
Saúde ambiental do Hospital dasSaúde ambiental do Hospital dasSaúde ambiental do Hospital dasSaúde ambiental do Hospital dasSaúde ambiental do Hospital das
Clínicas: diagnóstico e análiseClínicas: diagnóstico e análiseClínicas: diagnóstico e análiseClínicas: diagnóstico e análiseClínicas: diagnóstico e análise
da unidade Campusda unidade Campusda unidade Campusda unidade Campusda unidade Campus

Cecilia Vilela dos Reis1, Daniela Saldanha e Silva Flauzino2, Fabricia Sbordoni de Andrade3, Fernando Fávero4

1Divisão de Nutrição e Dietética, 2centro Integrado da Qualidade, 3Centro de Ciências das Imagens e Física Médica, 4Centro
de Informações e Análises.

RESUMO
A incorporação de uma nova cultura que tenha em seus preceitos a sustentabilidade como base no

desenvolvimento das sociedades atuais é fator primordial para existência do ser humano no futuro. O presente
trabalho foi realizado no Hospital das Clínicas da Faculdade de Medicina de Ribeirão Preto da Universidade de
São Paulo - unidade Campus, que é um hospital de grande porte, alta complexidade e atende a pacientes do
Sistema Único de Saúde e tem por objetivo analisar a saúde ambiental desta instituição, avaliando dados histó-
ricos no período de 1998 a 2008, referentes às variáveis de impacto ao meio ambiente que são definidas
como: consumo de água, consumo de energia elétrica e geração de resíduos recicláveis e perigosos em compa-
ração com variáveis de recursos e processos institucionais, assistência hospitalar e equipamentos. Foi utilizada
metodologia retrospectiva descritiva a fim de entender se as atividades e processos da instituição, bem como a
incorporação tecnológica , estão interferindo no meio ambiente de forma positiva ou negativa. Os resultados
mostrarão se o hospital está de acordo com as legislações ambientais vigentes, e também se está cumprindo
seu papel no que diz respeito à sustentabilidade. O consumo de água, energia elétrica e o manejo de resíduos
em serviços de saúde, considerando a complexidade das atividades desenvolvidas, tem se tornado foco de
acompanhamentos, avaliações e implantação de Gestão Ambiental neste serviço de saúde, visando à minimização
do impacto causado pelas atividades realizadas. As ações desenvolvidas por meio de suas comissões internas
de uso racional de água e energia vêm buscando manter a saúde ambiental sob controle e dentro das normas
legislativas. Os resultados do período analisado, de 1998 a 2008, mostraram uma redução no consumo de
água (m3), influenciado pela redução do processamento interno de roupas hospitalares. Apesar de um aumento
no consumo de energia elétrica, o mesmo está ocorrendo na base de 3% ao ano. Portanto, mesmo com o
aumento do número de leitos, aumento do número de cirurgias, aumento do número de colaboradores e a
incorporação crescente de novas tecnologias o consumo de energia elétrica tem se mantido sob controle, não
havendo grandes variações de um ano para outro. A análise da geração de resíduos e seu correto manejo,
armazenamento e destinação final demonstraram uma evolução no controle efetivo dos resíduos recicláveis e
perigosos por parte do hospital, mostrando que está contribuindo para minimizar os danos que poderiam ser
ocasionados ao meio ambiente, por meio de ações de reutilização de certos tipos de resíduos e processos
inovadores de tratamento de resíduos perigosos. Os resultados desse estudo demonstram que a saúde ambien-
tal do Hospital das Clínicas da Faculdade de Medicina de Ribeirão Preto da Universidade de São Paulo - unidade
Campus está sendo desenvolvida de forma consciente e crescente, tendo implicações positivas no tocante à
preservação ambiental, tão essencial à manutenção na vida terrestre.

Palavras-chave: Meio ambiente. Sustentabilidade. Água. Energia Elétrica. Resíduos recicláveis. Resíduos peri-
gosos. Saúde ambiental. HCRP. Impacto ambiental em hospitais.
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Introdução

O tema meio ambiente tem sido discutido em
todos os setores da sociedade e está cada vez mais
presente nos serviços de saúde do país. A preocupa-
ção com a geração de resíduos, bem como o crescen-
te consumo de água e energia elétrica, entre outros
assuntos ambientais, tornou-se um grande foco de atu-
ação para os profissionais engajados na mudança de
hábitos mundiais e preocupados com as gerações fu-
turas. Mesmo que por marketing ou modismo atual, a
verdade é que a questão ambiental é o grande tópico a
ser pensado para o sucesso das empresas, observan-
do as respostas da natureza às ações de degradação.
Neste sentido, os serviços de saúde passam a ter a
mesma preocupação, em que muitas ações têm sido
implementadas para que as atividades inerentes ao
serviço de assistência à saúde causem um impacto
cada vez menor ao meio ambiente, considerando a
periculosidade associada à maioria dos processos e
atividades de um serviço de saúde. Este trabalho apre-
senta dados de análises do período de 1998 a 2008
sobre o uso da água, consumo de energia elétrica e
geração de resíduos comparados aos números da pres-
tação de serviços do Hospital das Clínicas da Faculda-
de de Medicina de Ribeirão Preto da Universidade de
São Paulo - unidade Campus. O tema desenvolvido nes-
te trabalho foi a saúde ambiental do mesmo hospital,
tendo como base a análise de dados históricos refe-
rentes ao uso da água, consumo de energia elétrica e
a geração de resíduos de serviço de saúde. O consu-
mo de água, energia elétrica e o manejo de resíduos
em serviços de saúde, considerando a complexidade
das atividades desenvolvidas, tem se tornado foco de
acompanhamentos, avaliações e implantação de Ges-
tão Ambiental neste segmento. Foi realizado um diag-
nóstico da evolução da situação ambiental do Hospital
das Clínicas da Faculdade de Medicina de Ribeirão Pre-
to da Universidade de São Paulo - unidade Campus com
os objetivos de diagnosticar e propor a implementação
de soluções ambientalmente inteligentes, que sejam
cabíveis dentro da realidade operacional deste serviço
de saúde, visando a minimização do impacto causado
pelas atividades realizadas. Qual a situação atual da
saúde ambiental do Hospital das Clínicas de Ribeirão
Preto da Faculdade de Medicina da Universidade de
São Paulo - unidade Campus? Trata-se de um hospital
geral de grande porte, de atendimento de casos a nível
terciário, e que tem por finalidade a assistência, o en-

sino e a pesquisa. Destaca-se a promoção e assistên-
cia à saúde de toda a região de Ribeirão Preto/SP,
registrando um atendimento ambulatorial de aproxima-
damente 3.000 pacientes/dia por meio de consultas
médicas e não-médicas, exames diagnósticos e de
acompanhamento e pequenos procedimentos cirúrgi-
cos, possuindo uma capacidade de atendimento de
aproximadamente 54.000 paciente/mês entre con-
sultas, internações e exames. Em 2008 contava com
692 leitos ativos na unidade Campus, para atendimen-
to de pacientes provenientes das redes primária e se-
cundária do Sistema Único de Saúde (SUS). Enquanto
colaborador e promotor de ações de preservação am-
biental, em 2008 e 2009, recebeu o prêmio "Hospital
Amigo do Meio Ambiente" com os trabalhos "Segrega-
ção, reciclagem e reutilização" e "Tratamento do resí-
duo químico perigoso Xilol", em 2008, e "Reutilização
de materiais no Hospital das Clínicas da Faculdade de
Medicina de Ribeirão Preto da Universidade de São
Paulo: alternativa para o acondicionamento de resídu-
os perigosos, visando à preservação do meio ambien-
te", em 2009, prêmio este que é um incentivo da Se-
cretaria da Saúde do Estado de São Paulo à propaga-
ção e divulgação de ações pioneiras e bem sucedidas
de cuidado com o Meio Ambiente, desenvolvidas den-
tro de hospitais ou órgãos ligados à saúde.

Justificativa

Este trabalho tem o propósito de colaborar com
o Hospital das Clínicas da Faculdade de Medicina de
Ribeirão Preto da Universidade de São Paulo - unidade
Campus, na busca por ferramentas de trabalho que
construam uma gestão mais abrangente e focada nas
necessidades urgentes de atenção, relacionadas ao
meio ambiente, possibilitando gerar resultantes que
visem à minimização do impacto causado pelas ativida-
des realizadas e a criação de soluções coerentes
ambientalmente e passíveis de serem executadas, con-
siderando a realidade operacional desse serviço de
saúde.

Objetivo

Este trabalho tem como objetivo diagnosticar a
saúde (situação) ambiental do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirão Preto da Universi-
dade de São Paulo - unidade Campus, por meio da
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análise do consumo de água e energia elétrica, bem
como a geração de resíduos no período de 1998 a
2008, estabelecendo um paralelo com a evolução do
atendimento na instituição, comparando o consumo
anual de água e energia elétrica, bem como a geração
de resíduos com a evolução das variáveis de recursos
e processos institucionais, assistência hospitalar e
número de equipamentos.

Metodologia

Foi realizado um estudo retrospectivo descriti-
vo, por meio de avaliação dos dados estatísticos da
instituição, unidade Campus, com dados iniciais de
1998 para energia elétrica e 2003 para água, esta-
belecendo o percentual de diferenciação a cada ano,
até 2008, sendo fornecidos pela Assessoria Técnica,
por meio do relatório Anual de Atividades, Centro de
Informações e Análises, Centro Integrado da Qualida-
de, Central de Processamento de Roupas Hospitala-
res, Central de Material e Centro de Engenharia Clíni-
ca e Infraestrutura, referentes a: I - Variáveis de de-
sempenho ambiental: consumo de água (m3), consu-
mo de energia elétrica (KWH), geração de resíduos
perigosos e geração de resíduos recicláveis (Kg); II -
Variáveis de recursos e processos institucionais: nú-
mero de leitos, número de colaboradores, roupa hos-
pitalar processada internamente e número de itens
esterilizados; III - Variáveis de assistência hospitalar:
taxa de ocupação do hospital, número de cirurgias e
número de atendimentos; IV - Variáveis de equipamen-
tos: número de equipamentos de informática (micro-
computadores, monitores de vídeo e impressoras) e
sistema de climatização (ar - condicionado de parede e
chiller). Os dados foram selecionados, objetivando re-
lacionar variáveis que pudessem apresentar tendênci-
as com as variáveis de desempenho ambiental
enfocadas no universo de informações da instituição,
demonstrando, desta forma, o perfil institucional e a
ecoeficiência de suas atividades e processos, sendo
efetuada uma análise descritiva da tendência das va-
riáveis: de desempenho ambiental (consumo de água e
consumo de energia elétrica), recursos e processos
institucionais, assistência hospitalar e número de equi-
pamentos, tendo como base as diversas grandezas das
variáveis, objetivando possibilitar a avaliação dos da-
dos. Com isso, houve uma transformação dos valores
individuais em evolução do percentual de alteração,

tendo como base o primeiro ano da coleta do dado.
Para a variável de "desempenho ambiental geração de
resíduos", não foi possível analisar as tendências com
as demais variáveis, sendo, portanto, apenas realiza-
da uma analise descritiva dos dados, presentes em
sua totalidade somente a partir de 2006.

Resultados

Análise da evolução percentual do consumo de
água e energia elétrica com as variáveis de recursos e
processos, período 2003 a 2008. Ano base 2003.
HCFMRP-USP A evolução de três variáveis de recursos
- número de colaboradores (+11,25%), número de lei-
tos (+1,02%) e número de itens esterilizados (+38,04%)
apresentaram uma tendência de evolução contrária à
do consumo de água, ou seja, apesar de aumentar a
sua capacidade de atendimento, com elevação do nú-
mero de colaboradores, os dados sugerem que não
houve influência sobre o consumo de água. Já em rela-
ção ao consumo de energia elétrica, os dados suge-
rem que quanto maior o número de profissionais atuan-
do nos diversos setores da instituição, utilizando re-
cursos eletroeletrônicos (equipamentos e iluminação),
maior disponibilidade de leitos para assistência e mai-
or a utilização de energia elétrica. O aumento no nú-
mero de itens esterilizados (+38,32%) em relação ao
consumo de energia elétrica (+19,44%) sugere que as
atividades desenvolvidas na área da Central de Materi-
al contribuem com o aumento proporcional do consu-
mo de energia. A análise dos dados de roupa hospita-
lar processada internamente demonstra uma redução
progressiva na produtividade a partir do ano de 2003,
devido à contratação de serviços externos, o que re-
presentou uma redução do consumo de água, por cons-
tituir-se como grande dependente deste bem natural
em organizações hospitalares, não tendo sido obser-
vada redução no consumo total de energia elétrica, o
que não significa que não tenha contribuído para o não
aumento do seu consumo. Análise da evolução per-
centual do consumo de água e energia elétrica com as
variáveis de assistência hospitalar, período 2003 a
2008. Ano base 2003. HCFMRP-USP As variáveis de
assistência hospitalar analisadas (taxa de ocupação,
número de cirurgias e número de atendimentos) não
apresentaram tendência de redução como a observa-
da na evolução do consumo de água (-38,09%). O nú-
mero de cirurgias aumentou consideravelmente entre
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os anos de 2003 e 2008, representando um aumen-
to na casa dos 41,83%, evoluindo de 10.802 cirur-
gias realizadas no ano de 2003 para um total de
15.230 cirurgias realizadas em 2008. Tendo-se por
base que o consumo de água decresceu em 2008,
observa-se que o aumento no número de cirurgias não
causou impacto no consumo de água. Portanto, o in-
cremento das atividades do hospital não resultou em
um impacto no consumo de água o que foi demonstra-
do pelas tendências apresentadas entre as variáveis,
porém em relação ao consumo de energia elétrica,
excetuando-se a taxa de ocupação, as demais variá-
veis refletem em impacto decisivo no aumento do con-
sumo de energia elétrica, compatível com as diretrizes
de maior amplitude de assistência da Instituição. Aná-
lise da evolução percentual do consumo de água e ener-
gia elétrica com as variáveis de equipamentos, período
2003 a 2008. Ano base 2003. HCFMRP-USP As va-
riáveis de informática e aparelhos de ar condicionado
de parede, por não utilizarem água no seu funciona-
mento, não possuem significado de análise. Já a variá-
vel central de ar condicionado (chiller) exige para seu
funcionamento presença de água. Considerando-se que
os chiller's incorporados a partir de 2003 possuem
potências bem menores do que o principal, a necessi-
dade de utilização de água não sofreu alteração consi-
derável. Portanto, o conjunto de variáveis equipamen-
tos não apresentou tendência de impacto sobre a evo-
lução do consumo de água. Em relação ao consumo
de energia elétrica no conjunto de variáveis equipamen-
tos de informática observa-se um grande aumento per-
centual de +905,70% ao final de 2008, não se cons-
tatando aumento considerável no consumo de energia
elétrica, o que sugere que a incorporação desse tipo
de tecnologia não apresenta tendência determinante
no aumento de seu consumo. O sistema de ar condici-
onado apresentou tendência de aumento como a ob-
servada na variável energia elétrica. O HCFMRP-USP -
unidade Campus é grande dependente da utilização
desse tipo de climatização e, não obstante ao exposto
anteriormente, também possui seu consumo de ener-
gia elétrica influenciado pelo uso dessa tecnologia.
Análise da evolução da geração de resíduos recicláveis,
período 2003 a 2008 e análise da evolução da gera-
ção de resíduos perigosos, período 2006 a 2008-
HCFMRP- USP. Os dados sobre resíduos somente es-
tão presentes em sua totalidade a partir de 2006.
Nos anos anteriores é possível avaliar alguns dados
sobre certos resíduos gerados, porém a estruturação

e compilação desses valores para análise e compara-
ções somente se efetivou de forma padronizada no ano
de 2007. Isso se deve, em grande parte, à natural
adequação de uma instituição desse porte às normas
estabelecidas no final de 2004 (RDC 306/2004
ANVISA) e início de 2005 (CONAMA 358/2005) que
determinam como deve ser o manejo dos RSS em to-
das as unidades geradoras. Vale citar também como
fator determinante para a dificuldade na coleta dos
dados, a grande geração de resíduos, que correspon-
de a um quantitativo aproximado de três toneladas de
resíduos por dia, face à característica de atendimento
de nível terciário da instituição. No período de 1998 a
2002 não houve registro de quantitativos nos arquivos
do gerenciamento ambiental dos resíduos avaliados.
Em 2003, a análise descritiva foi possível, devido à
existência de dados isolados tanto referentes a resídu-
os perigosos quanto a resíduos recicláveis. Nos anos
de 2004 e 2005, os dados referentes aos resíduos
infectantes, perfurocortantes e resíduos químicos não
constam de nenhuma planilha, somente quantificado
os rejeitos radioativos. A partir de 2006 os dados são
apresentados integralmente, considerando os dois gru-
pos analisados. Tal fato é explicado pela obrigatorieda-
de da compilação anual de geração de resíduos exigido
pelas normas RDC 306/2004 da ANVISA e CONAMA
358/2005. Nos anos de 2006 e 2007 houve um
descarte significativo de rejeitos radioativos em rela-
ção ao habitualmente gerado durante os processos de
atenção à saúde. Isto devido à adequação do deposito
externo para armazenamento desse tipo de resíduo
que culminou na destinação de rejeitos em decaimento
que permaneciam inadequadamente acondicionados no
antigo depósito. De 2007 para 2008 observa-se uma
diminuição na geração de resíduos perigosos de modo
a obter um descarte mais coerente com o grau de
periculosidade associado ao resíduo gerado, somente
sendo descartado como resíduo infectante, os mate-
riais realmente contaminados, resultado de uma edu-
cação continuada. A avaliação dos dados de geração
de resíduos recicláveis demonstra um crescimento
contínuo e expressivo. Em 2001 e 2002, com a cria-
ção do Centro Integrado da Qualidade, iniciam-se ações
de avaliação dos setores para criação de normas e
orientações locais quanto ao descarte dos resíduos
gerados, estabelecendo desta forma, a sistematização
do manejo dos resíduos recicláveis na instituição. Res-
salta-se o tratamento do resíduo de formol no HCFMRP-
USP, que é um projeto pioneiro, por meio da constru-
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ção de uma Estação de Tratamento de Formol (ETF),
que possibilita que este resíduo seja descartado na rede
coletora de esgoto em porcentagem minimizada de
concentração. (Tabelas 1 a 4) Considerações finais com
base no que foi apresentado percebe-se um cresci-
mento cada vez maior sobre o desenvolvimento sus-
tentável nas sociedades modernas, que estão cada vez
mais preocupadas com o uso racional de água e ener-
gia elétrica, recursos essenciais para a sustentação e
o desenvolvimento da vida no Planeta Terra. Com isso,
governos, empresas e indústrias estão investindo em
novos padrões de produção, novas formas de execu-
ção de serviços, novas tecnologias que garantam a
expansão da produção e dos negócios, porém que não
causem grandes impactos ao meio ambiente. A incor-
poração dessa nova cultura está formando cidadãos
mais conscientes de seu verdadeiro papel na vida em
sociedade, ou seja, cada um torna-se responsável pela
saúde ambiental do mundo em que vive. Não diferente
disso, os serviços de saúde também estão desempe-
nhando seu papel no tocante à proteção ambiental e
no impacto que suas atividades diárias promovem ao
meio ambiente. Novas legislações estão surgindo na
área da saúde no tocante à geração de resíduos e seu
manejo correto, bem como a melhor forma de
destinação destes com o menor impacto possível ao
meio ambiente. Com base nesse aculturamento e tam-
bém obedecendo às legislações o Hospital das Clínicas
da Faculdade de Medicina de Ribeirão Preto da Univer-
sidade de São Paulo (HCFMRP-USP) - unidade Cam-
pus, tem-se demonstrado notória participação na pro-
teção ao meio ambiente diante da execução de suas
atividades diárias, sejam elas nas áreas de assistên-
cia, apoio e também de pesquisa, pois tendo o hospital
uma unidade de atendimento terciário há grandes pro-
babilidades de inferir um grande impacto ambiental.
Tendo por base a análise dos dados obtida com esse
trabalho observa-se que o HCFMRP-USP - unidade Cam-
pus está conseguindo manter sua saúde ambiental sob
controle e dentro das normas legislativas, ou seja, no
período analisado de 1998 a 2008 nota-se uma redu-
ção no consumo de água (m3). Apesar de um aumen-
to no consumo de energia elétrica, o mesmo está ocor-
rendo na base de 3% ao ano. Portanto, mesmo com o
aumento de número de leitos, aumento de número de
cirurgias, aumento de número de colaboradores e a
incorporação crescente de novas tecnologias, o con-
sumo de energia elétrica tem se mantido sob controle,
não havendo grandes variações de um ano para o ou-

tro. Outra ação importante que começou a ser intensi-
ficada em 2006 foi o acompanhamento da geração de
resíduos e do seu correto manejo, armazenamento e
destinação final. Pela natureza de suas atividades, o
HCFMRP-USP - unidade Campus produz um número
considerável de resíduos, sejam eles, recicláveis ou
perigosos. Observou-se um controle efetivo desses re-
síduos por parte do hospital, demonstrando estar con-
tribuindo para minimizar os danos que poderiam ser
ocasionados ao meio ambiente, por meio de ações de
reutilização de certos tipos de resíduos e processos
inovadores de tratamento de resíduos perigosos. Con-
clui-se que a saúde ambiental do Hospital das Clínicas
da Faculdade de Medicina de Ribeirão Preto da Univer-
sidade de São Paulo - unidade Campus está sendo de-
senvolvida de forma consciente e crescente, tendo
implicações positivas no tocante a preservação ambi-
ental tão essencial à manutenção na vida terrestre.
Em continuidade ao trabalho já desenvolvido, da
constatação de dificuldades de argumentação frente
às ocorrências gerais do Hospital e, em contribuição
ao maior monitoramento do desempenho ambiental da
Instituição, propõem-se a criação de um Programa de
Gestão Ambiental, que possibilite a análise de dados
centralizada, com propostas de ações e participação
das equipes envolvidas no desempenho das variáveis
ambientais: água, energia elétrica e geração de resí-
duos, envolvendo: implantação de protocolos de cole-
tas de dados, com enfoque e detalhamento dos dados
necessários ao acompanhamento das variáveis de
maior impacto e linearidade com o desempenho ambi-
ental, que possibilitem em maior grau o estabelecimento
de correlações e, em consequência, análises e ações
corretivas, sempre que possível; registro sistematiza-
do de intercorrências que afetarem as condições das
unidades frente ao desempenho habitual (ex.: refor-
mas, paralisações, descontinuidade do uso de equipa-
mentos, dentre outros), possibilitando a análise mais
precisa dos dados, refletindo a realidade das unidades
e suas variações; manutenção e fortalecimento das
comissões de racionalização do uso de água (CIRA) e
energia (CIRE), dando continuidade às ações de
conscientização individual e coletiva, como também na
parte técnica e de análise constante da evolução das
variáveis de desempenho ambiental; atuação de equi-
pes multidisciplinares em projetos de implantação de
tecnologias que envolvam as variáveis ambientais pac-
tuadas; centralização das análises e avaliação anual
do desempenho da unidade Campus, com vistas à
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melhoria contínua do desenvolvimento e sustentabilidade
da instituição; novos investimentos para o Centro de
Gerenciamento de Risco, pois graças a ele houve um
maior aproveitamento de resíduos recicláveis, causan-
do menor impacto ambiental e também a incorpora-
ção de novas tecnologias que poderiam reduzir a pro-
dução de resíduos perigosos; estabelecer um proces-
so sistemático de aquisição de equipamentos, mate-
riais e insumos que sejam ecoefientes. A nobre mis-
são do Hospital das Clínicas da Faculdade de Medicina
de Ribeirão Preto da Universidade de São Paulo - uni-
dade Campus de prestar assistência, ensino e pesqui-
sa é de inestimável valor, estando seus preceitos com-
prometidos com a melhoria contínua, o que se faz por
meio de uma visão e esforços globais, que está sinali-
zado por suas ações e expectativas de progressão em
uma área com possibilidades de crescimento e realiza-
ções futuras mantendo a cultura de sustentabilidade
permeada nos processos de gestão da instituição.
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