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menten zu erfassen und vorzugsweise ei-
ner Sonderabfallverbrennung zuzufih-
ren. Dies gilt nicht fur Materialien, wie
beispielsweise Tupfer und Handschuhe,
die als Abfille beim Umgang mit Zyto-
statika anfalien oder nur gering mit Zy-
tostatika kontaminiert wurden. Diese
Abfille soliten zwar getrenaterfafic wer-
den, kénnen aber wie Abfille der
Gruppe B gemeinsam mit Hausmill ent-
sorgt werden.

5. Desinfektion von Abfillen

Eine Desinfektion von Abfillen aus &f-
fentlichen und privaten Etnrichtungen
des Gesundheitsdienstes ist nur fur Ab-
fille der Gruppe C erforderlich. Diese
Abfille sind vor einer gemeinsamen Ent-
sorgung mit Hausmill thermisch zu des-
infizieren. Die chemische Desinfektion
ist niche ausreichend und entspricht

nicht dem Stand der Technik.

Zur thermischen Desinfektion von Ab-
fillen der Gruppe C durfen nur Verfah-
ren eingesetzt werden, die vom Bundes-
gesundheitsame gemiafl § 10 ¢ BSeuchG
auf thre Eignung geprift und in die im
Bundesgesundheisblatt verdffentlichte
Liste der vom Bundesgesundheitsamt
geprifren und anerkannten Desinfek-
tionsmittel und -verfahren aufgenom-
men wurden (vergleiche Ziffer 3.4 der
11. Ausgabe der o. g. Liste). Nur diese
Art der Entseuchung kommi bei Abfil-
len der Gruppe C, die nach ihrer Delini-
tondem§ 10 a BSeuchG unterlicgen, als
geeignete Malnahme zur Gefahrenab-
wehr durch behérdliche Anordnung
nach § 10 ¢ BSeuchG in Betracht,

Die Desinfektionsanlagen sind entspre-
chend den zur Desinfektion von Abfil-
ten vorgegebenen Betriebsparametern
zu betreiben und diese Betriebsweise ist
zu dokumentieren.®

Die Wirksamkeit der Dampfdesinfek-
tionsverfahren ist erstmalig bei der Inbe-
triebnabme der Anlage und danach wie-
derkehrend in vierteljihrlichen Abstin-
den, z. B. mit geeigneten mikrobiologi-
schen Indikatoren, durch eine aner-
kannte Insutution zu Uberprijfcn.

6. Entsorgung der Abfille

Die Entsorgung der Abfille aus Einrich-
tungen des Gesundheitsdiensies bedarf
eines durchdachten und gesteuerten Ein-
sammelas, Lagerns, Behandelns und Be-
forderns innerhalh und aufierhalb der
Linrichtung, da

- aufgrund der Zusammensetzung be-
stummter Abfille (verletzungstrichu-
ges Material, pathogene Keime, Che-
mikalien u.i. m.) aus infektionspra-
ventver Sicht und gesundheithicher
Vorsorge Sicherheitsvorkehrungen,
insbesondere fur das mit der Entsor-
gung des Abfalls betraute Personal
cinzuhalten sind und

- durch getrenntes  Erfassen  und
Zusammenstellen  von  geeigneten
Chargen aus abfallwirtschaftlicher
und umwelthygienischer Sicht zu ge-
wihrleisten 15y, dafi  verwertbare
Stoffe gewrennt einer Aufarbeitung
zugefithrt und Schadstoffe aus dem
Hausmiill ferngehalten werden kon-
nen.

Ein funkiionsfihiges Entsorgungssy-
stem macht die Beachtung von Arbeits-,
Gesundheits- und Umweltschutz not-
wendig und mufl in der Logistik der Ab-
fallentsorgung innerhalb und auferhalb
der Einrichtung des Gesundheitsdien-
stes zusammengefiigt werden.

6.1 Umfang und Grenzen innerbetrieb-
licher Mafinahmen

Zu den innerbetrieblichen Mafinahmen
gehoren das Erfassen der Abfille am Ot
des Entstehens, das Sammelnund Trans-
portieren zu einer innerbetrieblichen
Sammelstelle und das Bereitstellen fir
die Entsorgung zu Behandlungs- oder
Beseitigungsanlagen.

Voraussetzung fiir ¢in ordnungsgemi-
Res Syseem ist die lickenlose Erfassung
aller anfallenden Abfille und Reststoffe,
die in der einzelnen Etnrichrung entste-
hen. Diese Abfille und Reswstoffe sind
alle getrennt — ungeachret dessen, ob sie
regelmiBig, hiufig oder einmalig und in
groBenoder geringen Mengen anfallen -
entsprechend der Einteilung in Kapitel
3.2 zuerfassen und zu entsorgen.Daser-
fordert eine darauf gerichtete Organisa-
tion unter Anpassung an die riumlichen
Gegebenheiten.

Der Aufbau des innerbetrieblichen
Sammlungs- und Transportsystems ist
aufl die aulerhalb der Einrichtung vor-
handenen Entsorgungspfade abzustim-
men. Zu beachten sind die Anforderun-
gen

- der entsorgungspflichtugen . Korper-
schaften oder der von der Kémer-
schaft beauftragien Driten,

— andie Entsorgung besonders uberwa-
chungsbedirfuger Abfalle sonic der

Abfille, die aufgrund ihrer Art und
Menge nicht mit den in Haushalten
anfallenden Ablille entsorgt werden
kénnen,

- andie Verwertung unter Bericksichti-
gung unterschiedlicher Behandlungs-
verfahren.

Es empfiehlt sich, die Abfilie entspre-
chend der aufierhalb der Einrichtung
vorgesehenen Entsorgungspfade und
der Einteilung nach Abfallarten schon
am Ort des Entstehens in den jeweils
vorgeschriebenen Behiltnissen umge-
hend und hygienisch einwandfrei zu
sammeln und zum Abtransportbereitzu-
stellen.

Fir eine differenzierte Entsorgung mic
Mehrstofferfassungssystemen mufl eine
passends Raumkonzeption encwickel:
werden.

Die Sammelbehiltnisse (transportfest,
feuchtigkeitsbestindig, fest verschliel3-
bar) missen nach den Anforderungen
der Entsorgung ausgewihlt und fir je-
dermann  erkennbar gekennzeichnet
sein. Es empfichle sich, neben der vorge-
schriebenen Kennzeichnung und Be-
schaffenheit die Behilinisse durch be-
sondere Farbgebung hervorzuheben, de-
ren Inhalt besonders behandelt werden
mufl. Scharfe und spitze Abfille (z. B.
Skalpelle, Spritzen und Kaniilen), deren
Entsorgung zu Verletzungen fihren
kann, sind in stichfesten und entspre-
chend gekennzeichneten Behilinissen
zu sammeln.

Abfille, bei denen eine miBbriuchliche
Verwendung zu befiirchten ist, sind fir
Unbefugte unzuginglich zu entsorgen.
Es empfiehlt sich, schon betm Einsam-
meln von Abfillen der Gruppen Cund E
Sammelbehilinisse zu wihlen, die fur
den Transport zu den Entsorgungsein-
richtungen geeignet sind und ggf. den
Vorschrifeen fiir den Transport gefihrli-
cher Guter entsprechen. Bei einer Ent-
sorgung dieser Abfille in Anlagen, die
der zweiten allgemeinen Verwaltungs-
vorschrifc zum Abfallgeserz (TA Abfall)
vom 12. Mirz 1991 unterliegen, 15t zu
beachten, dafl gemifl Nr. 6.2.2 TA Ab-
fall (GMBI. S. 149) Abfille des Abfall-
schliissels 971 04 in verbreanbaren bau-
artzugelassenen  Einwegbehiltnissen
anzuliefern sind und  Abfille des
Abfallschlissels 97101 in verbrennba-
rén bauartzugelassenen Einwegbehilt-
nissen oder in LCinwegbehilinissen in
bauvartzugelassenen  Wechselbehilonis-
sen angelicfert werden konnen
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Der innerbetriebliche Transport zu zen-
tralen Lagerstellen und Ubergabestellen
und die Bereitstellung hatso zu erfolgen,
dafl ein Austreten von Krankheitserre-
gern ausgeschlossenist. Ein Offnen oder
Umfillen von Behilinissen mit Abfillen
der Gruppen C und [ und eine Soruie-
rung dieser Abtille tst im Rahmen der
Abfaltentsorgung nicht zulisseg.

Anlagen zur Behandlung und Kompak-
tierung von Abfillen sind nurim Zusam-
menhang mit Lagerungs- und Ubergabe-
stellen zu erricheen.

Es ist zweckmillig, beim Aufbau des in-
nerbetrieblichen  Entsorgungssystems
Aie entsorgungspflichtige Korperschaft

bereiligen, zumal sie z. B. durch Sat-

ng regeln kann, unter welchen Vor-
aussetzungen Abfille zu erfassen und zu
iiberlassen sind. Nur durch eine enge
Verkniipfung innerbetrieblicher Entsor-
gungsmaBnahmen mit den vorhandenen
ortlicher Entsorgungsstrukturen kann

die Errichtung eines abfallrechtlichen
Zwischenlagers in einer Einrichtung des
Gesundheitsdienstes  ausgeschlossen
werden. Vielmehr handelt es sich dann
um eine Bereitstellung der Abfille im
Rahmen der weiteren Entsorgung.

6.2 Systematik der Abjallentsorgung

Nach dem geltenden Abfallrecht sind an
die Entsorgung unterschiedliche Anfor-
derungen zu stellen, die sich aus der Ein-
teilung der Abfille und deren Zuord-
nung ergeben. Neben dieser Differen-
zierung der Abfallarten haben die
Grundsitze der Abfallwirischafe zu ei-
ner Aufgliederung der Entsorgungs-
struktur gefiihrt, deren Entwicklung kei-
neswegs abgeschlossen ist. Die Systema-
tik der Abfallentsorgung ist dadurch be-
stimmt, dafl neben der Abfallbeseitigung
durch thermische Behandlung und Abla-
gerung verstirkt Vermeidung sowie Ver-
wertung mit entsprechenden Behand-
lungsverfahren in den Vordergrund tre-

ten. Fiir die Verpackung und Beforde.
rung von Ablillen - soweit sie gefihrli-
che Giiter darstellen ~ sind die Anforde-
rungen der Befoérderung von gefihrli-
chen Giitern auf Straflen oder davon er-
teilte Ausnahmegenehmigungen zu be-
achten.

7. Eigenkoatrolle und Beratung

Die staatliche Uberwachung wird im
Hinblick auf umwelthygienische und in-
fektionspriventive Gesichtspunkie um
die  bewnebsinterne  Eigenkontrolle
durch den Beauftragten fir Abfall und
den Krankenhaushygieniker erginzt.
Dabei ist auch die eventuelle Bescellung
eines Gefahrgutbeaufiragten gemifl der
»Verordnung {iber die Bestellung von
Gefahrgutbeauftragten und die Schu-
lung beauftragter Personen« vom 12.
Dezember 1989 (BGBL. 1 5. 2185} zu be-
achten. Hinsichdich des Arbeitsschurzes

‘ist eine Kooperation des Betriebsbeauf-

tragten fiir Abfall und des Krankenhaus-
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hvgienikers mit der Fachkrafc fur Ar-
beitssichernett und dem Betrtebsarzt er-

forderlich.

7.1 Betriebsbeaufiragter fiir Abfall

Die Grundsitze der Bestellung und
Funkuon des Betriebsbeauftragren far
Abfall sind in den §§ 11 a bis 11 f ABIG
geregel, die Verordnung ber den
Betriebsbeaufrragren fiir Abfall fullt
diese Bestimmungen aus.

Nach § 1ta AbfG haben die Betreiber
von Krankenhiusern und Kliniken, in
denen regelmiflig Abfille 1.5.v. §2
Abs. 2 AbfG anfallen, die Verpilichtung
zur Bestellung eines Betriebsbeaufirag-
ten fir Abfall. Dariiber hinaus kann
auch tm Einzelfall die zustindige Be-
hérde die Bestellung eines Betriebsbe-
auftragten fiir Abfall gemiB § 112 Abs. 2
anordnen.

Nach§ 11 b AbfG hatder Betriebsbeauf-
tragre fir Abfall folgende Funktionen zu

erfillen:

— Initativfunkion
Der Betriebsbeaufiragte fir Abfall hat
auf die Vermeidung, Ververtung und
ordnungsgemille Beseitigung aller
anfallenden Abfille hinzuwirken und
sich bei der Beschaffung fiir die Ver-

wendung umwelrvertriglicher Pro-
dukte und Verfahren einzuserzen.

- Informatienspfliche:

DerBetnebsbeaufrragee fiir Abfall hat
die Mitarbeiter und die Leitung der
gesundheissdiensdichen Einrichtung
tber die Gefahren, die von den Abfil-
len fiir Mensch und Umwelt ausgehen
konnen, zu unterrichten.

— Konrtrolifunkton

Der Betriebsbeaufiragte fur Abfalf
mul simdiche Abfallstréme inner-
halb und auflerhalb der Einrichtung
von dem Entstehen bis zur Entsor-
gung verfolgen und kontrollieren; er
hat die Einhaltung der fiic die Abfall-
entsorgung geltenden Bestmmungen
zu itberwachen.

- Berichuspfliche

Der Betriebsbeaufiragte fur Abfall hat
regelmibig iber getroffene MaBnah-
men und Empfehlungen der Leitung
der gesundheitsdiensthichen Einrich-
tung — méglichst vor dem Jahresbe-
richt- Bericht zu erstatten.

Nach § 11 ¢ AIG darf die Leitung einer
Linrichtung zum Betricbsheauftragien
fur Abfall nur bestellen, wer uber dic

notwendige Sachkunde und Zuverlissig-
keit verfugt. Dariber hinaus ist die Lei-
tung der Einrichtung verpflichtet, den
Betriebsbeauferagien fiir Abfall bet sei-
ner Aufgabe mit Hilfspersonal sowie
Riumen, Einrichtungen, Geriten und
Mitteln zu unterstitzen und die speziel-
len Qualifikationen durch Forbildung
zu ermdglichen. Gerade im Bereich des
Gesundheitsdienstes besteht eine diffe-
renzierte Entsorgungsstruktur, deshalb
mul der Betriebsbeauftragre fir Abfall
iber die notwendigen abfallwirtschafili-
chen, sicherheitscechnischen und hygie-
nischen Kenrntnisse verfigen.

7.2 Krankenbaushygieniker

Zur hygienisch sachgerechten Organisa-
uon der Abfallentsorgung (Sammlung,
Sortierung, Lagerung und Beseitigung)
istder Krankenhaushygieniker (Arzt fur
Hygiene) hinzuzuziehen. In

Funktion ist er verantwortlich far:

seiner

— Aufstellung eines Hygieneplans fir
die Abfallentsorgung,

— regelmilige Begehungen der entspre-
chenden Krankenhausbereiche,

- Fortbildung des Personals,

~ Mitwirkung bei der Erarbeitung von
Konzepten, die —bei gleichzeitiger Si-
cherung der Infektionsprivention —
zur Reduzierung von Schidlichkeit
und Menge der Abfille fthren sollen.

Der Krankenhaushygieniker ist bera-
tend in Entscheidungen einzubeziehen,
die die Abfallentstehung und -entsor-
gung beeinflussen kénnen, wie z. B. Ein-
kauf von Material und Medikamenten
oder bei Baumafinahmen in hygienisch
relevanten Bereichen.

Dies gilt éntsprechend threr Aufgaben-
stellung auch fiir den Hygienebeaufirag-
ten und die Hygienefachkraft. Sie sollen
mitdem Betriebsbeauftragien fiir Abfall
in Fragen der Abfallentsorgung und In-

fekuonsprivention eng zusammenarbei-
ten.

7.3 Beratung

Bei der Unterschiedlichkeit der Einrich-
wengen ist eine ordnungsgemific Abfall-
entsorgung nicht. ohne weiteres gesi-
chert, da kleinere Einrichtungen — wie
Arzepraxen — aufgrund der Logistik und
der Wirtschafthichkeitvon dem differen-
zierten Entsorgungssystem weitgehend
ausgeschlossen sind und mangels Kenne-
nissen Uher die Méglichkeiten der Ver-
medung und Verwertung uenouyg viele

Abfilie mitdem Hausmili enusorgen las-
sen.

Zur Verbesserung der Entsorgungssitu-
ation vonr privaten Kleineinrichtungen
wie Arztpraxen, Zahnarztpraxen, Labo-
ratorien und Apotheken, bei denen auch
andere Abfille als die der Gruppe A und
B anfallen, ist zukunftig eine den Be-
diirfnissen angepaflie, flachendeckende
Entsorgungsstrukiur  aufzubauen. Im
Zusammenwirken von Standesorganisa-
vonen, Kazmmern und qualifizierten
Entsorgern kann dies in Form von Mu-
sterentsorgungsvertrigen erfolgen, die
auf der Basis einer Mischkalkulation un-
ter Beriicksichtigung aller anfallenden
Abfille zu einem einheitlichen Entsor-
gungspreis angeboten werden,

8. Abfallwirtschaftsplanuag

Es besteht keine Veranlassung, Abfille
aus gesundheitsdienstlichen Einrichtun-
gen — mit Ausnahme der Gruppen C, D
und E-vonder sffentlichen Entsorgung
durch landesrechtliche und kommunale
Vorschriften auszuschlieBen. Dariiber
hinaus empfiehltes sich, durch geeignete
Desinfekuonen von  Abfillen der
Gruppe C die Entsorgung zusammen
mit Hausmiill zu realisieren. Die Abfille
der Gruppe D verlangen ein differen-
ziertes Entsorgungssystem.

Grundlage fir ein gesichertes und diffe-
renziertes Entsorgungssystem wire ein
regionaler branchenbezogener Abfall-
winischafesplan zur Entsorgung der Ab-
fille des Gesundheitsdienstes. Ein sol-
ches Branchenkonzept kann vom Land
als Abfallwirtschafisplan gemif §6
AbIG oder von der Kommune als Bran-
chenkonzept aufgestellt werden. Inso-
weit sind neben den landesrechtlichen
und kommunalen Vorschrifien entspre-
chende Abfallwirtschafespline zu beach-
ten.

Mitglieder der Bund/Lander-Asbeitsgruppe  der
LAGA:

Herr Rhein (Obmann), Umweltbehtede Hamburg;
Heer Gleis (Geschifusfihrer), Umwelibundesame;
Prof. Dr. med. Daschner, Universiasklinik Frei-
burg; De. JunghanaB, Medizinisches Landesuncer-
suchungsamt Swagar; Herr Meyer, Ministedum
fur Nawr, Umwelc und Landesentwicklung Schles-
wig-Holstein; Dr. Peters, Buadesgesundheitsame;
Herr Ringeliaube, Niedertichsisches Ministeaum
fur Umwely; De. Rossen, Bayerisches Landesame fiic
Umwehischucr; Prof. Dre. med. Riden, Freie Univer-
sitit Berlin; Heer Scheerer, Universitiusklinik Frei-
burg: Prof. Dr. med. Stever, Medirtaisches Landes-
untersuchungsame Swugan, Herr Vollink, Deus-
sthe Keankenbavsgesellischale gaseweise: Frav Dr.
mied Juray, Besorns-Hypreac-Instiue Berlin
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Richtlinie

tiber die ordnungsgemiBe Entsorgung von Abfillen
aus Einrichtungen des Gesundheitsdienstes
(Entwurf):
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Einheit von Umweltschutz, Arbeitsschutz, Slcherhen und Hygiene
Rechtliche Rahmenbedingungen -
Einrichtungen des Gesundheitsdienstes
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Abfille aus arztlicher und tierarztlicher Versorgung und Forschung
(ohne Kiichen- und Restaurantabfillen, die nicht aus der,

-unmittelbaren Krankenpflege stammen)

Weitere im Gesundheitsdienst anfallende Abfilie

Handlungsanwelsungeu zur ordnungsgemiBen Entsorgung
Allgemeine Ubersicht -

Grundpflichten der. Kreislaufwirtschaft

* Entsorgung von Abfillen

Innerbetriebliche MaBnahmen
AuBerbetriebliche Anforderungen
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Eigenkontrolle und Qualifizierung
Betriebsbeauftragter fir Abfall

Abfallbilanzen und Abfallwirtschaftskonzepte
Landcsabfallmﬂschm;aylanung

Schlussbestimmung



1. Zielsetzung und Aufgabenstellung

Dieses Merkblatt dient der Praxis fiir die Entsorgung von Abfillen aus allen Einrichtungen
des Gesundheitsdienstes, die im Rahmen der humanmedizinischen und tierdrztlichen
‘Versorgung und Forschung anfallen. Die Erfahrung der Praxis bestitigt, dass von Abfillen
aus Einrichtungen des Gesundheitsdienstes bei sachgcmchr Handhabung keine groBeren
Gefahren ausgehen als von ordnungsgemiB entsorgtem Hausmill, hausmiillahnlichen
Gewerbeabfillen oder Indusirieabfillen. Das gilt auch entgegen den gelegentlich in der
Offentlichkeit geduBerten Befirchtungen. Aufgabe der ordnungsgemaBen Entsorgung aus’
Einrichtungen des Gcsundheltsdlcnstes ist es, die Entsorgung unter Ausschluss der Gefahren
einer Krankheitsiibertragung oder Umweltbelastung zu sichern. Neben diesen Aspekten ist die
Konkrete Situation der unterschiedlichen, einzelnen Einrichtungen zu beachten .und die
Entwicklung der Technik einzubeziehen. Ziel dieser Richtiinie ist es, auch unter
Beriicksichtigung der wirtschaftlichen Zumutbarkeif eine sichere und ordnungsgemiBe
Abfallentsorgung zu gewiahrleisten, die Krankheitsiibertragungen und Umweltbelastungen
vermeidet.

1.1 Einheit von Umweltschutz, Arbeitsschutz, Hygiene und Sicherheit

Das. Ziel einer ordnungsgemiBen Entsorgung von - Abfillen aus Einfichtungen des.
Gesundheitsdienstes ist erreicht, wenn die Anforderungen des Umweltschutzes, des
Arbeitsschutzes, des Infektionsschutzes sowie der offentlichen Sicherhéit und Ordnung
gleichermaBen gewahrleistet sind. Die Entsorgung hat damit ohne negative Auswirkungen auf

- die Gesundheit und das Wohl des Menschen, .
- ~die Umwelt (Luft, Wasser, Boden, Tiere, Pflanzen und Landschaft) und
- die Belange der 6ffentlichen Sicherheit und Ordnung

zu erfolgen.
Nach den Grundsitzen der Kreislaufwirtschaft si_nd die Abfille

- in erster Lmle zu vcrrnelden insbesondere durch Verminderung ihrer Menge oder
Schadlichkeit, :

- in zweiter Linie stofflich oder encrgctlsch Zu verwerten, soweit dies technisch
moéglich, wirtschaftlich zumutbar und ein Markt vorhanden ist oder geschaffen werden
kann.

- ~ und letztlich unter dauerhaftem Ausschluss aus der Kireislaufwirtschaft ohne
' Beeintrichtigung des Allgemeinwohls, insbesondere der Umwelt, zu beseitigen.

Dabei - ist zu beriicksichtigen, inwieweit aus infektionspraventiver Sicht besondere
Anforderungen innerhalb und auBerhalb der Einrichtung des Gesundheitsdienstes zu stellen
sind. Da zur Beurteilung des Infektionsrisikos. fundierte infektionsepidemiologische und
hygienische Kenntnisse unentbehrlich sind, sind die im Einzelfall innerhalb der Einrichtungen
des Gesundhmtsdwnstes notwendigen MaBnahmen unter Beriicksichtigung der 6rtlichen
Gegebenheiten und Voraussetzungen im Einvernehmen mit dem fiir die Hygiene Zustandigen’
(z. B Krankenhaushygieniker oder Hygienefachkraft), sowie dem Betriebsarzt und der
Fachkraft fiir Arbeitssicherheit féstzusetzen. Es bestehen keine hygienischen Bedenken gegen
die Verwertung von Glas, Papier, Metall oder anderen Materialien, sofern diese bereits in den
einzelnen Bereichen der Einrichtung getrennt gesammelt werden und kein Blut, Sekret und



Exkret oder schidliche Verunreinigungen (mit biologischen und chemischen Agenzien)
enthalten oder mit diesen kontaminiert sind ( z.B.Verpackungen).

7iel der Richtlinie ist es, eine sichere und ordnungsgemiBe Abfallentsorgung bei Vermeidung
von Krankheitsitbertragung und  Umweltbelastung  unter Beriicksichtigung  der
wirtschaftlichen Zumutbarkeit zu gewahrleisten. '

Die ordnungsgemiBe Entsorgung des Abfalls betrifft: Sammeln, Verpacken, Bereitstelien,
Lagem, Transportieren, Behandeln sowie Verwerten oder Beseitigen innerhalb und auBerhalb
der Einrichtung des Gesundheitsdienstes - die abschlieBende Verwertung oder Beseitigung.

1.2. Rechtliche Rahmenbedingungen

Mit Inkrafttreten des Kreislaufwirtschafts- und Abfallgesetzes und der Einfihrung des
Europiischen Abfallkatalogs EAK ist auch die Entsorgung der Abfille aus Einrichtungen des
Gesundheitsdienstes europakonform geregelt worden. Das Gesetz mit seinen umfangreichen
untergesetzlichen Regelwerken stellt die Eigenverantwortlichkeit der Einrichtung des
Gesundheitsdienstes als Abfalierzeuger fiir die Vermeidung, Verwertung und Beseitigung in
den Mittelpunkt der Betrachtungen. Demgemi8 haben die Einrichtungen des
Gesundheitsdienstes eigenverantwortlich ihre Abfille nach den Grundsatzen der
Kreislaufwirtschaft zu entsorgen. Grundlage fiir die ordnungsgemaBe Entsorgung sind die
‘Bestimmungen des Abfall-, Infektionsschutz-, Arbeitsschutz-, und des Chemikalienrechts
sowie des Gefahrgutrechts. Unberithrt bleibt die’ Racknahmepflicht der Hersteller und
Vertreiber im Rahmen ihrer Produktverantwortung. ' '

Die Richtlinie regelt nicht die Entsorgung von radioaktiven Stoffen i.S. des Gesetzes {iber die
friedliche Verwendung der Kemenergie und den Schutz gegen ihre Gefahren (Atomgesetz)
vom 15. Juli 1985 (BGBI I S. 1565), die Beseitigung von Tierkdrpem i.S. des Gesetzes Gber
die Beseitigung von TiérkGrpem, Tierkorperteilen und tierischen Erzeugnissen
(Tierkorperbeseitigungsgesetz) vom 2. September 1975 sowie di¢ Entsorgung von Abfillen
aus gentechnischen Anlagen i.S. des Gentechnikgesetzes in der jeweils geltenden Fassung.

1.22. Einrichtungen des Gesundheitsdienstes

Einrichtungen des Gesundheitsdienstes sind Einrichtungen oder Teile von Einrichtungen, in
denen bestimmungsgemat ‘

- Menschen medizinisch untersucht, behandelt oder gepflegt,

- Rettungs- und Krankentransporte ausgefihrt,

- Tiere veterinirmedizinisch untersucht oder behandelt,

- Korpergewebe, -fliissigkeiten und —ausscheidungen von Menschen oder Tieren -
untersucht oder gehandhabt,

- Arbeiten mit Krankheitserreger ausgefiihrt,

- infektidse oder infektionsverdichtige Gegenstinde und Stoffe desinfiziert,

- Medikamente gehandhabt oder in geringen (nicht industriell hergestelite) Mengen
zubereitet werdern.



Zu diesen Einrichtungen gehoren im Wesentlichen:

- Krankenhiuser einschlieBlich entsprechende Einrichtungen in Justizvollzugsanstaiten
-sowie Sonderkrankenhiuser,
- Dialysestationen und —zentren auBerhalb von Krankenhdusern und Alztpra.uen
' einschlieBlich der Heimdialyseplatze, -
- Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen, Sanatorien und Kurheime,
- Pfiege- und Krankenheime bzw- —stationen, einschliéBlich Gemeinde- und
Krankenpflegestationen,
- Arztpraxen und Zahnarztpraxen,
- Praxen der Heilpraktiker und physikalischen Therapie,
- Gesundheitsamter,
- Betriebsirzte, arbeitsmedizinische Dienste,
< ‘Sozialstationen, '
- Haus- und Familienpflegestationen,

- Tierhaltungen mit infizierten Versuchstierén,'
- Tierdrztliche Praxen,
- Veterindrmedizinische Kliniken,

- Medizinaluntersuchungsamter,

- Hygieneinstitute,

- Blutspendedienste,

- - Blutbanken, _

- Medizinische Laborpraxen und zahntechnische Laboratorien,

- Desinfektionsanstalten.

- human- und vetcnnannedxzmlschc Institute und Forschungsemnchtungen,
- - pathologische Institute,

- Apotheken.

2. Zuordnung der Abfille

Die Abfille werden je nach Art, Beschaffenheit, Zusamensetzung und Menge
nachfolgenden Abfallarten des Europiischen Abfallkatalogs zugeordnet, wobei i in erster Linie
eine herkunfisbezogene Zuordnung erfolgt. Dabei werden die Anforderungen des
Umweltschutzés, des Arbeitsschutzes, sowie der Seuchen und Krankenbaushygiene
beriicksichtigt.

2.1. Anwendung des Europdischen Abfallkatalogs

Mit der Verordnung zur Einfithrung des Europdischen Abfallkatalogs (EAKV) wird
festgelegt, dass, soweit bewegliche Sachen Abfille nach § 3 Abs. 1 KrW-/Ab{G sind, diese
den in der Anlage zu dieser Verordnung genannten und mit einem sechsstelligen -
Abfallschliissel gekennzeichneten Abfallarten zuzuordnen sind. Dié nachstehende Einteilung

~der Abfille bezieht sich auf die ab 2002 geltende Fassung des Europaischen Abfallkatalogcs-
EAK.

Die Abfallarten in der Anlage zur EAKV sind definiert durch den sechsstelligen
'Abfallschliisse! und die entsprechenden zweistelligen branchen- und prozessspezifischen
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Kapiteliiberschrifien bzw. die vierstelligen Gruppeniiberschriften. Ein Abfall ist deshalb in
folgenden Schritten zuzuordnen.

(1) Nach der EAKV ist bei der Zuordnung eines Abfalls zu einer in der Anlage zur EAKV
bezeichneten  Abfallart die zweistellige branchen-  oder prozessartspezifische
Kapiteliiberschrift vor sonstigen herkunfts- und abfallartenspezifischen zweistelligen
Kapiteliiberschrifien zugrunde zulegen. Innerhalb eines Kapitels ist die speziellere vor der
allgemeinen vierstelligen Gruppendberschrift maBgebend. Innerhalb der Gruppe ist die
speziellere vor der allgemeinen Abfallbezeichnung zu wahlen. :

(2) Abweichend von den herkunftsbezogenen Festlegungen konnen Abfalle mit branchen-
oder prozessartspezifischer Herkunft direkt einem Abfallschliissel einer herkunfts- oder
abfallartenspezifischen Kapiteliiberschrift zugeordnet werden, wenn dieser den’ Abfall
genauer charakterisiert. Dies empfichlt sich insbesondere, wenn die branchen- oder
prozessarispezifische Zuordnung zu einem Sammelschliissel fuhrt (vgl. Abfallschlissel EAK
180106 fiir Chemikalien die aus gefihrlichen Stoffen bestehen oder solche enthalten).

(3) Dem Kapitel 20 des EAK diirffen Abfille nur dann zugeordnet werden, wenn sie im
Rahmen der Siedlungsabfallentsorgung als hausmilidhnlichen Gewerbeabfall entsorgt

werden. Ausnahmen sind moglich, wenn ein in Kapitel 20 vorhandener Abfallschliissel den
Abfall zutreffender beschreibt.

22 Einteilung der Abfille

Entsprechend der unter Kapitel 2.1. beschriebenen Systemnatik werden sowoh! die fur den
Gesundheitsdienst speziellen Abfille als auch die Abfille beriicksichtigt, die in engem
Zusammenhang mit ges_undheitsdicnstlicheh Titigkeiten anfallen und aufgrund ihrer Menge
oder Zusammensetzung einem bestimmtem Abfallschliissel zuzuordnen sind. Eine genauere

Beschreibung der Abfalle mit ihren hygienischen und umweltrelevanten Eigenschaften ist
angefiigt.

Bei den mit Stern * gekennzeichneten Abfélle handelt es sich um gefahiliche bzw. besonders
iiberwachungsbediirftige Abfille.

22.1. Abfille aus der humanmedizinischen oder tierrztlichen Versorgung und

Forschung (ohne Kiichen- und Restaurantabfille, die nicht aus der
unmittelbaren Krankenpflege stammen) '

EAK 1801

Abfille aus der Geburtshilfe, Diagnose, Behandlung oder Vorbeugung von
Krankheiten beim Menschen

EAK 18 01 01
spitze oder scharfe Gegenstinde (auBler 18 01 03)

Abfille ‘wie Kaniilen, Skalpelle und Gegenstinde mit dhnlichem Risiko fir Schnitt- oder
Stichverletzungen ‘miissen in stich- und bruchfesten Einwegbehltern gesammelt und fest

vérschlossen, sicher vor unbefugtem Zugriff gelagert und transportient werden. Die sichere



Umbhiillung muss bis zur Ubergabe in das Sammelbehiltnis fir direkt zu beseitigende Abfille
gewahrleistet sein. Eine gemeinsame Beseitigung mit Abfilien nach EAK 180104 ist unter -
seuchenhygienischen Gesichtspunkten moglich, soweit eine Verdichtung ohne Verletzung der
Anforderungen des Arbeitsschutzes gewihrleistet ist. Eine stoffliche Verwertung, die ein
Offnen der Sammelbehdlter voraussetzt, ist auch nach einer Desinfektion unzulassig.

EAK 18 01 02 .
Korperteile und Organe, einschlieBlich Blutbeutel und Blutkonserven (aufler 18 01 03)

Korperteile und Organabfille einschlieBlich gefillier Behalter mit Blut und Blutproduktien
sind bereits am Anfallort getrennt zu erfassen und einer gesonderten Beseitigung (zugelassene
Verbrennungsanlage) ohne vorherige Vermischung mit Siedlungsabfallen zuzufithren. Die
Abfille sind in sorgfiltig verschlossenen und geeigneten Behalinissen (verbrennbare
bauartzugelassenen Einwegbehiltnisse) zur zentralen Lager- und ﬁbt_:rgabcstelle zu befdrdem
und zur Abholung bereitzustellén. Ein Umfiiller oder Sor;ieren der Abfalle ist nicht zulassig.
Einzelne (z. B. nicht zum Einsatz gekommene) Blutkonserven konnen unter Beachtung von
hygienischen und infektionspriventiven Gesichtspunkten des Arbeitsschutzes (in dafiir
vorgesehenen Ausgiissen / Toilette) entleert’ werden. Der Inhatlt kann unter Beachtung
wasserwirtschaftlicher Vorgaben (kommunale Abwassersatzung) dem Abwasser zugefihrt
werden. Eine Lagerung dieser Abfille hat so zu erfolgen, dass eine Gasbildung weitgehend
vermieden wird. Das kann z. B. erreicht werden durch eine Lagerung bei Temperaturen unter
+15°C und eine Lagerdauer von lingstens einer Woche. Bei einer Lagertemperatur bis .-
hochstens +8°C kann die Lagerdauer in Abstimmung mit dem fiir die Hygiene Zustandigen
(z. B. Krankenhaushygieniker oder- Hygienefachkraft) verlangert werden. Tiefgefrorene
Abfalle konnen bis zu 3 Monaten in den Einrichtungen des Gesundbeitsdienstes gelagert
werden. '

e s B R 30 BUED
EAK 18 01 03% - o . |
Abfille, an deren Sammlung und Entsorgung aus infektionspriiventiver Sicht besondere
Anforderungen gestellt werden ' ' :

Die Notwendigkeit besonderer Anforderungen an die Sammlung und Entsorgung dieser
Abfille ergibt sich aus der békannten oder aufgrund medizinischer Erfahrung zu erwartenden
Kontamination mit Erregemn der nachfolgend genannten Krankheiten, wenn dadurch eine
Verbreitung der Krankheit zu befiirchten ist. Die Liste umfasst Erkrankungen, -die unter
Beriicksichtigung '

- der Ansteckungsgefihrlichkeit (Kontagiositit, Infektionsdosis, epidemisches Potential)
- der Uberlebensfahigkeit des Erregers (Dauer der Infektionstichtigkeit),
- des Ubertragungsweges, :
- des AusmaBes und der Ant der potentiellen Kontamination,
- der Menge des kontaminierten Abfalls sowie '
- der Schwere der gegebenenfalls ausgeldsten Erkrankung und deren Behandelbarkeit
in dem hier behandelten Zusammenhang besondere Anforderungen - an die
- Infektionspravention stellen.

Es handelt sich zudem um Abfille, die auch aufgrund § 17 Infektionsschutzgesetz (IfSG)
besondere Beachtung erfordemn (Gegenstinde, die mit meldepflichtigen Erregem behaftet
sind).



Nach dem gegenwirtigen Stand des Wissens konnen bei folgenden Krankheiten des
Menschen Abfille dieser Gruppe entstehen . (in Klammem: relevante erregerhaltige
Ausscheidung/Kt‘jrpcrﬂﬁssigkeit):

Ubertragung durch Inokulation:

- AIDS (Blut)

- Virushepatitis (Blut, Stuhl)

- CID (Creutzfeldt-Jakob Disease), TSE ( Transmissible spongiforme Enzephalopathie)
(Gewebe, Liquor) ' | : |

Fikal-orale Ubertragung:

- Cholera (Stuhl, Erbrochenes)

- Enteritis infectiosa, Ruht, Dysenterie, HUS (enterophatisches hamolytisch-urdmisches
Syndrom) (Stuhl)

- Typhus/Paratyphus (Stuhl, Urin, Galle)

Aerogene Ubertragung/ Tropfcheninfektion; Schmierinfektion:

- Akiive Tuberkulose (Sputum, Urin, Stuhl)

- Meningitis/Enzephalitis. (Sputum/Rachensekret)
(insbesondere Meningokokken-Meningitis)

- Brucellose (Blut)

- Diphtherie (Sputum/Rachensekret,Wundsekret)

- Lepra (Nasensekret, Wundsekret) o

- Milzbrand (Sputum/Rachensekret, Wundsekret)

- Pest (Sputum/Rachensekret, Wundsekret)

- Poliomyelitis (Sputum/Rachensekret, Stuhl)

- Psittacose (s. Vet. Med., keine Ubertragung durch den Menschen)

- Q-Fieber (s. Vet. Med., keine Ubertragung durch den Menschen)

- Rotz (Sputum/Rachensekret, Wundsekret)

- Tollwut (Sputum/Rachensekret)

- Tularimie (Eiter) ‘

- Virus-Haemorrhagische Fieber (einschl. Hanta (renale Symptomatik, HFRS;
pulmonale Symptomatik, HPS}) (Blut, Sputum/Rachensekret, Wundsekret, Urin)

Abfilie dieser Art fallen daher typischerweise an:

- in klinisch-chemischen und infektionssérologischen Laboratorien
- in mikrobiologischen Laboratorien o

- in den Isoliereinheiten von Krankenhiusem,

- Dialysestationen und Dialysezentren mit gelber Dialyse,

- den Abteilungen fiir Pathologie,

aber auch:
- im Operationssaal bzw.

- in Arztpraxen, die Patienten mit den genannten Erkrankungen s'chwe_rpunktmiﬁig
(d.h. nicht nur in sporadischen Einzelfillen) behandeln.

Es handelt sich dort um solche Abfille, die bei der Diagnose und Behandlung von Patienten
mit den oben genannten Infektionskrankheiten anfallen und mit erregerhaltigem Blut, Exkret
oder Sekret (s. Liste) kontaminiert sind oder Blut in flissiger Form enthalten.



Bei den in der Regel durch Inokulation ibertragbaren Infektionskrankheiten stehen die
Belange des Arbeitsschutzes in Vordergrund. Nicht gemeint sind daber kontaminierte
trockene (nicht tropfende) Abfille von entsprechend erkrankten Patienten (AIDS,
Virushepatitis, CID) aus Einzelfallbehandlungen, wie zB. kontaminierte und nicht tropfende
Tupfer (zB. im Rahmen der Blutabnahme), Watterollen aus der zahnarztlichen Praxis.
Darunter fallen jedoch blut-/sekretgefiillte GefiBe sowie blut-/sekretgetrinkter Abfall aus
Operationen entsprechender Patienten, aus entsprechenden Schwerpunktpraxen und Laboren
sowie —gebrauchte Dialysesysteme aus der gelben Dialyse.

Bei den fikal-oral Gibertragbaren Infektionen konnen die entsprechenden Ausscheidungen
unter Beachtung der persdnlichen Hygiene dem Abwasser zugefiihrt werden.

In jedem Falle zihlen zu diesen Abfillen:

- alle mlkrobxologlséhen Kulturen, die zB. in Instituten fir Hygiene, Mxkfobmlogw und
Virologie sowie in der Labormedizin und in Arztpraxen oder anderen Einrichtungen
mit entsprechender Titigkeit anfallen und bei denen eine Vermehrung 1cghgh§r_An

von Krapkheitsermegem stattgeflmden hat;

- Abfille aus humanmedizinischer Forschung und Diagnostik bei Tieren, an deren
‘Entsorgung aus irifektionspriventiver Sicht besondere Anforderungen zustellen sind,
sind dem EAK 180202 zuzuordnen.

Die Abfille des EAK 180103 sind unmittelbar am Ort -ihres Anfallens in reiffesten,
_'feuchtigkeitsbestindigen und - geruchsdichten™ Behaltnissen (z. B. bauartgepriifte
Gefahrgutverpackung) zu sammeln und ohne Umfiillen oder Sortieren in sorgfiltig
verschlossenen und geeigneten Behaltnissen ggf. in Kombination mit Riicklaufbehltern, zur
. zentralen Lager- und Ubergabestelle zu befordern. (Kennzeichnung der Behilter mit
Biohazard“-Symbol bzw. mit Gefahrzettel fiir Klasse 6.2. ADR). Eine Kontamination der
AuBenseite der SammelgefiBe ist in jedem Falle zu vermeiden. Die Behaltnisse sollten nicht
zu groB sein; Sdcke sollten ein Fassungsvermdgen von 701 nicht iiberschreiten. Fiir bestimmte
Abfille (z. B. Abfille mit hohem Fliissigkeitsanteil) bieten Kunststoff- oder Papiersacke als
alleinige Umhiiliung beim Transport im Krankenhaus und anderen Einrichtungen des
Gesundheitsdienstes keine ausreichende Sicherheit. Solche Abfalle diirfen nur in einem festen
Behalter -transpottiert werden , der auch als Riicklaufbehilter eingesetzt werden kann,
Riicklaufbehalter miissen leicht zu reinigen und mit zugelassenen Verfahren zu desinfizieren
sein. :

Diese Abfélle miissen sicher umschlossen gesammelt und transportiert werden. Die Lagerung
hat so zu erfolgen, dass eine Gasblldung in den Sammelbehaltnissen vermieden wird. Das
kann zB. erreicht werden durch die Lagerung bei Temperatur unter +15°C fiir lingstens eine
Woche. Bei einer Lagertemperatur bis hdchstens +8°C kann die Lagerdauer in Abstimmung
mit einem fiir die Hygiene Zusténdigen (z. B Kranken.haushyglemker oder Hyglenefachkraft)
vcrlangert werden.

Dieser Abfall ist ohne vorheriges Verdichten oder Zerkleinem in den fiir seine Sammlung
verwendeten Behiltnissen entweder in einer zugelassene Millverbrennungsanlagen zu
beseitigen oder vor der endgiiltigen Entsorgung mit vom Robert Koch-Institut anerkannten
Verfahren (s. Liste der anerkannten Desinfektionsmitte] und —verfahren; Verfahren mit dem
Wirkungsbereich ABC) vorzugsweise mit gespanntem gesattigten Wasserdampf zu
desinfizieren, sofemn keine Kérperteile und Organe enthalten sind. Ein Austritt von nicht
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desinfizierten Abfillen ist in jedem Falle zu vermeiden. Desinfizierte Abfille kdnnen unter
Beriicksichtigung eines moglichen erhdhten ‘Verletzungsrisikos zusammen mit Abfall gema8
EAK 180104 entsorgt werden. Untet EAK 200301 ist es nur dann mdglich, wenn eine
Besceitigung in einer Miillverbrennungsanlage oder einer Deponie gewihrleistet ist.

Die Desinfektionsanlagen sind entsprechend den zur Desinfektion von Abfillen im
Anerkennungsbescheid vorgegebenen Betriebsparametem zu betreiben. Diese Betriebsweise
ist zu dokumentieren. Der Betrieb ist nur zulassig, wenn der Betreiber den Nachweis vorlegen

kann, dass die Anlage baulich und funktionell den Anforderungen der DIN 58949 entspricht. -
und gemdB dieser Normm betrieben wird. :

EAK 18 01 04

Abfille, an deren Sammiung und Entsorgung aus infektionspriventiver Sicht keine
besonderen Anforderungen gestellt werden (zB. Wund- und Gipsverbinde, Wasche,
Einwegkleidung, Windeln)

Bei Abfillen, an deren Sammlung und Entsorgung auBerbalb von - Einrichtungen des
Gesundheitsdienstes aus infektionspriventiver Sicht keine besonderen Anforderungen gestellt
werden, handelt es sich um mit Blut, Sekreten bzw. Exkreten behaftete Abfille wie
Waundverbinde, Gipsverbinde, Einwegwasche, Stuhlwindeln, Einwegartikel u.a.m., sofemn sie
nicht unter EAK 18 01 03 erfasst werden.

Diese Abfille sind unmittelbar am Ort ihres Anfallens in reiBfesten, feuchtigkeitsbestandigen
und geruchsdichten Behaltnissen zu sammeln und ohne Umfillen oder Sortieren in sorgfiltig
verschlossenen Behdltnissen, ggf. in Kombination mit Riicklaufbehdltern, zur zentralen
- Lager- und Ubergabestelle zu befordem. Die Behiltnisse sollten nicht zu groB sein; Sicke
sollten ein Fassungsvermdgen von 70 1 nicht {iberschreiten.

- Fallen groBere Mengen Korperfliissigkeiten in Behiltnissen an, ist durch Verwendung
geeigneter aufsaugender Materialien sicherzustellen, dass bei Lagerung und Transport dieser
Abfille keine flissigen Abfallinhaltsstoffe austreten. Kann das nicht sichergestellt werden,
sind die Abfille dem Abfalischliissel EAK 18 01 02 zuzuordnen. In Einzelfdllen konnen die
Behiltnisse unter Beachtung von' hygienischen und infektionspraventiven Gesichtspunkten
des Arbeitsschutzes entleert-werden. Der Inhalt kann unter Beachtung wasserwirtschaftlicher
Vorgaben (Kommunale Abwassersatzung) dem Abwasser zugefithrt werden.

Diese Abfille miissen sicher umschlossen gesammelt und transportiert’ werden und diirfen
auch im zentralen Lager und bei der Ubergabe nicht umgefiillt werden.

Diese Abfille sind in einer zugelassenen Milllverbrennungsanlage zu beseitigen oder auf einer
Deponie abzulagem, solange dies ohne Vorbehandlung zuldssig ist. Sie konnen unter
vergleichbaren Bedingungen wie bei Mullverbrennungsanlagen auch energetlsch verwertet
werden, sofern eine Trennung vom Hausmiill gewihrleistet ist.

Eine Sortierung oder stoffliche Verwertung ist nur bei-sortenrcincr, fmktionsSpeziﬁéchcr
Erfassung und nach vorheriger Desinfektion des Abfalls zulassig.

Bereits an der Anfallstelle getrennt erfasste und nicht mit Blut, Sekreten oder Exkreten
kontaminierte Abfélle (zB. Papier, Zeitschriften, Verpackungen, usw.) und Abfille, die nicht



aus der direkten Behandlung von Patienten stammen, fallen nicht unter diesen Abfallschiiissel]
und konnen spezielleren Abfallschliisseln zugeordnet werden (zB. EAK 1501).

EAK 18 01 06*
Chemikalien, die aus gef:‘ahrhchen Stoffen bestehen oder solche enthalten

- Die Labor- und Chemikalienabfalle mit gefahrlichen Eigenschaften werden nach folgenden
Hauptgruppen unterschieden: . ' '

- Shuren,

- Laugen,

- halogenhaltige Losemittel

- halogenfreie Losemittel”

- anorganische Laborchermkallen einschlieBlich D1agnost1karestmencven
- organische Laborchcmlkahen emschhethh Diagnostikarestmengen
- . Fixierbader

- Entmcklerbader

Auch wenn sclbstvcrstandhch eine getrennte Sammlung; z. B. von Séuren und Laugen,
vorzunehmen ist; kann die Entsorgung unter diesem Sammelschliissel erfolgen: '
‘Chemikalien, die als Abfille aus diagnostischen Apparaten entstchen und nicht zuldssiger
Weise dem Abwasser zugefihrt werden, sind getrennt zu erfassen und dem Abfallschlissel
EAK 18 01 06 zuzuordnen. :

Bei groBeren Emzelmcnoen konnen die aufgehsteten A.bfﬁllc auch den folgenden spczwllcrcn
Abfallschliisseln zugcordnct werden:

Sauren . . o . :

‘EAK 06 01 99* Abfille an.g. (sﬁurehalﬁge,Abfalllﬁsungen)

Laﬁgen

EAK 06 02 99* Abtﬁﬂe an.g. (bas:sche Abfalllosungen)

halogenhaltlge Losemittel :

EAK 07 01 03* organische halogenierte Losemittel, Waschilassigkeiten und
Mutterlaugen . '

halogenfrele Liosemittel

EAK 07 01 04* andere-organische Losemittel, Waschfliissigkeiten und Mutteriaugen

Entwicklerbader . . _ __
EAK 09 01 01* Entwickler und Aktivatoren auf Wasserbasis -

EAK 090103*  Entwicklerlosungen auf Losemittelbasis

Fi.xierbﬁder
EAK 09 01 04* _Fix_ierbiider _

EAK 09 01 05* Bleichlosungen und Bleich-Fixier-Bader



Anorganische Laborchemikalien
EAK 16 05 02% andere Abfille mit anorganischen Chemikalien, zB.
Laborchemikalien an.g., Feuerioschpulver -

EAK 16 05 03* andere Abfalle mit organischen Chemikalien, z.B. Laborchemikalien
. ang. ‘

Bei groBeren Abfallmengen, die mit gefahrlichen Chemikalien verunreinigt sind, kann
entsprechend der Art des Abfalls folgender Abfallschliissel gewihlt werdcn

EAK 15 02 02* Aufsaug- und Filtermaterialien, Wischtiicher und Schutzkleidung,
' die mit gefihrlichen Stoffen verunreinigt sind

Fallen andere als die vorgenannten Chemikalienabfille mit gefihrlichen Inhaltsstoffen in
groBeren Mengen an, konnen in Absprache mit-dem Entsorger unter Umwelt- und auch
Kostengesichtspunkten die speziellere Abfallschliissel gewihlt werden. Zu beachten ist, dass
fur jeden Abfallschliissel ein Entsorgungsnachweis vorhanden sein muss.

EAK 18 01 07
Chetmkahen mit Ausnahme dexjemgen die unter 18 01 06 fallen

Wenn bestimmte Chemikalienabfille ohne gcfihrhchen Inhaltsstoffcn in groBeren Mengen
zur Entsorgung anfalien, konnen sie spezielieren Abfallschlisseln zugeordnet werden.

EAK 18 01 08*
Zytostatika

Bei der Anwendung krebserzeugender, erbgutverdndernder oder reproduktionstoxischer
~ Arzneimittel (CMR-Arzneimittel nach TRGS 525) konnen Abfille dieses Abfallschliissels
entstehen. Getrennt zu entsorgende Abfallmengen smd vorrangig bei der Anwcndung von
Zytostatika und Virusstatika zu erwarten. ,
Diesem Abfallschliissel sind alle Abfille zuzuordnen, dle aus Resten oder Fehlchargen dieser
Arzneimittel bestehen oder deutlich erkennbar. mit CMR-Arzneimitteln- verunreinigt sind.
Diese Abfille sind aufgrund der gefahrlichen Inhaltsstoffe zu beseitigen.

Dies gilt u.a. fiir:

- nicht vollstindig entleerte Originalbehilter (zB. bei Therapieabbruch angefallene oder
nicht bestimmungsgemaB angéwandte Zytostatika),

- “verfallene CMR-Arzneimittel in Originalpackungen,

- Reste an Trockensubstanzen und zerbrochene Tabletten,

- Spritzen und Infusionsflaschen/-beutel mit deutlich erkennbaren Fluss1gkc1ts-

: spiegeln/Restinhalten, (> 20 ml)

- - Infusionssysteme und sonstiges mit Zytostatika kontaminiestes Matenal (> 20 ml) zB.
Druckentlastungssysteme und Uberlcnungssystcme

- nachweislich durch Freisetzung mit groBen Flassigkeitsmengen oder Feststoffen bei
der” Zubereitung oder Anwendung der vorgenannten Arzneimittel kontaminiertes
Material (zB. Unterlagen, stark kontaminierte personliche Schutzausriistung)



~ Luftfilter von Sicherheitswerkbénken, in denen CMR-Arzneimittel zubereitet wcrdcn‘
(z. B. Zytostatikawerkbinke) und sonstige kontaminierie Materialien, die beim
Wartung und Austausch der Sicherheitswerkbanke anfallen. ‘

In der Regel nicht dazu gehdren gering kontaminierte Abfille.
Zu diesen Abféllen zdhlen u.a.: ‘

- Tupier,

- - Armelstulpen, Handschuhe,

- Atemschutzmasken

- Einmalkittel,

- Plastik/Papiermaterial,

- Aufwischtiicher und , 7 _

- leere Zytostatikabehiltnisse nach - bestimmungsgeméBer Anwendung (Ampullen,
Spritzen, Kaniilen, Schliduche und Infusionsflaschen)

Diese Abfille sind dem -EAK 180104 zuzuordnen und in einer dafir zugelassenen -
Abfallverbrennungsaniage zu beseitigen. '

EAK: 18 01 09 - )
Arzneimitte! mit Ausnahme derjenigen, die unier 18 01 08 fallen

Altarzneimittel einschlieBlich Rontgenkontrastmitfel sind getrennt zu erfassen und zu
béseitigen, Bei der Beseitigung ist ein missbrauchlicher Zugriff durch Dritte und eine damit
verbundene Gefahrdung auszuschlieBen. Eine gemeinsame Entsorgung dieser Abfalle mit
Abfallen nach EAK 18 01 04 ist moglich. - |

EAK 18 01 10*
Amalgamabt‘élle aus der Zahnmedizin

Unter Amalgamabfalle aus der- Zahnmedizin fallen insbesondere die Inhalte von
Amalgamabscheidem, Amalgamreste und extrahierte Zahne mit Amalgamfiillungen.

Diese Abfille sind gesondert zu sammeln und als besonders iiberwachungsbediirftige Abfalle
in regelmaBigen Abstinden zu entsorgen.

Werden diese Abfalle vom Hersteller odet Vertreiber zum Zwecke der stofflichen Verwertung
zuriickgenommen, ist der postalische Versand. dieser Behilter zuldssig. Die einschligigen

Transportbedingungen fiir den Versand, wie die Schlussdesinfektion und die Verwendung des

vom Herstelier vorgegebenen dichten Verschiusses der Sammel- und Transportbehaltnisse
sind zu beachten. - ' :

EAK 18 02 .
Abfille aus Forschung, Diagnose, Krankenbehandlung und Vorsorge bei Tie_:.ren

EAK 18 0201
spitze oder scharfe Gegenstinde (aufier 18 02 02)

Entsorgung wie EAK 18 0101



EAK 18 02 02*

Abfille, an deren Sammiung und Entsorgung aus infektionspraventiver Sicht besondere
Anforderungen gestellt werden

Hierunter fallen Versuchstlérc und sonstige Abfille aus veterindrmedizinischen Praxen und
Kliniken deren Bescltlgung nicht durch das Tierkdrperbeseitigungsgesetz geregelt ist, sowie
Streu und Exkremente aus Versuchstieranlagen soweit eine Ubertragung der unter 18 01 03
genannten Krankheiten oder eine Verbreitung von sonstigen. Tierkrankheiten oder

" Tierseuchen durch Tierkorper, Tierkdrperteile, Blut, andere Korpersekrete oder Exkrete von
erkrankten Tieren zu erwarten ist .

Die Anforderungen des Abfallschliissels 18 01 03 sind zu beachten.

EAK 1802 03

Abfille, an deren Sammlung und Entsorgung aus mfektmnspraventwer Sicht keme
besonderen Anforderungen gestellt werden

Entsorgung wie EAK 18 01 04.

EAK 18 02 05*
Chemxkahen, die aus gefihrlichen Stoffen bestehen oder solche enthalten

Entsorgung wie EAK 18 01 06*.

EAK 18 02 06 7
Chemikalien mit Ausnahme derjenigen , die unter 18 02 05 fallen

Entsorgung wie EAK 18 01 07.

EAK 18 02 07*
Zytotoxische und zytostatische Arzneimittel

Entsorgung wie EAK 18 01 08.
EAK 18 02 08

Medikamente mit Ausnahme derjenigen , die unter 18 02 07 fallen

Entsorgung wie EAK 18 01 09.



22.2. Weitere im Gesundheitsdienst anfallende Abt?llle

Bei diesen Abfillen handelt es sich um Abfille, die nicht bei der unmittelbaren
gesundheltsdlensthchen Tatigkeit anfallen und nicht den Abfailschliisseln der Abfaligruppe
18 zugeordnet werden missen.

Es bestehen keine hygienischen Bedenken gegen die Verwertung von Glas, Papier, Metall
oder anderen Materalien ; sofern diese bereits in den einzelnen Bereichen der Einrichtung
getrennt gesammelt Werden und kein Blut, Sekret, Exkret oder schéadliche Verunreinigungen
(biologische oder chemische Agenzien) enthalten oder mit diesen behaftet sind.

Das gleiche gilt fiir verwertbare Materialien, die im Zusammenhang mit der Zubereitung oder -

Applikation von Arzneimitteln anfallen und nicht EAK 180108 oder EAK 180207

" zuzuordnen sind. Diese Abfille kénnen als sortenrein erfasste Materialien oder als gemischte
Abfille-anfallen und kénnen nachgenannten Abfallschliisseln zugeordnet werden.

EAK 150101
‘Verpackungen aus Papier und Pappe

EAK 15 01 02
Verpackungen aus Kunststoff

EAK 1501 03
Verpackungen aus Holz

EAK 15 01 04
Verpackungen aus Metall

EAK 1501 05
Verbundverpackungen

EAK 15 01 07
Verpackungen aus Glas

EAK 1501 06
Verpackungen aus genuschten Matenahen

EAK 15 01 08*
Verpackungen, die Riickstinde gei‘ahrhcher Stoffe enthalten oder mit solchen verunrexmgt
‘sind.

Abfallgemische, die nach Art und Zusammensetzung dem Hausmiill entsprechen, sind dem |
nachfolgenden Abfalischliissel zuzuordnen:-

EAK 2003 01
gemischte Siedlungsabfille

Diese Abfille sind als Siedlungsabfille zu entsorgen und entsprechend in getrennten
Behiltnissen nach -EAK 200301 und EAK 180104 zu erfassen. Nur unter den gcnanntcn
Bedingungen ist eine gemeinsame Entsorgung moghch



3. Handlungsanweisungen zur ordnungsgemifien Entsorgung

Mit Inkrafttreten des Kreislaufwirtschafts- und Abfallgesetzes ist die Verantwortung auf den
Abfallerzeuger ibertragen worden. Danach hat jede Einrichtung des Gesundheitsdienstes den
ordnungsgeméiBen Umgang mit Abféllen innerhalb und auBerhalb der Einrichtung in vollem
Umfange allein zu verantworten. Etwas anderes gilt fiir die an den &ffentlich-rechtlichen
Entsorgungstriger iiberlassenen Abfille sowie fiir die im Rahmen der Produktverantwortung:

vor Hersteller und Vertreiber zuriickgenommenen Abfille (zB. nach der
Verpackungsverordnung). ‘

3.1. Aligemeine Ubersicht

Die Ent_sorgungl der Abfille aus Einrichtungen des Gesundheitsdienstes bedarf eines
durchdachten und steuerbaren Systems fiir das Einsammeln, Lagemn, Behandeln, Befordern,
Verwerten und Beseitigen innerhalb und auBerhalb der Einrichtung, da

- aufgrund der Zusammensetzung bestimmter Abfille (z. B. verletzungstrachtiges
Material, pathogene Erreger, Chemikalien u.am) Sicherheitsvorkehrungen
insbesondere fiir das mit der Entsorgung betraute Personal - einzuhalten sind und

- aus abfallwirtschaftlicher und umwelthygienischer Sicht zu gewahrleisten ist, dass
verwertbare Stoffe getrennt erfasst und behandelt werden kdnnen.

3.2. Grundpflichten der Kreislaufwirtschaft

Zur Erfijllung .der Grundpflichten der Kreislaufwirtschaft haben die 'Einrichtuhgen ~des
Gesundheitsdienstes alle Modglichkeiten der Abfalivermeidung und —verwertung
auszuschépfen. '

Die ordnungsgemiBe Entsorgung nach den Grundpflichten der Kreislaufwirischaft setzt eine
praxisgerechte, 'iiberschaubare - Handhabung der Abfille und eine Transparenz der
Abfallstrome voraus. Die Verdnderungen zu einer Kreislaufwirtschaft zwingen zu einer
okologisch orientierten Umorganisation. Diese beginnt mit der Beschaffung und endet mit der

ordnungsgemaBen und schadlosen Verwertung oder der gemeinwohlvertriglichen
Beseitigung.

33. Entsorgung von Abféllen

Nach dem Kreislaufwirtschafts- und Abfallgesetz sind in Abhéngigkeit von der
Umweltrelevanz und dem Schadstoffgehalt der Abfille unterschiedliche Anforderung an die
Entsorgung zu stellen. DemgemiB wird entsprechend §§ 42 ff KrW-/AbfG in Verbindung mit
der Nachweisverordnung zwischen.  besonders iiberwachungsbediirftigen, -
iiberwachungsbediirftigen und nicht iiberwachungsbediirftigen Abfallen unterschieden.

Zu den besonders iiberwachungsbediirftigen Abfille gehdren die im Kapitel 2.1. entsprechend
gekennzeichneten Abfallarten. Sie sind dem Nachweisverfahren (Entsorgungsnachweis und
Begleitschein) unterworfen.



Alle anderen zu beseitigenden Abfille sind ﬁbcfwachung_sbedﬁrftigc Abfalle. Dafiir ist ein
vereinfachter Entsorgungsnachweis zu erstellen. Als nicht iiberwachungsbediirftige Abfille
sind die Abfille einzustufen, die z.B. als getrennt gesammelie Fraktionen verwertet werden

3.3.1. Innerbetriebliche MaBnahmen

Zu den innerbetrieblichen MaBnahmen gehren das Erfassen und Sortieren der Abfalie an der
Anfallstelle, das Sammeln und Transportieren zu einer innerbetricblichen Sammelstelle,
gegebenenfalls die Vorbehandlung und das Bereitstellen fir die Entsorgung. Die Abfalle sind
unter Vermeidung von Staub- und Aerosolentwicklung sowie einer Kontamination *der
Umgebung an der Anfallstelle zu sortieren, in entsprechenden Behiltnissen zu sammeln und -
sicher vor unbefugtermn Zugriff zu lagem und zu transportieren.

Voraussetzung fiir ein ordnungsgemaBes- System ist die liickenlose Erfassung aller
anfallenden Abfille. Diese Abfille sind grundsitzlich getrennt — entsprechend der Einteilung
in Kapitel 2.2. — zu erfassen und zu -entsorgen. Das erfordert eine darauf gerichtete
Organisation unter Beriicksichtigung der vorhandenen rdumlichen Gegebenheiten. Der
Aufbau des innerbetrieblichen Sammel- und Transportsystems ist auf die auBerhalb der
Finrichtung vorhandenen Entsorgungswege abzustimmen. Zu beachten sind dabei die
Anforderungen des 6ffentlich-rechtlichen Entsorgungstragers oder des von ihm beauftragten
Dritten, des Entsorgers von besonders iberwachungsbediitftigen Abfallen sowie der
unterschiedlichen Verwertungs- und Beseitigungsverfahren. ' :

' Entsprechend der auBerhalb der Einrichtung vorgesehenen Entsorgungswege und der
Einteilung nach Abfallarten ist schon an der Anfalistelle zu beachten, dass Abfille nur in den
jeweils vorgeschriebenen Behaltern hygienisch einwandfrei gesammelt und zum Transport
bereitgestellt werden. Hierfiir geeignete Raume miissen so beliiftet sein, dass eine
Geruchsbeldstigung vermieden wird. Die Abfille diirfen nicht — auch nicht voriibergehend —
auf Fluren, vor Aufziigen etc. gelagert werden. Fir ein Mehrstofferfassungssystem ist eine
entspréchende Raumkonzeption erforderlich. Ist eine getrennte Erfassung und Entsorgung
wirtschaftlich nicht ‘zumutbar, konnen Abfille, die fiir den gleichen Entsorgungsweg
vorgesehen sind, dem als Gemisch gekennzeichneten Abfallschliissel aus dem Kapitel 18
zugeordnet werden.

Die Sammelbehaltnisse missen nach den Anforderungen der Entsorgung (transportfest,
feuchtigkeitsbestandig, - fest verschlieBbar) ausgewdhit und fiir jedermann erkennbar
gekennzeichnet sein. Es empfiehlt sich, neben der Kennzeichnung die Behdltnisse, deren
Inhalt besonders behandelt werden muss, durch besondere Farbgebung hervorzuheben.
Abfille sind in der Regel tiglich von der Anfallstelle zum zentralen Lager zu transportieren.
Mit Stdrungen beim Abfalitransport, z. B. dem ZerreiBen von Miilisicken ist zu rechnen. Der
Transport von Abfillen muss deshalb von anderen Transporien getrennt werden. Werden
Riicklaufbehilter benutzt, die an die Anfalistelle zurickgehen, so sind diese vor dem
Riicktransport von Verschmutzungen zu reinigen. Treten wahrend des Transports von Abfall
nach EAK 180103, 180202, (180104 und 180203) Verschmutzungen auf, sind die Behdltnisse
zu desinfizieren. - : , '
Zentrale pneumatische Forderanlagen sind problematisch; sie stellen nach dem derzeitigen
Stand der Technik hiufig eine Gefahr dar, Abwurfschichte sind aus Griinden der Hygiene
unzuldssig. ' '



