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RESUMO

Objetivo: analisar os acidentes de trabalho com exposicdo a materiais bioldgicos ocorridos com trabalhadores
de enfermagem em Unidades de Pronto Atendimento (UPAs). Método: estudo exploratorio e descritivo de
abordagem qualitativa, com 10 trabalhadores de enfermagem que atuam em Unidades de Pronto Atendimento
no municipio de Mossord/RN. Os dados foram produzidos a partir de entrevistas semiestruturadas entre marco
e maio de 2011 e analisados segundo a Andlise tematica. O estudo teve aprovacao do projeto pelo Comité de
Etica em Pesquisa, CAAE 0007.0.428.000-10. Resultados: evidenciaram-se quatro categorias tematicas: 1)
Relacdo entre condicdes de trabalho da enfermagem e os acidentes; 2) Caracterizacao dos acidentes de
trabalho; 3) Condutas apds os acidentes; e 4) Sentimentos frente aos acidentes. Conclusdo: as condicoes
precarias e a existéncia de cargas de trabalho excessivas contribuiram para a ocorréncia dos acidentes que
ocorreram como resultado de um cenario caracterizado por problemas estruturais que passam pela propria
precarizacdo do trabalho no SUS. Descritores: Saude do Trabalhador; Enfermagem; Exposicdo a Agentes
Biologicos; Riscos Ocupacionais; Condicdes de Trabalho.

ABSTRACT

Objective: to analyze work accidents with biological material occurred with exposure of workers in nursing
units of Emergency Rooms (UPAs). Method: descriptive and exploratory study of qualitative approach, with 10
nursing workers who work in units of Emergency in the city of Mossor6/RN. The data were obtained from
semi-structured interviews between March and May of 2011 and analyzed according to thematic analysis. The
study had approval of the project by the Committee of Ethics in Research, CAAE 0007.0.428.000-10. Results:
Four thematic categories were shown: 1) Relation between the nursing working conditions and accidents; 2)
Characterization of the accidents at work; 3) Behavior after accidents; and 4) Feelings against the accidents.
Conclusion: the precarious conditions and the existence of excessive workloads contributed to the occurrence
of the accidents that occurred as a result of a scenario characterized by structural problems that go through
own precarious work in the SUS. Descriptors: Workers' Health; Nursing; Exposure to Biological Agents;
Occupational Risks; Working Conditions.

RESUMEN

Objetivo: analizar los accidentes de trabajo con exposicion a materiales biologicos ocurridos con trabajadores
de enfermeria en Unidades de Pronto Socorro (UPAs). Método: estudio exploratorio y descriptivo de enfoque
cualitativo, con 10 trabajadores de enfermeria que actUan en Unidades de Pronto Socorro en el municipio de
Mossord/RN. Los datos fueron producidos a partir de entrevistas semi-estructuradas entre marzo y mayo de
2011 y analizados segln el Analisis tematico. El estudio tuvo aprobacion del proyecto por el Comité de Etica
en Investigacion, CAAE 0007.0.428.000-10. Resultados: se evidenciaron cuatro categorias tematicas: 1)
Relacion entre condiciones de trabajo de enfermeria y los accidentes; 2) Caracterizacion de los accidentes de
trabajo; 3) Conductas después de los accidentes; e 4) Sentimientos frente a los accidentes. Conclusién: las
condiciones precarias y la existencia de cargas de trabajo excesivas contribuyeron para la ocurrencia de los
accidentes que ocurrieron como resultado de un escenario caracterizado por problemas estructurales que
pasan por la propia precarizacion del trabajo en el SUS. Descriptores: Salud del Trabajador; Enfermeria;
Exposicion a Agentes Bioldgicos; Riesgos Ocupacionales; Condiciones de Trabajo.
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INTRODUCAO

Acidente de trabalho € o que ocorre pelo
exercicio do trabalho, provocando lesao
corporal ou perturbacao funcional que cause a
morte ou a perda ou reducao, permanente ou
temporaria, da capacidade para o trabalho.
Inclui-se também nessa definicao o acidente
que aconteceu fora do local e horario de
trabalho, como o de trajeto.’

Os acidentes de trabalho estao inseridos no
contexto contemporaneo da sociedade
capitalista, marcado por um modelo de
desenvolvimento que avanca na globalizacao
com a reestruturacao produtiva na qual o
neoliberalismo traz transformacdes para o
mundo do trabalho, como a precarizacao, o
desemprego estrutural e o aumento do setor
informal e de servicos.” Essas mudancas
tecnolégicas e organizacionais na esfera
produtiva vém intensificando o trabalho, a
exploracao dos trabalhadores e o desgaste da
saude do trabalhador, tendo como fim o
avanco da produtividade do capital.’

Ao adotarmos o referencial da categoria
trabalho para a enfermagem, estamos
tomando-a como uma pratica social, pois
entendemos que a Enfermagem estabelece
relacbes com outros trabalhos, com as
dimensoes economicas, culturais e sociais das
instancias que compdem a estrutura de uma
sociedade.” Nesse sentido, estudos mostram
que as condicdes e a organizacao de trabalho
da enfermagem vém proporcionando um perfil
de salde-doenca caracteristico desse grupo de
trabalhadores.’

Nesse perfil, destacam-se os acidentes de
trabalho com exposicao a materiais biologicos.
Estes sao definidos como acidentes
envolvendo sangue e outros fluidos organicos
ocorridos com os trabalhadores da area da
salde durante o desenvolvimento do seu
trabalho, os quais estao expostos a materiais
biolégicos potencialmente contaminados. Os
ferimentos feitos com agulhas e material
perfuro-cortante, em geral, sao considerados
extremamente perigosos por serem
potencialmente capazes de transmitir mais de
20 tipos de patogenos diferentes, sendo o
virus da imunodeficiéncia humana (HIV), o da
hepatite B (HBV) e o da hepatite C (HCV) os
agentes  infecciosos  mais comumente
envolvidos.® A Enfermagem, sobretudo os
auxiliares e técnicos, vem sendo apontada
como a categoria profissional mais acometida
por esse tipo de acidente’ por serem os que
mais manipulam esses materiais, agulhas e
escalpes em atividades de administracao de
medicamentos e soroterapia.?
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Ao analisar a producao cientifica brasileira,
observou-se que varias pesquisas abordam o
tema dos acidentes de trabalho com exposicao
a material bioldgico em trabalhadores da
saude, com enfoque na equipe de
enfermagem e nos setores hospitalares, e de
urgéncia e emergéncia. Em geral, sao
investigacbes que utilizam  abordagens
quantitativas e atribuem a ocorréncia do
acidente a culpa do trabalhador. Além disso,
indicam medidas de prevencao, como uso dos
Equipamentos de Protecao Individual e
educacao em salde para conscientizacao dos
trabalhadores sobre as Medidas de Protecao
Padrao. Nesse sentido, percebe-se a
importancia de politizar e dar visibilidade aos
acidentes, o que requer esforcos especiais
para substituir a pratica da atribuicao da
culpa. Isso parece exigir a revisao dos termos
da norma regulamentadora NR-01 do
Ministério do Trabalho e Emprego e da Norma
Brasileira de Acidentes de Trabalho, entre
outras, retirando delas as referéncias a ideia
de “atos inseguros” como causas dos
acidentes. A persisténcia dessa nocao
contribui para a construcao da culpa das
vitimas e a inibicao da prevencao do ponto de
vista politico.’

Esse estudo ancora-se no aporte teorico da
Saude do Trabalhador procurando identificar
as mediacOes entre os acidentes de trabalho
com exposicdo a material bioldgico e os
elementos constitutivos do processo de
trabalho como objeto, tecnologia e atividade;
e a organizacao e divisao do trabalho dentro
da sociedade capitalista contemporanea.

A justificativa desse estudo se deve a essa
problematica e as estatisticas do Centro de
Referéncia em Saude do Trabalhador -
CEREST- do estado do Rio Grande do Norte
que mostram que a Enfermagem foi a
categoria profissional que mais sofreu
acidentes de trabalho com exposicao a
material biolégico; e que, no municipio de
Mossoro, as Unidades de Pronto Atendimento
foram os locais de trabalho com a maior
notificacdo desses acidentes.® Desta forma, o
objetivo deste estudo é:

e Analisar os acidentes de trabalho com
exposicao a materiais biologicos ocorridos com
trabalhadores de enfermagem em Unidades de
Pronto Atendimento.

METODO

Estudo exploratéorio e descritivo de
abordagem qualitativa realizado no municipio
Mossoro-RN  em duas Unidades de Pronto
Atendimento. Aplicou-se inicialmente um
questionario a 144 trabalhadores de
enfermagem em exercicio da profissao nas
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duas UPAs para identificar os que sofreram os
acidentes de trabalho. A identificacao dos
sujeitos foi feita através do questionario, a
amostra foi composta por 10 trabalhadores de
enfermagem que responderam ter sofrido
acidentes de trabalho com exposicao a
material  biolégico: nove técnicos de
enfermagem, sendo trés do sexo masculino e
seis do sexo feminino, e uma enfermeira.
Nenhum dos profissionais que afirmaram ter
sofrido acidente de trabalho se recusaram a
participar do presente estudo.

Os sujeitos da pesquisa foram
trabalhadores de enfermagem. Estes foram
selecionados a partir dos seguintes critérios de
inclusdo: ser enfermeiro, técnico ou auxiliar
de enfermagem; trabalhar em uma das duas
UPAs; e ter sofrido acidente de trabalho com
exposicao a material biologico. O critério de
exclusao foi estar de licenca, férias ou
afastamento no periodo da realizacao das
entrevistas.

A producao de dados foi realizada no
periodo de marco a maio de 2011. Foram
realizadas entrevistas semiestruturadas com
os dez trabalhadores de enfermagem nos
locais de trabalho em sala reservada, em
horarios previamente agendados, gravadas em
aparelho mp4 e, em seguida, transcritas. Para
tanto, foi usado um roteiro norteador
composto por perguntas que versavam sobre:
o trabalho realizado na UPA, o dia do acidente
de trabalho, sentimentos envolvidos em
relacao ao acidente e procedimentos adotados
apos os acidentes.

E valido salientar que, para a composicdo
da amostra da pesquisa, ancorou-se em
premissas da tradicao qualitativa na qual nao
se confere relevancia a representatividade
estatistica da amostra, no sentido de visar a
generalizacdo dos achados, mas ao acumulo
subjetivo ante o objeto a desvelar,
correspondendo ao que se designa como
amostra teorica.""?

Utilizou-se como método a analise
tematica.” Elencaram-se quatro categorias
analiticas: relacdao entre condicoes de
trabalho da enfermagem e os acidentes,
caracterizacao dos acidentes de trabalho,
condutas apos os acidentes e sentimentos
diante dos acidentes.

O projeto de pesquisa foi submetido ao
Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da
Universidade do Estado do Rio Grande do
Norte (UERN), em atendimento a Resolucao
196/96 do Conselho Nacional de Salde, e
aprovada com o parecer n° 043/2010 e n°
CAAE 0007.0.428.000-10. Para garantir o sigilo
dos sujeitos, as falas destes foram
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identificadas nos resultados e discussao pela
letra “E” e por nimeros de 1 a 10.

RESULTADOS

4 Relacdo entre condicdes de trabalho
da enfermagem e os acidentes

O trabalho da Enfermagem esta inserido no
setor de servicos, € parte do trabalho coletivo
em saude e compartilha caracteristicas do
novo mundo do trabalho do capitalismo
contemporaneo. Com base na Saude do
Trabalhador, a analise dos acidentes de
trabalho com exposicao a materiais bioldgicos
nao pode estar desvinculada das condicoes de
trabalho.

Constatou-se que o trabalho da
enfermagem em UPAs é fragmentado e
repetitivo, semelhante aos principios da
administracao cientifica taylorista/fordista.
Sob esses moldes, a produtividade emergiu
como um elemento importante para a
valorizacao no trabalho. Ha uma
intensificacao no ritmo de trabalho atribuida,
sobretudo, a pequena quantidade de
trabalhadores da enfermagem para atender ao
grande nUimero de usuarios que recorrem a
esse servico do SUS.

O ritmo de trabalho intenso, a baixa
remuneracdo, a caréncia de recursos
materiais como os Equipamentos de Protecao
Individual, problemas de geréncia e a falta de
politica de Educacao Permanente em Salde
foram relatados como motivos de insatisfacao
com o trabalho. Trata-se da precarizacao do
trabalho da enfermagem em  UPAs,
sobressaindo-se o multiemprego como um
forte elemento constitutivo desse cenario.
Isso é reflexo da propria precarizacao do
trabalho em salude no cenario atual do SUS,
dentro do qual se faz presente a adocao de
mecanismos de flexibilizacao no trabalho.
Constitui um desafio para os trabalhadores do
servico publico de salde, dentre os quais se
encontra a enfermagem, debater a
precarizacao do trabalho, construir
conhecimento sobre essa problematica e
buscar parcerias e estratégias  de
enfrentamento.™

Essas condicoes de trabalho possuem uma
forte relacdo com as cargas de trabalho. A
categoria cargas de trabalho é importante
para estudar o impacto dos elementos
constitutivos do processo de trabalho sobre a
salde do trabalhador. E conceituada como
mediacoes entre o processo de trabalho e o
desgaste psicobiolégico do trabalhador.™
Identificaram-se cargas de trabalho organicas,
quimicas, fisioldgicas e psiquicas. Entretanto,
predominaram as cargas psiquicas,
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constituidas por elementos do processo de
trabalho que sao acima de tudo fonte de
estresse.’” Dentre os elementos citados pelos
entrevistados como fonte de estresse,
destacaram-se: o0 ritmo intenso e a
fragmentacao do trabalho; jornada noturna;
cobranca dos usuarios e da geréncia da
instituicao; violéncia no trajeto e no local de
trabalho; relacoes de trabalho hierarquicas e
conflituosas.

Os relatos sobre o dia do acidente
demonstram o ritmo intenso dos plantdes
atribuido ao grande numero de usuarios e a
poucos trabalhadores da enfermagem para o
atendimento. Isso pode ter colaborado para a
ocorréncia dos acidentes de trabalho com
exposicao a materiais bioldgicos:

Esse dia que ocorreu o acidente de trabalho
foi um dia muito tumultuado, muito stress,
os pacientes chamando a gente. Enquanto
estou fazendo a medicacdo, tem um monte
chamando vocé, e isso tira a concentrac@o
da gente. (E2)

Estava lotado nesse dia. Ali na pedra de
medicacdo fica muito cheio de ficha, muito
sufoco, as pessoas ficam chamando para ser
atendida. Ai a gente fica muito tenso. Esse
sistema de atendimento é muito errado! Por
que o pessoal fica chamando, tipo
investigando a gente. O posto é aberto, fica
todo mundo vendo a gente e querendo
apressar, como se a gente ndo tivesse pressa
em atender logo. (E4)

Estava muito tumultuado o plantdo, como
de rotina ndo é? Movimentado como sempre.
(E10)

Essas falas evidenciam ainda que as cargas
psiquicas decorrentes do processo de trabalho
de técnicos de enfermagem também sao
importantes para a existéncia dos acidentes.
O ritmo intenso como resultado da
precarizacao do trabalho no SUS relaciona-se
a sofrimentos fisicos e psiquicos para o
trabalhador, como a fadiga e o estresse.

A participacao do usuario no momento da
assisténcia de enfermagem também merece
maior reflexdo. Foi significante a ocorréncia
de acidentes na realizacao de puncoes
venosas em criancas, atribuida a inquietude e
a dificuldade de fazer o procedimento.
Observou-se que os pais das criancas exercem
pressao psicoldgica sobre os trabalhadores de
enfermagem. Essa pressao por atendimento ou
em acertar logo um procedimento nao se da
apenas em criancas, mas também em idosos e
adultos. Todavia, isso é potencializado quando
0 usuario é crianca ou idoso.

A crianca chegou com o pai, fui puncionar a
veia dela. Ai ela se mexeu... A gente jd vai
apreensiva quando é uma crianca, por que
os pais acham que se a gente furar mais de
uma vez, estd maltratando, judiando. (E1)
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Eu preparei a medicacdo, chamei o paciente
pra fazer e a sala de medicacGo estava
cheia. O menino estava acompanhado pelo
pai, ai que me chamavam mesmo pra fazer
logo e acertar logo a veia. (E4)

O paciente era idoso, com seus 80 e poucos
anos, veio acompanhado pela familia,
contra a sua vontade, se mexia muito, muito
inquieto. (E5)

Na verdade esse acidente ocorreu por que
era uma crianca, ai a mde ndo segurou
direito, o menino se “esperneou” e eu ndo
sei como foi ndo, s6 sei que o menino bateu
na seringa e a seringa bateu no meu dedo.
(E9)

Os trabalhadores de enfermagem relataram
que os usuarios de certa forma fazem pressao
para um atendimento mais rapido, o que é
dificultado devido a insuficiéncia de
profissionais e a alta demanda. Nessas
circunstancias de precarizacao do trabalho e
de tensao psicoldgica, realizam a assisténcia
com uma menor concentracao e de maneira
mais rapida. Trata-se da exposiciao do
trabalhador da enfermagem a cargas
psiquicas.

Acrescenta-se ainda a esse panorama o0s
baixos salarios que geram nos trabalhadores
de enfermagem a necessidade  de
multiemprego e interferem no descanso do
trabalhador, que se submete a longas jornadas
de trabalho. Nesse sentido, o descanso
insuficiente, seja pela instituicao ou pelo
trabalhador, aparece no contexto dos
acidentes de trabalho:

Eu estava de plantdo de 24 h aqui, dei um
plantdo de 12 e fiquei mais 12 horas, direto,
sem parar. (E2)

Em contrapartida, mesmo percebendo que
esse cenario de precarizacao e de cargas de
trabalho nas UPAs é o pano de fundo para se
entender a ocorréncia desses acidentes de
trabalho, foi relatado um caso que expressou
negligéncia e/ou imprudéncia na realizacao da
assisténcia de enfermagem, o que contribuiu
também para a ocorréncia de acidentes com
exposicao a material bioldgico. Isso ficou
evidente a partir da fala da enfermeira:

Eu me lembro muito bem do dia, e era um
domingo, tinha acabado de receber o
plantdo, tava checando pra abastecer o
setor. Estava bem trangqiiilo o dia, nem
vinha de outro plantdo, tinha dormido bem,
vinha de casa [...] o problema foi uma das
técnicas de enfermagem que provocou o
acidente em mim, por que ao invés de pegar
o material e desprezar na caixa, ela lancou
a seringa. Ela ndo lancou para pegar em
mim. Era para pegar na caixa, mas eu estava
proxima a caixa. Foi uma agulha 25 x7, de
uma intra- muscular profunda. Ela achou
super normal, disse: “quem mandou vocé
estar com a mdo ai?”. (E8)
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Em suma, o contexto em que ocorreram 0s
acidentes de trabalho com exposicao a
material bioldgico envolvendo trabalhadores
da enfermagem em UPAs é atrelado as
precarias condicoes de trabalho, como o
multiemprego e ritmo intenso, as cargas
psiquicas e ao fato do usuario ser crianca. Em
menor proporcao, se insere alguma situacao
de negligéncia e/ou imprudéncia do
trabalhador da enfermagem na realizacao do
processo de trabalho.

Mesmo diante do descortinar desse
contexto do dia do acidente de trabalho,
contraditoriamente, os trabalhadores ao
serem instigados a pensarem sobre o processo
de determinacao do acidente de trabalho o
qual estavam envolvidos, colocaram que este
acontecimento estava relacionado a
predestinacao, falta de atencao ou culpa de
outrem.

As explicacoes para a ocorréncia do evento
versaram sobre:
Eu acho que as coisas quando tem que
acontecer na vida da gente acontece. (E2)

Foi falta de atencdo. O acidente € muito
rdpido, de repente acontece. A
acompanhante dela me fazendo pergunta, ai
eu fui olhar pra ela me acidentei. (E3)

Foi falta de atencdo mesmo minha...
acidente de trabalho ndo se explica, ndo é?
(E4)
Eu sofri um acidente ndo por minha causa,
mas por culpa dela (colega de trabalho).
(E8)

Sob essa otica, foi um evento casuistico,
relacionado a condutas individuais e
relacionais, mas nao um produto da
organizacao e das condicdes do seu processo
de trabalho. Essa contradicao é resultado de
um processo historico cujo ato inseguro é
considerado, no Brasil e em muitos paises, a
causa mais importante do acidente de
trabalho. Porém, é preciso entender que o ato
inseguro nao é, em si mesmo, uma causa
suficiente e necessaria. Inclui elementos de
culpabilidade do trabalhador em estar
distraido, cansado ou descontente com o
trabalho e exclui, dessa forma, a organizacao
e o atual processo de precarizacao do
trabalho.”® Trata-se de uma ideologia
propagada por empregadores, instituicoes
governamentais e imprensa que atribui a
ocorréncia do acidente a culpa do
trabalhador. Essa compreensao penetra no
imaginario social das pessoas e perpassa as
falas dos entrevistados.

A partir de uma analise profunda com base
no aporte teorico da Salude do Trabalhador a
pesquisa permitiu revelar que, por tras das
falas dos entrevistados, os acidentes de
trabalho com exposicdo a material bioldgico
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em UPAs nao ocorreram por culpa dos
trabalhadores da enfermagem, mas sim como
resultado de um cenario caracterizado por
problemas estruturais que passam pela propria
precarizacao do trabalho no SUS, em nivel
nacional, além de problemas de gestdao do
sistema e de geréncia dos servicos de salde.

¢ Caracterizacao dos acidentes de
trabalho

As caracteristicas dos acidentes
investigados estao relacionadas ao turno em
que ocorreu o acidente, uso e tipo de EPIs,
tipo de exposicao e de material bioldgico
envolvido e o procedimento realizado.

Sobre o turno em que ocorreu o acidente,
os resultados mostraram que a maioria dos
trabalhadores de enfermagem acidentou- se
no turno diurno. Nesse, ocorre um maior
fluxo de pessoas e um ritmo mais intenso de
trabalho nas Unidades de Pronto Atendimento
nesse periodo, onde se percebe que é
realizada uma maior quantidade de
procedimentos.

Quanto ao uso e o tipo de EPIs no momento
do acidente, apenas um trabalhador de
enfermagem relatou que nao fazia uso de
luvas, mas todos os demais disseram que sim.
Outros EPI's como mascara, gorro e jaleco
também foram mencionados. Somente um
trabalhador referiu que nao estava usando
nenhum equipamento de protecao individual.

Isso demonstra que a determinacao do
acidente de trabalho com exposicao a
materiais  bioloégicos nao se relaciona
diretamente com elementos técnicos do
processo de trabalho, como o uso ou desuso
de EPI’'s, mas aos outros determinantes que
estao presentes na organizacao e divisao do
trabalho, como por exemplo, a quantidade
insuficiente de trabalhadores de enfermagem
para atender a demanda.

Com relacao ao tipo de exposicao, a grande
maioria dos trabalhadores de enfermagem das
UPAs se acidentou com objetos perfuro-
cortantes. Apenas um trabalhador teve a sua
mucosa exposta a materiais biologicos.

E sabido que a maior preocupacdo ndo se
deve ao fato do acidente ter sido através de
material perfuro-cortante e a lesao causada
por ele, mas devido aos agentes biologicos
que podem estar presentes  nestes
instrumentos como HIV, hepatites B e C e a
possivel contaminacao pelo trabalhador.

Sobre o tipo de material que os
trabalhadores de enfermagem se
acidentaram, todos os entrevistados tiveram
exposicdo ao sangue. Esta alta incidéncia dos
acidentes de trabalho tendo o sangue como
fluido organico envolvido na exposicao é
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explicada devido ao fato de que “existe uma
maior preocupacao do profissional exposto ao
sangue em registrar o acidente do que nos
casos em que estao envolvidos outros tipos de
fluidos corporeos, pelo medo de adquirir

doencas transmitidas pelo sangue”."*’

Quanto ao procedimento que o0s
trabalhadores de enfermagem estavam
realizando no momento do acidente,
sobressairam respectivamente: puncao
venosa, retirada de soro de usuarios,
administracao de medicacdes intramuscular e
endovenosa, supervisao de materiais e
realizacao de teste de glicemia capilar (HGT).

+ Condutas apos os acidentes

Com o surgimento e disseminacao de
doencas infecto contagiosas, como AIDS e
Hepatites B e C, os trabalhadores da saude e
as instituicoes de maneira geral comecaram a
adotar protocolos de atendimento ao
profissional acidentado com material biologico
a fim de estabelecer condutas de atendimento
inicial, orientacdo e acompanhamento dos
trabalhadores acidentados, uso de
quimioprofilaxia e notificacao de casos, a fim
de diminuir ou eliminar a possibilidade de
contaminacao por doencas relacionadas ao
trabalho.

De acordo com as recomendacdes, “as
primeiras condutas e cuidados apos acidentes
com material biologico é a lavagem do local
exposto com agua e sabao nos casos de
exposicdo percutanea ou cutanea”.'®"" Com
relacio a esta informacdao, somente 1
trabalhador referiu ter realizado esta acao,
demonstrando conhecer as recomendacdes do
protocolo:

Primeiro eu tirei a luva e lavei bem lavado
com dgua corrente, sabdo e espremi. (E10)

Depois de lavar o local exposto com agua e
sabao, no caso de exposicao cutanea e
percutanea, € recomendado que o paciente
fonte seja identificado e comunicado sobre o
ocorrido; realizar testes rapidos para HIV e
hepatites no trabalhador e no paciente fonte,
bem como notificar o acidente de trabalho.

Essas condutas sao evidenciadas nas falas
dos trabalhadores:

Apesar dos pais ndo aceitarem mais
puncionar a veia da crianca para coletar o
sangue, a assistente social e o médico
conversaram com eles e deixaram colher. Ai
eu e um colega fomos para o Hospital Rafael
Fernandes levando o material. (E7)

Fui para o Rafael Fernandes, foi colhido o
sangue do paciente pra testar, e eu fui fazer
o teste rdpido e foi notificado o acidente de
trabalho. (E6)

A enfermeira mandou chamar a usudria que
estava de saida, explicou o que tinha
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acontecido comigo e se ela aceitava colher e
fazer o exame de sangue. E por ela ser
minha conhecida ai que facilitou. Ai deu
tudo certo, foi feito, deu negativo. (E3)

Ao mesmo tempo em que o hospital de
referéncia, Hospital Rafael Fernandes,
estabelece rotinas construidas a partir dos
protocolos ministeriais, ha desconhecimentos,
dificuldades operacionais e descumprimento
destas:

Eu questionei para fazer o meu exame [...]
Eu achei a equipe de ld [Hospital Rafael
Fernandes], muito despreparada, tanto na
parte de orientacdo, como de procedimento.
Tudo foi feito mais de 24 h depois, ai eu
tive a desonra de ter que tomar o coquetel.
Ja aconteceu de outros profissionais
também ndo fazerem o teste rdpido. Eles
fazem naquele momento e recebem sé
depois. (E8)

No dia eu fui para o posto de saude, porque,
foi muito dificil conseguir o sangue da
crianca. Ai para ndo perder tempo, a gente
foi para o posto de saude, por que o
motorista da UPA ia para ld. (E9)

A Portaria GM/MS n° 104 de 25 de janeiro
de 2011 define de notificacdo compulséria os
acidentes de trabalho com exposicao a
material biolégico. E valido salientar que,
mesmo diante da subnotificacao de doencas
profissionais, relacionadas ao trabalho e de
acidentes de trabalho, a notificacao
representa um importante instrumento de
vigilancia em salde do trabalhador, uma vez
que possibilita construir dados e informacoes
que subsidiam a identificacao de perfis
epidemiologicos de trabalhadores mais
proximos da realidade bem como uma
intervencao mais coerente com os problemas
de salde levantados."’

Quando tem o acidente, a gente comunica a
equipe geral da unidade, a epidemiologia,
chama o laboratério, faz a notificacdo do
acidente. (E2)

O meu acidente foi notificado pela UPA, mas
ndo pelo Hospital Rafael Fernandes, por que
a colega ndo sabia notificar. Segundo ela,
ndo é? Eu achei a equipe de ld, muito
despreparada, tanto na parte de orientacdo,
como de procedimento. Tudo foi feito mais
de 24 h depois. (E8)

Em um estudo sobre acidentes de trabalho
com a equipe de enfermagem em unidade de
terapia intensiva de hospital universitario, foi
constatado que esses profissionais nao tém
orientacdo de como proceder a notificacao do
acidente e muitas vezes desconhecem os
setores disponiveis para realiza-la.”® As
dificuldades em notificar acidentes de
trabalho, em realizar o seu exame e em
dirigir-se para outra instituicao da rede de
servicos de saude para fazer os testes rapidos
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sinaliza, entre outros aspectos, que ainda nao
se construiu uma rede resolutiva de servicos
em saude do trabalhador. Isso é reforcado e
se torna ainda mais preocupante diante da
auséncia do Centro de Referéncia em Saude
do Trabalhador (CEREST) nas falas dos
entrevistados. A instituicao de referéncia para
acidentes de trabalho com exposicao a
materiais bioldgicos, em alguns casos, nao
estd sendo visualizada como espaco de
medidas apropriadas para dar respostas as
reais necessidades dos trabalhadores.
Portanto, percebe-se como ainda se esta
distante da construcao de estratégias de
intervencao em saude capazes de transformar
as diferentes formas de viver e trabalhar dos
sujeitos.

Em relacdo ao resultado do exame, os
trabalhadores de enfermagem entrevistados
referiram nao ter se contaminado com
nenhuma doenca, bem como afirmaram que os
resultados dos exames tiveram resultados
negativos para HIV, Hepatite B e C.

Diante do exposto, as rotinas
estabelecidas, acdes e condutas tomadas
pelas instituicobes e trabalhadores estao
pautadas no cumprimento ou nao do protocolo
ministerial de atencdao ao trabalhador
acidentado com materiais bioldgicos. Sao
condutas orientadas pela preocupacao em
eliminar o risco e tratar os possiveis
trabalhadores contaminados pelos virus HIV e
Hepatites. Ao reduzir o acidente a doenca,
fortalece-se o modelo hegemonico da salde,
centrado no bioldgico, na cura e assisténcia
individual e, portanto, ocultam-se
acriticamente a estrutura e as condicdes de
trabalho.

Nao foram percebidas condutas e praticas
voltadas para a intervencao nos
determinantes sociais do acidente de
trabalho, bem como discussoes sobre os
desdobramentos sociais e econdmicos que o
ocorrido pode trazer para o trabalho e o
trabalhador. Nesse sentido, refletem acoes
centradas na doenca e no imediatismo do
evento, centradas no Modelo da Medicina do
Trabalho e Saude Ocupacional, descartando
praticas de promocao a salude dos
trabalhadores. Por mais que estes manuais e
protocolos sejam importantes no
direcionamento técnico diante de um acidente
de trabalho, entende-se aqui que sao
insuficientes para intervir nos determinantes
sociais do acidente de trabalho, em especial,
com exposicao a material biologico.

¢ Sentimentos frente aos acidentes

Os trabalhadores de enfermagem, ao
pensarem sobre o seu acidente de trabalho,
referiram sentimentos como medo,
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preocupacao e apreensao. A possibilidade de
adquirir uma doenca infectocontagiosa como
hepatites e/ou HIV remete a emocodes
semelhantes a uma grande tragédia.
Quando vocé sofre um acidente, vocé expoe
sua vida. A primeira coisa que vem na nossa
cabeca: hepatite e HIV. A gente fica
pensando: serd que eu vou ser mais um? (E3)
Quando a gente se pée em situag@o de risco
pessoal, s6 quem sabe é a gente. Ainda
existe muito medo, muito tabu, muito
preconceito. A gente fica péssima, fica um
lixo. (E8)
Senti que ia ser o fim da minha vida, porque
eu ndo sabia quem era aquele menino. (E5)
Contraditoriamente, E7 coloca:
E interessante... eu fiquei calma, fiz todos
os procedimentos que deveria fazer... eu
me acidentei com um bebezinho, né? (E7)

A tranquilidade sentida € o reflexo de uma
construcao social a partir do que se define
enquanto sujeitos normais, seguros e
saudaveis. Criancas, idosos, religiosos fazem
parte de um suposto “grupo” de sujeitos
confiaveis. Esta seguranca foi sentida por
outros trabalhadores, como se percebe nas
falas a seguir:

Ele vinha acompanhado do pai. Percebi que
pelo menos ele ndo era menino de rua,
parecia ser bem cuidado, ai eu conversei
com o pai dele e deu tudo certo. Fiquei mais
tranquilo. (E5)

Mas na mesma hora eu comecei a conversar
com ela, e ela era evangélica, ai ndo tive
muita preocupacdo. (E2)

Eu fiquei normal pelo fato de ser um senhor
de idade. (E6)

Eu me acidentei com uma gestante, ai fiquei
tranquila por isso. (E10).

As emocdes e sentimentos vividos sao
permeados pelo medo inicial e pela
tranquilidade vinculada a esteredtipos de
seguranca. Sao  construidos social e
culturalmente a partir das concepcoes de
mundo, dos conceitos, pré-conceitos e valores
dos sujeitos. No entanto, essa percepcao
sobre o acidente de trabalho evidencia uma
problematica a ser enfrentada, pois nao se
pode pensar que existem, nos dias atuais,
grupos que expressem medo/risco ou
confianca/saudavel. Qualquer pessoa,
independente da idade, raca, sexo ou religiao
esta vulneravel a adquirir uma doenca
infectocontagiosa como HIV, Hepatites, Sifilis.
(E4) ajuda a pensar sobre questao:

Até que se faca o exame, a gente fica
preocupada. Por que ndo estd escrito que o
paciente tem alguma coisa, aparéncia ndo
diz nada! Até sair o resultado, a gente fica
apreensiva. (E4)

Os sentimentos como medo, preocupacao e
apreensao foram produzidos pela possibilidade
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de adquirir uma doenca infectocontagiosa.
Nesse sentido, as emoc¢Oes reduziram o
acidente de trabalho a doenca e ao seu risco
individual e nao foram capazes de mobilizar
uma reflexdo critica e analitica dos diversos
significados e  determinacdes  sociais,
econdmicos, culturais e afetivos que envolvem
0 seu processo de trabalho. Por mais que o
acidente de trabalho com exposicao a
material biologico possibilite adquirir doencas
infectocontagiosas, nao podemos reduzi-lo a
isso.

CONCLUSAO

A realizacao de pesquisas de enfoque
qualitativo com o aporte tedrico da Salde do
Trabalhador possibilita ampliar a compreensao
sobre os acidentes de trabalho ao superar a
visdo de que sua ocorréncia se deve a culpa do
trabalhador por negligéncia ou imprudéncia ao
reforcar que esses eventos tém como pano de
fundo o contexto do mundo do trabalho.

A precarizacaio do trabalho, com
flexibilizacao dos vinculos e dos direitos
trabalhistas, baixos salarios, multiemprego ou
desemprego estrutural, falta de condicoes de
trabalho e a necessidade de um trabalhador
cada vez mais polivalente e produtivo sao
caracteristicas da sociedade capitalista
contemporanea que se inserem no trabalho
em salde, tanto no SUS como no setor
privado, repercutindo sobre a salde do
trabalhador da enfermagem.

Esse estudo permitiu desvendar que os
acidentes de trabalho com exposicao a
material biologico envolvendo trabalhadores
de enfermagem em Unidades de Pronto
Atendimento sao resultantes de um conjunto
de mediacdes que se estabelecem entre esse
cenario estrutural, o SUS, em particular, e o
processo de trabalho da enfermagem no
singular.

Diminuir e/ou evitar a ocorréncia de
acidentes de trabalho nao se limita apenas ao
uso dos Equipamentos de Protecao Individual.
Estes sao importantes, mas insuficientes
diante dos problemas supracitados. Requer
repensar politicamente os acidentes de
trabalho enquanto reflexo das condicées de
trabalho a que os trabalhadores estao
submetidos e isso abre uma agenda de
debates para sindicatos; empregadores; SUS,
em especial os CERESTs; Ministérios do
Trabalho, da Salude e da Previdéncia Social.

Os acidentes de trabalho necessitam de
uma politica de Estado que discuta e
intervenha sobre essa problematica na
perspectiva da melhoria das condicdes de
trabalho, nao no sentido de garantir um
trabalhador sadio para manter a
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produtividade, mas porque promover a saude
do trabalhador significa intervir sobre os
determinantes sociais do seu processo saude-
doenca, que dizem respeito a forma como
ocorrem os processos de producao.

A ampliacao desse olhar sobre os acidentes
de trabalho demanda novas intervencées,
saberes e praticas em saude. Trata-se de um
desafio que, de maneira especial, chama a
atencao para a academia no sentido de
desenvolver uma producao de conhecimento e
uma formacao em salde que dé visibilidade a
essa problematica ancorada em premissas da
Saude do Trabalhador. Entretanto, salienta-se
que esse desafio envolve conflitos de
interesses entre diversos atores, que pode ser
resumido no conflito entre o capital e o
trabalhador. Mesmo assim, aponta-se que
acoes conjuntas entre  trabalhadores,
sindicatos, Estado e universidade que incidam
sobre a dimensao macro possuem maior
potencialidade resolutiva.
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