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1. OBJECTIU: 

El objectius primordials del PLA DE GESTIÓ DE RESIDUS DE LA CLÍNICA PLATÓ FUNDACIÓ PRIVADA son: 
·  Minimitzar l’impacte negatiu sobre el medi ambient, reduir el risc per a la salut i disminuir el cost de la gestió 

externa.  
·  Compliment amb la normativa legal vigent i els estàndards de qualitat ambiental, així com la millora de la imatge 

corporativa i de la qualitat de l’ambient laboral. 

2. ABAST: 

·  Tot tipus de residus generats a la clínica. 

3. REFERÈNCIES : 

LEGALS 
·  Normativa comunitària 

o Directiva del Consell, de 15 de juliol de 1975, relativa als residus (75/442/CEE) 
o Directiva del Consell. De 18 de ,març de 1991 (91/156/CEE), per la qual es modifica l’anterior 
o Decisió de la Comissió, de 20 de desembre de 1991, relativa als residus perillosos (91/689/CEE) 

 
·  Normativa estatal 

o Llei 10/1998, de 21 d’abril de residus 
o Llei 11/1997, de 24 d’abril, d’envasos i residus d’envasos 
o Reial decret 782/1998, de 30 d’abril, pel qual s’aprova el reglament per al desenvolupament i execució de la 

Llei 11/1997, de 24 d’abril, d’envasos i residus d’envasos 
o Reial decret 952/1997, de 20 de juny, pel qual es modifica el Reglament per a l’execució de la Llei 20/1986, de 

14 de maig, bàsica de residus tòxics i perillosos, aprovat mitjançant el reial decret 833/1988, de 20 de juliol 
o Reial decret 365/95, de 10 de març, pel qual s’aprova el Reglament sobre notificació de substàncies noves i 

classificació, envasat i etiquetatge de substàncies perilloses 
o Reial decret 668/1980 modificat pel 3485/1983, de 14 de desembre, pel qual s’aprova el Reglament sobre 

emmagatzematge de productes químics (RAQ) 
o Reial decret 1078/1993, de 2 de juliol, pel qual s’aprova el Reglament sobre classificació, envasat i etiquetatge 

de preparats perillosos 
o Reial decret 2070/95, de 22 de desembre, pel qual s’estableixen els criteris de qualitat en radiodiagnòstic 
o Reial decret 849/1986, d’11 d’abril, pel qual s’aprova el Reglament de domini públic hidràulic que desenvolupa 

els títols preliminar, I, IV, V, VI, i VII de la Llei 29/1985, de 2 d’agost, d’aigües 
 
·  Normativa autonòmica 

o Llei 6/93, de 15 de juny, reguladora dels residus 
o Decret 92/99, de 6 d’abril, de modificació del Decret 34/96, de 9 de gener, pel qual s’aprova el Catàleg de 

residus de Catalunya 
o Decret 93/99, de 6 d’abril, sobre procediments de gestió de residus 
o Decret 27/99, de 9 de febrer, de la gestió dels residus sanitaris 

 
·  Normatives municipals 

o Que afecten la gestió dels residus municipals i assimilables a municipals en els municipis de Catalunya 
o Reglament regulador dels abocaments residuals en l’Àrea Metropolitana de Barcelona 
o Reglament regulador d’aigües residuals del Consorci per a la Defensa de la Conca del Riu Besòs 
 

DOCUMENTS 
o Guia de gestió de residus sanitaris, editada pel Departament de Sanitat i Seguretat Social a l’octubre de 2000 

com eina per ajudar als responsables dels centres sanitaris a implantar un Pla de gestió de residus 
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4. RESPONSABILITATS: 

RESPONSABLE RESPONSABILITAT 
Personal contractat i subcontractat de la Clínica Plató Complir directrius del pla.. 

5. DEFINICIONS: 

6. REGISTRE D’EDICIONS: 

N EDICIÓ DATA APROVACIÓ DATA IMPLANTACIÓ DATA REVISIÓ MOTIU MODIFICACIÓ 
1 16 Agost 1994    
2 Maig 2005 Juny 2005 Maig 2007 Adequació a la normativa 

vigent 

7. DISTRIBUCIÓ: 

·  Unitat K i plafons 
·  Director Àrea Mèdica (responsabilitat de distribuir-lo als seu personal) 
·  Directora Àrea d’Infermeria (responsabilitat de distribuir-lo als seu personal) 
·  Director General (responsabilitat de distribuir-lo als seu personal) 
·  Coordinador de l’Àrea econòmica (responsabilitat de distribuir-lo als seu personal) 
·  Cap de Servei de R.R.H.H. (responsabilitat de distribuir-lo als seu personal) 
·  Coordinador de Patrimoni i Afers jurídics i empreses subcontractades (responsabilitat de distribuir-lo als seu 

personal) 
·  Coordinador de l’Àrea Econòmica (responsabilitat de distribuir-lo als seu personal) 
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8. DESENVOLUPAMENT: 

ÍNDEX 
 

·  Introducció. 2-3 
·  Identificació dels Residus. 4 
·  Mètodes de recollida intrahospitalària dels Residus. 5-19 
·  Emmagatzematge dels Residus. 21 
·  Control i seguiment de la generació dels residus 22 
·  Gestió de la recollida extrahospitalària i de l’eliminació dels 

Residus. 
23 

·  Responsabilitat del Pla de Residus. 24 
·  Pla de Formació. 25 

 
1 - INTRODUCCIÓ 
 
El present PLA DE GESTIÓ DE RESIDUS DE LA CLÍNICA PLATÓ FUNDACIÓ PRIVADA, és l’aplicació practica del 
Decret 27/1999, de 9 de febrer, de la gestió dels residus sanitaris, ja que tota la legislació aplicable ve determinada per 
l’esmentat decret. Aquest decret conté modificacions amb l’anterior normativa i per tant agafant com a punt de partida 
el pla ja existent i vigent al centre, s’ha dissenyat el nou pla. 
La CLÍNICA PLATÓ FUNDACIÓ PRIVADA és conscient de la importància de la gestió dels residus. La gestió 
esmentada comprèn les activitats de classificació, recollida, emmagatzematge, transport I tractament dels residus. 
 
1.1 Objectius del Pla 
 
El objectius primordials del PLA DE GESTIÓ DE RESIDUS DE LA CLÍNICA PLATÓ FUNDACIÓ PRIVADA son: 
·  Minimitzar l’impacte negatiu sobre el medi ambient, reduir el risc per a la salut i disminuir el cost de la gestió 

externa.  
·  Compliment amb la normativa legal vigent i els estàndards de qualitat ambiental, així com la millora de la imatge 

corporativa i de la qualitat de l’ambient laboral. 
·  Garantir el compliment del pla per part de les empreses col·laboradores: Dr. Echevarne SA, LIMHEC, SL, CRC 

Tavern – UDP, CROC i ARAMARK, SA. Aquestes empreses col·laboradores hauran de comunicar qualsevol canvi 
que es produeixi i que pugui afectar a la gestió dels residus. 

 
Per aconseguir-ho les nostres accions es centraran en els següents aspectes: 
 
1. Classificació dels residus generats al nostre centre. 
2. Mètode de recollida intrahospitalària dels residus generats. 
3. Emmagatzematge dels residus. 
4. Gestió de la recollida extrahospitalària i de l’eliminació del residu. 
5. Programes de Formació. 
6. Control i Seguiment del PLA. 
 
L’adaptació a la normativa aplicable es revisarà cada 2 anys i sempre que aquesta canviï. 
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2 - IDENTIFICACIÓ I CLASSIFICACIÓ DELS RESIDUS GENERATS 
 
Definició i classificació dels residus sanitaris 
 
Són residus sanitaris les substàncies i els objectes generats en centres, serveis i establiments sanitaris dels quals els 
seus posseïdors o productors es desprenen o tenen la obligació de desprendre©s. 
Es consideren centres, serveis i establiments sanitaris els centres, serveis i establiments de promoció de la salut i 
d©atenció sanitària i sociosanitària, i els d©investigació biomèdica i sanitària. 
  
Classificació dels residus: 
 

a) Residus sense risc o inespecífics: 
 
Grup I. Són residus municipals que per la seva naturalesa i composició són inerts i no especials i no requereixen 
exigències especials de gestió ni dins ni fora del centre generador. Aquest tipus de residus inclouen materials com el 
cartró, paper, material d©oficines i despatxos, cuines, bars, menjadors, tallers, jardineria, i en general els residus que no 
deriven directament d©una activitat sanitària. 
 
Grup II. Són residus inerts i no especials que no plantegen exigències especials en la seva gestió fora del centre 
generador, i es consideren residus municipals. Aquests tipus de residus inclouen material de cures, guixos, robes i 
material d©un sol ús bruts amb sang, secrecions i/o excrecions, així com altres residus no englobats dins la categoria 
dels residus sanitaris de risc. 
 

b) Residus de risc o específics: 
 
Grup III. Són residus especials que requereixen l©adopció de mesures de prevenció en la recollida, l©emmagatzematge, 
el transport, el tractament i disposició del rebuig, tant dins com fora del centre generador, atès que poden generar un 
risc per a la salut laboral i pública. Aquests residus són la sang i  hemoderivats en forma líquida, agulles i material 
punyent i tallant, vacunes vives i atenuades, residus anatòmics (excepte cadàvers i restes humans amb entitat suficient 
procedents d©avortaments, mutilacions i operacions quirúrgiques), cultius i reserves d©agents infecciosos, residus 
d©animals d©investigació i/o experimentació inoculats biològicament, i la resta de residus sanitaris infecciosos. Es 
consideren a aquest efecte residus sanitaris infecciosos els residus capaços de transmetre alguna de les malalties 
infeccioses que figuren en l©annex específic del Decret 27/1999, i tots els residus procedents de malalts que per 
necessitats d©aïllament, i a criteri del centre generador, poden ser inclosos en aquest grup. 
 
Grup IV. Són els residus especials no inclosos en el grup III i els residus citotòxics, és a dir, els compostos per restes 
de medicaments citotòxics i tot el material que està en contacte amb ells que presenti propietats cancerígenes, 
mutagèniques i teratogèniques, com també les restes de substàncies químiques, els medicaments caducats, els olis 
minerals, els residus de laboratoris radiològics i els residus radioactius, objecte de regulació en normes específiques. 
Per a la seva gestió aquests residus estan subjectes a requeriments especials des del punt de vista higiènic i 
mediambiental, tant dins com fora del centre generador. Els residus radioactius que s©emmagatzemen en el centre 
sanitari mateix, un cop desclassificats com a radioactius hauran de ser gestionats atenent a la seva tipologia. 
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D’aquesta manera podríem fer el següent llistat de residus generats al nostre centre: 
 
2.1 RESIDUS REUTILITZABLES  
·  Cartutxos i toners de impressores i fotocopiadores.  
 
2.2 RESIDUS RECICLABLES  
·  Oli Comestible  
 
2.3 RESIDUS ASSIMILABLES A MUNICIPALS 
·  Residus Orgànics procedents de la Cuina I Cafeteria. 
·  Resta de residus procedents de la Clínica, no derivats de l’activitat Hospitalària i no enquadrats a la resta de la 

classificació. 
·  Llaunes, paper, cartró. I vidre. 
2.4 RESIDUS SANITARIS   
·  Grup I (veure full nº 4. Classificació)  
 
·  Grup II (veure full nº 4. Classificació)  

 
·  Grup III: 

- Líquids biològics  
- Agulles i material punxant i tallant 
- Residus anatòmics 
- Vacunes vives i atenuades 

 
·  Grup IV : 

- Restes de medicaments citotòxics 
- Restes de substàncies químiques 
- Medicaments  
- Olis minerals 
 

2.5 RESIDUS ESPECIALS 
·  Piles 
·  Fluorescents 
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3 - MÈTODES DE RECOLLIDA INTRA HOSPITALÀRIA DELS RESIDUS GENERATS 
 
3.1 RESIDUS REUTILITZABLES: 
Es col·locaran recipients específics per cartutxos de tinta de impressores i toners de fotocopiadores a totes les àrees de 
la Clínica on es fan servir. Seran convenientment senyalitzats i s’informarà a tot el personal de la Clínica de la seva 
ubicació així com de quins tipus de materials es podran abocar-hi.1 
Quan aquests contenidors siguin plens, s’avisarà al servei de manteniment per tal que col·loqui un de nou i porti el ple 
per tal que l’empresa contractada a l’efecte passi a recollir-lo.         
 

 
 
 
 
 
                                                           
1 Aquesta informació formarà part d’un tríptic informatiu de gestió de residus que es confeccionarà com a part d’aquest Pla de Gestió 

CONTENIDORS 
ESPECÍFICS

U.R.C ELS RECULL 
QUAN SON PLENS 

EMPRESA 
CONCERTADA 

SE©LS EMPORTA

TONNER I CARTUTXOS 
PROCEDENT DE L ES 

IMPRESSORES I 
FOTOCOPIADORES 
DEL  TOT EL  CENTRE
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3.2 RESIDUS RECICLABLES  
El oli comestible resultant de la preparació dels diferents aliments per tal de confeccionar les dietes dels pacients, 
s’emmagatzemarà en uns contenidors ubicats a l’efecte a la cuina fins que l’empresa contractada per la seva recollida 
la faci efectiva. 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

SERVEI DE CUINA

OLI COMESTIBLE

CONTENIDOR 
CORRESPONENT

EMPRESA 
CONTRACTADA 

FA LA 
RECOLLIDA
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3.3 RESIDUS SANITARIS. GRUP I  
 
Es recolliran en bosses blanques a les diferents papereres repartides pel tot el centre. S’informarà a tot el personal de 
la Clínica de la seva ubicació així com de quins tipus de materials es podran abocar-hi.2 
Quan aquestes bosses siguin plenes, el servei de neteja les canviarà i portarà les plenes als magatzems intermedis 
habilitats a les diferents àrees de la Clínica. D’allí es porten a la compactadora del pati fins que l’empresa contractada 
fa la retirada final. 
Els residus orgànics generats a Cuina per tal de confeccionar les dietes dels pacients, així com els que es generin a la 
cafeteria s’emmagatzemaran a uns contenidors específics fins l’hora que puguin ser abocades als contenidors de 
brossa municipals, situats al pati davant de CRC i son recollits finalment cada nit per l’empresa municipal de recollida 
de brossa. 
 

 

                                                           
2 Aquesta informació formarà part d’un tríptic informatiu de gestió de residus que es confeccionarà com a part d’aquest Pla de Gestió 

RESIDUS 
ORGÀNICS 

PROVINENTS DE LA 
CUINA I CAFETERIA

CONTENIDORS 
ESPECÍFIC 
A CUINA I 

CAFETERIA

RESTA DE 
RESIDUS GRUP I 

BOSSES 
BLANQUES

PERSONAL DE CUINA 
ELS ABOCA ALS 

CONTENIDORS  DE 
BROSSA MUNICIPALS 

SITUATS AL PATI 
DEVANT CRC

SERVEI DE 
NETEJA LES 

CANVIA QUAN 
SON PLENES

MAGATZEMS 
INTERMEDIS A LES 
DIFERENTS ÀREES 

DE LA CLÍNICA

PERSONAL DE 
NETEJA LES ABOCA 

A LA 
COMPACTADORA 

DEL PATI

EMPRESA 
CONTRACTADA 

EFECTUA LA 
RECOLLIDA FINAL

SON BUIDATS PER 
L©EMPRESA DE 
RECOLLIDA DE 

BROSSA MUNICIPAL 
CADA NIT
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3.4 RESIDUS SANITARIS. GRUP II 
 
La recollida dels residus sanitaris dins dels centres productors cal que s©atingui a criteris de segregació, asèpsia, 
innocuïtat i economia. 
La recollida dels residus sanitaris del grup II (no específics) es farà en bosses de polietilè de galga adequada mai 
inferior a 220 mg/cm2 de color groc degudament acreditades pel Departament de Sanitat i Seguretat Social. 
La recollida dels residus sanitaris del grup II s©ha de fer en bosses d©un gruix mínim de 55 micròmetres, les 
característiques tècniques de les quals s©adaptaran als criteris següents:   

a) Opacitat a la vista.   
b) Resistència al trencament.   
c) Asèpsia total en el seu exterior.   
d) Absència total en el seu exterior d©elements sòlids, punxants i tallants.   
e) Volum no superior a 90 litres.   
f) Identificació externa del fabricant.   
g) Identificació externa amb el rètol "GII" en els centres hospitalaris 

 
A les zones de producció de residus sanitaris les bosses de recollida han d©estar dipositades en tot moment dins un 
contenidor o estructura de suport. 
Aquestes bosses estaran ubicades a totes les zones de la Clínica on es generin residus d’aquestes característiques. 
Es poden usar bosses grogues com recipients intermedis per tal de facilitar la recollida, tenint en compte que els 
productes i materials que s’hi llancin han de ser els mateixos que es llançarien a les bosses grans. 
Quan siguin plenes s’avisarà al servei de neteja per tal que les canvií per buides. 
Les plenes es col·locaran als magatzems intermedis habilitats a totes les àrees de la Clínica des d’on seran 
transportades al magatzem situat al pati fins que l’empresa contractada les retiri definitivament. 

 

R E S ID U S  G R U P  II 

B O S S E S  G R O G U E S

S E R V E I D E  
N E T E J A  L E S  

C A N V IA  Q U A N  
S O N  P L E N E S

M A G A T Z E M S  
IN T E R M E D IS  A  L E S  
D IF E R E N T S  À R E E S  

D E  L A  C L ÍN IC A

P E R S O N A L  D E  
N E T E J A  L E S  

T R A N S P O R T A  A L  
M A G A T Z E M  D E L  

P A T I

E M P R E S A  
C O N T R A C T A D A  

E F E C T U A  L A  
R E C O L L ID A  F IN A L
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3.5 RESIDUS SANITARIS. GRUP III 
 
La segregació a l’origen dels residus del Grup III és un dels punts més rellevant de la gestió correcta dels residus 
sanitaris. La recollida dels residus sanitaris sòlids del grup III s©ha de fer en recipients rígids, estancs amb tanca 
especial hermètica de fàcil obertura i que no pugui obrir-se de manera accidental, les característiques tècniques dels 
quals s©adaptaran als criteris següents:   
 

a) Opacitat a la vista.                                    
b) Resistència al trencament.   
c) Asèpsia total en el seu exterior.   
d) Absència total en el seu exterior d©elements sòlids, punyents i tallants.   
e) Volum no superior a 60 litres. 
 

El recipient pot ser de qualsevol color diferent del blau i ha de disposar del rètol indicatiu de precaució: "Residus de 
risc". 
 
3.5.1 Líquids biològics  
 
Pel que fa als residus de líquids biològics, segons la “Guia de gestió de residus sanitaris” editada pel Programa de 
Gestió Intracentre de Residus Sanitaris depenent del Departament de Sanitat i Seguretat Social a l’octubre de 2000, el 
millor destí d’aquests residus és el seu abocament pel desguàs connectat a la xarxa de sanejament del centre sanitari, 
no sent necessari la desinfecció prèvia dels residus. 
L’única excepció a aquesta pràctica la constitueixen els residus líquids procedents de pacients amb infeccions no 
endèmiques a Catalunya i els cultius líquids de microbiologia, que s’han de tractar com a residus sòlids del Grup III. 
Mai no s’ha de foradar o forçar cap recipient que contingui residus líquids que sigui difícil d’obrir. En aquest cas, cal 
rebutjar-lo com a residu sòlid del Grup III. 
En tots els casos d’aquest apartat els residus recollits en les diferents zones del centre s©han de transportar al 
magatzem de residus sanitaris del mateix centre amb una periodicitat màxima de 12 hores. 
 

 

R E S I D U S  
S Ò L I D S  
G R U P  I I I

C O N T E N I D O R  
E S P E C I F I C   

G R U P  I I I

S E R V E I  D E  
N E T E J A  E L S  

C A N V I A  Q U A N  
S O N  P L E N E S

M A G A T Z E M S  
IN T E R M E D I S  A  L E S  
D I F E R E N T S  À R E E S  

D E  L A  C L Í N I C A

P E R S O N A L  D E  
N E T E J A  E L S  

T R A N S P O R T A  A L  
M A G A T Z E M  D E L  

P A T I

E M P R E S A  
C O N T R A C T A D A  

E F E C T U A  L A  
R E C O L L I D A  F I N A L

R E S I D U S  
L Í Q U I D S  
G R U P  I I I

L Í Q U I D S  I  C U L T I U S  
L Í Q U I D S  M I C R O B I O L Ò G I C S  

D E  P A C I E N T S  A M B  
I N F E C C I O N S  N O  
E N D È M I Q U E S  A  

C A T A L U N Y A

A B O C A M E N T  P E L  
D E S G U À S
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3.5.2 Agulles i material punxant i tallant  
 
Els residus tallants i punxants s©han de recollir en recipients impermeables, rígids i a prova de punxades. 
Una bona pràctica és separar les agulles de les xeringues, llançant aquestes ultimes a les bosses del Grup II. 
S’ha de procurar no omplir els recipients més enllà del 75% de la seva capacitat. 
Quan siguin plens, s’avisarà al servei de neteja per tal que els retirin. El circuit de recollida i emmagatzematge serà 
idèntic al de les bosses de Grup II. 
 
 

 
 
 
 

AGUL L ES I 
MATERIAL  
PUNYENT I 
TAL L ANT

CONTENIDORS 
ESPECÍFICS

SERVEI DE 
NETEJA ELS 

CANVIA QUAN 
SON PLENES

MAGATZEMS 
INTERMEDIS A LES 
DIFERENTS ÀREES 

DE LA CLÍNICA

PERSONAL DE 
NETEJA LES 

TRANSPORTA AL 
MAGATZEM DEL 

PATI

EMPRESA 
CONTRACTADA 

EFECTUA LA 
RECOLLIDA FINAL
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3.5.4 Residus anatòmics 
 
Totes les restes anatòmiques (excepte els cadàvers i les restes humanes amb entitat suficient procedents de 
mutilacions i intervencions quirúrgiques) hauran de ser llançades a contenidors de residus de Grup III. 
Al nostre centre tenim dos grans productors d’aquests residus com ara l’Àrea Quirúrgica i el Servei d’Anatomia 
Patològica. 
Es disposaran en aquestes dues àrees els contenidors adients i suficients per la recollida d’aquests residus. 
El circuit de recollida i emmagatzematge serà idèntic al de les bosses de Grup II. 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

R E S T E S  
A N A T Ò M IQ U E S

C O N T E N ID O R S  
E S P E C ÍF IC S

S E R V E I D E  
N E T E J A  E L S  

C A N V IA  Q U A N  
S O N  P L E N E S

P E R S O N A L  D E  
N E T E J A  L E S  

T R A N S P O R T A  A L  
M A G A T Z E M  D E L  

P A T I

E M P R E S A  
C O N T R A C T A D A  

E F E C T U A  L A  
R E C O L L ID A  F IN A L
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3.5.3 Vacunes vives atenuades i Botox 
 
Les vacunes vives atenuades (en aquest moment només fem servir la vacuna de la grip), i el Bòtox (que es fa servir a 
Cirurgia Plàstica i per la Unitat de Neurologia), es dipositaran en contenidors de Grup III. 
Quan aquest contenidor sigui ple s’avisarà al servei de neteja per tal que el transporti al magatzem central situat al pati, 
per tal que sigui recollit per l’empresa contractada. 
 

                                                                   

VACUNES 
VIVES 

ATENUADES I 
BOTOX

CONTENIDOR 
ESPECÍFIC GRUP III

PERSONAL DE 
NETEJA ELS 

TRANSPORTA AL 
MAGATZEM DEL 

PATI

EMPRESA 
CONTRACTADA 

EFECTUA LA 
RECOLLIDA FINAL
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3.5.4 Residus sanitaris infecciosos 
 
Son residus sanitaris capaços de transmetre alguna de les següents malalties: 

INFECCIONS RESIDUS CONTAMINATS AMB 
Febres hemorràgiques víriques: 

·  Febre del Congo – Crimea 
·  Febre de Lass 
·  Marburg 
·  Èbola 
·  Febre argentina (Junin) 
·  Febre boliviana (Machupo) 
·  Complex encefàlic transmet per artròpodes vectors 

(arbovirus): 
- Absettarow  
- Hanzalova 
- Hypr 
- Kumlinge 
- Kianasur forest disease 
- Febre d’Omsk 
- Russian spring-summer encephalitis 

Tots 

 
Brucel·losi 
 

Pus 

 
Diftèria 

·  diftèria faríngia: secrecions bronquials 
·  diftèria cutània: secrecions de lesions 

cutànies 
 
Còlera 
 

Femta 

 
Encefalitis de Creutzfeldt-Jakob 
 

Líquid cefaloraquidi, teixit nerviós i limfàtic 

 
Borm 
 

Secrecions de lesions cutànies 

 
 
Tularèmia 

·  tularèmia pulmonar: secrecions 
respiratòries 

·  tularèmia cutània: secrecions de lesions 
cutànies 

 
Àntrax 
 

·  àntrax cutani: pus 
·  àntrax inhalat: secrecions respiratòries 

 
Pesta 

·  pesta bubònica: pus 
·  pesta pneumònica: secrecions respiratòries 

 
Ràbia 
 

secrecions respiratòries 

 
Febre Q 
 

secrecions respiratòries 

 
Tuberculosi activa secrecions respiratòries 
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3.6 RESIDUS SANITARIS. GRUP IV 
 
3.6.1 Residus citotòxics 
 
Son, fonamentalment, les restes de medicaments citotòxics i tot el material que ha estat en contacte amb ells. 
Els residus citotòxics es segregaran dels altres grups i s©han de recollir en recipients que, a més de reunir les 
característiques exposades anteriorment: 

a) Opacitat a la vista.   
b) Resistència al trencament.   
c) Asèpsia total en el seu exterior.   
d) Absència total en el seu exterior d©elements sòlids, punxants i tallants.   
e) Volum no superior a 60 litre. 

També han de ser: 
f) D©un sol ús,  
g) De polietilè, poliestirè o polipropilè, de manera que en permetin la incineració completa. 
h) Resistents als agents químics i als materials perforants. 

 
El recipient ha de ser de color blau i disposar del rètol indicatiu de precaució: "Material contaminat químicament. 
Citotòxics" . 

                                                                 

RESIDUS 
CITOTÒXICS

CONTENIDORS 
ESPECÍFICS

MAGATZEMS 
INTERMEDIS A LES 
DIFERENTS ÀREES 
GENERADORES DE 

LA CLÍNICA

PERSONAL DE 
NETEJA ELS 

TRANSPORTA AL 
MAGATZEM DEL 

PATI

EMPRESA 
CONTRACTADA 

EFECTUA LA 
RECOLLIDA FINAL

MÀXIM 12 
HORES
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3.6.2 Restes de substàncies químiques 
 
S’ inclouen els productes que es generen al Servei d’ Anatomia Patològica. Els residus químics que es generen es 
segreguen de la següent manera: 
 

·  Dissolvents orgànics no halogenats (EtOH + Xilol + Formaldehid) 
·  Àcids (Àcid Clorhídric) 
·  Diaminobencidina 
·  Àcid Nítric + B5 (formol + mercuri) 
·  Solució Bouin (àcid nítric + formol +àcid acètic) 
·  Parafina 

 
Els residus d’aquests productes es col·loquen en contenidors específics. 
 
Restes de Mercuri (Hg) procedents de termòmetres trencats i de la retirada dels tensiometres que es recull a plantes 
d’hospitalització, UCI i Urgències. Els residus d’aquests productes es col·loquen en contenidors específics.  
 
Quan siguin plens, s’avisarà al servei de manteniment per tal de que els traslladi a un armari disposat especialment, pel 
seu emmagatzematge temporal, a l’àrea de Manteniment on seran sota clau fins que l’empresa contractada procedeixi 
a la seva retirada del centre abans de 6 mesos. 

R E S T E S  D E  
S U B S T À N C I E S  

Q U Í M I Q U E S

S . A . P .  R E C U L L  E L S  
R E S I D U S  Q U Í M IC S  

S E G O N S  L A  
S E G R E G A C I Ó ,  E N  

C O N T E N ID O R S  
E S P E C Í F I C S

O F I C I A L S  D E  U .R . C .  I / O  
S U P E R V I S IÓ  

D ©I N F E R M E R I A  R E C U L L  
L E S  R E S T E S  D E  H g  I  L E S  

D IP O S I T A  E N  U N  
C O N T E N I D O R  E S P E C ÍF IC

U . R . C .  E L S  R E C U L L  Q U A N  E L  
D IP O S I T  E S T À  A L  9 0  %  D E  L A  

S E V A  C A P A C I T A T  I  
S ©E M M A G A T Z E M E N  A L  

M A G A T Z E M  D E L  P A T I  D E  
M A N T E N IM E N T  S O T A  C L A U ,  

D U R A N T  U N  P E R IO D E  M À X I M  D E  
6  M E S O S

E M P R E S A  
C O N T R A C T A D A  
S E ©L S  E M P O R T A  

A B A N S  D E  6  
M E S O S
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3.6.3 Medicaments  
 
Tots sabem que els medicaments correctament administrats son bons per la salut, però quan no els necessiten 
esdevenen un residu especial que com tal hem de tractar. 
Els medicaments que no son aptes per a la seva administració: 

- per estar caducats 
- en unidosi sense especificació o data de caducitat 
- de nevera, estabilitat que es sospita que ha estat alterat 

han de ser gestionats d’una manera específica.  
El nostre centre està adherit al “Sistema Integrat de Gestió i recollida d’Envasos” (SIGRE). Aquest sistema permet amb 
la col·laboració de la empresa majorista que proporciona els medicaments a la nostre clínica, la recollida de tots aquest  
residus, els quals seran enviats al Servei de Farmacia. Allí es ficaran a dins de unes bosses específiques, fins que son 
retirats per l’empresa proveïdora de medicaments. Aquesta retirada potser fins i tot diària ja que pràcticament rebem 
medicaments tots els dies. 

                                                                   

MEDICAMENTS

SERVEI DE 
FARMACIA

BOSSES 
ESPECÍFIQUES 

"SIGRE"

MAJORISTA 
FARMACÈUTIC 
EFECTUA LA 

RECOLLIDA FINAL

RECOLLIDA 
DIÀRIA SI CAL
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3.6.4 Olis minerals lubricants 
 
Son residus generats quasi en la seva totalitat per tasques desenvolupades pel servei de manteniment. Aquests olis 
seran acumulats en uns contenidors situats a l’Àrea de manteniment, que seran retirats per l’empresa contractada a 
l’efecte cada sis mesos. 
     

                                                                

OLIS 
MINERALS 

LUBRICANTS

CONTENIDOR 
DE PLÀSTIC

U.R.C ELS RECULL I 
ELS EMMAGATZEMA 

AL MAGATZEM  
CENTRAL

EMPRESA 
CONTRACTADA 

ELS RECULL 
CADA SIS MESOS
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3.7 RESIDUS ESPECIALS 
 
3.7.1 Piles 
 
Es col·locaran recipients específics per recollir piles a totes les àrees de la Clínica on es fan servir. Seran 
convenientment senyalitzats i s’informarà a tot el personal de la Clínica de la seva ubicació. Aquesta informació formarà 
part d’un tríptic informatiu de gestió de residus que es confeccionarà com a part d’aquest Pla de Gestió. 
Quan aquests contenidors siguin plens, s’avisarà al servei de manteniment per tal que col·loqui un de nou i porti el ple 
per tal que l’empresa contractada a l’efecte passi a recollir-lo. 
 
 
 
 

                                                        

C ONTENID ORS 
ESPEC ÍFIC S

MANTENIMENT ELS REC ULL 
QUAN SON PLENS I ELS 

PORTA AL MAGATZEN D EL 
PATI 

EMPRESA C ONTRAC TAD A 
SE©LS EMPORTA

PIL ES
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3.7.2 Fluorescents 
 
Els fluorescents espatllats substitutius per manteniment seran portats al contenidor específic situat a l’àrea de 
manteniment, fins que l’empres contractada a l’efecte faci la retirada definitiva. 
 
 
 
 

                                                                                  

FLUORESCENTS

MANTENIMENT 
EFECTUA LA 
SUBSTITUCIÓ

CONTENIDOR 
ESPECÍFIC 

A MAGATZEM 
FINAL

EMPRESA 
CONTRACTADA 

EFECTUA LA 
RETIRADA 
DEFINITIVA
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4 - EMMAGATZEMATGE DELS RESIDUS. 
 
Emmagatzematge intermedi 
 
El magatzem intermedi és l’espai on es guarden provisionalment les bosses i els recipients procedents dels llocs de 
generació a l’espera de la seva recollida i trasllat fins al magatzem final. Està prohibit que els residus es dipositin en un 
altre lloc que no sigui la zona de producció ( en el mateix servei) o bé en el magatzem intermedi. 
És convenient que aquest magatzem tingui ventilació i que disposi d’un desguàs per al buidat de líquids, com per 
exemple les bosses d’orina o altres recipients de drenatge. A més, cal que les parets siguin de materials llisos. 
Es podran emmagatzemar les bosses i recipients dels grups II, III i IV junts en la mateixa estança. També podran ser 
estances d’us divers, com ara espais reservats a magatzems de material de neteja. 
Aquests magatzems estaran senyalitzats convenientment i s’informarà al personal de la seva ubicació.  
     
Transport de residus sanitaris  
 
Cal que s©atingui a criteris de responsabilitat, agilitat, rapidesa, asèpsia, innocuïtat i seguretat. Els residus recollits en 
els diferents magatzems intermedis s©han de transportar al magatzem final de residus sanitaris amb una periodicitat 
màxima de 12 hores. 
Els contenidors i els sistemes de transport que hagin contingut residus de risc s©han de desinfectar periòdicament amb 
productes no tòxics per al medi ambient i les persones.   
És recomanable que el trasllat intern garanteixi que els residus segregats a l’origen es transportin de tal forma que els 
diferents grups (II,III i IV) es mantinguin separats. 
Durant el transport dels residus al magatzem final les bosses de residus ni els recipients no s’han de arrossegar mai 
per terra.  
És important que les bosses del grup II s’agafin per la part superior i allunyades del cos, per tal d’evitar accidents amb 
residus tallants i punxants mal envasats. 
Traslladar els recipients convenientment tancats, de tal manera que els residus no quedin mai al descobert. 
Destinar els carros, contenidors i altres elements emprats en el trasllat només per a aquest ús. 
Les característiques tècniques dels contenidors i sistemes de transport intracentre s©han d©ajustar als criteris següents:   

·  Capacitat màxima de 3.000 litres.   
·  Facilitat de neteja i desinfecció.   
·  Absència total en el seu interior d©elements perforants. 
·  Disseny que impedeixi la caiguda dels recipients o bosses   

 
Emmagatzematge final  
 
Els residus generats en centres hospitalaris es poden emmagatzemar dins el mateix centre sanitari durant un període 
màxim de 72 hores, prorrogable a una setmana si el magatzem disposa de sistema de refrigeració adequat.  
El lloc d©emmagatzematge ha de ser ventilat, espaiós, ben il·luminat, degudament senyalitzat, estar condicionat per 
poder-hi realitzar desinfecció i neteja i estar situat de manera que no pugui afectar els espais veïns.    
El magatzem s©ha de poder tancar, tenir fàcil accés des de l©exterior i estar protegit de la intempèrie, de les 
temperatures elevades i dels animals.   
L©accés al magatzem central de residus solament ha d©estar permès al  personal autoritzat. 
Al nostre centre aquest magatzem és situat al pati de la cantonada dels carrers Copèrnic amb Tavern, just al costat del 
Àrea de Manteniment, on es donen les característiques abans senyalades. 
Els residus de grup I i II es podran compactar conjuntament. 
Els residus de grup III i IV no podran ser mai objecte de compactació. 
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5-CONTROL I SEGUIMENT DE LA GENERACIÓ DELS RESIDUS 
 
Es portarà un control de la generació dels residus i un seguiment del seu lliurament als gestors autoritzats.  
Es portarà al dia el Llibre de registre del control dels residus sanitaris proporcionat per la direcció General de Salut 
pública. En ell constarà. 

- el nom del centre generador: Clínica Plató Fundació Privada 
- el del gerent: Sr. Jordi Pujol i Colomer 
- el del responsable dels residus sanitaris del centre: Sr. Cristóbal Montilla Rivas 
- l’adreça: C. Plató 21 Barcelona 08006  
- el municipi: Barcelona 
- el telèfon: 933069900 
- l’empresa de transport: Transportes 3 Erres, SCP 
- el tractador: ECOCLÍNIC, SL 
- el subministrador de les bosses i recipients: Barcelonesa Exclusiva y Distribución, SL (B.E.D., SL) 
- Observacions 

 
Per tal de fer un seguiment més exhaustiu de la gestió de residus a la nostra clínica a banda d’aquest Pla de Gestió, 
s’establiran uns indicadors per tal de detectar hipotètiques disfuncions del mateix: 

- Indicador que mesuri la quantitat de residus segons el grup al que pertanyen, comparats amb les mitjanes del 
sector sanitari en centres de similars característiques al nostre. 

- Indicador que mesuri accidents i anomalies relacionades amb una incorrecta segregació dels residus. 
     

Aquest llibre serà a disposició dels funcionaris i de les autoritats competents, els quals podran sol·licitar la informació 
complementària que considerin oportuna. 
Aquest control es important ja que davant qualsevol incident amb els residus, la responsabilitat última recau en el 
centre que els genera i concretament en el gerent o en el director gerent, com a responsable màxim de la seva gestió. 
Es crearà un Arxiu Central de Residus on es guardarà tota la documentació relaciona amb aquest pla: 
 

·  Original del PLA DE GESTIÓ DE RESIDUS DE LA CLÍNICA PLATÓ FUNDACIÓ PRIVADA 
·  Llibre de registre del control dels residus sanitaris 
·  Declaració de productor de residus sanitaris 
·  Fitxa d’acceptació de residus sanitaris 
·  Resum anyals del volum de residus generats 
·  Resums de la Comissió de Residus de la CPFP 
·  Documentació dels plans de formació  
·  I en general qualsevol documentació que tingui relació amb la gestió dels residus sanitaris al nostre centre 
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3. GESTIÓ DE LA RECOLLIDA EXTRAHOSPITALÀRIA I DE L’ELIMINACIÓ DELS RESIDUS 
 
La gestió dels residus fora dels centres sanitaris inclou: la recollida, el transport i la disposició (el tractament a les 
instal·lacions corresponents: municipals o específiques). 
Per tal d’efectuar la retirada dels residus del nostre centre es contractarà empreses de transport per  que els portin fins 
a empreses  gestores de residus autoritzades. 
Com que els residus dels grups I i II es consideren municipals i assimilables a municipals, respectivament, no està 
justificat que per a un dels dos grups es disposin de requeriments més estrictes que per a l’altre en la seva gestió fora 
del centre sanitari. Per tant podran ser compactats junts o separadament i gestionats conjuntament pel mateix 
transportista en les mateixes condicions. 
Pel que fa als residus del grup III  i als citotòxics no podran ser mai objecte de compactació i no poden ajuntar-se ja que 
necessiten un tractament específic, malgrat que es poden transportar conjuntament en el mateix vehicle. 
Les persones físiques o jurídiques i els vehicles que efectuen operacions de transport de residus sanitaris del grup III i 
citotòxics han d©estar autoritzades per la Junta de Residus i inscrites al Registre de transportistes de residus.   
La Junta de Residus trametrà periòdicament el llistat de transportistes de residus sanitaris autoritzats a la Direcció 
General de Salut Pública.. 
 

 
TIPUS DE RESIDU 
 

 
RESPONSABLE INTERN DE 
LA RECOLLIDA 

 
RESPONSABLE 
EXTERN DE LA 
RECOLLIDA 

 
FREQÜÈNCIA DE LA 
RECOLLIDA 

 
Cartró 
 

Unitat de Reparació i Conservació Chatarras Gil 2 o 3 cops a la setmana 

 
Olis comestibles  
 

Aramark 
Sr. Cambra CAVISA 1 cop al mes 

 
Olis  minerals 
 

Unitat de Reparació i Conservació CAVISA Cada 6 mesos 

 
Piles 
 

Unitat de Reparació i Conservació ECOCLINIC  Avís telefònic 

 
Resta de residus Grup I 
 

LIMHEC, SL 
(Bosses blanques) 

ECOCLINIC Diari 

 
Residus sanitaris Grup II 
 

LIMHEC, SL 
(Bosses grogues) 

ECOCLINIC Diari 

 
Residus sanitaris Grup III 
 

LIMHEC, SL 
 ECOCLINIC Diari 

 
Citotòxics i resta Grup IV  
 

LIMHEC, SL 
(Contenidors blaus) 

ECOCLINIC Diari 

 
Objectes tallants i punyents 
 

LIMHEC, SL 
(Contenidors grocs) 

ECOCLINIC Diari 

 
Tubs Fluorescents 
 

Unitat de Reparació i Conservació ECOCLINIC  Avís telefònic 

 
Substàncies químiques 
 

Unitat de Reparació i Conservació ECOCLINIC Avís telefònic 

 
Medicació caducada 
 

Servei de Farmàcia 
Majorista Farmacèutic 
“SIGRE” Cada vegada que calgui 
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5.RESPONSABILITAT DEL PLA 
El Pla de Residus de la  CLÍNICA PLATÓ FUNDACIÓ PRIVADA, tal com diu el Decret 27/1999 de 9 de febrer, 
considera com a únic responsable de l’aplicació del esmentat pla al Director General del Centre, malgrat que tot el 
personal que desenvolupa qualsevol funció dins del centre i especialment els responsables de les àrees implicades on 
es generen residus han de velar per una correcta gestió dels residus. 
Es crearà la Comissió de Residus de la qual formaran part: 
 

·  Un membre d l’Àrea d’Infermeria 
·  Coordinador de l’Àrea de Patrimoni 
·  Un membre de la Comissió pel control de les infeccions 
·  Un membre de la Unitat de Reparació i Conservació 
·  Un membre del Servei de neteja 
·  Un membre del Servei de Prevenció de Riscos Laborals 
·  Coordinadora de Qualitat 
 

Serà  possible que la representació de varies d’aquestes àrees recaiguin a una mateixa persona. 
Aquesta comissió es reunirà periòdicament, s’escollirà al seu President i a un Secretari que confeccionarà els resums 
de les reunions.  
Una de les primeres actuacions d’aquesta Comissió serà escollir un responsable d’entre els seus membres, que serà 
l’encarregat de la revisió del Pla de Gestió de Residus  amb la col·laboració de la resta de la comissió: 
 

·  avaluar la situació en la gestió dels residus sanitaris a la Clínica 
·  prioritzar les alternatives de millora  
·  establir uns objectius 
·  preparar la formació del personal i un protocol intern 
·  coordinar la posada en marxa 
·  realitzar el seguiment i control.  
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6.PROGRAMES DE FORMACIÓ 
 
La participació del personal d’infermeria i de neteja és una de les claus per a la gestió correcta dels residus en un 
centre sanitari i que el pla de residus tingui èxit i s’assoleixin els objectius proposats. 
Per aquesta raó, es fonamental la formació del personal del centre, en especial el d’infermeria i el de neteja, que son 
els pilars bàsics per dur a terme una segregació i gestió correcta dels residus. 
És important que no solament es tracta d’informar, sinó de formar el personal mitjançant un procés de formació 
continuada. En moltes ocasions serà més efectiva una formació de proximitat; és a dir, caldrà donar-la  directament a 
cadascun dels serveis implicats o als seus responsables, que no pas una formació generalitzada i impersonal, a través 
de conferències i cartells. 
Es realitzarà un Pla de Formació interna que estarà basat en la informació del PLA DE RESIDUS en totes les àrees 
generadores de residus. 
Es crearà un Pla de Formació de la Gestió de Residus, per tots els empleats del centre, i en especial entre els 
d’infermeria, neteja i oficials de reparació i conservació. Aquest pla de formació incidirà en els següents aspectes: 

- classificació dels residus, que sigui vàlida per  tots els serveis del centre 
- segregació de residus a cada servei 
- tipus de bosses i recipients que cal fer servir per a cada grup 
- freqüència de canvi de les bosses i recipients 
- magatzems intermedis, circuits i magatzem final 
- riscos laborals en la recollida de residus 
- nom del responsable de residus 

 
El Responsable de Residus també assistirà a jornades de formació. 
 


