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I. Resumo

O Regime Geral da Gestdo da Residuos classifica os residuos em residuos urbanos, industriais,
hospitalares, agricolas, residuos de construcdo e de demolicdo. O conceito de residuos hospitalares
sofreu algumas alteracdes ao longo dos tempos, devido as modificacfes da legislacdo. Atualmente,
consideram-se residuos hospitalares os que resultam de atividades de prestacdo de cuidados de saude
a seres humanos ou a animais, nas areas da prevencao, diagnostico, tratamento, investigagéo e ensino,
bem como outras atividades, envolvendo procedimentos invasivos. Os residuos produzidos em
unidades de prestacao de cuidados de saude publicas ou privadas, incluindo os cuidados domiciliarios,
podem constituir um importante e grave problema ambiental e de salde publica. Assim, na gestdo de
residuos hospitalares, devera ser adotada uma escolha essencialmente preventiva, através da reducao
dos residuos produzidos e da prevencdo de danos. Caso exista um risco na adogdo de certos
comportamentos, estes ndo deverdo ser aplicados. Para tal, aposta-se num crescente recurso as

melhores técnicas disponiveis e a um desenvolvimento econémico sustentavel.

O Plano Nacional de Gestdo de Residuos considera a gestdo de residuos como uma forma de
continuidade do ciclo de vida dos residuos, adotando uma l6gica de Economia Circular, com
otimizacdo dos recursos, minimizando o consumo de novas matérias-primas e reduzindo a pressao
sobre o ambiente. No entanto, no contexto dos residuos hospitalares, nem sempre se podera agir

segundo esta ldgica, tendo em conta o grau de perigosidade e exigéncia de eliminacao destes residuos.

Nas ultimas décadas, 0 aumento da esperanca média de vida, a melhoria da qualidade dos servicos de
salde, a crescente procura dos cuidados de salde e a atual pandemia, tém contribuido para 0 aumento
da producéo de residuos hospitalares. Assim, geram-se grandes impactos ambientais, que vdo desde
a contaminagdo das aguas e do solo, intoxicagbes em animais e plantas, até problemas no
funcionamento de instalacfes de eliminacdo. Para melhorar a gestdo destes residuos, tém sido
desenvolvidas varias estratégias, incluindo a adocéo de novas medidas legislativas. No entanto, a falta
de adocdo de procedimentos técnicos adequados em ambiente hospitalar e o incumprimento pelas
empresas licenciadas para a gestdo destes mesmos residuos, representam um sério problema em
relacdo aos varios intervenientes do processo. A Organizacdo Mundial de Saude tem defendido que
certos Grupos dos residuos hospitalares estdo entre as mais perigosas de todos os residuos produzidos

na comunidade, podendo ter consequéncias muito graves.

Palavras-chave: residuos; gestdo de residuos; residuos hospitalares; ambiente; impacto ambiental




I1. Abstract

The General Regime of Waste Management classifies waste into urban, industrial, hospital,
agricultural and construction and demolition waste. The concept of Hospital Waste has undergone
some changes over time, due to changes in legislation. Currently, Hospital Waste is considered to be
the result of activities providing health care to humans or animals, in the areas of prevention,
diagnosis, treatment, research and teaching, as well as other activities, involving invasive procedures.
Waste produced in public or private health care facilities, including home care, can be an important
and serious environmental and public health problem. Thus, in the management of hospital waste, an
essentially preventive choice should be adopted, by reducing the waste produced and preventing
damage. If there is a risk of adopting certain behaviors, they should not be applied. To this end, there

is an increasing use of the best available techniques and sustainable economic development.

The National Waste Management Plan considers waste management as a way of continuing the waste
life cycle, adopting a Circular Economy logic, with resource optimization, minimizing the
consumption of new raw materials and reducing pressure on the environment. However, in the context
of hospital waste, it will not always be possible to act according to this logic, taking into account the

degree of danger and the requirement to dispose of this waste.

In the last decades, the increase in average life expectancy, the improvement in the quality of health
services, the growing demand for health care and the current pandemic, have contributed to the
increase in the production of Hospital Waste. Thus, great environmental impacts are generated,
ranging from contamination of water, soil, poisoning of animals and plants, to problems in the
functioning of disposal facilities. To improve the management of this waste, several strategies have
been developed, including the adoption of new legislative measures. However, the lack of adoption
of adequate technical procedures in a hospital environment and the failure by the licensed companies
to manage this same waste, represent a serious problem in relation to the various actors in the process.
The World Health Organization has argued that certain Waste Groups are among the most dangerous

of all waste produced in the community, and can have very serious consequences.

Keywords: waste; waste management; hospital waste; environment; environmental impact
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1. Introducéo

A Humanidade, com a sua rotina e atividades econdmicas, gera varios materiais e substancias
consideradas indteis, que designamos de residuos’. Com o aumento da populacdo mundial, 0s
residuos tém vindo a produzir-se exponencialmente, criando impactos no Ambiente, desde a
diminuicdo da camada de ozono, a ocupacdo de espacos naturais para a instalacdo de aterros e a
perturbacdo dos ecossistemas por deposicdes ilegais. Assim, o Direito do Ambiente, ramo especial
do Direito Administrativo, estabelece varios regimes juridicos, com o objetivo de encarar 0s residuos
como produtos potencialmente valiosos, com possibilidade de introducdo no mercado. Uma eficiente
gestdo de residuos é extremamente importante para a defesa da protecdo ambiental, tendo por base o
principio da prevengdo e o acompanhamento de todo o ciclo de vida do residuo.

O conceito de residuos encontra-se definido na alinea ee) do Artigo 3° do RGGR, para referir
“quaisquer substancias ou objetos de que o detentor se desfaz ou tem inten¢do ou obrigacdo de se
desfazer”, estando em torno do critério do destino, implicando vérios deveres legais para o operador
economico. Esta definicdo foi originariamente introduzida, no contexto comunitario, na Diretiva n°
75/442/CEE, aprovada no comego da “era ecoldgica”, iniciada nos finais dos anos 60 do século XX,
apo6s varios desastres ambientais graves que obrigaram a uma protecdo especial do ambiente,
incluindo a forma de gestdo de residuos?.

A qualificacdo juridica como residuo decorre do facto de se estar na presenca de uma substancia ou
objeto e, como resulta de jurisprudéncia constante do Tribunal de Justica da Unido Europeia
(doravante TJUE), do comportamento do detentor e do significado da expressao “desfazer-se”. Tendo
em conta a jurisprudéncia do TJUE, o conceito de residuos deve ser interpretado a luz da protecao da
salde humana e do ambiente, com relevancia para 0s principios da precaucdo e da prevencao,
conforme o n° 2 do Artigo 191° do TFUE.

! A este propdsito, Alexandra Aragao adota uma posicdo dindmica sobre o conceito de residuos, referindo-os como “fluxos
materiais” inseridos num “contexto social”. Tal contrapfe-se com a posi¢ao estatica, que encara os residuos como “objetos
que ninguém quer”, Cfr. ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — O Principio do Nivel Elevado de Protecéo e a
Renovacao Ecoldgica do Direito do Ambiente e dos Residuos, Almedina, Coimbra, 2006, paginas 79 a 91.
2 KISS, Alexandre — Un droit a I’environnement, un droit fondamental dans |’Union européenne, in Revue Européenne
de Droit de I’Environnement, N.° 4, 2001, paginas 381 e 382.
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Segundo o Tribunal, estes objetivos concretizam-se através da obrigacdo de uma gestdo de residuos
que ndo coloque em perigo a saude humana e ambiente, da proibi¢do do abandono, da descarga e da
gestdo ndo-controlada de residuos, incluindo a deposicdo de em espacos publicos, e da obrigacdo do
produtor inicial dos residuos ou de outros detentores de procederem eles préprios ao tratamento dos
residuos ou confiarem esse tratamento a uma empresa que execute operacOes de tratamento de
residuos, ou a um servico de recolha de residuos, publico ou privado, nos termos dos Artigos 4° e 13°
da Diretiva n° 2008/98°.

Ou seja, 0 TIUE concluiu que o conceito de residuos tem de ser analisado a luz do termo desfazer-
se, existindo vérias interpretacdes. Estardo incluidas apenas as operacfes de eliminacdo, ou também
se aplica as operacdes de tratamento, incluindo a valorizacdo e a eliminacdo? Ambas as hipoteses
foram debatidas, denominando a primeira de acecdo subjetiva e a segunda de objetiva. Porém,
Alexandra Aragdo, que defende a dimensao subjetiva, criticou o TIUE por atribuir uma definicdo
excessivamente ampla ao conceito de residuo que afasta a realidade econdémica e a vida préatica. Do
ponto de vista da perspetiva subjetiva, esta eleva as operacGes da valorizagdo pois, ndo sendo
consideradas residuos, ver-se-iam libertas das obrigacfes administrativas provenientes das operacfes

de estdo de residuos®.

O Regime Geral da Gestdo de Residuos (RGGR) foi aprovado pelo Decreto-Lei n® 178/2006, de 5 de
setembro, sucessivamente alterado por diversos diplomas. A aprovac¢do, em 1985, do primeiro regime
sobre a gestdo de residuos, enquadrou-se no contexto da adesdo de Portugal a Comunidade
Econdmica Europeia, vigorando na altura a Diretiva n® 75/442/CEE, de 15 de julho, que sofreu muitas
alteracOes até ocorrer a vigéncia da Diretiva n°® 2008/98/CE, modificada pela Diretiva n® 2018/851,
de 30 de maio. O n° 1 do Artigo 2° do RGGR estabelece que este regime “é aplicavel as operagdes de
gestdo de residuos destinadas a prevenir ou reduzir a producdo de residuos, 0 seu caracter nocivo e
0s impactes adversos decorrentes da sua producdo e gestdo, bem como a diminui¢do dos impactes
associados a utilizacdo dos recursos, de forma a melhorar a eficiéncia da sua utilizagéo e a protecédo
do ambiente e da satide humana”. O Artigo 1° refere ainda que o RGGR constitui “o regime geral

aplicavel a prevencéo, producéo e gestdo de residuos”.

3 NEVES, Ana Fernanda — Prevencdo de residuos in Direito dos residuos, Editora: ERSAR e ICJP/CIDP, 2014, paginas
48 e seguintes.
4 ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — O Principio do Nivel Elevado de Protecéo e a Renovagéo Ecoldgica do Direito
do Ambiente e dos Residuos, Almedina, Coimbra, 2006; paginas 448 a 450.
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As fases da gestdo de residuos séo a recolha, o transporte, a valorizacao e a eliminacéo de residuos,
englobando vérias operacdes, bem como a supervisdo dessas operacdes, a manutencdo dos locais de
eliminagdo no pds-encerramento, e ainda as medidas adotadas pelo comerciante ou corretor. Deste
modo, a gestdo de residuos é uma atividade complexa, a que correspondem operagdes materiais com
natureza predominantemente técnico-operacional (recolha, transporte, valorizacao e eliminacéo), que

se traduz na “supervisdo de uma atividade com natureza tipicamente administrativa’.

A recolha, em sentido estrito, consubstancia “a coleta de residuos para fins de transporte para uma
instalagdo de tratamento de residuos”, conforme a alinea cc) do Artigo 3° do RGGR. A operacéo de
recolha, nos termos da alinea pp) do Artigo 3° do RGGR, abrange “a triagem ¢ 0 armazenamento
preliminares dos residuos” para aqueles mesmos fins. Entende-se por triagem “o ato de separagdo de
residuos mediante processos manuais ou mecanicos, sem alteracdo das suas caracteristicas, com vista

ao seu tratamento”.

Quanto ao armazenamento preliminar, este € definido como “a deposicao controlada de residuos, no
préprio local de producao, por periodo ndo-superior a um ano, antes da recolha, em instalagdes onde
0s residuos sao produzidos ou descarregados a fim de serem preparados para posterior transporte para
outro local para efeitos de tratamento”, conforme a alinea c) do Artigo 3° do RGGR. O
armazenamento temporario, ndo esta, por regra, sujeito a obtencao de autorizacdo administrativa para
o efeito, nem requer inscri¢do do armazenador/produtor, ou registo de dados no Sistema Integrado de
Registo Eletronico de Residuos (SILER). O armazenamento preliminar, apesar de ndo estar
submetido a licenciamento, pressup®e a inscri¢ao e o registo de dados no SIRER pelas pessoas que 0
efetuem a titulo profissional. O armazenamento prévio as operac@es de tratamento é uma atividade a
submeter a licenciamento, por razBes de satde publica e de protecdo do ambiente. Porém, o legislador
deveria ter optado por formular uma definicdo de armazenamento preliminar que ndo absorvesse o
armazenamento temporario, para uma melhor percecdo e aplicacdo pratica dos conceitos. N&o
obstante, é possivel concluir que o armazenamento preliminar consiste na deposi¢do controlada de
residuos, durante a recolha, nas instalagbes onde os residuos sdo descarregados a fim de serem
preparados para posterior transporte para outro local para efeitos de tratamento, e distingue-se do
armazenamento temporario, que consubstancia a deposi¢do controlada de residuos, antes da recolha,

no local da produc&o dos residuos, por periodo ndo superior a um ano®.

5> CARVALHO, Jodo Sousa — Classificacdo de Residuos: Solugdo Juridica para uma Questdo Técnica ou Solugdo
Técnica para uma Questdo Juridica? in Direito dos residuos, Editora: ERSAR e ICJP/CIDP, 2014, pagina 86.
5 BATALIM, Sofia— O ambito de aplicacio do Regime Geral da Gest&o de Residuos portugués, Dissertacdo de Mestrado
Inédita em Direito do Ambiente, dos Recursos Naturais e da Energia, Faculdade de Direito da Universidade de Lishoa,
2019, paginas 63 e 64.
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Segundo o Acorddo do Tribunal da Relacdo de Lisboa, de 17 de fevereiro de 2011, o conceito de
armazenagem nado pode ser coincidente com o de recolha, ou seja, ndo constitui armazenamento a
preparacdo de residuos para o seu transporte, ainda que implique deposi¢do, mistura e mudanca de

transporte’.

O transporte de residuos esta previsto no Artigo 21° do RGGR e na Portaria n® 145/2017, de 26 de
abril, que define as regras aplicaveis ao transporte em territorio nacional. Quanto ao movimento
transfronteirico de residuos relativo a Unido Europeia, encontra-se regulado na Diretiva n°
2008/98/CE e no Regulamento n° 1013/2006, de 14 de junho, que estabelecem procedimentos e
regimes de controlo relativos a transferéncias de residuos, de acordo com a origem, destino e itinerario
dessas transferéncias, tipo de residuos transferidos e o tipo de tratamento a aplicar aos residuos no

seu destino.

Tendo em conta que existem residuos radioativos hospitalares, importa apenas referir que o
movimento transfronteirico de residuos radioativos pode ocorrer por armazenamento temporario,
armazenamento definitivo, eliminacdo ou reciclagem, sendo realizado por terra, por agua ou por ar.
Segundo o Artigo 37° do Tratado da Comunidade Europeia de Energia Atdmica (Euratom), a
Comisséo tem de ser notificada, com uma palavra a dizer ainda que ndo vinculativa, quanto aos planos
dos Estados-Membros para eliminagdo de residuos radioativos, o que obriga ao planeamento das
operacdes com uma antecedéncia minima de seis meses. Este Artigo 37° do Euratom gerou alguma
controvérsia no Tribunal de Justica, tendo sido esclarecido que as obrigacdes decorrentes deste artigo
ndo abrangem residuos provenientes de instalages ou atividades militares. A Unido Europeia adotou
a Diretiva 2011/70/Euratom, de 19 de julho de 2011, que estabeleceu um quadro comunitario para a
gestdo responsavel e segura do combustivel irradiado e dos residuos radioativos. O seu n® 1 do Artigo
4° menciona que a responsabilidade ultima pela “elimina¢do segura e responsavel” de residuos
radioativos € sempre do Estado de origem, mesmo que sejam transferidos para outros Estados-
Membros ou para Estados terceiros. Por regra, os residuos devem ser eliminados no Estado-Membro
em que foram produzidos, mas permitem-se excegdes por acordo. A mesma norma obriga a
notificacdo da Comissédo Europeia antes da realizacdo de qualquer movimento transfronteirico de
residuos radioativos. Esta diretiva foi transposta para o ordenamento juridico portugués pelo Decreto-
Lei n° 108/2018, de 3 de dezembro®.

" Acérddo do Tribunal da Relacéo de Lisboa, de 17 de fevereiro de 2011, Processo n° 1.252/10.3TALRS.L1-9, Relator:
Abrunhosa de Carvalho.
8 FERRO, Miguel de Sousa — Movimento transfronteirico de residuos radioativos: uma introducdo juridica, in Direito
dos residuos, Editora: ERSAR e ICJP/CIDP, 2014 paginas 287 a 306.
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O transporte de residuos ndo necessita de licenciamento como operacao de gestédo de residuos e deve
ser efetuado desde o produtor até um destino final autorizado. O produtor e o detentor dos residuos
devem assegurar que cada transporte é acompanhado das competentes guias de acompanhamento de
residuos, de acordo com o Artigo 5° da Portaria n® 335/1997 de 16 de maio. O transporte de residuos
tem ainda que ser acompanhado de guia de acompanhamento de residuos, modelo n°® 1428 da
Imprensa Nacional Casa da Moeda (guia de acompanhamento de residuos em geral) ou modelo n°
1429 INCM (guia de acompanhamento de residuos hospitalares dos Grupo Il e 1V, segundo o
Despacho n° 242/96, de 13 de agosto), de acordo com a Portaria n® 335/97 de 16 de maio. No entanto,
0 operador depara-se com uma elevada burocratizacdo devido ao registo anual dos residuos
produzidos, quer pelos procedimentos exigidos no transporte e nas transferéncias comunitérias dos
mesmos®. O transporte de residuos deve respeitar o principio da protecdo da salide humana e do

ambiente, com recurso a processos que ndo gerem efeitos adversos no ambiente.

A valorizacdo de residuos é uma operacao cujo resultado principal é a sua transformacédo, de modo a
servir um fim Gtil, que se divide em 3 categorias: preparacao para a reutilizacdo, reciclagem e outros
tipos de valorizacdo. A preparacdo para a reutilizacdo é a valorizacdo prioritaria, que envolve o
controlo, limpeza ou reparacdo dos residuos para serem preparados para a reutilizacdo. A reciclagem
envolve a sujeicdo dos materiais a um processo de transformacdo fisica, quimica ou biolégica, tendo
como resultado um produto. Integram outros tipos de valorizacdo, a valorizacdo energética, o
reprocessamento em materiais que serdo utilizados como combustiveis ou outros meios de producéo
de energia, 0 enchimento, o reprocessamento de residuos em matérias-primas secundarias para fins
de engenharia em construcao de estradas ou outras infraestruturas e as operacGes de preparacao prévia
a valorizagdo. A valorizacdo, em geral, esté sujeita ao licenciamento do RGGR ou ao licenciamento
simplificado, exceto nos casos em gue incida sobre residuos ndo-perigosos e seja efetuada no proprio

local de producio, ou se trate de valorizagio energética ou organica, isentando-se o licenciamento®®.

9 MAIA, Andreia Maia; FERREIRA, Joana — Transporte de Residuos: Guias de Acompanhamento de Residuos, Dire¢do
de Servicos de Ambiente, Divisdo de Prevencdo e Controlo Ambiental, CCDR Norte, fevereiro, 2013, paginas 2 a 10.
10 ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — Direito dos Residuos; Cadernos do CEDOUA, Almedina; Coimbra, 2003,
paginas 23 e seguintes.
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A eliminacéo de residuos € definida como qualquer operacéo que ndo tenha como resultado principal
a transformacdo ou a preparacdo dos residuos de modo a servir um fim Util, substituindo outros
materiais que, caso contrério, seriam utilizados para um fim especifico. A eliminacdo de residuos
encontra-se no ultimo lugar da hierarquia da gestdo de residuos, devendo ser encarada como a opc¢ao
de ultimo recurso. As operagdes de eliminacéo estdo, em principio, sujeitas ao licenciamento previsto
no RGGR, ficando apenas isentas quando incidam sobre residuos ndo-perigosos e sejam efetuadas no
préprio local de producéo®?.

O RGGR classifica os residuos em residuos urbanos, industriais, agricolas, residuos de construcéo,
de demolicdo e hospitalares. Especificamente, esta tese pretende analisar o regime desta Gltima
classificacdo. Esta divisdo constitui o primeiro patamar para a obtencdo de uma gestéo eficiente,
sendo necessario delimitar rigorosamente cada substancia, de modo a proceder as técnicas mais
adequadas para prevenir a ocorréncia de danos ambientais. Assim, assume-se como uma
concretizacdo do principio da prevencdo, facilitando o encaminhamento para a operacdo de gestdo
mais adequada. Em suma, uma correta gestao de residuos, sob a base do principio da prevencao, s6 é

possivel com a analise de todo o ciclo de vida do residuo, “do bergo até ao caixao” 2.

N&o se encontrando definida na lei, por ndo ser uma operacao de gestao de residuos, a classificacdo
é entendida como a “afetacdo dos residuos a determinada categoria e/ou a atribui¢do de um cédigo,
em funcdo de critérios que os agrupam de acordo com determinadas carateristicas ou propriedades

afins”, que ocorre apés a aquisicdo do estatuto de residuo®.

Jodo Sousa Carvalho delimita a classificacdo dos residuos segundo dois critérios: macro e micro. O
critério macro assenta nas caracteristicas dos objetos e das substancias dos residuos, como a
perigosidade, tipo/origem, estado fisico, destino de tratamento, fileiras de residuos e fluxos
especificos de residuos. O critério micro refere-se as listagens que combinam as varias caracteristicas
dos residuos. Os principais critérios micro sdo: as listas para controlo do movimento transfronteiri¢co
de residuos baseadas na Convengdo de Basileia e na Lista Europeia de Residuos (LER). Um residuo

pode simultaneamente ser classificado no ambito de um ou mais critérios macro e micro®,

11 ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — Direito dos Residuos — ob. cit. — paginas 28 e seguintes.

12 AMADO GOMES, Carla; DIAS, José Eduardo Figueiredo — Notas Reflexivas de Gestdo Ambiental in RevCEDOUA,
Revista n® 31, Ano XVI, 1.13, CEDOUA, Coimbra, pagina 12.

13 CARVALHO, Jodo Sousa — Classificacdo de Residuos: Solugcdo Juridica para uma Questdo Técnica ou Solucéo
Técnica para uma Questao Juridica? — ob. cit. — pagina 86.

14 CARVALHO, Jodo Sousa — Classificacdo de Residuos: Solucdo Juridica para uma Questdo Técnica ou Solugdo
Técnica para uma Questéo Juridica? — ob. cit. — paginas 87 e seguintes.
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Embora este tema ainda ndo tenha sido explorado na area juridica por juristas, considero-o pertinente,
atual e inovador. Assim sendo, a tese esta organizada em cinco capitulos. Serd realizado um
enquadramento quanto ao conceito, classificacdo e principios orientadores aplicaveis aos residuos
hospitalares. De seguida, serd analisada a organizacgéo e planeamento dos residuos hospitalares, bem
como as suas fases de gestdo, regras de licenciamento e responsabilidade ambiental do operador de
gestdo de residuos. Posto isto, importa analisar os impactos ambientais e na satde publica provocados
pelos residuos hospitalares. O surgimento da pandemia de Covid-19 teve um forte impacto ambiental
relativamente ao aumento exponencial dos residuos hospitalares, o que suscitou a adocao de medidas
legislativas, sendo necessario controlar os fatores de risco associados a sua gestdo. O sucesso das
medidas preventivas depende da colaboragéo dos cidad&os, das empresas, das instituicdes e de outras
organizac0es, realcando o papel especifico dos operadores de gestdo de residuos hospitalares na
quebra das cadeias de transmissdo do virus, que contribuem decisivamente para a protecdo da

comunidade. Deste modo, o Gltimo capitulo sera dedicado a analise desta tematica.

A tese tem como objetivo geral a analise conceptual, planeamento, gestdo e impactos dos residuos
hospitalares. Como objetivos especificos, pretende-se:

e Elaborar o conceito e a classificacdo dos residuos hospitalares a nivel internacional e nacional;

e Elaborar uma analise legislativa no &mbito da gestdo dos residuos hospitalares;

e Descrever as operagdes de gestdo de residuos hospitalares em Portugal,

e Analisar 0s impactos ambientais e na satde publica dos residuos hospitalares;

e Analisar o regime de responsabilidade da gestdo de residuos hospitalares;

e Analisar a gestdo dos residuos hospitalares em contexto da pandemia Covid-19.

Para atingir os objetivos propostos, 0 método de investigacdo a adotar é o qualitativo, interpretativo,
em que o suporte da investigacao é a pesquisa documental de legislacao, livros e artigos cientificos,
complementando com jurisprudéncia relevante. O método comparativo sera utilizado em relagdo a

andlise da gestdo dos residuos hospitalares face a atual situacdo pandémica Covid-19.
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Para uma melhor compreensdo dos temas a serem abordados na presente tese, apresento o seguinte

grafico:

Andlise legislativa; articulagdo com
o conceito de economia circular

Andlise legislativa; gestdo dos RH
face a Covid-19; alteragGes e impacte
ambiental face a Covid-19

Gestdo e
alteragdes face a
Covid-19

Andlise legislativa; responsabilidade
contraordenacional e ambiental do
operador (objetiva e subjetiva)

Responsabilidade
pela gestao

Risco e percegao
do risco

Conceito,
classificages e

principios

Residuos

hospitalares
(RH)

Impactos no
ambiente e na
saude

Andlise legislativa; PNGR 2014-2020
e 2021-2030; PERH 1999-2005 e
2011-2016

Organizagao e
planeamento

Controlo das
operagdes

Andlise legislativa; etapas da
gestdo; licenciamento do

operador; Avaliagdo de Impacte
Ambiental

risco; acidentes de trabalho

Gestdo, avaliagdo e percecdo do

Andlise técnica e cientifica dos
impactos no ambiente e na saude

Gréfico n° 1: Grafico conceptual dos temas a

abordar na presente dissertacéo.
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CAPITULO | — CONCEITO, CLASSIFICACAO E PRINCIPIOS ORIENTADORES
APLICAVEIS A GESTAO DE RESIDUOS HOSPITALARES

2. Conceito de Residuos Hospitalares

O conceito de residuos hospitalares ndo é universal, variando de Estado para Estado, com termos
distintos, tais como residuos médicos, residuos clinicos, residuos biomédicos, residuos infeciosos.
Assim, a definicdo varia consoante a legislacdo e doutrina de cada pais, regido e instituicdo. A
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) define o termo residuo hospitalar como englobando todos 0s
residuos gerados em instalagdes, centros de pesquisa e laboratdrios relacionados a procedimentos
médicos. Além disso, inclui os mesmos tipos de residuos provenientes de fontes menores e dispersas,
incluindo residuos produzidos no decurso de cuidados de saude realizados em domicilio”. Nos
Estados Unidos da Ameérica, a Medical Waste Tracking Act, de 1988, consagrou o termo residuos
médicos como "qualquer residuo solido que é gerado em diagndstico, tratamento ou imunizagédo de

seres humanos ou animais, ou na producio ou testes de produtos bioldgicos" °.

Na Unido Europeia, apesar de ndo existir uma definicdo Unica, ha um quadro legislativo constituido
pela Lista Europeia de Residuos (LER), que pretende uniformizar os critérios para a classificacao de
residuos nos paises da Unido Europeia e definir as linhas estratégicas de gestdo dos varios tipos de
residuos. Entre 1970 e 1980, os residuos hospitalares eram considerados especiais e estavam
separados dos residuos perigosos e toxicos, estando excluidos pela Diretiva n° 78/319/CEE por nédo
os considerar como tal. Posteriormente, passou-se a considera-los como residuos perigosos, dado o
seu grau de perigosidade para a satde publica. A Unido Europeia elaborou o Catalogo Europeu de
Residuos (CER), com o objetivo de facilitar a gestdo dos diversos tipos de residuos e a coordenacéo
entre 0s varios paises da Unido, aprovado pela Decisdo n° 94/3/CE, de 20 de dezembro de 1993. A
Diretiva n° 91/689/CEE, de 12 de dezembro, e a Decisdo n° 94/ 904/CEE, de 22 de dezembro,
adotaram a Lista Europeia de Residuos Perigosos, que foi transposta para a legislacdo nacional através
da Portaria n° 818/976.

15 PRUSS, Annette; CHARTIER, Yves; EMMANUEL, Jorge; PIEPER, Ute; RUSHBROOK, Phillip; STRINGER, Ruth;
TOWNEND, William; WILBURN, Susan; ZGHONDI, Raki — Safe management of wastes from health-care activities,
Genebra, Second Edition, World Health Organization, 2014, paginas 2 a 15.
18 TAVARES, Antonio; PEREIRA, Irene Alves — Analise comparativa da designacado, definicdo e classificacdo de
residuos hospitalares em legislagfes da Unido Europeia, Revista Portuguesa de Salde Publica, VOL. 23, n° 1, 2005,
paginas 4 a 6.
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Entretanto, estas Decisdes foram revogadas pela Decisdo n°® 2000/532/CE, de 3 de maio, a qual foi
alterada pelas Decisdes da Comisséo n® 2001/118/CE, de 16 de janeiro, 2001/119/CE, de 2 de janeiro,
e 2001/573/ CE, de 23 de julho, que deram origem & nova Lista Europeia de Residuos, transpostas
para o direito nacional através da Portaria n°® 209/2004. Os residuos da prestacédo de cuidados de satde
a seres humanos, animais e/ou investigacdo relacionada, estdo englobados no cédigo 18 da LER
(Portaria n® 209/2004, de 3 de marc¢o). Porem, a LER, publicada pela Decisdo n° 2014/955/UE, de 18
de dezembro, veio alterar a Decisdo n° 2000/532/CE, de 3 de maio, referida no Artigo 7° da Diretiva
2008/98/CE, de 19 de novembro, que prevé uma lista harmonizada de residuos que tem em
consideracdo a origem e composicao dos residuos. Esta decisdo é obrigatoria e diretamente aplicavel
pelos Estados Membros. Assim, a partir de 1 de junho de 2015, passou a aplicar-se diretamente a
Decisao referida, no que diz respeito a classificacdo LER e, consequentemente, foi revogado o Anexo
| da Portaria n°® 209/2004, de 3 de marg¢o. Sucintamente, as principais alteracdes introduzidas pela
Decisdo n° 2014/955/UE, de 18 de dezembro, relativamente a Portaria n® 209/2004, de 3 de marco,
dizem respeito a introducdo de trés novos codigos; alteracdo de redacdo dos cddigos terminados em
99 e pequenas alteracdes de redacdo dos diferentes codigos ao longo de toda a lista. Um residuo é
considerado perigoso se apresentar, pelo menos, uma das caracteristicas de perigosidade constantes
no Regulamento n® 1357/2014, de 18 de dezembro, e no Regulamento n°® 2017/997, de 8 de junho, o

qual é obrigatdrio e aplicavel a todos os Estados Membros desde 5 de julho de 2018 7.

Apesar da legislacdo da UE, os principais problemas da gestdo de residuos, segundo Maria Gongalves,
estdo relacionados com a dificuldade na identificacdo objetiva de alguns tipos de residuos, sobretudo
os infeciosos, e ainda a falta de homogeneidade entre Estados, ou até regides, em relacdo a
classificacdo e definicéo dos residuos hospitalares'®. Como exemplo, nos Estados Unidos da América
e em Espanha, verifica-se diferentes classificacfes conforme o Estado ou a Regido Auténoma. Tal
situacdo tem implicacdes praticas evidentes, em termos da triagem, dos quantitativos de producéo,
do peso relativo de cada um dos diversos tipos de tratamento de residuos disponiveis, ja que existe
uma estreita relacéo entre o tipo de residuo e o seu tratamento. Os valores de producdo podem variar

consideravelmente consoante as defini¢des e as classificagdes adotadas pelos produtores?®.

17 https://apambiente.pt/index.php?ref=16&subref=84&sub2ref=254&sub3ref=264 (Gltima consulta em 11/06/2021).

18 GONCALVES, Maria Graca Pereira — Gestdo de Residuos Hospitalares: conhecimentos, opgdes e percecdes dos
profissionais de saide; Dissertacdo de Doutoramento Inédita em Engenharia do Ambiente pela Faculdade de Ciéncias e
Tecnologia da Universidade Nova de Lisboa, novembro de 2005; pagina 12.

¥ TAVARES, Anténio Manuel Barata — A gestdo dos residuos hospitalares e o papel da Autoridade de Salde: Caso do
Concelho da Amadora; Dissertagdo de Doutoramento Inédita em Salde Publica na especialidade de Saide Ambiental
pela Escola Nacional de Saude Publica da Universidade Nova de Lisboa, 2004, pagina 6.
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Em Portugal, o conceito de residuos hospitalares sofreu algumas altera¢des ao longo do tempo, devido
as modificacGes do RGGR. Em 1995, definiu-se pela primeira vez o conceito de residuos hospitalares,
através do Decreto-Lei n° 310/95, de 20 de novembro: “residuos produzidos em unidades de prestacdo
de cuidados de saude, incluindo as atividades médicas de diagnoéstico, tratamento e prevencdo da
doenca em seres humanos ou animais e ainda as atividades de investigagdo relacionadas”. Através do
Decreto-Lei n® 178/2006, de 5 de setembro, surgiu uma nova defini¢cdo de residuos hospitalares:
“residuo resultante de atividades médicas desenvolvidas em unidades de prestacdo de cuidados de
saude, em atividade de prevencdo, diagndstico, tratamento, reabilitacdo e investigacdo, relacionada
com seres humanos ou animais, em farmacias, em atividades médico-legais, de ensino e em qualquer
outra que envolvam procedimentos invasivos, tais como acupuntura, piercings e tatuagens”.
Atualmente, consideram-se residuos hospitalares, os residuos “resultantes de atividades de prestacao
de cuidados de salde a seres humanos ou a animais, nas areas da prevencao, diagnostico, tratamento,
investigacao e ensino, bem como outras atividades, envolvendo procedimentos invasivos”, definidos

no Decreto-Lei n® 73/2011, de 17 de junho, que altera o Decreto-Lei n® 178/2006, de 5 de setembro.

Os residuos hospitalares sdo produzidos por entidades que desenvolvem atividades no sector da
salde, mais propriamente na prestacdo de cuidados de salde, sendo designados por Unidades
Prestadoras de Cuidados de Saude (UPCS) que incluem: hospitais, centros de salde, postos de salde,
clinicas médicas, centros de enfermagem, clinicas e hospitais veterinarios, farmécias e

estabelecimentos que desenvolvem atividades de tatuagem, acupuntura e entidades de ensino?.

20 DURAES, Nuria — A Eficacia da Triagem dos Residuos Hospitalares como Reducéo de Custos em Sadde, Dissertacio
de Mestrado Inédita em Administragdo Publica (MPA) pelo Instituto Superior de Ciéncias Sociais e Politicas da
Universidade de Lisboa, 2014, paginas 20 a 23.
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3. Classificacdo dos Residuos Hospitalares

A classificacdo dos residuos hospitalares, a semelhan¢a do seu conceito, também n&o é universal,

pois ndo existe uma completa concordancia entre os diversos organismos internacionais nesta materia.

No inicio dos anos 80, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) sugeriu uma classificacdo para 0s

residuos hospitalares em que os dividia em oito categorias, passando depois para sete?!:

Residuos ndo perigosos.

Residuos infeciosos: contaminados com sangue e seus subprodutos, culturas de agentes
infeciosos, residuos de pacientes em salas de isolamento, amostras de diagnostico contendo
sangue e fluidos corporais, materiais contaminados e equipamentos médicos.

Residuos patoldgicos: tecidos ou fluidos humanos, partes anatémicas, sangue e outros fluidos
corporais e fetos.

Obijetos cortantes: seringas, agulhas, bisturis descartaveis, laminas.

Residuos quimicos: contém substancias quimicas utilizados em laboratdrio, desinfetantes fora
de prazo ou sem utilidade e solventes (perigosos e nao perigosos).

Residuos farmacéuticos: medicamentos fora de prazo, ndo utilizados e contaminados, vacinas
e SOros.

Residuos radioativos: objetos de vidro contaminados com material de diagndstico radioativo

e materiais radioterapéuticos.

A Organizagio Pan-Americana da Satde divide os residuos hospitalares em 3 grupos??:

Residuos infeciosos: residuos perigosos gerados durante as diferentes etapas de atendimento
de saude (diagnostico, tratamento, imunizac@es, pesquisas, etc).

Residuos especiais: residuos perigosos gerados durante as atividades dos estabelecimentos de
saude. Esses residuos constituem um perigo para a saude por suas caracteristicas, como
corrosividade, inflamabilidade, toxicidade, explosividade e radioatividade.

Residuos comuns: gerados pelas atividades administrativas, auxiliares e gerais que nado
correspondem a nenhuma das categorias anteriores. Nao representam perigo para a saude e as

suas caracteristicas sdo semelhantes as dos residuos domésticos comuns.

2L PRUSS, Annette et al — Safe management of wastes from health-care activities, Genebra, Second Edition, World Health
Organization, 2014, paginas 3 a 21.

22 Organizacdo Pan-Americana da Salde — Guia para o manejo interno de Residuos Sélidos em Estabelecimentos de
Saude, Escritério Regional da Organizacdo Mundial da Saude, Brasilia, 1997, pagina 11.
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A United States Environmental Protection Agency (USEPA) classifica os residuos hospitalares em
seis categorias®:

e Culturas: culturas de agentes infeciosos e bioldgicos provenientes de laboratérios, residuos
resultantes da producéo de produtos bioldgicos, pratos de cultura e dispositivos usados para
transferir, inocular e misturar culturas.

e Residuos patoldgicos e quimioterapéuticos: residuos patolégicos humanos, incluindo tecidos,
orgaos e partes e fluidos corporais que sdo removidos durante cirurgias ou autopsias ou outros
procedimentos médicos.

e Residuos contaminados com sangue: sangue humano, produtos que contenham vestigios de
sangue, soro, plasma.

e Objetos cortantes: usados em cuidados de satide ou em laborat6rios médicos, de investigacao
ou industriais, incluindo agulhas hipodérmicas, seringas, pipetas de Pasteur, |&minas de
bisturi, frascos de sangue, agulhas com tubulacdo conectada e pratos de cultura,
independentemente da presenca de agentes infeciosos.

e Residuos de animais: carcacgas de animais contaminadas, partes do corpo e camas de animais
que foram expostos a agentes infeciosos, residuos provenientes de atividades de investigacao
(incluindo investigacdo em hospitais veterinarios).

e Residuos de isolamento: residuos bioldgicos e descartados contaminados com sangue,

excrecoes e secrecdes de seres humanos isolados.

Em Portugal, os residuos hospitalares eram recolhidos pelas entidades gestoras de residuos urbanos
municipais e enviados para as lixeiras a céu aberto. As normas gerais de gestdo de residuos
hospitalares estavam definidas na Circular Normativa n° 23/87, de 2 de maio, imposta pela extinta
Direcdo Geral dos Hospitais. Em 1990, com a publicacéo do Despacho n.° 16/90, de 21 agosto, alguns
hospitais comecaram a separar 0s residuos contaminados em sacos proprios e o seu destino final era
a incineracdo. Neste contexto, durante a década de 90, assistiu-se a criacdo de algumas incineradoras
em Portugal, com o intuito de se diminuir os impactes ambientais dos residuos hospitalares e de outros
residuos de origem urbana, aproveitando a energia resultante (valorizacdo energética) do processo de

incineragio?.

3 TAVARES, Antonio; PEREIRA, Irene Alves — Analise comparativa da designacado, definicdo e classificacdo de
residuos hospitalares em legislaces da Unido Europeia, Revista Portuguesa de Salde Puablica, VOL. 23, n° 1, 2005,
péginas 5 a 23.
24 SANTOS, Jodo Eduardo Correia dos — Gestdo de residuos hospitalares em Portugal e avaliacdo de impactes no
ambiente e na salde; Dissertacdo de Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas pela Universidade Fernando Pessog;
Porto, 2013; paginas 6 a 8.
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Apesar do forte investimento na construcdo de incineradoras, muitas funcionavam de forma
inadequada, sem controlo da temperatura, originando cinzas com quantidades significativas de
compostos toxicos na sua composi¢do. Com 0s avancos tecnoldgicos, principalmente na filtracdo de
gases, as incineradoras tornaram-se mais seguras e, atualmente, sdo um destino final comum para

residuos hospitalares perigosos especificos, no entanto com custos elevados?®.

Os diferentes quadros legislativos que surgiram ao longo das ultimas décadas associaram-se a
evolucdo historica dos varios tipos de classificacdo de residuos. A partir de 1990, através do Despacho
n°16/90, de 21 de agosto, Portugal adotou uma classificacdo que dividiu os residuos hospitalares em
apenas dois grupos:
e Classe A: todos os residuos que tinham de ser sujeitos a tratamento especifico, limitando-se a
uma Unica tecnologia de tratamento, a incineracao;

e Classe B: residuos ndo contaminados, que podiam ser tratados como residuos urbanos.

Este despacho agrupava os residuos hospitalares perigosos numa so classe e definia a obrigatoriedade
da sua aplicacdo somente no dominio dos Hospitais Publicos, excluindo todas as Unidades Pablicas
em que a designacdo ndo fosse Hospital e todas as Unidades Privadas de Salde sem qualquer
obrigacéo legal.

B XIA, Kang; BHANDARI, Alok; DAS, Keshav; PILLAR, Greg — Occurrence and fate of Pharmaceuticals and Personal
Care Products (PPCPs) in biosolids; Journal of Environmental Quality, 34:91-104; 2005; paginas 91 a 104.
21



A crescente producédo de residuos hospitalares, a complexidade da sua composicao, a existéncia de

novos conceitos de gestdo de residuos e o desenvolvimento de novas tecnologias de tratamento,

conduziram a publicacdo do Despacho n° 242/96, de 13 de agosto, que veio estabelecer uma nova

classificacdo de residuos hospitalares, tendo em consideragdo 0s riscos para a saude publica,

preservacdo do ambiente, a protecao dos trabalhadores, 0s preconceitos éticos e a percecao de risco

pela opinido publica. Deste modo, a classificacdo dos residuos hospitalares divide-se em 4 grupos:

Grupo | — residuos equiparados a urbanos: ndo apresentam exigéncias especiais no seu
tratamento, como por exemplo os residuos provenientes de servicos gerais (gabinetes, salas
de reunido, salas de convivio, instalagdes sanitarias, vestiarios); de servicos de apoio (oficinas,
jardins, armazéns e outros); embalagens e invélucros comuns; residuos provenientes da
hotelaria resultantes da confecdo e restos de alimentos servidos a doentes ndo incluidos no
Grupo I11.

Grupo Il — residuos hospitalares ndo perigosos: nao estdo sujeitos a tratamentos especificos,
podendo ser equiparados a urbanos, onde se inclui material ortopédico; fraldas e resguardos
descartaveis ndo contaminados e sem vestigios de sangue; embalagens vazias de
medicamentos ou de outros produtos de uso clinico/comum, com excecdo dos incluidos nos
Grupos Il e 1V; frascos de soros ndo contaminados, com exce¢do dos do Grupo V.

Grupo 11 — residuos hospitalares de risco bioldgico: residuos contaminados ou suspeitos de
contaminacdo, suscetiveis de incineracdo ou de outro pré-tratamento eficaz, permitindo
posterior eliminacdo como residuo urbano. Inserem-se aqui todos os residuos provenientes de
quartos ou enfermarias de doentes infeciosos ou suspeitos, de unidades de hemodialise, de
blocos operatorios, de salas de tratamento, de salas de autopsia e de anatomia patoldgica, de
patologia clinica e de laboratérios de investigacdo, com exce¢do dos do Grupo 1V; todo o
material utilizado em didlise; residuos que resultam da administracdo de sangue e derivados;
sacos coletores de fluidos organicos e respetivos sistemas; material ortopédico contaminado
ou com vestigios de sangue; material de fraldas e resguardos descartaveis contaminados ou
com vestigios de sangue; material de prote¢do individual utilizado em cuidados de saude e
servigos de apoio geral em que haja contacto com produtos contaminados (luvas, mascaras,
aventais e outros).

Grupo IV — residuos hospitalares especificos: residuos de varios tipos com risco quimico e de
incineracdo obrigatoria, designadamente cadaveres de animais de experiéncia laboratorial;
materiais cortantes e perfurantes (agulhas e todo o material invasivo); produtos quimicos e

farmacos rejeitados, quando néo sujeitos a legislacao especifica.
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Em suma, segundo este Despacho, os Grupos | e Il sédo agrupados em residuos ndo perigosos, ou seja,
sdo residuos que ndo necessitam de tratamentos especificos, podendo ser equiparados a urbanos.
Dentro deste tipo, existem uns que sdo passiveis de reciclagem, como o papel/cartdo, embalagens de
plastico e metal e de vidro, enquanto outros ndo, como os residuos organicos. Os Grupo Il e 1V séo
agrupados em residuos perigosos, exigindo tratamento especifico. Segundo dados de 2013, 0s maiores
produtores de residuos hospitalares sdo os Hospitais Publicos e Privados e ainda alguns Centros de
Saude do SNS, sendo que cerca de 80% dos residuos produzidos pertencem aos Grupos | e 1l. Os
operadores da gestdo de residuos hospitalares dos Grupos Il e IV sdo as entidades licenciadas pela
Direcdo Geral de Saude, seguindo as disposic¢des da Portaria n® 174/97 ou do Decreto-Lei n° 85/2005,
responsaveis pelas instalagBes de armazenamento, tratamento, incineragdo e encaminhamento dos
residuos. Com o Decreto-Lei n® 127/2013, a competéncia do licenciamento passou para a Agéncia
Portuguesa do Ambiente (APA)?.

Segundo Anténio Tavares e Carla Barreiros, a gestdo de residuos hospitalares requer a definicao de
uma estratégia que facilite a implementacdo de medidas necessérias e a distribuicdo de recursos
adequada as prioridades identificadas. Assim, uma boa gestao exige: identificacdo e classificacdo de
todos os tipos de residuos; prevencdo e minimizacdo da producdo de residuos, principalmente os
considerados perigosos; implementacdo de procedimentos de triagem, acondicionamento seguro e
transporte de residuos no interior das UPCS; encaminhamento dos residuos para valorizagao, sempre
que possivel; manuseamento, recolha e tratamento efetuado por pessoas devidamente formadas;
acordos com empresas devidamente licenciadas para recolha, transporte externo, tratamento e destino

final dos residuos dos Grupos Il e IV produzidos nas UPCS?’.

%  SANTIAGO, Anabela (DSAO/DSPDPS) - Residuos Hospitalares (Documento de Orientagdo) in
https://www.dgs.pt/documentos-e-publicacoes/residuos-hospitalares-pdf.aspx , paginas 2 a 4 (Gltima consulta em
11/06/2021).

2 TAVARES, Antonio; BARREIROS, Carla — Gestdo de residuos hospitalares nos Centros de Satide e Extensdes do
Distrito de Lisboa, Revista Portuguesa de Clinica Geral, 20, 2004, paginas 31 a 44.
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4. Principios Orientadores da Gestdo de Residuos

Importa agora descrever os principios que estdo na base de uma correta e eficaz gestdo dos residuos,
patente nos Artigos 4° e seguintes do RGGR. Estes principios lancam as diretrizes para qualquer

procedimento envolvido na gestdo de residuos, incluindo os hospitalares.

Segundo o principio da prevencdo, com a ocorréncia de um dano ambiental, deve atuar-se
antecipadamente para evitar que esse dano se produza, de modo a alterar comportamentos. A alinea
a) do n° 2 do Artigo 66° da CRP estabelece como uma das incumbéncias do Estado a prevencéo da
poluicdo. A Lei de Bases do Ambiente estabelece que a atuacdo publica em matéria de ambiente
obriga a adogdo de medidas antecipatdrias com o objetivo de obviar ou minorar os impactes adversos
no ambiente, com origem natural ou humana em face de perigos imediatos e concretos [alinea ¢) do
Artigo 3°] %8, Quanto a gestdo de residuos, o principio da prevencéo esta consagrado implicitamente
em varios principios, com destaque para o principio da hierarquia dos residuos (Artigo 7°) e para o
principio da satide humana e do ambiente (Artigo 6°). E no Artigo 6° que este principio tem maior
destaque na sua dimensdo qualitativa, ou seja, na reducdo de perigos dos residuos para 0 homem e
ambiente, que pode ser alcancada através modificacdo dos “processos produtivos para que 0S
produtos finais deixem de ser produzidos utilizando ou incorporando substancias perigosas ou através

do controlo rigoroso de todas as operacdes de gestdo, sobretudo da valorizagio e da eliminagio” %°.

A prevencao de residuos tem também uma dimensdo quantitativa, conforme o n° 2 do Artigo 10°-A.
Os consumidores devem adotar comportamentos de caracter preventivo na producéo de residuos, nos
termos do Artigo 8°. Este principio pretende evitar o aumento desproporcionado de residuos,
inserindo tecnologias mais avancadas e medidas que aumentem a longevidade dos produtos, de modo
a evitar a ocorréncia de danos ambientais®. A prevencdo nos residuos hospitalares diz respeito a
necessidade de controlar os custos da sua gestdo, desviar os residuos de aterros sanitarios e reduzir
0s impactos ambientais, adotando processos de producdo mais limpa e promovendo a eficiéncia
energeética. Tendo em conta a importancia deste principio, critica-se a sua ndo autonomizagao num

preceito legal proprio no RGGR, ao lado dos principios gerais.

2 COSTA, Paulo Manuel — Recurso Didéactico n.° 3: Os principios do Direito do Ambiente; 2014, paginas 3 a 5 in
https://repositorioaberto.uab.pt/bitstream/10400.2/2781/4/0s_principios_direito_ambiente 2014.pdf (Gltima consultaem
11/06/2021).

29 ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — Principios fundamentais do Direito dos Residuos, in Direito dos residuos,
Editora: ERSAR e ICJP/CIDP, 2014, pagina 6.

3% ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — Principios fundamentais do Direito dos Residuos — ob. cit. — pagina 7.
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Segundo o principio da precauc¢do, em caso de incerteza cientifica sobre a aptidao de uma dada acéo
para produzir um determinado dano no ambiente, essa divida devera resultar em beneficio da
protecdo do ambiente e/ou da saude publica e aquela acdo ndo devera ser permitida. Ou seja, 0
principio da precaucao aplica-se quando existe uma evidéncia cientifica, embora incerta, da possivel
ligacdo entre uma atividade e um dano para o ambiente, mesmo que ndo seja conclusiva. Tendo em
conta que a incerteza cientifica devera resultar em beneficio da protecdo do ambiente, ha uma inversao
do Onus da prova e cabe ao agente eliminar a incerteza que possa existir através da demonstracdo
cientifica da inocuidade da sua acdo. O principal argumento contra a aplicacao deste principio é que
ndo se consegue identificar, em concreto, um dano que seja necessario evitar, nem existe a certeza de
que algum dano se venha a produzir. Para além disso, ndo existe um critério para identificar o nivel
minimo de certeza e evidéncia cientifica que € necessario para justificar a imposicdo de deveres de
cautela na aprovacdo de determinadas atividades. A Comissdo Europeia defende que este principio
deve ser invocado na tomada de uma decisdo quando a informacdo cientifica € insuficiente,
inconclusiva ou incerta, mas exista a indicacdo de que se podem produzir efeitos potencialmente
perigosos e incompativeis com o nivel de protecdo que se pretende para o ambiente, a salde das

pessoas ou dos animais, ou a protecdo vegetal®!.

Na ordem juridica portuguesa, o principio da precauc¢do esta consagrado na alinea c) do Artigo 3° da
LBA, que o refere em conjunto com o principio da prevencdo. No RGGR, a Unica referéncia ao
principio da precaucdo encontra-se no ambito das excec¢des a aplicacdo do principio da hierarquia de
prioridades de gestdo. O principio da precaucdo é convocado sempre que haja duvidas cientificas
quanto ao risco de ocorréncia de danos ou quanto ao tipo de danos associados a uma categoria
especifica de residuos ou a uma dada operacao da gestdo de residuos. Este principio permite a adogao
de medidas antecipatorias (como por exemplo, a suspensao da operacdo) antes da existéncia de provas
cientificas concretas sobre possiveis danos ambientais ou na saude. “Ainda de harmonia com o regime
juridico do principio da precaucdo, as medidas adotadas a titulo cautelar ndo poderdo nunca ser

definitivas, devendo ser revistas assim que for possivel reunir as provas cientificas em falta”*2,

3 COSTA, Paulo Manuel — Recurso Didactico n.° 3: Os principios do Direito do Ambiente — ob. cit. — paginas 6 a 9.
32 ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — Principios fundamentais do Direito dos Residuos — ob. cit. — pagina 8.
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Outro principio é o principio da hierarquia de gestdo de residuos (Artigo 7° do RGGR), que estabelece
que a politica e a legislagdo em matéria de residuos devem respeitar a seguinte ordem de prioridades:
prevencdo e reducdo; preparacdo para reutilizacdo; reciclagem; outros tipos de valorizagéo;
eliminacdo. A ordem de prioridades estabelecida pela hierarquia dos residuos pode nao ser observada,
sobretudo nos residuos hospitalares dos Grupos 111 e V. Este principio esta sob a veste do principio
da prevencdo, ou seja, 0 objetivo passa por reduzir os residuos ou evitar os seus danos de modo a
garantir uma protecdo elevada do Ambiente. No entanto, as operacGes de valorizacdo podem
significar pesados encargos financeiros, além de implicar o desgaste dos recursos naturais. Assim, a

ordem apresentada podera ser alterada®:.

Segundo o principio do poluidor-pagador, 0 agente devera suportar um custo econémico pelo impacto
gue a sua acdo tem sobre o ambiente, com o objetivo de alterar comportamentos. Este principio é
referido na alinea d) do Artigo 3° da Lei de Bases do Ambiente e determina que o responsavel pela
poluicdo deve assumir os custos tanto da atividade poluente como da introducdo de medidas internas
de prevencao e controlo necessarias para combater as ameacas e agressdes ao ambiente. O principio
do poluidor-pagador surge diluido, no RGGR, entre o principio da equivaléncia e o principio da
responsabilidade. Também se encontra no capitulo do mercado de residuos (taxas de residuos) nos

Artigos 61° e seguintes do RGGR, e tacitamente referido no n® 1 do Artigo 5° e no Artigo 10034,

O principio da equivaléncia aponta para uma extensdo da responsabilidade a todos 0s custos
(econdmicos, sociais e ambientais) dos residuos. O principio da equivaléncia, presente no Artigo 10°
do RGGR, refere que o regime econdémico e financeiro das atividades de gestéo de residuos visa a
compensacao tendencial dos custos sociais e ambientais que o produtor gera a comunidade ou dos
beneficios que a comunidade lhe faculta. Neste principio, estd implicito o principio do poluidor-
pagador, que obriga o responsavel pela polui¢do a assumir os custos tanto da atividade poluente como
da introducdo de medidas internas de prevencdo e controle necessarias para combater as ameacas e

agressdes ao ambiente.

33 Plano Nacional de Gestdo de Residuos 2014-2020 — ob. cit. — pagina 10.
34 Plano Nacional de Gestdo de Residuos 2014-2020 — ob. cit. — paginas 11 e 12.
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Assim, o principio do poluidor-pagador refere o responsavel, ou seja, quem produz os residuos, deve
suportar 0s seus custos econdémicos, sociais e ambientais. Porém, perante residuos resultantes de uma
atividade produtiva, o responsavel é o operador econémico e se for uma atividade de consumo, é o
consumidor. Assim, neste sentido, a lei consagra o principio da responsabilidade pela gestéo,
imputando-a ao produtor do residuo, que tanto pode ser o produtor de um produto ou servigco como
um consumidor, nos termos do Artigo 8° do RGGR®. O principio da responsabilidade do cidadao,
patente no Artigo 8° do RGGR, imp&e aos consumidores que adquiram habitos preventivos através
da reducéo dos residuos urbanos produzidos acompanhando o produto desde a compra até a deposicao
seletiva. O principio da responsabilidade pela gestdo atribui ao produtor inicial dos residuos a
responsabilidade pela gestdo dos residuos, incluindo os respetivos custos, com exce¢do dos
produtores de residuos urbanos cuja producéao diaria ndo exceda 1100 litros, que € assegurada pelos
municipios. A responsabilidade pela gestdo pode ser imputada ao produtor do produto que deu origem
aos residuos e partilhada pelos distribuidores desse produto se tal decorrer de legislacdo aplicavel.
Nos casos em que ndo é possivel determinar o produtor, o responsavel é o detentor. Quando os
residuos tém proveniéncia externa, a responsabilidade é de quem os introduziu no territorio

nacional®®.

No caso dos produtores, a responsabilidade vai desde o “bergo” até a “sepultura”, porque se estende
do momento do surgimento do produto ou servico que gera o residuo até a gestdo final do residuo
p6s-consumo. E o que decorre do principio da responsabilidade alargada do produtor, subprincipio
do principio do poluidor-pagador, que “consiste em atribuir, total ou parcialmente, fisica e ou
financeiramente, ao produtor do produto a responsabilidade pelos impactes ambientais e pela
producdo de residuos decorrentes do processo produtivo e da posterior utilizacdo dos respetivos
produtos, bem como da sua gestdo quando atingem o final de vida” (Artigo 10°-A). No caso dos
consumidores, a responsabilidade também ¢ alargada: comeca no momento da compra e estende-se
até a deposicdo seletiva. Os cidaddos contribuem para a prossecucdo dos principios e objetivos
referidos nos artigos anteriores, adotando comportamentos de caracter preventivo em matéria de

producéo de residuos, bem como praticas que facilitem a respetiva reutilizacdo e valorizacao.

% ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — Principios fundamentais do Direito dos Residuos — ob. cit. — paginas 8 e 9.
% Plano Nacional de Gestdo de Residuos 2014-2020 — ob. cit. — pagina 11.
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O principio da planificacdo centra-se numa organizagdo estruturada de regras e principios com o
objetivo de lancar as diretrizes estratégicas da gestdo de residuos no ambito nacional, através de um
Plano Nacional de Gestdo de Residuos (PNGR), de um plano especial e de um plano local (Artigos
90, 11°, 14°, 15° e 16° do RGGR). Deste modo, encontra-se implicitamente previsto no “principio da
regulacdao e da gestdo de residuos”. Este principio teve impulso pela Diretiva 2008/98/CE, onde
estabelece os critérios para adocdo de planos de gestdo, onde se inclui uma analise da situacédo atual
da gestdo de residuos na entidade geografica em questao e as medidas a tomar para melhorar de modo
ambientalmente correto a preparacdo para a reutilizacdo, a reciclagem e a eliminacdo. Para além disso,
a Diretiva veio impor a adocdo de programas de prevencdo transpostos para o Artigo 17°-A do
RGGR?®*'. No ambito dos residuos hospitalares, podem ainda existir um Plano de Gestdo de Residuos
Hospitalares e um Plano Estratégico de Residuos Hospitalares.

O principio da autossuficiéncia e o da proximidade estdo incluidos no Artigo 4° do RGGR.
Genericamente, o principio da autossuficiéncia e da proximidade referem que as operacGes de
tratamento de residuos devem ocorrer preferencialmente em territério nacional, obedecendo a
critérios de proximidade, sendo que a transferéncia de residuos de e para o territorio nacional esta
sujeita a aplicacdo do Regulamento n°® 1013/2006, de 14 de junho, executado na ordem juridica interna
pelo Decreto-Lei n.° 45/2008, de 11 de marco, na sua redacdo atual. O principio da autossuficiéncia
visa, a nivel comunitario, a constituicdo de uma rede integrada e adequada de instalacfes de residuos
e de instalacdes de valorizacao das misturas de residuos urbanos em habitacdes particulares, atraves
da cooperacdo entre os Estados-Membros. O principio da proximidade prevé que a eliminacdo dos
residuos se realize 0 mais proximo possivel dos locais onde sdo produzidos: se a instalacdo de
eliminacdo mais proxima do local de producéo estiver situada num outro Estado-Membro é para esta
que deverdo ser transportados os residuos, excluindo as instalacdes nacionais. Por tal motivo, dever-
se-a dar prevaléncia ao principio da proximidade em prol da prevencao de potenciais danos causados

por acidentes de viagdo®,

3 MAGALHAES, Claudia Sofia Pereira — A gestdo de residuos: principios orientadores, deveres e respetiva
responsabilidade ambiental — ob. cit. — pagina 27.
38 Plano Nacional de Gestdo de Residuos 2014-2020 — ob. cit. — pagina 11.
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A partir dos principios analisados, o intérprete de qualquer setor da gestdo de residuos, incluindo os
hospitalares, na duvida entre a opcdo com maior lucratividade econémica ou a que protege o
Ambiente, devera optar por uma escolha essencialmente preventiva, através da reducédo dos residuos
produzidos e da prevencao de danos. Caso exista um risco na adogéo de certos comportamentos, estes
ndo deverdo ser aplicados. Para tal, deve apostar-se nas melhores técnicas disponiveis, de modo a
promover um desenvolvimento econdmico sustentavel. Assim, estes principios orientadores,
sustentados, tacitamente pelo principio da prevencéo, pretendem evitar que o detentor se desfaca, de
forma prejudicial para o ambiente, de produtos pelos quais ndo tem interesse econoémico, sendo, por

isso, um direito preventivo *°.

Para além disso, a gestdo de residuos hospitalares tem destaque na economia circular. Genericamente,
a economia circular prevé que os residuos possam ser aproveitados como matéria-prima reciclada
para outra inddstria ou para a propria, de modo a atingir uma gestdo mais eficiente dos recursos
naturais e prolongar o valor do produto, para alcancar um melhor equilibrio e harmonia entre a
economia, o ambiente e a sociedade, pretendendo fechar o ciclo de producdo dentro do sistema
economico®. Em contraposicéo, existe a economia linear, que pressupde que os materiais e produtos
se movam num unico sentido, tendo como resultado o esgotamento dos recursos naturais. Por isso, é
importante a mudanca de paradigma para a economia circular que prevé a reducdo, reutilizacéo,
recuperacgéo e reciclagem de materiais e energia, visando uma agédo mais ampla, desde o redesenho
de processos, produtos e novos modelos de negdcio até a otimizacdo da utilizacdo de recursos. Na
economia circular, o valor dos produtos e materiais € mantido durante 0 maior tempo possivel, a
producdo de residuos e a utilizagdo de recursos reduzem-se ao minimo e, quando os produtos atingem
o final da sua vida util, os recursos mantém-se na economia para serem reutilizados e voltarem a gerar
valor. Sistematicamente, a economia circular foca-se na preservacao e valorizacdo do capital natural
e na minimizacdo de desperdicios, que vao desde a concecdo, producgdo, distribuicdo, utilizacdo e

eliminacéo ou reentrada no ciclo®!,

¥ MAGALHAES, Claudia Sofia Pereira — A gestdo de residuos: principios orientadores, deveres e respetiva
responsabilidade ambiental — ob. cit. — paginas 29 e 30.
40 GHISELLINI, Patrizia; CIALANI, Catia, & Ulgiati, Sergio — A review on circular economy: the expected transition to
a balanced interplay of environmental and economic systems, Journal of Cleaner Production, 2016, paginas 11 a 32.
4L LEMOS, Paulo — A Economia Circular como fator de resiliéncia e competitividade na regido de Lisboa e Vale do Tejo,
Coordenacdo de Jodo Pereira Teixeira, Edicdo: Comissdo de Coordenacdo e Desenvolvimento Regional de Lisboa e Vale
do Tejo, janeiro de 2018, pagina 15.
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Este conceito apoia-se nos principios da preservacao do capital natural, otimizacao de recursos, ciclos
autossustentaveis e envolvéncia de toda a sociedade. Procura-se preservar e aprimorar o capital
natural ao equilibrar os fluxos de recursos renovaveis, através da escolha de tecnologias e processos
que utilizem recursos renovaveis ou que apresentem um melhor desempenho. Deve-se otimizar 0
rendimento de recursos fazendo circular produtos, componentes e materiais no mais alto nivel de
utilidade o tempo todo, tanto no ciclo técnico quanto no bioldgico. E ainda importante reduzir danos
e procurar uma gestdo de externalidades equilibrada quanto ao uso da terra, ar, agua, bem como

cuidados com a poluicdo sonora e libertagio de substancias toxicas*.

No a&mbito da Uni&o Europeia, a Comissdo Europeia adotou, em dezembro de 2015, o primeiro Plano
de Acdo para a Economia Circular, visando garantir o crescimento sustentavel na Unido e estimular
a transicdo da Europa para uma economia mais circular. O pacote contempla diferentes fases do ciclo
de vida alargado de um produto, desde o fabrico e consumo a gestdo de residuos e ao mercado de
matérias-primas secundarias. As acdes propostas visam assegurar a maxima valorizacao e utilizacéo
possivel de todas as matérias-primas, produtos e residuos, promovendo a poupanca de energia e
reduzindo as emissdes de gases com efeito de estufa. A 11 de mar¢o de 2020, a Comissao adotou um
novo Plano de Acédo para a Economia Circular, que tem como objetivo adequar a economia a um
futuro ecoldgico, reforcar a competitividade, protegendo o ambiente e conferindo novos direitos aos
consumidores. O novo Plano visa criar uma Europa mais limpa e mais competitiva em associacéo
com 0s agentes econdmicos, 0s consumidores, os cidaddos e as organizac6es, de modo a impulsionar
o contetdo do Pacto Ecoldgico Europeu. Especificamente, uma das medidas previstas consiste na
diminuicdo dos residuos, dando prioridade a prevencdo da producédo de qualquer tipo de residuos e a
sua transformacdo em recursos secundarios de elevada qualidade, que tirem partido do bom
funcionamento do mercado das matérias-primas secundarias. A Comissdo estd a investigar a
possibilidade de criar um modelo harmonizado, a escala da UE, para a recolha seletiva dos residuos
e a rotulagem dos produtos. O Plano de Acao propde ainda medidas para reduzir as exportagdes de
residuos da UE e combater as transferéncias ilegais**. No contexto da tematica dos residuos, o Plano
Nacional de Gestdo de Residuos considera a gestdo de residuos como uma forma de continuidade do
seu ciclo de vida, adotando uma Idgica de economia circular, através da otimizacdo dos recursos,

minimizando o consumo de novas matérias-primas e reduzindo a presséo sobre o ambiente.

42 LEMOS, Paulo — A Economia Circular como fator de resiliéncia e competitividade... — ob. cit. — pagina 11.
43 https://www.portugal2020.pt/content/ce-com-novo-plano-de-acao-para-economia-circular ~ (iltima consulta em
11/06/2021).
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Apesar de nem sempre ser possivel agir segundo esta l6gica no &mbito dos residuos hospitalares, pelo

seu grau de perigosidade e exigéncia de eliminacdo, considera-se que poderd existir uma maior

circularidade com base no seguinte:

Design: promover o desenho ou redesenho de equipamento de forma mais duradoura e utilizar
menos recursos, com o objetivo de diminuir os desperdicios durante o processo, paragens,
alteragOes e programas de manuteng&o.

Reducdo na fonte: reducdo da quantidade e/ou perigosidade dos residuos, no local onde s&o
gerados, antes de entrarem no sistema de recolha. Para tal, pode-se investir em alteracdes
tecnoldgicas relacionadas com modificacdes nos processos e equipamentos. As alteragdes
podem englobar o uso de novas tecnologias e técnicas para prevenir ou reduzir a poluicao,
atraves de novos equipamentos ou procedimentos que originem menos residuos, bem como
diminuir o consumo de matérias-primas e energia.

Substituicdo de materiais e produtos: alguns materiais perigosos usados no processo de
producdo podem ser substituidos por materiais com menor ou nenhuma perigosidade. Na
maioria dos casos, as substancias menos perigosas em termos ambientais sao também menos
prejudiciais para quem as manipula, embora hajam excecgdes. A substituicdo de materiais e
produtos pode ser realizada nos processos industriais e nas UPCS, através da substituicdo de
solventes com cloro nos procedimentos de limpeza e desengordurante, por solventes sem
cloro, por agua ou soluges alcalinas, bem como a opcéao por produtos com menos embalagem.
Para além disso, deve-se apostar na reducdo do uso de quimicos com fosfatos e produtos
embalados em PVC, pois é um plastico bastante poluente, sobretudo quando incinerado,
passando-se a usar garrafas de vidro ou de polletieno*.

Producdo: adocdo de processos de producdo mais limpa, limitando a utilizacao de substancias
toxicas, promovendo a eficiéncia energética e de materiais e identificando novas utilizacdes
para subprodutos.

Distribuicdo: meios de transporte mais sustentaveis, de modo a reduzir a libertacdo de
substancias toxicas, bem como preocupagdes com a utilizacdo de materiais reciclaveis e
reducdo do embalamento.

Utilizacdo: melhoria da eficiéncia energética, maximizacdo da vida util do produto e
otimizacéo da reparacéo.

Reutilizacdo: alternativa em relagdo a outros métodos de tratamento e deposicao de residuos,
tanto a nivel econdmico como ambiental. A reutilizacdo deve ser efetuada em servicos de

Esterilizacdo devidamente equipados e com pessoal habilitado. Porém, este tema é

4 GONGCALVES, Maria Graga Pereira — Gestdo de Residuos Hospitalares...— ob. cit. — paginas 58 a 62.
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controverso, centrando-se em aspetos éticos, econdmicos e ambientais. Diversos autores
consideram que ndo se devem reutilizar Dispositivos Médicos descartaveis, salientando a
dificuldade de assegurar limpeza, desinfecéo, esterilizagdo e manutencdo da integridade do
material. J& outros autores defendem a reutilizacdo de alguns Dispositivos Médicos
descartaveis, argumentando que, na maior parte das situacdes, o debate centra-se em
dispositivos muito caros e complexos, acabando por se esquecer daqueles materiais que
podem ser reprocessados de forma mais rapida e menos dispendiosa, como 0s acessorios de
respiracdo artificial. Além disso, muitos Dispositivos Médicos de uso Unico sao fabricados
com materiais de grande qualidade, permitindo a integridade dos materiais constituintes.
Contudo, a reutilizacdo dos Dispositivos Médicos do Grupo Il € mais complexa, devendo ser
feita em servigos de esterilizacdo devidamente certificados. No lado industrial, hd uma
resisténcia quanto a reutilizagdo, pois origina uma perda financeira significativa®.

e Reciclagem: alguns residuos provenientes dos Grupos | e 1l podem ser reciclados, tais como
o papel, cartdo, embalagens de plastico, metal e de vidro, bem como pilhas, baterias, prata dos
banhos de revelacao do raio X, dissolventes e mercurio dos termdmetros. Para além disso, 0s
hospitais podem também adquirir produtos reciclados. A reciclagem estd incluida nos
programas de gestdo de residuos desenvolvidas pelas UPCS, embora, na maior parte dos
casos, a importancia dada a esta etapa seja reduzida. No entanto, a reciclagem de materiais
(metal, papel, vidro e plastico) pode induzir beneficios econémicos para as UPCS, através da
reducdo dos custos de tratamento e eliminagdo dos residuos, além de possiveis mais valias
pagas pela retoma de alguns materiais reciclaveis*®.

e Corretas praticas de gestdo: as praticas de gestdo podem ser implementadas de forma rapida,
reduzindo os custos e sem investimentos avultados. Estas alteragdes passam por
procedimentos corretos nos cuidados de salde, lavagem e desinfecdo; manutencdo das
infraestruturas; informacGes claras sobre os procedimentos de limpeza e manuseamento de

materiais, separacao correta dos residuos; e fornecer formacéo aos trabalhadores.

45 GONCALVES, Maria Graga Pereira — Gestdo de Residuos Hospitalares...— ob. cit. — paginas 62 a 70.
4 GONCALVES, Maria Graga Pereira — Gestdo de Residuos Hospitalares...— ob. cit. — paginas 78 a 80.
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Ainda neste contexto da economia circular, importa destacar o Plano de Recuperacgéo e Resiliéncia
(PRR), que é um documento de aplicacdo nacional com vigéncia até 2026, onde se preveem reformas
estruturais e investimentos que permitirdo ao pais retomar o crescimento econémico, reforgando
objetivo de convergéncia com a Europa ao longo da proxima década*’. O PRR encontra-se organizado
em trés dimensdes: a Resiliéncia, a Transicdo Climatica e a Transicdo Digital. A Dimensédo Transicao
Climaética altera significativamente o panorama da mobilidade, da descarbonizagéo, da bioeconomia
da eficiéncia energética, acelerando a transicdo para a utilizagdo de energia limpas e renovaveis,
desenvolvendo a economia circular e alterando o paradigma da mobilidade, tendo em conta as

necessidades de preservar o futuro das novas geragdes*.

Em suma, para promover a economia circular, deve apostar-se num desenvolvimento de inovagéao
tecnoldgica de materiais e processos mais eficientes e ecoldgicos, bem como a maximizagao da vida
atil do produto, reciclagem quando possivel e otimizacdo das etapas da gestdo destes residuos, de

modo a reduzir a quantidade total de poluig&o dos processos de producéo e consumo.

47 https://www.consultalex.gov.pt/ConsultaPublica_Detail.aspx?Consulta_ld=183 (Gltima consulta em 11/06/2021).
48 https://www.portugal.gov.pt/pt/gc22/comunicacao/noticia?i=plano-de-recuperacao-e-resiliencia-recuperar-portugal-
construindo-o-futuro (Gltima consulta em 11/06/2021).
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CAPITULO 11 - ORGANIZACAQ E PLANEAMENTO DOS RESIDUOS HOSPITALARES

5. Enquadramento Geral

A forma como os sistemas de gestao de residuos estdo organizados em Portugal resulta das politicas
ambientais, tendo em conta as caracteristicas dos residuos e as tecnologias existentes para a sua
recolha, transporte e tratamento. O Sistema de Gestdo de Residuos (SGR) inclui uma estrutura
organizacional, atividades de planeamento, defini¢do de responsabilidades, praticas e procedimentos,
processos e recursos para desenvolver, implementar, alcancar, rever e manter uma politica de gestao
de residuos. A realizacdo de cada uma destas etapas requer o envolvimento do nivel hierarquico
superior da entidade publica e a coordenacgdo das atividades com as unidades organicas envolvidas.
Caso nao exista um responsavel formal, é necessario a designacao do responsavel pela gestdo dos
residuos e da equipa de trabalho a formar pelo dirigente maximo da entidade publica, com atribuicdo
de responsabilidades repartidas, se justificavel. O responséavel pela gestdo dos residuos produzidos
nas respetivas instalacoes fica encarregue da definicdo dos objetivos gerais, estando responsavel pela
equipa de trabalho, devendo garantir uma coordenacdo adequada, com respeito pelo Plano Nacional
de Gestdo de Residuos (PNGR), cuja elaboracdo é da responsabilidade do dirigente maximo da
entidade publica, podendo ser delegada. Tem ainda competéncia para o diagnéstico da situacdo de
referéncia, controle e avaliacdo do desenvolvimento do plano, e a elaboracdo dos relatdrios de
monitorizacdo (Artigos 13° e 14° do RGGR)*.

Os objetivos gerais do Sistema de Gestdo de Residuos sdo: i) contribuir para 0 uso sustentavel dos
recursos e energia; ii) assegurar o cumprimento da legislacéo; iii) introduzir esquemas de prevencao,
reutilizacdo, separacao e recolha seletiva para reciclagem dos residuos; iv) contribuir para o alcance
das metas definidas por via legislativa para a diminui¢cdo da producdo de residuos e reciclagem,
reduzindo a quantidade e perigosidade dos residuos produzidos; v) minimizar os custos; vi) proteger
a saude e o ambiente. Apds a definicdo dos objetivos, € necessario formar a equipa de trabalho,

estabelecer a sua estrutura organica e definir as responsabilidades®.

4 PINHEIRO, Luisa; CARREIRA, Lurdes — Guia de Acompanhamento da Gestdo de Residuos na Administracio
Publica: prevencdo e recolha seletiva dos residuos, Edicdo Agéncia Portuguesa do Ambiente, outubro 2008 in
https://apambiente.pt/ _zdata/Divulgacao/Publicacoes/Guias%20e%20Manuais/Guia_Residuos ADM_PUB.pdf péginas
4 a7 (Gltima consulta em 11/06/2021).

S0 PINHEIRO, Luisa; CARREIRA, Lurdes — Guia de Acompanhamento... — ob. cit. — pagina 8.
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O responsavel pela gestdo de residuos deve fornecer informacBes regularmente aos diversos
responsaveis pela organizacdo administrativa do sistema de gestdo. Dentro de cada unidade organica,
deve existir um supervisor que facilite 0 processo de sensibilizacdo e motivacdo dos colegas e que
seja responsabilizado pelo controle e pela correta execucdo dos procedimentos definidos no Plano de
Gestdo de Residuos, verificando praticas, corrigindo erros e situagdes menos apropriadas,
comunicando as dificuldades observadas e propondo melhorias. Quanto ao diagndéstico, existem duas
etapas que consistem em caracterizar previamente a situagao existente nos servigos e, posteriormente,
avaliar as necessarias alteracfes em funcdo dos objetivos. A equipa de trabalho deve analisar a
situacdo existente, contemplando a avaliacdo dos procedimentos de aquisi¢ao de bens e de gestédo de
residuos existentes, bem como a estimativa dos tipos e das quantidades de residuos produzidos. A
realizacdo de um inquérito relativo a gestdo de residuos na Administracdo Publica é um elemento
base de apoio ao diagnostico da situacdo existente. Os resultados obtidos da analise do diagndstico
da situacdo proporcionam um vasto conjunto de informac6es sobre as praticas de gestao de residuos,
que servirdo de base ao desenvolvimento dos novos procedimentos e metodologias afetas a

elaboragdo do Plano e permitirdo otimizar as solugdes logisticas de recolha seletiva®!.

O Plano de Gestao de Residuos serve de base a implementacdo do Sistema de Gestdo de Residuos na
Administracdo Publica. Consiste na planificacdo detalhada das atividades a desencadear para atingir
os objetivos e metas definidas para a prevencao, reutilizacdo e separacdo dos residuos para
reciclagem. As prioridades da aplicacdo de medidas podem ser formuladas em termos de etapas (dar
prioridade aos problemas mais urgentes); setores (privilegiar os setores onde se produzam maior
quantidade de residuos); categorias de residuos (implementar processos de gestdo diferenciada para
0s residuos com caracteristicas de perigosidade, como o caso dos hospitalares); custos/beneficios.
Este Plano deve determinar responsabilidades das pessoas na gestdo dos residuos; definir o fluxo das
operag0es, as normas de manuseamento para cada tipo de residuos; fazer uma previsao dos recursos
humanos, financeiros e materiais necessarios; e realizar acordos com os fornecedores externos no que
respeita ndo s6 as aquisicdes publicas como também aos servicos de recolha, transporte e
encaminhamento de residuos, contemplando tanto os aspetos de custos como de responsabilidade. A
coordenacdo do Plano exige uma calendarizagéo detalhada das atividades e procedimentos para a

implementacio do SGR, de acordo com a entidade publica, as metas e objetivos propostos®.

5L PINHEIRO, Luisa; CARREIRA, Lurdes — Guia de Acompanhamento... — ob. cit. — pagina 10.
52 PINHEIRO, Luisa; CARREIRA, Lurdes — Guia de Acompanhamento... — ob. cit. — pagina 11.
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No dominio da prevencéo, devem ser incorporados o0s critérios ambientais considerados na Estratégia
Nacional para as Compras Publicas Ecoldgicas, no processo de contratagdo publica de aquisi¢do de
bens, prestacdo de servicos e empreitadas, visando a identificacdo e possivel escolha de produtos ou
servigos com melhor desempenho ambiental. Ao promoverem contratos “ecoldgicos”, as autoridades
publicas poderdo diminuir os custos e, simultaneamente, prevenir a producdo de residuos, para além
de darem o exemplo, contribuindo para influenciar e/ou incentivar a criacdo de novos mercados,
dando a inddstria verdadeiros incentivos ao desenvolvimento de tecnologias mais ecoldgicas e de

bens e servicos mais eficientes®.

De acordo com o Artigo 15° RGGR e com o Despacho n° 242/96, de 13 de agosto, cada unidade de
prestacdo de cuidados de salde deve ter um Plano de Gestdo de Residuos Hospitalares (PGRH), tendo
em conta critérios de operacionalidade e de menor risco para doentes, trabalhadores e publico em
geral, bem como a correta adequacdo da dimensdo, estrutura e quantidade de residuos produzidos.
Assim, cada unidade € responsavel por uma correta gestdo dos seus residuos, incluindo o seu
encaminhamento para um destino final adequado. No entanto, somente junto de cada uma destas
unidades se podera consultar estes Planos, caso ndo estejam publicados pela Direcdo Geral de Saude
(DGS) ou pela Administracdo Regional de Saude (ARS), relativamente a cada uma das regifes. Para
além disso, o Plano Estratégico de Residuos Hospitalares (PERH) fornece os instrumentos
necessarios a adequada gestdo destes residuos, previstas para as fases de recolha, transporte,
armazenagem, tratamento, valorizacdo e eliminacdo. Vigoraram o PERH 1999-2005 e o PERH 2011-
2016. Apo6s o término do PERH, é elaborado um documento de avaliacdo a sua implementacao,
identificando oportunidades de melhoria que contribuam para a definicdo das orientacdes estratégicas
futuras no ambito dos residuos hospitalares. Até existir um novo PERH, ird demorar algum tempo®*.

As praticas inerentes a execucdo do PGRH devem basear-se na quantificacdo da produgdo e
determinacdo da percentagem de cada um dos grupos produzidos. Estes elementos sdo a base de
estudos tecnicos e econdmicos que possibilitam tomadas de decisao relativas ao sistema de gestdo e
ao tratamento mais adequado. Assim, antes de ser desenvolvido 0o PGRH, deve ser feita uma avaliagcdo
da producdo média diaria de residuos hospitalares em cada local de producéo e por cada tipo/grupo

de residuo®®.

58 PINHEIRO, Luisa; CARREIRA, Lurdes — Guia de Acompanhamento... — ob. cit. — pagina 13.
54 Entrevista ao Professor Doutor Anténio Tavares, realizada a 29 de junho de 2020.
%5 Plano de Gestdo de Residuos Hospitalares em Centros de Salde, Lishoa, 2007, paginas 9 a 13.
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Depois desta avaliacdo, & necessario preparar uma proposta de PGRH que deve incluir a
caracterizacdo da situacao atual; quantificacdo dos residuos produzidos; possibilidades de reducéo ou
reciclagem de residuos; triagem; praticas de remocdo, transporte e armazenagem interno;
identificacdo do tipo de tratamento dos residuos e respetivo destino final; registos; formacéo;
estimativa de custos associados a gestdo dos residuos; estratégias de implementacdo do plano. Apos
0 PGRH estar concluido, deve ser apresentado ao Conselho de Administracdo da Administracao
Regional de Salde para aprovacio e posterior envio a DGS®®. De realcar que, para um eficiente
resultado final, que inclui a protecdo da saude publica e do ambiente, o planeamento terd que

anteceder a gestao.

No caso especifico dos Centros de Salde, cada produtor de residuos deve estar equipado com
contentores para colocacdo de sacos de plastico destinados aos diversos tipos de residuos, devendo
cada contentor corresponder as caracteristicas do tipo de residuo a receber. Deve ser designado, pelo
diretor do Centro de Salde, um gestor dos residuos hospitalares que terd a responsabilidade de
elaborar o PGRH e de proceder sistematicamente ao controlo do processo de gestdo dos residuos
hospitalares produzidos nos Centros de Saude de que é gestor. O gestor pode optar por efetuar um
plano de gestdo para cada edificio pertencente ao Centro de Saude ou elaborar um Unico plano onde

constardo os elementos referentes a todos os edificios®’.

%6 Plano de Gestdo de Residuos Hospitalares em Centros de Salde; Lishoa, 2007 — pagina 13.
5" Plano de Gestdo de Residuos Hospitalares em Centros de Salde; Lishoa, 2007 — paginas 14 a 16.
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6. Plano Nacional da Gestao de Residuos 2014-2020 e 2021-2030

O Regime Geral da Gestdo de Residuos e a Diretiva Quadro Residuos estabelecem a obrigagédo de 0s
Estados-Membros elaborarem planos de gestdo de residuos, que devem abranger todo o territorio
geografico do Estado-Membro em causa. Assim, o Plano Nacional de Gestdo de Residuos (PNGR
2014-2020) é um instrumento de planeamento macro da politica de residuos, que estabelece as
orientacOes estratégicas, de ambito nacional, de prevencao e gestdo de residuos, na concretizagao dos
principios orientadores, numa 6tica de protecdo do ambiente e desenvolvimento do Pais. O Plano
Nacional de Gestédo de Residuos para o horizonte 2014-2020 foi aprovado em Conselho de Ministros
no dia 31 de dezembro de 2014 e publicado em Diario da Republica no dia 16 de mar¢o de 2015. O
PNGR 2014-2020 visa promover a prevencdo e gestdo de residuos integradas no ciclo de vida dos
produtos, centradas numa economia circular e que garantam uma maior eficiéncia na utilizacdo dos
recursos naturais. Os seus objetivos estratégicos sdo a promoc¢do da eficiéncia da utilizacdo de
recursos naturais na economia e a prevengdo ou redugdo dos impactes adversos decorrentes da
producdo e gestdo de residuos. Este Plano abrange o territdrio continental e Regides Autbnomas e

engloba o Programa de Prevencéo de Residuos®.

Neste momento, encontra-se em vigor o PNGR 2014-2020, mas o Despacho n° 4242/2020, de 7 de
abril, determinou a elaboragdo de um novo Plano, 0 PNGR 2030, para o horizonte temporal 2021-
2030, tendo em conta 0s compromissos internacionais e europeus assumidos, bem como as metas
fixadas na Resolucdo do Conselho de Ministros n.° 107/2019, de 1 de julho, que aprova o Roteiro
para a Neutralidade Carbonica 2050 e na Resolugdo do Conselho de Ministros n.° 108/2019, de 2 de
julho, alterada pela Resolugdo do Conselho de Ministros n° 190-A/2017, de 11 de dezembro, que

aprova o Plano de Acdo para a Economia Circular em Portugal.

O periodo de Consulta Publica para o novo Plano, que tem como entidade gestora a APA, decorreu
até 30 de novembro de 2020. O Plano Nacional de Gestdo de Residuos 2030 estabelece as orientacfes
estratégicas de &mbito nacional. Tem como objetivo a prevencdo da producéo de residuos, a fim de
proteger, preservar e melhorar a qualidade do ambiente e proteger a satde humana, assegurando que
a gestdo dos residuos seja transformada numa gestdo sustentavel dos materiais, garantindo uma
utilizacdo eficiente dos recursos naturais, promovendo o0s principios da economia circular, reforcando

a utilizacio da energia renovavel e aumentando a eficiéncia energética®.

%8 Plano Nacional de Gestdo de Residuos 2014-2020 — ob. cit. — paginas 1 a 12.
%9 https://noctula.pt/plano-nacional-de-gestao-de-residuos-2030/ (Gltima consulta em 11/06/2021).

38


https://noctula.pt/plano-nacional-de-gestao-de-residuos-2030/

O plano também contribuira para dar resposta as novas metas europeias, nomeadamente, deposicao
de residuos em aterro; preparacao para reutilizacdo e reciclagem de residuos urbanos; reciclagem de
embalagens ou de reducdo do pléstico, sobretudo o descartavel; obrigatoriedade de recolha seletiva
de fluxos, como os biorresiduos, os residuos perigosos produzidos nas habitaces ou os téxteis; e

necessidade de combater o desperdicio alimentar®.

Neste enquadramento, o Plano Nacional de Gestdo de Residuos 2030 surge como um instrumento de
planeamento macro da politica de residuos, estabelecendo as 5 orientagdes estratégicas, de ambito
nacional, preconizando a prevencao da producdo de residuos como objetivo maximo a fim de
proteger, preservar e melhorar a qualidade do ambiente e proteger a salde humana, assegurando que
a gestdo dos residuos que ndo podem ser prevenidos seja transformada numa gestéo sustentavel dos
materiais, garantindo uma utiliza¢do eficiente dos recursos naturais, promovendo 0s principios da
economia circular, reforcando a utilizacdo da energia renovavel e aumentando a eficiéncia energética.
Este instrumento, ao garantir que os residuos sejam reconhecidos como recursos, contribuird também
para dar resposta ao elevado nivel de ambicéo colocado nas novas metas europeias, nomeadamente
as relativas a deposicédo de residuos em aterro, preparacdo para reutilizacéo e reciclagem de residuos
urbanos, reciclagem de embalagens ou de reducdo do plastico, sobretudo o descartavel, bem como a
obrigatoriedade de recolha seletiva de fluxos, como os biorresiduos, 0s residuos perigosos produzidos
nas habitacGes ou os téxteis, e ainda a necessidade de combater o desperdicio alimentar. Para
responder a estes desafios, 0 PNGR fornecera linhas estratégicas pluridisciplinares e integradas para
a sua resolucdo, que permitam a coesao necessaria para o cumprimento dos compromissos assumidos,

recorrendo as sinergias com outras estratégias nacionais®?.

80 https://noctula.pt/plano-nacional-de-gestao-de-residuos-2030/ (Gltima consulta em 11/06/2021).
81 https://participa.pt/pt/consulta/plano-nacional-de-gestao-de-residuos-2030 (Gltima consulta em 11/06/2021).
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7. Plano Estratégico dos Residuos Hospitalares 1999-2005 e 2011-2016

Face a um aumento da producgdo de residuos hospitalares nas UPCS e tendo em conta 0s riscos e
perigosidade para a saude publica e ambiente, foi implementado em 1999, pelo Despacho Conjunto
dos Ministérios do Ambiente e Saude n° 761/99, de 31 de agosto, o primeiro PERH (1999-2005) com
0 objetivo de assegurar uma gestao adequada deste tipo de residuos. Assim, 0 PERH 1999-2005 fixou
cinco estratégicas em matéria de gestdo: estratégia da prevencdo, estratégia dos programas de gestao
internos, estratégia para o tratamento e destino final; estratégia de formacdo e informacdo. As
estratégias enunciadas conduziram ao estabelecimento de metas para os horizontes 2000 e 2005. Cada
horizonte temporal sofreu uma avaliagéo, tendo sido a avaliacdo de 2005 complementada com uma
avaliacdo da evolugdo da concretizacdo das metas estabelecidas até ao primeiro trimestre de 2009. A
maioria das metas definidas para o horizonte de 2000 ndo foram cumpridas, devido ao curto prazo,
mas conseguiu-se até 2009. Este plano funcionou conjuntamente com o PERSU 1 (1997-2005),

nomeadamente em relacao aos residuos solidos de origem hospitalar equiparados a urbanos®?.

Segundo o estudo avaliativo sobre o funcionamento da gestdo de residuos hospitalares em todos os
centros de saude e extensdes do Distrito de Lisboa, concluiu-se que muitas UPCS ndo faziam
separacgdo dos residuos pertencentes aos Grupos | e 11, impossibilitando a sua posterior valoriza¢&o;
0 armazenamento dos residuos pertencentes aos grupos Il e 1V era deficiente em cerca de metade
das UPCS; apenas 50% dos profissionais envolvidos na gestao tinham formacdo adequada, tornando
a propria gestdo ineficiente; 75% das UPCS nédo controlava o peso dos residuos produzidos; e a grande
maioria das UPCS dispunha de registos atualizados e arquivados. O estudo demonstrou que, na
amostra analisada, varias estratégias descritas pelo PERH 1999-2005 ndo estavam a ser devidamente
implementadas®. Assim, as metas ndo cumpridas foram assumidas no segundo PERH (2011-2016),
destacando-se a promocdo de tratamentos seguros e de qualidade alternativos a incineragéo,
implementacdo e avaliacdo de planos de gestdo nas unidades produtoras deste tipo de residuos e
implementacio de um programa de monitorizago e controlo do novo PERH®,

62 SANTOS, Jodo Eduardo Correia dos — Gestdo de Residuos Hospitalares em Portugal e Avaliagdo de Impactes no
ambiente e na salde, Dissertacdo de Mestrado Inédita para obtencdo de Grau de Mestre em Ciéncias Farmacéuticas pela
Universidade Fernando Pessoa, Porto, 2013, pagina 16.
8 ESPADA, Amalia; PITE-MADEIRA, Candida; GONCALVES, Graca — Avaliacdo do Plano Estratégico de Residuos
Hospitalares 1999-2005, Coordenagdo Executiva de Antdnio Tavares, Direcdo Geral da Salde, Lisboa 2007, paginas 141
a 165.
8 SANTOS, Jodo Eduardo Correia dos — Gestdo de Residuos Hospitalares em Portugal... — ob. cit — pagjna 17.
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O PERH 2011-2016 atraves da Portaria n® 43/2011, de 20 de janeiro, foi elaborado de acordo com as
necessidades relativamente a producéo de residuos hospitalares em UPCS, tendo em consideracao 0s
objetivos programaticos e os planos de acao fixados para o periodo anterior, de 1999 a 2005. O PERH
2011-2016 foi alicercado nos principios enunciados no quadro legal comunitario e nacional,
salientando-se o Decreto-Lei n°® 73/2011, de 17 de junho, que altera o Decreto-Lei n°® 178/2006, de 5
de setembro, de modo a reforcar as medidas preventivas, introduzindo uma abordagem do ciclo de
vida dos produtos e materiais e ndo apenas a fase de gestao do residuo, dando destaque para a redugdo
dos impactes ambientais resultantes da producéo e gestao de residuos, de modo a fortalecer a nogéo
do seu valor econdémico. A salvaguarda da protecdo da saude humana na perspetiva da prevencao da
doenca e promocao da salde é uma preocupacdo também patente em todo o processo de gestdo desta
tipologia de residuos®.

O Plano implementou operac6es de gestdo de residuos eficazes e seguras, impulsionando o uso das
melhores técnicas disponiveis, de modo a garantir a protegdo do ambiente e da salde humana.
Segundo a Portaria n°® 43/2011, de 20 de janeiro, foram definidos cinco eixos estratégicos: eixo da
prevencdo; eixo da informacdo, conhecimento e inovacdo; eixo da sensibilizacdo, formacdo e
educacdo; eixo da operacionalizacdo da gestdo; e eixo do acompanhamento e controlo. Este plano,
para além de assegurar a gestdo de na vertente de salide humana, viu o seu ambito de atuacao ser

alargado também a vertente de satde animal.

A elaboracdo do PERH foi acompanhada da respetiva Avaliacdo Ambiental Estratégica, nos termos
do disposto no Decreto-Lei n® 232/2007, de 15 de junho. Foram recebidos da consulta pablica alguns
contributos dos cidad&os, entidades publicas e associa¢fes. Durante a implementagcdo do PERH,
surgiram algumas condicionantes gue influenciaram a avaliacdo intercalar e 0 acompanhamento do
PERH, pelo que a avaliacdo prevista nos trés horizontes temporais (2011, 2013 e 2016) ndo foi
concretizada, procedendo-se a avaliacdo a data do fim do Plano, independentemente do horizonte
temporal estabelecido®®.

8 Agéncia Portuguesa do Ambiente, Direcdo-Geral da Salide e Direcdo-Geral de Veterinaria — Plano Estratégico dos
Residuos Hospitalares 2011-2016, paginas 1 a 4.
% APA et al — Plano Estratégico dos Residuos Hospitalares 2011-2016, paginas 19 a 22.
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Assim, terminada a vigéncia do PERH 2011-2016, foi efetuada uma avaliacédo, visando identificar
oportunidades de melhoria que contribuam para a definicdo das orientacdes estratégicas futuras no
ambito dos residuos hospitalares. Pela analise do Relatério de Avaliagdo, nem todos os objetivos
foram alcancgados, mas conseguiram-se alguns marcos importantes, como a reducéo da producéo de
residuos hospitalares; reducdo da quantidade de residuos perigosos; aumento da quantidade de
residuos hospitalares encaminhados para valorizacéo; expanséo da rede de infraestruturas de gestao
de residuos hospitalares; diminuicdo das transferéncias de residuos hospitalares perigosos do Grupo
IV para tratamento no exterior; melhor desempenho das unidades prestadoras de cuidados de saude
quanto as praticas de triagem de residuos; aumento do recurso a técnicas digitais; melhor qualidade
dos dados de residuos hospitalares reportados no MIRR. O planeamento futuro, deverd em
consideracdo o papel fundamental e a articulagdo entre os responsaveis pelas entidades produtoras de
residuos hospitalares, operadores de gestdo de residuos hospitalares, Administracdo Pablica e a
populacdo em geral. Entende-se, ainda, que a estratégia futura para os residuos hospitalares devera
ser direcionada para a clarificacdo dos objetivos, estabelecimento de metas intermédias, e para a
definicdo e implementacdo de acOes concretas e de prioridades escalonadas, bem como para a
clarificacdo das responsabilidades de execucdo e acompanhamento, de forma a permitir uma facil

monitorizago e o seu acompanhamento continuo, para além da efetiva implementag&o®’.

Apesar de algumas diferencas entre os dois planos, ambos tém como um dos objetivos principais a
erradicacdo das doencas causadas, direta ou indiretamente pelos residuos hospitalares, a prevencao
do aparecimento dessas doencas, promovendo condi¢des de higiene ambiental adequadas, evitar a
contaminacdo dos ecossistemas e dos alimentos e contribuir para a valorizagdo dos residuos através

da reutilizacéo, reciclagem e recuperacao de energia.

7 Relatério de Avaliacdo do Plano Estratégico dos Residuos Hospitalares 2011-2016, paginas 45 e 46 in
https://apambiente.pt/ _zdata/Politicas/Residuos/Planeamento/PERH/Relatorio_Avaliacao_PERH.pdf (Ultima consulta
em 11/06/2021).
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CAPITULO Il — CONTROLO DA OPERACAO DE GESTAO DE RESIDUOS
HOSPITALARES

8. Etapas da Gestdo dos Residuos Hospitalares

Na gestdo dos residuos hospitalares, existem varias operagdes que podem ser agrupadas do seguinte
modo:

1) producéo;

2) triagem;

3) recolha e transporte interno;

4) armazenamento e pesagem;

5) recolha e transporte externo;

6) tratamento;

7) destino final.

A producdo de residuos hospitalares nas UPCS depende de diversos fatores, tais como os métodos de
gestdo implementados, tipo de estabelecimento de saude, especializacdo dos hospitais e localizagéo.
Os maiores produtores de residuos hospitalares a nivel nacional sdo os hospitais publicos, os hospitais
privados e alguns centros de salde do Servico Nacional de Saude (SNS). Os que produzem menos
residuos hospitalares séo as clinicas de saude privadas de pequena dimensao, clinicas veterinarias,
clinicas dentarias, laboratérios, farméacias, entre outros. A prevencdo da producdo de residuos
hospitalares pode ser conseguida através: da reducdo na fonte, ou seja, aplicacdo de restricGes de
forma a assegurar a selecdo produtos e métodos menos tdxicos ou que produzam menos residuos; da
utilizacdo de materiais que possam ser reciclados, quer no préprio local ou fora do local; e da triagem
adequada dos diferentes grupos o que ajuda a diminuir a sua produgéo, minimizando a sua quantidade.
O conhecimento das quantidades, as caracteristicas dos residuos hospitalares produzidos e o0 seu
registo continuo e atualizado séo alguns dos passos fundamentais para o desenvolvimento de um

plano de gestdo eficiente dos residuos hospitalares®®.

8 PRUSS, Annette; CHARTIER, Yves; et al — Safe management of wastes from health-care activities — ob. cit. — paginas
61 a 65.
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A triagem dos residuos hospitalares constitui a base de uma gestéo integrada dos residuos hospitalares
nas unidades de prestacdo de cuidados de saude, contribuindo para a reducéo dos riscos da salde e
do ambiente, associados a potenciais contaminaces, resultantes do cruzamento de residuos com risco
bioldgico e/ou de incineracdo obrigatoria, induzidas por circuitos inapropriados ou por misturas
inadvertidas ou por falta de formacéo/informacdo dos profissionais envolvidos. Para que esta fase
tenha 0 méximo de eficiéncia, embora haja dificuldade em atingir 100% de eficacia, tera de existir o
envolvimento dos profissionais de satde com conhecimento para efetivarem a correta separagdo dos
residuos hospitalares. Uma vez realizada a separacao, é necessario recorrer ao seu acondicionamento
e armazenamento interno dos residuos. Em matéria de acondicionamento dos residuos, realca-se a
importancia da contentorizacdo imediata dos residuos liquidos perigosos, separados de acordo com
as caracteristicas de cada produto e de acordo com os respetivos métodos de eliminacdo ou
valorizacdo. No encaminhamento dos produtos quimicos rejeitados devera ser tomado em
consideracdo que estes estdo classificados no Grupo 1V de acordo com o Despacho n° 242/96, de 13
de agosto, sendo de incineracdo obrigatoria, incluindo os produtos quimicos rejeitados com risco

infecioso associado®®.

O transporte de residuos constitui uma das etapas da gestao dos residuos hospitalares, estando prevista
na Portaria n® 335/97, de 16 de maio, alterada posteriormente pelo Decreto-Lei n° 73/2011, de 17 de
junho. O transporte de residuos de mercadorias perigosas deve obedecer a regulamentacdo nacional
de transporte de mercadorias perigosas (Decreto-Lei n°® 206-A/2012, de 31 de agosto, que altera o
Decreto-Lei n° 41-A/2010, de 29 de abril), devendo ser dado cumprimento as condicGes estipuladas
para a classe 6.2 desta regulamentacdo, bem como as disposi¢des constantes no ponto 6.3 do
Despacho n° 242/96, de 13 de agosto e no Artigo 21°-A do RGGR.

6 DURAES, Nuria — A Eficacia da Triagem dos Residuos Hospitalares... — ob. cit, paginas 20 e seguintes.
44



Segundo o Despacho n°® 242/96, de 13 de agosto, os residuos dos Grupos I e Il, considerados néo
perigosos, podem ser equiparados a residuos urbanos, uma vez que ndo apresentam exigéncias
especiais a nivel da sua gestdo. A eliminagdo dos residuos hospitalares pertencentes aos Grupos Il e
IV, considerados perigosos, s6 podera ser efetuada em unidades devidamente legalizadas de acordo
com a Portaria n® 174/97, de 10 de marco ou no Decreto-Lei n°® 127/2013, de 30 de agosto. A Portaria
n° 174/97 estabelece as regras de instalagdo e funcionamento de unidades ou equipamentos de
eliminacdo de residuos hospitalares perigosos, bem como o regime de autorizacao da realiza¢éo de
operacdes de gestao de residuos hospitalares por entidades responsaveis pela exploracéo das referidas
unidades ou equipamentos. Os residuos pertencentes ao Grupo Il poderéo ser sujeitos a um método
de tratamento fisico ou quimico, como autoclavagem, micro-ondas ou desinfe¢do quimica, ou sujeitos
a incineracdo. Depois de pre-tratados, podem ser eliminados como residuos ndo perigosos. Os

residuos hospitalares do Grupo 1V sdo de incineracdo obrigatoria.

A escolha do processo de tratamento deve ser efetuada de forma cautelosa, tendo em conta diversos
fatores, nomeadamente: eficacia de desinfecdo para os diferentes microrganismos; riscos efetivos em
termos de saude e condicBes de seguranca; emissdes para o ar, agua e solo; reducdo do volume e
massa; quantidade e tipos de residuos para tratamento e capacidade disponivel do sistema; requisitos
das infraestruturas, consideracdes de operagdo e manutencao; opcdes locais de tratamento e deposicao
final, tecnologias disponiveis; deposicdo dos residuos resultantes do tratamento; investimento e
custos de operacdo; aceitacdo publica; e requisitos legais. Séo varias as alternativas tecnolégicas para
o tratamento dos residuos hospitalares, e é necessario ponderar cada solucdo, tendo em vista a

realidade préatica de cada situacéo e os aspetos positivos e negativos de cada alternativa’.

Quanto a escolha das tecnologias possiveis para o processo de tratamento dos residuos hospitalares,

surgiu em Portugal um acordao pertinente que aborda esta questdo a nivel concorrencial.

0 SOARES, Sebastido; FINOTTI, Alexandra; SILVA, Vamilson; ALVARENGA, Rodrigo — Applications of life cycle
assessment and cost analysis in health care waste management; Waste Management, 33; 2013; paginas 175 a 183.
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No Acordao do Tribunal Central Administrativo Sul, de 14 de junho de 2018, uma empresa interpds
uma acdo a exigir a declaracdo de ilegalidade da alinea c) do n° 1 do Artigo 10° do Programa de
Concurso, emitido por outra entidade, com vista a celebracdo de acordo quadro para a prestacéo de
servigos de gestdo de residuos hospitalares e fornecimento de consumiveis. O Tribunal declarou a
ilegalidade do referido artigo por violacdo dos principios da proporcionalidade e da concorréncia,
mas julgou improcedente o pedido de corre¢do do requisito minimo de capacidade técnica ser em
termos alternativos. Assim, o réu interpds recurso de apelacdo. O recorrente referiu que a exigéncia
cumulativa dos métodos de tratamento de residuos hospitalares cumpre com o Artigo 6° e o n° 5 do
Artigo 7° do Decreto-Lei n°® 178/2006, sendo adequada ao interesse publico. O recorrente, com 0
procedimento concursal, pretendia encontrar um parceiro que lhe garantisse capacidade financeira e
técnica para disponibilizar aos seus associados 0s processos por sistema de autoclavagem e por micro-
ondas de residuos de Grupo Ill, pela discricionariedade conferida pelo Artigo 165° do Cddigo dos
Contratos Publicos. Para o recorrido, a exigéncia aos candidatos de possuir ambos 0s processos,
cumulativamente, extravasam o principio da proporcionalidade, pois para prosseguir o fim de
interesse publico, que € tratar residuos hospitalares, ha outro meio de tratamento disponivel e ao qual

0 Recorrente devera aceder face as limitagdes de capacidade’ .

Para o Tribunal Central Administrativo Sul, ndo ficou provado que a desinfecdo por micro-ondas
acarreta menos custos ambientais do que a autoclavagem. Assim, a mesma ndo se demonstra
necessaria nem equilibrada, pois existe outro meio passivel de ser utilizado sem restringir a
concorréncia. O n° 1 do Artigo 165° do CCP e o n° 1 do Artigo 1°-A, exigem que, na fixacdo dos
requisitos de capacidade técnica, a Administracdo respeite o0s principios da igualdade,
proporcionalidade e da concorréncia. O principio da prossecucdo do interesse publico justifica a
discricionariedade na escolha da tipologia de procedimento e na definicdo dos requisitos minimos de
capacidade técnica e financeira que restringem o acesso dos interessados ao procedimento concursal.
O interesse publico do Recorrente consiste na prestacao de servicos de elevada qualidade, de natureza
instrumental a atividade da prestacdo de cuidados de servicos de satde, numa légica de aumento de
eficiéncia e eficacia e reducdo de custos que se poderdo reconduzir a defesa da saude publica e
ambiente. O Recorrente considera que a sua atuacdo se enquadra no &mbito da discricionariedade
pelo Artigo 165° do CCP, mas esta delimitada pelos principios gerais da atuacao administrativa, como
0 principio da proporcionalidade no Artigo 7° do CPA e nos n° 1 e 5 do Artigo 165° do CCP.

"L Acorddo do Tribunal Central Administrativo Sul, de 14 de junho de 2018; Processo n° 2324/17.9BELSB; Relator Paulo
Pereira Gouveia.
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Para o Tribunal Central Administrativo Sul, ndo se demonstrou a proporcionalidade e razoabilidade
da compressao ao principio da concorréncia efetivada através da definicdo do requisito minimo de
capacidade técnica da alinea ¢) do n° 1 do Artigo 10° do PP. Assim, declarou ilegal a norma por
violacdo dos principios da proporcionalidade e da igualdade concorrencial, negando provimento ao
recurso, confirmando integralmente a sentenca recorrida. O facto de perceber se a desinfecdo por
micro-ondas acarreta ou ndo menos custos ambientais do que a autoclavagem, merecia melhor
desenvolvimento neste Acoérddo. Nao entrando na discussdo sobre a violagcdo da concorréncia,

importa analisar brevemente esta questdo ambiental.

Em Portugal, o tratamento de residuos hospitalares do Grupo Il por autoclavagem € efetuado por
duas empresas licenciadas ao abrigo da Portaria n® 174/97: a AMBIMED — Gestdo Ambiental, Lda.
e 0 SUCH - Servico de Utilizagdo Comum dos Hospitais. Existe em Portugal Continental 5 unidades
de tratamento por autoclavagem. A AMBIMED tem 4 unidades localizadas em Aljezur, Beja, Barreio
e Braga. O SUCH apenas possui uma unidade de autoclavagem de tratamento do grupo 111, a laborar
no Eco Parque do Relvdo, Concelho da Chamusca. Relativamente as unidades de tratamento por
micro-ondas dos residuos hospitalares do Grupo |11 apenas existe uma unidade em Portugal, gerida
pelo SUCH, que também se encontra inserida no Eco Parque do Relvdo. Nesta unidade existem dois
micro-ondas a operar em simultaneo.’? O método de desinfecéo através do uso do autoclave é um dos
mais utilizados para tratar os residuos hospitalares do Grupo Ill, pois é capaz de atingir uma
inativacdo microbioldgica de nivel IV, tornando-se uma alternativa viavel comparativamente a
incineracdo. No entanto, certos tipos de autoclavagem sdo muito dispendiosos a nivel econémico.
Outro processo alternativo a autoclavagem é a tecnologia de micro-ondas, que tem como principio de
funcionamento a desinfecdo a base de vapor, sendo também um tratamento térmico. No final do
processo de tratamento, obtém-se um residuo irreconhecivel e homogéneo, composto por particulas
finas. Apds tratamento, os residuos sdo conduzidos a dois contentores, seguindo para destino final. A
eficacia deste tipo de tratamento deve ser verificada periodicamente, através de testes
microbiologicos, sendo utilizado, como indicador microbiano para determinar o tratamento efetivo
dos residuos, esporos de Bacillus subtillis. Tal como no processo de autoclavagem, os residuos

resultantes do tratamento por micro-ondas sdo considerados nio perigosos.’

2 SANTIAGO, Anabela (DSAO/DSPDPS) — Residuos Hospitalares (Documento de Orientagdo) — ob. cit. — paginas 10
a 16.
8 PRUSS, Annette; CHARTIER, Yves; et al — Safe management of wastes from health-care activities — ob. cit. — paginas
77 a 11l
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Segundo o estudo elaborado por Klaus Zimmermann, existem quatro processos para o tratamento de
componentes de risco bioldgico de residuos hospitalares: térmico (incineracao, autoclavagem, micro-
ondas), quimico, irradiativo e biol6gico. A capacidade de destruir patdgenos é o fator chave para
avaliar as tecnologias de tratamento de residuos hospitalares. A destruicdo de toda a vida microbiana,
denominada esterilizacao, geralmente ndo é exigida por lei para a inativacdo destes residuos, ao passo
que a desinfecdo é considerada suficiente. Em relacdo a capacidade de destruir patdgenos, o sistema
de micro-ondas € capaz de inativar microrganismos de forma eficiente. Para além disso, as instalaces
que trabalham com residuos de risco bioldgico devem ter em consideracdo os impactos ambientais e
identificar os riscos decorrentes do manuseio, tratamento e descarte de residuos hospitalares. Os
requisitos institucionais e regulatdrios e as politicas para tecnologias de tratamento podem influenciar
fortemente os fatores ambientais. Um estudo realizado em 2004 com residuos hospitalares obtidos
em trés hospitais de Massachusetts, concluiu que a op¢do mais economica das quatro opcdes de
tratamento e eliminacdo é combinar a incineracdo no local e as tecnologias de micro-ondas. Em suma,
0 sistema de micro-ondas é uma ferramenta eficaz para a inativacdo de residuos de risco biolégico.
Quando comparado com as tecnologias de autoclavagem, o sistema de micro-ondas traduz uma
possibilidade de poupanca em custos de energia, originando uma pegada de carbono mais reduzida.
A este respeito, a segregacdo de residuos contaminados e ndo contaminados, bem como a subsequente
desativacdo das partes contaminadas, ajuda a reduzir ainda mais a pegada de carbono. As tecnologias
sofisticadas de micro-ondas podem também conter vantagens para processos assistidos por micro-

ondas que requeiram o controlo do contelido de agua’.

A escolha da tecnologia dos residuos hospitalares deve ser efetuada de acordo com as caracteristicas
dos residuos, eficicia do processo, caracteristicas do residuo resultante do tratamento, com potenciais

impactos ambientais e com as especificidades da Regido ou do Estado onde o residuo é produzido.

4 ZIMMERMANN, Klaus — Microwave Technologies: An Emerging Tool for Inactivation of Biohazardous Material in
Developing Countries, Recycling, 3, 34, doi:10.3390/recycling3030034, 2018, paginas 3 a 10.
48



Assim, a determinacgéo de um processo de tratamento deve ter por base a eficacia da descontaminacao;
capacidade de tornar os objetos cortantes e perfurantes inutilizaveis e irreconheciveis e de destruir 0s
quimicos perigosos; capacidade de descaracteriza¢do visual dos residuos anatomicos; riscos em
termos de saude e de condicdes de seguranca; impactes no ambiente; problemas de funcionamento;
reducdo de volume e de massa; quantidade e tipo de residuos para tratamento e capacidade disponivel
do sistema; requisitos das infraestruturas e consideracfes de operacdo e manutencdo; opgoes locais
de tratamento e de deposicdo final e tecnologias disponiveis; destino dos residuos solidos e liquidos
resultantes do tratamento; investimento e custo de operacdo; aceitacdo publica; fatores que

influenciam a eficacia do tratamento’.

Em suma, a escolha da tecnologia dos residuos hospitalares deve ser analisada caso a caso, pois 0 que
pode ser melhor para um local ou situacdo, para outro ja pode diferir, articulando-se com as melhores
técnicas disponiveis (MTD). Apesar de os resultados finais serem idénticos em ambas as tecnologias,
deve perceber-se e dar importancia aquela que tenha menos impacto no ambiente, algo que néo foi
objeto de valor para o Tribunal. Tendo em conta que a gestdo de residuos se rege pelo principio da
prevencdo, o intérprete de qualquer setor da gestdo de residuos, na divida entre a op¢cdo com maior
rentabilidade econdémica ou aquela que protege o Ambiente, devera optar por uma escolha
essencialmente preventiva, através da reducdo dos residuos produzidos e da prevencdo de danos,
através da aposta nas melhores técnicas disponiveis. Ou seja, esta escolha deve basear-se em critérios
ambientais que evitem ou que reduzem as emissdes e 0 impacto no ambiente da atividade, e que
possam ser aplicadas em condicdes técnica e economicamente vidveis. A escolha da tecnologia deve
ser “melhor”, de modo a ser eficaz para alcancar um nivel mais elevado de protecdo do ambiente; as
“técnicas” devem traduzir-se na forma como a instalagdo é projetada, construida, explorada e
desativada, bem como as técnicas utilizadas nesse processo de eliminagdo; e “disponiveis” na medida
em que a tecnologia devera possibilitar a sua aplicagdo no contexto do sector econémico em causa,
em condig¢des econdmica e tecnicamente viaveis, tendo em conta os custos e 0s beneficios, quer sejam
ou ndo utilizadas ou produzidas a nivel nacional ou comunitario e desde que acessiveis ao operador
em condicOes razoaveis. Para além da prova testemunhal, teria sido vantajoso compreender esta
questdo com provas periciais. Este tema ambiental seria o ponto chave para saber se existia ou ndo

violag&o da concorréncia.

5 ZIMMERMANN, Klaus — Microwave Technologies... — ob. cit. — paginas 3 a 10.
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O Artigo 45° do Decreto-Lei n° 73/2011, de 17 de junho, criou 0 SIRER (Sistema Integrado de Registo
Eletronico de Residuos), que abrange toda a informacdo relativa aos residuos produzidos e
importados para o territorio nacional e as entidades que operam no setor dos residuos, estando a sua
operacionalizacdo a cargo da Agéncia Portuguesa do Ambiente (APA). A Portaria n® 320/2007, de
23 de marco, revogou a Portaria n°® 178/97, de 11 de marco, relativa ao mapa de registo de residuos
hospitalares. Assim, as Unidades Prestadoras de Cuidados de Saude ficaram com a obrigatoriedade
de efetuar o seu registo no SIRER, dando cumprimento ao Artigo 48° do Decreto-Lei n® 178/2006. A
Portaria n°® 320/2007 aprova o Regulamento de Funcionamento do Sistema Integrado de Registo
Eletrénico de Residuos, estabelecendo as regras de registo e gestdo da respetiva base de dados,
efetuado através do preenchimento dos formulérios do MIRR (Mapa Integrado de Registo de
Residuos). Toda a informac&o das entidades e residuos sdo colocadas até 31 de mar¢o de cada ano

referente ao ano anterior através da tabela de correspondéncia entre os Grupos e 0s Codigos.

E com o registo anual dos residuos que se obtém o conhecimento suficiente para se cumprir 0s
objetivos das decisBes publicas. Apesar da importancia deste dever acessorio, que possibilita uma
andlise estatistica dos residuos produzidos no pais, tais registos ndo agradam aos produtores e aos
operadores de residuos. Para Alexandra Aragdo, o registo demonstra, tacitamente, os “factos menos
licitos” seja a nivel ambiental, como ¢ o caso do recurso a meios de “valorizagao e eliminagao ilegais”,
seja a nivel fiscal pois “o conhecimento das quantidades de residuos produzidos permite facilmente
perceber as praticas de subfacturagdo” de forma a fugir aos impostos; dai que, de modo a potenciar o
cumprimento do registo, os titulares dos 6rgaos do SIRER sdo obrigados a manter sigilo “sobre os

dados que tenham conhecimento” evitando, o grave risco de revelacio de segredos industriais’®.

6 ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — Direito dos Residuos — ob. cit. — paginas 62 a 70.
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9. Licenciamento e Avaliacdo de Impacte Ambiental

O licenciamento industrial, previsto no Decreto-Lei n°® 169/2012, de 1 de agosto, alterado pelo
Decreto-lei 73/2015, de 11 de maio, aprova o Sistema de Industria Responsavel (SIR), que previne
0s riscos e 0s inconvenientes resultantes da laboracao dos estabelecimentos industriais, tendo em vista
a salvaguarda da salde publica e dos trabalhadores, a seguranca de pessoas e bens, a higiene e
seguranga nos locais de trabalho, o correto ordenamento do territério e a qualidade do ambiente. Para
além disso, permite a instalacdo e exploracdo dos estabelecimentos industriais constantes no Anexo
I ao SIR, com excluséo das atividades industriais inseridas em estabelecimentos comerciais ou de
restauracdo ou bebidas. Considerou-se essencial criar um quadro juridico para o setor da indUstria,
que facilitasse a captacdo de novos investidores e a geracdo de novos projetos para as empresas ja
estabelecidas, baseado numa mudanca de paradigma em que o Estado reduz o controlo prévio e
reforca 0os mecanismos de controlo sucessivo ou a posteriori, acompanhados de maior
responsabilizaco dos operadores industriais e de outras entidades intervenientes no procedimento’’.
Para Alexandra Aragdo, este procedimento foi criado fora do contexto das preocupacdes ecologicas,
mas incorpora consideragfes juridicos-ambientais relevantes, de modo a salvaguardar a qualidade
ambiental das atividades licenciadas. Neste sentido, no que toca a gestdo de residuos, as atividades
abrangidas pelo RGGR poderdo bastar-se com um titulo a emitir pelo SIR nos casos da substitui¢éo
total ou parcial de matérias-primas virgens por residuos. Ja nas situacdes de recolha, tratamento e

eliminaco de residuos sera necessario um alvara de licenca de atividade de tratamento’®.

O SIR consagra um conjunto de medidas que proporcionam avancos e melhorias no desenvolvimento
sustentavel da economia nacional e revoga o anterior diploma que aprova o Regime do Exercicio da
Atividade Industrial (Decreto-Lei n°® 209/2008, de 29 de outubro, alterado pelo Decreto-Lei n°
24/2010, de 25 de margo). Sucintamente, o licenciamento industrial aplica-se as atividades
economicas correspondentes aos codigos da Classificacdo Portuguesa das Atividades Economicas
(CAE) elencadas no Anexo | do Decreto-Lei n.° 73/2015. N&o se aplica as atividades industriais
exercidas nas secgdes acessorias de estabelecimentos de comércio e de restauracdo ou de bebidas e
que correspondam aos codigos CAE elencados na lista VI do Anexo | do Decreto-Lei n® 10/2015,

que estabelece o Regime Juridico das Atividades de Comeércio, Servigos e Restauragéo.

7 https://www.ama.gov.pt/web/agencia-para-a-modernizacao-administrativa/licenciamento-industrial (ltima consulta
em 11/06/2021).

8 ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — O Principio do Nivel Elevado de Protec&o e a Renovagéo Ecolégica do Direito
do Ambiente e dos Residuos, Colecdo Teses, Almedina, Coimbra, 2006, paginas 480 e seguintes.
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A licenca ambiental constituiu a resposta da Unido Europeia ao problema da disseminacéo de licencas
de emissbes poluentes e a transferéncia de poluicdo entre componentes ambientais que a
descoordenacgéo da sua atribuicdo potencialmente provoca. Deste modo, a Unido Europeia decidiu
rever varias Diretivas relacionadas com atividades e compostos altamente poluentes, através da
Diretiva n°® 2010/75 de 24 de novembro, que rege os procedimentos de atribuicdo da licenca
ambiental. O licenciamento ambiental, constante no Regime de Emiss6es Industriais (Decreto-Lei n°
127/2013, de 30 de agosto) estabelece o regime de emissdes industriais apliciveis a prevencao e ao
controlo integrados da poluigcdo, bem como regras para evitar e ou reduzir as emissdes para o ar, agua,
solo e a producéo de residuos, de modo a alcancar um elevado nivel de protecdo do ambiente. A APA
é a autoridade competente para o licenciamento ambiental, nos casos elencados na alinea a) do n° 1
do Artigo 4° da RLA. Atualmente, deu-se a concentracdo total de licencas na licenca ambiental e é
condicdo de validade de licenca de exploracdo da atividade em causa, gerando a sua falta nulidade
(Artigo 11° RLA). Esta concentracdo de licencas deu origem ao Licenciamento Unico Ambiental,
aprovado pelo Decreto-Lei n.° 75/2015, de 11 de maio, que incorpora, num unico titulo, diversos
regimes de licenciamento no dominio do ambiente, de modo a reduzir a dispersao legal e minimizar
0s custos relacionados com a morosidade dos procedimentos associados a multiplicidade de licencas.
O indeferimento do pedido de licenca de exploracédo gera caducidade da licenca ambiental, conforme
0 n°4 do Artigo 11° e a alinea a) do n° 2 do Artigo 22° do RLA.

Em relacdo a gestdo de residuos, a licenca ambiental abrange as situac@es previstas no Anexo | que
incluem diversas atividades de gestdo de residuos e atividades de incineracdo e coincineracdo de
residuos. Quando as instalagdes de tratamento de residuos estdo sujeitas a este regime, o pedido de
licenca de autorizacgdo prévia, previsto no Artigo 27° do RGGR, é remetido, através de um formulério,
para o pedido de licenca ambiental. Tal acontece devido ao facto de a licenca abranger atividades de
gestdo de grandes dimensbes que podem prejudicar gravemente o Ambiente caso ndo sejam
corretamente avaliadas. Por isso, 0 RGGR remete o procedimento para o licenciamento ambiental

para que se proceda a uma avaliacdo integrada.
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Qualquer atividade de tratamento de residuos, incluindo os hospitalares, necessitam, a priori, de uma
autorizacdo prévia, para averiguar se as atividades de gestdo se encontram conformes aos principios
gerais, as regras técnicas da engenharia e aos planos de gestdo, de modo a proteger a satde publica e
0 Ambiente. Assim, a licenca ambiental assume a natureza de um ato autorizativo constitutivo,
conforme a posicédo de Alexandra Aragdo, pelo que é concedido ao titular da licenca um direito ab
initio para o exercicio dessas atividades, anteriormente proibidas na sua esfera juridica, pois tratam-
se de atividades potencialmente danosas para o ambiente e interesse publico.”® Porém, ha quem
defenda que a licenca é um ato autorizativo permissivo, que permite o exercicio de um direito que ja
existia previamente na esfera juridica do requerente e s estava proibida preventivamente por razbes
de Interesse Publico. Como nao ha um “direito a poluir”, ndo h4 um direito a produzir, a valorizar e
a eliminar os residuos. Deste modo, no caso de conflitualidade com interesses econémicos, a licenca
ndo se expande no sentido da sua protecdo, ha uma ampla discricionariedade por parte da
Administracdo para suspender, revogar ou sancionar nos casos de incumprimentos da licenca,

tornando-a precaria®.

Os exercicios das atividades de gestdo sem licenciamento geram uma contraordenacdo muito grave,
nos termos da alinea d) do n° 1 do Artigo 67° do RGGR. No entanto, a sectorizagdo em Vvarios tipos
de regimes juridicos com disperséo de leis e de procedimentos gera uma complexidade legislativa.
No caso de a entidade ndo se pronunciar relativamente a decisao final ou a um pedido apresentado
pelo requerente, estes consideram-se deferidos, mesmo sem qualquer comunicacdo, dando lugar a
figura do deferimento tacito. Assim, impede-se a morosidade processual e facilita-se ao requerente o
exercicio da atividade requerida. Contudo, tal tem sido alvo de criticas, pois se vigorar o deferimento
tacito positivo, os danos ambientais provenientes dessa decisdo podem vir a ser irreversiveis para o
ambiente. Assim, Carla Amado Gomes®! e Figueiredo Dias®? seguem a posicio do TJUE, apelando &

inversdo da regra do deferimento tacito positivo para uma valoragdo negativa do siléncio.

 ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — O Principio do Nivel Elevado de Protec&o e a Renovago Ecolégica do Direito
do Ambiente e dos Residuos, Almedina, Coimbra, 2006, paginas 480 e seguintes.
8 ROCHA, Mério de Melo — Estudos de Direito do Ambiente, Publicacdes Universidade Catdlica, Porto 2003, pagina
249 e seguintes.
81 AMADO GOMES, Carla — Risco e Modificacdo do Ato Autorizativo Concretizador de Deveres de Protecdo do
Ambiente, Coimbra Editora, 2007, paginas 614 e seguintes.
8 FIGUEIREDO DIAS, José — A Reinvencao da Autorizacdo Administrativa no Direito do Ambiente, 12 edi¢do, Coimbra
Editora, setembro de 2014, pagina 1125.
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Por seu turno, o Regime Juridico de Avaliacdo de Impacte Ambiental (AlA), consagrado no Decreto-
Lei n° 151-B/2013, de 31 de outubro, é um instrumento preventivo da politica do ambiente,
“sustentado na realizacdo de estudos e consultas, com efetiva participacdo publica e andlise de
possiveis alternativas, que tem por objeto a recolha de informacéo, identificacéo e previsédo dos efeitos
ambientais de determinados projetos, bem como a identificacdo e proposta de medidas que evitem,
minimizem ou compensem esses efeitos, tendo em vista uma deciséo sobre a viabilidade da execugao

de tais projetos e respetiva pos-avaliagio” 3.

Na AIA estdo abrangidos os projetos publicos e privados suscetiveis de produzirem efeitos
significativos no ambiente, designadamente os Anexos | e Il do presente Decreto-Lei. Inicialmente,
a AlA constituia o procedimento de partida para um vasto conjunto de subprocedimentos
autorizativos geradores de atos, precedendo-os cronologicamente. No entanto, com a alteracdo do
regime de licenciamento ambiental, passou a ser admissivel, por iniciativa do proponente,
desencadear a AIA em simultaneo com o licenciamento ambiental, conforme o Artigo 11° RAIA, que
também remete para o Regime de Licenciamento Unico Ambiental. Nas instalagdes sujeitas a AlA,
0 pedido da autorizacao prévia so pode ser entregue se for emitido anteriormente uma declaracao de
impacte ambiental favoravel para a fase de execucdo ou de um parecer favoravel para as fases de
estudo prévio, salvo se forem dispensados do procedimento de AlA, pelo Artigo 4°. No entanto, 0
subprocedimento constante no Artigo 4° tem sido objeto de algumas criticas. A expressdo
“circunstancias excecionais” no n° 1 ¢ demasiado ampla, pois a ndo inser¢ao de qualquer dado
exemplificativo provoca uma dificuldade no controlo do exercicio desta competéncia. Para além
disso, ndo se prevé um momento de contraditério publico, fomentado pela Autoridade da AlA, antes
de emitir o seu parecer, 0 que contraria a légica de participacdo que envolve a AIA. Em suma, a
Avaliacdo de Impacto Ambiental tem um fim preventivo, ao passo que a licenca industrial visa
salvaguardar, além da qualidade ambiental, outros objetivos como a satde publica a seguranga de

pessoas e bens, a seguranca e satide nos locais de trabalho®.

8 https://apambiente.pt/index.php?ref=17&subref=146 (tltima consulta em 11/06/2021).
8 AMADO GOMES, Carla — Introducio ao Direito do Ambiente, AAFDL Editora, 4% Edigdo, 2018, paginas 185 e
seguintes; ARAGAO, Maria Alexandra de Sousa — O Principio do nivel elevado da protecdo do ambiente e a renovagéo
ecoldgica do Direito do Ambiente e dos Residuos, Almedina, Coimbra, 2006, pagina 489.
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Relativamente ao licenciamento dos operadores de gestdo de residuos hospitalares em Portugal, esta
varia de acordo com o tipo de operagdo de tratamento de residuos associada. A Direcdo-Geral de
Saude é competente para o licenciamento das unidades de tratamento fisico-quimico e
armazenamento de residuos hospitalares perigosos, conforme a Portaria n® 174/97, de 10 de marco.
A APA emite um parecer vinculativo sobre o mesmo e é competente no licenciamento das unidades
de tratamento de residuos hospitalares que efetuem incineracdo no quadro do previsto no Decreto-
Lei n® 127/2013, de 30 de agosto. A Direcdo Geral de Saude € consultada nos termos do Artigo 68°.
As ComissGes de Coordenacdo e Desenvolvimento Regional (CCDR) sdo responsaveis pelo
licenciamento de instalagcdes que efetuem armazenamento e tratamento de residuos hospitalares nao

perigosos, dos Grupos | e 11, de acordo com 0 RGGR.

As atividades de incineracdo ou coincineracdo de residuos estdo sujeitas a licenciamento pela APA
ao abrigo do Capitulo 1V do Decreto-Lei n°® 127/2013, de 30 de agosto, aplicando-se subsidiariamente
o disposto no Capitulo 111 do RGGR. O licenciamento da operacdo de incineracdo ou coincineragdo
de residuos envolve a decisdo sobre a autorizacdo da instalacdo associada ao desenvolvimento da
operacdo de incineracao ou coincineracdo de residuos e a vistoria em momento anterior a emissao de
decisdo final sobre a autorizacdo do desenvolvimento da operacdo de gestdo de residuos. A decisdo
sobre o pedido apresentado pelo operador de gestdo de residuos hospitalares é da competéncia da
APA, sendo emitidas as decisfes de autorizacdo da instalacdo (aprovacao do projeto de execucéo e
de exploracdo) e licenca de exploragédo, no caso do procedimento autdbnomo; decisdo de autorizacao
da instalacdo (aprovacdo do projeto de execucdo e de exploracdo) e definicdo das condigdes de
exploragdo, a integrar na licenca ambiental ou no titulo de explorac&o do estabelecimento, no caso do
procedimento articulado.

Existem dois tipos de procedimentos de licenciamento, consoante a atividade:

1. Procedimento autdnomo, analisado e decidido pela APA, no prazo maximo de 60 dias, no
caso de instalagbes com atividade econdémica principal classificada, nos termos da
Classificagdo Portuguesa de Atividades (CAE) ao abrigo do Decreto-Lei n® 381/2007, de 14
de novembro, com os seguintes cadigos:

a. 38211-Tratamento de eliminacdo de residuos inertes;
b. 38212-Tratamento e eliminagéo de outros residuos nao perigosos;
c. 8220-Tratamento e eliminag&o de residuos perigosos;

d. 39000-Descontaminacéo e atividades similares;
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2. Procedimento articulado, onde é analisada e decidida a instalagcdo que efetua a incineracao ou
coincineracdo de residuos. A APA apenas analisa a instalagdo de incineracéo ou coincineragdo
de residuos, emitindo, num prazo méximo de 45 dias, um parecer com as condic¢Bes de

exploracdo a incluir na Licenca Ambiental ou no Titulo de Exploracéo.

A alteracdo da instalacdo de incineragdo ou coincineracdo de residuos é requerida pelo operador a
Entidade Coordenadora, a qual, no caso do procedimento articulado (casos em que a APA ndo é
Entidade Coordenadora), solicita a APA a emissdo de parecer. Consideram-se alteracbes da
instalacdo, a modificacdo da operacdo de gestdo de residuos de R1 (Utilizacdo principal como
combustivel ou outro meio de producdo de energia) para D10 (Incinera¢do em terra), ou 0 inverso;
tratamento de residuos perigosos, classificados de acordo com a LER, ndo contemplados na
autorizacdo vigente; tratamento de residuos nao perigosos, classificados de acordo com a LER, ndo
contemplados na autorizacdo vigente, que impliquem uma alteracdo nos equipamentos da instalacao
ou atividade; aumento da area ocupada pela instalagdo ou atividade exceda em mais de 30% a area
ocupada a data de emissdo da licenca, ou caso se verifique um aumento superior a 30% da quantidade
de residuos geridos. Existe alteracdo substancial sempre que o operador da instalacdo de incineracao
ou coincineracdo de residuos ndo perigosos preveja uma alteracdo que implique a incineracdo ou a
coincineracgdo de residuos perigosos, ou qualquer modificacdo ou ampliacédo que, no minimo, consista
num aumento de capacidade igual ao valor dos limiares estabelecidos para as operagOes de
incineracdo ou coincineracdo de residuos no Anexo | do Decreto-Lei n°® 127/2013. As alteracdes

substanciais determinam um novo procedimento de licenciamento®.

A licenca de exploracéo é emitida ao abrigo do n° 1 do Artigo 5° do Regime de Emissdes Industriais
e integra as condicBes ambientais relativas a aplicacdo das melhores técnicas disponiveis (MTD),
devendo ser periodicamente reavaliadas, como previsto no n° 1 do Artigo 6° do referido diploma. Para
a emissdo da licenca, é necessario ter em consideracdo as condi¢fes impostas na Declaracdo de

Impacto Ambiental.

8 https://apambiente.pt/index.php?ref=16&subref=84&sub2ref=943&sub3ref=944 (lltima consulta em 11/06/2021).
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Caso haja incumprimento da licenca, o operador deve informar a APA no prazo maximo de 48h e
executar as medidas para reestabelecer as condic¢des da licenga. A atividade a ser explorada na licenga
deve ter uma monitorizacdo dos valores limite de emissédo (VLE), de modo a ndo ultrapassar os
valores medios diarios estabelecidos. Para além disso, o0 operador deve enviar a APA um exemplar
do Relatério Ambiental Anual que retna os elementos demonstrados do cumprimento da licenga, 0s
sucessos alcangados e as dificuldades encontradas. De acordo com o Artigo 42° REI, as instalagGes
que desenvolvem atividades de utilizacdo, producdo ou libertacdo de substancias perigosas
relevantes, devem submeter a APA um Relatério Base, para se estabelecer uma comparagéao
quantitativa com o estado do local ap6s a cessacdo definitiva das atividades e ainda uma avaliacao
das substancias perigosas, de acordo com o0 n° 2 do Artigo 22° da Diretiva n°® 2010/75. Apdés avaliacdo
da APA, poderdo existir duas decisfes: dispensa de apresentacdo do Relatorio Base ou prazo para
apresentacdo do Relatério Base completo. O operador devera ainda elaborar um relatério anual em
concordancia com o Decreto-Lei n° 127/2008, de 21 de julho, referente ao Registo Europeu e

Transferéncias de Poluentes, tendo em atencdo os Artigos 4°, 5° e 6°.

De modo a salientar a importancia e as consequéncias do incumprimento da licenca, realco que
Portugal foi condenado numa Acéo intentada em 5 de junho de 2007 pelo Tribunal de Justica da
Unido Europeia, por permitir a incineracao de residuos hospitalares em instalages de incineracéo
que ndo tinham uma licenga valida. Assim, ndo cumpriu com as obriga¢des que lhe incumbiam, por
forca do Artigo 4° da Diretiva 2000/76/CE, de 4 de dezembro de 2000, relativa a incineracdo de
residuos e, a titulo subsidiario, do Artigo 9° da Diretiva 2006/12/CE, de 5 de abril de 2006, relativa
aos residuos. Segundo a interpretacdo do Artigo 3° e do n° 2 do Artigo 20° da Diretiva 2000/76/CE,
de 4 de dezembro, tratava-se de um incinerador novo para efeitos da aplicacdo da referida Diretiva
2000/76/CE, pelo que esta Gltima é aplicavel ao incinerador do Parque da Saude em Lisboa. Este
incinerador do Parque da Satde em Lisboa s6 poderia ter comecado a funcionar apds a obtencédo da
licenca que cumprisse as condigcfes previstas no Artigo 4°, logo as autoridades portuguesas nédo
respeitaram esta obrigacao. Porventura, ainda que se considerasse que o incinerador em causa deveria
ser qualificado como um “incinerador existente” para efeitos da aplicacdo da Diretiva 2000/76/CE,
de 4 de dezembro, e que a mesma ndo lhe era aplicavel, o seu funcionamento implicava a obtengdo

de uma licenca prévia ao abrigo do n° 1 do Artigo 9° da Diretiva 2006/12/CE. .

8 Acdo intentada em 5 de junho de 2007 — Comissdo das Comunidades Europeias/Republica Portuguesa (Processo C-
266/07), Jornal Oficial da Unido Europeia, C 183/24, in. https://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=0J:C:2007:183:0024:0025:PT:PDF (ultima consulta em 11/06/2021).
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De destacar que estes procedimentos associados as atividades de gestdo de residuos hospitalares
exigem a aplicacdo de imensos diplomas legais, provocando um elevado nivel de burocracia, com
acentuada intervengdo regulamentar do Estado e da Unido Europeia. Assim, para uma eficaz

aplicacdo pratica, é necessario unificar melhor os regimes de residuos.
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10. Impacto dos Residuos Hospitalares no ambiente e na saude

10.1. Impacto ambiental dos Residuos Hospitalares

Devido a existéncia de guerras, emigracdo em consequéncia de epidemias e fome, regresso de
habitantes das antigas coldnias, avancos tecnoldgicos, aumento da taxa de natalidade, aumento da
esperanca média de vida, entre outros fatores, a populacdo aumentou significativamente durante o
século XX. Consequentemente, houve um crescimento da producédo de residuos urbanos e de origem
hospitalar. A constante evolugédo dos servicos de salde tornou-se uma prioridade, desencadeando um
maior uso de compostos quimicos, medicamentos, dispositivos médicos e derivados, aumentando a
producdo de residuos hospitalares. Os residuos produzidos em unidades de prestacdo de cuidados de
saude publicas ou privadas, incluindo os cuidados domiciliarios, podem constituir um importante
problema ambiental e de saude publica. Contudo, existe uma grande parte de residuos urbanos ou
equiparados a urbanos e apenas uma pequena percentagem de residuos perigosos, sendo que, entre
outros, dois tipos de residuos produzidos na prestacdo de cuidados de salde requerem especial
atencdo na prevencdo da transmissdo de infecdo, designadamente os objetos cortantes e perfurantes

contaminados e as culturas microbiol6gicas®’.

Os impactos dos residuos hospitalares no ambiente sdo diversos, desde a contaminacao das aguas,
contaminacdo do solo, intoxicacdes em animais e plantas no meio terrestre e marinho e ainda
problemas no funcionamento de instalacdes de eliminacdo. Anténio Tavares sistematiza os impactos
ambientais dos residuos hospitalares da seguinte forma: contaminagdo da biota animal e vegetal;
toxicidade animal e vegetal; riscos de seguranca; contaminacdo das aguas, solo e do ar; emissdo de
gases e particulas que contribuem para as alteracfes climaticas; propagacdo de vetores de doenca;
cheiros e aspetos desagradaveis. Os riscos para 0 ambiente podem estar associados ao funcionamento
de determinadas instalagbes de eliminacdo. A incineracdo inadequada, sem equipamentos de
filtragem, ou a incineracdo de materiais improprios para incineracdo, pode resultar na libertacdo de
poluentes para a atmosfera. Em relagdo aos residuos quimicos rejeitados no sistema de esgotos, estes
poderdo ter efeitos adversos nas operacOes de tratamento nas estagdes de tratamento de aguas
residuais, uma vez que destroem a flora biologica, afetando o seu funcionamento e provocando efeitos

toxicos nos cursos de agua®®.

87 PRUSS, Annette; CHARTIER, Yves; et al — Safe management of wastes from health-care activities — ob. cit. — paginas
20 a 24.
8 TAVARES, Antonio Manuel Barata — A gestdo dos residuos hospitalares... — ob. cit. — paginas 66 e 67.
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De todos os meios de contaminagéo por residuos hospitalares, o que apresenta maior probabilidade
de contaminacdo € o aquatico. A contaminacdo das &guas a partir de residuos hospitalares nédo
devidamente tratados pode ter efeitos devastadores em contacto com o ambiente, podendo provocar
uma epidemia, como a colera, através de fezes infetadas ou fluidos corporais. Para além disso, 0s
residuos quimicos e farmacéuticos originarios dos residuos hospitalares ndo tratados e depositados
em aterros sanitarios, podem contaminar o solo, as aguas subterréneas e as de superficie, caso sofram
um processo de lixiviagdo durante a sua deposi¢do no aterro, o que coloca em perigo as pessoas que
posteriormente bebam ou utilizem a agua contaminada para as suas atividades diarias. Assim sendo,
0s hospitais podem ser considerados uma fonte poluidora de grande risco quando as medidas de
prevencdo ndo sdo bem implementadas®. Segundo a ARS Norte, para evitar contaminagdes do
ambiente, é essencial a existéncia de boas praticas no manuseamento dos produtos e sele¢do dos

circuitos adequados para cada tipo de residuos®.

Para Antonio Tavares e Carla Barreiros, em Portugal, apesar da existéncia de legislagédo para a gestdo
dos residuos hospitalares, existem lacunas, sobretudo no processo de triagem, armazenamento,
transporte e tratamentos destes residuos, bem como a inexisténcia de uma classificacao simples, direta
dos diferentes tipos de residuos, levando a que ocorra uma incorreta ou ineficiente gestao dos residuos
hospitalares, aumentando o risco ambiental e salde publica. Para estes autores, as UPCS deveriam
implementar estratégias mais econdmicas que salvaguardem a salde dos profissionais, ambiente de
trabalho e meio ambiente. Deste modo, sugerem a constitui¢do de equipas multidisciplinares com um
gestor de residuos hospitalares; existéncia de procedimentos de gestdo de residuos para 0s varios
sectores das unidades de saude; definicdo de um circuito interno de residuos, de modo a minimizar
as infecBes cruzadas; programas de informacdo e formacdo de todos os profissionais de saude que

estdo envolvidos no processo de gestdo dos residuos hospitalares®?.

8 CELERE, Mariana; MUNOZ, Susana; OLIVEIRA, Aline; e TREVILATO, Ténia — Metais presentes no chorume
coletado no aterro sanitario de Ribeirdo Preto, S&o Paulo, Brasil, e sua relevancia para saude publica, Cadernos de
Saude Publica, 23, Rio de Janeiro, 2007, paginas 939 a 947.
% Administracdo Regional de Salide do Norte — Relatério de Atividades 2007, marco 2008, pagina 20.
1 TAVARES, Antonio; BARREIRQOS, Carla — Gestdo de residuos hospitalares nos Centros de Saiide... — 0b. cit. —
paginas 31 a 35.
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10.2. Impacto dos Residuos Hospitalares na Saude

Apesar de as atividades hospitalares proporcionarem varios beneficios relevantes para a sociedade,
infelizmente tal pode provocar danos na satde publica. A exposicdo humana a residuos hospitalares

perigosos pode resultar em doencas ou ferimentos.

Todos os individuos expostos a residuos hospitalares perigosos estdo potencialmente em risco, sendo
que os principais grupos de risco sdo: médicos, enfermeiros, técnicos, auxiliares de acdo medica e
pessoal da manutencdo hospitalar; doentes em UPCS ou que recebem cuidados de salde em casa;
visitantes das UPCS; trabalhadores dos servicos de suporte das UPCS; trabalhadores das unidades de
tratamento e deposicao de residuos. Embora o tratamento e eliminacao de residuos hospitalares visem
reduzir os riscos, tal podem ocorrer através da libertacdo de poluentes tdxicos para o ambiente no
tratamento ou eliminacdo. Assim, 0s riscos inerentes a salde estdo também associados com problemas
ambientais, devido a uma gestdo incorreta dos residuos. Também sdo de uma preocupacao especial,
pela sua vulnerabilidade, se estiverem em contacto com residuos hospitalares perigosos, os doentes

com imunodeficiéncia ou imunodepressdo, hemofilicos, hemodialisados e toxicodependentes®.

Os riscos para a saude decorrem de riscos quimicos, através da exposicao a substancias inflamaveis
e toxicas, que poderdo causar consequéncias graves do aparelho respiratdrio e do aparelho digestivo;
riscos bioldgicos através de fluidos corporais patogénicos de doencas transmissiveis, riscos fisicos
pela utilizacdo de instrumentos de acdo cortante/perfurante, contaminados pelo contacto com
substancias radioativas, substancias inflamaveis e explosivas, e por substancias carcinogénicas

utilizadas em laboratérios ou em sessdes de quimioterapia®.

92 World Health Organization (WHO) — Management of Solid Health-Care Waste at Primary Health-Care Centres, A
Decision-Making Guide, Geneva, 2005 in
https://www.who.int/water_sanitation_health/medicalwaste/decisionmguide_rev_oct06.pdf , paginas 1 a 4 (Gltima
consulta a 11/06/2021).

93 PRUSS, Annette; CHARTIER, Yves; et al — Safe management of wastes from health-care activities — ob. cit. — paginas
24 a 30.
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De acordo com Agency for Toxic Substances and Disease Registry, para que ocorra infecdo atraves
da exposicdo a residuos hospitalares, é necessario que a pessoa entre em contacto com esses residuos
e que provoque um ferimento apos esse contacto, criando uma porta de entrada ou ja existente para
que uma dose de agentes infeciosos origine infecdo e essa infecdo pode ou nédo resultar em doenca.
As operacdes de gestdo de residuos hospitalares também sao de grande risco, sendo que 0 maior risco
para os trabalhadores de residuos hospitalares sdo: movimentacdo manual de sacos de residuos
hospitalares; limpeza dos contentores e recipiente de transporte; e tratamento e deposicdo destes

residuos®*.

O manuseamento dos residuos especiais perigosos (&lcool, formol, xilol, &cidos) deve ser efetuado
tendo em consideracdo a perigosidade associada, podendo originar consequéncias graves para a satde
humana quando sujeitos a um manuseamento incorreto. Nas UPCS, todos os funcionarios devem
assumir a responsabilidade pela execucdo do seu trabalho, de acordo com as boas praticas de
seguranca, devendo estar preparados para a ocorréncia de eventuais acidentes. Por isso, deve-se
utilizar o equipamento de protecdo individual (EPI) adequado a cada tipo de residuo a manusear,

tendo conhecimento das fichas de dados de seguranca de cada substancia®.

Para além disso, a contaminacgdo por citostaticos pode ocorrer na prestacdo de cuidados de salde,
durante a preparacdo e administracdo dos tratamentos. Os veiculos de propagacdo destes produtos sdo
as poeiras e aerossois, que sdo inalados ou absorvidos atraves da pele. A exposicdo também pode
ocorrer através do contacto com fluidos corporais e secre¢des de utentes durante os ciclos de
quimioterapia. Estudos experimentais demonstram que muitos citostaticos sdo cancerigenos e
mutagénicos. Muitas drogas citotdxicas sdo extremamente irritantes e possuem efeitos locais
significativos ap06s o contacto direto com a pele e olhos. Podem também originar tonturas, nauseas,
enxaquecas ou dermatite®®. Assim, e como ja foi referido, um especial cuidado no manuseamento

deste tipo de residuos é essencial para evitar consequéncias desastrosas.

% LICHTVELD, Mauren; RODENBECK, Sven; LYBARGER, Jeffrey — The Findings of the Agency for Toxic Substances
and Disease Registry Medical Waste Tracking Act Report, Agency for Toxic Substances and Disease Registry,
Environmental Health Perspectives, 98, 1992, paginas 243 a 250.
% OLIVEIRA, Susana Isabel Venes — Analise do Enquadramento Técnico-Legal dos Residuos Hospitalares; Dissertacdo
de Mestrado Inédita para a obtengédo do Grau de Mestre em Engenharia do Ambiente, perfil Gestdo e Sistemas Ambientais
pela Faculdade de Ciéncias e Tecnologia da Universidade Nova de Lisboa, setembro de 2012, pagina 31.
% TAVARES, Antonio Manuel Barata — A gestdo dos residuos hospitalares... — ob. cit. — pagina 63.
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As infecdes por residuos hospitalares que ocorrem nos hospitais podem ser pré-existentes ou obtidas
no hospital, através de uma picada ou corte na pele, por membranas mucosas, inalacdo ou ingestdo.
No entanto, se for feita uma correta gestdo desses residuos e se existirem os devidos cuidados de
higiene, serd pouco provavel que os agentes infeciosos sejam transmitidos ao homem através das
membranas mucosas, inalacdo ou ingestdo. Os residuos hospitalares que tém sido associados a
transmissdo de infecOes séo os cortantes e perfurantes contaminados, uma vez que alteram a
integridade da pele. Os ferimentos na pele, nos olhos ou nas membranas mucosas, como queimadoras,
também podem ser causados por contacto com quimicos inflamaveis, corrosivos ou reativos. Os
fluidos organicos séo os veiculos de transmissdo de doenca com maior perigosidade, por exemplo, as
fezes e vomitos podem transmitir microrganismos responsaveis por infecdes gastrointestinais, e no
caso das fezes, pode também ser transmitida a hepatite A viral. A saliva pode transmitir agentes
responsaveis por infecdes respiratorias e as secreces genitais por infe¢bes genitais. O sangue é 0
veiculo de transmissdo dos agentes mais perigosos, capazes de originar septicémias, bacteriemias,

sindroma da imunodeficiéncia adquirida, hepatites B e C virais®'.

Para além disso, muitos dos farmacos e quimicos usados nos estabelecimentos de salde, sdo perigosos
(toxicos, corrosivos, inflamaveis e explosivos). Estes residuos podem originar intoxicacdes
resultantes da absor¢do ou contacto, através da pele, membranas das mucosas e ingestdo. Os
desinfetantes sdo particularmente importantes neste grupo de residuos, pois sdo usados em grandes
quantidades e, muitas vezes, sdo corrosivos. Por outro lado, alguns quimicos sdo reativos e podem

formar componentes secundarios altamente toxicos®®.

9 TAVARES, Antonio Manuel Barata — A gestdo dos residuos hospitalares... — ob. cit. — paginas 54 a 64.
% TAVARES, Antonio Manuel Barata — A gestdo dos residuos hospitalares... — ob. cit. — pagina 64.
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10.2.1. Gestéo, avaliacéo e perce¢do do risco

O risco € inerente a vida e ndo existe nenhuma atividade, procedimento ou produto que seja
completamente desprovido de risco. Nos Gltimos anos, tem-se desenvolvido um esforco para o
desenvolvimento de uma gestéo eficiente e segura dos residuos hospitalares, mas a auséncia de uma
clara compreensdo dos riscos associados a transmissdo de doencas, leva muitas vezes a praticas
inadequadas. Se ndo existir uma gestdo adequada das praticas nas véarias etapas do processo de gestao,
poderdo existir situacdes que levem ao aparecimento de ferimentos, infecdes e doencas. Por vezes,
confunde-se a definicdo de risco com o conceito de perigo. O perigo é um termo que se refere a
capacidade intrinseca dos residuos de causarem um dano, ou seja, é a origem do risco. O perigo que
um residuo representa depende de algumas variaveis, tais como a sua composic¢do, toxicidade,
infecciosidade, mobilidade e persisténcia. Carla Amado Gomes refere que o risco é natural, produzido
pela atividade do homem e vinculado a sua decisao. Por sua vez, o perigo envolve as circunstancias
facticas que ameacam um ndmero indeterminado de pessoas®®. Um residuo hospitalar perigoso
representa um perigo, mas ndo representa um risco, a nao ser que tenha existido uma exposicéo ou
uma possibilidade de futuras exposicdes. Portanto, o risco é a probabilidade que uma pessoa tem de
ser lesada por um determinado perigo, sendo a combinacdo da probabilidade de frequéncia de um

evento com a provavel gravidade das suas consequéncias®.

A gestdo do risco aplica-se a planificacdo e implementacédo de a¢fes com a finalidade de reduzir ou
eliminar o risco para a saude. Assim, incorpora a avaliacdo, definicdo de prioridades relativamente
aos riscos num determinado sistema e, posteriormente, a implementacdo de estratégias apropriadas
de reducdo do risco na fonte e na mudanca de comportamentos para reduzir a exposi¢ao aos riscos

existentes.

% AMADO GOMES, Carla — A prevencdo a Prova no Direito do Ambiente, em especial, os actos autorizativos
ambientais, Coimbra Editora, Coimbra, 2000, paginas 16 a 18.
100 GONGALVES, Maria Graga Pereira — Gestdo de Residuos Hospitalares... — ob. cit. — paginas 85 e seguintes.
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O sistema de gestédo do risco compreende a escolha de uma linha de a¢do fundamentada na avaliacao
dos riscos. A gestdo do risco abrange a andlise de opcdes relevantes, como fatores econémicos,
tecnoldgicos, problemas sociais e de gestdo. A gestdo de fatores como a formacéo e sensibilizacéo,
pode alterar significativamente o risco relacionado com a profissdo. A primeira opcao € a de eliminar
0 perigo. Se isso ndo for possivel ou viavel, deve-se substituir a atividade por um perigo menor, pode
significar modificacdo do contetdo ou da forma como é feita determinada atividade. Menos
desejaveis sdo a minimizagdo do perigo e a utilizacdo de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI).
Embora as medidas mais importantes e efetivas estejam relacionadas com a eliminacédo do risco, ou
com a sua substituicdo por um menor risco, na pratica nem sempre sdo exequiveis. Desta forma, é

necessario optar por outras medidas como o uso de equipamento de protec&o individual®®?,

A avaliacdo do risco é o processo através do qual se verifica a existéncia de um risco e a sua
severidade, possuindo quatro fases: identificacdo do perigo ou do risco; avaliacdo da exposicao;
avaliacdo da dose-resposta; e caraterizacdo do risco. Nos residuos hospitalares, a identificacdo do
perigo corresponde a identificacdo dos seus constituintes que possam causar danos nas pessoas ou no
ambiente. Na avaliacdo da exposi¢do procede-se a identificacdo de como e quando o perigo entra no
sistema, a determinacdo de quem vai ser exposto ao perigo e de como este o vai atingir. Dada a
multiplicidade de riscos presentes na vida diaria, um risco raramente se apresenta isolado, mas €
acompanhado por outros riscos de varios tipos, sendo necessario compara-los'®2. A avaliagdo e o
conhecimento dos riscos relacionados com os residuos hospitalares passam também pela existéncia
de um Plano de Gestdo de Residuos Hospitalares em cada unidade prestadora de cuidados de saude,

prevista no Despacho n°® 242/96, de 13 de agosto.

101 GONCALVES, Maria — Gestao de Residuos Hospitalares — ob. cit — paginas 66 e seguintes.
102 DUCEL, G.; FABRY J.; NICOLLE, L. — Prevention of hospital-acquired infections: A practical guide, 2" edition,
World Health Organization, Department of Communicable Disease, Surveillance and Response, 2002, pagina 72.
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A avaliacdo do risco € uma ferramenta para a compreensdo dos riscos para a saude e ambiente,
associados com residuos perigosos e pode melhorar significativamente a base sobre a qual se tomam
as decisBes. Para que exista um risco € necessaria uma relacao entre a fonte (material ou substancia
perigosa), a via (mecanismo pelo qual o recetor e fonte podem entrar em contacto) e um recetor (como
exemplo, genes humanos e o ambiente que sdo vulneraveis aos efeitos adversos da substancia
perigosa). As principais etapas utilizadas numa avaliagéo do risco séo a identificagdo do perigo, das
consequéncias, da frequéncia e magnitude e a significancia do risco. Estdo disponiveis varias técnicas
para avaliar quantitativamente ou qualitativamente, os riscos. O método de avaliacdo depende da
natureza do risco, da possibilidade de se estabelecer uma clara via de exposicao e da disponibilidade
de dados. Os riscos sdo avaliados quantitativamente, quando existe claramente uma via de exposi¢ao
e estdo disponiveis dados validos. A avaliacdo é qualitativa quando sdo necessarias consideracfes
sobre algumas variaveis, ou nao existem claras vias de exposicdo ou, ha falta de informacdo. Os
estudos quantitativos que tém sido levados a cabo para avaliar a incidéncia de ferimentos ou infecdes,
resultantes do contacto com os residuos hospitalares, tém-se centrado em cortantes e perfurantes,

porque é mais simples de quantificar o nimero de ferimentos diretamente relacionados®®,

A avaliacdo da dose-resposta permite determinar o impacto que o perigo tem na populacéo em funcgéo
da concentracgdo a que esta esta exposta. Esta avaliacdo fornece a informacéo sobre a severidade dos
efeitos para a saude, em funcdo da exposicao a diferentes niveis de perigo. A caracterizagdo do risco
constitui a fase de consolidacdo das fases anteriores, determinando a probabilidade de um efeito
adverso pela exposicdo a um perigo especifico. Inclui também a avaliacdo da importancia do risco,
ou seja, se € ou ndo aceitavel ou se é necessario desenvolver a¢Bes para o reduzir ou eliminar. Estas
etapas podem ser aplicadas sistematicamente ou néo, de acordo com a situacdo em causa, procurando
atingir um nivel de seguranca aceitavel, atraves da reducdo do risco. Apés a definicdo das prioridades,
deve ser definida uma estratégia de gestdo do risco, assim como a sua implementacéo, monitorizagdo

e avaliacdo dos seus resultados, de forma a reduzir o risco em questdo®.

O RJRDA néo especifica nenhuma metodologia de analise de risco em particular, pelo que o operador
de gestdo de residuos, incluindo hospitalares, podera adotar aquela que melhor se adequa a atividade

desenvolvida e aos danos ambientais que possa causar.

103 FERREIRA, Vera Lcia Matias — Avaliac&o das Praticas de Gestdo de Residuos Hospitalares, Risco e Percecédo do
Risco Associado, Dissertacdo de Mestrado Inédita em Engenharia do Ambiente na area de Tecnologias Ambientais pela
Faculdade de Ciéncias e Tecnologia da Universidade do Algarve, Faro, setembro de 2009, paginas 30 a 34.
104 FERREIRA, Vera Lucia Matias — Avaliagdo das Praticas de Gestdo de Residuos Hospitalares — ob. cit. — paginas 34
a 37.
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A percecdo de risco € definida como a habilidade de interpretacdo de uma situacdo de potencial dano
a salde ou a vida da pessoa, ou de terceiros, baseada em experiéncias anteriores e a sua extrapolacdo
para um momento futuro, que varia de uma vaga opinido a uma firme convic¢do. No entanto, é
subjetivo, por estar dependente de quem avalia, sendo impulsionada por uma mistura complexa de
fatores, incluindo as atitudes e crengas individuais, bem como os valores culturais e sociais. As
percecdes de risco podem ser baseadas em informagdes precisas ou imprecisas, bem como a
existéncia de incertezas na avaliagdo. Assim, as decisfes envolvidas na gestdo do risco sdo
determinadas por consideracfes mais amplas, psicoldgicas e socioldgicas. A subjetividade esta
presente em todas as fases da avaliacdo do risco. Todas as estimativas de risco envolvem elementos

subjetivos, ja que ndo sdo passiveis de reprodutibilidade e de imunidade a consideracgdes de valori®,

Nas Unidades Prestadoras de Cuidados de Saude, para acautelar os riscos inerentes aos residuos
hospitalares, devem ser acatados os diplomas legais sobre gestdo destes residuos, bem como os de
salde, higiene e seguranca no trabalho. E preciso ter igualmente cuidado com os riscos relacionados
com os residuos hospitalares produzidos nos domicilios, provindos das prestacdes de cuidados de
salde que ai sdo realizadas, quer pelos profissionais de satde dos cuidados domiciliarios, quer pelos
proprios e seus familiares. Para além disso, a existéncia de manuais de boas praticas, planos de
contingéncia e de emergéncia, bem como o uso de equipamento de protecdo individual adequado,

diminui o perigo para quem manuseia 0s residuos.

Assim sendo, é necessario acautelar a protecdo do trabalhador relativamente aos riscos da gestao de
residuos hospitalares. Dentro deste tema, o Acdrdao do Tribunal da Relacdo de Coimbra, de 17 de
novembro de 2016, prevé a protecdo do trabalhador temporario contra os riscos de exposi¢do a gentes
bioldgicos na atividade de recolha de residuos, que pode desencadear uma doenca do tipo
profissional. Os trabalhadores estdo muito expostos & contragdo de doencas ao lidar com este tipo de
residuos. Assim, a lei proibe a utilizacdo do trabalhador temporario em posto de trabalho
particularmente perigoso para a sua seguranca ou saude, salvo se for essa a sua qualificacdo
profissional (n° 4 do Artigo 175° do Cdodigo do Trabalho). O estabelecimento devera assegurar o
cumprimento das disposicOes legais aplicaveis a seguranca, higiene e satde no trabalho, previstas no
Artigo 284° do Caodigo do Trabalho™®®.

105 WIEDEMANN, Peter; SCHUTZ, Holger; PETERS, Hans — Information needs concerning a planned waste
incineration facility, Risk Analysis, 11, 2006, paginas 361 a 363.

106 Acordao do Tribunal da Relagcdo de Coimbra, de 17 de novembro de 2016, Processo n° 11/16.4T8FIG.C1, Relator:
Felizardo Paiva in
http://www.dgsi.pt/jtrc.nsf/8fe0e606d8f56b22802576c0005637dc/83b6a73a35b756fa8025807500427a6d?OpenDocume
nt (Gltima consulta em 11/06/2021).
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CAPITULO IV — RESPONSABILIDADE PELA GESTAO DE RESIDUOS HOSPITALARES

11. Responsabilidade penal e contraordenacional

Todos tém direito a um ambiente de vida humano, sadio e ecologicamente equilibrado e o dever de 0
defender (Artigo 66° da CRP), pelo que, quando um agente, deliberadamente, viola os deveres de
protecdo do ambiente, pode incorrer em responsabilidade, sendo necessario punir 0s agentes que
tenham prejudicado o meio ambiente. No Cddigo Penal estdo previstos crimes ambientais,
designadamente, os danos contra a natureza, consagrado no Artigo 278° do Codigo Penal (CP), com
pena de prisdo até 5 anos; danos a poluicdo do ar, 4gua, solo, ou quem degrade as qualidades destes
componentes ambientais, com pena privativa da liberdade até 5 anos, conforme o Artigo 279° do CP;
e os crimes de transferéncia de residuos e descarga de substancias lesivas da camada de ozono,
punidos com pena de prisao até 3 anos ou pena de multa, segundo o Artigo 279°-A do CP. As pessoas

coletivas e entidades equiparadas também podem ser consideradas responsaveis por estes crimes.

Do ponto de vista sancionatorio, as vias penal e contraordenacional sdo necessarias para assegurar a
prevencdo e a repressdo das infracfes ao ambiente, sendo vistas como complementares. Porém, o
nimero de condenacles pela pratica de crimes ecoldgicos é quase irrelevante. Assim, a via
contraordenacional, prevista na Lei-Quadro das Contraordenagfes Ambientais e, subsidiariamente,
no Regime Geral das Contraordenac@es, é mais eficiente e célere do que a penal, por se tratar de um
procedimento puramente administrativo. Porém, a coima é, em regra, judicialmente impugnavel, o
que, na pratica, distorce este argumento, na medida em que existe a possibilidade de intervencdo do
Tribunal caso haja recurso da decisdo de aplicacdo da sangdo contraordenacional'®’,

107 AMADO GOMES, Carla — As contra-ordenaces ambientais no quadro da lei 50/2006, de 29 de agosto:
consideracdes gerais e observagdes topicas, Ano, n® 1, 335-364, 2012, paginas 339 e 343.
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Assim, uma contraordenacdo € uma infracdo menos grave que um crime, punivel com uma sangéo
pecunidria, designada por coima e aplicada por entidades administrativas. A Lei-Quadro das
Contraordenagdes Ambientais procura, através da previsao de coimas e san¢fes acessorias pesadas,
promover comportamentos que tragam vantagens em matéria de salde e seguranca das pessoais e
bens e a protecdo do ambiente. As contraordenacGes ambientais consistem num facto ilicito e
censuravel que preencha um tipo legal correspondente a violacdo de disposicdes legais e
regulamentares relativas ao ambiente que consagrem direitos ou imponham deveres, para o qual se
comine uma coima e sang¢des acessorias, determinadas conforme a gravidade da contraordenacdo, da
culpa do agente, da sua situacdo econémica e dos beneficios obtidos com a préatica do facto. As
contraordenagdes, tendo em conta a relevancia dos direitos e interesses violados, séo classificadas

como leves, graves e muito graves, correspondendo a cada escaldo uma coima variavel%,

Cumulativamente com as contraordenacfes graves e muitos graves, esta prevista a possibilidade de
aplicacdo de sancOes acessoOrias, nomeadamente a interdicdo ao exercicio da profissdo, o
encerramento do estabelecimento cujo funcionamento esteja sujeito a autorizacgao ou licenga, a perda
de beneficios fiscais e a selagem de equipamentos destinados a laboragédo. Se o agente for uma pessoa
coletiva ou equiparada, respondem, solidariamente, pelo pagamento de tal coima a pessoa coletiva e
0s respetivos titulares do 6rgdo maximo das pessoas coletivas publicas, os sécios, administradores ou
gerentes. Os administradores, gerentes e outras pessoas que exercam fungdes de administracdo em
pessoas coletivas sdo subsidiariamente responsaveis pelas coimas aplicadas no periodo do exercicio
do seu cargo ou por factos anteriores quando tiver sido por culpa sua que o patriménio da pessoa

coletiva se tornou insuficiente para o pagamento®®.

18 AMADO GOMES, Carla — As contra-ordenacgdes ambientais no quadro da lei 50/2006, de 29 de agosto — ob. cit. —
paginas 339 e 340.
19 AMADO GOMES, Carla — As contra-ordenagdes ambientais no quadro da lei 50/2006, de 29 de agosto — ob. cit. —
paginas 338 a 343.
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Se um facto que constitui uma contraordenacdo provocar um dano ecoldgico, tal resultara em
responsabilidade contraordenacional e civil, simultaneamente, podendo eventualmente gerar também
responsabilidade criminal. Porém, a obrigacdo de “repor a situagdo anterior” surge sem articulagcdo
com o regime da responsabilidade ambiental. Para além disso, como os pressupostos sdo diferentes,
podera acontecer uma obriga¢do acessOria de “repor a situagdo anterior” no ambito de um
procedimento contraordenacional pelo RGGR sem que haja “obrigacao de restituir ao estado inicial”
no &mbito do RIRDA. Deste modo, discute-se se existira obrigacdo de reparar e, se sim, quais Sao 0s
critérios. Os critérios de conflito positivo de normas ndo respondem a questdo, por ndo ser claro a
existéncia de um conflito. Apesar de tal ndo ser ainda uma resposta concreta, existe a necessidade de
construgdo de um sistema coerente de reparacdo de danos ecoldgicos sob pena do ordenamento

portugués comportar regimes arbitrariamente diferentest®,

Aparentemente, o Artigo 69° do RGGR seria a sede da responsabilidade ambiental neste diploma,
uma vez que o RJIRDA determina que as medidas de reparacdo de danos ecoldgicos visam restituir
“os recursos naturais e/ou servigos danificados ao estado inicial” [ponto 1.a) do Anexo V]. “Repor a
situacdo anterior ou restituir ao estado inicial” sdo expressdes de conteudo coincidente. Sucede que o
normativo dedicado a reposi¢do da situacdo anterior prevé apenas uma obrigacdo no ambito de um

procedimento contraordenacional?,

Relativamente a responsabilidade contraordenacional, a gestdo de residuos hospitalares segue 0s
tramites gerais dos Artigos 67° e seguintes do RGGR, pertinente, como por exemplo, em casos de
incumprimento do dever de licenciamento da atividade de gestdo de residuos hospitalares,
incumprimento pelo operador de gestdo de residuos hospitalares das medidas impostas pela entidade
licenciadora, incumprimento nas operacdes de gestdo de residuos hospitalares e incorreta separacdo

dos residuos hospitalares perigosos.

110 OLIVEIRA, Heloisa — Responsabilidade ambiental do operador de gestdo de residuos, in Direito dos Residuos,
Editora: ERSAR e ICJP/CIDP, 2014, paginas 252 e 253.
11 OLIVEIRA, Heloisa — Responsabilidade ambiental do operador de gestédo de residuos — ob. cit. — pagina 253.
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No ambito de aplicacdo das contraordenagdes, as coimas previstas no Regime Geral de Protecéo de
Dados aplicam-se de igual modo as entidades publicas e privadas. Porém, as entidades publicas
podem solicitar a dispensa fundamentada & Comissdo Nacional de Protecdo de Dados da aplicacdo
de coimas, apds acusacdo da pratica de um ilicito contraordenacional, durante trés anos, a contar da
entrada em vigor da Lei n® 58/2019, de 8 de agosto, devendo existir uma apreciagdo casuistica. No
entanto, qualquer pessoa singular que tenha sofrido danos pode ter direito a receber uma
indeminizac&o pelos danos sofridos!*?. Recentemente, em 2021, uma coima de protecio de dados em
Portugal foi perdoada ao Hospital do Barreiro, devido a aplicacdo da dispensa pela situacdo
pandémica. Em causa, estavam as politicas de acesso as bases de dados, que permitiam aos
profissionais da area dos servicos sociais acederem aos dados clinicos, que deviam ser de acesso
exclusivo dos médicos'®. Tendo em conta que muitos hospitais sdo entidades publicas, considera-se
que, no ambito da gestdo dos residuos hospitalares, faz também sentido aplicar de igual modo as
coimas a hospitais publicos e a hospitais privados.

Neste ambito da responsabilidade contraordenacional, importa destacar o Acérddo do Tribunal da
Relacdo do Porto, de 17 de dezembro de 2003. O Instituto Portugués de Oncologia de Francisco
Gentil, Centro Regional de Oncologia do Porto, S.A, foi condenado pela Inspecéo Geral do Ambiente
na coima de 9.478€ pela pratica de duas contraordenacdes, relacionadas com a necessidade de
autorizacdo prévia nas operacdes de gestdo de residuos (n° 1, Artigo 8° e n® 1 Artigo 20° do Decreto-
Lei n®239/97) e com a responsabilidade pelo destino final dos residuos (n° 1 do Artigo 6° do Decreto-
Lei n® 239/97). Por isso, impugnou judicialmente, mas foi julgada parcialmente procedente, sendo o
recorrente condenado pela pratica das contraordenacdes referidas. Discordando, interpds recurso, por
considerar que a responsabilidade contraordenacional se extinguiu. Segundo o predmbulo do Decreto-
Lei n° 282/02, a transformacdo do Instituto em sociedade anénima resultou da necessidade de
modernizar o Servi¢o Nacional de Saude, conferindo as unidades hospitalares uma gestdo em moldes
empresariais. A intencdo do legislador foi a introducédo de regras que permitissem a sua gestdo como
se de uma empresa comercial se tratasse, sendo-lhe conferida uma nova natureza juridica. Pelo n° 1
do Artigo 9° do Cdédigo Civil, a interpretacdo ndo deve cingir-se a letra da lei, mas reconstituir a partir
dos textos o pensamento legislativo. Para além disso, ndo foi intencdo do legislador a extin¢do do
Instituto, mas sim a sua adaptacdo a um modelo empresarial de gestdo. Assim, concorda-se com a

decisdo de negar provimento ao recurso e de manter a condenagio*“.

112 COELHO, Cristina Pimenta — A Lei n° 58/2019, de 8 de agosto, e a aplicabilidade de coimas a entidades publicas, in

Revista de direito administrativo, N° 8, maio-agosto de 2020, pagina 65 a 68.

113 https://rr.sap0.pt/2021/05/26/pais/maior-coima-de-protecao-de-dados-em-portugal-perdoada-ao-hospital-do-barreiro-

devido-a-pandemia/especial/240087/ (Gltima consulta em 11/06/2021).

114 Acérddo do Tribunal da Relagdo do Porto, de 17 de dezembro de 2003, Processo n° 0342765, Relator: Pinto Monteiro.
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12. Responsabilidade ambiental

Caso surja uma ameaca iminente de danos ambientais ou exista um dano ambiental, € necessario a
aplicacdo de medidas preventivas ou de reparacdo, decorrentes do Regime Juridico da
Responsabilidade por Danos Ambientais (RJIRDA), em termos de prevencdo e remediacdo desses
danos, consagrado no Decreto-Lei n® 147/2008, de 29 de julho, que transpde a Diretiva 2004/35/CE,
de 21 de abril. De salientar que este ndo é um regime geral de reparacdo de danos ao ambiente, mas
sim um regime que preveé deveres de reparacdo de certos tipos de danos ao ambiente, surgidos hum
certo contexto, seguindo um modelo de responsabilidade civil**®. O objetivo n&o € ressarcir o dano
causado a certa pessoa, mas sim prevenir, mitigar e compensar o dano causado ao ambiente!!®. Assim,
tendo por base o principio do poluidor-pagador, este regime imputa aos responsaveis pelos danos
ambientais a responsabilidade pela sua prevencao e reparacao, colocando em pratica o principio da
responsabilizacdo. Para além disso, operador poderd compensar 0s danos de possiveis lesados, bem
como a reconstituicdo dos recursos naturais danificados. Este Regime aplica-se a varios setores
econodmicos, sendo importante apurar, para efeitos desta investigacdo, a responsabilidade ambiental

do operador de gestdo de residuos.

O RJRDA é composto por cinco capitulos, sendo que o Capitulo | estabelece as disposi¢fes gerais.
Os dois regimes que o legislador anuncia no predmbulo do diploma desdobram-se no Capitulo II,
com a epigrafe “responsabilidade civil” e no Capitulo III, com a epigrafe “Responsabilidade
administrativa pela prevencdo e reparagdo de danos ambientais”. No entanto, ha um desequilibrio
entre estes Ultimos capitulos referidos. Enquanto o Capitulo Il tem apenas quatro artigos, o Capitulo
111 ¢ significativamente mais extenso, com artigos que se dividem em quatro seccdes distintas!!’.
Nestas seccOes, a primeira é dedicada a disposi¢des gerais, com uma lista de defini¢des, uma segunda
seccdo relativa as obrigacGes de prevencdo e reparacdo dos danos ao ambiente, bem como duas
seccOes finais dedicadas as garantias financeiras e aos danos transfronteiri¢os, respetivamente. O
Capitulo 1V versa sobre a fiscalizacdo e o regime contraordenacional e o Capitulo V contém as

disposi¢des complementares, finais e transitorias, possuindo ainda seis Anexos.

115 OLIVEIRA, Heloisa — Instrumentos reparatorios, in Tratado do Direito do Ambiente, Volume I, Parte Geral, 2021,
pégina 286.
116 | ANCEIRO, Rui Tavares — Nos dez anos de vigéncia do regime juridico da responsabilidade por danos ao ambiente:
uma reflexdo, in O regime de prevencdo e reparacdo do dano ecoldgico - o balango possivel de dez anos de vigéncia,
Editor: ICJP/CIDP, dezembro de 2018, péginas 43 a 45.
17 ANCEIRO, Rui Tavares — Nos dez anos de vigéncia do regime juridico da responsabilidade por danos ao ambiente:
uma reflexdo — ob. cit. — paginas 27 e 28.
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O RJRDA aplica-se a danos e ameacas de danos (ambito objetivo de aplicagdo) causados em resultado
do exercicio de “uma qualquer atividade desenvolvida no dmbito de uma atividade econdmica,
independentemente do seu caracter publico ou privado, lucrativo ou nao” (ambito subjetivo de
aplicacao), conforme o disposto no n° 1 do Artigo 2° do RJRDA, onde se inclui a atividade de gestao
de residuos. No que toca ao ambito objetivo de aplicacdo, o conceito de dano ambiental, além de
situacdes em que haja danos ambientais, enquadra também aquelas em que haja danos a direitos ou
interesses de terceiros por via da lesdo de um componente ambiental. O conceito de atividade
ocupacional, enquanto atividade econdmica, ¢ amplo. O TJUE ja teve oportunidade de interpretar
este conceito no sentido de atividades profissionais, opondo-o aquelas atividades que sejam
puramente pessoais ou domésticas. Nesta decisdo, o TJUE sustenta a sua interpretacdo no facto de a
Diretiva de Responsabilidade Ambiental (DRA) associar 0s conceitos de atividade ocupacional e de
operador, que pressupdem o exercicio de uma atividade profissional. Esta definicdo de operador nao
consta do RIRDA, mas, ao abrigo do principio da interpretacdo conforme, o regime nacional tem de

ser interpretado a luz da DRA e da jurisprudéncia do TJUES,

Quanto ao ambito temporal, as normas do RJIRDA que impdem deveres de reparacdo de danos ao
ambiente ndo sdo aplicaveis quando esses danos resultem de emissdes, acontecimentos ou incidentes
ocorridos antes da entrada em vigor do RIRDA (1 de agosto de 2008), ou que tenham acontecido
apos essa data, mas em resultado de uma atividade especifica que ficou concluida antes dessa data'?®.

O RJRDA néo se aplica a danos causados por quaisquer emissdes, acontecimentos ou incidentes que
tenham ocorrido apds a data de entrada em vigor, mas que decorram de uma atividade especifica
realizada e concluida antes da referida data. Também néo se aplica aos danos causados por quaisquer
emissdes, acontecimentos ou incidentes que hajam decorrido hd mais de 30 anos sobre a efetivacdo
dos mesmos. Nesta situacdo os danos consideram-se prescritos. Existem também outras exclusdes a
aplicacdo do diploma, tais como danos causados por atos de conflito armado, guerra civil ou por
fendmenos naturais, ou danos que resultem de incidentes cuja responsabilidade esta abrangida por
determinadas convencdes internacionais (como seja a poluic¢do por hidrocarbonetos ou os decorrentes

de riscos nucleares).

118 OLIVEIRA, Heloisa — Instrumentos reparatérios — ob. cit. — pagina 287,
119 OLIVEIRA, Heloisa — Instrumentos reparatérios — ob. cit. — pagina 287.
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A nocdo de dano ramifica-se em dano ambiental e dano ecologico. Gomes Canotilho define os danos
ambientais como “0s danos provocados a bens juridicos concretos atraves de emissdes particulares
ou através de um conjunto de emissfes emanadas de um conjunto de fontes emissoras”. Neste sentido,
Heloisa Oliveira encara o dano ambiental como o dano que é causado diretamente as pessoas®?°.
Segundo Gomes Canotilho, os danos ecoldgicos sdo “lesdes intensas causadas ao sistema ecoldgico
natural sem que tenham sido violados direitos individuais®?!. Nesta linha, Carla Amado Gomes
define o dano ecoldgico como “o dano causado & integridade de um bem ambiental natural”!??, Em
suma, o dano ambiental diz respeito a lesdo de bens juridicos que, direta ou indiretamente, prejudicam
0 Homem, enquanto o dano ecologico refere-se a lesdo de um componente ambiental,

independentemente da les&o humana.

Uma critica a este regime passa pelo facto de, imprecisamente, se referir a dano ambiental quando
pretende regular o dano ecologico. Porém, o legislador no preambulo referiu que “a progressiva
consolidacdo do Estado de direito ambiental determinou a autonomizagéo de um novo conceito de
danos causados a natureza em si, ao patrimonio natural e aos fundamentos naturais da vida. A esta
realidade foram atribuidas varias designaces nem sempre coincidentes: dano ecoldgico puro; dano
ecologico propriamente dito; danos causados ao ambiente; danos no ambiente. Assim, existe um dano
ecoldgico quando um bem juridico ecolégico é perturbado, ou quando um determinado estado-dever
de um componente do ambiente é alterado negativamente. E também sobre este tipo de danos que
incide a Diretiva n° 2004/35/CE, de 21 de abril”. Segundo Rui Lanceiro, o legislador nacional parece
ter adotado o termo decorrente da Diretiva, com a defini¢do nela constante, sendo que a “confusdo
entre regimes de responsabilidade decorrente da Diretiva n® 2004/35/CE e responsabilidade civil
classica pode agravar-se. No entanto, tendo em conta a realidade legislativa atual, melhor seré que a

doutrina a ela se adapte, para evitar maiores confusdes terminoldgicas”?3,

120 OLIVEIRA, Heloisa — Instrumentos de tutela do ambiente: responsabilidade por dano ambiental/ecolégico, in
Coloquio de Revisdo da Lei de Bases do Ambiente, ICIP, FDUL, Lisboa, 2011, pagina 171.

121 GOMES CANOTILHO, José Joaquim — A Responsabilidade Por Danos Ambientais — Aproximagao Juspublicistica,
Direito do Ambiente, INA, Oeiras, 1992, pagina 402.

122 AMADO GOMES, Carla — A Responsabilidade Civil por Dano Ecoldgico — Reflexdes preliminares sobre o novo
regime instituido pelo DL 147/2008, de 29 de julho, O que h& de novo no Direito do Ambiente? in Actas das jornadas de
Direito do Ambiente, ICJP, Lisboa, 2008, pagina 2.

123 | ANCEIRO, Rui Tavares — Nos dez anos de vigéncia do regime juridico da responsabilidade por danos ao ambiente:
uma reflexdo — ob. cit. — pagina 42.
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Este regime juridico abrange estes dois tipos de dano, protegendo o lesado individualmente
considerado e a Natureza, sendo proibida a dupla reparagdo. Assim, o RJRDA dirige-se a
responsabilidade civil por danos ambientais a lesados individuais e também a responsabilidade por
danos ambientais regulado por normas de Direito Administrativo de natureza juridico-publica. Este
altimo exige a intervencdo de uma Autoridade Administrativa, neste caso a APA, que controla as
medidas preventivas e de reparagdo impostas ao operador!?*, Do ponto de vista do operador, no caso
de se aplicar a proibicéo indicada, este sai beneficiado, visto nédo ter qualquer dever de compensacao
pecuniaria face ao particular, ja o lesado vé os seus direitos desprotegidos em prol do Interesse
Pablico. Neste sentido, Carla Amado Gomes prop6e a eliminacao da responsabilidade civil por danos
individuais, mantendo a apenas o Capitulo Ill, com o titulo “deveres de prevengdo e reparagdo de
dano ecoldgico”. Quanto a proibicdo de dupla reparacdo, na possibilidade de existirem dois danos
dever-se-ia, através de uma norma excecional, impedir a aplicacdo dos Artigos 7° e seguintes,

remetendo a protecdo dos lesados individuais para o regime dos danos ecoldgicos'?.

Os Artigos 12° e 13° do RJRDA preveem, respetivamente, a responsabilidade objetiva e subjetiva por
danos ambientais, com base de distincdo no pressuposto da culpa. O Artigo 12° imputa a
responsabilidade pela adocdo de medidas de prevencao e de reparacdo independentemente de culpa,
ao passo que o Artigo 13° exige dolo ou negligéncia. A grande diferencga passa pelos sujeitos, uma
vez que soO respondem sem culpa (responsabilidade objetiva) os operadores que exercam atividades
ocupacionais enumeradas no anexo Il do RJIRDA. Especificamente, as operacdes de gestdo de
residuos estdo incluidas no n° 2 no Anexo Ill, o que significa que o operador de gestdo de residuos
podera responder objetivamente (sem ilicitude e culpa) pelos danos causados (Artigos 7° e 12° do
RJRDA), bem como é obrigado a constituir uma garantia financeira para cobrir os custos de
cumprimento destas obrigacbes (Artigo 22° do RJRDA). Esta foi considerada uma atividade

especialmente perigosa, com elevado risco ambiental e, por isso, com um regime agravado.

124 AMADO GOMES, Carla — Introdugao ao Direito do Ambiente — ob. cit. — paginas 305 a 310.
125 AMADO GOMES, Carla — De que falamos quando falamos de Dano Ambiental? Direito, mentiras e critica, in Atas
do Coloquio “A Responsabilidade civil por dano ambiental”, Editora: ICJP 2010, pagina 160.
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Em regra, ao invés das situacdes de dupla reparacao, o operador terd, face aos danos provocados, de
se responsabilizar perante o individual lesado ou perante o dano causado a Natureza. No primeiro
caso ha possibilidade de compensagdo pecunidria, enquanto no segundo caso pode dar lugar a uma
reparacao in natura e/ou compensatoria. Em ambas as situacdes, 0 RIRDA permite a responsabilidade
objetiva do operador, bastando a mera lesdo de um dos componentes ambientais indicados e a
existéncia de um nexo de causalidade no que toca as atividades abrangidas pelo Anexo 111, incluindo
as atividades de gestdo de residuos. As atividades ndo perigosas para 0 Ambiente, excluidas do Anexo
111, também estdo obrigadas a reparar, exigindo-se a culpa ou mera culpa pelos danos causados,

estando-se perante uma responsabilidade subjetival?®.

A utilizacdo da responsabilidade civil como reacdo aos danos ambientais suscita algumas questfes na
determinacdo dos seus pressupostos. Os pressupostos da responsabilidade civil do Artigo 483° do
Cadigo Civil, sdo extensiveis para apurar a aplicabilidade da responsabilidade ambiental, com as
devidas adaptacGes. O dano pode ser encarado como um dano patrimonial, nos casos de
responsabilidade civil de natureza juridico-privada, ou como um dano moral coletivo, de
responsabilidade de natureza juridico-publica que afeta o Interesse Pablico e a Natureza. O requisito
de nexo de causalidade possui divergéncias doutrinarias. A prova de que o dano se deve as acbes
exercidas pela atividade de certo operador é muito complexo, nomeadamente a averiguacdo da sua
origem, para além de que o dano pode surgir muitos anos depois do facto que os originou'?’. Assim,
este pressuposto teve de adaptar-se a responsabilidade ambiental, surgindo varias teorias para a sua
correta adequacdo, adotando critérios de “verosimilhanca ou de probabilidade, tendo em conta as
circunstancias do caso concreto”, considerando o “grau de risco e de perigo da atividade lesiva, a
normalidade ou anormalidade da acdo lesiva, a possibilidade de prova cientifica do percurso causal e
o cumprimento ou nio de deveres de protecdo”, tal como indica Cunhal Sendim!?, Ou entdo a

existéncia de uma “prova significativa” referida por Colago Antunes'?.

126 ANTUNES, Tiago — Da Natureza Juridica da Responsabilidade Ambiental, in Cadernos O Direito N° 6, Temas de
Direito do Ambiente, Almedina, 2011, pagina 150.
127 MELLO, Fernando de Paula Batista — Responsabilidade Civil por Danos Causados ao Meio Ambiente, in Risco
ambiental: Atas do Coldquio de Homenagem ao Senhor Doutor Adriano Vaz Serra, Coimbra: Universidade de Coimbra,
2015, pégina 223.
128 SENDIM, José de Sousa Cunhal — Responsabilidade civil por danos ecoldgicos, Cadernos CEDOUA, Almedina,
Coimbra, 2002, paginas 45.
129 OLIVEIRA, Ana Perestrelo de — A prova do nexo de causalidade na Lei da Responsabilidade Ambiental, in Atas do
Coloquio, a responsabilidade civil por danos ambientais, Edicao do Instituto de Ciéncias Juridico-Politicas da Faculdade
de Direito da Universidade de Lisboa, novembro de 2009, pagina 176.
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Ambas reivindicam uma fuga ao nexo de causalidade conforme os tramites civis e orientam-se através
de uma prova atenuada, permitindo que os danos originados pelo operador tenham protec¢do juridica.
O Artigo 5° do RJIRDA consagra um nexo de causalidade apoiado num “critério de verosimilhanga e
de probabilidade do facto”, que permite ao lesado apenas provar “a probabilidade da instalacdo ser
apta a causar o dano”. Por outro lado, o operador terd que provar que néo foi o risco da sua esfera que

se materializou no dano ocorrido*®.

Apesar disso, e segundo Claudia Magalhaes, “a imputacdo da responsabilidade a quem nao causou
as lesdes levantaria um sentimento de injustica, desincentivando a liberdade de atuacdo econdémica.
Por conseguinte, ndo se confunda o critério de verosimilhanca e de probabilidade do facto com uma
decisdo arbitraria do juiz: ha, pelo contrario, a necessidade de uma fundamentacdo cuidada e
conforme as condigBes previstas no Artigo 5° do RJIRDA”'3. Quando estio em causa Varios
operadores numa area espacial proxima, todos respondem solidariamente pelos danos causados. Caso

ndo seja possivel identificar o grau de participacdo, presume-se a responsabilidade em partes iguais.

Para Tiago Antunes, apesar de a responsabilidade ambiental por danos ambientais publicos se
distinguir dos padrdes da responsabilidade civil por factos ilicitos, considera que se configura
juridicamente como um regime de responsabilidade civil. Caso o operador verifique uma “ameaca
iminente”, passivel de causar danos ambientais, deve imediatamente adotar “as medidas de preven¢do
necessarias ¢ adequadas” determinadas pelos critérios estabelecidos pelas melhores técnicas
disponiveis. As medidas de prevencdo sdo “quaisquer medidas adotadas em resposta a um
acontecimento, ato ou omissdo que tenha causado uma ameaca iminente de danos ambientais,
destinadas a prevenir ou minimizar ao maximo esses danos”**2, Carla Amado Gomes ndo segue 0
mesmo entendimento, excluindo o “ressarcimento dos danos individuais, em beneficio dos bens

ambientais naturais ao seu estado inicial”’133,

130 MAGALHAES, Claudia Sofia Pereira — A gestdo de residuos: principios orientadores, deveres e respetiva
responsabilidade ambiental — ob. cit. — paginas 46 e 47.
131 MAGALHAES, Claudia Sofia Pereira — A gestdo de residuos: principios orientadores, deveres e respetiva
responsabilidade ambiental — ob. cit. — pagina 47.
132 ANTUNES, Tiago — Da Natureza Juridica da Responsabilidade Ambiental — ob. cit. — paginas 141 a 143.
133 ANTUNES, Tiago — Da Natureza Juridica da Responsabilidade Ambiental — ob. cit. — pagina 141.
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Entende-se que este regime diverge da responsabilidade civil por factos ilicitos, pois a compensacéo
pecunidria destina-se, exclusivamente, a reparar os danos causados, dando-se prioridade a restituicao
in natura. Na impossibilidade de reconstituicdo, adota-se uma repara¢do complementar. Em altimo
caso, proceder-se-4 a uma reparacdo compensatéria revertida a favor do sitio danificado ou de um
sitio alternativo. O impulso processual para a adogdo de medidas de prevencéo e de reparacdao pode
ser iniciado pelo operador, pela entidade competente ou através de um pedido de intervencdo dos
interessados, desde que retnam as condicdes do Artigo 18°. A alinea b) do n° 2 do Artigo 18° apela a
existéncia de um interesse suficiente que pode englobar as organizacGes ndo governamentais ativas
como também o cidaddo que pretenda alertar para a ameaga ou para a ocorréncia efetiva de danos

ambientais.

Posto isto, este regime tem que estar articulado com o principio da prevencdo. O principio da
prevencdo, juntamente com o reconhecimento da dignidade constitucional do bem juridico em causa,
permite que seja restringida a liberdade de iniciativa econémica privada ou a propriedade privada em
casos de incerteza quanto a existéncia de danos presentes ou futuros. Se as medidas preventivas ndo
forem suficientes para colmatar a ameaca, 0 operador tem a obrigacdo de recorrer as medidas de
reparacao, que se caracterizam por “qualquer a¢do, ou conjunto de a¢des, incluindo as medidas de
caracter provisério com o objetivo de reparar, reabilitar ou substituir os recursos naturais e 0s servicos
danificados ou fornecer uma alternativa equivalente a esses recursos ou servigos”, conforme o
disposto na alinea n) do n°1 do Artigo 11° do RIRDA.
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12.1. Responsabilidade ambiental do operador de gestdo de residuos hospitalares

Em 2011, o RGGR sofreu alteracbes sem estar articulado com o regime da responsabilidade
ambiental. Assim, as atividades de gestdo de residuos e os respetivos danos ambientais encontram-se
confrontados com normas entre os dois regimes, aplicaveis através de mecanismos de prevencao e de
reparacdo de danos ambientais. Segundo Heloisa Oliveira, tal implica que as entidades publicas
tenham de optar por aquilo que consideram mais adequado, deixando o operador sujeito a livre
apreciacdo das entidades competentes. Por exemplo, o Artigo 40° do RGGR, referente a cessacao da
atividade de gestdo de residuos, depende de aceitacdo por parte da entidade licenciadora, podendo-se
adotar medidas de reparacao pelos danos ambientais que a entidade licenciadora considere adequadas
para minimizar ou compensar os efeitos negativos. Comparando os dois regimes, 0 RIRDA dirige-se
expressamente as ameacas eminentes, sem prejudicar a aplicacdo de medidas preventivas previstas

no RGGR para as situacdes em que ainda ndo se antevé tais ameagas™*.

O RJRDA estabelece um conjunto de responsabilidades e obrigacdes para o operador de gestédo de
residuos, neste caso hospitalares, atuar quando exista uma ameaca iminente ou de um dano ambiental
provocado no exercicio da sua atividade ocupacional. Os procedimentos de atuacdo a desenvolver na
determinacdo das medidas de prevencéo e reparagéo, séo estabelecidos nos Artigos 14°, 15° e 16° do
RJRDA.

Em termos praticos, caso se confirme uma situacdo de dano ambiental, o operador de gestdo de
residuos hospitalares deve adotar imediatamente as medidas viaveis para controlar, conter, eliminar
ou gerir o foco de contaminacéo, de modo a limitar ou prevenir novos danos ambientais, e executa as
medidas de reparacdo necessarias fixadas pela autoridade competente pela aplicacdo do RIRDA,

mediante proposta do operador.
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Quanto a aplicacao subjetiva, esta incide nos operadores que exercam qualquer atividade economica,
independentemente do seu caréacter publico ou privado, lucrativo ou ndo, designada por atividade
ocupacional. O operador é qualquer pessoa singular ou coletiva, publica ou privada, que executa
controla, regista ou notifica uma atividade cuja responsabilidade ambiental esteja sujeita a este
diploma legal, quando exerca ou possa exercer poderes decisivos sobre o funcionamento técnico e

econdmico dessa mesma atividade, nomeadamente gestdo de residuos hospitalares'®.

O operador tem responsabilidade objetiva pelo dano ocorrido no desenvolvimento de uma das
atividades do Anexo Il do RJIRDA, ainda que nédo tenha culpa. Existe também responsabilidade
subjetiva do operador pelo dano ocorrido com dolo ou negligéncia, no exercicio de uma qualquer
atividade ocupacional mesmo que ndo se encontre listada no Anexo Ill. Além disso, a
responsabilidade ambiental ou administrativa, tanto objetiva como subjetiva, ndo prejudica a
responsabilidade civil. Quem ofender direitos ou interesses alheios por via da lesdo de um qualquer

componente ambiental € obrigado a reparar os danos resultantes dessa ofensal®,

O operador de gestao de residuos hospitalares deve responder pelos danos causados, devendo adotar
medidas de prevencdo e de contencdo adequadas, mas ndo pode ter a obrigacdo de compensar um
dano ambiental quando ndo for o causador inicial. As medidas de reparacdo devem ser sempre
custeadas pelo operador dado que o ato autorizativo (autorizagdo prévia) impede o operador de
provocar quaisquer danos. O RJRDA deveria obrigar o operador ao pagamento das custas pelas
medidas de reparacdo mesmo nos casos em que cumulativamente age sem dolo e “a emissdo ou facto
esta expressamente permitido” num dos atos autorizativos'®’. Porém, a obrigagdo de reparacéo tanto
esta enquadrada no ambito do regime geral (RJIRDA), como no regime de emissdo, adaptabilidade,
suspensdo e revogacao da licenca (Artigos 33° a 38° do RGGR), na cessacdo da atividade (Artigo 40°
do RJRDA) e na tutela contraordenacional (Artigo 67° e seguintes do RGGR). Verifica-se entdo um

cenario de dispersdo legislativa, que ndo é exclusivo do regime da gestéo de residuos.
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Para além disso, qualquer parte interessada pode comunicar a APA situacdes de danos ambientais,
ou de ameaca iminente desses danos, e pedir a sua intervencgéo, apresentando dados e informagdes
relevantes. A APA analisa o pedido de intervencdo no prazo de 20 dias, comunicando as partes
interessadas o respetivo deferimento ou indeferimento. Em caso de deferimento, notifica o operador
para que se pronuncie, no prazo de 10 dias, sobre o pedido de intervencédo, tendo em vista a tomada
de decisdo relativa as medidas a adotar. Quando o operador € notificado pela APA para se pronunciar
relativamente sobre um pedido de intervencado, este pode apresentar: alegagdes, justificadas, que o
excluam da obrigacdo de pagamento das medidas de prevencéo ou de reparacao, ao atestar que o dano
foi causado por terceiros e que ocorreu apesar de terem sido adotadas as medidas de seguranca;
demonstrar que o dano resultou do cumprimento de uma ordem ou instru¢cdo de uma autoridade
publica que ndo seja uma ordem ou instrucdo resultante de uma emissdo ou incidente causado pela
atividade do operador; evidenciar que ndo agiu com dolo nem foi negligente. Em todo o caso, nas
duas primeiras situacdes indicas acima, o operador fica obrigado a adotar e executar as medidas de
prevencado e de reparagdo dos danos ambientais, gozando de direito de regresso, conforme o caso,

sobre o terceiro responsavel ou sobre a entidade administrativa que tenha dado ordem ou instruc&o®,

Entende-se por danos causados as espécies e habitats naturais protegidos quaisquer “danos com
efeitos significativos adversos para a consecu¢do ou a manutencdo do estado de conservagdo
favoravel desses habitats ou espécies, cuja avaliacdo tem que ter por base o estado inicial, nos termos
dos critérios constantes no Anexo IV ao presente decreto-lei, do qual faz parte integrante, com
excecao dos efeitos adversos previamente identificados que resultem de um ato de um operador
expressamente autorizado pelas autoridades competentes, nos termos da legislacdo aplicavel”,
conforme o disposto na alinea e) i do n°® 1 do Artigo 11° do RJRDA. Os danos causados & agua
quaisquer envolvem quaisquer “danos que afetem adversa e significativamente o estado ecoldgico ou
0 estado quimico das aguas de superficie, o potencial ecoldgico ou o estado quimico das massas de
agua artificiais ou fortemente modificadas, ou o estado quantitativo ou o estado quimico das aguas
subterraneas, nos termos da Lei da Agua aprovada pela Lei n.° 58/2005, de 29 de dezembro, na sua
redacdo atual [alinea e) ii do n® 1 do Artigo 11° do RIRDA]. Tal é relevante nos residuos hospitalares,
pois pode provocar danos as especies e habitats naturais, bem como a contaminacdo da &gua, através
de intoxicacOes, problemas no funcionamento de instalagbes de eliminacdo, ou a incineracdo de
materiais improprios para incineracdo, para além de os residuos rejeitados no sistema de esgotos

poderem destruir a flora bioldgica, provocando efeitos tdxicos nos cursos de dgua.

138 Agéncia Portuguesa do Ambiente — Prevencdo e Remediagdo de Danos Ambientais, Manual de Apoio ao Operador,
paginas 11 e 12.
81



Os deveres impostos aos operadores de residuos hospitalares, podem ser agrupados em nas medidas
de prevencéo de danos e nas medidas de reparacdo de danos. Ha ainda um dever que nao depende da
existéncia de um dano ou de ameaca de dano, que é o de constituicdo de garantia financeira.

A finalidade principal da responsabilidade ambiental é garantir que os danos ambientais sejam
devidamente reparados através de medidas de reparacdo®®. Entende-se por medidas de reparagio
“qualquer acdo, ou conjunto de acdes, incluindo medidas de caracter provisorio, com o objetivo de
reparar, reabilitar ou substituir os recursos naturais e 0s servicos danificados ou fornecer uma

alternativa equivalente a esses recursos ou servigos”, conforme a alinea n) do Artigo 11° do RIRDA.

Assim, a reparacdo de danos ambientais causados as espécies e habitats naturais protegidos e a &gua
é alcancada através da restituicdo do ambiente ao seu estado inicial por via de!®°:

e Reparacao primaria, que restitui os recursos naturais e ou 0s servicos danificados ao seu estado
inicial, ou os aproxima desse estado. Entende-se por estado inicial “a situacdo no momento
da ocorréncia do dano causado aos recursos naturais e aos servicos, que se verificaria se 0
dano causado ao ambiente n&o tivesse ocorrido, avaliada com base na melhor informacao
disponivel”, conforme a alinea j) do n°® 1 do Artigo 11° do RIRDA. Como exemplos, pode-se
adotar a reposicao de espécies nativas, estabelecimento do coberto vegetal na zona afetada e
restabelecimento da cadeia alimentar das espécies afetada*!. Considera-se necessario que os
operadores que desenvolvem uma atividade ocupacional, incluindo os de residuos
hospitalares, devem recolher informacGes sobre o seu estado inicial, para posterior
comparac¢do aquando da ocorréncia de eventual dano.

e Reparacdo complementar, que compreende a aplicacdo de medidas, mesmo que em locais
alternativos, para compensar os locais onde a reparacdo primaria ndo conseguiu o pleno
restabelecimento dos recursos naturais e ou servigos danificados. As medidas de reparacao
complementar podem ser aplicadas no local danificado ou num local alternativo, que deve,
sempre que possivel, encontrar-se ligado geograficamente ao local danificado, considerando
0 interesse dos recursos naturais e respetivos servicos deteriorados. Como exemplo, podera
existir a introducdo de uma populacédo de peixes, num lago similar ao lago afetado pelo dano,

assumindo que ndo foi possivel restabelecer o estado inicial através de reparagdo primaria.
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Ambiental — ob. cit. — pagina 56.
140 Agéncia Portuguesa do Ambiente — Prevencédo e Remediagdo de Danos Ambientais, Manual de Apoio ao Operador,
pégina 13.
141 Agéncia Portuguesa do Ambiente — Guia para a Avaliacdo de Ameaga Iminente e Dano Ambiental Responsabilidade
Ambiental — ob. cit. — pagina 60.

82



e Reparacdo compensatoria, que compreende medidas para compensar as perdas de recursos
naturais e ou servicgos, ocorridos desde a data do dano até a reparacdo primaria ter atingido

plenamente os seus efeitos.

Os danos ambientais causados ao solo envolvem qualquer “contaminacdo do solo que crie um risco
significativo para a salde humana devido a introducdo, direta ou indireta, no solo ou a sua superficie,
de substéncias, preparagdes, organismos ou microrganismos [alinea €) iii do n°® 1 do Artigo 11° do
RIJRDA]. A reparacdo de danos ambientais causados ao solo consiste na adogdo das medidas
necessarias para assegurar que os contaminantes sejam eliminados, controlados, contidos ou
reduzidos, a fim de que o solo contaminado, tendo em conta a sua utilizacdo atual ou futura, deixe de

comportar riscos significativos de efeitos adversos para a satide humana®2.

O objetivo de reparacdo do dano causado ao solo € a eliminacdo do seu risco, conforme o n° 2 do
Anexo V do RJRDA, tendo em conta a utilizacdo atual ou futura do solo aprovada no momento por
ocasido da ocorréncia dos danos. A caracterizacdo do estado inicial do solo pode basear-se na recolha
de informac0es relevantes, bem como na recolha de amostras de solo no interior do perimetro do
estabelecimento em causa, podendo igualmente ser efetuada amostragem na envolvente deste. A
definicdo do estado inicial do solo permite a identificacdo de contaminacdo historica, em particular
na area envolvente do estabelecimento onde se desenvolve a atividade potencialmente causadora do

dano ambientall,

A ocorréncia de um dano ambiental causado ao solo é confirmada através de um processo de avaliacdo
de riscos para a saude humana, considerando as caracteristicas e funcdes do solo, o tipo e as
caracteristicas e a concentracdo dos contaminantes em causa. Por exemplo, pode ser realizado
intervencdes que envolvam a remocéo de solo contaminado ou a eliminacdo do foco de poluicéo.
Para descontaminar o solo, é necessario proceder ao respetivo licenciamento, nos termos do n° 2 do
Artigo 23° do RGGR. As CCDR, enquanto autoridades regionais dos residuos (ARR), sdo as

entidades competentes para efeitos de licenciamento das operacdes de descontaminagio de solos!#,
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As opcdes de reparacdo sdo avaliadas, utilizando as melhores técnicas disponiveis, sempre que
definidas, com base nos seguintes critérios: efeito de cada opg¢ao na saude publica e na seguranca;
custo de execucdo da opgéo; probabilidade de éxito de cada opgdo; medida em que cada opgéo previne
danos futuros e evita danos colaterais resultantes da sua execucdo; medida em que cada opcao
beneficia cada componente do recurso natural e ou servi¢o; medida em que cada op¢do tem em
consideracdo preocupagdes de ordem social, econdmica, cultural e outros fatores relevantes
especificos da localidade; periodo necessario para que o dano ambiental seja efetivamente reparado;
medida em que cada opcdo consegue recuperar o sitio que sofreu o dano ambiental; e relacdo

geografica com o sitio danificado (n° 1.3.1 do Anexo V RJRDA).

Quanto a multiplicidade de normas e procedimentos relativos a reparacdo de danos, estas podem
aplicar-se a espacos temporais distintos: umas normas pretendem a cessacao de atividade; outras a
reposicdo da situacdo anterior; e outras pretendem a adocdo de medidas pela entidade licenciadora
durante a vigéncia da autorizagdo. Porém, surge uma desarticulacdo de normas na adaptabilidade da
licenca. Tanto é possivel a adocdo de medidas impostas pela entidade licenciadora no RGGR cujo
incumprimento pode desencadear a suspensdo ou revogacao da licenca e uma contraordenag¢do muito
grave, bem como a aplicacdo de medidas preventivas e reparatorias pela APA, por via do RIRDA,
pressupondo a restituicdo do dano ao seu estado inicial ou através de uma repara¢do compensatoria
destinada aos habitats afetados, sendo ainda uma contraordenacdo muito grave®®. Assim, cumpre
aplicar o principio do nivel elevado de protecédo, ou seja, dar prevaléncia as medidas que conferem

um nivel mais elevado de protecéo.
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Quanto aos pressupostos, a responsabilidade por danos ambientais imputada ao operador de gestao
de residuos hospitalares, deve, além dos demais pressupostos civis, atender a um nexo de causalidade
atenuado. Estando todos os pressupostos verificados, recai sobre o operador uma compensacéo pela
reconstituicdo dos habitats naturais, caso a restauracédo in natura nao seja possivel. Assim, no ambito
das medidas de reparagdo, Heloisa Oliveira critica a isencdo de custos a cargo do operador. Face ao
bem juridico ambiental, a licenca comporta uma faceta precéria e flexivel que ndo se adequa com o
pagamento pelo Estado dos danos causados pelo operador, mesmo que ndo lhe sejam objetivamente
imputaveis. Em articulacdo com a adaptabilidade da licenca, conforme os Artigos 34° e seguintes do
RGGR, da-se preferéncia a responsabilidade ambiental na presenca de um dano ambiental, 0 que ndo
invalida a aplicacdo da figura da suspensdo ou da revogacao pela entidade licenciadora através do
RGGR6,

Da interpretacdo dos Artigos 33° e 34° do RGGR, retiram-se casos de constituicdo de obrigacao de
reparacdo de danos ecoldgicos. Além de a alinea d) do n° 1 do Artigo 33° prever a imposi¢do ao
operador de “condigdes a que fica submetida a operagdo de gestdao de residuos” (o que pode incluir
medidas de prevencdo, minimizacdo e compensacdo de danos), o Artigo 34° (adaptabilidade da
licenga), admite que a entidade licenciadora imponha “ao operador de gestdo de residuos, mediante
decisdo fundamentada, a adoc¢do das medidas que considere adequadas para minimizar ou compensar
efeitos negativos ndo previstos para 0 ambiente ou para a salde publica ocorridos durante as
operagOes de gestao de residuos”, sob pena de revogagdo da licenga. Assim, cria-se uma obrigacao
de reparacdo de danos, uma vez mais com pressupostos e procedimentos totalmente diversos e sem

previsao de critérios para determinacdo da medida aplicada.

Em suma, o legislador apoiou-se no principio da prevencao para as obrigacdes do operador de gestao
de residuos ao nivel dos métodos e processos. Contudo, a Administracdo pode impor a adogédo de
medidas de reparacdo de danos ecologicos como condicdo de aceitacdo da rendncia de licenca do
operador que queira cessar a atividade. Esta € uma forma de impor a reparacdo de danos, mas que
diverge do RIRDA.
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Relativamente a legislacédo especial, o Decreto-Lei n° 198/2009, de 26 de agosto, preveé a fiscalizacéo
e controlo das transferéncias de residuos radioativos e de combustivel irradiado, através da obrigagao
de um seguro por danos causados ao ambiente ou a satde publica (Artigo 19°). O Decreto-Lei n°
183/2009, de 10 de agosto, relativo a aterros e deposicao de residuos em aterros, exige uma garantia
financeira para cumprimento das condi¢cdes impostas na licenca (Artigo 24°), um “seguro de
responsabilidade civil extracontratual que cubra os danos emergentes de poluicdo subita e acidental
provocados pela deposicao de residuos em aterro e os correspondentes custos de despolui¢do” (Artigo
26°/1). A exploracao de aterros esta incluida no Anexo 111 (ponto 2) do RJIRDA e, nos termos do n° 1
do Artigo 22° “os operadores que exergam as atividades ocupacionais enumeradas no anexo |1l
constituem obrigatoriamente uma ou mais garantias financeiras prdprias e autbnomas, alternativas ou
complementares entre si, que Ihes permitam assumir a responsabilidade ambiental inerente & atividade
por si desenvolvida”. Assim, verifica-se que ao nivel das garantias financeiras ndo existe articulacéo
os dois regimes, sobrepondo obrigac@es que, para Heloisa Oliveira, a luz do principio da proibicéo

do excesso, sdo de duvidosa constitucionalidade®’.

Qualquer operador que exerca, pelo menos, uma das atividades listadas no Anexo 111 do RIRDA,
como o operador de gestdo de residuos hospitalares, deve obrigatoriamente constituir uma garantia
financeira que lhe permita assumir a responsabilidade ambiental inerente & atividade que desenvolve,
nos termos do Artigo 22° do RJRDA. Apesar da necessidade de constituicdo garantias financeiras, 0
operador de gestdo de residuos hospitalares deve igualmente desenvolver acdes que limitem, reduzam

ou eliminem os riscos ambientais da sua atividade, prevenindo a ocorréncia destas situacdes.
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Esta garantia pretende assegurar que, numa situacdo de dano ambiental ou ameaca iminente desse
dano, o operador tem capacidade financeira para suportar os custos das medidas de prevencéo e de
reparacdo. Ao deixar de exercer a atividade, deixa também de existir, para o operador, a obrigacdo de
constituir a garantia financeira. Contudo, o operador continua responsavel por danos causados por
quaisquer emissdes, acontecimentos ou incidentes que decorram durante um periodo de 30 anos sobre
a efetivacdo do mesmo. Segundo o Artigo 22° do RIRDA, é obrigatoria a constituicdo de garantias
financeiras exclusivas para cobrir a responsabilidade ambiental ao abrigo do diploma, estando
previstas em regimes especiais obrigacdes de constitui¢do de garantias financeiras, como por exemplo
no caso de exploracdo de aterros, abrangida pelo Decreto-Lei n.° 183/2009, de 10 de agosto, e pelo
RJRDA. Assim, é necessario a articulacdo entre os dois regimes, essencialmente pela protecdo dos
direitos dos operadores, que exercem a sua atividade no ambito da sua liberdade de iniciativa
economica privada e direito de propriedade, que poderdo ver os seus direitos excessiva ou
arbitrariamente restringidos; bem como a protecdo do ambiente, uma vez que o “caos legislativo é

causa frequente de uma diminuicdo do grau de efetiva protecdo ambiental”4®,

De acordo com o n° 1 do Artigo 19° do RJIRDA, os custos das medidas de prevencao e reparacdo sdo
suportados pelo operador. No entanto, exclui-se este pagamento nas situacdes indicadas no n° 1 e n°

3 do Artigo 20° do referido diploma.

Em suma, face a ampla margem de discricionariedade do RGGR e as complexas medidas de reparacdo
no RJRDA, seria importante que os varios conceitos indeterminados do RGGR remetessem para o
Anexo V do RIRDA em relagdo as medidas de reparagdo, como “minimiza¢ao ou compensagao de
efeitos negativos” e “incumprimento reiterado das medidas impostas™. O legislador previu no Anexo
V do RJRDA critérios para determinacdo da medida de reparacdo com o objetivo de homogeneizar
métodos e critérios, ainda que com bastante flexibilidade para aplicacdo ao caso concreto. Porém, ndo
se sabe a razdo pela qual estes metodos e critérios ndo séo aplicaveis, uma vez que o RJIRDA foi
publicado a 29 de julho de 2008 e 0 RGGR a 17 de junho de 2011 e houve, portanto, oportunidade
para adaptar os regimes. Para além disso, 0 RIRDA deveria obrigar o operador de gestdo de residuos
ao pagamento das custas pelas medidas de repara¢do, mesmo nos casos em que cumulativamente age

sem dolo e “a emissdo ou facto estd expressamente permitido” num dos atos autorizativos.
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CAPITULO V _— GESTAO DE RESIDUOS HOSPITALARES EM CONTEXTO DA
PANDEMIA COVID-19

13. Gestao de residuos hospitalares face ao contexto da Covid-19

No &mbito da pandemia Covid-19, estdo a ser desenvolvidas medidas de satde publica de acordo com
a propagacao do virus. Para que haja um controlo da situacdo pandémica, é necessario a intervencao
especializada das autoridades afetas ao dispositivo de satde publica, nomeadamente a Direcdo-Geral
de Saude, as autoridades regionais de salide ou outras estruturas de vigilancia epidemiolégica®®,
salientando a importancia do papel dos operadores de residuos hospitalares na quebra das cadeias de

transmissao do virus, que contribuem decisivamente para a protecdo da comunidade.

As tipologias de residuos hospitalares, definidas no Despacho n°® 242/96, de 13 de agosto, do
Ministério da Saude, mantiveram-se sem alteracdes, estando divididas em 4 Grupos. Os residuos do
Grupo | e 1l séo residuos ndo perigosos, equivalentes a residuos domeésticos e/ou industriais e, por
isso, devem ser seguidas as orientacGes e recomendagfes emitidas pela APA, em conjunto com a
ERSAR e DGS, que preconizam o encaminhamento dos residuos diretamente e sem qualquer
tratamento prévio, preferencialmente para incineracéo ou para aterro quando ndo seja possivel utilizar
capacidade de incineracdo ou quando a localizacdo geografica da producdo destes residuos o
justificar. O destino dos residuos do Grupo Il é a autoclavagem ou a incineracdo nas instalacGes dos
operadores de tratamento de residuos devidamente habilitados para o efeito. Os residuos do Grupo
IV tém como Unico destino a incineragdo. Em suma, sempre que possivel, os residuos hospitalares
recolhidos devem ser encaminhados diretamente para instalagdes de tratamento por autoclavagem ou

incineracdo, sem armazenagem temporaria noutros estabelecimentos®®°.

149 L OMBA, Pedro — Constituicdo, estado de emergéncia e Administracéo sanitaria: alguns problemas, in Estado de
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consulta em 11/06/2021).
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Segundo a Orientacdo n°® 06/2020 da DGS, o empregador é responsavel por organizar os Servi¢os de
Saude e Seguranca do Trabalho de acordo com o estabelecido no Regime Juridico da Promocéo da
Seguranca e Saude no Trabalho. As prescricdes minimas de protecdo da seguranca e da salde dos
trabalhadores contra os riscos da exposicdo a agentes bioldgicos no contexto de trabalho estdo
estabelecidas no Decreto-Lei n° 84/97, de 16 de abril*>!. Os residuos produzidos pelo doente com
Covid-19 e os resultantes da prestagdo de cuidados de salde a estes doentes, sdo considerados
contaminados com risco infecioso associado carateristica de perigo H9 Anexo do Regulamento n°
1357/2014, de 18 de dezembro de 2014. Todos os trabalhadores do setor dos residuos hospitalares,
de acordo com o correspondente posto de trabalho, devem estar devidamente equipados com 0s
designados Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) adequados a atividade que executam e ao
risco profissional a que estdo expostos.

A frequéncia de recolha para transporte dos residuos hospitalares, nas unidades hospitalares (ou
equiparadas) que se encontram a prestar cuidados de satde a doentes com Covid-19, é adequada ao
quantitativo de residuos hospitalares produzidos, devendo ser, preferencialmente diaria. Os
contentores de acondicionamento para/e transporte dos residuos devidamente homologadas para
transporte de mercadorias perigosas por estrada, sdo identificadas e fechadas ao nivel do produtor,
pelo profissional da unidade de prestacdo de cuidados de saude equipado com os EPI adequados Os
profissionais da empresa contratada responsavel pelo transporte dos residuos (operador de gestdo de
residuos hospitalares), no ato da recolha, confirmam que as embalagens/contentores de

acondicionamento para/e transporte dos residuos se encontram hermeticamente fechadas.

O transporte dos residuos é efetuado pelo operador de gestdo de residuos hospitalares contratado, ou
pelo transportador de residuos hospitalares por conta de outrem subcontratado pelo operador de
gestdo de residuos hospitalares (em cumprimento da regulamentacdo de transporte de mercadorias
perigosas por estrada), e obedece as seguintes condigdes:

e Os profissionais dos operadores de gestdo de residuos hospitalares ou do transportador de
residuos hospitalares por conta de outrem subcontratado pelo operador de gestéo de residuos
hospitalares, responsaveis pelo transporte dos residuos utilizam os adequados EPI e seguem
as regras determinadas pelos respetivos Servigos de Saude e Seguranca do Trabalho/Saude

Ocupacional;

151 QOrientagdo n° 012/2020 de 19/03/2020 in  https://www.dgs.pt/directrizes-da-dgs/orientacoes-e-circulares-
informativas/orientacao-n-0122020-de-19032020-pdf.aspx (Ultima consulta em 11/06/2021).
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As embalagens/contentores com os residuos sdo transportadas pelo operador de gestdo de
residuos hospitalares ou pelo transportador de residuos hospitalares por conta de outrem
subcontratado pelo operador de gestdo de residuos hospitalares, diretamente para a Unidade
de Tratamento de Residuos Hospitalares, sem passar por armazenamento intermédio;

O transporte é efetuado de acordo com as regras estabelecidas na Portaria n® 145/2017, de 26
de abril, alterada pela Portaria n°® 28/2019, de 18 de janeiro;

O transporte obedece a regulamentacdo nacional sobre transporte de mercadorias perigosas
por estrada;

O veiculo de transporte destina se especificamente ao transporte de residuos hospitalares e é
sinalizado com painel laranja liso refletor;

O veiculo de transporte é descontaminado, em espaco especifico disponibilizado na Unidade
de Tratamento de Residuos Hospitalares, de acordo com o protocolo do operador de gestdo

de residuos hospitalares contratado.

Na Unidade de Tratamento de Residuos Hospitalares devem ser observadas as seguintes indicagdes:

Os profissionais dos operadores de gestdo de residuos hospitalares de acordo com o
correspondente posto de trabalho, utilizam o s adequados EPI e seguem as regras
determinadas pelos respetivos Servicos de Salde e Seguranca do Trabalho/Salde
Ocupacional,

E dada prioridade ao tratamento destes residuos;

As embalagens com os residuos sao imediata e diretamente colocadas nos dispositivos de
tratamento de residuos hospitalares devendo ser dada preferéncia a incineracao;

A abertura e trasfega dos contentores para os dispositivos de tratamento deve ser realizada
minimizando a manipulacdo envolvida no processo;

Os sacos com residuos nunca podem ser abertos e 0 manuseamento é limitado ao minimo
indispensavel e com a maxima seguranca;

Os contentores de uso multiplo sdo lavados e desinfetados na Unidades de Tratamento dos
Residuos Hospitalares, de acordo com o protocolo do operador de gestdo de residuos
hospitalares contratado;

S&o cumpridas todas as condiges estabelecidas nas Licencas de Funcionamento das Unidades

de Tratamento de Residuos Hospitalares.
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Na situacdo de se estar perante casos suspeitos ou confirmados de Covid-19 em tratamento no
domicilio, todos os residuos produzidos pelos doentes e por quem lhes prestar assisténcia devem ser
colocados em sacos de lixo resistentes e descartaveis, com enchimento até 2/3 da sua capacidade. E
aconselhavel que o contentor onde se coloca o saco deve dispor de tampa e esta ser acionada por
pedal. Neste caso, ndo ha recolha seletiva, devendo os residuos reciclaveis ser depositados com 0s
residuos indiferenciados e nunca no ecoponto. A gestdo de residuos dos domicilios em que nao
existem casos suspeitos ou confirmados de Covid-19, realiza-se de modo habitual, com as alteragdes
preconizadas pelo Municipio ou sistema de recolha da area geografica em causa. Recomenda-se que
a recolha seletiva seja mantida, evitando sobrecarregar os tratamentos de destino final incineracéo e
aterro. As luvas, mascaras e outros materiais de protecdo nao devem ser colocados no contentor de
recolha seletiva nem depositados no ecoponto, mas sim encaminhados com a recolha indiferenciada

em saco fechado®®?.

Quando exista casos suspeitos ou confirmados de infe¢do por Covid-19 em empresas, hotéis, portos
e aeroportos, os residuos produzidos pelos clientes e por quem lhes prestar assisténcia, sdo
equiparados a residuos hospitalares de risco biolégico (Grupo I1I). Assim, os residuos devem ser
acondicionados num primeiro saco plastico resistente, colocado em contentor com abertura ndo
manual e com tampa. Os residuos devem ser mantidos segregados e encaminhados para operador
licenciado para a gestao de residuos hospitalares com risco biolégico, sob responsabilidade do 6rgéo

de gestdo da empresa, alojamentos, portos ou aeroportos®®3,

Para identificacdo dos operadores de gestdo licenciados para rececdo de residuos hospitalares podera
ser consultado o SILOGR (Sistema de Informacéo de Licenciamento de OperacGes de Gestdo de
Residuos)™®*. Esta aplicacdo permite pesquisar por combinacdo da natureza geogréafica (distrito/e ou

concelho) e codigos da LER (Lista Europeia de Residuos) 1*°.

152 Agéncia Portuguesa do Ambiente — Gestdo de Residuos em situacéo de pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19):
orientacbes e recomendagBes, Nota a Comunicacdo Social n° 19/2020, de 25 de margco de 2020 in
https://apambiente.pt/ zdata/Instituicao/Imprensa/2020/Nota_OCS_2020-19 GestaoResiduos_SituacaoPandemia.pdf
(Gltima consulta em 11/06/2021).

183 Agéncia Portuguesa do Ambiente — Gestdo de Residuos em situagéo de pandemia...— ob. cit.

154 Sycintamente, o Sistema de Informagao de Operadores de Gestao de Residuos (SILOGR) é um diretério dos operadores
de tratamento de residuos licenciados, orientado para a informacéo ao publico, permitindo aos cidaddos e empresas
encontrar facilmente o acesso a informacéo relevante sobre as entidades que efetuam operacdes de gestdo de residuos,
prosseguindo o correto encaminhamento dos residuos e 0 seu tratamento adequado.

155 Agéncia Portuguesa do Ambiente — Gestéo de Residuos em situagdo de pandemia...— ob. cit.
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14. AlteracOes e Impacto Ambiental dos Residuos Hospitalares em contexto de pandemia

A resposta ao surto proporcionou um forte impacto ambiental relativamente ao aumento exponencial
dos residuos hospitalares. Assim, o grande uso de mascaras de protecdo e luvas (plasticos
descartaveis) fez com que estes fossem descartados de forma inapropriada, contaminando oceanos e
ameacando a saude humana. Para além disso, os dispositivos médicos descartaveis utilizados nos
hospitais, nomeadamente o equipamento de prote¢édo individual e materiais usados pelos doentes,
devem ser classificados como residuos hospitalares, sendo por isso devidamente esterilizados e
incinerados. De realcar que o processo de incineragdo libera gases e substancias toxicas que podem
causar poluicdo atmosférica e gerar graves impactos ambientais. Assim, 0s residuos devem passar
por um tratamento especifico antes da incineracao, o que origina maior investimento. No entanto, as

novas tecnologias tém permitido a redugio destes impactos nefastos*®®.

Em Hong Kong, surgiram milhares de méscaras cirdrgicas nas praias, juntamente com outros
residuos. O despejo de mascaras e equipamentos de protecdo € um cenario que se verificou um pouco
por todo 0 mundo, que pode contribuir para a disseminagao de germes e infecdes™®’. No entanto, como
as mascaras descartaveis ndo sao economicamente viaveis nem sustentaveis a nivel ambiental, alguns

investigadores decidiram introduzir no mercado mascaras reutilizaveis!®8,

156 https://observador.pt/especiais/nao-a-pandemia-nao-e-boa-para-o-ambiente-mas-pode-deixar-pistas-para-um-futuro-
sustentavel/ (Gltima consulta em 11/06/2021).

157 https://www.publico.pt/2020/03/13/p3/noticia/coronavirus-mascaras-proteccao-dao-costa-praias-hong-kong-1907578
(Gltima consulta em 11/06/2021).

158 https://www.dn.pt/vida-e-futuro/israelitas-inventam-mascara-reutilizavel-qgue-mata-o-coronavirus-com-calor-do-
telemovel-12327933.html (Gltima consulta em 11/06/2021).
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Nos termos do n°l1 do Artigo 35°-J do Decreto-Lei n® 10-A/2020, de 13 de marco, aditado pelo
Decreto-Lei n° 22/2020, de 16 de maio, com as alteragGes introduzidas pelo Decreto-Lei n® 24-
AJ2020, de 29 de maio, foi determinada a suspensao, até dia 31 de dezembro de 2020, dos efeitos das
autorizacOes referentes a eliminacdo ao abrigo do Decreto-Lei n® 45/2008, de 11 de marco. Esta
medida é destinada a eliminacdo em aterro para salvaguardar a suficiéncia nacional em matéria de
instalacdes. Nos termos do n° 2 do Artigo 35°-J, a referida suspenséo ndo se aplica as situagdes em
que os residuos tenham ja dado entrada no territério nacional, nos termos da lei e da regulamentacao
aplicaveis. Como consequéncia direta do Despacho n° 28GSEAMB2020, de 3 de janeiro, que instituiu
0 principio da objecéo sistematica a importacao de residuos destinados a eliminacdo em aterro, ja foi
recusada a entrada em Portugal, desde o inicio do ano até 15 de maio, 246 mil toneladas de residuos
provenientes de outros paises. Esta quantidade ultrapassa os residuos recebidos para deposi¢do em

aterro durante 2019.

Assim, a 30 de novembro, a Autoridade Nacional dos Residuos elaborou um relatério com os dados
relativos aos volumes de residuos depositados, a capacidade das instalagdes, bem como a avaliacéo
das necessidades, com vista ao apuramento da autossuficiéncia nacional nesta matéria. Concluiu-se
que a deposicdo em aterro é, nos termos da hierarquia de gestdo de residuos, a de menor valor-
acrescentado, devendo ser preterida sempre que existam operacGes de valorizacdo que possam
constituir-se como destino para os residuos. Entre 2016 e 2019, existiu um acréscimo de 60% da
deposicdo de residuos de origem nacional em aterro e um acréscimo que excede os 3000% nos
quantitativos de residuos provenientes de outros paises para deposicdo direta em aterro. Verificou-se
uma situacdo preocupante em termos de autossuficiéncia dos aterros para residuos nao perigosos da
regido do Alentejo, os quais suportam também o Algarve, prevendo-se que o seu tempo de vida util
possa ser de 6 anos, considerando apenas a deposicdo de residuos nacionais. A deposicdo de residuos
com origem n&o nacional em quantidades semelhantes as de 2019 podera corresponder a uma reducao

do tempo de vida (til dos aterros para residuos nio perigosos, de cerca de 20%°.

159 APA — Relatorio relativo a deposicéo de residuos em aterro; 30 de novembro de 2020; paginas 16 a 21.
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Face aos resultados, concluiu-se que devem ser tomadas medidas no sentido de incentivar a adogdo
da hierarquia de residuos, promovendo o desvio de aterro de residuos com potencial de valorizacéo,
garantindo ainda que os aterros existentes tém uma maior durabilidade. Assim, foram propostas
algumas medidas, tais como: monitorizacdo da implementacdo das medidas de desvio de residuos
reciclaveis, quer a fracdo material quer a de bio residuos e, se necessario, alteracdo das licencas no
sentido de promover este desvio; reforco da fiscalizagdo do cumprimento das medidas preconizadas
no Regime Geral de Gestdo de Residuos e Diploma Aterros e respetivas licengas; manter as objec6es
sistematicas nos termos previstos no Despacho n°® 28/GSEAMB/2020, de 3 de janeiro. Em relagéo
aos quantitativos de residuos abrangidos pela suspensdo, de real¢ar que “a situacdo pandémica
revelou que a pressao nos sistemas de gestao de residuos € menor do que a que inicialmente se previa,
facto que motivou a suspensdo dos Movimentos Transfronteiricos de Residuos (MTR) por via legal,
e 0s MTR remanescentes ndao vém colocar pressao excessiva no sistema, e face as quantidades em
questdo entende-se ser uma opcao permitir a concretizacdo dos movimentos das autorizacfes

anteriormente suspensas”6°,

O Ministério do Ambiente e da A¢do Climatica tem em curso a revisdo do RGGR, criando alterac6es
para uma melhor regulacdo da atividade nos aterros, que passam pela existéncia de maiores acoes de
fiscalizacdo, bem como o aumento da taxa de gestdo de residuos para 22 euros por tonelada. O
objetivo principal é que haja cada vez menos deposicdo de residuos em aterros, e que a populagéo
comece a reciclar mais, algo que é muito importante para o ambiente®®!, Nestes termos, o Decreto-
Lei n®92/2020 e o Decreto-Lei n® 75-B/2020, de 31 de dezembro, alteraram a redacéo do Artigo 58°
do RGGR, relativamente & taxa de gestéo de residuos, confirmando-se o aumento do valor para 22
euros por tonelada a partir de 1 de janeiro de 2021.

160 APA — Relatorio relativo a deposicéo de residuos em aterro; 30 de novembro de 2020; pagina 21.

161 https://greensavers.sapo.pt/mudancas-na-gestao-de-residuos-em-

portugal/?fbclid=IwAR372cL wGC41DpTrKycHCKHImaMQV05100ckH4CsNIKrBulxYsmW5iXwILA (dltima
consulta em 11/06/2021).
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Importa ainda destacar o uso das aguas residuais para ajudar a prever novos surtos de Covid-19, sendo
um projeto liderado pela Aguas de Portugal com coordenacdo cientifica da Faculdade de Ciéncias da
Universidade de Lisboa. O Ministério do Ambiente e Agdo Climatica referiu que a dete¢do do novo
coronavirus nas aguas residuais € uma "mais-valia nacional”, mas ainda ndo estd desenvolvido
nenhum método standard de pesquisa deste agente nas aguas residuais, embora esteja a decorrer
investigacdo nesse sentido a nivel mundial. Na Holanda, cientistas dizem ter detetado indicios do
novo coronavirus nas aguas residuais na cidade de Haarlem antes dos primeiros casos se terem ali

registado oficialmente. Esta anélise pode ajudar a perceber a propagagéo do virus®.

Em novembro de 2020, uma holding americana, sediada em Londres e a operar em Espanha e Portugal
foi investigada pela Guarda Civil espanhola por mé gestdo de residuos hospitalares infetados. A
operacdo levou a detencdo de 20 pessoas e a diligéncias nas sedes da empresa em varias regides de
Espanha e em Portugal. O operador de gestao de residuos é suspeito de reduzir custos com embalagens
e manipular residuos com equipamentos de protecdo insuficientes, uma pratica que aumenta os riscos
de contagio pelo virus. As ac¢bes de vigilancia revelaram que os residuos infetados eram armazenados
ao ar livre e sem os recipientes adequados, recorrendo a utilizacdo de embalagens mais econdmicas.
Os funcionarios, na maioria das vezes, apenas disponham de luvas como equipamento de protecao
individual. Estas praticas permitiram maximizar os ganhos obtidos pela empresa em cerca de 300%.
As autoridades espanholas estimam um ganho ilegitimo de um milhdo de euros. A poupanca
conseguida no tipo de embalagens usadas levou a que as mesmas se degradassem por conterem
substancias liquidas que acabavam por ser libertados na via publica. A empresa investigada aceitava
um volume e tipo de residuos muito superior a sua capacidade, o que tera resultado em possiveis
tratamentos incorretos, ndo permitindo neutralizar a carga viral e o risco de infecdo. Estas préticas
podem ter gerado situacBes de contdgio, nomeadamente dos trabalhadores que manipularam e
transportaram estes residuos. As investigacGes revelam ainda que a empresa usava veiculos ndo
autorizados para o armazenamento clandestino de residuos, tendo aumentado a gestdo dos mesmos
em 3 toneladas em poucos meses, sem ter capacidade para tal, subcontratando empresas que nao
estavam habilitadas para tal. Os responsaveis da empresa sdo suspeitos de varios crimes relacionados
com a gestdo irregular de residuos hospitalares e contra os direitos dos trabalhadores e da satde
publica. A ma gestédo de residuos pode originar a aplicacdo de sanc¢des penais com penas de priséo

até cinco anos, multas e inibicio da atividade®.

162https://www.rtp.pt/noticias/pais/covid-19-sistema-de-alerta-atraves-da-analise-das-aguas-residuais-vai-ser-

estudado _n1219045 (Gltima consulta em 11/06/2021).

163 https://observador.pt/2020/11/29/covid-multinacional-a-operar-em-espanha-e-portugal-investigada-por-ma-gestao-
de-residuos-infetados/?fbclid=IwAR3gn1DwQ1j6LFICV0O030EXnNVDYB1u7t745TegHI _RqO0hsGpSQeacd04ac
(Gltima consulta em 11/06/2021).
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15. Conclusao

Uma eficiente gestdo de residuos é extremamente importante para a protecdo ambiental, pois impede
o deposito ilegal, impulsiona a introducéo de produtos no mercado e aproxima as suas atividades do
crescimento econdmico. Estes efeitos resultam da conjugacao entre a atuacdo dos poderes publicos,
através da intervencao administrativa e da consagracao de varios regimes juridicos, conjugados com

a iniciativa dos operadores no desenvolvimento de atividades sustentaveis.

O conceito e classificagdo dos residuos hospitalares ndo é universal, com termos e classificacGes
distintas. Este é um tema dispar, que difere consideravelmente de Estado para Estado, ou até de regido
para regido. Em relacdo ao conceito, em Portugal, os residuos hospitalares sdo os resultantes de
atividades de prestacdo de cuidados de salde a seres humanos ou a animais, nas areas da prevencao,
diagnostico, tratamento, investigacdo e ensino, bem como outras atividades, envolvendo
procedimentos invasivos. Quando surgiu o Despacho n° 16/90, de 21 de agosto, Portugal adotou uma
classificacdo que dividia os residuos hospitalares em apenas dois grupos, Classe A e Classe B, onde
agrupava os residuos hospitalares perigosos numa so classe e definia a obrigatoriedade da sua
aplicacdo somente no dominio dos Hospitais Publicos. Atualmente, os residuos sdo produzidos por
entidades, tanto publicas como privadas, que desenvolvem atividades no sector da salde, mais
propriamente na prestacdo de cuidados de saude, sendo designados por Unidades Prestadoras de
Cuidados de Saude. A evolucgdo do conceito e a complexidade dos residuos hospitalares, originaram
a publicacdo do Despacho n° 242/96, de 13 de agosto, que estabelece uma nova classificacdo, dividida
em 4 grupos. Os Grupos | e Il s&o residuos ndo perigosos, que ndo necessitam de tratamentos
especificos, podendo ser equiparados a urbanos. Dentro deste tipo, existem uns que sdo possiveis de
reciclagem, funcionando numa légica de economia circular, enquanto outros ndo. Os Grupo 11l e IV

sdo residuos perigosos, exigindo tratamento especifico.

Existem varios principios que devem ser implementados para qualquer procedimento de gestdo de
residuos, incluindo os hospitalares, tais como o principio da prevencéo, que € a base para uma gestao
eficiente dos residuos hospitalares, o principio da precaugdo, principio da hierarquia da gestdo dos
residuos, principio do poluidor-pagador, principio da responsabilidade, principio da equivaléncia,
principio da planificagdo, principio da autossuficiéncia e da proximidade. A gestdo de residuos
hospitalares assume relevancia na economia circular, como forma de dar continuidade ao seu ciclo
de vida, mas nem sempre se podera agir segundo esta logica, tendo em conta 0 seu grau de

perigosidade e exigéncia de eliminacdo no seu tratamento.
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Quanto as operacoes da gestdo de residuos hospitalares, estas podem ser agrupadas do seguinte modo:
producdo, triagem, recolha e transporte interno, armazenamento e pesagem, recolha e transporte
externo, tratamento e destino final. A sua producéo nas UPCS depende de diversos fatores, tais como
0s métodos de gestdo implementados, tipo de estabelecimento de salde, especializa¢do dos hospitais
e localizacdo. Os maiores produtores a nivel nacional séo os hospitais pablicos, os hospitais privados
e alguns centros de salde do Servigo Nacional de Sadde (SNS). Os que produzem menos residuos
hospitalares sdo as clinicas de saude privadas de pequena dimensdo, clinicas veterinarias, clinicas
dentarias, laboratérios, farméacias, entre outros. O conhecimento das quantidades, as caracteristicas
dos residuos hospitalares produzidos e 0 seu registo sdo passos fundamentais para o desenvolvimento

de um plano de gestéo eficiente dos residuos hospitalares.

Especificando as operacdes, a triagem dos residuos hospitalares é a base para uma gestdo eficiente
dos residuos hospitalares, contribuindo para a reducdo dos riscos da saude e do ambiente. Uma vez
realizada a separagdo, € necessario recorrer ao seu acondicionamento e armazenamento interno dos
residuos. Em matéria de acondicionamento, real¢a-se a importancia da contentorizacao imediata dos
residuos liquidos perigosos, separados de acordo com as caracteristicas de cada produto e dos
respetivos métodos de eliminacdo ou valorizacdo. O transporte de residuos esta previsto na Portaria
n° 335/97, de 16 de maio, alterada posteriormente pelo Decreto-Lei n® 73/2011, de 17 de junho. O
transporte de residuos de mercadorias perigosas deve obedecer a regulamentacdo nacional de
transporte de mercadorias perigosas, devendo ser dado cumprimento as condi¢es estipuladas para a
classe 6.2 desta regulamentacdo, bem como as disposicdes constantes no ponto 6.3 do Despacho n°
242/96, de 13 de agosto e no Artigo 21°-A do RGGR. A Portaria n® 174/97 estabelece as regras de
instalacdo e funcionamento de unidades ou equipamentos de eliminagdo de residuos hospitalares
perigosos, bem como o regime de autorizacdo da realizacdo de operacdes de gestdo de residuos
hospitalares por entidades responsaveis pela exploracdo das referidas unidades ou equipamentos. Os
residuos pertencentes ao Grupo Il poderdo ser sujeitos a um método de tratamento fisico ou quimico,
como autoclavagem, micro-ondas ou desinfe¢do quimica, ou sujeitos a incineragdo. Depois de pré-
tratados, podem ser eliminados como residuos ndo perigosos. Os residuos hospitalares do Grupo 1V
sdo de incineracdo obrigatdria. Sao varias as alternativas tecnoldgicas para o tratamento dos residuos
hospitalares e é necessario ponderar cada solucdo, caso a caso, tendo em vista a realidade pratica de

cada situacdo e os aspetos positivos e negativos de cada alternativa.
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Relativamente ao licenciamento dos operadores de gestdo de residuos hospitalares em Portugal, esta
depende do tipo de operacéo de tratamento associada. A DGS é competente para o licenciamento das
unidades de tratamento fisico-quimico e armazenamento de residuos hospitalares perigosos,
conforme a Portaria n® 174/97, de 10 de marco. A APA emite um parecer vinculativo sobre 0 mesmo
e € competente no licenciamento das unidades de tratamento de residuos hospitalares que efetuem
incineragdo no quadro do previsto no Decreto-Lei n® 127/2013, de 30 de agosto. A DGS é consultada
nos termos do Artigo 68° e as CCDR’s sdo responsaveis pelo licenciamento de instalagGes que
efetuem armazenamento e tratamento de residuos hospitalares ndo perigosos, de acordo com o
RGGR. As atividades de incineracdo ou coincineracao de residuos estao sujeitas a licenciamento pela
APA ao abrigo do Capitulo IV do Decreto-Lei n°® 127/2013, de 30 de agosto, aplicando-se
subsidiariamente o disposto no Capitulo 11l do RGGR. O licenciamento da operacdo de incineracao
ou coincineracdo de residuos envolve a decisdo sobre a autorizacdo da instalacdo associada ao
desenvolvimento da operacdo de incineracdo ou coincineragdo de residuos e a vistoria em momento
anterior a emissdo de decisao final sobre a autorizacdo do desenvolvimento da operacéo de gestdo de
residuos em apreco. A decisdo sobre o pedido apresentado pelo operador de gestdo de residuos
hospitalares € da competéncia da APA, sendo emitidas as decisdes de autorizacdo da instalacdo
(aprovacao do projeto de execucdo e de exploracéo) e licenca de exploracao, no caso do procedimento
autébnomo; decisdo de autorizacdo da instalacdo (aprovacdo do projeto de execucgdo e de exploracéo)
e definicdo das condicGes de exploracgdo, a integrar na licenca ambiental ou no titulo de exploracdo

do estabelecimento, no caso do procedimento articulado.

Relativamente aos impactos ambientais dos residuos hospitalares, estes sdo diversos, desde a
contaminacdo das aguas e do solo, intoxicacfes em animais e plantas no meio terrestre e marinho e
ainda problemas no funcionamento de instalacGes de eliminacdo. Para além disso, o0s residuos
quimicos e farmacéuticos originarios dos residuos hospitalares nao tratados e depositados em aterros
sanitarios, podem contaminar o solo, as aguas subterrdneas e as de superficie, caso sofram um
processo de lixiviacdo durante a sua deposi¢cdo no aterro, 0 que coloca em perigo as pessoas que
bebam ou utilizem a &gua contaminada para as suas atividades diarias. Assim, 0s hospitais podem ser
considerados uma fonte poluidora de grande risco quando as medidas de prevencdo ndo sao bem
implementadas. Para evitar contaminacGes no ambiente, é essencial a existéncia de boas praticas no
manuseamento dos produtos e sele¢do dos circuitos adequados para cada tipo de residuos. No entanto,
as UPCS deveriam implementar estratégias mais econdémicas que salvaguardem a salde dos

profissionais, ambiente de trabalho e meio ambiente.
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Quanto aos impactos na saude humana, todos os individuos expostos a residuos hospitalares perigosos
estdo potencialmente em risco, sendo os principais grupos de risco os médicos, enfermeiros, técnicos,
auxiliares de acdo médica e pessoal da manutencdo hospitalar, doentes em UPCS ou que recebem
cuidados de saude em casa, visitantes das UPCS, trabalhadores dos servicos de suporte das UPCS, e
trabalhadores das unidades de tratamento e deposicdo de residuos. Os riscos para a saude incorrem
por riscos quimicos, riscos bioldgicos e riscos fisicos. As operacfes de gestdo de residuos hospitalares
séo de grande risco, sobretudo para os trabalhadores pela movimentacdo manual de sacos, limpeza
dos contentores e recipiente de transporte, e tratamento e deposicdo destes residuos. Muitos dos
farmacos e quimicos sdo perigosos, podendo originar intoxicacdes resultantes da absorcdo ou
contacto, através da pele, membranas das mucosas e ingestdo. As infeces por residuos hospitalares
que ocorrem nos hospitais podem ser pré-existentes ou obtidas no hospital. No entanto, se for feita
uma correta gestao desses residuos e se existirem os devidos cuidados de higiene, sera pouco provavel
que os agentes infeciosos sejam transmitidos ao homem. Os residuos hospitalares que tém sido
associados a transmissdo de infecBes sdo os cortantes e perfurantes contaminados. Os fluidos
organicos sao os veiculos de transmissao de doenca com maior perigosidade, como as fezes e vomitos,
podendo transmitir microrganismos responsaveis por infeces gastrointestinais, e também hepatite A
viral. O sangue € o veiculo de transmissdo dos agentes mais perigosos, capaz de originar septicémias,

bacteriemias, sindroma da imunodeficiéncia adquirida, hepatites B e C virais.

No ambito da responsabilidade ambiental, caso se confirme uma situacdo de dano ambiental, o
operador de gestdo de residuos hospitalares deve adotar as medidas para controlar, conter, eliminar
ou gerir o foco de contaminacéo, de modo a limitar ou prevenir novos danos ambientais, executando
as medidas de reparacdo necessarias fixadas pela autoridade competente pela aplicacdo do RIRDA,
mediante proposta do operador. O operador tem responsabilidade objetiva pelo dano ocorrido no
desenvolvimento de uma das atividades do anexo Ill, ainda que ndo tenha culpa. Existe também
responsabilidade subjetiva do operador pelo dano ocorrido com dolo ou negligéncia, no exercicio de
uma qualquer atividade ocupacional mesmo que néo se encontre listada no Anexo Ill. As medidas de
reparacdo devem ser sempre custeadas pelo operador dado que o ato autorizativo (autorizagdo prévia)
impede o operador de provocar quaisquer danos. Porém, a obrigagdo de reparacdo tanto esta
enquadrada no ambito do regime geral (RIRDA), como no regime de emissdo, adaptabilidade,
suspensdo e revogacao da licenca (Artigos 33° a 38° do RGGR), na cessacao da atividade (Artigo 40°
do RJRDA) e na tutela contraordenacional (Artigo 67° e seguintes do RGGR). Verifica-se entdo um

cenario de dispersao legislativa, que nao é exclusivo do regime da gestdo de residuos.
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A finalidade principal da responsabilidade ambiental é garantir que os danos ambientais sejam
devidamente reparados. Assim, a reparacdo de danos ambientais causados as espécies e habitats
naturais protegidos e a &gua é alcancada através da reparacdo primaria, que restitui os recursos
naturais e ou os servigos danificados ao seu estado inicial, ou os aproxima desse estado; reparacdo
complementar, que compreende a aplicacdo de medidas, mesmo que em locais alternativos, para
compensar os locais onde a reparagdo priméaria ndo conseguiu o pleno restabelecimento dos recursos
naturais e ou servicos danificados; reparacdo compensatéria, que compreende medidas para
compensar as perdas de recursos naturais e ou servigos, ocorridos desde a data do dano até a reparacao
primaria ter atingido plenamente os seus efeitos. A reparacdo de danos ambientais causados ao solo
consiste na adocdo das medidas necessarias para assegurar que os contaminantes sejam eliminados,
controlados, contidos ou reduzidos, a fim de que o solo contaminado deixe de comportar riscos
significativos. Para descontaminar o solo, é necessario proceder ao respetivo licenciamento, nos
termos do n°® 2 do Artigo. 23° do RGGR. As CCDR, enquanto autoridades regionais dos residuos
(ARR), sdo as entidades competentes para efeitos de licenciamento das operacOes de
descontaminacao de solos.

Da interpretacdo dos Artigos 33° e 34° do RGGR, retiram-se casos de constituicdo de obrigacao de
reparacdo de danos ecoldgicos. Além de a alinea d) do n° 1 do Artigo 33° prever a imposi¢ao ao
operador de “condi¢des a que fica submetida a operagdo de gestdo de residuos”, o Artigo 34° admite
que a entidade licenciadora imponha ao operador de gestdo de residuos “a ado¢do das medidas que
considere adequadas para minimizar ou compensar efeitos negativos ndo previstos para o ambiente
ou para a saude publica ocorridos durante as operagdes de gestao de residuos”, sob pena de revogacao
da licenga. Assim, cria-se uma obrigacdo de reparacdo de danos, uma vez mais com pressupostos e

procedimentos totalmente diversos e sem previsao de critérios para determinacdo da medida aplicada.

Face a ampla margem de discricionariedade concedida a Administracdo pelo RGGR e as complexas
medidas de reparacdo no RJIRDA, seria importante que os varios conceitos indeterminados do RGGR
remetessem para 0 Anexo V do RJRDA em relagdo as medidas de reparacdo, como “minimizagao ou
compensac¢do de efeitos negativos” e “incumprimento reiterado das medidas impostas”. O legislador
previu no Anexo V do RIRDA critérios para determinacdo da medida de reparacdo com o objetivo
de homogeneizar métodos e critérios. Porém, ndo se sabe a razéo pela qual estes métodos e critérios
ndo sdo aplicaveis, uma vez que o RIRDA foi publicado a 29 de julho de 2008 e 0 RGGR a 17 de

junho de 2011 e houve, portanto, oportunidade para adaptar os regimes.
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Apesar de a doutrina juridica ainda nao se ter pronunciado, considera-se que a legislacao dos residuos
hospitalares, em Portugal, merece uma melhor codificacdo, mais centralizada, pois a sua regulacéo
esta muito dispersa, o que dificulta o seu estudo e aplicacdo pratica. Na jurisprudéncia em Portugal,
ndo se tem gerado muitos conflitos a nivel ambiental nesta tematica. As questdes que chegam aos
Tribunais estdo mais relacionadas com acidentes de trabalho, contratos de trabalho, contratacdo
publica, protecdo do trabalhador, concorréncia, incumprimento contratual e responsabilidade civil e

extracontratual.

Relativamente a pandemia Covid-19, esta teve um forte impacto ambiental, com o aumento
exponencial dos residuos hospitalares, o que fez com que estes fossem descartados de forma
inapropriada, contaminando oceanos e ameagando a saude humana. Por todo o mundo, um cenario
ficou visivel: mascaras e luvas no chdo, no mar e na areia das praias, contribuindo para a disseminacao

de infecGes e para um ambiente insalubre.

Foi determinada a suspensdo, até dia 31 de dezembro de 2020, dos efeitos das autorizagdes referentes
a eliminacdo em aterro para salvaguardar a suficiéncia nacional em matéria de instalacfes. A 30 de
novembro de 2020, a Autoridade Nacional dos Residuos elaborou um relatorio com os dados relativos
aos volumes de residuos depositados, a capacidade das instalagdes, bem como a avaliacdo das
necessidades, com vista ao apuramento da autossuficiéncia nacional. Concluiu-se que a deposi¢do em
aterro, nos termos da hierarquia de gestdo de residuos, deve ser preterida sempre que existam
operacdes de valorizacdo que possam constituir-se como destino para os residuos. Verificou-se uma
situacdo preocupante em termos de autossuficiéncia dos aterros para residuos ndo perigosos da regido
do Alentejo, os quais suportam também o Algarve, prevendo-se que o seu tempo de vida Gtil possa
ser de 6 anos, considerando apenas a deposi¢do de residuos nacionais. A deposicao de residuos com
origem ndo nacional em quantidades semelhantes as de 2019 podera corresponder a uma reducéo do
tempo de vida util dos aterros para residuos ndo perigosos, de cerca de 20%. Face aos resultados,
concluiu-se que devem ser tomadas medidas no sentido de incentivar a adoc¢do da hierarquia de
residuos, promovendo o desvio de aterro de residuos com potencial de valorizacdo, garantindo ainda
que os aterros existentes tém uma maior durabilidade. Assim, foram propostas algumas medidas, tais
como: monitorizacao da implementacédo das medidas de desvio de residuos reciclaveis, quer a fracao
material quer a de bio residuos e, se necessario, alteracdo das licengas no sentido de promover este
desvio; reforco da fiscalizacdo do cumprimento das medidas preconizadas no Regime Geral de Gestéo
de Residuos e Diploma Aterros e respetivas licencas; manter as objecfes sistematicas nos termos
previstos no Despacho n°® 28/GSEAMB/2020.
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O Ministério do Ambiente e da A¢do Climatica tem em curso a revisdo do RGGR, criando alterac6es
para uma melhor regulacdo da atividade nos aterros, que passam pela existéncia de maiores agoes de
fiscalizacdo, bem como o aumento da taxa de gestdo de residuos para 22 euros por tonelada. O
objetivo principal é que haja cada vez menos deposicdo de residuos em aterros, e que a populacao
comece a reciclar mais, algo que é muito importante para o ambiente. Nestes termos, o Decreto-Lei
n° 92/2020 e o Decreto-Lei n° 75-B/2020, de 31 de dezembro, alteraram a redacédo do Artigo 58° do
RGGR, relativamente a taxa de gestdo de residuos, confirmando-se o aumento do valor para 22 euros

por tonelada a partir de 1 de janeiro de 2021.

A pandemia Covid-19 tem suscitado a ado¢do de medidas legislativas com profundo impacto nas
empresas de diferentes sectores e na sociedade em geral. Com a evolucdo dos casos de infecdo, é
necessario controlar os fatores de risco associados a gestdo de residuos, sobretudo dos residuos
hospitalares, para garantir a protecdo da satde publica, dos trabalhadores e prevenir a disseminagéao
da doenca, compatibilizando-a com a necessidade de uma gestdo eficaz e eficiente dos residuos.
Assim, o sucesso das medidas preventivas depende da colaboragdo dos cidadaos, das empresas, das
instituicbes e de outras organizacdes. E importante salvaguardar o papel especifico dos operadores
de gestdo de residuos hospitalares na quebra das cadeias de transmissao do virus, que contribuem

decisivamente para a prote¢do da comunidade.
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