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HOSPITALARES

RESUMO: Podese dizer que residuos sio consequéncia do desenvolvimento industrial
e urbano; entretanto, os residuos da satide, principalmente residuos liquidos, merecem
especial atenciio pelo fato de serem constituidos de intensas quantidades de farmacos,
eliminados para a rede coletora de esgoto pelo proprio metabolismo de pacientes
internados. Pelos maleficios relacionados a estes compostos, quando depositados no
meio ambiente e a presenca de microrganismos indicadores de contaminacio, observa-
se anecessidade de um prétratamento eficiente e que nio gere residuos contaminantes
durante o tratamento. Assim, este trabalho visa, principalmente, avaliar a eficiéncia do
tratamento de efluentes liquidos hospitalares com ozénio, utilizando um gerador de
ozdnio que produz uma descarga de 60 kV e vazio de 50 L/H. Foram realizados seis
ensaios, em que se avaliou a taxa de decaimento microbiano, relacionando-a ao tempo
de contato do gas com a amostra de efluente liquido, o tempo de contato foi estabelecido
nos tempos de 10 a 20 min. As amostras nio apresentaram resultado satisfatério
quanto a desinfeccio, fato que pode ter sido influenciado pela presenca da matéria
orginica, pH em concentracio ineficiente, e/ou por falhas na montagem e
funcionamento do gerador de ozonio. No entanto, melhorias no sistema de geracio de
0zOnio e outras técnicas, como a técnica de filtracio por membrana, antes da aplicacio
do ozdnio, pode ter influéncia positiva quanto ao resultado final de tal experimento.

PALAVRAS-CHAVE: Efluente Hospitalar; Desinfeccio; Ozonio.

ANALYSIS OF OZONE EFFICIENCY IN
HOSPITAL LIQUID EFFLUENTS

ABSTRACT: Although residues are a consequence of industrial and urban
development, hospital wastes, mainly liquid residues, need particular caution due
to the great among of chemicals which is discharged into the sewage network by
hospitalized patients’ metabolism. Efficient pre-treatment methods which do not
generate contaminating wastes during treatment are required owing to the presence
of contamination-indicating microorganisms and to harm caused when wastes are
deposited in the environment. Current research mainly evaluates the efficiency of
ozone-treated hospital liquid effluents. Ozone generation with a discharge of 60
kV and outflow of 50 L/H was used. Six assays were undertaken in which microbial
decrease rate was evaluated. Rate was related to the gas’s contact time, ranging from
10 to 20 min, with a sample of liquid effluent. Since samples failed to produce
satisfactory results with regard to disinfection, causes may have been organic matter,
pH in non-efficient concentrations and/or failures in the setting and functioning of
the ozone generator. Improvements in ozone generation and other techniques,
such as membrane filtration technique, prior to ozone application, may positively
affect the final result of assay
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112 Andlise da Eficiéncia do Ozénio em Efluentes Liquidos Hospitalares

INTRODUCAO

Residuo ¢ caracteristica de desenvolvimento industrial e urbano,
todavia, 0 acimulo dos mesmos vem gerando grandes problemas
paraa sua eliminacio, significando, em curto prazo, alto custo e, em
longo prazo, efeitos negativos, tanto para o ambiente onde é de-
positado quanto para as pessoas que o manipulam (HINTZE, 1987).

No Brasil, aproximadamente 120 mil toneladas de lixo sdo
produzidas diariamente em consequéncia de atividades dos seres
humanos. Deste total, cerca de 1% a 3% corresponde ao lixo
produzido em estabelecimentos de satde e, deles, 10% a 25% sao
considerados residuos de potencial contaminante MOURA, 2005).

Muitos trabalhos visam minimizar os problemas relacionados
apericulosidade de residuos hospitalares, principalmente no que
se refere as infeccdes. Entretanto, apds o surgimento da AIDS e o
conhecimento da via de transmissio da hepatite B, mesmo sem a
comprovacio epidemioldgica, a preocupacio quanto a infeccoes
aumentou consideravelmente (FERREIRA, 1995).

De acordo com Silveira e Monteggia (2003), as atividades
desenvolvidas nos servicos da saude resultam na geracio de
diferentes tipos de residuos, sélidos e liquidos, e os impactos gerados
pelos mesmos dependem da forma de gerenciamento dentro e
fora da instituicdo, podendo provocar modificacdes no meio
ambiente, mesmo quando presentes em concentracdes minimas.

Ao avaliar as caracteristicas de efluentes hospitalares e domésticos,
encontram-se algumas semelhancas, quando comparada matéria
orginica, solidos, metais e pH. Porém, a distincio entre os dois é
caracterizada pela elevada concentracio de desinfetantes e
principalmente farmacos eliminados pelo metabolismo de pacientes
nos periodo de tratamento em instituicdoes da satde (SILVEIRA,
2005). Ao analisar a reacio destes firmacos em microrganismos
patogénicos presentes nos residuos, observasse que estas excretas
podem ser extremamente prejudiciais, uma vez que podem causar a
selecdo de bactérias multirresistentes a antibidticos constantemente
utilizados nestes estabelecimentos.

Nio obstante o risco de selecio de microrganismos a certos tipos
de farmacos, ainda h4 o risco de contaminacio ambiental,
principalmente, pelo fato de diversas redes coletoras de esgoto lancarem
seus residuos em corpos de dgua, sem o gerenciamento adequado.
Segundo Suberkropp e Klub (1974), trabalhos demonstram que
alguns tipos de bactérias conseguem sobreviver por tempo considerdvel
no interior do lixo hospitalar, conforme a Figura 1, a seguir:

MICRORGANISMOS = TEMPO DE SOBREVIVENCIA NOS
PESQUISADOS RESIDUOS (EM DIAS)

Salmonella thypi 29a 70

Mycobacterium tuberculosis 150 a 180

Mycobacterium tuberculosis 2.000 a 2.500

Poliovirus 20a 170

Larvas de verme 25a40

Leptospira interrogans 15a43

Entamoeba hystolitica 08a 12

Fonte: Suberkropp e Klub (1974).

Figura 1. Tempo de sobrevivéncia de microrganismos em residuos

De acordo com Souza (2006), o alto potencial infeccioso
degradante poluente pode interferir de forma negativa na saude

humana, exigindo, portanto, atencio especial e técnicas corretas de
manejo, tratamento e gerenciamento. Neste sentido, 0 manejo
eficiente envolve técnicas de protecao que funcionam como barreiras
a0s microrganismos patogénicos, prevenindo, dificultando e
minimizando seu potencial infectante 4 satide humana e ambiental.

Desta forma, buscam-se novas tecnologias para o saneamento
de efluentes liquidos hospitalares, priorizando desinfetantes cuja
utilizacio seja mais eficiente e com escala de menor deposiciao de
poluentes no meio ambiente. Das diversas tecnologias pesquisadas,
observou-se que o 0zdnio torna-se excelente opcao para a
descontaminacio microbiana em efluentes liquidos (ALMEIDA;
ASSALIN; ROSA, 2004).

Uma das caracteristicas mais promissoras do ozonio refere-se
ao fato de ser um forte oxidante e nio uma fonte intrinseca de
poluicio, quando utilizado na dosagem correta. Além disto, ele ¢
capaz de interagir com diversos compostos orginicos, sendo
altamente instavel, requer uma producio in situ, ndo podendo,
portanto, ser estocado (SILVA; SANTANA, 2003).

De acordo com Almeida, Assalin e Rosa (2004), o ozénio pode
ser produzido por trés técnicas diferentes: exposicao do O, a luz
ultravioleta, eletrolise do acido perclorico e descarga eletroquimica;
esta ultima técnica é a mais utilizada entre os ozonizadores comerciatis,
principalmente por obter maior taxa de conversio de oxigénio em
ozonio. O mecanismo desta reacio se inicia apds a passagem de ar ou
oxigénio puro entre dois eletrodos submetidos a uma elevada diferenca
de potencial, causando a excitacio de elétrons livres com grande
quantidade de energia, estes colidem com o oxigénio molecular,
resultando na sua dissociacio. Consequentemente, 0 ozdnio é formado
por uma terceira colisio, conforme apresentado na Figura 2.
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Figura 2. Esquema da descarga eletroquimica para geracio do ozdnio.

O ozdnio é um reagente classico usado em reacoes organicas
para quebrar moléculas duplas de carbono-carbono via mecanismo
de Criegee, ou simplesmente ozonolise. Este oxidante pode agir de
duas formas sobre os compostos, sendo uma de forma direta que
ocorre de forma seletiva, porém a forma direta de reacio nio
costuma promover a oxidacio completa dos compostos organicos
até¢ CO, e H,0, e aforma direta em que o principal desencadeador
da decomposicio do 0zénio é o anion hidroxila (HO), este, por
meio de uma série de reacdes levam a formacio de radicais hidroxila
(MAHMOUD; FREIRE, 2007).

Como desinfetante, 0 0zOnio atua primeiramente na membrana
celular, reagindo com glicoproteinas e glicolipideos, seguido pela
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interacio de substincias presentes no citoplasma e no nucleo,
degradando as purinas e piriminas do dcido nucleico, sendo este um
dos principais fatores da morte celular (CAMEL; BERMOND, 1998).

Lincopan e Trabulsi (2005) descrevem um estudo realizado
recentemente em hospitais brasileiros, em que se deu a conhecer
que, de um total de 3.728 microrganismos isolados de processos
infecciosos durante o ano de 1997 a 1999, pode-se observar que
0s microrganismos mais encontrados neste meio foram
Staphylococcus aureus, Escherichia coli e Pseudomonas aeruginosa na
ordem de incidéncia crescente, respectivamente.

De acordo com o mesmo autor, a patologia associada a S.
aureus refere-se a infeccdes superficiais e profundas, podendo levar
ao choque téxico em pacientes imunossuprimidos. Diarréia pura
ou associada a muco, infecgdes urindrias podem ocorrer em casos
de infeccio com E. coli. No caso da P. aeruginosa, ela atua na infeccio
de diversas partes do corpo, podendo evoluir para infeccio aguda,
em que pode propiciar a destruicao dos tecidos no local da infeccio,
gerando um progndstico de caracteristica desfavoravel.

Estudos realizados em liquidos existentes nos residuos
hospitalares de disposicao final mostram a presenca de patdgenos
oportunistas, como P. aeruginosa, S. aureus, C. fecais e C. perfringens,
e os mesmos podem ser utilizados como indicadores de
contaminacio ambiental (SILVA et al., 2002).

Neste sentido, este trabalho objetivou avaliar a técnica de
ozonizacio em efluentes liquidos hospitalares, quando observada a
presenca dos agentes infecciosos Staphylococcus aureus, Escherichia
coli e Pseudomonas sp, verificando sua eficiéncia frente a este tipo de
contaminacio. Para tanto, foram realizadas coletas aleatdrias do
efluente liquido do HUM e anélise da amostra para deteccio de
presenca ou auséncia de tais organismos de interesse, segundo Tortora,
Funk e Case (2005). Confirmada a presenca das bactérias, as amostras
foram submetidas a técnica de ozonizacdo, seguida de anilises
microbioldgicas e aplicacio do Teste T de Student (VIEIRA, 1980)

para avaliacio da eficiéncia do método.
2METODOLOGIA

A amostra de efluente liquido hospitalar sem tratamento foi
coletada no Hospital Universitrio de Maringa - HUM, para deteccao
da presenca de microrganismos de interesse (Staphylococcus aureus,
Escherichia coli e Pseudomonas sp). A analise do mesmo realizou-se no
Laboratério de Microbiologia do Centro Universitario de Maringa-
PR - Cesumar, por meio de diluicio seriada de 102, seguida de ino-
culacio em meios de cultura seletivos, em que se utilizou o critério de
morfologia e pigmentacio das colonias para confirmacio da presenca
da bactéria de interesse. Os meios de cultura utilizados para tal ensaio
foram Baird Parker, EMB ou Teague e Mac Conkey, respectivamente.

Apos a deteccio da presenca das bactérias de interesse no
efluente liquido hospitalar utilizado, foram coletadas seis amostras
aleatoriamente, trés foram coletadas no periodo da manha e trés
no periodo da tarde; as mesmas foram submetidas & ozonizacio,
aplicando-se a técnica de efeito corona com a utilizacio de um
gerador de 0zonio montado para este experimento.

O gerador de ozénio (dois no total), instalado no proprio labora-
torio, gera descarga de 60 kV no ar atmosférico que ocorre em dois
tubos de cloreto de polivinila (PVC). O ozénio produzido é transpor-
tado por impulso por meio de um compressor de ar, com capacidade
de 50 L/H, com uma mangueira de 5 mm de didmetro e 30 cm de

comprimento, para a parte inferior de uma coluna de acrilico com
capacidade de 2 L. Nesta coluna, o gis ozdnio foi entdo borbulhado
por intermédio de um difusor poroso que, por meio de um sistema
de placas intercaladas no seu interior, também de acrilico, numa dis-
tancia de 10 cm de altura uma da outra, permitia aumento do tem-
po de contato do gis com o efluente liquido, além de uma tampa
para fechamento do sistema, conforme apresentado na Figura 3.

Antes de iniciar o experimento, foram realizadas descargas
elétricas do gerador de ozonio para o acimulo do mesmo no tubo
de Polietileno. Durante a adicao do efluente liquido na coluna de
acrilico, ocorria imediatamente o borbulhamento do gis. Para
avaliar a eficiéncia do gerador de o0zonio, foram analisadas amostras
sem o tratamento de ozonizacio, chamadas de controle, e amostras
com 10 e 20 min de contato com o tratamento.

O efluente liquido hospitalar apresentava sélidos suspensos,
coloracio aparente e pH entre 6,0 e 7,0, porém a amostra nao foi
filtrada para realizacio do experimento.

b | ™,

Figura 3. Gerador de ozdnio utilizado para o experimento

Apds cada periodo de contado determinado para este
experimento, foram coletadas aliquotas de 1 mL, sendo estas
submetidas a diluicdes seriadas de até 10, Para a inoculacio das
amostras, em placas de Petri, realizadas em duplicatas, foram
utilizados os mesmos meios de cultura seletivos utilizados para
deteccio das bactérias de interesse (Baird Parker, EMB ou Teague
e Mac Conkey para S. aureus, E. coli e P. sp, respectivamente). A
técnica utilizada para inoculacio e contagem de microrganismos
foi semeadura em superficie. Conforme descrito anteriormente, as
coldnias também foram avaliadas, conforme critério de morfologia
e pigmentacao.

O crescimento bacteriano ocorreu em estufa a 37°C no periodo
de 48 h. Os resultados da contagem antes e depois da ozonizacio
foram tabulados e analisados estatisticamente pelo test T de Student,
que ¢ adequado para amostras pareadas.

Nos testes realizados durante todo o experimento, utilizou-se
efluente liquido hospitalar sem a filtracio para eliminacio dos sélidos
suspensos. A andlise microbioldgica inicial, realizada em duplicata,
sem a aplicacio de ozdnio, visou a deteccio de presenca das bactérias
de S. aureus, E. coli e P. sp, utilizando a técnica de diluicoes seriadas,
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juntamente com os meijos de cultura seletivos, constatou a média nas
seguintes proporcdes (Tabela 1):

Tabela 1. Presenca dos microrganismos de interesse em diluicdes de 10~

Espécie de Bactéria Quantidade (10-)
Staphylococcus aureus 2,5
Pseudomonas sp 2,0
Escherichia coli 2,5

3 RESULTADOS

Ap6s avaliada a presenca das bactérias, realizaram-se os ensaios
de tratamento com ozdnio, utilizando efluentes liquidos hospitalares;
considerouse em cada amostra o horério da coleta, a relacio periodo
do dia e concentracio de bactérias e o pH, e o mesmo nio foi
alterado. Denominou-se de “controle” as amostras do efluente
liquido hospitalar sem o tratamento com ozdnio e “tratamento” as
amostras submetidas A ozonizacio. As analises foram calculadas
pelo Teste T de Student, considerando 5% de significincia. Os primeiros
ensaios realizados com ozdnio utilizaram o tempo de detencio
hidraulico de 10 min. Obtiveram-se os seguintes valores de
concentracio da bactéria Staphylococcus aureus (Tabela 2).

Tabela 2. Analise microbioldgica considerando a bactéria Staphylococcus
aureus do efluente liquido hospitalar desinfetado com ozdnio em tempo
de detencio hidraulica de 10 min

Amostra| Horario da coleta|pH do Efluente| Controle| Tratamento
1 07:50 5,0 0 0
2 08:10 6,0 0 1,5
3 07:50 5,0 2,5 2
4 17:20 5,0 3,5 3,5
5 17:30 6,0 5 5
6 17:25 7,0 0 0

Analisando a bactérias Pseudomonas, com o tempo de detencio
hidraulica de 10 min, observando os mesmos pardmetros citados
acima, obtiveram-se os seguintes resultados, quando analisados

(Tabela 3)

Tabela 3. Analise microbioldgica considerando a bactéria Pseudomonas sp
do efluente liquido hospitalar desinfetado com ozonio em tempo de
detencio hidrdulica de 10 min

Amostra| Horario da coleta| pH do Efluente|Controle| Tratamento
1 07:50 5,0 1 1
2 08:10 6,0 1 5
3 07:50 5,0 6,5 3,5
4 17:20 5,0 15 3,3
5 17:30 6,0 84 35
6 17:25 7,0 34,5 20,5

Quando observada a bactéria E.coli em efluente hospitalar,
com o devido tratamento de detencio hidraulica de 10 min,
obtiveram-se os seguintes resultados (Tabela 4).

Tabela 4. Analise microbiologica considerando a bactéria Escherichia coli
do efluente liquido hospitalar desinfetado com ozénio em tempo de
detencio hidréulica de 10 min

Amostra| Horario da coletal PH do Efluente| Controle| Tratamento
1 07:50 5,0 1 0,5
2 08:10 6,0 1 2
3 07:50 5,0 6,5 5
4 17:20 5,0 15 17
5 17:30 6,0 8 5,5
6 17:25 7,0 4,5 4,5

Pode-se observar que a concentracio de bactérias em efluentes
liquidos hospitalares aumentou durante o decorrer do dia, podendo
estar ocorrendo pelas atividades desenvolvidas pelos pacientes, bem
como o aumento da eliminacio de residuos pela rede de esgoto.

Com o tempo de 10 min de contato, nas analises realizadas
com as trés espécies de bactérias, observou-se que niao houve
diferencas significativas em nivel de 5%, quando comparado o
controle e o tratamento, de acordo com o Teste T de Student.

Aumentando o tempo de detencio hidraulico para 20 min,
sem a alteracio do pH, e sem a filtracio dos solidos suspensos,
como descrito anteriormente, verificaram-se os seguintes resultados
em Staphylococcus aureus (Tabela 5).

Tabela 5. Andlise microbioldgica considerando a bactéria Staphylococcus
aureus do efluente liquido hospitalar desinfetado com 0zdnio em tempo
de detencio hidraulica de 20 min

Amostra| Horario da coleta] pH do Efluente| Controle| Tratamento
1 07:50 5,0 2,5 2,5
2 08:10 6,0 0 0
3 07:50 5,0 0 0
4 17:20 5,0 3,5 2,5
5 17:30 6,0 5 4,5
6 17:25 7,0 0 1,5

Quando comparado ao controle, podese constatar que o
aumento do tempo de contato do 0zénio com a amostra nio
interferiu positivamente nos resultados.

A bactéria Pseudomonas sp, com o tempo de contato de 20 min
de detencdo de tratamento com o0zdnio, obteve pequeno
decaimento bacteriano, porém, os resultados também no foram
significantes em nivel de 5%, de acordo com o Teste T de Student.
Os resultados obtidos foram os seguintes (Tabela 6):

Tabela 6. Anilise microbioldgica considerando a bactéria Pseudomonas
sp do efluente liquido hospitalar desinfetado com 0zénio em tempo de
detencio hidraulica de 20 min

Amostra| Horario da coleta|pH do Efluente| Controle| Tratamento
1 07:50 5,0 1 0
2 08:10 6,0 1 L5
3 07:50 5,0 6,5 4,5
4 17:20 5,0 15 5
5 17:30 6,0 84 37,5
6 17:25 7,0 34,5 16
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Com Escherichia coli e o mesmo tempo de detencio hidraulica,
também nio houve diferenca significativa entre as anlises sem
tratamento e as analises com o tratamento. Obtiveram-se os seguintes
resultados (Tabela 7):

Tabela 7. Analise microbioldgica considerando a bactéria Escherichia coli
do efluente liquido hospitalar desinfetado com ozdnio em tempo de
detencio hidraulica de 20 min

Amostra| Horario da coleta] pH do Efluente| Controle| Tratamento
1 07:50 5,0 1 0
2 08:10 6,0 1 2
3 07:50 5,0 6,5 4
4 17:20 5,0 15 15,5
5 17:30 6,0 8 5,5
6 17:25 7,0 4,5 8,5

Em ambas as analises, de acordo com o Teste T de Student,
pode-se constatar que o tratamento nio tem efeito significante em
nivel de 5%, podendo-se dizer que este tratamento nao provou
eficiéncia quanto ao efluente liquido hospitalar.

4 DISCUSSAO

A interferéncia dos resultados positivos na avaliacio da
eficiéncia do tratamento de efluentes liquidos hospitalares com
ozdnio pode ter ocorrido pela presenca de matéria organica,
causando a diminuicio da oxidacio dos compostos existentes neste
meio (ALMEIDA; ASSALIN; ROSA, 2004).

A alta seletividade na degradacio e baixa descontaminacio pode
ter sido influenciada pelo fato de a reacio de ozonizacio nio ter
ocorrido de forma indireta, ou seja, pH extremamente basico, em
que a reacio entre o Anion hidroxila (OH) e 0 0z6nio desencadeiam
uma série de reacdes radiculares que levam a formacio de um radical
hidroxila. O radical hidroxila é considerado um dos radicais livres
mais reativos e um dos agentes oxidantes mais fortes, isso o torna
muito eficiente para degradar compostos poluentes, além de ser
menos seletivo que o ozonio MAHMOUD; FREIRE, 2007).

Além destes fatores, um outro fator que se coloca refere-se as
descargas eletroquimicas realizadas durante o tratamento; pelo
fato de ser um processo manual, nio foi possivel explorar o maximo
de descargas que o gerador possuia, como também nio se pode
padronizar a quantidade de descargas que foram produzidas
durante cada processo de amostragem.

Quanto a vazio de ozonio durante todo processo, pode ter
ocorrido interferéncia pela montagem e desmontagem do gerador,
em que possiveis encaixes mal colocados da mangueira que
transporta o gas 0zdnio a coluna de acrilico, pode ter contribuido
para o extravasamento do gis para o ambiente, levando pouco
ozdnio produzido para o contato com a amostra.

5 CONCLUSOES

As andlises do tratamento do efluente liquido hospitalar
realizadas considerando as bactérias Staphylococcus aureus,
Pseudomonas sp e Escherichia coli ndio demonstraram resultados
satisfatorios quanto a eficiéncia em inativacao destes microrganismos.

O processo de desinfeccio de efluentes liquidos hospitalares
com a técnica de ozonizacio mostrouse influenciado pela presenca
de matéria organica, porém este problema pode ser solucionado se
associado a um tratamento fisico, como filtracio por membrana.
Além disso, a eficiéncia desta técnica pode ser melhorada pela alteracio
do pH para niveis superiores, ou mais basicos, como demonstram
estudos realizados por vérios autores.

A automatizacio do sistema de descargas elétricas e a fixacio da
estrutura fisica do gerador de 0zdnio podem gerar maior eficiéncia
no tratamento de efluentes liquidos, uma vez que padronizara as
descargas geradas, nio podendo interferir nos resultados finais.

A otimizacio de um gerador de 0zonio com maior poténcia e
vazdo também podera auxiliar na rédpida e eficiente oxidacio de
compostos e microrganismos presentes em efluentes liquidos
hospitalares, considerados indicadores de contaminacio, porém,
pelo fato de elevadas dosagens de ozodnio contribuir para o acréscimo
de toxidade do efluente final, é importante encontrar a taxa exata
de eficiéncia necesséria a descontaminacio total.
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