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Resumo

Este estudo teve como objetivo analisar a ocorréncia, as caracteristicas e consequéncias do acidente de trabalho com exposicao
amaterial biolégico para trabalhadores e instituicdo. Métodos: Estudo exploratério com abordagem quantitativa dos dados
realizado em hospital integrante da Rede de Prevengéo de Acidentes de Trabalho, Estado de Sdo Paulo. Resultados: Os dados
foram coletados por levantamento da ocorréncia dos acidentes ocorridos em 2010 por consulta documental do banco de dados
do Servigo de Seguranca e Medicina do Trabalho. Foram realizadas entrevistas com trabalhadores acidentados (n = 77) e seus
chefes imediatos (n = 30). Os resultados demonstraram que 77 trabalhadores foram vitimas de acidentes, dos quais 55 (71,4%)
participaram do estudo, sendo a maioria mulheres (94,6%) e auxiliares de enfermagem (67,8%). Conclusao: Dos entrevistados,
30,4% trabalhadores se acidentaram na pungdo venosa. Como consequéncias para 67,9% dos trabalhadores,o acidente causou
preocupacao, medo, mal-estar devido a profilaxia, descontrole emocional e problemas familiares. Dentre os 30 chefes, 93,3%

identificaram o absenteismo como consequéncia.

Palavras-chave: Enfermagem; Saude do trabalhador; Acidentes de trabalho; Exposicao a agentes bioldgicos.

ABSTRACT

Objective: This study analyzed the occurrence, characteristics and consequences of occupational accidents involving exposure
to biological material for workers and the institution. Methods: This exploratory study using quantitative analysis of data was
performed in a hospital that is a member of the Occupational Accidents Prevention Network, Sdo Paulo, Brazil. Data concerning
accidents in 2010 were collected from the database of the hospital's Safety and Occupational Medicine Department. Interviews
were conducted with injured workers (n = 77) and their immediate supervisors (n = 30). Results: The results showed that 77
workers were victims of accidents, 55 (71.4%) of which participated in the study, most were women (94.6%) and nursing auxiliaries
(67.8%). Among the respondents, 30.4% of the workers were injured while performing venipuncture. Conclusion: For 67.9%
of the workers, the accident caused preoccupation, fear, discomfort due to prophylaxis, lack of emotional control, and family
problems. A total of 93.3% of the 30 supervisors identified absenteeism as a consequence.

Keywords: Nursing; Occupational health; Accidents, occupational; Exposure to Biological Agents.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la incidencia, caracteristicas y consecuencias de los accidentes de trabajo con exposicion a material biolégico
por trabajadores e institucion. Métodos: Estudio exploratorio cuantitativo, realizado en hospital miembro de la Red para la
Prevencion de Accidentes de Trabajado, en Sdo Paulo. Los datos fueron recolectados mediante encuestas sobre la ocurrencia
de accidentes en 2010, por consulta a la base de datos del Departamento de Seguridad y Medicina del Trabajo. Se realizaron
entrevistas con trabajadores lesionados (n = 77) y sus supervisores inmediatos (n = 30). Resultados: 77 trabajadores fueron
victimas de accidentes, de los cuales 55 (71,4%) participaron del estudio, siendo la mayoria mujeres (94,6%) y auxiliares de
enfermeria (67,8%). Conclusion: El 30,4% de los trabajadores resultaron heridos en la puncion venosa. Para 67,9%, el accidente
causo preocupacion, miedo, malestar debido a la profilaxis, falta de control emocional y problemas familiares. De los 30 lideres,
el 93,3% identificé el absentismo como consecuencia.

Palabras-clave: Enfermeria; Salud laboral; Accidentes de trabajo; Exposicion a Agentes Bioldgicos.
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INTRODUCAO

O Acidente de Trabalho (AT) de acordo com a Lein®8.213,
de 24 de julho de 1991, é "aquele que ocorre pelo exercicio
do trabalho, a servico da empresa, ou ainda pelo servico de
trabalho de segurados especiais, provocando leséo corporal
ou perturbagao funcional, que cause a morte ou reducéo
da capacidade do trabalho, permanente ou temporaria. Sao
considerados também como acidentes de trabalho os acidentes
de trajeto, as doencas profissionais e as doengas do trabalho"!.
Ele pode resultar em morte, incapacidades e prejuizos nas
relacdes sociais, familiares e laborais.

Os AT causados pela exposicao a materiais bioldgicos,
como sangue e fluidos organicos séo preocupantes, pois estas
substancias podem transmitir doencgas infecto-contagiosas,
como hepatite B, hepatite C e sindrome da imunodeficiéncia
adquirida (AIDS) entre outras doengas?. Segundo estimativas da
Centers for Disease Control and Prevention (CDC), o numero de
ferimentos cortantes na area da saude é superior a meio milhdo
a cada ano. Cerca de metade destas lesdes, ou seja, em torno
de 1.000 acidentes percutaneos por dia, ocorrem em hospitais.
Como medida de risco de lesdes entre os trabalhadores do
hospital, estima-se que 28 lesbes cortantes ocorrem anualmente
para cada 100 leitos ocupados?*.

No Brasil, os trabalhadores da area de enfermagem, mais
especificamente os auxiliares de enfermagem, séo os que mais
sofrem acidentes com materiais bioldgicos, pois constituem
0 maior grupo ocupacional presente nos hospitais, e séo
os trabalhadores que tém maior contato com os pacientes®.
Entretanto, outros trabalhadores que exercem suas atividades
laborais em hospitais também estéo sujeitos a se acidentarem
com este tipo de material®.

Os acidentes de trabalho com material biologico (ATMB)
estao mais propicios a acontecerem em locais de trabalho
especificos, onde hainadequagdes da organizac¢ao do trabalho,
além do intenso ritmo de trabalho, cuidados complexos aos
pacientes e a pouca quantidade de servidores®. Este tipo de
acidente acarreta consequéncias para a vida do trabalhador,
seus familiares, chefes e pessoas que estdo no seu convivio
social, comprometendo a qualidade de vida do trabalhador e a
suaindividualidade diante dos seus planos e expectativas. Dentre
0s sentimentos que surgem apds o acidente, 0 medo € o primeiro
sentimento que é expresso, seguido da preocupacao, indeciséo,
raiva, revolta, culpa, desespero, vergonha, incapacidade,
incompeténcia, ansiedade, insegurancga e angustia®. Além das
consequéncias para o trabalhador, o acidente de trabalho com
material bioldgico causa também problemas para a instituicao
empregadora, gerando prejuizos na qualidade da assisténcia
prestada aos pacientes e o afastamento do trabalho®®.

A frequente manipulacdo de agulhas sem dispositivos de
protecdo e outros materiais perfurocortantes, a ndo utilizagéo
de Equipamento de Protecao Individual (EPI) e o contato com
materiais, alimentos e ar contaminados séo alguns dos fatores
que favorecem a ocorréncia de acidentes com exposicéo a
materiais biologicos, além das diferentes causas que estao

associadas a ocorréncia do acidente, entre elas o local
inadequado de trabalho, trabalho excessivo, estresse, falta de
atencgéo, descuido do colega, pressa, azar e cansago®®.

Os servigos de saudes devem adotar medidas preventivas,
com o intuito de evitar a ocorréncia deste tipo de acidente
e estimular a sua notificagdo. Com isso, havera o devido
conhecimento sobre esse acidente e, consequentemente,
melhorardo as condigbes de trabalho e diminuirdo os acidentes
com exposicdo a materiais bioldgicos®.

Os trabalhadores devem reconhecer a importancia da
seguranca no trabalho, bem como a sua propria seguranga,
sendo assim estratégias de prevencao eficazes, como agdes
educativas, orientagdes e treinamento, devem ser explorados
junto aos servidores, enfatizando os riscos da exposicéo a
material biolégico, o uso de equipamentos de protecéo individual
e 0 ambiente de trabalho seguro, visando ao reconhecimento
dos riscos que estao expostos e a importancia da prevengéo
de acidentes®°.

Considerando o elevado numero de ATMB registrados
no banco de dados da Rede de Prevencdo de Acidentes de
Trabalho - REPAT/USP®?, em varios hospitais de diferentes regides
do Pais, e a incipiente informacao sobre as consequéncias
causadas por esses acidentes, justifica-se a motivacao e
o desenvolvimento desta pesquisa que teve como objetivo
analisar a ocorréncia, as caracteristicas e consequéncias do
acidente de trabalho com exposicéo ocupacional a material
bioldgico para trabalhadores de um hospital universitario e para
a instituicdo empregadora.

Espera-se que os conhecimentos resultantes desta
pesquisa possam ser empregados na formagéao de profissionais
da area de enfermagem e na pratica preventiva aos ATMB nos
hospitais.

METODOLOGIA

Estudo exploratério realizado no Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirédo Preto da Universidade
de Sdo Paulo (HCFMRP-USP) com todos os trabalhadores
que foram vitimas dos acidentes de trabalho com exposicéo a
material biolégico no ano de 2010, e suas respectivas chefias.
Na primeira fase da pesquisa foi realizado o levantamento da
ocorréncia dos ATMB por meio de consulta documental ao banco
de dados do Servigo de Seguranca e Medicina do Trabalho
(SESMT) do hospital, e posterior registro das informagoes
no formulario eletrénico online da REPAT/USP", o qual inclui
informacgdes sobre as caracteristicas dos trabalhadores e
sobre as causas e condutas tomadas diante da ocorréncia dos
acidentes de trabalho com material bioldgico.

Apos esse levantamento, os 77 profissionais acidentados
e os seus respectivos chefes (n = 40) foram convidados a
participar da segunda etapa desta pesquisa. Aceitaram participar
da pesquisa 55 trabalhadores (71,4% dos trabalhadores
acidentados) e 30 chefes (75% dos chefes), os quais foram
entrevistados no proprio local de trabalho. As entrevistas
foram realizadas pela pesquisadora, gravadas e transcritas
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individualmente. Os profissionais e seus respectivos chefes
foram entrevistados de forma individual, no periodo de fevereiro
a junho de 2011, com técnica de entrevista semiestruturada e
com a utilizagdo de um roteiro contendo perguntas abertas e
fechadas relacionada ao AT ocorrido, construido pelos autores,
submetido & validagdo aparente e considerado adequado e
validado por trés especialistas da area de saude do trabalhador,
aos objetivos do estudo.

A analise dos dados foi realizada por estatistica descritiva
com calculo de frequéncia simples, e os dados qualitativos foram
sintetizados e analisados quantitativamente. Os resultados foram
apresentados em tabelas.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
do hospital estudado sob protocolo n25154/2010 em 03 de agosto
de 2010. Todos os sujeitos entrevistados assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Em 2010 foram registrados no banco de dados do SESMT
do hospital 77 acidentes de trabalho com exposi¢cdo a material
biolégico (ATMB), sendo 65 (84,4%) acidentes ocorridos entre
trabalhadores do sexo feminino e 12 (15,6%), do sexo masculino,
50 (64,9%) com auxiliares de enfermagem, 13 (16,9%) com
enfermeiros, cinco (6,5%) com técnicos de enfermagem, trés
(3,9%) com médicos, dois (2,6%) com auxiliares de servigos, um
(1,3%) com auxiliar técnico em saude, um (1,3%) com dentista,
um (1,3%) com técnico em laboratério e um (1,3%) com técnico
em radiologia.

Os 55 trabalhadores acidentados e que consentiram em
participar do estudo apresentam as seguintes caracteristicas:
52 (94,5%) pertencentes ao sexo feminino e trés (5,5%) ao sexo
masculino, 37 (67,3%) auxiliares de enfermagem, oito (14,5%)
enfermeiros, dois (3,6%) auxiliares de servigos, dois (3,6%)
meédicos, dois (3,6%) técnicos em radiologia e um (1,8%) auxiliar
técnico em saude, um (1,8%) dentista, um (1,8%) técnico de
laboratério e um (1,8%) técnico em radiologia. Dos 40 chefes,
30 (75%) consentiram em participar do estudo.

ATabela 1 mostra a unidade de trabalho onde ocorreu 0 ATMB.

A Tabela 1 mostra a unidade de trabalho onde ocorreu o
ATMB, entre os trabalhadores que consentiram a participa¢ao no
estudo. Observa-se que os ATMB ocorreram em maior proporgao
com trabalhadores do centro cirdrgico e clinica civil. A literatura
mostra que esse resultado se difere de outros estudos, em que os
locais que mais ocorreram esse tipo de acidente foram o centro
de terapia intensiva (CTI) e clinica médica®.

A Tabela 2 corresponde as tarefas executadas pelos
trabalhadores durante a ocorréncia dos ATMB.

Quanto as tarefas que estavam sendo executadas quando
da ocorréncia da exposi¢édo ocupacional, a Tabela 2 apresenta
os resultados obtidos. As tarefas mais frequentes realizadas
no momento da ocorréncia do ATMB neste estudo foram a
puncéo venosa e a administracdo de medicamentos, resultado
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Tabela 1. Distribuicdo dos acidentes de trabalho com
exposicao a material bioldgico ocorridos entre trabalha-
dores de um hospital da REPAT-USP segundo unidade de
trabalho. Ribeirdo Preto. 2010

Unidade de trabalho Ne %

Centro Cirdrgico 6 10,9
Clinica Civil 6 10,9
Clinica Médica 5 9,1
UETDI 4 7,3
CTI 4 7,3
Neurologia 3 5,5
Ortopedia 3 5,5
Pediatria 2 3,6
Enfermaria Cabega-Pescogo 2 3,6
Central de Procedimento Ambulatorial 2 3,6
Cardiologia 2 3,6
Unidade de transplante de medula dssea 1 1,8
Unidade de transplante renal 1 1,8
Central de distribuicdo de material 1 1,8
Ginecologia e Obstetricia 1 1,8
Dermatologia e Imunologia 1 1,8
Unidade de didlise 1 1,8
Unidade de transplante de figado 1 1,8
CTI Pediatrico 1 1,8
Radioterapia 1 1,8
Secdo de descontaminagao 1 1,8
Secdo de assisténcia médica 1 1,8
Secdo de citopatologia 1 1,8
Servigo de medicina nuclear 1 1,8
Radiogndstico 1 1,8
Centro de cirurgia de epilepsia 1 1,8
Banco de olhos 1 1,8
Total 55 100

que converge com outros estudos realizados''. Tal situagédo
esta relacionada com a pratica das atividades exercidas pela
equipe de enfermagem, as quais agulhas e objetos cortantes
s80 os materiais utilizados na realizagcao de pungdes venosas
e administragcdo de medicamentos, propiciando a ocorréncia
deste tipo de acidente'®'3, Sendo assim, a utilizagdo de
métodos alternativos e de tecnologia em dispositivos e materiais
médico-hospitalares, a exemplo dos dispositivos de seguranca
exigidos no Brasil pela Norma Regulamentadora NR 324, podem
minimizar a ocorréncia dos ATMB. A literatura mostra que o
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Tabela 2. Distribuicdo dos acidentes de trabalho com
exposicdo a material biolégico entre trabalhadores de
um hospital da REPAT-USP segundo a tarefa executada no
momento da exposi¢ao ocupacional. Ribeirao Preto. 2010

Tarefa N° %
Puncgdo venosa 16 29,1
Administracao de medicamentos 11 20,0
Descarte de material perfurocortante 6 10,9
Manuseio de material cirirgico 5 9,1
Desobstrucdo de sonda vesical de demora 3 5.5
Encape ativo de agulha 3 5,5
Puncdo capilar 2 3,6
Mudanga de decubito do paciente 2 3,6
Asp.iragéo de secrecdo traqueal do ) 3,6
paciente

Puncdo de tireoide 1 1,8
Manuseio de roupas 1 1,8
Contato direto de fluidos corporais do

paciente com mucosa durante cuidado/ 1 1,8
assisténcia

Utilizagdo inapropriada de agulha pelo 1 18
funcionario !
Manuseio de hemodialise 1 1,8
Total 55 100

descarte inadequado de material perfurocortante e a ndo adeséo
das Precaugdes Padréo'®, além do mau uso de EPl como luvas e
oculos de protegéo sao fatores que contribuem para ocorréncia
de ATMB e devem ser tratados com muita atengéo e incluidos
nas acoes de intervencdo e de correcdo em ambientes onde
sé&o registrados casos de ATMB.

Na Tabela 3 s&o apresentadas as causas dos ATMB
relatadas pelos trabalhadores.

A Tabela 3 mostra o nimero de ATMB segundo a causa
atribuida pelo trabalhador acidentado durante a entrevista.
A maioria dos sujeitos néo relacionou o ATMB a uma causa
especifica, a causas externas ou a causas individuais
do proprio trabalhador. Contudo, eles acreditam que as
medidas basicas de protecéo e orientagcao acatadas pelos
trabalhadores reduziriam as causas indutoras da ocorréncia
do ATMB. Parte dos trabalhadores (37,5%) identificou como
causa do ATMB a falta de atencéo de colegas (14,3%), sua
propria falta de atengéo (10,7%) ou pressa e 0 ndo uso de
EPI (12,5%). Esses dados sdo preocupantes, pois refletem
que o trabalhador se culpa ou transfere aos colegas a causa
do acidente e nao consegue detectar os fatores relativos
a organizacéo do trabalho e as condicdes de trabalho que
Ihes sé@o oferecidas, o que aponta para a necessidade de
conscientizacdo destes trabalhadores para a adoc¢éo de

Tabela 3. Distribuicdo dos acidentes de trabalho com
exposicdo a material bioldgico entre trabalhadores de um
hospital da REPAT-USP segundo causa. Ribeirdo Preto. 2010

Causa n %

Nenhum 10 18,1
Falta de atengdo do colega de trabalho 8 14,3
Pressa, nao utilizagdo do EPI 7 12,5
Falta de atencdo 6 10,7
Material inadequado 5 8,9
Falta de sorte, fatalidade 4 7,1
Movimento do paciente 4 7,1
Negligéncia do trabalhador 3 5,4
Recipiente de descarte cheio 2 3,6
Material em lugar impréprio 2 3,6
Ndo oferecimento do EPI pela instituicao 2 3,6
Falta de experiéncia 1 1,8
Falta de organizagdo da equipe 1 1,8
Total 55 100

praticas seguras de trabalho, mas também de reconhecer
os fatores de risco ocupacional que estdo expostos. Sabe-se
que estratégias educativas sao relevantes para a adogéo de
praticas seguras de trabalho; no entanto, a minimizacao dos
ATMB nao depende apenas dessas agdes, pois devem ser
agregadas a adequacgdes das condi¢oes de trabalho.

A Tabela 4 mostra o numero de ATMB segundo as
consequéncias percebidas pelos trabalhadores apés a
exposicao e relatadas durante a entrevista.

Tabela 4. Distribuicao dos acidentes de trabalho com
exposicdo a material biolégico entre trabalhadores de
um hospital da REPAT-USP segundo consequéncias apds
a exposicao. Ribeirdo Preto. 2010

Consequéncias n %

Nenhuma 17 30,9
Preocupagado, perda de sono 14 25,4
Ansiedade, preocupacdo, medo 14 25,4
Mal-estar devido a quimioprofilaxia 9,0
Descontrole emocional, problema familiar 3 5,4
Culpa 2 3,6
Total 55 100

Os dados da Tabela 4 mostra o numero de ATMB segundo
as consequéncias percebidas pelos trabalhadores apds a
exposicao e relatadas durante a entrevista. Estas consequéncias
foram agrupadas de acordo com a semelhanca dos relatos. O
ATMB resulta em consequéncias que tornam os trabalhadores
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sujeitos a sensacao de frustracéo e perda, minimizacao ou
negacgao do risco envolvido, ansiedade, medo, preocupacao,
panico, raiva, culpa, dor e efeitos colaterais da profilaxia'®'”.

No presente estudo foi observado que 38 (67,9%) dos
trabalhadores relataram que o ATBM provocou sentimentos e
reacdes diversificadas, como insénia, descontrole emocional
e problemas no relacionamento familiar. Para 17 (30,9%) tra-
balhadores, o acidente ndo acarretou nenhuma consequéncia,
podendo-se afirmar que ndo houve preocupacgéo por parte deles
com o ocorrido, 0 que pode ser confirmado também em outro
estudo'®. Observa-se que o ATMB pode gerar problemas na vida
do trabalhador como um todo, refletindo na sua saude, causando
transtornos mentais e pessoais, e também desconforto devido a
quimioprofilaxia adotada.

Observa-se neste estudo que muitos trabalhadores nao
percebem a relevancia do ATMB, o que nos leva a refletir se esses
sujeitos tem consciéncia dos riscos ocasionados pela injuria
sofrida. Esta constatag@o agrega a inferéncia anteriormente
descrita de que trabalhadores da amostra necessitam ser
conscientizados sobre as praticas seguras de trabalho e os riscos
provenientes do ATMB.

A Tabela 5 mostra as consequéncias que a exposi¢ao a
material bioldgico acarretou para o hospital estudado.

Tabela 5. Distribuicdo dos acidentes de trabalho com
exposi¢cdo a material bioldgico entre trabalhadores
de um hospital da REPAT-USP segundo consequéncias
acarretadas para a instituicdo empregadora. HCFMRP.
Ribeirdo Preto. 2010

Consequéncias n %
Absenteismo 22 73,3
Absenteismo, risco de contaminacao, 6 20
prejuizo para instituicdo

Absenteismo, prejuizo ocupacional 5 6.7
e pessoal para instituicao !
Total 30 100

A Tabela 5 apresenta as consequéncias da exposicao a
material biolégico para o hospital estudado, de acordo com o
relatos dos chefes entrevistados. Tais respostas foram relata-
das pelos chefes participantes e agrupadas de acordo com a
semelhanca entre elas.

Os resultados obtidos com relagdo as consequéncias
identificadas pelos chefes foram: absenteismo, necessidade de
reorganizagdo do trabalho para continuar a prestacao do cuidado
aos pacientes e prejuizos financeiros para a instituigcdo. Os
resultados obtidos corroboram os dados da literatura, que mostram
que o ATMB, além de causar prejuizo para o trabalhador, causa
também prejuizo para a instituigdo empregadora, pois o acidente
traz como consequéncia a necessidade de afastamento do
trabalhador de suas atividades, mesmo que seja momentanea, e
isso gera detrimento econémico no sistema de atengéo a saude.

Consequéncias da exposiciio a material biologico
Marziale MHP. Santos HEC, Cenzi CM, Rocha FLR, Trové MEM

CONCLUSOES

Conclui-se que grandes partes dos ATMB ocorreram na
realizacdo de pungdo venosa e administracdo de medicamentos
com amanipulagéo de agulhas sem dispositivo de prote¢&o. Isso
indica que as condi¢des de trabalho necessitam ser adequadas
na instituicdo estudada, considerando as exigéncias da NR 32.
Parte dos trabalhadores atribuiu a ocorréncia do acidente a
fatores individuais ou a colegas, um indicador da necessidade
da utilizacdo de estratégias educativas e, principalmente, da
conscientizacdo desses trabalhadores quanto a necessidade
de adogao de praticas seguras de trabalho e sobre os riscos
ocasionados pelo ATMB, uma vez que muitos trabalhadores
nao identificaram as consequéncias da injuria sofrida . O ATMB
acarretou consequéncias aos trabalhadores (preocupagéo,
perda de sono, ansiedade, medo, descontrole emocional, culpa,
problemas no relacionamento com a familia e desconforto
devido a quimioprofilaxia) e a instituicdo empregadora
(absenteismo, necessidade de reorganizagéo do trabalho e os
prejuizos financeiros).

Este estudo agrega conhecimento cientifico da area
de Enfermagem e Saude do Trabalhador, por apresentar
dados importantes relativos a lacunas de informagdes dos
trabalhadores de enfermagem as quais devem ser trabalhadas
desde a formacao, alerta para as instituicbes formadoras, e
durante a educagéo em servico; no entanto, os dados indicam a
necessidade de um olhar mais amplo aos fatores que envolvem
a situacao de trabalho de Enfermagem, buscando a prevengéao
dos acidentes e a melhoria das condi¢des de trabalho.
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