Zasady wlasciwej klasyfikacji odpadéw medycznych
oraz warunki magazynowania w obiektach,
w ktorych udzielane sa Swiadczenia zdrowotne.

Zgodnie z ustawa o odpadach z dnia 14 grudnia 2012 r. (Dz.U. z 2021 r. poz. 779)
odpady medyczne powstaja w zwigzku z udzielaniem Swiadczen zdrowotnych oraz
prowadzeniem badan i doswiadczen naukowych w zakresie medycyny. W katalogu
odpadéw zostaly zaklasyfikowane jako podgrupa 18 01 (rozporzadzenie Ministra Klimatu
z dnia 2 stycznia 2020 r. w sprawie katalogu odpadéw) a ich szczegbétowy wykaz prezentuje
sie nastepujaco:

« 18 01 01 — narzedzia chirurgiczne i zabiegowe oraz ich resztki (z wylaczeniem
18 01 03%*)

«» 18 01 02* - czeSci ciala i organy oraz pojemniki na krew i konserwanty stuzace do
jej przechowywania (z wylaczeniem 18 01 03%*)

« 18 01 03* - inne odpady, ktore zawierajg zywe drobnoustroje chorobotworcze lub ich
toksyny oraz inne formy zdolne do przeniesienia materialu genetycznego, o ktorych
wiadomo lub co do ktoérych istniejg wiarygodne podstawy do sadzenia, ze wywotuja
choroby u ludzi i zwierzat (np. zainfekowane pieluchomajtki, podpaski, podktady)

z wylaczeniem 18 01 80* i 18 01 82*

s 18 01 04 — inne odpady niz wymienione w 18 01 03* (np. opatrunki z materiatu lub
gipsu, posciel, ubrania jednorazowe, pieluchy)

« 18 01 06* — chemikalia, w tym odczynniki chemiczne, zawierajace substancje
niebezpieczne

% 18 01 07 — chemikalia, w tym odczynniki chemiczne, inne nizZ wymienione
w 18 01 06*

« 1801 08 * — leki cytotoksyczne i cytostatyczne

«» 18 01 09 — leki inne niz wymienione w 18 01 08*

% 18 01 10* — odpady amalgamatu dentystycznego (z wylaczeniem odpadow
o wilasciwosciach zakaznych)

s 18 01 80* - zuzyte peloidy po zabiegach wykonywanych w ramach dziatalnoS$ci
leczniczej o wlasciwosciach zakaznych

s 18 01 81 — zuzyte peloidy po zabiegach wykonywanych w ramach dziatalnoS$ci
leczniczej, inne niz wymienione w 18 01 80*

« 18 01 82* - pozostatosci z zywienia pacjentow oddziatow zakaznych

Wymienione powyzej rodzaje odpadéw medycznych ze wzgledu na swoja charakterystyke
zostaty dodatkowo pogrupowane, jako:

» Odpady zakazne — odpady o kodach 18 01 02*, 18 01 03*, 18 01 80*, 18 01 82*

» Odpady niebezpieczne inne niz zakazne — odpady o kodach 18 01 06*, 18 01 08*,
18 01 10*

» Odpady inne niz niebezpieczne — odpady o kodach 18 01 01, 18 01 04, 18 01 07,
1801 09, 18 01 80

W katalogu odpadow symbolem ,*” oznaczone sa odpady medyczne niebezpieczne,
ktére stanowia realne zagrozenia dla zdrowia i Zycia ludzi, a takze Srodowiska
naturalnego.

W podmiotach leczniczych nalezy zwréci¢ szczegdlng uwage na obowiazek
prawidlowego klasyfikowania wytwarzanych odpadéw. W praktyce, w pierwszej
kolejno$ci winno sie okresli¢ czy powstaty odpad spehia definicje odpadu medycznego



18 01 _ _, czy tez np. opakowaniowego 15 _ _ _ _ lub komunalnego 20 _ _
W przypadku odpadu medycznego nalezy rozwazyC czy zawiera material zakazny,
niebezpieczny inny niz zakazny, czy Zaden z wymienionych. Dobrym przykladem

do zaprezentowania bedg w tym miejscu reczniki papierowe, na co dzien stosowane

w placowkach stuzby zdrowia:

- wykorzystywane do wycierania rak po umyciu (kontakt z powierzchnia czystg) stanowia
odpad komunalny o kodzie 20 03 01

- po kontakcie z materiatem wysoce zakaznym tj. powierzchnia skazong biologicznie —
pozostaja odpadem medycznym wysoce zakaznym o kodzie 18 01 03*

- reczniki jednorazowe zuzyte to zbierania rozlanego materialu biologicznego np. krwi
(kontakt z powierzchnig skazong biologicznie) — stanowig odpad medyczny zakazny —
18 01 03*

- reczniki jednorazowe po kontakcie z niebezpieczng substancja chemiczna, ktoére postuzylty
do zebrania rozlanego odczynnika chemicznego (kontakt z powierzchniq skazong
chemicznie) - tworzq odpad niebezpieczny inny niz zakazny — 18 01 06*

Jak wynika z powyzszych przykladéw, ten sam material w zaleznosci od sposobu
wykorzystania, moze w efekcie zosta¢ oznaczony innym kodem odpadu, a tym samym bedzie
podlegal réznym warunkom gromadzenia w miejscu wytwarzania oraz wstepnego
magazynowania.

W zwigzku z trwajacq epidemia COVID-19 nalezy zwroci¢ uwage, iz odpady
wytworzone w ramach diagnostyki, leczenia oraz hospitalizacji pacjentow zakazonych
wirusem SARS-CoV-2, zostaly zaklasyfikowane jako odpady kliniczne kat.B (UN 3291)
czyli odpady medyczne zakazne o kodzie 18 01 03* (nie sa to odpady wysoce zakazne).

Szczegolowy sposob postepowania z odpadami medycznymi (w miejscu
wytwarzania, a takze wstepnego magazynowania) okreslaja wymagania rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 5 pazdziernika 2017 r. (Dz.U. z 2017 r. poz. 1975).

Istotnym jest aby podczas gromadzenia odpadéw medycznych w miejscu ich powstawania
przestrzegac wiasciwej kolorystyki stosowanych workéw lub pojemnikow:

» kolor czerwony — dotyczy odpadéw zakaznych

» kolor z6ity — przeznaczony jest dla odpadéw niebezpiecznych, innych iz zakazne

» kolor inny niz czerwony i zétty — dla pozostatych odpadéw medycznych, innych niz
niebezpieczne

Zgodnie z § 6 ust. 1 w/w rozporzadzenia kazdy pojemnik lub worek z odpadami
medycznymi znajdujacy sie w miejscu ich powstawania (np. w gabinecie zabiegowym)
powinien posiada¢ widoczne oznakowanie identyfikujace, zawierajace nastepujace
informacje:

kod odpadéw medycznych w nim przechowywanych

nazwe wytworcy odpadéw medycznych

numer REGON wytwoércy odpadow medycznych

numer ksiegi rejestrowej wytwoércy odpadéow medycznych w rejestrze podmiotéw
wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza, wraz z podaniem organu rejestrowego

date i godzine otwarcia (rozpoczecia uzytkowania)

date i godzine zamkniecia

YV VVYVYV



Prawidlowo wypelniona etykieta powinna by¢ umieszczona na worku lub pojemniku
od momentu wrzucenia pierwszego odpadu oraz po jego zamknieciu.

W przypadku wysoce zakaznych odpadow medycznych oznakowanie umieszcza sie na
pojemniku. Pojemnik oznacza sie dodatkowo znakiem ostrzegajacym przed zagrozeniem
biologicznym okreslonym w przepisach wydanych na podstawie art. 221 § 3 ustawy z dnia

26 czerwca 1974 r. — Kodeks pracy (Dz. U. z 2016 r. poz. 1666, 2138 i 2255 oraz z 2017 r.
poz. 60 i 962) oraz umieszczonym ponizej napisem ,MATERIAL ZAKAZNY DLA LUDZI”.

Kolejng wazng kwestig jest sposob umieszczenia workow jednorazowego uzycia na stelazach
lub w sztywnych pojemnikach (jednorazowego lub wielokrotnego uzycia) w sposéb
pozwalajacy na unikniecie zakazenia osob majacych kontakt z workiem lub pojemnikiem.
Zasadnym jest stosowanie stelazy lub pojemnikéw (dot. zaré6wno podlogowych, jak

i stanowiacych element wyposazenia wozkow zabiegowych) otwieranych za pomoca
mechanizmu pedalowego.

Prawidlowo segregowane odpady medyczne moga by¢ gromadzone w miejscu ich
wytwarzania (tj. od wrzucenia pierwszego odpadu) w okreslonym przepisami czasie:

¢ w przypadku odpadéw o kodach 18 01 02*, 18 01 03*, 18 01 80*, 18 01 82*,
18 01 06*, 18 01 08*, 18 01 10*, 18 01 01, 18 01 04, 18 01 07, 18 01 09, 18 01 81 -
w zaleznosci od tego jak pozwalaja na to warunki przechowywania oraz
wlasciwosci odpadéw medycznych do 72 godzin
« wysoce zakazne odpady medyczne o kodach 18 01 02*, 18 01 03* maksymalnie
24 godziny

Nastepnie zgodnie z § 7 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 5 pazdziernika 2017 r.

w sprawie szczegdtowego postepowania z odpadami medycznymi, wstepne magazynowanie
powinno odbywac¢ sie w odpowiednio przystosowanym do tego celu pomieszczeniu albo
stacjonarnym lub przenosnym urzadzeniu chlodniczym, przeznaczonym wylacznie do
magazynowania odpadow medycznych (z zastrzezeniem ust. 8).

¢ wstepne magazynowanie odpadéw medycznych o kodzie 18 01 02* odbywa sie tylko
w temperaturze do 10°C, a czas ich przechowywania nie moze przekroczy¢ 72 godzin

¢ wstepne magazynowanie odpadéw medycznych o kodach 18 01 03*, 18 01 06*,
18 01 08*, 18 01 10* i 18 01 82* odbywa sie tylko w temperaturze do 18°C, z tym ze
od 10°C do 18°C moze odbywac sie tak dtugo, jak pozwalaja na to ich wlasciwosci,
jednak nie dluzej niz 72 godziny, natomiast w temperaturze do 10°C — nie dluzej niz
30 dni

« odpady medyczne, o ktérych mowa w § 1 ust. 2 pkt 3, moga byC wstepnie
magazynowane tak dlugo, jak pozwalaja na to ich wlasciwosci, jednak nie dtuzej niz
30 dni

Przepisy prawne okreslajg minimalne wymagania jakie podmiot leczniczy ma obowigzek
wprowadzi¢ i przestrzega¢. Zakres wymagan moze by¢ zwiekszony wewnetrznie w danej
placowce, co z pewnoscia wplynie na bezpieczenstwo pracownikéw podmiotu leczniczego.
Wiasciwa klasyfikacja odpadow oraz prawidlowe warunki gromadzenia, wewnetrznego
transportu oraz wstepnego przechowywania odpadow medycznych, pozwalajg ograniczyc
ryzyko rozprzestrzeniania sie zakazen w obiektach stuzby zdrowia, zredukowac koszty
gospodarowania odpadami oraz wptyna¢ na ochrone srodowiska naturalnego.
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