prace bylo zanalyzovat nakladani s odpady ze zdravotnickych
zafizeni na dialyzacnim stfedisku. Pro ukotveni této problematiky bylo nutné
rozebrat legislativni dokumenty ve vztahu ke zkoumané oblasti. Definovany proto
byly jednotlivé kategorie odpadi a principy spravného nakladani s nimi. Zvlastni
pozornost byla vénovana dvéma kategoriim odpadu ze zdravotnickych zafizeni,
které jsou predevsim produkovany v dialyzacnich zafizenich. Je to odpad infekéni
(18 01 03) a ostry (18 01 01). V ramci reSerSe a jako pfiklad mozného nakladani
s odpady nejen ze zdravotnickych zafizeni byly uvedeny pfiklady ze zahranici
napfi¢ svétadily — Kamerun, Indie, Japonsko, Turecko, Cina, Spanélsko.
Po prozkoumani studii zabyvajicich se odpadovym hospodarstvim téchto statl je
mozné konstatovat, Ze odpadové hospodarstvi v Ceské republice tykajici se odpadd
ze zdravotnickych zafizeni je na pomérné dobré Grovni. SetkAme se v3ak i s fadou
nedostatku, které byly feSeny v analytické ¢asti prace.

Provedené analyzy v prvni fadé pfinesly rozbor tykajici se produkce odpadu
ze zdravotnickych zafizeni v Ceské republice. Zde bylo zjisténo, Ze produkce
odpadl ze zdravotnickych zafizeni pomérné konstanté stoupa, z hlediska
jednotlivych kategorii odpadu se setkdvame s problémem zafazovani urcitych
odpadd do jednotlivych kategorii dle metodickych pokynt (MZP 2007). Vliv téchto
metodickych pokyn( je jasné patrny ve vyvoji produkce jednotlivych kategorii
odpadl. Tento stav se odrazi i v jednotlivych krajich, kde byla hlavni pozornost
vénovana StfedoCeskému kraji. Zde se nachazi i Oblastni nemocnice Kolin, a. s.,
kde jsou vykyvy v mnoZstvi odpadu podle jednotlivych kategorii v navaznosti na
metodické pokyny (MZP 2007) nejjasnéji viditelné. V této oblasti se nejednalo pouze
0 zpracovani statistickych Gdaji tykajicich se produkce odpadl ze zdravotnickych
zafizeni, ale bylo zhodnoceno i nakladani stémito odpady, coz predchézelo
samotnou analyzu provedenou na dialyza¢nim stfedisku Fresenius Medical Care,
s.r. 0. Z hlediska nakladani s odpady v Oblastni nemocnici Kolin, a. s. nebyly
zZjistény vyrazné nedostatky na rozdil od dialyza¢niho stifediska, coZ vyplynulo i
z provedeného rozboru vyvoje nakladani s odpadem ze zdravotnickych zafizeni
smérem Kk vyuzivani modernéjSich technologii. Pouze bylo doporuc¢eno zménit
nakladani s odpadni vodou, kterd v souCasné dobé& neprochazi vlastni Cistirnou
odpadnich vod tohoto zafizeni a je odvadéna spolu s ostatni vadou do méstské
Cistirny vod. Hlavni ¢ast analyzy zabyvajici se v prvni fadé produkci a nasledné

nakladanim s odpady ze zdravotnickych zafizeni v dialyza¢nim stfedisku Fresenius
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Medical Care, s.r. o. odhalila Ffadu nedostatkl v nakladani stémito odpady.
Nedostatky se projevuiji jak v analyze produkce odpadd ze zdravotnickych zafizeni,
tak v analyze nakladani s nimi. Produkce komunalniho odpadu z dostupnych udaju
stoupé a pravé kvuli chybnému nakladani s odpady naopak produkce infekéniho
odpadu klesa. Problém spociva v chybném zafazovani ¢asti dialyza¢niho setu (viz
obrazek ¢&. 22), ktery je infekénim odpadem, do odpadu komunélniho a plastového.
DalSim nedostatkem je skladovani obal od nebezpeénych latek, do kterého jsou
vhazovany jak obaly od Sporotau, tak i Citrosterilu v rozporu s pracovnimi
instrukcemi Fresenius Medical Care s. r. 0. Skladovani infekéniho odpadu spolu
s odpadem komunalnim (viz obrazek &. 36) je v analyze vyhodnoceno rovnéz jako
nedostatek. Posledni hlavni chybou v nakladani s odpady je jeho nedostate¢né
oznaCeni a ukladani (stav objektu). Objekt, ktery je vyuzZivan pro docCasné
skladovani infekéniho odpadu, vibec neobsahuje oznaceni o rizicich souvisejicich
s uloZzenym odpadem (obrdzek ¢&. 38) a jeho technicky stav neodpovida druhu
uloZeného odpadu.

Cile prace tak byly za vyuZiti ziskanych dat naplnény a vysledky analyz
poslouZily jako podklad pro navrZzena opatfeni k optimalizaci nakladani s odpady

ze zdravotnickych zafizeni.

65



9 ZAVER

Spravné nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni je kliCové jak pro zdravi
pracovnikd nakladajicich s témito odpady, tak pro celou spole€nost. Rizika spojena
s produkci a nakladanim s odpady jeSté stoupaji podle jejich kategorii. Nebezpecné
jsou zejména ostré odpady a infekéni odpady. Vzhledem Kk rizikim spojenym
s odpady ze zdravotnickych zafizeni je proto nutné sledovat vyvoj produkce
a metodiky nakladani s nimi.

Diplomova prace byla zaméfena na opatfeni pfi nakladani se specifickymi
odpady na dialyza¢nim stfedisku, a to jak na legislativni zaramovani, tak praktické
uplatiiovani metodik dané oblasti. Zanalyzovana proto byla produkce odpadi
ze zdravotnickych zafizeni v CR, Stfedoeském kraji a v konkrétnim zafizeni —
Oblastni nemocnici Kolin, a. s. a dialyzacnim stfedisku Fresenius medical care,
s.r. 0. Hlavnim zjisténim a jednim z pfinost prace zde bylo odhaleni, ze i pres
propracovanou metodiku existuji zfejmé problémy v kategorizaci odpadl a vyvoj
jejich produkce tyto nejasnosti odrézi. DalSim zaznamenanym trendem v produkci
odpadu je jeho neustaly pozvolny nérdst, ktery je zplsoben zejména rostoucim
poctem pacientl, zavadénim jednordzového zdravotnického materidlu a rozvojem
technologii. Metodiky v oblasti nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni nejen
v CR v3ak prFili§ pruzné na vyvojové trendy nereaguji. Samotnou analyzu
provadénou v zdjmovém Uzemi proto predchazelo charakterizovani metodickych
doporuceni v oblasti nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni. StéZejni Cast
prace pak zahrnovala analyzu naklddani s odpady ze zdravotnickych zafizeni.
Zde byly zjiStény nékteré nedostatky a k jejich odstranéni byla navrZzena konkrétni
opatieni. Poukazani na dobrou praxi, ale naopak na existujici problémy,
je tak pfinosné pro dalSi nakladani stémito odpady a muze byt podnétem

pro navazuijici prace.
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12 PRILOHY

Pfiloha €. 1) seznam legislativy zabyvajici se odpady v Obla  stni nemocnici

Kolin, a. s.

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

10)

Smérnice Evropského parlamentu a Rady 2008/98/ES ze dne 19. 11.
2008

v

Zakon ¢&. 185/2011 Sb., o odpadech v plathém znéni, pro nakladani
s odpady pfi dodrZzovani ochrany Zivotniho prostfedi, ochrany zdravi

Clovéka a trvale udrzZitelného rozvoje.

Zakon €. 256/2001 Sb., o pohfebnictvi, v patném znéni.

v

Zakon €. 18/1997., o mirovém vyuzivani jaderné energie a ionizujiciho

zareni, v patném znéni.

v

Zakon ¢&. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich

poskytovani, v pathém znéni.

Zakon 258/2000 Sh., o ochrané vefejného zdravi a o zméné nékterych

souvisejicich zakonl v plném znéni.

Vyhlaska ¢. 376/2001 Sb., VyhlaSka Ministerstva Zivotniho prostfedi a
Ministerstva zdravotnictvi o hodnoceni nebezpecnych vlastnosti odpadu,

v patném znéni.

Vyhlaska ¢€. 381/2001 Sb., VyhlaSka Ministerstva Zivotniho prostfedi,
kterou se stanovi Katalog odpadl. Seznam nebezpecnych odpadl a
seznam statd pro ucely vyvozu, dovozu a tranzitu odpadd a postup pfi

udélovani souhlasu vyvozu, dovozu a tranzitu odpadu,v patném znéni.

Vyhlaska &. 383/2001 Sb., Vyhlaska Ministerstva Zivotniho prostfedi o

podrobnostech nakladani s odpady, v patném znéni.

Vyhlaska ¢. 197/2003 Sb., Nafizeni vlAdy o Planu odpadového
hospodaftstvi Ceské republiky.
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11)

12)

13)

14)

15)

Vyhlaska ¢&. 352/2005 Sb., VyhlaSka o podrobnostech nakladani

s elektrozafizenim a elektroodpady, v patném znéni.

Vyhlaska ¢. 341/2008 Sb., VyhlaSka Ministerstva Zivotniho prostfedi o
podrobnostech nakladani s biologicky rozloZitelnymi odpady, v patném

znéni.

Vyhlaska ¢. 374/2008 Sb., VyhlaSka Ministerstva Zivotniho prostfedi o

prepravé odpadl a o zméné vyhlasky ¢ 381/2001 Sb., v patném znéni.

Vyhlaska ¢. 306/2012 Sb., Vyhla8ka Ministerstva zdravotnictvi o
podminkach predchazeni, vzniku a Sifeni infekénich onemocnéni a o
hygienickych pozadavcich na provoz zdravotnickych zafizeni a Ustav(

socialni péce, v patném znéni.

Metodické doporuceni k nakladani s odpady ze zdravotnickych zafizeni —
znemocnic a z ostatnich zdravotnich zafizeni nebo jim podobnym

zafizeni vydané Ministerstvem Zivotniho prostfedi, v patném znéni.
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Priloha €. 2) Evidence odpad
Zakladnim predpokladem dodrZeni vSech platnych pfedpisi je nutna vazba a zpétna
informace mezi pavodcem odpadu a zafizenim ke kone¢nému odstranéni odpadu.
Povinnost vedeni evidence vznikajicich odpadu je v souladu s § 39 zakona
185/2001Sb., o odpadech v platném znéni. Povinnost vedeni evidence zahrnuje
pribéznou evidenci v eviden¢nich listech a ro¢ni hldSeni o produkci a nakladani
s odpady. V pfipadé provozovani zafizeni k nakladani s odpady také jeho
ohlaSovani. Zpusob vedeni evidence a ohlaSovani odpadu musi splfiovat pozadavky
stanovené vyhlaskou.

Evidenci odpadu vedou:

a) puvodci odpadu,

b) opravnéné osoby, které provadéji sbér a vykup odpadd,

c) opravnéné osoby, které provozuji zafizeni k vyuZivani a odstrafiovani
odpadd,

d) opravnéné osoby, které provadéji prepravu a dopravu nebezpeclnych
odpadu.

Prubézné evidence odpadu musi obsahovat tyto Udaje:

- ndzev puvodce nebo opravnéné osoby a jeji IC, nazev provozovny,

- Uplna adresa provozovny,

- kontakt na osobu opravnénou jednat jménem puvodce nebo opravnéné
osoby,

- pofadové cislo zaznamu,

- katalogové cislo a kategorie odpadu dle Katalogu odpadu. V pfipadé
zmény kategorie odpadu se uvede Cislo rozhodnuti a nazev nebo jméno
povéfené osoby,

- datum kazdého vzniku, pfijmu nebo pfedani odpadu (pfi pribézném
vzniku odpadu se vede zapis 1x tydné),

- mnoZstvi vzniklého nebo pfijatych odpadu (pfi prdb&zném vzniku tydenni

produkce),

- zpusob naloZeni s odpady,

- mnoZstvi pfedanych odpadu k dalSimu vyuZiti nebo odstranéni,

- 1C, nazev provozovny, adresa provozovny, ICZUJ, je-li opravnénou
osobou pravnickad osoba, které byly odpady pfedany k dalSimu vyuZiti
nebo odstranéni (neuvadi se dopravce),

- 1IC, nazev provozovny, adresa provozovny, ICZUJ, je-li opravnénou

osobou pravnickd osoba, od které byly odpady pfevzaty k dalSimu vyuZiti
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nebo odstranéni (vyhlaska €. 383/2001 Sb.) Na obrazku €. 40 je pak vidét
evidenéni list pro pfepravu nebezpeénych odpadii pro Gzemi Ceské
republiky.

Obrazek 40 - Evidemmi list odpadu. Zdroj: vlastni
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Listc. 1

Ponechd si ptivodce odpadu pro svoji
evidenci.

List €. 2
Zasle puvodce odpadu obecnimu uradu

odboru Zivotniho prostredi.

Vyplnény formular evidencniho listu
odesilatelem véetné data a hodiny
shromazdeni odpadu ze
zdravotnickych zafizeni a potvrzeny
prepravcem vcéetné data a hodiny
zahajeni prepravy.

List¢. 3
Zasle prijemce odpadu obecnimu uradu

odboru Zivotniho prostredi.

Listc. 4

Zasle prijemce odpadu obecnimu uradu
odboru Zivotniho prostredi.

List €. 5
Zasle prijemce odpadu pivodci odpadu.

List . 6

Zustdvad u dopravce pro jeho evidenci.

List¢. 7

Prijemce odpadu si ponechd pro svoji
evidenci.

Obrazek 41 - Evidence odpade zdravotnickych Z&eni. Zdroj: vlastni
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Pfiloha €. 3) Historie dialyzy

Historie dialyzy saha do poloviny 19. stol. Termin hemodialyza ozna¢uje mimotélni
cisténi krve, pfi kterém se z krve pacienta, trpiciho onemocnénim ledvin, filtruji
uremickeé latky. Proces CiSténi se neobejde bez pouZiti polopropustné membrany.
Tento Cistici proces pozdéji nazvany dialyzou byl poprvé popséan vroce 1854
Thomasem Grahamem. Graham pouZil membranu ve tvaru zvonu, jejiz Siroky
otevieny dolni konec pfikryl membranou vytvofenou z hovéziho mocového méchyre.
Nadobu naplnil moci a zavésil ji uvnitf vétsi nAdoby naplnéné destilovanou vodou.
Po nékolika hodindch nadobu vyndal a vétsi nadobu zahfival, dokud se kapalina
zcela nevypafila. To co zbylo, byly latky obsazené v modi.

Za vyvojem funkéniho dialyzatoru stalo usili mnoha prakopnikd zabyvajicich
se vyvojem membran. Teprve vroce 1914 vyvinul védec Alel se svymi
spolupracovniky na Lékarské fakulté Univerzity Johnse Hopkinse v USA prvni
acinny dialyzaéni systém a vyzkouSel jej na psech. Némecky lékai Georg Haas
v r. 1924 proved| prvni neaspésnou dialyzu Clovéka. Pacienti nepfeZili, protoZze byli
vSichni vazné nemocni. Vroce 1943 predstavil Willem Kolff z Nizozemska
hemodialyza¢ni systém s rotacnim bubnem, ktery pouzZival celofanovou membranu
a ponornou lazen. Dialyzu na tomto pfistroji podstoupil po dobu jednoho tydne
pacient s akutnim selhanim ledvin, ktery se stal vibec prvnim pacientem s akutnim
selhanim ledvin, ktery se diky hemodialyze plné zotavil. To byl zacatek velkého
uspéchu mediciny — uméla nahrada funkce ledvin.

V roce 1947 zvefejnil Svéd Nils Alwall védeckou praci popisujici upraveny
dialyzator, kde kombinoval nezbytné procesy dialyzy a ultrafiltrace krve lépe nez
puvodni Kollfova ledvina. Védec Kiil (v r. 1960) vyvinul dialyzator s obnovitelnymi
deskami. Srozvojem syntetickych materialt, pouziti dutych viaken a dalSich
konstruk&nich Uprav pfispél v r. 1964 Richard Stewart k dalSimu zdokonaleni filtrace
krve. Biokompatibilita membrany a design dialyzatoru jsou s vyuzZitim novych
materialll nadale vylepSovany. Do procesu dialyzy vstoupily i jiné obory jako
je elektronika, vypocetni technika aj.

Dnes se pouziva kapilarni dialyzy, kdy membrana je tvofena dutym viaknem.
Téchto dutych vliaken je spojeno paralelné nékolik desitek tisic. Filtrace krve funguje
jako protismérny vymeénik — jednim smérem v dutych vlaknech proudi krev a proti
sméru proudi dialyzaéni roztok. Dialyzaéni roztok se sklada ze zvlast upravené
vody na principu reverzni osmoézy. Roztok musi mit pfedepsanou teplotu a tlak,
kterou nastavuje obsluha podle pfirdstku hmotnosti pacienta. PfirGstek hmotnosti

pacienta je zplsoben nevylou¢enou tekutinou nemocnymi ledvinami. Zdravy ¢lovék
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tuto tekutinu normélné vylouci pfes funkéni ledviny a mo€ovy méchyr. U pacienta pfi
selhani ledvin je nutno tuto tekutinu vyloucit pfes dialyza¢ni pfistroj. Pacient se
selhanim ledvin musi pravidelné dochazet na dialyzu obvykle 2x aZ 3x za tyden a
dodrZovat omezeny pitny rezim. Pobyt na pfistroji trvd zhruba 4 hodiny. Ledviny
zdravého Cclovéka navic produkuji nékteré hormony, coz zatim hemodialyza
nedokéze (Kastl et Pancifova 2011).
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Priloha ¢islo 4) Pracovni instrukce k dezinfek  €nim prost fedkim

Pracovni instrukce

1.1.2012]

e SRR AL GS RN

Uvoliiuje toxicky plyn pfi styku s kyselinami.

Zp&sobu]a-r leptani. ,

[Poznamky

V pﬁ iu (rozliti) zasypat uniklou

AATRIST X w2 5

Osobni ochranné prostfedi ochranné rukavice EN 374, ochranné bryle EN 166

V&eobecna opatieni:

dodrZujte vieobecnou i hygienu - nejezte, , nekufte

 |nevdechujte plyny, odstrafite kontaminovany odév, kiZi ihned umyjte

Pfi Zeni oi okamzité vyplachnéte vodou a vyhledejte |ekafe

ochranny odév, rukavice

V pfipadé nehody okamZité vyhledejte lékafskou pomoc.

Nesmé&Sujte s kyselinami.

Nutno skiadovat oddélené od pfipravku PURISTERIL 340 a PLUS, CITROSTERIL!

| Nutno skiadovat oddélens od pipravku

Pfi smichani nebezpeéi vyvinu toxickych plyna!

e

latku vhodnym serbentem (pisek, vapex) a
firmou. Mala mnoZstvi odsat a povrch oéistit vodou. Zajistéle dostatecné vétrani.

Medical Care AG, Else - Kroener-Strasse 1, 61346 Bad Homburg, Némecko

V&eobecné pokyny:
Nadychani:
ZasaZeni ogi:

Styk s pokozkou:

Likvidace firmou opravnénou k likvidaci nebezpeéného odpadu.
Nepouzity, prosly vyrobek - kategorie odpadu 16 03 05 Organické odpady obsahujici nebezpeéné latky
|Znetistény obalovy odpad - kategorie 15 01 10 Obaly obsahujici zbytky nebezpeénych latek

Postizeného dopravit na Eerstvy vzduch, umistit do klidové polohy,
udrZovat v teple. Pfi nepravideiném dychéni - stabilizovana poloha a
pivolat lékafe.

Odstranit kontaktni Goéky a min. 10 minut promyvat velkym mnoZstvim
vody, whlledat lékafe

Omyt teplou vodou, potfisnény odév ihned sviéci. V pfipadé zarudnuti,
sv&déni, vyhledat lékafe.

Vyplachnout tsta vodou a vypit vétsi mnoZstvi vody. Nevyvolavat
zvraceni. Pfivolat lékafe.

Souvisejici dokumentace: CZ-P-46-04

Strénka: 1z 1 Zaznam ¢.: CZ-R-46-04Rev01/01.01.2012
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7 Pracovni instrukce

Fresenius Medical Care
Pracovisté: Sklad Platna od:
Cislo.: :

1.1.2012

Jﬁoznimky
5 a a.p d
Osobni ochranné prostfeddochranné rukavice EN 374, ochranné bryle EN 166
[Vseobecna opatfeni: dodrZujte vieobecnou pracovni hygienu - nejezte, nepijte, nekuite
Hygienicka opatfeni: nevdechujte plyny, odstrafite kontaminovany odév, kiiZi ihned umyjte |
525: . Zamezte styku s ogima.

Nutno skladovat oddélené od pfipravku SPOROTAL!
PFi smichani nebezpe€i vyvinu toxickych plynal

NG

\/ pripadé (niku (rozliti) zasypat uniklou latku vhodnym sorbentem (pisek, vapex) a zajistit odstran&ni opravnénou
firmou. Mala mnozstvi odsat a povrch oistit vodou. Zajistéte dostatetné vétrani.

Dodavatel/Vyrobce: [Fi ius Medical Care AG, Else - Kroener-Strasse 1, 61346 Bad Homburg, Némecko
Kontakini osoba: Tel: 00496172-690-0
Veobecné pokyny:
Postizeného dopravit na erstvy vzduch, umistit do klidové polohy,
Nadychani: udrZovat v teple. Pfi nepravidelném dychéni - stabilizovana poloha a
pfivolat lékare.
Odstranit kontaktni &o&ky a min. 10 minut promyvat velkym mnoZstvim
Zasazen! ofi: vody, wyhledat lekare.
. Omyt teplou vodou, potfisnény odév ihned sviéci. V' pfipadé zarudnuti,
Sy PO svédani, vyhledat Iékafe.
Pfi poziti Vyplachnout Gsta vodou a vypit v&tsi mnoZstvi vody. Nevyvolavat
: zvraceni, Pfivolat lékafe.

; A ST ) eTpasehill
Likvidace firmou opravnénou k likvidaci nebezpeéného odpadu.

Nepouzity, prosly vyrobek - kategorie odpadu 16 03 05 Organické odpady obsahujici nebezpedné latky
stény obalovy odpad - kategori ezpednych latek

Souvisejici dokumentace: CZ-P-46-04 Stranka: 1z 1 Zéaznam &.: CZ-R-46-04Rev01/01.01.2012

85



