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Zarzadzenie nr 127 / 2017
Dyrektora Szpitala Powiatowego w Zawierciu
z dnia 04.12.2017r.

w sprawie wprowadzenia procedury postepowania z odpadami medycznymi
(Nowelizacja procedury wydanej zarzadzeniem Nr 59/2015))

Na podstawie Ustawy z dnia 14 grudnia 2012r. o odpadach ( Dz.U. z 2013 poz.21 z p6zn. zm.);
Ustawy z dnia 15 stycznia 2015r o zmianie ustawy o odpadach oraz niektérych innych ustaw
(Dz.U. 2015 poz. 122); Rozporzadzenia Ministra Srodowiska z dnia 9 grudnia 2014r. w sprawie
katalogu odpaddéw(Dz.U.2014 poz. 1923); Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 5 pazdziernika
2017r. w sprawie szczegolowego sposobu postepowania z odpadami medycznymi (Dz.U. z 2016r.
poz. 1987 i 1954 oraz z 2017r. poz. 785 i 1566); Rozporzadzenia Ministra Srodowiska z dnia 12
grudnia 2014r. w sprawie wzorow dokumentdw stosowanych na potrzeby ewidencji odpadow
(Dz.U.2014 poz 1973); Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 24 lipca 2015r w sprawie rodzaju
odpadéw medycznych i odpadéw weterynaryjnych, ktérych odzysk jest dopuszczalny
(Dz.U. 2015 poz. 1116)

- zarzadzam, co nastepuje -

81

1’ "'Wprowadza sie do stosowania, zapoznania i przestrzegania procedure postepowania z odpadaftti
médycznymi oraz Schemat klasyfikacji odpadéw wedlug kodéw stanowiacy zatacznik nfit
do procedury.

2:Procedura dotyczy wszystkich pracownik6w medycznych, os6b sprzatajacych oraz pracownikéw
Dziatu Administracyjno-Gospodarczego Szpitala Powiatowego w Zawierciu.

3.Bezposredni nadzér nad przestrzeganiem zarzadzenia powierzam Pielegniarkom Oddziatowym
i'Kierownikom poszczeg6lnych komorek Szpitala.

4. Nadzér nad przestrzeganiem procedury postepowania z odpadami w zakresie przeprowadzanych
kontroli, szkolen personelu i zglaszania Dyrektorowi Szpitala wszelkich zdarzen niepozgdanych
powierzam pielegniarkom epidemiologicznym.

5. Szczegdlowe postepowanie z odpadami medycznymi  wytwarzanymi w poszczegdlnych
Poradniach Lecznictwa Ambulatoryjnego stanowi zatacznik nr 2 do procedury.
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Z;éfzqdzenie wchodzi w zycie z dniem 04.12.2017r. i uchyla zarzadzenie nr 59/2015

z dnia 30.10.2015r.
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Cel: zapewnienie wlasciwego postepowania z odpadami Odpowiedzialny

medycznymi

Potrzebny Sprzet :
1. Worki, pojemniki ,stelarze na odpady medyczne

2. Worek koloru czerwonego, zéltego ,niebieskiego

3. Sztywny pojemnik jednorazowego uzytku koloru czerwonego, zéttego,
odporny na przektucia.

Fartuch ochronny, rekawice jednorazowe,

Srodki myjace i dezynfekcyjne

Nakiejki identyfikujgce worki i pojemniki

Jednorazowe zapinki do workéw

Czarny marker wodoodporny

N oA

Personel Szpitala Powiatowego
w Zawierciu

| - Postepowanie z odpadami medycznymi_na stanowisku pracy :

a) odpady medyczne zakaZne o kodzie 18 01 02*, 18 01 03*,
18 01 82* :

18 01 02 - Czesci ciata i organy oraz pojemniki na krew i konserwanty
stuzace do jej przechowywania ( z wytaczeniem 18 01 03)

18 01 03 - Inne odpady, ktére zwieraja zywe drobnoustroje chorobotwércze
lub ich toksyny oraz inne formy zdoine do przeniesienia materiatu
genetycznego, o ktérych wiadomo lub co do ktérych istniejg wiarygodne
podstawy do sadzenia, ze wywoluja choroby u ludzi i zwierzat (np.
zainfekowane pieluchomaijtki, podpaski), z wytaczeniem 18 01 80 i 18 01 82

18 01 82" - Pozostatosci z Zywienia pacjentéw oddzialéw zakaznych

Wyzej wymienione odpady medyczne, z wyjatkiem odpadéw o ostrych koricach i
krawedziach nalezy zbiera¢ do pojemnikéw i/ lub workéw jedrorazowego uzycia z
folii polietylenowej koloru czerwonego ,wytrzymatych i odpornych na dziatanie
wilgoci i srodkéw chemicznych, z moziiwoscig jednokrotnego zamkniecia.

18 01 82 - pozostalosci z zywienia pacjentéw oddziatéw zakaznych - powstaja
na oddziatach zakaznych, w innych oddziatach w trakcie izolacji chorych z
podejrzeniem lub stwierdzong chorobg zakazna,

segregujemy je nastepujaco:

*  Odpady pokonsumpcyjne o konsystencii statej, nalezy gromadzié w
workach jednorazowego uzytku koloru czerwonego umieszczonych w
sztywnych pojemnikach z pokrywka z napisem odpady pokonsumpcyjne o
kodzie 18 01 82 w sposéb pozwalajacy na unikniecie zakazenia oséb
majgcych kontakt z workiem.

*  Odpady pokonsumpcyjne o konsystenciji cieklej, nalezy gromadzié w
pojemnikach jednorazowego uzytku koloru czerwonego umieszczonych
z pokrywka z napisem odpady pokonsumpcyjne o kodzie 18 01 82 w
sposob pozwalajgcy na uniknigcie zakazenia os6b majacych kontakt z
pojemnikiem.

»  Odpady medyczne o ostrych koricach i krawedziach nalezy zbieraé w
miejscu ich powstawania (np.sale chorych, gabinety diagnostyczno-
zabiegowe) do pojemnikéw jednorazowego uzycia, sztywnych odpornych

Personel Szpitala Powiatowego
w Zawierciu
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na dziatanie wilgoci, mechanicznie odpornych na przekiucie lub
przeciecie, w kolorze czerwonym lub zéitym w zaleznosci od rodzaju
odpadow medycznych.

» Pojemniki lub worki wymienia sie tak czesto , jak pozwalaja na to warunki
przechowywania oraz wiasciwosci odpadéw medycznych w nich
gromadzonych, nie rzadziej niz co 72 godziny,diatego ich wielkosé
powinna odpowiadaé iloéci wytwarzanych w tym okresie odpadéw.

» Pojemnik lub worek z odpadami medycznymi w miejscu ich powstawania
musi posiadaé widoczne oznakowanie (etykiety samoprzylepne):

- kod odpaddéw medycznych w nim przechowywanych

- nazwe wytworcy odpadéw medycznych

- numer regon wytworcy odpaddw

- numer ksiegi rejestrowej wytworcy odpadéw medycznych w rejestrze
podmiotow wykonujacych dziatalno$c leczniczg wraz z podaniem organu
rejestrowego

- date i godzine otwarcia (rozpoczecia uzytkowania)

- date i godzing zamknigcia.

> Wszystkie wyroby medyczne majgce kontakt z materiatem biologicznym
potencjalnie zakaznym nalezy traktowa¢ jako odpad medyczny zakazny o
kodzie 18 01 03.

» Pojemniki lub worki zapetnia sig do 2/3 ich objgtosci w sposéb
umozliwiajgcy ich bezpieczne zamkniecie.

» Niedopuszczalne jest otwieranie raz zamknietych pojemnikéw lub workéow
jednorazowego uzycia

» Worek/ pojemnik powinien by¢ zabezpieczony przed dostgpem gryzoni,
owadow lub innych zwierzat

» Worek/ pojemnik powinien by¢ zabezpieczony przed dostgpem os6b
nieupowaznionych.

b) odpady medyczne niebezpieczne, inne niz zakazne o kodzie 18 01 06*

18 01 06* -Chemikalia, w tym odczyniki chemiczne, zawierajace substancje
niebezpieczne.

Odpady medyczne niebezpieczne,inne niz zakazne, z wyjatkiem odpdow o
ostrych konicach i krawedziach nalezy zbiera¢ do pojemnikéw lub workow
jedrorazowego uzycia z folii polietylenowej koloru zéftego ,wytrzymatych i
odpornych na dziatanie wilgoci i érodkéw chemicznych, z mozliwoscig
jednokrotnego zamknigcia

Odpady ciekte laboratoryjne segregujemy nastepujgco:

» Odpady state (odczynniki laboratoryjne), nalezy gromadzi¢ w workach
jednorazowego uzytku koloru zéttego umieszczonych w sztywnych
pojemnikach z pokrywka z napisem odpady o kodzie 18 01 06* w sposob
pozwalajgcy na unikniecie zakazenia 0s6b majgcych kontakt z workiem.

» Odpady ciekle (odczynniki laboratoryjne), nalezy gromadzié¢ w
sztywnych pojemnikach jednorazowego uzytku koloru zéttego z
pokrywka z napisem odpady o kodzie 18 01 06*.

15 01 10 - odpady opakowaniowe zawierajace pozostato$ci substancji
niebezplecznych lub nimi zanieczyszczone (np. pojemniki po Srodkach do
dezynfekeji z zawartoscig chloru, pojemniki po formalinie, pojemniki po
podchlorynie sodu),

powstajgce na oddziatach / poradniach / pracowniach / dziatach segregujemy
nastepujgco:
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* Odpady o nieostrych krawedziach, nalezy gromadzi¢ w workach
jednorazowego uzytku koloru zéttego umieszczonych w sztywnych
pojemnikach z pokrywkg z napisem odpady o kodzie 1501 10 w sposob
pozwalajacy na uniknigcie zakazenia 0s6b majacych kontakt z workiem.

e Odpady o ostrych krawedziach, nalezy gromadzic w pojemnikach
jednorazowego uzytku koloru zéttego odpornych na przekiucia z
pokrywka z napisem odpady o kodzie 15 01 10 w sposob pozwalajgcy
na szczelne zamknigcie i unikniecie zakazenia oséb majgcych kontakt z
pojemnikiem.

*  Worek w pojemniku / pojemnik nalezy ustawic jak najblizej stanowiska
pracy, w miejscu, ktére nie zaburzy swobody poruszania sie personelu i
pacjentéw.

*  Worek w pojemniku/ pojemnik powinien byé wymieniany tak czesto, jak
pozwalajg na to warunki przechowywania oraz wiasciwosci odpadéw w
nich gromadzonych, nie rzadziej niz co 72 godziny, dlatego ich wielko$¢
powinna odpowiadac¢ ilosci wytwarzanych w tym okresie odpadow.

*  Pojemnik z workiem/ pojemnik nalezy zapeinia¢ do 2/3 ich objetosci, w
sposob umozliwiajgcy ich zamkniecie.

Niedopuszczalne jest otwieranie raz zamknigtych workow/ pojemnikow.

»  Pojemnik iub worek z odpadami medycznymi w miejscu ich powstawania
musi posiada¢ widoczne oznakowanie (etykiety samoprzylepne):

- kod odpadéw medycznych w nim przechowywanych

- nazwe wytworey odpadéw medycznych

- humer regon wytworcy odpadéw

- nhumer ksiegi rejestrowej wytwércy odpadéw medycznych w rejestrze
podmiotéw wykonujacych dziatalnoéc leczniczg wraz z podaniem organu
rejestrowego

- date i godzing otwarcia (rozpoczecia uzytkowania)

- date i godzine zamkniecia.

»  Worek w pojemniku/ pojemnik powinien byé Zabezpieczony przed
dostepem gryzoni, owadéw lub innych zwierzat (pokrywa)

e Worek/ pojemnik powinien byé zabezpieczony przed dostepem osob
nieupowaznionych,

c) Odpady medyczne inne niz niebezpieczne o kodach : 18 01 01, 18 01 04,
18 0109.

18 01 01 -Narzedzia chirurgiczne i zabiegowe oraz ich resztki ( z wytaczeniem
18 01 03)

18 01 04 — Inne odpady niz wymienione w 18 01 03

18 01 09 -Leki inne niz wymienione w 18 01 08

Odpady medyczne inne niz niebezpieczne, z wyjatkiem odpadéw o ostrych
koricach i krawedziach nalezy zbieraé do pojemnikéw lub workéw jedrorazowego
uzycia z folii polietylenowej koloru niebieskiego wytrzymatych i odpornych na
dziatanie wilgoci i srodkéw chemicznych, z mozliwoscig jednokrotnego zamknigcia

> Worki jednorazowego uzycia nalezy umieszczaé na stelazach lub w
sztywnych pojemnikach jednorazowego [ub wielorazowego uzycia w
sposob pozwalajgcy na uniknigcie zakazenia oséb majgcych kontakt z
workiem lub pojemnikiem.

>  Pojemniki lub worki zapetnia sie do 2/3 ich objetosci w sposéb
umozliwiajacy ich bezpieczne zamkniecie.

> Niedopuszczalne jest otwieranie raz zamknietych pojemnikéw lub workow
jednorazowego uzycia.

> _Pojemniki lub worki wymienia sie tak czesto , jak pozwalaja na to warunki
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przechowywania oraz wiasciwosci odpadéw medycznych w nich
gromadzonych, nie rzadziej niz co 72 godziny.

» W przypadku uszkodzonego pojemnika fub worka nalezy go umiesci¢ w
catosci w innym wigkszym nieuszkodzonym pojemniku lub worku
spelniajgcym te same wymagania.

» Pojemnik z workiem/ pojemnik powinien by¢ wymieniany tak czesto, jak
pozwalajg na to warunki przechowywania oraz wiasciwosci odpadéw w
nich gromadzonych, nie rzadziej niz co 72 godziny, dlatego ich wielko$¢
powinna odpowiadaé ilosci wytwarzanych w tym okresie odpadow.

» Pojemnik lub worek z odpadami medycznymi w miejscu ich powstawania
musi posiada¢ widoczne oznakowanie (etykiety samoprzylepne):

- kod odpad6éw medycznych w nim przechowywanych

- nazwe wytworcy odpadéw medycznych

- numer regon wytworcy odpadéw

- numer ksiegi rejestrowej wytwarcy odpadéw medycznych w rejestrze
podmiotéw wykonujacych dziatalno$c leczniczg wraz z podaniem organu
rejestrowego

- date i godzine otwarcia (rozpoczecia uzytkowania)

- date i godzine zamknigcia.

Odpady medyczne o kodzie :

18 01 09 - Leki inne niz wymienione w kodzie 18 01 08 ( kod 18 01 08 obejmuje
leki cytotoksyczne i cytostatyczne) - np. przeterminowane leki,

segregujemy nastepujgco:

Niewykorzystane lub przeterminowane leki (w oryginalnych opakowaniach)
nalezy umiescié w worku/ pojemniku koloru przezroczystego i niezwlocznie
przekazaé do Apteki Szpitalnej. Za dalsze postgpowanie odpowiedzialny jest
Kierownik Apteki zgodnie z procedurami dotyczacymi farmakoterapii.

Odpady medyczne o kodzie :
18 01 01 Narzedzia chirurgiczne i zabiegowe oraz ich resztki ( z wytaczeniem
1801 03)
ktore nie miaty kontaktu z materialem biologicznym pacjenta, lub ktére miaty
kontakt z materiatem zakaznym, a zostang przekazane do tzw. kasacji.
Sposob segregowania:
Narzedzia chirurgiczne zanieczyszczone materiatem biologicznym muszg by¢
poddane dezynfekgji lub sterylizacji przed przekazaniem ich do sktadowania.
Nastepnie:
e Skiadujemy w worku/pojemniku sztywnym jednorazowego uzytku
odpornym na przekiucia .
o Pojemnik nalezy zapetnia¢ do 2/3 ich objetosci, w sposob umozliwiajacy
zamkniecie.
¢ Pojemnik z odpadami medycznymi w miejscu ich powstawania musi
posiada¢ widoczne oznakowanie (etykiety samoprzylepne):
- kod odpadéw medycznych w nim przechowywanych
- nazwe wytwérey odpadoéw medycznych
- numer regon wytworcy odpadéw
- numer ksiegi rejestrowej wytworcy odpadéw medycznych w rejestrze
podmiotéw wykonujacych dziatalno$é lecznicza wraz z podaniem organu
rejestrowego
- date i godzine otwarcia {rozpoczecia uzytkowania)
- date i godzing zamkniecia.

"Wysoce zakazne odpady medyczne" to odpady medyczne, w ktérych
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zidentyfikowano lub co do ktorych istnieje uzasadnione podejrzenie,ze zawierajg
biologiczne czynniki chorobotwoércze (odpady pochodzace od pacjentéw
zakazonych np. Wirus Ebola, Wirusy goraczki krwotocznej,Wirus Marburg itd.)
Odpady te nalezy zbiera¢ w miejscu ich powstawania do :

1. opakowania wewnetrznego ztozonego z :

a). worka jednorazowego uzycia z folii polietylenowej, koloru czerwonego,
wytrzymatego, odpornego na dziatanie wilgoci i $rodkéw chemicznych, z
mozliwoscig jednokrotnego zamknigcia, ktéry po wypetnieniu i zamknieciu jest
umieszczany w drugim worku spetniajgcym te same wymagania,lub
b).sztywnego odpornego na dziatanie wilgoci, mechanicznie odpornego na
przekiucie lub przeciecie pojemnika koloru czerwonego w przypadku odpadéw
medycznych o ostrych koncach i krawedziach

2. opakowania zewnetrznego, ktore stanowi pojemnik koloru czerwonego,
wytrzymaly, odporny na dziatanie wilgoci i srodkéw chemicznych, wykonany w
sposdb umozliwiajgcy dezynfekcje, z mozliwoscig szczelnego zamkniecia.

> Wysoce zakazne odpady medyczne moga byé przechowywane w migjscu
ich powstawania, nie diuzej niz 24 godziny.

ll. Post¢powanie z odpadami medycznymi poza stanowiskiem pracy

a) Transport odpadéw wewngtrz komaérki organizacyjnej - salowa/l
sprzataczka:

- zaktada $rodki ochrony osobistej ( rekawiczki )

- oproznia pojemniki z odpadami poprzez usunigcie workow z koszy i stelazy

- zawigzuje worki uzywajac zapinek jednorazowych uzycia oraz identyfikuje kazdy
worek

- zamyka sztywne pojemniki jednorazowe i wpisuje godzine i date zamknigcia

( jezeli nie jest to wykonane przez personel medyczny np. pielegniarki,
pracownikow laboratorium ).

- worki i pojemniki transportuje do wyznaczonego pomieszczenia .

- pojemniki dodatkowo pakuje w worek koloru odpowiedniego do kodu odpadéw,
worek identyfkuje.

- odpady wkiada do odpowiednich pojemnikow zbiorczych znajdujgcych w
wyznaczonym pomieszczeniu .

- kosze i stelaze dezynfekuje i myje zgodnie z planem higieny szpitalnej
b)Transport odpadéw medycznych poza teren oddziatu/ pracowni/
poradnifdziatu.

Do transportu odpadéw poza teren oddzialu wyznaczeni sg pracownicy Dziatu
Administracyjno-Gospodarczego. Pracownik gospodarczy odpowiada za transport
odpadéw medycznych z poszczegdlinych komorek szpitala w wyznaczonym
zamykanym wozku jezdnym do magazynu odpadéw medycznych.

Pracownik transportujgcy odpady wypetnia karte ewidencji odpadéw (zestawienie
dzienne) zawierajace nastepujgce dane: nazwy oddziatéw / poradni, kod
odpaddw, ilo$¢ w kg, podpis osoby wazacej i transportujacej odpady.

Na podstawie kart ewidencji odpadow pracownik Dziatu Administacyjno-
Gospodarczego odpowiedzialny za ewidencje odpadéw wypeinia Karty
przekazania odpaddéw (Formularz zgodny z rozporzadzeniem Ministra Srodowiska
z dnia 12 grudnia 2014r w sprawie wzoréw dokumentéw stosowanych na potrzeby
ewidencji odpadéw), ktére sg dostarczane pracownikowi firmy zewnetrznej
odpowiedzialnej za transport i unieszkodliwienie odpadow.

IIl. Postgpowanie z odpadami medycznymi wytworzonymi w szpitalu
znajdujacymi sie poza terenem szpitala
W przypadku stwierdzenia poza terenem szpitala ,ze w odpadach komunainych
znajduja si¢ odpady medyczne, osoba reprezentujaca firme odbierajgcg odpady
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komunalne przekazuje informacje o zdarzeniu wla$ciwej osobie wyznaczonej w
umowie reprezentujgcej szpital . Kierownik Dziatu Administracyjno-Gospodarczego
w porozumieniu z Dyrektorem szpitala podejmuje nastepujace dziatania
naprawcze:

1.Kierownik Dziatu Administracyjno-Gospodarczego odpowiedzialny za
gospodarke odpadami dokonuje identyfikacji odpadéw wytworzonych w szpitalu w
miejscu zdarzenia (wykonuje zdjecia fotograficzne)

2.Po dokonaniu identyfikacii i stwierdzeniu nieprawidtowo$ci w segregacji odpadow
tworzy protokét pokontrolny

3 Przekazuje informacje o zdarzeniu niepozgdanym do firmy zewnetrznej z ktorg
aktualnie jest zawarta umowa na obiér, transport i unieszkodliwienie odpadow
medycznych pochodzacych ze szpitala

4 Kierownik Dziatu Administracyjno-Gospodarczego podejmuje decyzje o
transporcie i unieszkodliwieniu zmieszanych odpadéw komunalno-medycznych
przez firme, ktora $wiadczy ustuge utylizacji odpadéw medycznych dla szpitala.

MAGAZYNOWANIE ODPADOW MEDYCZNYCH

1. Magazynowanie odpadéw medycznych o kodzie 18 01 02 moze odbywa¢ sig
tylko w temperaturze do 10°C, a czas ich przechowywania nie moze

przekroczy¢ 72 godzin.

2. Magazynowanie odpadéw medycznych o kodach 18 01 03, 18 01 06, 18 01 82
w temperaturze od 10°C do 18°C moze odbywac sie tak diugo, jak pozwalajg na to
ich wlasciwosci, jednak nie diuzej niz 72 godziny, natomiast w temperaturze do
10°C nie diuzej niz 30 dni.

3. Odpady medyczne o kodach : 18 01 01, 18 01 04,18 01 09 mogq by¢ wstepnie
magazynowane tak diugo, jak pozwalajg na to ich wtasciwosci, jednak nie dtuzej
niz 30 dni.

4.Po kazdym usunigciu odpadow medycznych pomieszczenie lub urzadzenie

w ktérych sq magazynowane odpady powinno by¢ poddane dezynfekcji i myciu.
5. Miejscem magazynowania odpadéw medycznych o kodach:18 01 02,18 01 03,
18 01 82, 18 01 06, jest:

» pomieszczenie magazynowania odpaddéw medycznych, w ktorym znajduje sig
urzgdzenie chtodnicze dia odpadoéw o kodzie 18 01 02.

6.Pracownik odpowiadajacy za transport odpadéw medycznych dokonuje
codziennego pomiaru i kontroli temperatury pomieszczenia magazynowania
odpaddw oraz temperatury urzgdzenia chtodniczego , zapisuje w dokumentacii.

ZASADY TRANSPORTU ODPADOW MEDYCZNYCH

1. Transport odpad6w z miejsca powstawania do miejsca magazynowania odbywa
sie $rodkami transportu przeznaczonymi wytacznie do tego celu.

2. Personel, ktéry zajmuje sie transportem odpadéw medycznych pracuje

w odziezy ochronnej i rekawicach, w razie potrzeby stosuje inne srodki ochrony
osobistej.

3. Worki wypetnione odpadami nalezy przenosi¢ do pojemnikéw zbiorczych

w pozycji pionowej, z dala od siebie i nie nalezy podktadac rak pod worek

4. Wazek przeznaczony do transportu dezynfekowaé i my¢ po kazdym
transporcie odpadéw medycznych do pomieszczenia magazynowania

odpadéw medycznych.

5. Wszystkie wypadki i zdarzenia zwigzane z odpadami medycznymi

zwtaszcza prowadzace do skaleczen lub potencjalnego skazenia muszg byé
natychmiast zgtoszone przetozonemu.

6. W pomieszczeniu magazynowania odpadow medycznych po kazdym
usunieciu odpadéw pomieszczenie podlega dezynfekcji i myciu przez pracownika
transportujgcego odpady medyczne.
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7. W przypadku uszkodzenia worka lub pojemnika nalezy go w calosci umiescié¢ w
innym wigkszym nieuszkodzonym worku lub pojemniku.

8. Kontenery stuzace do tymczasowego przechowywania odpadow

w brudownikach i pomieszczeniu magazynowania odpadéw po opréznieniu nalezy
poddaé dezynfekcji i myciu w pomieszczeniu stuzgcym do mycia i dezynfekcji
$rodkow transportowych znajdujacym sig w suterenach szpitala.

9.Po zakoriczonym dniu pracy woézki stuzgce do transportu odpadéw po
przeprowadzonej dezynfekgji nalezy przechowywa¢ w wyznaczonym
pomieszczeniu (w suterenach szpitala).

ODPOWIEDZIALMOSC:

W ZAKRESIE SANITARNO - EPIDEMIOLOGICZNYM (SZKOLENIA,
KONTROLE WEWNETRZNE, SPOJNOSC WEWNETRZNYCH PROCEDUR/
INSTRUKCJI ZGODNIE Z OBOWIAZUJACYMI PRZEPISAMI PRAWA)
ODPOWIADAJA PIELEGNIARKI EPIDEMIOLOGICZNE .

ZA CALOSC GOSPODARK! ODPADAM! MEDYCZNYMI W KOMORCE
ORGANIZACYJNEJ ODPOWIEDZIALNA JEST PIELEGNIARKA ODDZIALOWA /
PIELEGNIARKA KOORDYNUJACA/ KIEROWNIK KOMORKI
‘ORGANIZACYJNEJ .

CALOSC GOSPODARKI ODPADAMI POKONSUMPCYJNYMI ULEGAJACYMI
BIODEGRADACJ! ODPOWIADA KIEROWNIK SEKCJI ZYWIENIA.

ZA GOSPODARKE ODPADAMI MEDYCZNYMI W SZPITALU ODPOWIADA
KIEROWNIK DZIAtU ADMINISTRACYJNO-GOSPODARCZEGO.

ZA TRANSPORT ODPADOW MEDYCZNYCH | PRZEKAZANIE ICH FIRMIE
ZEWNETRZEJ ODBIERAJACEJ ODPADY MEDYCZNE ZE SZPITALA
ODPOWIADA PRACOWNIK WYZNACZONY DO TRANSPORTU PRZEZ
KIEROWNIKA DZIALU ADMINISTRACYJNO-GOSPODARCZEGO.
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Zafacznik nr 2

1. Postgepowanie z odpadami medycznymi wytwarzanymi w poszczegélnych Poradniach
Lecznictwa Ambulatoryjnego:

a) Za segregacje, przygotowanie odpadéw medycznych - zamkniecie i oznakowanie worka/pojemnika
do transportu wewngtrznego odpowiada personel medyczny (pielegniarki, potozne, technicy).

b) Transportem wewngtrznym odpadéw medycznych do miejsca ich sktadowania (magazyn odpadéw
med.) w lokalizacji:

Lokalizacja nr Il ul. Powstancow Slgskich 8
Lokalizacja nr V ul. Pitsudskiego 80

zajmujg sig wyznaczeni pracownicy Dziatu Administracyjno—Gospodarczego

¢) Transportem wewnetrznym odpadéw medycznych do miejsca ich sktadowania (magazyn odpaddéw
med.) w lokalizacji:

Lokalizacja nr Il ul. Niedziatkowskiego 15
Lokalizacja nr IV ul. Galczyriskiego1
zajmuje sie personel medyczny.

W Lokalizacji nr 1l ul. Powstancow Slaskich 8 oraz w Lokalizacji nr V ul. Pitsudskiego 80 odpady
medyczne zbierane sg z poszczegblnych gabinetéw minimum raz dziennie, w wyznaczonych
godzinach.

d) Pracownik transportujacy odpady medyczne:

e Zaktada Srodki ochrony indywidualnej (fartuch, rekawice jednorazowego uzycia);

¢ Zbiera odpady medyczne do wdzka jezdnego /kontenera, transportuje do magazynu odpaddw;

* Prowadzi kartg ewidencji odpadéw medycznych (nazwa poradni, kod odpadéw, iloéé w kg,
podpis osoby transportujgcej, wazgcej odpady)

* Prowadzi zeszyt kontroli temperatury pomieszczenia oraz urzadzenia chiodniczego, zapisuje
w dokumentacji;

e Wykonuje dezynfekcje i mycie wézka jezdnego/kontenera ;

e Odpowiada za przekazanie odpaddéw firmie zewnetrznej;

e Czynnosci zwigzane z utrzymaniem czystosci urzadzenia chiodniczego oraz pozostatych
powierzchni magazynu odpadéw medycznych, nalezg do pracownika Dziatu Administracyjno -
Gospodarczego.
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Aneks nr 1 z dnia 13.09.2018 r
do Zarzadzenia Nr 127/2017

Dyrektora Szpitala Powiatowego w Zawierciu
z dnia 04.12.2017

w sprawie Wprowadzenia procedury postepowania z odpadami medycznymi.

Dzialajagc na podstawie § 7 pkt. 2 Statutu Samodzielnego Publicznego Zakladu Opieki
Zdrowotnej pod nazwg ,,Szpital Powiatowy w Zawierciu” z dnia 18.07.2017r.

zarzgdzam, co nastepuje :

§1

W zarzadzeniu nr 127/2017 z dnia 04.12.2017 r. w § 1 dodaje si¢ punkt 6, ktéry otrzymuje
nastepujgce brzmienie:

6. Szczegdltowe postepowanie z odpadami medycznymi wytwarzanymi w Gabinetach Profilaktyki
Zdrowotnej i Pomocy Przedlekarskiej stanowi zalgcznik nr 3 do procedury.

§2

Pozostale zapisy zarzadzenia pozostajg bez zmian.
§3

Aneks wchodzi w zycie z dniem podpisania.

.

G2






Zalgcznik nr 3

. W gabinecie Profilaktyki Zdrowotnej i Pomocy Przedlekarskiej obowigzujg zasady
segregacji odpadéw medycznych zgodne z ,,Procedurg postgpowania z odpadami
medycznymi” nr 1ZS8Z-01

. Przygotowanie odpadéw medycznych do transportu:

a) Pielegniarka / higienistka szkolna odpowiada za prawidtowg segregacje,
przygotowanie tzn. oznakowanie, zamknigcie worka / pojemnika oraz okreslenie
wagi wytworzonych odpadow.

b) Odbidr przygotowanych odpadéw nastgpuje po telefonicznym zgloszeniu w Dziale
Administracyjno — Gospodarczym Szpitala Powiatowego w Zawierciu, pod
nr telefonu 32 67 403 40

¢) Pielegniarka / higienistka szkolna przekazuje odpady medyczne z miejsca
wytworzenia pracownikowi firmy transportujacej , z ktérg Szpital Powiatowy w
Zawierciu ma zawartag umowe na unieszkodliwienie odpadéw medycznych.






