Temeliem Zakona o odrzivom gospodarenju otpadom ((NN 94/13), Pravinika o
gospodarenju otpadom (NN 23/14, 51/14, 121/15 i 132/15. ), Pravilnika o katalogu
otpada (NN 90/15), Pravilnika o gospodarenju medicinskim otpadom (NN 50/15) te
ostalih propisa koji iz njih proizlaze Upravno vijete KBC-a Zagreb na 11. sjednici
odZanoj 24. srpnja 2017. godine donosi:

PRAVILNIK O GOSPODARENJU OTPADOM
KLINICKOG BOLNICKOG CENTRA ZAGREB

OPCE ODREDBE
élanak 1.

Ovim Pravilnikom ureduju se natini i postupci gospodarenja medicinskim i
nemedicinskim ofpadom koji nastaje u Klini¢kom bolni¢kom centru Zagreb (u daljnjem
tekstu KBC Zagreb).

Postupanje s otpadom uklju€uje razvrstavanje svih vrsta otpada na mjestu nastanka,
odlaganje otpada u odgovarajuéu oznacenu primarnu ambalazu u nedistim prostorima ili
primarnim skladistima otpada, transport od mjesta nastanka do sekundarnog (vanjskog)
skiadista otpada, odlaganje u odgovarajuée spremnike na sekundarnom skladistu
otpada do predaje ovlastenim skupliaéima otpada zajedno s propisanom prate¢om
dokumentacijom o otpadu.

¢lanak 2.

~ Gospodarenje otpadom mora se provoditi sukladno vazeéim propisima, ne smije dovoditi
u opasnost ljudsko zdravlje te mora biti u skladu s oéuvanjem zdravog i sigurnog okolisa.

¢lanak 3.

Pravilnik se odnosi na gospodarenje otpadom na svim lokacijama KBC-a Zagreb - Rebro,
Petrova, Salata, Jordanovac, BoZidareviéeva i Gunduliéeva.

élanak 4.
Odredbe ovog Pravilnika ne odnose se na;

a) postupanje s radioaktivnim medicinskim otpadom, &ije je gospodarenje uredeno
posebnim propisima,

b) postupke sterilizacije uzgojenih mikroorganizama, tkiva i opreme iz djelatnosti
procesa mikrobiolodkih i sliénih laboratorija koji se obavljaju sukladno pravilima
medicinske struke.



VRSTE OTPADA
Clanak 5.

Otpad koji nastaje pri pruzanju zdravstvene zastite moze se podijeliti prema svojstvima u
sliedede grupe :

1) medicinski opasni otpad,

2) medicinski neopasni otpad,

3) nemedicinski opasni otpad i posebne vrste otpada &ija svojstva se mogu iskoristiti,

4) nemedicinski neopasni otpad i posebne vrste otpada Coja svojstva se mogu
iskoristiti.

¢lanak B.

U popisu iz Kataloga otpada nabrojeni su kljuéni brojevi (KB) za svaku vrstu otpada te
odreduju naziv otpada, djelatnost i proces iz kojih je ta vrsta otpada nastala. Navedena
je i oznaka zapisa koja oznacava karakteristi¢na opasna svojstva otpada.

Zvjezdica na kraju klju€nog broja (KB*) u Popisu otpada oznaka je za opasni otpad.
Elanak 7.

Medicinski otpad koji nastaje pri pruzanju zdravstvene zastite moZze biti:

1. Opasni medicinski otpad

1.1. Zarazni (infektivni) ofpad: otpad koji sadrzi patogene bioloske agense koji zbog
svojeg tipa, koncentracije ili broja mogu izazvati bolest u ljudi koji su im izloZeni a nastao
je u djelatnosti pruzanja usluga zdravstvene zastite i njege ljudi, te sli¢an potencijalno
zarazni otpad kao 3to su dijelovi opreme, materijal i pribor uporablien pri kirurskim
zahvatima, previjanju rana i obdukcijama, otpad iz odjela za izolaciju bolesnika, otpad iz
odjela za dijalizu, sistemi za infuziju, rukavice i drugi pribor za jednokratnu uporabu,
kulture i pribor iz mikrobioloskog laboratorija, otpad koji je do$ao u dodir s pokusnim
Zivotinjama kgjima je inokuliran zarazni materijal, te potencijalno zarazni otpad nastao
pruzanjem razlicitih usluga kod kojih se dolazi u dodir s krvlju i/ili izlugevinama ljudi ifili
zivotinja, ukljuéujudi i spremnike za prihvat zaraznog otpada.

1.2. O8tn predmeli: sav medicinski otpad s ostricama ili Siljatim zavrSecima kao
koristene zaraZene i/ili potencijalno zaraZene igle, lancete, Strcaljke, skalpeli i tome sliéni
oétri predmeti koji su bili u kontaktu s bolesnikom ifili potencijalno zaraznim materijalom
a koji mogu izazvati ubod ili posjekotinu.

1.3. Citostatski i citotoksiéni otpad: otpad koji nastaje zbog primjene, proizvodnje i
pripravljanja farmaceutiskih tvari s citotoksiénim i citostatskim efektom, ukljucuje
primarnu ambalazu i sav pribor koridten za pripremu i primjenu takvih tvari.



1.4, Kemijski otpad: otpad koji sadrzava toksiéne ili opashe kemikalije kao &to su
laboratorijski reagensi, razvijati filma, dezinficijensi koji nisu uporabljivi ili kojima je
istekao rok valjanosti, otapala, otpad s visokim sadrzajem teskih metala i sli¢no odnosno
odbacene krute, tekuce ili plinovite kemikalije za uporabu pri medicinskim, dijagnosti¢kim
ili eksperimentalnim postupcima, €iscenju i dezinfekciji a koja imaju toksitna, korozivna,
lako zapaljiva, reaktivna i genotoksiéna svojstva.

1.5. AmbalaZa onedi§éena opasnim kemikalifama ili s ostacima opasnih kemikalifa:
moze biti staklena, plastitna i metalna a oznadena je oznakama/ piktogramima
opasnosti.

1.5. Posude pod pritiskom: bogice koje sadrze inertne plinove pod pritiskom pomijeSane
s djelatnim tvarima (antibiotik, dezinficijens, insekticid itd.) koje se apliciraju u obliku
aerosola, a pri izlaganju visim temperaturama mogu eksplodirati.

1.6. Amalgamski ofpad. iz stomatolodke zastite

1.7. Radioaktivni ofpad. podiijeze posebnim propisima.

2. Neopasni medicinski otpad

2.1. Nezarazni (neinfektivni) medicinski otpad: otpad &ije sakuplinje i odlaganje nije
podvrgnuto specijalnim zahtjevima radi prevencije infekcije kao $to je rublje, zavoji od
gipsa, jednokratna posteljina, odjeca za jednokratnu primjenu i dr.

2.2. Patoloski ofpad: dijelovi ljudskog tijela - amputati, tkiva i organi odstranjeni tijekom
kirurskih zahvata, tkiva uzeta u dijagnosticke svrhe, placente i fetusi te drugi anatomski
otpad definiran od strane struénog osoblja u zdravstvu kao patoloski otpad, te koji zbog
etiCkih razloga zahtijeva posebne uvjete gospodarenja kad potjeée iz humane medicine.
2.3. Farmaceutski otpad. farmaceutski proizvodi, lijekovi i tvari ukljuéujuéi i njihovu
primarnu ambalazu, koji su postali neuporabljivi ili su bili proliveni, rasipani, pripremljeni
a neuporablienti, ili im je istekao rok uporabe ili se he mogu koristiti zbog drugih razloga.
2.4. Kemijski neopasni ofpad: kemikalije koje nemaju svojstva opasnih kemikalija.

élanak 8.

- 3. Opasni nemedicinski otpad i posebne vrste opasnog nemedicinskog otpada &ija
svojstva se mogu iskoristiti:

31, Otbadni filteri oneéi§ceni opasnim fvarima: filteri iz digestora, uljni filteri
3.2. Prazne kazete tonera i tinfi: iz razli¢itih uredaja za printanje
3.3. Otpadno mazivo ulje: ulje koje nastaje od podmazivanja motora i vakuum pumpi

3.4. Elektricni i elektroni¢ki otpad: razne vrste elektritnih uredaja i alata, medicinski
uredaji i oprema (osim implantiranih i inficiranih), informatiéka oprema, CD diskovi



3.5. Fluorescentne cijevi : rasvjetne cijevi raznih duZina, $tedne Zarulje

4. Neopasni nemedicinski otpad i posebne vrste neopashog nemedicinskog otpada &ija
svojstva se mogu iskoristiti:

4.1. Komunaini ofpad: sli¢an je otpadu iz ku¢anstva i inertan je pa ne predstavlja rizik za
zdravlje i okolig |

4.2. Glomazni otpad: stari namjestaj i neopasni predmeti koji se vise ne mogu ili ne Zele
koristiti

4.3. Otpadni filteri: klimatizacijski filteri, komorni i HEPA

4.4, Otpadni karton i papir: prazna kartonska ambalaza, otpadni papir koji nastaje u
uredima, u arhivu

4.5. Staklena ambalaZa: prazne staklene boce od infuzije i lijekova i obojana staklena
ambalaZa (boce, staklenke)

4.6. Ambalaza od plastike: prazne boce, kanistri i batve koje nisu oneti$cene ili ne
sadrze opasne tvari te iz tog razloga nisu oznaéene znakovima (piktogramima)
toksiénosti i eksplozivnosti, te vrece, folije, stiropor i sl.

4.7. AmbalaZa od drveta: kasete iz kuhinje

4.8. Biootpad iz kuhinfe: biorazgradivi otpad koji nastaje pri pripremi obroka

4.9. Biootpad iz parkova: poko$ena trava i porezano grmlje i drveée

4.10. Gradevinski otpad: mijeSani gradevinski otpad od ruenja objekata.

PLAN GOSPODARENJA OTPADOM
&lanak 9.

Sukladno Zakonu o odrzivom gospodarenju otpadom KBC Zagreb kao veliki proizvodad
otpada duzan je izraditi Plan gospodarenja otpadom za svaku lokaciju na kojoj se
godisnje proizvede vise od 200 kg opasnog otpada ukupno.

Plan gospodarenja otpadom izraduje se za vrijeme od pet godina.

élanak 10.

KBC Zagreb kao ustanova s vise od 50 zaposlenika treba imenovati povijerenika za
otpad i zamjenika povjerenika.



Povjerenik je duZan nadzirati provedbu propisa o gospodarenju otpadom, utvrdivati
nedostatke i obavjedtavati ravnatelja o utwrdenim nedostatcima, organizirati provedbu
propisa o otpadu na odgovaraju¢i nacin, savjetovati u svim pitanjima gospodarenja
otpadom koja se ticu KBC-a Zagreb.
&lanak 11.

KBC Zagreb kao veliki proizvoda¢ medicinskog ofpada treba imati imenovanu
odgovornu osobu za odvojeno sakupljanje i privremeno skladistenje medicinskog otpada
na mjestu nastanka, za obuku pomocénog i drugog osoblja povezanog s razdvajanjem i

odvojenim sakupljanjem otpada, oznadavanjem spremnika, prevozom i priviemenim
skladiStenjem i vodenjem potrebnih evidencija tereljem vazedih propisa.

"POSTUPANJE S OTPADOM

&lanak 12.
' Proizvodad otpada duZan je na mjestu nastanka osigurati gospodarenje otpadom,
sukladno vazecem zakonu o otpadu i iz njega proizaslim propisima, $to podrazumijeva
razvrstavanje otpada na mjestu nastanka, odvojeno sakupljanje, odiaganje u
odgovarajuée spremnike i privremeno skladistenje do predaje ovlastenoj osobi koja ima

vazeéu dozvolu za gospodarenje otpadom, te vodenje evidencije i izvjestavanje
nadleZnih institucija.

¢lanak 13.

Otpad se razvrstava i sakuplja na mjestu nastanka u ambalaZu ili spremnike prilagodene
njegovim svojstvima, koli€ini i naginu skladistenja, prijevoza i obradivanja.

¢lanak 14.
Prostor.sk!adiéta opasnog medicinskog otpada mora biti:
- nepropusne i otporne podne povrsine,
- opremljen vodom i kanatizacijom,
- Iéko dostupan osoblju za odlaganje otpada,
- dostupan vozilima za preuzimanje otpada,
- nedostupan Zivotinjama, kukcima i pticama,
- dobro osvijetljen i ventiliran,

- zakljugan zbog onemogucéavanja pristupa neovlastenim osobama.



¢lanak 15.

AmbalaZa i spremnici za opasni medicinski otpad, kao §to su plastitne vreée, posude,
kanistri, bacve i kontejneri, moraju biti izradeni na nagin:

- da svojim karakteristikama (boja, oblik, velit¢ina) omogucavaju i olak$avaju
razvrstavanje na mjestu nastanka. Po boji se razlikuju: crvena boja za zarazni otpad,
crvena s crnim pojasom za patoloski, Zuta boja za kemijski otpad, zelena za
farmaceutski, plava za otpadni papir i karton, tamno plava za nezarazni medicinski otpad,
a crna za komunalni otpad,

- da budu nepropusni za tekucine, da onemoguce ispadanje ili istjecanje sadrzaja,

- da onemoguée neovlasteno otvaranje posuda i kontejnera pri daljnjem postupanju,

- da ne onecidcuju okoli§ pri obradivanju,

- da posude za ostre predmete budu neprobojne za sadrZaj pri normalnim uvjetima
postupanja i onemoguce ispadanje sadrzaja ili ozljedivanje i prijenos infekcija na osobe

koje postupaju s otpadom (poklopac na navoj),

- da spremnici za odlaganje otpada budu oznaéeni natpisom »opasni medicinski otpad«
s naznakom o vrsti otpada,

- da se omogudi pranje i dezinfekcija spremnika koji se koriste visekratno.

¢lanak 16.
Opasni medicinski otpad mora se odlagati na mjestu nastanka u neéistom prostoru ili u
primarnom skladistu otpada do transporta u sekundarno skladite otpada odnosno do
predaje ovlastenoj osobi.

Slanak 17.
U primama skladi$ta otpada odnosno u prostorije za negisto na klinickim odjelima i
zavodima moraju biti postavijene kante s poklopcima ili drzaéi za vreée s poklopcima,
kao i na drugim za to predvidenim mijestima gdje se odlazu razne vrste otpada
( medicinski ifili nemedicinski).

Svaka kanta/spremnik mora biti 0zna&ena kljuénim brojem otpada i nazivom otpada.

¢lanak 18.

Sve vrste otpada, odgovarajuée pripremljene i propisno oznadene vreée i posude, na
mjestu nastanka sakuplja i prevozi zaduZeno osoblie (pomoéno osoblje ustanove ifili
djelatnici servisa za EiSéenje) do mjesta sekundarnog skladistenja otpada.



Kolica za transport moraju sprijediti ispadanje otpada, prolijevanje i sli¢no, te moraju biti
od materijala koji su lako perivi. Prije povratka na bolnicke odjele i druga radilista
transportna kolica moraju biti o€icena i dezinficirana.

Putevi sakupljanja i prevozenja otpada moraju biti odredeni te odvojeni od puteva kojima

se odvijaju druge aktivnosti (bolesnici, Cisto rublje, sterilni materijal, hrana itd.) ili
prostorno ili vremenski.

clanak 19.

Osobe koje'postupaju s otpadom moraju biti educirane za postupanje s medicinskim i
nemedicinskim otpadom.

Osobe koje postupaju s otpadom moraju biti opremljene radno-zastitnom odjeéom i
obuéom i moraju se pridrZzavati osnovnih mjera sigurnosti.

EVIDENCIJA OTPADA
¢lanak 20.

Dokumentaciju 0 otpadu vode za to zaduZene osobe po lokacijama ili mjestima nastanka
-otpada sukladno Pravilniku o gospodarenju otpadom a sastoji se od sliedeéih
dokumenata:

- ogevidnik o vrsti, koli¢ini i mjestu nastanka otpada,

- pratedi listovi za svaki odvoz otpada,

- deklaracije o fizikalnim i kemijskim svojstvima opasnog otpada.
| ¢lanak 21,

Registar onetid¢avanja okolida s podacima za prethodnu godinu o vrsti, koli¢ini i mjestu
hastanka otpada kao i o naéinu zbrinjavanja, te podaci o ovlastenim osobama koje su
ofpad preuzele i zbrinule, dostavljaju se gradskom uredu za zastitu okoli$a do 31.0Zujka
tekuce godine.

SKLADISTENJE | ZBRINJAVANJE OTPADA
Elanak 22.

Proizvoda¢ otpada duzan je proizvedeni otpad predati na zbrinjavanje (sakupljanje,
prijevoz, obradu, oporabu ili drugi nain zbrinjavanja) samo osobi ovlastenoj od
ministarstva ili gradskog (Zupanijskog) ureda za poslove zastite okoli$a za gospodarenje
tom vrstom otpada.

Proizvoda& medicinskog otpada ima pravo obradu, oporabu ifili zbrinjavanje vlastitog
medicinskog otpada obavljati i samostalno, ukoliko raspolaze odgovaraju¢om opremom i
ako pribavifposjeduje dozvolu za gospodarenje medicinskim otpadom.



Clanak 23.

Otpad se razvrstava na mjestu nastanka, sakuplija u odgovarajuéim vre¢ama ili
posudama te se transportira u sekundarno skladi$te otpada i odlaze u spremnike
oznacene za odlaganje te vrste otpada. Otpad se skladisti do predaje ovladtenoj osobi a
najduze godinu dana, osim zaraznog otpada.

Opasan kemijski ili slican otpad odiaze se u primarnim skladi$tima opasnog otpada na
mjestu nastanka odakle se direktno predaje oviastenoj osobi.

¢lanak 24.

Ovlastena osoba s kojom je skloplien ugovor o zbrinjavanju otpada preuzima prikupljeni
ofpad zajedno s propisanom dokumentacijom. Prema dogovorenoj dinamici vozaé
ovlastene osobe, nakon vizualnog pregleda i vaganja otpada, odvozi otpad na mjesto
odobreno za odlaganjefobradu otpada.

Ovlastena osoba duzna je nakon preuzimanja otpada dostaviti ovjierenu kopiju prateteg
lista.

Clanak 25.

Dokumentacija o otpadu mora se uvati pet godina na lokaciji nastanka otpada i dati na
uvid inspekciji u nadzoru.

&lanak 26.

Svaka vreca ili posuda kao primarna ambalaZa za odlaganje otpada mora biti oznatena
nazivom vrste otpada i kljuénim brojem (KB) otpada, nazivom ili $ifrom klinike / radilista
te daturom.

Svaka kanta, kontejner ili drugi spremnik za odlaganje otpada moraju biti ozna&eni
hazivom vrste otpada i kljuénim brojem otpada.

élanak 27.

Zarazni otpad skuplja se u crvenim do 2/3 napunjenim i zavezanim vrecama. Tekudéi
zarazni otpad skuplja se u plastiénim posudama (do 2/3) s poklopcima za tu namjenu ili
u kanistrima s epovima na navoj.

Ostri otpad odlaze se u &vrste plastitne posude {do 2/3) s poklopcem za tu namjenu.
Pazljivo zatvorene i oznadene posude s ostrim otpadom stavljaju se u crvene vrece za
zarazni otpad koje se zavezane i oznaéene odlazu u propisno oznacene kontejnere.

Clanak 28.
Ukoliko se zarazni otpad ne predaje ovlagtenoj osobi svaki dan skladidtenje na mjestu
nastanka smije trajati najdulje 15 dana ako je temperatura do +8 °C, te najdulje 8 dana

ako je temperatura od +8 do +15°C.

Zarazni otpad ne smije se skladistiti na temperaturi iznad 15°C.



Ovlastena osoba duZna je zarazni otpad odvoziti u vozilima - hladnjaéama.

¢lanak 29.

Krv koja preostane nakon laboratorijske pretrage zbrinjava se kao zarazni otpad skupa s
vakutanerima.

Krv i krvni derivati koji su zbog dijagnostitke pretrage pomije$ani s kemikalijama,
zbrinjavaju se kao kemijski otpad.

¢lanak 30.

Patoloski otpad sakuplja se i skladisti u ledenici do predaje na daijnje zbrinjavanje. Iz
etiCkih razloga zbrinjava se spaljivanjem u krematoriju ili zakapanjem na groblju.

¢lanak 31.
Kemijski i sli¢an opasni medicinski otpad prikuplia se u odgovarajuée spremnike i
skladidti na mijestu nastanka u primarnom skladistu opasnog otpada do predaje
oviastenoj osobi.

¢lanak 32.
Citotoksiéni i citostatski otpad skuplja se u Zutim vreéama (napunjene do 2/3) koje se
zavezane i oznacene odlazu u pripadajuce plasticne kutije — spremnike za citostatski
otpad, Zatvorene i oznagene kutije s vretama odlaZu se na oznadenom mijestu u
sekundarnom skladidtu opasnog medicinskog otpada.

¢lanak 33.

Farmaceutski otpad dostavlja se u centralnu ljekarmu na Rebru i sakuplja u primarnom
skladidtu centralne ljekarne do predaje ovlastenoj osobi.

¢lanak 34.

Sve ostale vrste otpada odlazu se u propisno oznadenim spremnicima na za njih
predvidenim | oznagenim mjestima u skladi$tima otpada do predaje ovlastenoj osobi na
daljnje zbrinjavanje.

PRIJELAZNE |1 ZAVRSNE ODREDBE

¢lanak 35.

Izmjene i dopune ovog Pravilnika donose se na isti nadin kao i Pravilnik.



¢lanak 36.

Ovaj Pravilnik objavljuje se na oglasnoj plo¢i KBC Zagreb i stupa na snagu osmog dana
po objavljivanju.

Klasa: 2.1.1.-17/10-1
Broj: 01/006
Zagreb, 24. srpnja 2017.
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Klasa: 2.1.1.-17/10-1

Broj: 01/006

Zagreb, 2. kolovoza 2017.

Ovaj Pravilnik o gospodarenju otpadom Klinickog bolnickog centra Zagreb objavljen je
na oglasnoj ploci Klinickog bolnickog centra Zagreb dana 24. srpnja 2017. godine te je
stupio na snagu dana 2. kolovoza 2017. godine.




