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O PROCESSAMENTO DE IMUNOBIOLOGICOS E A RELEVANCIA DE SEU
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INTRODUCAO: A redugio da morbimortalidade por doengas preveniveis por imunizagio é a
finalidade principal da vacinacdo. Esta atividade representa uma das medidas mais efetivas na
prevencao de doencas, principalmente na faixa etaria de zero a cinco anos de idade. Muitas das
doengas que assolavam o pais nas trés tltimas décadas foram erradicadas ou estdo sob controle, tais
como a poliomielite, o sarampo, a variola e a raiva humana, a partir da adogéo destas medidas de
imunizagdo especifica. O Ministério da Saude, através do Programa Nacional de Imunizagido (PNI),
criado na primeira metade da década de 1970, vem, desde entdo, contribuindo significativamente
para esta mudanga do perfil epidemiologico do pais. O PNI tem a fun¢do de manter sob controle as
doengas imunopreviniveis no Brasil, definindo prioridades para a imunizagao e provendo os Estados
€ municipios com estes imunobioldgicos. Também cabe ao PNI orientar as condutas adequadas a
conservagdo, manipulagdo, transporte e aplicagdo dos imunobiologicos 2. No entanto, para que um
imunobiolégico possa agir no organismo e criar defesas ou anticorpos, como no caso da
administragdo de vacinas, ou para que possa combater micro-organismos ja instalados, como no
caso da administracdo de soros e imunoglobulinas, ¢ preciso que a atividade de vacinagdo seja
cercada de cuidados, adotando-se procedimentos adequados antes, durante e apds a administragdo
desses produtos na populacdo. Nos servicos de satde, em fun¢do da sua finalidade ¢ das atividades
ali desenvolvidas, encontram-se os hospedeiros mais suscetiveis, bem como os micro-organismos
mais resistentes. Esses agentes contaminam todo o ambiente, materiais e artigos usados no
atendimento, podendo provocar infec¢des, as vezes graves, o que exige condigdes e procedimentos
que reduzam o risco de contaminagdo. Na sala de vacinagdo, local destinado a administragdo dos
imunobioldgicos, ¢ importante que todos os procedimentos desenvolvidos garantam a maxima

seguranga, prevenindo infec¢des. Para isso, as instalagdes devem levar em conta um minimo de
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condigdes estruturais e, além disso, a sala de vacinagdo deve ser mantida em condig¢des de higiene e
limpeza e ser exclusiva para a administracdo dos imunobiologicos. Dentre os objetos que constituem
residuos de servicos publicos encontram-se seringas, agulhas, resto de medicamentos e curativos,
material imunobiologico, laminas de bisturis e restos de comida servida a pacientes com doengas
infecciosas. Quando a inadequag@o do descarte de residuos se junta a falta de informagdo sobre o
risco potencial desse tipo de material, surgem casos de contaminacdo externa ao servico de saude.
Nestes casos, sd0 necessarias intervengdes rapidas com a administracdo de vacinas e coquetéis,
assim como exames diagnésticos que seriam desnecessarios caso houvesse um controle na
destinacdo destes materiais. Nas Unidades Basicas de Saude (UBS), a continuidade da rede de frio,
ou seja, a manutengdo da qualidade dos imunobioldgicos, no que diz respeito a conservagio € a
administracdo dos mesmos, ¢ atividade exclusiva da equipe de enfermagem, com treinamento
especifico no manuseio, conservagdo e administracdo dos imunobiologicos. A equipe ¢ composta,
preferencialmente, por dois técnicos ou auxiliares de enfermagem, para cada turno de trabalho. A
supervisdo e o treinamento em servigo sdo realizados por um enfermeiro. Portanto, o trabalho em
sala de vacinagdo ¢ uma atividade privativa da equipe de enfermagem e cabe a esses profissionais a
constru¢do de conhecimento critico a respeito das atividades desenvolvidas neste local. Muitas
informagdes sdo divulgadas a respeito das condi¢des de conservagdo, da aplicagdo das vacinas ¢ das
possiveis reagdes adversas, no entanto, pouco ¢ divulgado a respeito do tratamento dos residuos
resultantes das atividades de vacinacdo. OBJETIVOS: Apontar o manuseio e destinago corretos de
residuos resultantes de atividades de vacinagdo. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo
bibliografica considerando publicagdes referentes a conduta com residuos de servigos de satde,
tendo como base as normas dos Orgdos responsaveis e artigos presentes nos bancos de dados
BIREME e LILACS e o portal SCIELO, desenvolvidos no periodo de 2005 a 2011.
RESULTADOS: Alguns imunobioldgicos sdo compostos por microorganismos vivos atenuados
(vacinas contra: sarampo, poliomielite, febre amarela, tuberculose, etc.) e, por isso, constituem
materiais biologicos infectantes que devem receber tratamento antes do descarte.Os
imunobioldgicos compostos de bactérias e virus mortos ou obtidos por engenharia genética (vacinas
como DTP, dT, DT, Hib, HB, etc.) ndo precisam receber tratamento especial antes de serem
descartados®. O descarte de vacinas com presenca de micro-organismos vivos ou atenuados deve
seguir o que esta definido na Resolugdo ANVISA, RDC n. 306/2004, sendo o residuo submetido a
tratamento prévio a disposi¢do final. A segregacdo, tratamento, acondicionamento e transporte

adequado dos residuos ¢ de responsabilidade de cada unidade de saude onde eles foram geradaes,
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Quanto ao processamento deste material, o processo mais utilizado atualmente para atingir o
resultado exigido na regulamentagdo citada é a autoclavagdo por vapor saturado sob pressdo.
Atualmente ainda n3o existem estudos ou pesquisas que apontem para NOVOS Processos com
resultados equivalentes®. Desta forma, os residuos resultantes de atividades de vacinagdo com micro-
organismos vivos ou atenuados, incluindo frascos de vacinas com expiracdo do prazo de validade,
com conteudo inutilizado, vazios ou com restos do produto, devem ser submetidos a tratamento
antes da disposicdo final. As agulhas devem ser segregadas e seguir as determinagdes estabelecidas
para o Grupo E, perfurocortantes °. Apos tratamento em autoclave ou estufa, os frascos das vacinas
poderdo ser desprezados como lixo comum, conforme Resolugdo n° 5, de 5/8/1993 do Conselho
Nacional de Meio Ambiente. Nos locais com coleta de lixo hospitalar sistematica, os
imunobioldgicos inutilizados deverdo ser acondicionados em sacos plasticos resistentes brancos,
especificados para lixo hospitalar, identificados como material contaminante antes de serem
desprezados. Nesse caso ndo € necessario submeté-los a qualquer processo de esterilizagdo. Ocorre
que essa coleta especial ndo é comum na rede de servigos do pais, sendo importante adotar os
procedimentos indicados antes de acondicionar os produtos que serdo desprezados, de forma a
impedir a disseminagao de agentes patogénicos ou de outra forma de contaminacdo acima de limites
aceitaveis. Na falta de um sistema municipal de disposi¢do final, o servigo produtor dos residuos
(sala de vacinagdo) ficara responsavel por essa disposicdo, bem como pelo eventual tratamento a que
o lixo necessita ser submetido (principalmente o lixo composto por residuos infectantes e
especiais)’. CONCLUSAO: Ha uma diversidade de condutas no processamento dos
imunobioldgicos nas diversas UBS, e até mesmo numa unica unidade, por diferentes profissionais.
Também hd ocorréncias improprias como a presen¢ca de vacinas que deveriam ja ter sido
desprezadas em razao do tempo de dilui¢do, armazenadas nos refrigeradores. Entende-se que, se os
profissionais lidam diariamente com todas as vacinas citadas, necessariamente, todos devem
conhecer as possibilidades de contaminagdo das vacinas com as quais trabalham. A equipe de
enfermagem € a responsavel pela imunizagdo, neste sentido, ¢ de extrema importancia maior
investimento na formacio académica dos profissionais. Ndo ha riscos para o meio ambiente (com
contaminagdo do solo, de aguas superficiais e profundas) ou para a populagdo (em decorréncia da
ingestdo de alimentos ou agua contaminada), caso o processamento destes materiais sejam
realizados conforme o preconizado. Também ¢ evidente a necessidade de aperfeicoamento dos
profissionais, uma vez que as normas de vacinacdo estdo em constantes mudangas, e a introducao de

imunobiologicos no calendario vacinal ¢ frequente. Desta forma, a educagdo permanenteqfg
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formacdo dos profissionais responsaveis pela imunizagdo ¢ uma iniciativa com o potencial de
mudanga necessaria para que a equipe de enfermagem possa assegurar a qualidade das vacinas
disponibilizadas a populagio’. CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM: Essa revisio
bibliografica permitiu estudar aspectos da destinagdo de residuos de servico de satde, mais
especificamente a destinag@o de residuos de atividades de vacinagdo. O estudo também evidenciou a
necessidade de mais pesquisas sobre a pratica da enfermagem na conservacdo e destinacdo dos
imunobioldgicos. A necessidade de mais estudos justifica-se, pela relevancia deste procedimento
para a aten¢do primaria a saude e por constituir-se numa atividade realizada, quase exclusivamente,

pela equipe de enfermagem.
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Area tematica: Perspectivas e avangos inerentes a aplicacdo dos principios da biosseguranca nos
espacos de trabalho da enfermagem.

Apoio: Hotel Oficial:

Ministério da

Saude
raha DER ﬁm/ W|n/
J L - ‘i | . Sem Igual \;as a Gaticha W{ \}Glentgn .

PAIS RICO E PAIS SEM POBREZA




