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CHEMICAL CONTRIBUTION TO THE WASTEWATER MANAGEMENT PLAN OF HEALTH SERVICES. In this study were
analyzed the main lines of health care waste at the Hospital of the Federal University of Parand (HC/UFPR), performing an inventory
that aims from awareness, characterization, until a viable wastewater treatment proposal for the institution. In this context, were
emphasized physical and chemical analyses parameters, inorganic species following the legislation, as well as some chemical analysis
used as support for the investigation of the environmental standard of hospital wastewater. The UFPR Clinical Hospital has a health
care waste management plan, which is focused on the issue of solid waste. Thus, there are no policies, procedures and specific
supervision for managing wastewater, which causes the waste to be disposed directly in the sewage network. At work in question was
the physicochemical characterization, inorganic species other relevant chemical species and toxicological analysis of four collection
points. Depending on the physical and chemical parameters, phenols and monitored toxicological analysis, one realizes that the
hospital sewage characteristics are different from domestic sewage, which in principle suggests the need for special treatment. In
this work, the behavior of the wastewater points of HC/UFPR against three types of treatment. The tests performed by the method of

activated carbon, Fenton and photoFenton process.

Keywords: Hospital sewage; characterization; Fenton process; photo-Fenton process; activated carbon.

INTRODUCAO

Nas dltimas décadas, a poluicdo ambiental alcangou propor-
¢des globais, principalmente em fungdo do grande crescimento
populacional. Esse aumento populacional propiciou a urbanizagio
mal planejada e o desenvolvimento inadequado da atividade indus-
trial, incluindo nesta udltima categoria a atividade agricola e o uso
exacerbado de agrotéxicos, também fortemente pressionada pelas
demandas da crescente popula¢do. Em funcdo desta realidade,
grandes volumes de residuos sélidos, liquidos e gasosos sdo ge-
rados constantemente, os quais, tratados ou dispostos de maneira
impropria, apresentam um elevado potencial poluente de todos os
compartimentos ambientais.'?

Particularmente relevante se mostra a polui¢cao do meio hidrico,
usualmente utilizado como vertedouro de residuos liquidos oriundos
das mais diversas atividades antrépicas. Dentro do contexto do sane-
amento, o tratamento e a disposi¢do adequada de esgoto se mostra
especialmente importante em razdo da incessante gerag@o de grandes
volumes de esgoto doméstico e da diversidade quimica das espécies
que caracterizam o esgoto industrial.

Nos ultimos anos, grandes esforgos tém sido dedicados ao
estabelecimento de programas para gerenciamento de residuos
em servigos de saude (hospitais, clinicas médicas, odontoldgicas
e veterindrias; além de outras unidades de saide). Destaque deve
ser dado a Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) ANVISA n.°
306, de 7 de dezembro de 2004,® que dispde sobre o Regulamento
Técnico para o gerenciamento de residuos oriundos de institui¢oes
de atencdo a sadde. Trata-se de um documento importante, uma vez
que considera a necessidade de prevenir e reduzir os riscos a saiude
e ao meio ambiente dos inimeros residuos gerados pelos servigos de
saude. Entretanto, grande parte das acdes se relaciona com o manejo
dos residuos sélidos, admitindo-se, de maneira geral, que os residuos
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liquidos podem ser descartados no esgoto sanitdrio das cidades, desde
que exista um sistema de tratamento coletivo.

O potencial poluente deste tipo de residuo liquido se mostra
bastante elevado, ndo apenas em funcdo da presenca de agentes pa-
togénicos (virus e bactérias), mas também em razdo da presenca de
excretas de pacientes tratados com quimioterdpicos, antineoplasicos,
antibidticos, dentre outros farmacos de relevancia ambiental. A inte-
gracdo desses dois fatores, alta quantidade de agentes patogénicos e
alta concentrac@o de farmacos, propiciam o surgimento de bactérias
multirresistentes no esgoto hospitalar, o que contribui com o surgi-
mento e a disseminagdo da resisténcia bacteriana.*’

Levando-se em considerag@o o fato de que os micropoluentes
veiculados pelo esgoto dificilmente sdo removidos pelos sistemas
convencionais de tratamento, a necessidade de programas de geren-
ciamento que incluam controles e rotinas de tratamento sio evidentes.®

Para contribuir com a implementagio deste tipo de programa
de gerenciamento de residuos, no presente trabalho pretendeu-se
diagnosticar a situaciio de um estabelecimento de servigo de saide
modelo. Caracterizou-se as dguas residuais, enfatizando parame-
tros fisico-quimicos e espécies inorganicas descritos na legislacio
especifica, assim como algumas espécies organicas que possam ser
utilizadas como tragadores.

PARTE EXPERIMENTAL
Coleta das amostras

Inicialmente foi realizado um estudo de caracterizagio do local
selecionado, Hospital de Clinicas da Universidade Federal do Parana
(HC/UFPR), objetivando-se identificar as principais linhas de residuos
(esgoto), assim como a sua provavel composi¢do.

Com a intengao de auxiliar no rastreamento de possiveis focos de
contaminagdo foi encaminhada uma consulta as diferentes repartigdes
do Hospital, solicitando informacdes sobre os produtos quimicos
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mais utilizados nos setores. Ap6s a coleta de dados, foi estabelecida
a listagem dos contaminantes com maior potencial t6xico e maior
concentracdo, que poderiam ser encontrados em cada saida de esgoto
do HC/UFPR.

Em func@o de vérias ampliacdes realizadas desde 1961, o Hospital
conta com indimeras bifurcacdes em seu sistema hidraulico e sanitario,
sendo necessario o rastreamento das saidas de esgoto com um corante,
para identificar os pontos de interesse.

A amostragem foi realizada em triplicata, em trés campanhas
amostrais (06/08/2013, 16/10/2013 e 15/01/2014). Nos trés dias as
amostras foram coletadas no periodo da manha, para otimizar o tempo
e facilitar o processamento das andlises.

Para a coleta das amostras foram seguidas as orientacdes do
método EPA-821-R-02-012,” que orienta a preparagdo da amostra
para analitos totais recuperdveis em dguas subterraneas, potdveis e
residuais.®

Caracterizacao fisico-quimica

Os parametros temperatura, pH e condutividade elétrica das
amostras foram registrados logo apds a coleta, utilizando-se termo-
metro (Promolab), potencidmetro portdtil digital (Digimed, 3301) e
condutivimetro digital portatil (Digimed, DM-32), respectivamente.

A determinacio da demanda quimica de oxigénio foi realizada
de acordo com o especificado no Standard Methods (1995),° em que
a amostra € aquecida em recipientes fechados, com dicromato de
potdssio em meio fortemente dcido. As andlises foram realizadas
adicionando-se ao frasco de digestdo 2,0 mL de amostra do esgoto
devidamente homogeneizada, 1,5 mL de solugd@o digestora, contendo
dicromato de potdssio, dcido sulftrico e sulfato de mercurio, e 3,0
mL de solucio catalitica de sulfato de prata em 4cido sulftrico. A
mistura foi aquecida a 150 °C =+ 20 por 120 minutos. Ap6s o resfria-
mento, a absorbancia da amostra foi medida em 600 nm (Shimadzu,
UV-2401PC), comprimento de onda absorvido pela solugdo de Cr
(IIT) resultante da redugdo do fon dicromato.!

A DQO da amostra foi obtida por interpolac@o na curva analitica,
expressa em mg O, L', preparada a partir de padrio de biftalato de
potdssio, na faixa compreendida entre 200 e 2000 mg O, L. Para
amostras com DQO superior a 2000 mg O, L' foram utilizadas
aliquotas diluidas.

A demanda biolégica de oxigénio (DBO) foi avaliada pelo mé-
todo 5210 B da NBR 12614." A DBO ¢ medida pela quantidade de
oxigénio consumido na degradacio bioldgica da matéria organica.
O método consiste em determinar o consumo de oxigénio dissolvido
quando a amostra € inoculada com um consércio de microorganismos
(semente) e mantida em estufa por 5 dias a 20 °C."2

Determinacio de espécies elementares

Espécies elementares foram determinadas por espectrometria
de emissdo 6tica com fonte de plasma indutivamente acoplado (ICP
OES), utilizando-se equipamento Thermo Scientific, modelo ICAP
6500.

A digestao das amostras foi realizada por dois processos distin-
tos, um efetuado por tratamento dcido em ambiente aberto (método
USEPA, 200.7)"*1% e outro assistido por micro-ondas (método USEPA
SW 846 3051).!51¢

A digestdo em ambiente aberto foi realizada utilizando-se um
béquer de 250 mL, e uma fragdo de 100 mL da amostra, 2 mL de dcido
nitrico (1:1 v/v) e 1 mL de 4cido cloridrico (1:1 v/v). O béquer foi
tampado com vidro de reldgio e aquecido em chapa de aquecimento
a temperatura de aproximadamente 85 °C, até reducdo do volume
inicial para aproximadamente 20 mL. Apés resfriamento, a solugio
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foi transferida para baldo volumétrico de 50 mL e aferido com dgua
deionizada.

A digestdo assistida por micro-ondas foi realizada em tubos de
teflon, utilizando-se 20 mL de amostra, 1,8 mL de 4cido nitrico e
0,5 mL de dcido cloridrico concentrados. Em seguida, os frascos
de teflon foram transferidos para o forno, sendo iniciado o progra-
ma de aquecimento (170 °C, em poténcia de 1000 W por 20 min).
Posteriormente, o extrato foi transferido para um frasco previamente
pesado, determinando-se novamente a massa em balanga analitica da
marca Acculab modelo ALC-210.4.16

A calibragio foi realizada com padrdes aquosos contendo as espé-
cies de interesse (As, Ba, Cd, Co, Cr, Cu, Mo, Ni, Pb, Se, Zn, Ag, Sb
e V) na faixa de concentragéio compreendida entre 0,01 e 10 mg L.

QOutras determinacoes

A determinacdo de espécies fendlicas foi realizada segundo
método padréo do Standard Methods (1995). O método fundamenta-
-se na reacdo de 6xido-reducdo entre espécies de carater fendlico e
o reagente de Folin (4cidos tungstofosférico e molibidofosférico),
em tampdo carbonato-tartarato, com formacdo de um complexo
com absor¢do méxima em 700 nm. Acido galico foi utilizado como
padrio de calibrag@o de fendis, obtendo-se curvas lineares na faixa
compreendida entre 2 e 50 mg L%

O teste de toxicidade da dgua residual hospitalar foi realizado
utilizando-se como bioindicador exemplares da espécie Artemia
salina e procedimentos fundamentados na metodologia padrao US
EPA-821-R-02-012.7

Tratamento de uma das linhas de residuo

A amostra de esgoto hospitalar escolhida para a realizagdo dos
testes de tratamento foi a amostra coletada no ponto dos equipamentos
da Unidade de Apoio ao Diagnéstico do HC/UFPR. Essa escolha se
deve ao fato que nesse ponto ocorre o despejo direto de produtos
quimicos utilizados nos laboratdrios, o que leva a geragdo de um
residuo de elevada carga orgénica e forte coloragao.

Um dos corantes presentes na rotina dos laboratdrios € o conhe-
cido na drea médica com “MAY GRUNWALD — GIEMSA”. Esse
corante € utilizado com a finalidade de corar células de sangue perifé-
rico, medula dssea ou para estudo citolégico de elementos celulares.
Na composicao desse corante utilizado no setor de Hematologia do
HC/UFPR esta presente o azul de metileno. No espectro de absor-
¢do no UV-VIS do azul de metileno € possivel visualizar 2 bandas:
a primeira, em aproximadamente 670 nm, correspondente a forma
monomeérica do corante, e um ombro nas imediagdes de 610 nm, que
se refere a uma transi¢do com acoplamento vibracional, caracteristico
do corante.'®

Outro corante muito empregado no setor de Bacteriologia do
HC/UFPR € a fucsina. Esse corante ¢ um pigmento utilizado para
corar bactérias do tipo Gram positivo e negativo, além de outros
microrganismos. A banda de absor¢@o na regido do visivel pode ser
verificada em torno de 545 nm."”

Os tratamentos realizados na amostra modelo para a redugao da
cor e DQO foram: adsor¢io em carvio ativado, processo Fenton e
processo foto-Fenton.

Tratamento de uma das linhas de residuo: adsor¢io em carvao
ativado preparado no laboratério

Para a produgdo da amostra de carvao ativado foi utilizada como
matéria prima o bagaco de cana de agticar e o processo de ativacio
quimica. Foram misturados manualmente 20 g de bagaco de cana de
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actcar seco, com 40 g do reagente quimico ativante, ZnCl, dissol-
vido em dgua (proporcdo 1:2). Essa mistura foi deixada em estufa
(Gehaka) a90— 115 °C por 13 h para a impregnacdo do reagente. Apds
esse periodo, a amostra foi carbonizada em forno cilindrico (EDG,
FT-40). A carbonizagdo consistiu em um patamar de 30 minutos na
temperatura de 250 °C (taxa de aquecimento de 3 °C min™) e 1 hora
na temperatura de 600 °C (taxa de aquecimento de 5 °C min'). Em
seguida foram feitas lavagens com HCI 10% (V/V) e dgua destilada,
finalizando com filtracdo a vacuo. O sélido filtrado foi seco em estufa
a 105 — 110 °C por 1 hora e caracterizado pelo método BET quanto
a drea superficial especifica (1279 m? g!).20

Para a realizagdo do tratamento, 2,5 g da amostra de carvdo
ativado foi colocada em seringa de plastico de 50 mL com fibra de
vidro na extremidade para impedir a passagem do carvdo. Foram
filtradas 5 por¢des de 100 mL do efluente, sendo os eluidos coletados
em frascos &mbar.?

Tratamento de uma das linhas de residuo: técnica do processo
fenton e foto-Fenton

O tratamento Fenton foi executado transferindo-se 200 mL da
amostra em um Becker e ajustando o pH em 3 com solucdo de H,SO,.
O recipiente foi condicionado em um agitador magnético e envol-
vido em papel aluminio para a prote¢do da luz, sendo adicionados
a ele, posteriormente, sulfato ferroso e peréxido de hidrogénio, em
concentragdes previamente otimizadas por sistemas de planejamento
fatorial de experimentos.

O tratamento foto-Fenton foi realizado em idéntica condicdo.
Porém, para a producio da radiacdo foi usada uma lampada a vapor
de merctrio de 125 W, a qual foi mergulhada na solugdo com auxilio
de um bulbo de vidro Pyrex (radiagdo UVA).”!

Durante os dois processos utilizados foram coletadas aliquotas
de 10 mL, em intervalos periddicos, em que metade foi filtrada em
membrana de acetato de celulose (0,45 mm) e submetidas a verifi-
cacdo pelo espectrofotdmetro UV-VIS, e a outra metade seguiu para
a caracterizacdo da DQO.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Coleta das amostras

A defini¢do dos pontos de coleta foi estabelecida mediante uma
andlise detalhada das possiveis contaminagdes por setor no HC/UFPR.
Com base nas informacdes preliminares foi organizada uma lista de
compostos que poderiam ser encontrados no esgoto do HC/UFPR,
grande parte dos quais estdo associados ao preparo e a administracio
de medicamentos nos pacientes, a limpeza de materiais e/ou equipa-
mentos e a derramamentos em saidas para o esgoto. Alguns compostos
sdo descartados separadamente no setor de residuos quimicos, e assim,
em principio, ndo devem estar presentes no esgoto.

De acordo com as informacdes coletadas, os setores que possuem
potencial de contaminac@o do efluente hospitalar sdo: a farmdcia de
manipulacdo, a radiologia médica, a drea de quimioterapia, a manu-
tengdo, a anatomia patoldgica e os laboratdrios. Apds o rastreamento
feito através do corante azul, foram identificadas as quatro saidas de
interesse, as quais estio listadas na Tabela 1.

Caracterizacao fisico-quimica

Na Tabela 2 sdo apresentados os resultados das caracterizagdes
fisico-quimicas dos residuos amostrados, nos quatro pontos do
efluente do HC/UFPR.

A temperatura da amostra coletada no Prédio Central foi mais
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Tabela 1. Setores de interesse, localizac@o e saidas de esgoto

Localizac@o no
Hospital

Saida de esgoto

Setor (Nome da Amostra)

Farmécia de manipulagdo 2 andar prédio

central

Em frente ao prédio central

Radiologia médica (Prédio Central)

Area de quimioterapia Anexo B - 4° andar
o1 Subsolo do prédio novo
Anexo D - 1° andar (Prédio Novo)

Anexo D - 2° andar

Manutencio

Anatomia patoldgica

Tanques de limpeza: em
frente ao estacionamento
do laboratério

Setor de ciéncias (Laboratério)

Laboratérios .
da saude

Equipamentos: saida lateral
do laboratério (Laboraté-
rio equipamentos)

Tabela 2. Resultado das determinagdes de temperatura, pH e condutividade

Temp. Condutividade

Amostra Data ©0) pH (uS/cm)
Laboratério 06/08 33 7.9 488
equipamentos 16/10 32 8,0 498

06/08 29 7,6 313
Laboratorio

16/10 25 7.3 227

06/08 30 7.5 117
Predio Novo

16/10 28 7.6 187

06/08 37 8.3 304
Predio Central

16/10 36 8,5 338

elevada que as demais, em razdo da presenca do esgoto da drea
da lavanderia. Por outro lado, no més de agosto o efluente liquido
apresentou temperatura mais elevada nas quatro amostras monito-
radas, provavelmente em decorréncia do maior consumo de dgua
quente. Também analisando efluente hospitalar, Sarafraz, Khani e
Yaghmaeian® encontraram valores de temperatura andlogos aos desse
trabalho. De qualquer forma, todos os resultados foram inferiores ao
limite méximo estabelecido pela lei vigente (CONAMA 430/2011),%
a qual define o valor mdximo da temperatura da amostra em 40 °C.

O pH registrado nas amostras, entre 7,3 — 8,5, foram semelhantes
aos encontrados por Aziz et al.,** 7,3 — 8,0, e Kumarathilaka et al.,”
6—28.5, e encontra-se dentro dos limites estabelecidos pela legislacio
(5-9). Os maiores valores observados na amostra do prédio central
provavelmente estio associados ao setor da lavanderia, que utiliza
agentes branqueadores e detergentes que elevam o pH.

A condutividade ndo é um parametro legislado, mas fornece
informagdes sobre a concentracéio de espécies i0nicas. Neste caso, o
maior valor de condutividade foi observado nos residuos coletados no
laboratério de equipamentos, em razdo desse ponto de efluente ndo
ser diluido. Os produtos quimicos sdo descartados de forma direta,
sem misturar com outras saidas de efluentes menos concentrados.

Determinacio de espécies elementares

Das espécies inorginicas monitoradas por espectrometria de
emissdo Otica com fonte de plasma indutivamente acoplado (ICP
OES), a maioria ficou abaixo do limite de quantificacdo. Apenas o
zinco alcangou concentragdes proximas ao limite maximo permitido
para descarte (5,0 mg L"), principalmente nas amostras coletadas nos
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setores de laboratério (3,94 mg L. Este fato € influencia da rotina
do setor da parasitologia, que utiliza sulfato de zinco para realizar
a técnica de centrifugo/flutuag@o para o diagnéstico de helmintos
(Método de Faust).

A comparacio entre a utiliza¢@o da digestdo dcida por chapa de
aquecimento e a digestdo por micro-ondas mostra que as duas técnicas
trazem resultados similares.

Outras determinacdes

Existem estudos na literatura que classificam os esgotos em
forte, médio e fraco, em fun¢@o dos teores de DBO e DQO.?® Assim,
esgoto forte corresponde a uma DBO de até 400 mg L' e DQO de
até 1000 mg L™, esgoto médio diz respeito a DBO de até 220 mg L™!
e DQO de até 500 mg L', enquanto que esgoto fraco envolve DBO
de até 110 mg L' e DQO de até 250 mg L'. Desta forma, as amostras
coletadas no prédio central apresentam uma carga organica caracte-
ristica de esgoto médio, enquanto que as amostras dos trés setores
restantes ultrapassam largamente o valor de DQO considerado limite
para esgotos fortes (Tabela 3).

Particularmente elevado foi o valor de DQO medido nas amostras
coletadas no prédio novo. Nessa ala do HC/UFPR estdo localizados os
setores de quimioterapia, manutencdo e anatomia patoldgica. O fato
de este residuo apresentar valor de DQO cinco vezes superior ao de
um esgoto doméstico reforga a necessidade de sistemas de tratamento
especificamente orientados a este tipo de efluente.”

Os resultados da andlise de DBO (Tabela 3) permitem o cédlculo
darazdao DBO/DQO, que € uma medida da fracdo da matéria organica
susceptivel a biodegradacao, sendo relevante para a determinagao do
melhor método para o tratamento dos residuos.

Dos residuos monitorados, somente o do Prédio Novo se mostrou
altamente biodegraddvel, podendo ser convenientemente tratado
por processos bioldgicos convencionais. Para os outros, a razdo de
biodegradabilidade € praticamente nula, o que implica elevada recal-
citrancia e necessidade de sistemas de tratamento diferenciados. Isso
se deve, provavelmente, ao fato do ponto do Prédio Novo possuir os
setores de Quimioterapia e UTI. Nessas alas existe uma maior de-
manda de pacientes internados e, portanto, uma maior concentragio
de excretas em sua dgua residual.

Tabela 3. Resultados da determinagdo de DQO e DBO das dguas residuais
do HC/UFPR

AMOSTRA DQO (mg L) DBO (mg L) DBO/DQO
Prédio Central 476 43 0,1
Prédio Novo 2756 2225 0,8
Laboratério 1298 195 0,1
Equipamentos 1234 <4* -

* Sem consumo de O,, em razdo de efeito inibitério das amostras.

Embora a determinagdo de fendis totais sofra interferéncia de
espécies quimicas capazes de reagir com a mistura de dcidos tungsto-
fosforico e molibidofosférico, o que pode resultar em falsos positivos,
as concentragdes medidas se mostram bastante superiores (Tabela
4) ao limite maximo permitido pela legislagdo para langamento de
residuos (0,5 mg L).

Destaque deve ser dado ao elevado teor observado nas amostras
coletadas na saida do Prédio Novo, provavelmente em decorréncia
do uso elevado de medicamentos com o grupamento fenol, como o
paracetamol (acetominofeno), o qual mesmo depois de metabolizado
permanece com o grupo fenol em sua estrutura.'

A amostra coletada no ponto do laboratério central também
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apresentou nivel elevado de fenol, provavelmente ndo apenas em
decorréncia da presenga de medicamentos, mas também de reagentes
contendo fenol. No setor de bioquimica dos laboratdrios de andlise
clinica, por exemplo, utiliza-se um reativo para a determinagdo de
colesterol, o qual contém elevadas concentra¢des de compostos
fendlicos.'*

Tabela 4. Resultados da determinagdo de fenois totais nas dguas residuais
do HC/UFPR

Amostra Fendis totais (mg L") Desvio Padrao
Prédio Central 10,3 1,7
Prédio Novo 77,8 4,7
Laboratério 44,1 3,0
Equipamentos 21,4 1,8

Os resultados da andlise toxicolégica, apresentados como o nu-
mero de organismos mortos (Artemia salina), ou inativos, em funcio
da diluicéo do residuo (Figura 1), permitem estimar o valor da DL50,
que representa a dilui¢do necessdria para provocar a morte de 50%
da popula¢ao de individuos em avaliagdo quando expostos ao agente
estressante por 24 h.

Estes resultados indicam que a maior toxicidade estd associada
ao residuo coletado no setor do Laboratdrio de Equipamentos, o que
era esperado, em razdo do uso de produtos quimicos na realizacio
das andlises clinicas, como por exemplo: 4cido cloridrico, tetracloreto
de carbono e metanol, utilizados nas reacdes de eletroforese, além
da lavagem dos equipamentos também ser efetuada com a utiliza¢ao
de grandes quantidades de metanol (para a remocao dos corantes) e
agentes antimicrobianos, para a desinfec¢@o dos mesmos. Essa carga
de compostos torna a amostra do Laboratério de Equipamentos alta-
mente toxica, causando a morte rdpida do bioindicador.

Esta toxicidade particularmente alta também explica as dificulda-
des observadas na determinacdo de DBO, provavelmente decorrentes
de inativag@o do inoculo utilizado nesta determinacao.
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Figura 1. Evolu¢do da mortalidade de Artemia salina em fungdo da dilui¢cdo
dos residuos em avaliagdo e valores calculados de DL50

Tratamentos realizados com uma das amostras

Para verificar a tratabilidade deste tipo de residuo foram utilizados
um tratamento fisico fundamentado em adsorc@o em carvao ativado
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e um tratamento quimico fundamentado em processos Fenton. Os
estudos foram realizados com uma amostra coletada na unidade de
apoio ao diagnéstico do HC/UFPR, a qual apresenta elevada carga or-
ganica e forte coloracdo, esta tltima em razao da presenca de corantes.

No processo de adsor¢do, 5 amostras foram passadas sequencial-
mente pela coluna, o que envolveu tempos de reteng¢@o crescentes
(21 a 133 min), em fungdo da compactacio progressiva do adsor-
vente. Utilizando-se espectroscopia UV-Vis como técnica de controle
(Figura 2), foi possivel verificar a remocdo praticamente completa dos
sinais que caracterizam o residuo bruto, o que implica em eficiente
adsorcao das espécies coloridas. Por sua vez, a avaliagdo da DQO
demonstra eficiente adsor¢ido da matéria organica, com remogdes da
ordem de 95% na primeira etapa de extracdo. A partir da segunda etapa
de tratamento a remogdo de espécies coloridas e de carga organica
(DQO) se mostra menos eficiente, provavelmente em decorréncia de
saturagdo de sitios de adsor¢do e/ou entupimento de poros em razao
da presenca de material particulado.

—— AMOSTRA PURA (DQO= 1283,56 mg L")
—— TRATAMENTO 1 (DQO= 562 mg L")
TRATAMENTO 2 (DQO= 111,53 mg L")
—— TRATAMENTO 3 (DQO= 667,57 mg L")
TRATAMENTO 4 (DQO= 945,64 mg L")
—— TRATAMENTO 5 (DQO= 101434 mg L")

Absorbancia

T T
400 500 600 700

Comprimento de onda (nm)

Figura 2. Evolugdo dos espectros UV-Vis durante tratamento do residuo por
adsor¢do em carvdo ativado

No monitoramento espectroscopico foi possivel verificar eficiente
degradacio dos grupos croméforos presentes no residuo pelo processo
Fenton (Figura 3A), o que permitiu remog¢ao praticamente completa
da cor em tratamentos de 30 min. Maiores tempos de tratamento
ndo provocaram melhora significativa no processo de degradagdo,
provavelmente pelo rdpido consumo de fons ferrosos. Resultados
similares foram observados na presenca de radiagdo (Figura 3B).

O monitoramento da DQO permitiu verificar degradagio progres-
siva da carga organica, com remo¢do mixima da ordem de 70% nos
processos Fenton e de 90% nos processos foto-Fenton.

CONCLUSOES

O Hospital de Clinicas da UFPR possui um plano de gerenciamen-
to de residuos de servicos de saide (PGRSS), o qual estd centrado na
questdo dos residuos sélidos. Desta forma, ndo existem politicas, pro-
cedimentos e fiscalizagdo especifica para o gerenciamento de dguas
residuais, o que faz com que os referidos residuos sejam diretamente
descartados na rede de esgoto da cidade de Curitiba.

O Hospital de Clinicas da UFPR ndo possuia uma descri¢ao das
saidas de esgoto, para facilitar o rastreamento e tratamento especifico
da dgua residual de cada setor.

Em fun¢do dos parametros fisico-quimicos monitorados neste
trabalho, percebe-se que as caracteristicas do esgoto hospitalar sdo
diferentes das do esgoto doméstico, o que, em principio, sugere a
necessidade de tratamentos especiais.

Quim. Nova

PROCESSO FENTON (A)

—— AMOSTRA PURA

—— FENTON 30’
FENTON 90

—— FENTON 120'
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PROCESSO FOTO-FENTON (B)
—— AMOSTRA PURA
UVFENT 30"
—— UVFENT 120'
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Figura 3. Evolugao dos espectros UV-Vis durante tratamento do residuo por

processos Fenton e foto-Fenton

As andlises de espécies elementares realizadas por ICP OES
mostraram resultados dentro da conformidade, o que sugere que a
toxicidade da dgua residudria hospitalar estd relacionada principal-
mente a presenca de fairmacos e fendis.

Ensaios preliminares permitiram verificar uma elevada efici-
éncia dos processos de adsor¢do e Fenton na remediacdo de um
residuo modelo contendo elevada carga organica e forte coloracao.
Maior destaque deve ser dado ao processo Fenton tradicional, que
proporcionou eficiente descoloracdo e significativa remog¢ao da
carga orgdnica, por meio de um sistema operacional extremamente
simples e econdmico. Pode-se projetar também a passagem do
esgoto liquido do HC/UFPR, ou de sistemas de satide similares,
por coluna de carvao ativado, preparado segundo o que foi feito
neste trabalho, que se mostrou eficiente e de baixo custo quando
comparado a outros tratamentos.
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