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ABSTRACT

Objective: to characterize the occupational accidents in the practice of nursing in the Intensive Care Unit (ICU) of a
university hospital. Method: this is about a descriptive study from quantitative approach. For data collection was used to
form structured sample of 180 nursing staff who signed the terms of consent and notification forms to query the
Department of Engineering and Safety of hospital in 2006. Data were stored and analyzed statistically by the software
Microsoft Excel 2003, after approval by the ethics committee in search of the Oswaldo Cruz Hospital, with protocol
141/2006. Results: accidents predominated in technical nursing, females, aged 31 to 40 years. The highest accident was
by cutting and piercing. Among the occupational risks have become apparent order and poor cleaning, handling chemicals
and cutting / piercing, manual lifting and carrying weight and inadequate physical arrangement. There were no reports of
ICU in the hospital. Conclusion: changes are needed in the workplace, and prevention programs targeting of measures for
reporting in order to minimize the occurrence of accidents with the nursing staff. Descriptors: workplace accidents;
nursing; intensive care units.

RESUMO

Objetivo: caracterizar os acidentes de trabalho no ambito da pratica de enfermagem nas Unidades de Terapia Intensiva
(UTl) de um Hospital Universitario. Método: estudo descritivo, de abordagem quantitativa. Para coleta de dados foi
empregado formulario estruturado a amostra de 180 trabalhadores de enfermagem que assinaram os termos de
consentimentos livre e esclarecido e consulta as fichas de notificacdo do Setor de Engenharia e Seguranca do Trabalho do
hospital do ano de 2006. Os dados foram armazenados e analisados estatisticamente através do software Microsoft Excel
2003, apods aprovacao do comité de ética em pesquisa do Hospital Universitario Oswaldo Cruz, com o protocolo 141/2006.
Resultados: os acidentes predominaram, nos técnicos de enfermagem; sexo feminino; faixa etaria 31 a 40 anos. O maior
indice de acidente foi por pérfuro-cortante. Dentre os riscos ocupacionais, evidenciaram-se ordem e limpeza deficiente,
manipulacdo de produtos quimicos e de pérfuro-cortantes, levantamento e transporte manual de peso e arranjo fisico
inadequado. Nao foram encontradas notificacoes das UTI no hospital. Conclusdo: sao necessarias mudancas no ambiente
de trabalho, programas de prevencao e direcionamento de medidas para a notificacdo, a fim de minimizar a ocorréncia
dos acidentes com a equipe de enfermagem. Descritores: acidentes de trabalho; enfermagem; unidades de terapia
intensiva.

RESUMEN

Objetivo: caracterizar los accidentes de trabajo en la practica de enfermeria en las Unidad de Terapia Intensiva (UTI) de
un hospital universitario. Método: estudio descriptivo de enfoque cuantitativo. Para la recoleccion de datos se utiliza para
formar la muestra estructurada de personal de enfermeria 180 que firmaron los términos de los formularios de
consentimiento y notificacion a la consulta del Departamento de Ingenieria y de seguridad del hospital en 2006. Los datos
fueron almacenados y analizados estadisticamente por el software de Microsoft Excel 2003, después de la aprobacion por
el comité de ética en la busqueda del Hospital Oswaldo Cruz, con el protocolo 141/2006. Resultados: los accidentes en
las mujeres que participan técnicos de enfermeria, las edades de 31 a 40 afos. El mayor accidente fue por el corte y
perforacion. Entre los riesgos laborales se han convertido en orden aparente vy la limpieza de los pobres, manipulacion de
productos quimicos y de corte / perforacion, manual de levantar y cargar el peso y la disposicion fisica inadecuada. No
hubo informes de la UCI en el hospital. Conclusion: los cambios son necesarios en el lugar de trabajo y programas de
prevencion y orientacion de las medidas para la presentacio de informes con el fin de minimizar la ocurrencia de
accidentes com el personal de enfermaria. Descriptores: accidentes de trabajo; enfermeria; unidades de terapia
intensiva.
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INTRODUCAO

O trabalho exerce um papel fundamental
nas condicoes de vida do homem por ser uma
atividade eminentemente social. Produz
efeito positivo, quando é capaz de satisfazer
as necessidades basicas de subsisténcia, de
criacao e de colaboracao dos trabalhadores.
Mas, ao realiza-lo, o homem expoe-se
constantemente aos riscos presentes no
ambiente laboral, os quais podem interferir
diretamente em sua condicao de salde,
podendo caracterizar um acidente de
trabalho.’

0 acidente de trabalho é aquele que ocorre
pelo exercicio do trabalho, a servico da
empresa ou ainda, pelo servico de trabalho de
segurados especiais provocando lesao corporal
ou perturbacao funcional que cause a morte,
a perda ou reducao da capacidade para o
trabalho, permanente ou temporario. Sao
considerados, também, como acidentes de
trabalho, os acidentes de trajeto, as doencas
profissionais e as doencas do trabalho.”?

No Brasil apdés as recentes mudancas
ocorridas na Constituicao, observa-se uma
atencao maior ao capitulo da Salude e, em
especial, a Saude do Trabalhador.* No Estado
de Pernambuco a organizacao da salde do
trabalhador comecou a ser estruturada
legalmente a partir da publicacao da Portaria
n° 942 de 14 de dezembro de 1994 da
Secretaria de Salde. De acordo com o Plano
Estadual de Atencdo a Saude do Trabalhador
2006-2007, Recife foi o municipio do estado
de Pernambuco onde ocorreu o maior nimero
de acidentes de trabalho de 2002 a 2004, com
um total de 10.493, e o atendimento
hospitalar registrou 1045 acidentes em todo o
estado.’

Contudo, ao se tratar dos trabalhadores da
area da saude, estes nao eram considerados
como categoria profissional de alto risco para
acidentes de trabalho. ¢ No entanto, sabe-se
que o ambiente hospitalar mostra-se
reconhecidamente insalubre, por reunir
portadores de inumeras enfermidades
infectocontagiosas e  viabilizar  muitos
procedimentos que oferecem riscos a saude do
trabalhador, e doencas para a equipe de
saude, principalmente a enfermagem.

Os agentes potenciais de riscos a saude do
trabalhador, sao classificados de acordo com
as Normas Regulamentadoras - NR de
medicina e seguranca do trabalho em: agentes
fisicos: ruidos, vibracoes, temperaturas
anormais, pressoes anormais, radiacoes
ionizantes, radiacoes nao-ionizantes,
iluminacdo e umidade; Agentes quimicos:
névoas, neblinas, poeiras, fumaca, gases e
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vapores; Agentes biologicos:  bactérias,
fungos, “rickettsia”, helmintos, protozoarios e
virus; Riscos ergonomicos: esforco fisico
intenso, exigéncia de posturas inadequadas,
jornada de trabalho prolongada, levantamento
e transporte manual de peso; Riscos de
acidentes: arranjo fisico inadequado, maquina
e equipamentos sem protecao, probabilidade
de incéndio/explosao.’

Observa-se que os riscos nas unidades
hospitalares sao decorrentes de maneira
especial, da assisténcia direta prestada pelos
profissionais de salde a pacientes em diversos
graus de gravidade e os principais riscos
ocupacionais que uma equipe multiprofissional
de Unidades de Terapia Intensiva (UTls) se
expoe diariamente estdo inter-relacionados
com a assisténcia prestada e com os riscos de
seus pacientes.”®

Esta assisténcia implica no manuseio de
equipamentos pesados e materiais pérfuro
e/ou cortantes, descarte de materiais
contaminados no lixo hospitalar, nas relacoes
interpessoais de trabalho e producao,
inexperiéncia, cansaco, repetitividade de
tarefas, do trabalho em turnos, do trabalho
predominantemente feminino, nos baixos
salarios, indisponibilidade de equipamentos de
seguranca, tensao emocional advinda do
convivio com a dor, o sofrimento e, muitas
vezes, da perda da vida, entre outros,
culminando com a ocorréncia de acidentes de
trabalho de natureza variada."®"’

Para controlar estes riscos e minimizar os
acidentes no local de trabalho, os
equipamentos de protecao individual (EPIs)
devem ser utilizados pelo trabalhador como
um dos métodos de controle. O EPI é todo
dispositivo de uso individual destinado a
proteger a salde e a integridade fisica do
trabalhador, incluindo luvas, aventais,
protetores oculares, faciais e auriculares,
protetores respiratorios e para os membros
inferiores. Sao de responsabilidade do
empregador o fornecimento do EPI adequado
ao risco e o treinamento dos trabalhadores
quanto a forma correta de utilizacdo e
conservacao."” "

Sabidamente, a ocorréncia dos acidentes
de trabalho é atribuida muitas vezes a nao
utilizacao dos EPIs. Portanto, o conhecimento
sobre a Biosseguranca € de grande
importancia para a equipe de Enfermagem
devendo ser elucidada tanto no ensino, como
no ambiente laboral.""

Desse modo o objetivo do estudo é
caracterizar os acidentes de trabalho no
ambito da pratica de enfermagem nas UTIs de
um Hospital Universitario, identificando os
tipos de acidentes, agentes de risco a salude
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no ambiente laboral e a utilizacao de EPI pela
equipe de enfermagem.

METODO

Realizou-se um estudo descritivo
exploratorio com abordagem quantitativa. O
estudo exploratorio busca informacodes que
servem para formulacado de hipdteses
significativas para posteriores pesquisas e
descritivo que observa, registra e analisa e
correlaciona fatos ou fendmenos sem
manipula-los.™ O método quantitativo é muito
utilizado nas pesquisas descritivas, na qual se
procura descobrir e classificar a relacao entre
variaveis, assim como na investigacao da
relacdo de causalidade entre os fendémenos:
causa e efeito.”

O estudo foi realizado nas Unidades de
Terapia Intensiva (UTls) do  Hospital
Universitario Oswaldo Cruz (HUOC): Geral,
Pediatrica, URCT (Unidade de Recuperacao
Cardio-Toracica), DIP (Doencas Infecto-
Parasitarias) da cidade do Recife. O HUOC,
hospital publico e vinculado ao sistema SUS,
possui uma estrutura fisica pavilhonar,
considerado de grande porte. Atualmente,
constitui-se em unidade de referéncia nas
areas de Cardiologia clinico-cirargica, Doencas
Infecto-contagiosas, Pneumologia, Clinica
Médica e Cirurgica e Oncologia. Sao realizadas
por ano cerca de 10.500 internacdes, 4.000
cirurgias de grande porte e aproximadamente
190.000 consultas ambulatoriais nas diversas
especialidades Em sua estrutura, o hospital
conta com aproximadamente 400 leitos e
1.500 funcionarios.

A populacao deste estudo constituiu-se de
199 funcionarios das Unidades de Terapia
Intensiva (Geral, Pediatrica, DIP, URCT)
lotados no quadro contratual de enfermagem
do HUOC. A amostra foi constituida por 180
profissionais de enfermagem. Obtendo um
quantitativo de 34 Enfermeiros, 42 auxiliares
e 104 técnicos, que se enquadraram nos
critérios de inclusao da pesquisa que eram:
aceitar participar assinando termo de livre
consentimento e estar em exercicio ativo no
periodo determinado da coleta de dados.
Foram excluidos aqueles que estavam em
licenca-gestante e férias, constituindo um
total de 19 profissionais.

Os dados foram coletados no periodo de
fevereiro a abril de 2007. No primeiro
momento, foi elaborado um formulario
estruturado, desenvolvido tendo como suporte
tedrico bibliografia sobre o tema, contendo
dados de identificacao e questoes referentes a
caracterizacao de acidentes de trabalho,
percepcao de riscos e seguranca no trabalho.
O formulario foi aplicado apés validacao do
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conteddo por um docente, mestre e
profissional da area de saude do trabalhador e
dois docentes de metodologia da pesquisa. No
segundo momento buscou-se dados obtidos no
setor especifico de Engenharia e Seguranca do
Trabalho do HUOC através das fichas de
notificacbes de acidente de trabalho
realizadas no ano de 2006.

A coleta dos dados foi realizada durante
plantdes diurnos e noturnos consecutivos, de
acordo com a escala 12 x 60 horas dos
profissionais, estimulando a participacao dos
trabalhadores, sendo realizadas visitas
buscando o momento mais conveniente para
aplicacdo do formulario e dois dias
consecutivos de visita ao setor de Engenharia
e Seguranca do Trabalho.

Os resultados encontrados foram
processados e tabulados através do software
Excel copyright © Microsoft Corporation 2003,
analisados de forma descritiva e matematico-
estatistica, apresentados na forma de graficos
e tabelas, segundo as freqiiéncias absolutas e
relativas.

A coleta e analise dos dados s6 foram
iniciadas apds avaliacdo e aprovacao pelo
Comité de Etica em Pesquisa do HUOC sob
numero de protocolo 141/2006, em
conformidade com a indicacao do Sistema
Nacional sobre Etica em Pesquisa (SISNEP), de
acordo com a resolucao 196/96 que trata de
pesquisa com seres humanos.

RESULTADO E DISCUSSAO

Analisando a populacao estudada, 33
trabalhadores de enfermagem foram
acometidos por acidentes de trabalho no ano
de 2006, o que representa um indice de 18%.
De acordo com a Figura 1, observa-se que
entre as categorias profissionais, foi o técnico
de enfermagem quem mais sofreu acidentes
com 55% dos casos. Vale salientar que, dos
180 funcionarios, 104 ¢é constituido pela
categoria de técnico de enfermagem. Dai,
pelo proprio quantitativo e atividade de risco
exercida por essa categoria, estando em
contato direto com o paciente na maior parte
do tempo, a mesma apresentou o maior indice
de ocorréncia de acidentados. '

Os técnicos de enfermagem se acidentam
mais por estarem com uma responsabilidade
maior de assisténcia direta ao paciente, além
disso, possuem responsabilidade integral e
atividades complexas na assisténcia direta ao
paciente, devido a maior exposicao desses
através do contato direto com o paciente
durante a realizacao de curativos, puncoes
venosas, administracao de medicamentos,
coleta de sangue e maior periodo de tempo no
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cuidado, ao passo que os enfermeiros atuam
na supervisao, assumindo assisténcia de alta
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complexidade quando ha necessidade.®”’

3%
42%

M Técnico de Enfermagem

W Auxiliar de Enfermagem

5%

J Enfermeiro

Figura 1. Distribuicdo da populacdo acidentada quanto a categoria profissional nas Unidades de
Terapia Intensiva do Hospital Universitario Oswaldo Cruz durante o ano de 2006. Recife, 2007

Na Tabela 1 observa-se que o nimero de
acidentes no hospital foi mais elevado em
pessoas do sexo feminino (69,7%) e na faixa
etaria compreendida de 31 a 40 anos (30,3%).
A faixa etaria dos 30 aos 40 anos € a que 0s
trabalhadores encontram-se em plena idade
produtiva, onde ha maior probabilidade de
acidentes de trabalho, onde um acidente tem
elevado custo social.™

Ressalta-se que ha predominancia do sexo
feminino no ambiente de trabalho estudado,
142 pessoas sao do sexo feminino e 38 do sexo
masculino. Particularmente nas atividades de
saude, o fenomeno de feminilizacao da mao-

de-obra nao representa nenhum fato novo,
principalmente quando se fala das funcoes de
enfermagem, seja de nivel universitario,
auxiliar ou mesmo de nivel elementar."

A mulher, de maneira geral, insere-se no
mercado de trabalho como forma de
contribuir para o aumento da renda familiar,
submetendo-se a dupla ou tripla jornada de
trabalho, o que propicia desgaste fisico e
emocional, expondo-se a maior risco de
acidentes.”

Tabela 1. Distribuicao dos acidentados segundo sexo e faixa etaria nas Unidades de Terapia
Intensiva do Hospital Universitario Oswaldo Cruz durante o ano de 2006. Recife, 2007.

Sexo
Faixa etdria Feminino Masculino Total
N % N % N %
20-30 anos 06 18,2 03 9,1 09 27,3
31-40 anos 10 30,3 05 15,2 15 45,5
> 40 anos 07 21,2 02 6 09 27,2
Total 23 69,7 10 30,3 33 100

Na Figura 2, destaca-se que o maior indice
de acidentes ocorreu por utilizacao de
materiais pérfuro-cortantes, perfazendo um
total de 24 acidentes, equivalendo a 73% dos
casos. A maioria das atividades da
enfermagem esta concentrada na
administracao de medicamentos e
soroterapia, atividades que envolvem a
manipulacao constante de agulhas e escalpes,
sendo situacbes que mais expdéem 0s

trabalhadores ao risco de acidentes pérfuro-
cortantes. *'

Os acidentes por utilizacao de materiais
pérfuro-cortantes, muitas vezes no ambiente
hospitalar, ocorrem ao limpar o material, por
falta de local apropriado ao acondicionamento
ou descarte inadequado do material durante e
apos a sua utilizacdo e ainda devido a falta de
orientacao dos profissionais na maneira do
manuseio do material durante 0
desenvolvimento de suas atividades.”
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p——— |
M Perfuro-cortante

M Contato com secregao
M Queda
< Trajeto

J Doengado trabalho

Figura 2. Causas dos acidentes de trabalho ocorridos nas Unidades de Terapia Intensiva do Hospital
Universitario Oswaldo Cruz no ano de 2006. Recife, 2007.

Nas Unidades de Terapia Intensiva, a maior
incidéncia de acidentes ocorreu na URCT com
11 acidentes (34%) (Figura 3). Essa UTI é
bastante prejudicada pela existéncia de 5
portas que dao acesso ao local, servindo de
passagem para diversos funcionarios de outros
setores, proporcionando um fluxo intenso de

pessoas e ruidos inadequados ao ambiente, no
qual se encontram pacientes graves que
requerem assisténcia constante e cuidados
profissionais intensivos, além disso, possui
uma iluminacdo deficiente e estrutura fisica
inadequada para o trabalho que se realiza.

15%

27%

M UTI-Geral

W UTl-Pediatrica

4 UTI-DIP

Figura 3. Distribuicao dos acidentes de trabalho ocorridos por Unidades de Terapia Intensiva
do Hospital Universitario Oswaldo Cruz no ano de 2006. Recife, 2007.

Em relacao aos riscos analisados,
constatou-se que nao ha uma causa isolada,
mas sim um conjunto de fatores que tornam o
ambiente hospitalar um local de risco elevado
para os trabalhadores. Conforme a Tabela 2,
entre os riscos fisicos, ordem e limpeza
deficiente foi o que obteve o maior
percentual (42,2%), justificando-se pelo fluxo
intenso de profissionais, estudantes e demais
funcionarios, e também, pela estrutura das
UTls nao ser adequada para armazenamento
de materiais e medicamentos, prejudicando a
organizacao e ordem destes setores.

Os dados registrados no Ministério do
Trabalho e Previdéncia Social no primeiro
trimestre de 2003 mostram que os acidentes
de trabalho relacionados a limpeza
apareceram como um dos mais freqgiientes.?

Lamentavelmente a higiene do trabalho
nao integra a lista de prioridades dos paises
em desenvolvimento, mas ressalta-se que a
ordem e limpeza do ambiente de trabalho

ajuda a prevenir acidentes e contribui para
que o trabalhador sinta-se = também
psicologicamente protegido. '

Ainda na Tabela 2, considerando os riscos
quimicos, a manipulacao de produtos quimicos
ficou com o maior percentual (70,7%). Sabe-se
que os trabalhadores de salde estao expostos
a enorme variedade de substancias todxicas.
Anestésicos, esterilizantes, desinfetantes,
solventes, agentes de limpeza, anti-sépticos,
detergentes e medicamentos diversos sao
diariamente manipulados pelo trabalhador de
enfermagem.’

As substancias quimicas podem vir a
constituir riscos a satde desses individuos que
vao desde leves processos alérgicos até o
cancer. Estas em determinado nivel
promovem, preservam e recuperam a saude
da populacao, mas no ambiente hospitalar
podem provocar riscos a saude do trabalhador
de Enfermagem.*
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Salienta-se que os riscos bioldgicos sao os
principais geradores de periculosidade e
insalubridade aos trabalhadores da area de
saude. Observa-se na Tabela 2 que a
manipulacao de pérfuro-cortante obteve o
maior percentual (35,8%) entre os riscos
bioldgicos destacados.

As agulhas, em alguns estudos, aparecem
como principal causa de acidente perfurante
entre os trabalhadores de enfermagem. "
Afirma-se que a manipulacao de agulha é o
maior risco de acidente por material
penetrante entre trabalhadores hospitalares.”

Os acidentes de trabalho com material
bioldégico representam um risco para o0s
trabalhadores das instituicoes hospitalares
devido a possibilidade de transmissao de
patdgenos como o virus da hepatite B (HBV) e
da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
(HIV), as quais podem ser letais.?
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Analisando os riscos ergonomicos, destaca-
se na Tabela 2, o levantamento e transporte
manual de peso, com 29,2%. O levantamento
de peso no transporte de pacientes é um
aspecto importante e visto com preocupacao
pela enfermagem.” Os procedimentos de
movimentacao e transporte de pacientes
requerem grande esforco fisico e estao
associados a problemas musculo-esqueléticos
em trabalhadores da area de saude.”

Entre os riscos de acidentes, o que obteve
o maior indice foi o arranjo fisico inadequado,
com 16,5% (Tabela 2). O arranjo fisico
inadequado € um fator presente no ambiente
de trabalho que constitui causa real ou
potencial de acidentes, lesées, tensao ou mal-
estar.”

Tabela 2. Distribuicdo dos Riscos ocupacionais nas Unidades de Terapia
Intensiva do Hospital Universitario Oswaldo Cruz durante o ano de 2006.

Recife, 2007.

Riscos Ocupacionais N %
Riscos Fisicos

Ordem e limpeza deficiente 140 42,2
Ruido 76 22,9
Radiacao ionizante e nao-ionozante 100 30,1
Vibracao 16 4,8
Total 332 100,0
Riscos Quimicos

Formacao de gases, vapores e poeiras 60 29,3
Manipulacao de produtos quimicos 145 70,7
Total 205 100,0
Riscos Biologicos

Reencape de agulha 82 16,6
Manipulacao de pérfuro-cortante 177 35,8
Descarte inadequado 61 12,3
Contato com secrecao 175 35,3
Total 495 100,0
Riscos Ergonomicos

Esforco fisico intenso 150 27,8
Levantamento e transporte manual de peso 158 29,2
Exigéncia de posturas inadequadas 152 28,2
Jornada de trabalho prolongada 80 14,8
Total 540 100,0
Riscos de acidentes

Arranjo fisico inadequado 140 16,5
Maquinas e equipamentos sem protecao 91 10,7
Iluminacao deficiente 94 11,1
Ventilacao mecanica deficiente 129 15,2
Risco de incéndio ou explosao 138 16,3
Transito de veiculos 137 16,2
Instalacoes elétricas inadequadas 118 14,00
Total 847 100,0

Na Tabela 3, verificando-se a utilizacao de
EPI, 77% afirmaram que sempre utilizam os
EPIls, porém a disponibilidade, segundo os
mesmos, foi raramente disponivel (61%).
Considerando o percentual dos acidentados
(18%), dentre estes, 66,7% afirmaram que
sempre utilizam EPIs e consideraram rara a
disponibilidade (69,7%).

A disponibilidade de EPI é um dado
importante no que se refere a prevencao de
acidentes. Os EPIs devem estar disponiveis no
local onde sao necessarios, e o treinamento
especial para seu uso deve ser ministrado
principalmente para os profissionais de apoio.
Contudo, somente a aplicacao das precaucoes
nao é suficiente para garantir as medidas de
prevencao, devendo fazer parte das
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acidentes.?°

Tabela 3. Disponibilidade e utilizacdo de EPIs nas Unidades de Terapia Intensiva do Hospital Universitario

Oswaldo Cruz durante o ano de 2006. Recife, 2007

Populacao Total

Acidentados

Variavel N o N 7
Disponibilidade de EPIs

Sempre 62 34,5 10 30,3
Nunca 08 4.5 00 0
Raramente 110 61 23 69,7
Total 180 100,0 33 100
Utilizacao de EPIs

Sempre 138 77 22 66,7
Nunca 02 1 00 0
Raramente 40 22 11 33,3
Total 180 100,0 33 100,0

Quanto a notificacao dos acidentes, dentre
os 33 acidentados, 9 responderam que
notificaram, no entanto, os mesmos nao foram
encontrados no setor de Engenharia e
Seguranca do Trabalho. No ano de 2006, neste
setor, verificou-se um quantitativo de 11
notificacdes, das quais 9 correspondiam a
equipe de enfermagem. Contudo, nenhuma
notificacao referia-se aos profissionais das
Unidades de Terapia Intensiva do HUOC.

A subnotificacao de acidentes tem sido alvo
de estudos de outros pesquisadores, e um
deles revelou um indice de 91,9% de
subnotificacao  entre  trabalhadores de
enfermagem, sendo os acidentes com material
pérfuro-cortantes os de maior indice de
subnotificacao (34,4%).*"

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo possibilitou caracterizar os
acidentes de trabalho com a equipe de
enfermagem nas unidades de terapia intensiva
de um hospital universitario. Pelos resultados
encontrados, conclui-se que é necessario a
implementacao de programas de prevencao e
conscientizacdo de praticas seguras, visto a
dificuldade da percepcao dos riscos no
momento das entrevistas e a correlacao entre

os acidentes de maior percentual e os
equipamentos de protecdao individual, é
também fornecedor de ferramentas

importantes para haver uma reestruturacao
dos setores, incentivando a concentracao de
esforcos e recursos para mudancas no
ambiente de trabalho que proporcionem maior
seguranca ao trabalhador, salientando que os
trabalhadores apontam que as Unidades de
terapia intensiva deste hospital nao possuem
infra-estrutura e recursos materiais adequados
ao desenvolvimento das atividades laborais.

Percebe-se que os profissionais das UTI do
HUOC nao tém orientacao de como proceder a
notificacdo do acidente, e muitas vezes
desconhecem os setores disponiveis para

realiza-la, para tanto € importante se fazer
conhecido dos profissionais o direcionamento
de medidas para a notificacao de acidentes.
Com isso, observa-se um painel de
subnotificacdo e uma nao oportunidade de
conhecimento do real panorama da salde do
trabalhador neste hospital, bem como
inviabiliza a tomada de decisdes baseadas em
dados concretos.

Portanto, percebe-se a necessidade de
realizacdo de estudos dessa natureza,
investigando os riscos ocupacionais, acidentes
de trabalho e implantacao de medidas que
minimizem estes agravos para uma melhoria
das condicoes laborais. Além de
implementacoées para o conhecimento dos
trabalhadores a cerca da importancia da
notificacdo de acidentes de trabalho,
convergindo dessa forma para transformacao
da realidade existente.
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