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ABSTRACT

The objective of this study was to verify the professional category, the agents, and the clinic that have more accidents. A
quantitative study has been performed, retrospective, analyzing work accident reports, in 2005, at two hospitals from
small village of Sao Paulo, Brazil. Twenty nine accidents among nursing professionals had been detected, mainly related
to technicians and auxiliaries, in the medical institution, having the needle as main cause. It had been observed the
necessity to include educative programs and acquire safety equipments to offer safer conditions to take out laboratorial
activities. Descriptors: nursing; occupational accidents; occupational health.

RESUMO

Objetivou-se verificar os tipos de acidentes ocupacionais ocorridos entre os profissionais de Enfermagem em dois hospitais
do interior de Sao Paulo, Brasil, analisando-os quanto a categoria profissional, freqiiéncia dos acidentes com
perfurocortantes e as circunstancias envolvidas. Realizou-se um estudo quantitativo, retrospectivo, analisando os
comunicados de acidentes de trabalho no ano de 2005, em duas instituicdes hospitalares. Detectamos 29 acidentes entre
profissionais de Enfermagem, sendo a maioria técnicos e auxiliares, na Clinica Médica, tendo a agulha como principal
agente causador. Sugerimos, entdo, a necessidade de agregar programas educativos a aquisicao de material de seguranca,
oferecendo condicdes seguras para o desempenho das atividades laborais. Descritores: enfermagem; acidentes
ocupacionais; saude do trabalhador.

RESUMEN

El objetivo fue verificar los tipos de accidentes que ocurren entre los profesionales de enfermeria en dos hospitales d el
interior de Sao Paulo, Brasil, analisando-los de acuerdo a su categoria profesional, frecuencia de los accidentes como los
punzocortantes y las circunstancias involucradas. Se realizd un estudio cuantitativo, retrospectivo, analizando los Informes
de accidentes de trabajo del ano 2005 en éstos hospitales. Detectamos 29 accidentes entre los profesionales de
enfermeria, técnicos y auxiliares, siendo estos dos grupos los mas afectados, en clinica médica; la aguja fue el principal
agente causador. Sugerimos entonces, la necesidad de agregar programas educativos para la adquisicion de material de
seguridad, ofreciendo condiciones seguras para el desempefio de las actividades laborales. Descriptores: enfermeria;
accidentes de trabajo; salud laboral.
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INTRODUCAO

Os acidentes ocupacionais envolvendo
sangue e/ou outros fluidos corpdreos tém sido
observados em profissionais de saude de todo
o mundo.’

A salde do trabalhador vem se
configurando no Brasil como um campo amplo,
de praticas oriundas de disciplinas diversas,
no ambito da Salude Plblica. Neste processo,
coloca-se como central o compromisso com a
mudanca do quadro de salde da populacao
trabalhadora, a ser construida de modo
participativo e transdisciplinar. O método de
analise coletiva dos acidentes do trabalho
situa-se nesse campo e propoe-se a produzir
efeitos tanto no ambiente de trabalho como
na relacao dos trabalhadores com sua
atividade.”

O trabalho exerce papel essencial nas
condicoes de vida do homem, quando é capaz
de satisfazer as necessidades basicas de
subsisténcia, de criacao e de colaboracao dos
trabalhadores. Entretanto, ao realiza-lo, o
homem expde-se constantemente aos riscos
presentes no ambiente laboral, os quais
podem interferir diretamente em sua
condicao de salde.’

Assim, o ambiente hospitalar oferece
multiplos riscos aos trabalhadores da area da
saude, como os causados por agentes
quimicos, fisicos, biologicos, psicossociais e
ergondémicos.*

Os agentes quimicos sao classificados como
poeiras, pos e produtos em geral; os fisicos
como radiacées ionizante e nao ionizante,
calor, frio e ruidos; os bioldégicos como virus,
bactérias, parasitas, sangue e outros fluidos e
0s psicossociais como estresse, fadiga e baixa
qualidade de vida.’

Os agentes ergonomicos estao relacionados
ao mau posicionamento imposto ao
trabalhador para a realizacao das tarefas em
funcao de uma ma organizacao das atividades
e dos postos de trabalho, afetando de forma
integrada a salde, a seguranca e o bem estar
do individuo.®

Os hospitais sao locais de aglutinacao de
pacientes/clientes acometidos por diferentes
problemas, assistidos por trabalhadores
diversos, da area da saude ou técnico-
administrativos. Varios estudos tém apontado
que os servicos de salde, em particular os
hospitais, geralmente proporcionam aos seus
trabalhadores, principalmente aos da
Enfermagem, piores condicoes de trabalho em
relacio aos outros servicos.’

No ambiente hospitalar, o acidente tipico
da atividade, com materiais perfurocortantes,
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apresenta uma gravidade especial, pela
virtual contaminacéo bioldgica.®

O surgimento da AIDS, bem como o
aumento do conhecimento sobre a hepatite do
tipo C, levaram a intensificacdo do controle
sobre a ocorréncia de acidentes com
perfurocortantes e exposicao a fluidos
bioldgicos. Mas, para boa parte dos
profissionais que atuam nos hospitais, trata-se
de um acidente cujos possiveis efeitos
negativos parecem ser frequentemente
desconsiderados, observando-se o
descumprimento de normas basicas de
seguranca e recusa em notificar o acidente e
buscar atendimento médico apds a exposicao.’

Nas atividades hospitalares, ambulatoriais
e laboratoriais, onde a exposicao a agentes
biolégicos exige a adocdo de medidas de
biosseguranca, é imprescindivel a realizacao
de minucioso exame admissional para
detectar fatores de imunodeficiéncia e
susceptibilidade aos agentes biologicos
prevalentes.

Avaliacoes clinicas admissionais, periddicas
e demissionais constituem a base do
monitoramento da salde no trabalho,
obrigatério para os trabalhadores do setor
formal da economia’.

Algumas situacdes aumentam o risco de
acidentes com agentes biologicos no setor de
trabalho, como: desatencao nas tarefas,
brincadeiras no trabalho, noite mal dormida
na véspera, uso de bebidas alcoodlicas e outras
drogas, uso de calcados abertos, lesao nas
cuticulas das unhas, nao utilizacao de luvas,
avental, oculos protetores quando indicados,
entortar ou quebrar agulhas, retirar agulhas
da seringa, demora no descarte adequado,
recipiente de descarte de perfurocortantes
repleto, falta de vacinacao, conduta
inadequada na pds-exposicao, dentre outros.

Descartar inadequadamente as seringas,
nao usar equipamentos de protecao e nao ter
a vacinacdao completa pode gerar graves
problemas para profissionais de saide como a
contaminacao por doencas infecciosas, por
exemplo, a AIDS e as hepatites B e C apo6s um
acidente com material bioldgico no trabalho.

O enfermeiro tem um envolvimento
histérico com o controle de infeccoes, sendo
responsavel por unidades  hospitalares
devendo estar atento as varias possibilidades
de transmissao de patogenos, seja através do
profissional para o paciente ou do paciente
para o profissional.'

Desta maneira, o trabalhador de
Enfermagem deve se preocupar com a
implementacao de praticas que oferecam
condicoes seguras para o desempenho das
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atividades de toda a equipe e, além disso,
conscientizar-se da necessidade de incorporar
a pratica profissional as notificagcoes dos
acidentes ocorridos para garantir a seguridade
de seus direitos.

Apesar de a Enfermagem ser uma classe
que manipula diariamente materiais
perfurocortantes em suas atividades, ainda
hoje, muitos profissionais nao fazem uso de
equipamentos de protecao individual (EPI)
mesmo com o elevado nimero de acidentes
registrados. Portanto, o conhecimento sobre a
Biosseguranca € de vital importancia para a
equipe de Enfermagem, sendo que, a protecao
contra  agentes  biologicos deve  ser
evidenciada tanto no ensino, como no
ambiente de trabalho, para que essa pratica
seja difundida de forma a abranger os
profissionais em formacao e os ja atuantes.

OBJETIVO

e Verificar os tipos de acidentes
ocupacionais ocorridos entre os profissionais
de Enfermagem em dois hospitais de uma
cidade do interior paulista, analisando a
categoria profissional mais atingida, a
freqliéncia dos acidentes com materiais
perfurocortantes e as circunstancias
envolvidas.
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do acidentado, tipo de exposicao e
circunstancia do acidente.

O Hospital | funciona com 194 leitos,
distribuidos em: 40 leitos na Clinica Cirurgica,
20 leitos obstétricos, 95 leitos na Clinica
Médica, 10 leitos de psiquiatria, 23 leitos
pediatricos e seis leitos de UTI adulto.
Contando com 13 Enfermeiros, 91 Técnicos de
Enfermagem e 51 Auxiliares de Enfermagem.

O Hospital Il tem em sua totalidade 188
leitos, divididos em: 20 leitos pediatricos,
quatro leitos na UTI pediatrica, trés leitos
para isolamento pediatrico, 27 leitos na
maternidade, oito leitos obstétricos, cinco
leitos no bercario, 10 leitos de UTI Neonatal,
27 leitos de clinica cirurgica, 23 leitos de
ortopedia, 24 leitos de Clinica Médica, seis
leitos na UTI adulto e 17 leitos na Clinica
Médica particular. Este hospital conta com 43
Enfermeiros, 37 Técnicos de Enfermagem e
234 Auxiliares de Enfermagem.

Os dados foram analisados de forma
descritiva e  matematico-estatistica e
discutidos com respaldo da literatura
revisada.

RESULTADOS E DISCUSSAO

METODO

Realizou-se um estudo quantitativo,
retrospectivo, por meio da analise dos
acidentes ocupacionais ocorridos entre
profissionais de Enfermagem de dois hospitais
de cidades do interior de Sao Paulo, onde
houve o preenchimento do Comunicado de
Acidente de Trabalho (CAT).

Assim, apds a aprovacao pelo Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade de
Taubaté (UNITAU), sob numero 458/05,
obedecendo aos principios Eticos da Resolucdo
196/1996 do Conselho Nacional de
Saude/Ministério da Salde que trata sobre
pesquisa envolvendo seres humanos'”, a coleta
de dados aconteceu por meio da analise dos
documentos de notificacdo de acidentes de
trabalho (CAT) destas instituicoes, onde
coletamos dados referentes aos acidentes
ocorridos de janeiro a dezembro de 2005, por
meio de instrumento de coleta de dados,
construido com base na Ficha de Notificacao
de Acidentes Bioldégicos com Profissionais de
Saude, contemplando os seguintes itens:
tempo na funcdo, clinica na qual ocorreu o
acidente, periodo em que ocorreu o acidente
(noturno ou diurno), classe funcional (técnico
ou auxiliar de enfermagem e enfermeiro),
agente causador, uso de EPI, situacao vacinal

Analisando o total de acidentes com
materiais perfurocortantes verificamos a
ocorréncia de 12 acidentes no Hospital | e 17
acidentes no Hospital Il, totalizando 29
acidentes com profissionais da area de
enfermagem no ano de 2005 nas instituicoes
investigadas.

Em relacao ao sexo, 24 (82,7%) eram do
sexo feminino, enquanto que cinco (17,3%)
eram do sexo masculino.

Estudo nacional verificou que 76,74% dos
acidentes ocorreram entre o sexo feminino, o
que é coerente, uma vez que a Enfermagem é
composta essencialmente por mulheres.™
Ressaltando ainda, que muitas delas tém suas
atividades divididas entre o domicilio e o
campo profissional.

Verificamos que no Hospital I, cinco
(41,7%) dos acidentes ocorreram na faixa
etaria compreendida entre os 21 e 30 anos de
idade, seis (50%) entre 31 e 40 anos, um
(8,3%) entre 41 e 50 anos e nenhum caso
acima dos 51 anos. Ja no Hospital Il pode-se
verificar que 10 (58,8%) dos acidentes
estavam na faixa etaria compreendida entre
21 e 30 anos, cinco (29,4%) entre 31 e 40
anos, um (5,9%) entre 41 e 50 anos e um
(5,9%) acima dos 51 anos.

Observamos que no Hospital I, seis (50%)
dos acidentes ocorreram entre 10 dias a um
ano no desempenho da funcao, dois (16,7%)
entre 2 a 6 anos, trés (25%) entre 7 a 11 anos
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e um (8, 3%) com mais de 17 anos na funcao.
No Hospital Il, oito (47, 1%) ocorreram entre
10 dias a 1 ano na funcao, cinco (29,41%) de 2
a 6 anos, quatro (23,52%) entre 7 a 11 anos, e
nenhum caso acima deste periodo.

A maior parte dos acidentes ocorreu no
setor de Clinica Médica em ambos os hospitais
pesquisados, com um indice de sete (58,4%)
no Hospital | e seis (35,6%) no Hospital Il. No
Pronto Socorro do Hospital | temos o segundo
maior nimero de acidentes, com trés (25%).
Ja no Hospital Il, verificamos que na UTI foi
registrado o segundo maior numero de
acidentes trés (17,7%).

Investigacao  anterior  contatou  que
aproximadamente 25% das ocorréncias
aconteceram na Clinica Médicas e 19% nas
UTIs, ja em outra pesquisa também foi
observado uma maior prevaléncia de
acidentes na Clinica Médica representado por
66,7%, seguida pela Clinica Cirurgica com
33,3% dos acidentes."

Assim, a presente investigacao corrobora
com a literatura consultada, constatando que
na Clinica Médica e Unidade de Tratamento
Intensivo (UTI) acontecem os maiores indices
de acidentes com perfurocortantes.

Em relacao ao turno de trabalho, pudemos
observar que no Hospital | os indices de
acidentes ocorridos, tanto no periodo diurno
quanto no noturno, estao equiparados com
seis acidentes (50%) em cada periodo. Ja no
Hospital Il, 14 acidentes (82,3%) aconteceram
durante o periodo diurno e trés (17,7%) no
periodo noturno.

A literatura cientifica aponta que o maior
nimero de acidentes ocorre no periodo
diurno, totalizando 56,2%."

Quanto a circunstancia que levou ao
acidente pode-se constatar que no Hospital |
houve um maior nimero de casos durante o
procedimento de administracao de medicacao
intramuscular, trés (25,1%); seguido do ato de
reencapear agulhas, dois (16,7%) e no
descarte inadequado do material, dois
(16,7%). No Hospital Il, o maior indice ocorreu
durante a puncao venosa/arterial para coleta
de sangue, quatro (23,6%); também seguido
pelo reencape de agulhas, trés (17,6%); do
descarte inadequado do material e durante
puncao venosa, trés (17,6%). Nos dois
hospitais estudados os acidentes relacionados
ao reencape de agulhas sao equiparaveis, fato
que pode ser explicado, pela resisténcia dos
funcionarios quanto a mudanca do habito de
reencapear as agulhas logo apdés o
procedimento. "

No que diz respeito ao cargo ou funcao,
verificamos que a maioria dos acidentes no
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Hospital | aconteceu entre os Técnicos de
Enfermagem, sete (58,3%) e no Hospital Il
entre os Auxiliares de Enfermagem, 16
(94,1%).

Os técnicos e auxiliares de enfermagem
representam o maior nimero de profissionais
dentro da classe de Enfermagem, o que pode
justificar a maior exposicao destes aos
acidentes.” A este aspecto, soma-se o fato,
que estes profissionais estao constantemente
envolvidos em procedimentos invasivos o que
os predispoe ainda mais a acidentes.

Ressalta-se que materiais perfurocortantes,
como agulhas e laminas, foram a causa de 76%
dos acidentes em outra investigacao,
considerando o manuseio, procedimento,
transporte e descarte do material. Apods o
procedimento, os acidentes acontecem de
quatro formas principais: 46% ao deixar ou
jogar o material em lugar inadequado; 23% no
manuseio antes de ir para o lixo; 21% no
reencape de agulhas e 10% durante o
transporte. "’

Outro estudo verificou que 52,2% dos
acidentes ocorreram com agulhas de seringas
e 28,3 % por scalps. "

No Hospital | o maior nimero, ou seja, 11
(91,7%) dos funcionarios acidentados, nao
faziam uso adequado do EPI. No Hospital Il, a
maior parte dos funcionarios, oito (47%),
usavam apenas luvas de procedimento durante
o acidente.

Em outra investigacao, verificou-se que 39%
dos individuos pesquisados nao faziam o uso
de EPI, sugerindo, neste caso, analisar se os
profissionais tém conhecimento das medidas
de protecao que devem ser utilizadas a cada
procedimento. "

De encontro ao exposto, estudo descritivo
constatou a nao observancia de enfermeiros e
técnicos de enfermagem quanto a utilizacao
de EPI, transparecendo o pouco conhecimento
dos profissionais, quanto ao seguimento de
medidas de biosseguranca preconizadas pela
legislacdo vigente.'®

Nossos dados revelaram que no Hospital Il
todos os funcionarios estavam com a situacao
vacinal completa para Hepatite B, enquanto
que no Hospital I, dois (16,7 %) dos
funcionarios estavam irregulares com a
situacao vacinal.

E imprescindivel que os profissionais de
Enfermagem estejam com a situacao vacinal
atualizada, pois existe o risco de
soroconversao para diversos tipos de doencas,
entre elas a Hepatite B. Em exposicoes
percutaneas envolvendo sangue sabidamente
infectado pelo HBV (virus da Hepatite B), e
com presenca de HbeAg (que reflete uma alta
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taxa de replicacao viral e, portanto uma
maior quantidade de virus circulante), o risco
de hepatite clinica varia entre 22 e 31% e o
de evidéncia sorologica de infeccao de 37 a
62%. Quando o paciente fonte apresenta
somente a presenca de HbeAg (HbeAg
negativo), o risco de hepatite clinica varia de
1 a 6% e o de soroconversio de 23 a 37%."®

Em relacdo a soroconversao para HIV,
estima-se que o risco médio de contrair o HIV
apds uma exposicao percutanea com sangue
contaminado seja de aproximadamente 0,3%.
Nos casos de exposicao de mucosas, este risco
é de aproximadamente 0,1%."’

Todos os funcionarios do Hospital |
realizaram  acompanhamento  sorologico,
sendo que, 83,6% completaram-no e 16,7%
ndao. Em contrapartida, todos os funcionarios
do Hospital Il realizaram o acompanhamento
sorologico completo.

O seguimento sorologico € recomendado
nos casos de acidente com exposicao
ocupacional ao sangue, devendo ser iniciado
logo ap6s o acidente, seis e doze semanas
apos, finalizando com os Ultimos exames, seis
meses ap0s a ocorréncia do acidente.*

Percebemos que nos Hospitais investigados
o tipo de exposicao mais frequente foi por via
percutanea, sendo no Hospital I, 11 (91,7%) e
no Hospital Il, 11 (64,7%). No Hospital | houve
também o tipo de exposicao por pele integra,
correspondendo a um (8,3%) dos casos e no
Hospital Il houve quatro (23,5%) de acidentes
envolvendo pele nao integra. Nao houve
registros de exposicdo da mucosa oral e
ocular.

A maior parte dos acidentes notificados &
percutaneo e o material biolégico envolvido,
na maior parte das exposicdes, o sangue.”'

Portanto, apesar de os acidentes
ocupacionais serem muito discutidos em
diversos meios e ressaltados nos cursos de
formacao de profissionais da area da salde,
eles ainda acontecem, por exemplo, pela falta
da utilizacao adequada do EPl, o que nos
demonstra a importancia de serem realizados
nos hospitais estudos como este, como forma
de detectar as insuficiéncias e propor medidas
de trabalho mais adequadas, dirigidas as
realidades particulares de cada instituicao.
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A maioria dos acidentados 82,7% era do
sexo feminino, na faixa etaria compreendida
entre 21 e 40 anos.

Em ambos os hospitais, a maior parte dos
acidentes ocorreram no setor de Clinica
Médica.

Em relacado ao turno de trabalho, os
acidentes aconteceram igualmente nos turnos
diurno e noturno no Hospital | e,
predominantemente, no plantao diurno no
Hospital Il.

Quanto a circunstancia que levou ao
acidente no Hospital | houve um maior niUmero
de casos durante o procedimento de
administracao de medicacao intramuscular e
no Hospital Il, o maior indice ocorreu durante
a puncao venosa/arterial para coleta de
sangue.

No que diz respeito ao cargo ou funcao,
verificamos que a maioria dos acidentes no
Hospital | aconteceu entre os Técnicos de
Enfermagem (58,3%) e no Hospital Il entre os
Auxiliares de Enfermagem (94, 1%).

Constatou-se a nado utilizacao adequada do
EPI em ambos os hospitais.
O tipo de exposicao mais frequente foi por

via percutanea (com agulha) nos dois
hospitais.

CONSIDERACOES FINAIS

CONCLUSAO

Frente aos resultados evidenciados na
presente pesquisa concluimos que:

Houve 12 acidentes no Hospital | e 17
acidentes no Hospital Il, totalizando 29
acidentes de trabalho com profissionais da
area de enfermagem no ano de 2005 nas
instituicoes investigadas.

Ao analisar aos dados verificamos que
existe um grande nimero de acidentes com
materiais perfurocortantes envolvendo os
profissionais de Enfermagem.

Foi evidenciado nesta pesquisa que o0s
acidentes percutaneos sao os mais freqlientes
e que ainda ha resisténcia ou falta de
informacao em relacao ao uso de EPI. Outro
aspecto a ser evidenciado é o de que estes
acidentes ocorram em maior numero entre
técnicos de auxiliares de enfermagem,
salientando que o Enfermeiro deve realizar
uma supervisao apurada, realizando educacao
continuada, a fim de reduzir erros durante os
procedimentos, procurando assim, diminuir o
numero de acidentes.

A Enfermagem ¢é uma categoria que
manipula diariamente materiais
perfurocortantes em suas atividades, estando
exposta cotidianamente a acidentes.

Os dados levantados e analisados nos
mostram que ¢€ significativo o indice de
acidentes e que ainda ha resisténcia ao uso de
EPI e as boas praticas nos servicos, por parte
dos funcionarios. Logo, deve-se procurar
continuamente promover capacitacoes e
campanhas dentro do ambiente de trabalho
em relacdao a importancia do uso de EPI e o
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descarte adequado de materiais
perfurocortantes. Além disso, 0s
trabalhadores devem ser devidamente
orientados sobre o que fazer em caso de
acidente, visando desta forma nao s6 a
notificacdo real dos casos, mas também a
protecdao deste funcionario em relacao as
doencas que podem ser transmitidas no ato do
acidente.

Outro fator a ser considerado é a educacao
continuada em relacao aos procedimentos em
que vém ocorrendo os maiores indices de
acidentes, pois podemos detectar que existe
um déficit de conhecimentos do funcionario
quanto a técnica ou procedimento correto a
ser realizado, culminando em um acidente
devido a impericia.

Portanto, a partir do que foi exposto,
considera-se necessario agregar programas
educativos a aquisicao de material de
seguranca (EPI) em quantidade e qualidade
adequadas, implementar praticas que
oferecam  condicbes seguras para O
desempenho das atividades laborais e
incentivar a notificacao dos casos para
controlar e prevenir os acidentes com
materiais perfurocortantes entre 0s
profissionais de Enfermagem.
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