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RESUMO

RIBEIRO, N. C. F. Exposicao ocupacional com material biol6gico: o que mudou com a implantagéo
da norma regulamentadora n°® 32. 2021. 49 folhas. Trabalho de Conclusédo de Curso (Curso de
Enfermagem) — Pontificia Universidade Catdlica de Goias, Goiania, Goias, 2021.

Introducéo: Os Acidentes de Trabalho (AT) séo incidentes caracterizados como aqueles que ocorrem
em decorréncia da execucdo do trabalho, que podem gerar ferimentos corporais e prejudicar o
desenvolvimento das atividades laborais. Os trabalhadores da &rea da satde exercem papel fundamental
na assisténcia ao paciente, entretanto, a forma que essa atividade é realizada pode colocar em risco a sua
salde. Para minimizar o risco da exposicao a agentes bioldgicos, diretrizes nacionais e internacionais e
orgdos reguladores indicam o uso das Precaucdes Padrdo (PP), que de acordo com o Centro de Controle
e Prevencdo de Doencgas (CDC) é uma das medidas essenciais para a seguranc¢a do trabalhador e que
deve ser adotada por todos que prestam assisténcia direta ao paciente. Objetivo: Avaliar o cenario dos
acidentes ocupacionais com materiais biologicos entre os profissionais de salde durante a execugdo de
suas atividades laborais apos a implantagdo da NR-32 e as principais medidas de prevencgdo descritas
nas publicagdes entre 2006 a 2020. Metodologia: Trata-se de um estudo de reviséo integrativa da
literatura acerca da exposi¢do ocupacional com material biol6gico ap6s a NR-32. A coleta de dados foi
realizada nos meses de agosto e setembro de 2021, nas bases de dados PUBMED, LILACS, SciELO,
MEDLINE e BDENF, com as seguintes etapas: 1. identificacdo do tema e sele¢do da hipétese ou questdo
de pesquisa; 2. estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos/amostragem ou busca
na literatura; 3. definicdo das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados/ categorizagdo
dos estudos; 4. avaliagdo dos estudos incluidos; 5. interpretacdo dos resultados e 6. apresentacdo da
revisdo/sintese do conhecimento. Foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS):
pessoal de saude, acidentes de trabalho, exposicdo ocupacional e acidentes bioldgicos, ambos
acompanhados do operador booleano AND. Tendo como critérios de inclusdo os estudos originais,
nacionais, completos e disponiveis online publicados no periodo de 2006 a 2020. Resultados: Neste
estudo, foram analisados 14 artigos, identificados no periodo de janeiro de 2006 a dezembro de 2020.
A analise foi realizada por regides brasileiras, onde a regido sudeste foi a regido que mais apresentou
AT com 129.409 exposigdes. Os principais motivos do AT foram o descarte inadequado de material
perfurocortante e o ndo uso de EPI ou seu uso inadequado. Houve uma predominancia do sexo feminino
73,78%, e os profissionais que mais sofreram os AT com materiais biol6gicos foram os técnicos de
enfermagem 31,12%, seguido pelos auxiliares de enfermagem, com incidéncia de 14,14%. Discusséao:
Os Técnicos e Auxiliares de enfermagem foram os que mais sofreram os AT, isso pode ser explicado
pela razdo desses profissionais estarem a maior parte do tempo envolvido no cuidado direto ao paciente.
Deste modo, acredita-se que as InstituicGes devam realizar capacitagdes de modo continuado.
Conclusdo: Os AT continuam ocorrendo, mesmo com a implementacdo de uma legislacdo especifica
no pais, visto que foi observado na maioria das publica¢fes analisados que os acidentes ocupacionais
continuam ocorrendo nas Institui¢des de Satde do Brasil. A principal causa dos acidentes com material
biolégico foram por exposi¢des percutaneas, sendo a maioria provocadas por agulhas com Iumen,
seguidas das laminas/lancetas 7% e agulhas sem limen 3%, com predominancia do sexo feminino.
Ficando claro, a necessidade de maiores investimentos em educagéo continuada e permanente, entre 0s
trabalhadores da saude, e ainda, maior exigéncia no cumprimento da norma vigente.

DeCS/Palavras-Chave: pessoal de salde, acidentes de trabalho, exposicdo ocupacional e acidentes
bioldgicos.



ABSTRACT

Introduction: Occupational Accidents are incidents characterized as those that occur as a result of the
performance of work, which can generate bodily injuries and impair the development of work
activities. Health workers play a fundamental role in patient care, however, the way this activity is
performed can put their health at risk. To minimize the risk of exposure to biological agents, national
and international guidelines and regulatory bodies indicate the use of Standard Precautions, which
according to the Centers for Disease Control and Prevention (CDC) is one of the essential measures for
safety of the worker and that must be adopted by all who provide direct care to the
patient. Objective: Evaluate the scenario of occupational accidents with biological materials among
health professionals during the execution of their work activities after the implementation of NR-32 and
the main prevention measures described in publications between 2006 and 2020. Methodology:This is
an integrative literature review study on occupational exposure to biological material after NR-32. Data
collection was carried out in August and September 2021, in the PUBMED, LILACS, SciELO,
MEDLINE and BDENF databases, with the following steps: 1. identification of the theme and selection
of the hypothesis or research question; 2. establishment of inclusion and exclusion criteria for
studies/sampling or literature search; 3. definition of information to be extracted from selected studies/
categorization of studies; 4. evaluation of included studies; 5. interpretation of results and 6. presentation
of the review/synthesis of knowledge. The Health Sciences Descriptors (DeCS) were used: health
personnel, work accidents, occupational exposure and biological accidents, both accompanied by the
Boolean operator AND. The inclusion criteria were original, national, complete and available online
studies published in the last 15 years. Results: In this study, 14 articles were analyzed, identified from
January 2006 to December 2020. The analysis was carried out by Brazilian regions, where the Southeast
region was the region with the most Occupational Accidents with 129,409 exposures. The main reasons
for the Occupational Accidents were the inappropriate disposal of sharps and the non-use of PPE or its
inappropriate use. There was a predominance of females, 73.78%, and the professionals who suffered
most from Occupational Accidents with biological materials were nursing technicians 31.12%, followed
by nursing assistants, with an incidence of 14.14%. Discussion: Nursing technicians and assistants were
the ones who suffered most from occupational accidents, this can be explained by the reason these
professionals are most of their time involved in direct patient care. Thus, it is believed that Institutions
should carry out training on a continuous basis. Conclusion: You Occupational Accidents continue to
occur, even with the implementation of specific legislation in the country, as it was observed in most of
the analyzed publications that occupational accidents continue to occur in Health Institutions in
Brazil. The main cause of accidents with biological material were percutaneous exposures, mostly
caused by needles with lumen, followed by blades/lancets 7% and needles without lumen 3%, with a
predominance of females. making clear the need for greater investments in continuing and permanent
education among health workers, and even greater demand in complying with the current standard.

DeCS/Keywords: health personnel, work accidents, occupational exposure and biological accidents.
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1 INTRODUCAO

Os Acidentes de Trabalho (AT) sdo incidentes caracterizados como aqueles que ocorrem
em decorréncia da execucdo do trabalho, que podem gerar ferimentos corporais e prejudicar o
desenvolvimento das atividades laborais (BRASIL, 1991). Esses eventos, geralmente, sdo
motivados por fatores quimicos, ergonémicos, fisicos, biolégicos e psiquicos, que podem
acontecer pela via percutanea, cutanea ou pelo contato direto com as mucosas se estimulados
por fatores biologicos (MARZIALE et al., 2010).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estima que a cada ano ocorram dois a trés
milhdes de acidentes com materiais bioldgicos entre os trabalhadores da satde, expondo-o0s aos
patdgenos capazes de causar Hepatites e Sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS),
sendo que, dois milhdes dos profissionais sdo expostos ao Virus da Hepatite B (HBV),
novecentos mil pelo Virus da Hepatite C (HCV) e cento e setenta mil ao Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV) (PRUSS-USTUN; RAPITI; HUTIN, 2003).

Os trabalhadores da area da salde exercem papel fundamental na assisténcia ao
paciente, entretanto, a forma que essa atividade é realizada pode colocar em risco a sua saude
(TIBAES, 2012). Para minimizar o risco da exposicao a agentes bioldgicos, diretrizes nacionais
e internacionais e 6rgaos reguladores indicam o uso da Precaucdo Padrdo (PP), que de acordo
com o Centro de Controle e Prevencdo de Doencas (CDC) é uma das medidas essenciais para
a seguranca do trabalhador e que deve ser adotada por todos que prestam assisténcia direta ao
paciente (CDC, 2016).

As diretrizes das PP tém como proposta preservar a salde dos trabalhadores, por meio
da higienizacdo das maos, uso de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI), tais como: luvas,
avental, méascara, 6culos de protecdo, manejo de equipamentos de forma segura e etiqueta da
tosse (CDC, 2007; ANVISA, 2017).

O contato direto com materiais biol6gicos como: sangue e fluidos orgéanicos
potencialmente infectantes € continuo nas unidades de salde, por essa razdo, técnicas mais
seguras devem ser tomadas, com foco na promocdo da saude e prevencdo de agravos
(MARZIALE et al., 2014).

De acordo com a Norma Regulamentadora n°® 32 (NR32) do Ministério do Trabalho,
que tem por finalidade estabelecer as diretrizes bésicas para a implementacdo de medidas de
protecdo a seguranca e & saude dos trabalhadores dos servigos de saude, bem como daqueles
que exercem atividades de promocdo e assisténcia a saude em geral é necessario que as

instituicOes de saude realize agOes preventivas para cada perigo ou risco, incluindo a elaboracéo



e implementacdo de um Plano de Prevencdo de Riscos de Acidentes com Materiais
Perfurocortantes, a fim de proporcionar no ambiente de trabalho a seguranga dos trabalhadores
(BRASIL, 2005).

A NR32 prevé o uso de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) e outras medidas
de protecéo, capacitacao profissional, vacinagdo, entre outras disposi¢fes. Imediatamente apos
a ocorréncia do acidente envolvendo materiais e/ou fluidos bioldgicos. Além disso, recomenda
que o profissional de satde procure atendimento profilatico até duas horas apds o acidente, para
avaliar o risco de soroconversdo de HIV, HBV e HCV. A norma prevé, ainda, que a unidade de
salde preste todos os cuidados necessarios ao trabalhador acidentado para que sejam aplicadas
precocemente as medidas de quimioprofilaxia e a garantia do seguimento das orientacGes e
condutas necessarias ao acidentado (BRASIL, 2005; MAGAGNINI; ROCHA; AYRES, 2011).

A literatura descreve que os acidentes de trabalho ocorrem ha todo momento, em razédo
de diversos fatores que, isolados ou em conjunto, podem ocasionar prejuizos significativos para
a salde do trabalhador. E as causas mais recorrentes de acidentes apontados pelos profissionais
sdo: descuido do profissional, seguido por descarte inadequado de material perfurocortante, a
sobrecarga de trabalho, condi¢Ges do paciente, inadequacdo dos materiais, equipamentos e
estrutura, despreparo profissional, falha na técnica e fatalidade (RODRIGUES et al., 2017).

Diante desse contexto, faz-se necessario conhecer o cenario de mudanga do acidente
com material biol6gico ap6s a implementacdo da NR-32. Para tanto, foi indispensavel fazer o
seguinte questionamento: “A NR32 favoreceu a reducdo de acidentes ocupacionais com
materiais bioldgicos entre os profissionais de satude?”

Uma das principais proposta deste estudo € instruir os profissionais de salde acerca da
seguranca durante a execuc¢do de suas tarefas cotidianas, para isso, sera abordado nesse trabalho
de pesquisa, 0 gquantitativo de acidentes ocorridos apds a implantacdo da norma, os atuais
motivos que levam os profissionais de salde se acidentarem, bem como as principais medidas
que contribuem para reducdo de acidentes com material biolégico durante a execucdo de seu
trabalho e danos para sua saude, descritos na literatura cientifica de 2006 a 2020.

O tema emergiu a partir da observacdo dos inimeros acidentes com materiais bioldgicos
ocorridos nos campos de pratica e os descritos nas diversas literaturas cientificas. E diante dessa
preocupacdo e sobretudo, pela gravidade dos acidentes, sdo considerados, um problema de
salde publica. Dessa maneira, o0 presente estudo pretende contribuir diretamente com a area da
salde e, de maneira especial, fortalecer os projetos de atuacdo da pesquisadora, ampliando seus

conhecimentos a respeito do cenario de mudanca dos acidentes ocupacionais com material



bioldgico, além disso, evidenciar a importancia do uso adequado das precaucdes padréo durante
a realizacdo dos procedimentos.

O presente estudo, sinaliza para uma nova abordagem de intervencdo educativa entre 0s
profissionais de saude, no sentido de melhorar a seguranca no trabalho e a qualidade de vida

desses trabalhadores.



2 OBJETIVOS

2.1 Geral:

Avaliar o cenario dos acidentes ocupacionais com materiais bioldgicos entre 0s
profissionais de saude durante a execugdo de suas atividades laborais apos a implantacdo da
NR-32 e as principais medidas de prevencédo descritas nas publicagdes entre 2006 a 2020.

2.2 Especificos:

e Caracterizar as publicacGes acerca do cenario dos acidentes com material bioldgico ap6s
a implantacdo da NR32 quanto ao titulo, autor(res), local de publicacdo, data, ano,
objetivos, metodologia utilizada e os principais resultados/concluséo;

e Descrever a frequéncia dos acidentes com material bioldgico e os motivos que levaram
sua ocorréncia descritos nas publicacdes selecionadas;

e ldentificar a categoria profissional da area da salude que mais se envolveram nos
acidentes com material biologico descritos nas publicacdes selecionadas;

e Caracterizar as recomendacdes para prevencao dos acidentes com material bioldgico,

apresentadas nas publicacdes selecionadas para o estudo.



3 REVISAO DA LITERATURA

3.1 Normas e diretrizes sobre acidentes com material biologico.

O Acidente com Exposicao a Material Biologico (AEMB) é de notificagdo compulsoria,
sendo necessario o registro no Sistema de Informac6es de Agravos de Notificacdes (SINAN),
logo apds o ocorrido ou no maximo 24 horas depois, para que o paciente seja respaldado. E
uma ocorréncia que necessita de um tratamento pos-exposi¢do com emergéncia, para que haja
uma maior efic&cia contra as infec¢des que o individuo se tornou suscetivel. No entanto, existe
um namero bem alto de subnotificacdo de AT, o que prejudica a tomada de medidas corretivas,
e ndo garantem precisdo nos numeros de notificacdes (BRASIL, 2011; VIEIRA; JR;
BITTENCOURT, 2020).

Algumas doengas sdo provenientes dos incidentes com fluidos corporais assim como o
HIV, HBV e HCV, por essa razdo condutas devem ser tomadas de imediato apds o ocorrido,
bem como a higienizacdo com agua e sabdo quando a area atingida for cutanea ou percutanea,
e com agua ou com solucéo salina fisioldgica se for a mucosa. Para dar inicio ao tratamento
pOs-exposicao, é necessario avaliar o paciente-fonte no momento do acidente, verificando se
ele possui alguma infe¢do pelo HCV, HBV e HIV, séo critérios de observacdo: o tipo de
exposicdo; tipo e quantidade de fluidos e tecidos; status da fonte e do acidentado, e a
susceptibilidade do profissional que se acidentou (BRASIL, 2010; BRASIL, 2011).

Caso o paciente-fonte seja desconhecido e apresente impossibilidades para ser testado,
avalia-se a possibilidade tanto epidemioldgica, quanto clinica da infeccdo pelo HIV, HBV e
HCV. O principal objetivo de avaliar o paciente-fonte, € impedir o inicio desnecessario do
esquema profilatico (BRASIL, 2010; BRASIL, 2011).

Se o resultado do teste apresentar reagente para o HIV, o profissional infectado inicia o
tratamento com a PEP (Profilaxia P6s-Exposicdo) o mais rapido possivel, e deve ser
encaminhado para ter um acompanhamento clinico-laboratorial, caso o resultado seja ndo
reagente descarta as medidas de profilaxia, visto que a probabilidade de soroconverséo, frente
a um resultado negativo € bastante raro. Quando indicado o tratamento com a PEP, 0 esquema
deve iniciar em até 2 horas apds o ocorrido e durar cerca de 28 dias, esse tratamento é realizado
com dois esquemas especificos, sendo eles: basico; que é a associa¢do de dois medicamentos
antirretrovirais, a zidovudina e a lamivudina, e o esquema expandido; que € prescrito em
acidentes de alto risco que inclui a zidovudina, lamivudina e o inibidor de protease (BRASIL,
2010; BRASIL, 2011).



Em relacdo ao HBV, solicita-se 0 HBsAg do paciente-fonte, para que possa ser
analisado a histéria da infeccdo pelo virus da hepatite B, o marcador apresentara o tipo de
infeccdo (aguda ou cronica) e sinalizara a necessidade de profilaxia e acompanhamento do
trabalhador. Quando o paciente-fonte é desconhecido, o profissional precisa de um
acompanhamento clinico-laboratorial e de medidas pds exposicdo, assim como a vacina e a
imunoglobulina (ambos de acordo com o status vacinal do acidentado e a probabilidade de
infeccdo). Se indicado a vacina e a imunoglobulina, devem ser administradas o mais rapido
possivel, de preferéncia nas proximas 24 horas. Profissionais expostos a um acidente de
trabalho com o marcador soroldgico positivo, que ndo apresentarem respostas imunoldgicas
com a vacina contra a hepatite B, necessitam receber uma dose de imunoglobulina e reiniciar o
esquema de vacinacdo logo ap6s a exposicdo. Uma das medidas mais eficazes para pré-
exposicdo do HBV € a vacinacdo, sendo essa indicada para todos os servidores da saude devido
a grande probabilidade de se envolverem em um acidente ocupacional (CDC, 2001; BRASIL,
2010).

Para identificar se o profissional acidentado encontra susceptivel ao HCV, o paciente-
fonte precisa realizar o marcador sorolégico anti-VHC, caso o marcador se faca presente no
soro, possivelmente apresenta uma infecgdo cronica pela hepatite C, a confirmacéo devera ser
realizada através do HVC-RNA. Se for positivo o resultado de ambos, o diagndstico é de
hepatite C, nesse caso o0 servidor necessita de um acompanhamento (BRASIL, 2010). Para o
individuo que for exposto a uma possivel fonte positiva, sugere-se o tratamento com antivirais,
a exemplo disso o interferon, para prevenir a evolucao da doenca cronica (BRASIL, 2008).

Fica claro, portanto, que a principal medida de protecdo contra os patdgenos
ocupacionais € a prevencdo das exposi¢cdes com sangue ou com materiais contaminados, visto

gue o tratamento pos-exposicdo existe, mas ndo sdo totalmente eficazes (BRASIL, 2010).

3.2 Perfil epidemioldgico no mundo e no Brasil dos acidentes com material bioldgico.

Os profissionais mais expostos ao risco de AT sdo aqueles que mantem uma relacao
direta com paciente, como a equipe de enfermagem e médica, pois executam procedimentos
que contém sangue e secrecdes, Visto que os servidores que prestam a assisténcia a satde de
modo indireto como os servidores da limpeza, de residuos e coletores, também se encontram
expostos ao risco bioldgico, pois suas tarefas incluem o manuseio de materiais contaminados.
A literatura chega a mencionar que no Centro Cirargico e na Unidade de Terapia Intensiva, 0s

AT com materiais bioldgicos sdo constantes, esse fato se da devido ao uso continuo de material
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perfurocortante, além de ter contato com secre¢des do paciente através de procedimentos
realizados (CANINI; GIR; MACHADO, 2005).

Um estudo realizado em 28 estados norte-americanos e no distrito de Colimbia no
periodo de 1995 a 2007, apresentaram um total de 30.945 casos de AT envolvendo sangue e
fluidos corporeos entre os servidores da salde, onde 72% das exposi¢fes envolveram o0s
enfermeiros e médicos que atuam na prestacao direta do cuidado e 82% dos eventos adversos
aconteceram pela via percutanea (CDC, 2011).

Alamgir et al., (2008) avaliaram a epidemiologia dos profissionais de saude que atuam
na rea de cuidados intensivos, lares de idosos e cuidados comunitarios na Colimbia Britanica
no Canadé, no qual a maior parte dos incidentes ocorreram com objetos cortantes, com agulhas
e respingos. Comprovaram ainda, que os cuidados intensivos expdem o profissional de saude a
materiais biologicos 2 a 3 vezes maior em comparacao aos outros cargos analisados.

Com o objetivo de investigar os AT provocados por materiais biolégicos na regido
metropolitana de Goiania entre os trabalhadores da sade, no periodo de 5 de maio de 1989 a
31 de dezembro de 2014 foram analisadas todas as fichas de notificacdes, onde totalizou em
11.536 AT com material biologico, destes cerca de 9.575 acidentes aconteceram com
Trabalhadores da &rea da Saude (TAS) (NEVES, 2016).

Os profissionais de salde que mais sofreram acidentes ocupacionais durante esse
periodo foram as equipes de enfermagem (60,8%), de auxiliares de limpeza (12,0%), de
odontologia (10,2%), médica (7,6%) e de laboratério (6%), predominando o sexo feminino
(83,2%), com idade de 26 a 35 anos, tendo o ensino médio completo. Dos acidentes, 61,5%
tiveram envolvimento com sangue, soro ou plasma, 58,8% acidentaram com agulhas e sem
limen e 85,6% ocorreram pela via percutdnea. A autora menciona em seu estudo, que 0s
incidentes ocorrem em maior quantidade entre a equipe de enfermagem, pelo fato de ser uma
equipe maior, sendo composta por técnicos, auxiliares e enfermeiros, onde a maioria pertence
ao sexo feminino (NEVES, 2016).

A pesquisa realizada no municipio de Goiania, teve como finalidade analisar o perfil
das vitimas acidentadas com materiais bioldgicos, de pessoas que ndo apresentam riscos
presumidos, foram registrados 8.568 casos de acidentes, sendo que, 181 aconteceram entre 0s
recepcionistas, auxiliares administrativos, zeladores e entre outros. A condicdo vacinal contra
a hepatite B dos acidentados era de 49,7% vacinados, 16,0% n&o vacinados e de 34,3% ndo
informados. Os acidentes percutaneos foram recorrentes em pessoas do sexo feminino, ja os
incidentes que atingiram a mucosa foram predominantes entre o sexo masculino. Visto que o

sangue foi o material bioldgico mais envolvido, a agulha com lumen foi o objeto que mais
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contribuiu para ocorréncia de eventos adversos. Algumas condi¢bes dos acidentes estéo
diretamente relacionadas a pungdes venosas e injecdes (5,0%), ao reencape de agulha (2,2%) e
ao auxilio nos procedimentos (7,3%) (SALGADO, 2014).

Apds o AT com material biologico, 59 casos foram encaminhados para o tratamento
com profilaxia, sendo que 17 indicaram apenas a imunoprofilaxia, 28 somente a
quimioprofilaxia, 14 sugeriu a quimioprofilaxia e a imunoprofilaxia. Ao analisar as fichas de
notificacbes do SINAN perceberam que 31 dos individuos que foram indicados para a
realizacdo da PEP abandonaram o tratamento. Em relacdo ao acompanhamento clinico-
laboratorial, 71 pessoas abandonaram, incluindo os que necessitaram da PEP e os que nédo
precisaram (SALGADO, 2014).

O estudo desenvolvido por Damaceno (2005), foi realizado em um hospital que atende
pacientes em estado de urgéncia e emergéncia, considerado o centro de referéncia para o estado
de Goiés. Participaram da primeira etapa da pesquisa 382 profissionais, destes 237 sofreram
acidentes envolvendo material bioldgico, 39 trabalhadores dos quais sofreram um incidente
foram selecionados para participar da segunda etapa da pesquisa, que foi realizada em forma
de questionamento, onde o profissional precisava apresentar as causas, as consequéncias, as
condutas, 0s sentimentos, os riscos, as medidas de protecao e a situacdo vacinal.

Os pontos abordados como as causas dos AT com materiais biologicos foram os
descuidos, as situacOes dos pacientes, a sobrecarga de servico, a desconformidade dos materiais,
aemergéncia, o excesso de confianca e a auséncia das medidas de prevencdes. Os entrevistados
relataram que apos o acidente apresentaram sensacfes de medo, inseguranca, raiva e até mesmo
calmaria. A maioria alegou que o acidente ndo provocou nenhuma consequéncia
(DAMACENO, 2005).

Marziale et al., (2014) desenvolveram um estudo no Hospital das Clinicas da Faculdade
de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo (HCFMRP-USP), com
profissionais que sofreram acidentes no ambiente de trabalho no decorrer do ano de 2010, onde
foram registrados 77 acidentes, desses 55 concordaram em participar da pesquisa, sendo 94,5%
do sexo feminino e 5,5% do sexo masculino. Os profissionais que mais se acidentaram foram
os auxiliares de enfermagem (67,3%), enfermeiros (14,5%), auxiliares de servigo (3,6%),
médicos (3,6%), técnicos em radiologia (3,6%), auxiliar técnico em saude (1,8%), dentistas
(1,8%), técnico de laboratorio (1,8%) e técnico em radiologia (1,8%). As tarefas mais exercidas
no momento do acidente foram a pungdo venosa e a administracdo de medicamentos. Alguns
servidores declararam que o evento adverso aconteceu pela falta de atengdo, pressa e auséncia

das paramentacOes adequadas durante a prestacao do cuidado.
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O estudo desenvolvido por Sardeiro (2018), teve como objetivo analisar a epidemiologia
do abandono clinico pelos profissionais que se acidentaram com material bioldgico. Desde o
ano de 2006 a 2016, onde foram registrados em Goiania 8.596 casos de acidentes, sendo 7.265
profissionais da saude. Apds aplicar os critérios de exclusdo restaram para o estudo 2.104
servidores da area da salde, que foram indicados para realizar acompanhamento clinico e
laboratorial ap6s o acidente de trabalho. Visto que 58,5% dos profissionais acidentados
executaram todo o tratamento, porém 41,5% deixaram de lado o acompanhamento. A categoria
ocupacional dos acidentados eram: equipe de enfermagem, laboratdrio, limpeza, odontologia,

médica e estudante.

3.3 Principais fatores para acidentes com material biolégico e o desdobramento do
acidente.

O ambiente hospitalar € um lugar destinado a promocéo da saude, porém € nesse mesmo
cenario que milhares de profissionais ao realizar suas tarefas se acidentam com materiais
bioldgicos. O acidente ocupacional provoca varios danos a integridade fisica, mental e social
do profissional, e hoje ainda é considerado um dos incidentes mais rotineiros entre 0s
trabalhadores da saude. Por mais que os servidores tenham conhecimento dos riscos que esse
evento pode provocar, pesquisas apresentam a ndo adeséo dos materiais de protecdo por muitos
profissionais, por essa razdo os indices de acidentes continuam elevados (GONCALVES et al.,
2019).

Diversos fatores estdo diretamente relacionados aos AT, dentre eles incluem: a
sobrecarga de trabalho, o descuido, a situacdo que o paciente encontra, a pressa, 0S riscos
pertencentes a profissao, o excesso de confianga, 0s desgastes emocionais e fisicos, a falha na
capacitacdo técnica, o descarte de materiais perfurocortantes de forma inadequada e a falta de
adesdo as PP (DAMACENO, 2005; MARZIALE et al., 2014).

Estudos apresentam que a sobrecarga de trabalho, esta relacionada com a necessidade
de mais profissionais, a infraestrutura do ambiente, ao nimero de recursos humanos reduzidos,
e 0 cuidado com o paciente, ambos resultam em acidentes ocupacionais, desgaste emocional e
fisico, promovendo assim um acréscimo ao absentismo no trabalho. Dessa maneira, 0s servicos
de saude tém de rever a escala de distribuicdo de tarefas para que assim sendo contribua com a
satde do servidor (ALVES et al.; 2018; MAGALHAES; RIBOLDIL; AGNOL, 2009; REIS et
al.; 2003).
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Em uma pesquisa realizada por Damasceno (2005), o descuido foi uma das principais
causas apontadas pelos trabalhadores, pois a falta de atencéo e de cuidado durante o exercicio
do trabalho foi capaz de provocar diversos eventos adversos. A autoconfianca foi outro ponto
mencionado pelos entrevistados, pois alguns servidores supdem ter imunidade em relacdo aos
acidentes, e o0 excesso de confiangca sem a paramentagéo adequada o expde a todos os riscos de
acidentes ocupacionais.

Os materiais perfurocortantes em sua grande maioria provocam incidentes, para que nao
ocorra esses imprevistos o instrumento utilizado deve ser desprezado logo apds o0 uso em um
local apropriado, visto que a caixa coletora de material perfurocortante ndo pode ultrapassar 2/3
de sua capacidade. E comum os acidentes percutaneos ocorrerem quando os cuidados s&o
negligenciados, através de um reencape de agulha, aplicacdo manual para amparar € a retirada
de agulhas contaminadas com as maos (ANVISA, 2006).

J& em relacdo aos equipamentos de protecdo, eles proporcionam a seguranca minima do
profissional, evitando assim acidentes com material bioldgico, visto que numerosos incidentes
vém acontecendo durante a prestacdo do cuidado pelo fato dos servidores ndo adotarem os
equipamentos de protecdo, apresentando assim uma resisténcia ao seu uso. A pesquisa chega a
mencionar, que 0s servidores apresentaram uma dificuldade em relatar os equipamentos
utilizados durante a ocorréncia do evento adverso, ndo se sabe se foi por esquecimento ou por
falta de conhecimento em relagdo aos EPI (DAMASCENO et al.; 2006).

Depois do aparecimento da aids, os acidentes com materiais biolégicos provocaram
ainda mais reac@es e sentimentos, visto que esses sdo diferenciados entre os profissionais, pelo
fato de cada individuo enfrentar o acidente baseado em seus valores, conhecimentos, conceitos
e preconceitos. Em um estudo realizado com os profissionais que ja foram vitimas de eventos
adversos envolvendo material bioldgico, eles relataram que os sentimentos vivenciados foram:
medo de contaminacdo, preocupacdo com a familia, dor, panico, tranquilidade, seguranca,
raiva, preconceito, culpa, aproximagéo da religiosidade, discriminagdo e preocupagdo com o
paciente (DAMACENO, 2005).

Conforme Sarquis (2007), o medo é a primeira sensacdo manifestada pelo individuo,
medo esse, de ter sido contaminado e obter uma doenga futuramente como hepatite ou aids,
bem como o medo da chefia e de ficar desempregado. Outra preocupacéao especifica é o medo
de afetar a familia, a exemplo disso o filho que amamenta, pois sera necessario suspender a

amamentacdo, por precaucdo em casos de acidentes ocupacionais.
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Os trabalhadores relataram apresentar sentimentos de raiva, por estar usando o EPI, no
momento do ocorrido, porém o material encontrava-se inadequado para a utilizacdo, devido a
auséncia no controle de qualidade dos materiais (SARQUIS, 2007).

Os sentimentos de tranquilidade e seguranca foram expostos por alguns profissionais,
visto que essas sensac¢des ndo sdo tdo comuns, porém encontra-se relacionados com os aspectos
do paciente como a aparéncia e o quadro clinico, a gravidade do acidente e aos conceitos do
profissional. Vale salientar que estes profissionais acabam-se expondo mais aos AT, em
consequéncia do desconhecimento e por ndo considerar o acidente um risco significativo que
compromete com a sua salde (DAMACENO, 2005).

A religido por muitos é considerada como um refugio, é o lugar onde o individuo busca
apoio para enfrentar situacdes dificeis, como foi relatado por varios profissionais, que apds
sofrer um incidente buscaram abrigo em Deus, depositando sua fé e acreditando que Ele poderia
realizar o melhor (DAMACENO, 2005).

Sentimento de culpa foram identificados, associados ao uso inadequado de medidas de
prevencdo e a auséncia de critérios na avaliacdo de riscos relacionado ao procedimento.
Profissionais que apresentaram apenas dor no momento do acidente, mostraram a auséncia de
conhecimento em relagéo aos riscos que foram expostos (DAMACENO, 2005).

Entende-se que esse tipo de evento exple vivéncias de profissionais a uma revisdo
necessaria de procedimentos, condutas e rotinas, que sdo realizadas de formas incorretas,
servindo ndo s6 de experiéncia, mas também provocando mudancas no ambiente de trabalho
(DAMACENO, 2005).

3.4 Precaucdes Padrdo como uma das principais medidas de prevencéo de acidentes

com material bioldgico.

Em 1996, foi estabelecido pelo Centers For Disease Contoland Prevention (CDC), que
as precaucdes universais sdo as PP utilizadas como medidas de protecdo, e para que o servidor
seja capaz de prestar uma assisténcia de forma segura, € necessario o uso de EPI ao longo de
seu manuseio com sangue, secrecdes e fluidos que tenha contato com a pele ndo integra e com
a mucosa, 0 ndo uso das PP contribui para altas taxas de AT por meio de fluidos corporais
(CDC, 1996).

A NR32, tem como finalidade indicar as diretrizes basicas para a implantacdo de
medidas de protecdo a seguranca e a saude do profissional no ambiente de trabalho, de forma

que oferega capacitagcbes aos trabalhadores continuamente e paramentacdo adequada para
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prestacdo do cuidado. Visto que, na ocorréncia de eventos adversos as medidas de protecéo
necessitam ser tomadas de imediato (BRASIL, 2005).

Ribeiro (2012), ressalta que em situacdes de risco com material bioldgico, inclui dentro
das PP, a necessidade da higienizacdo das maos, o uso de EPI e 0 manejo de forma adequada
dos materiais perfurocortantes, segundo a Norma Regulamentadora n°® 6 de 1978, os EPI sdo
materiais de uso individual, indicado para protecdo contra riscos capazes de ameacar a
seguranca e a saude do profissional (BRASIL, 1978; 2001).

CDC, (2007) menciona que as luvas sdo utilizadas com o objetivo de prevenir a
contaminacédo de pacientes pelas maos do profissional, bem como para evitar o contato com
materiais biolégicos potencialmente contaminados. Ja o avental é utilizado para proteger o
corpo, os bragos e a vestimenta do profissional contra sangue e fluidos corporais. As mascaras,
tém como finalidade preservar a boca e o nariz dos profissionais contra 0s materiais
potencialmente infectantes, assim como secre¢des respiratdrias, sangue e fluidos corporais do
paciente. Os dculos e os protetores faciais assim como a méscara sdo equipamentos utilizados
para protecdo contra agentes infecciosos por meio das goticulas.

De acordo com a Anvisa (2007), a higienizacdo das médos tem como objetivo retirar
sujidade, suor, oleosidade, pelos, células descamativas e microbiota, impedindo assim a
disseminacdo de infec¢des relacionadas ao contato direto com o paciente. Visto que a
higienizacdo das méos precisa ser realizada por todos os servidores que atuam na prestacao do
cuidado. Essa higienizacdo pode ser realizada com agua e sabdo, preparacdo alcodlica e
antisséptica.

Recomenda-se a higienizacdo com agua e sabdo quando estiverem visivelmente sujas,
a exemplo disso médos contaminadas com material bioldgico. Ja a higienizacdo com preparacao
alcoolica é realizada quando as méos nao estiverem aparentemente sujas. O uso de antisséptico
durante a higienizacdo das méos sdo indicados para pacientes que apresentam precaucao de
contato por microrganismo multirresistente (ANVISA, 2007).

Inclui como técnicas de higienizacdo das maos a higienizacdo simples, higienizacao
antisséptica, a friccdo de antisséptico e a antissepsia cirurgica. O que determina a eficicia da
higienizacdo é o método aplicado e a sua duracdo. A técnica basica para a higienizacdo das
méos é: 1- abrir a torneira e molhar as maos; 2- colocar nas maos uma quantidade suficiente de
sabdo; 3- esfregar as palmas das maos uma na outra; 4 —esfregar a palma da méo direita contra
0 dorso da mé&o esquerda entrelacando os dedos; 5- cruzar os dedos e friccionar os espacos
interdigitais; 6- esfregar o dorso dos dedos das duas maos; 7- esfregar os polegares, 8- friccionar

as polpas digitais e unhas de ambas as maos; 9- esfregar os punhos com o auxilio da palma da
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mao; 10- enxaguar as maos, arrancando todos os residuos de sabdo; 11- e por fim, secar as m&os
com papel-toalha, comegando pelas maos e seguindo pelos punhos (ANVISA, 2007).

Segundo a OMS séo recomendados cinco momentos para a higienizacdo das maos: antes
de ter algum contato com o paciente, antes da execucdo de qualquer procedimento asséptico,
logo apos o risco de exposicdo a fluidos corporais, depois de ter contato com o paciente e apds
0 contato com o espaco perto do paciente (AVISA, 2009).

Em relacdo aos objetos perfurocortantes a NR32 recomenda que quando utilizados néo
podem serem reencapados e nem desconectados manualmente, e o descarte deve ser realizado
pelo responséavel do material em um lugar apropriado logo ap6s o seu uso (BRASIL, 2005).

Portanto, o uso das PP e dispositivo de seguranca de materiais perfurocortantes contribui
para seguranca do profissional reduzindo assim acidentes ocupacionais com a exposi¢ao a

sangue e fluidos corporeos (LIMA, 2012).
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4 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisao integrativa da literatura acerca do cenario da exposi¢éo
ocupacional com material bioldgico ap6s a implementacdo da NR-32. Revisdo integrativa é
conceituada como um método de estudo que tem como finalidade coletar dados disponiveis na
literatura, para agregar e reduzir resultados com o objetivo de aprofundar ao tema a ser
pesquisado, € conhecida como integrativa pelo fato de oferecer uma quantidade maior de
informagdes sobre a temaética, possibilitando a ampliacdo do conhecimento em relagdo ao
assunto. Para a construcao da revisdo integrativa foi percorrido seis etapas distintas, sendo elas:
1. identificacdo do tema e selecdo da hipotese ou questdo de pesquisa; 2. estabelecimento de
critérios para inclusdo e exclusdo de estudos/amostragem ou busca na literatura; 3. definicéo
das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados/ categorizacdo dos estudos; 4.
avaliacdo dos estudos incluidos; 5. interpretacdo dos resultados e 6. apresentacdo da
revisao/sintese do conhecimento (ERCOLE; MELO; ALCOFORADO, 2014; MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008).

O levantamento bibliografico foi realizado nos meses de agosto a outubro de 2021,
tendo como critérios de inclusdo os estudos originais, completos e disponiveis online
publicados no periodo de 2006 a 2020.

Foram excluidos documentos oficiais, relato de experiéncia, capitulo de livros, além dos
artigos publicados em mais de uma revista, que foram considerados como duplicatas e
automaticamente excluidos.

A coleta de dados foi realizada nas seguintes bases de dados: PUBMED, Literatura
Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Eletronic Library
Online (SciELO), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Base
de Dados de Enfermagem (BDENF), utilizando os seguintes descritores: Pessoal de saitde AND
Acidentes de trabalho AND Exposicdo ocupacional AND Acidentes bioldgicos, que foram
obtidos utilizando a ferramenta de vocabulario hierarquico “Descritores em Ciéncias da Saude
(DECS)” que auxiliam na indexagé&o de artigos cientificos.

A partir da coleta de dados, foram localizados 466 artigos, dos quais, 293 foram
encontrados na MEDLINE, 68 na LILACS, 30 na BDENF, 74 na PUBMED e 1 na SciELO,
apos foi realizada uma “filtragdo” para a sele¢do dos artigos, 0s quais foram: artigos publicados
entre 2006 e 2020 e textos completos, que atenderam melhor a proposta do trabalho, sendo

recrutados todos artigos completos, disponibilizados online, divulgados na literatura nacional e
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internacional que condiziam com o0s descritores disponibilizados na terminologia em
satde/Descritores de Ciéncias em Saude (DeCS) e/ou palavras-chave.

O processo de leitura critica envolveram as etapas de leitura/compreensdo, incluindo a
leitura preliminar (realizada leitura rapida e superficial dos artigos para familiarizacdo com 0s
conteidos), a leitura compreensiva (que melhorou a compreensdo dos termos em relagdo ao
contexto dos artigos), a leitura analitica (que dividiu o contelldo em partes de modo que cada
parte foi compreendida) e a leitura final de sintese (que combinou as partes do estudo formando
um todo e a discussao da utilidade da pesquisa para o tema estudado, conforme a metodologia
proposta por Lobiondo-Wood e Haber (2001).

Sendo assim, e apds aplicar os critérios de inclusdo e exclusdo obteve-se uma amostra
de 14 artigos, os quais foram: um (01) da MEDLINE, oito (08) da LILACS, trés (03) da BDENF
e dois (02) da PUBMED. Para apresentacdo dos resultados, os artigos selecionados foram
classificados em um quadro sinéptico e os dados exibidos em graficos para sua melhor

compreenséo.
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5 RESULTADOS

5.1 Caracterizacdo das publicacdes selecionadas sobre o cendrio dos acidentes com
material bioldgico apo6s a implementacdo da NR32, quanto ao titulo, autor(res), local de

publicacdo, data, ano, objetivos, metodologia e os principais resultados/concluséo.

Neste estudo, buscou-se avaliar 14 artigos selecionados em diferentes bases de dados
para o0 presente estudo, 0s quais descreveram sobre os acidentes ocupacionais com material
biolégico envolvendo profissionais da area da salde. As publicacdes foram identificadas
datando o periodo de janeiro de 2006 a dezembro de 2020, o que representou o periodo apos a
implantacdo da norma NR-32. Os artigos selecionados para o estudo foram de pesquisadores
brasileiros publicados na lingua portuguesa, inglesa e espanhola, os quais descreveram sobre o
assunto em questdo. Essa estratégia foi utilizada devido a NR-32 ser uma normativa
implementada para os profissionais da area da satde do proprio pais (BRASIL, 2005).

Dos artigos selecionados, 5 foram publicados em 2014, 2 foram publicados no ano de
2012, 2 foram publicados no ano de 2019 e nos anos de 2020, 2017, 2016, 2013, 2010 tiveram
uma publicacdo em cada ano, os maiores periodos de publicacdo, para esta revisdo, foi 0 ano
de 2014, seguido pelos anos de 2012 e 2019.

A analise dos artigos foi realizada por regifes de publicacdo, as quais foram: 8 artigos
na regido Sudeste, 2 foram publicados na regido Sul e 1 nas regites Norte, Nordeste e Centro-
Oeste. Sendo 1 artigo publicado com dados de todas as regides brasileiras.

A sintese completa dos dados dos artigos esta disposta no Quadro 1, a seguir:
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Quadro 1. Classificacdo dos artigos sobre cenério dos acidentes com material biolégico ap6s a implantacdo da NR32 descritos na literatura
publicada entre 2006 a 2020, referente a titulo, autores, local de publicacdo, data, ano, objetivos, metodologia e os principais resultados/conclusdo.
Goiania, 2021

Autores/ Data e

Titulo local de Public Objetivo Metodologia Principais resultados/Concluséo
1. Exposicdo a | QUIRINO, E. M. | Descrever os acidentes de | -  Estudo  epidemiologico, | - De 4.260 notificacdes, cerca de 83,53% eram do sexo
materiais B.etal. trabalho por exposicdo a | transversal e descritivo. - 4.260 | feminino, com ensino médio completo (51,2%), 62,21%

bioldgicos:
acidentes de
trabalho entre os
profissionais de
salde do estado de
Pernambuco.

Recife - PE, 2020.

materiais  biol6gicos que
ocorrem entre profissionais
da érea de sadde.

notificagbes no SINANDE de
acidentes por profissionais de
salde, entre 2014 e 2016.

tinham o nivel de formac&o técnica;

- A via predominante, foi a percutanea com 75,0%;

- A maioria das exposic¢Oes ocorreu por agulha com limen
(56,1%), com perfusdo cutanea (75%), sem exposi¢do da
mucosa (69,7%) e pele integra (45,4%).

- As exposi¢des por via percutdnea e pele integra
apresentaram pior desfecho de soroconversao.

2. Técnicos de

VIEIRA, K. M. R;

Analisar as condicGes de

- Estudo misto, descritivo,

- Constituiu-se a amostra por técnicos de Enfermagem do

enfermagem: JUNIOR, F.U.V.; | trabalho sob a Gtica dos | transversal. sexo feminino (83,6%), com idade entre 30 a 40 anos.
condicGes laborais e | BITTENCOUR,T | técnicos de Enfermagem e | - 275 técnicos participaram do | - Os técnicos de Enfermagem declararam que a sobrecarga
acidentes em|,Z Z L.C. sua relacdo com os AT com | estudo no periodo de setembro a | de trabalho apresentou maiores propor¢des de acidentes
hospital escola. material  biolégico, bem | dezembro de 2017, destes 210 | com material biol6gico (p=0,03) e maiores chances de se
como as medidas sugeridas | sofreram AT com material | acidentarem (OR=3,1).
Campinas - SP, para minimizé-los. bioldgico. - 98,6% declararam que h& material de trabalho disponivel
2019. para evitar acidentes na instituigdo, porém apenas 36,2%
dos participantes tiveram respostas relacionadas a categoria
uso dos EPI, o que sugere que ndo estejam utilizando os
equipamentos ou somente parcialmente.
3. Acidentes de | ARANTES, M. C. | Caracterizar os acidentes de | - Estudo retrospectivo, | - Dos acidentes, 877 (82,7%), envolveram trabalhadores do
trabalho com | etal. trabalho  com  material | descritivo, de  abordagem | sexo feminino, com média de 34 anos. Dos acidentados 616
material biolégico bioldgico em trabalhadores | quantitativa. (58,1%) eram trabalhadores de nivel técnicos, seguidos por
em trabalhadores de | Londrina — PR, de servicos de salde. - 1.061 notificagBes no SINAN | 253 (23,8%) profissionais de nivel superior, 114 (10,7%)
servicos de salde. 2017. de acidentes por trabalhadores da | auxiliares de servicos gerais e 78 (7,4%) outros

area da salide, entre 2010 a 2013.

profissionais.

- O sangue foi o principal material presente em 86,1% casos.
- Os trabalhadores foram expostos por meio de perfuracéo
percutinea em 88,2%, contato com mucosas 10,3%.




21

- Os agentes causadores dos acidentes de trabalho com
material biol6gico, teve predominio de agulhas com limen
em 66,1%, seguidas por agulhas sem Iimen 8,5%,
lamina/lanceta 6,5%.

- No que se refere ao uso de EPI no momento do acidente,
identificou-se que apenas as luvas foram mais utilizadas
pelos trabalhadores, em 62,4% casos.

4. Exposicdo de
profissionais de
salde ao material
bioldgico: estudo no

DORNELLES, C.
et al.

Caracterizar os acidentes de
trabalho com material

biolégico em um hospital do
extremo sul do pais, no

- Estudo quantitativo, descritivo
e de caréter retrospectivo.

- Foram coletados 188 dados
contidos na ficha de notificacdo

- 78,2% eram profissionais do sexo feminino.

- Evidenciou-se maior ocorréncia de acidentes de trabalho
com material biolégico entre os profissionais
técnicos/auxiliares em enfermagem do sexo feminino

ambiente hospitalar. | Pelotas — RS, periodo de janeiro de 2006 a | de acidente de trabalho no | (81,7%), com idade de 20 a 29 anos (38,3%).
2016. dezembro de 2012. periodo de janeiro de 2006 a | - Grande parte dos acidentes ocorreu através de lesdes com
dezembro de 2012. instrumentos perfurocortantes 77,7%, sendo 52,7%
- Participaram do estudo: | desencadeadas durante a realizacdo de procedimentos e
médico, enfermeiro, técnico de | 11,1% devido ao descarte em local inadequado.
enfermagem, auxiliar de | - 59,6% dos acidentes com material bioldgico ocorreram em
enfermagem, auxiliar de | unidades fechadas, destes, 27,2% foram sofridos dentro do
lavanderia, auxiliar de | Centro Cirurgico.
higienizacdo e auxiliar de
manutencéo.
5. Acidente com | DONATELLI, S. | Analisar o trabalho de | - Estudo qualitativo. - Quase todos os participantes eram do sexo feminino.
material biolégico: | et al. auxiliares e técnicos de | - A Analise Coletivado Trabalho | - Os resultados revelaram que as rotinas de trabalho se
uma abordagem a enfermagem, categoria mais | (ACT), contaram com a | caracterizam por rol de tarefas de cuidados aos pacientes,
partir da analise das numerosa entre | participacdo de 34 auxiliares e | marcado por grande variabilidade no cotidiano de suas
atividades de | S&o Paulo -SP, os profissionais de saude e | técnicos de enfermagem | atividades constantemente interrompidas com sobreposi¢éo
trabalho. 2014. mais sujeita | ocorridas no periodo de | de tarefas decorrentes de demandas urgentes, além de

a incidéncia de acidentes de
trabalho.

novembro de 2012 a fevereiro de
2013.

problemas em aspectos organizacionais na situacdo que
originou o acidente, bem como, a fragilidade do sistema
de gestdo de seguranca do trabalho no hospital.

6. Acidente de

trabalho com
material
perfurocortante
envolvendo
profissionais e
estudantes da éarea
da saude em

JUNIOR, E. P. S.
et al.

Araguaina -TO,
2014.

Identificar 0 perfil
dos profissionais envolvidos
em acidentes com
instrumentos
perfurocortantes

em hospital referéncia no
interior do Tocantins.

- Estudo quantitativo,
exploratorio e descritivo.

- Realizado entre janeiro de 2009
a janeiro de 2011 foi constatada
a ocorréncia de 114 acidentes de
trabalho com exposicdo a
material biol6gico, envolvendo
profissionais e académicos, a
coleta de dados foi realizada no

- Dentre 114 vitimas notificadas, 34 (30%) eram homens e
80 (70%) mulheres, com idade entre 21 e 57 anos.

- Os profissionais que mais relataram acidentes com
material perfurocortante foram os técnicos de enfermagem
com 49%, e médicos com 9,6%, enquanto o menor relato
foi de cirurgido-dentista 0,8%.

- O maior nimero de acidentes foi ocasionado durante a
execugdo de procedimentos cirdrgicos 35%, seguido de
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hospital de
referéncia.

Servico de Vigilancia
Epidemioldgico do hospital.

puncdo venosa, com 14% e administracdo de medicacdo
subcutanea, 8%.

- As agulhas foram os objetos causadores do maior nimero
de acidentes, com 71 casos.

- Quanto ao uso de equipamentos de prote¢do individual
(EPI), verificou-se que a grande maioria ndo utilizava cerca
de 78,0%.

7. Prevaléncia de
acidentes com
material bioldgico
em um municipio do
noroeste de Séo
Paulo, Brasil, no
periodo de 2007 a

MARTINS, R. J.
et al.

Aragatuba-SP,

Verificar
notificagdes
de acidentes envolvendo mat
erial bioldgico que
acometeram

os profissionais da area  da
salde, em especial de saide

a prevaléncia das

- Estudo transversal descritivo,
com uma abordagem
quantitativa.

- 377 notificagdes de acidentes
de trabalho por profissionais de
salde, entre 2007 e 2011 foram
analisadas.

- 353 (93,6%) eram de profissionais do sexo feminino.

- 94,4% envolveram os Profissionais da Area da Satide
(PAS) e 5,6% acometeram a equipe de sadde bucal (ESB).
- A exposic¢do do tipo percutanea foi a mais frequente,
97,2% (PAS) e 95,2% (ESB).

- O sangue foi 0 material biol6gico mais continuo, sendo
88,5% (PAS) e 95,2% (ESB).

2011. 2014. bucal, em um municipio da - Os PAS referiram o teste de glicemia capilar como a
regido noroeste do Estado de maior causa de acidentes (77,8%), enquanto a ESB
Séo Paulo, Brasil. apresentou um maior percentual (76,2%) durante
procedimentos clinicos rotineiros, tendo como maior
namero de agentes casuais, entre os dois grupos, laminas e
agulhas (77,8% e 61,9%, respectivamente).
8. Occupational SOUZA- Verificar, entre estudantes de | - Estudo transversal. - 20,9% dos estudantes de medicina sofreram 73 acidentes,
exposures to body BORGES, F. R. | medicinae - 402 estudantes de medicina e | em atividades extracurriculares 32,9%, com objetos
fluids and behaviors | F.; RIBEIRO, L. | de enfermagem de universid | enfermagem participaram do | perfurocortantes 56,2%, na sala de emergéncia 39,7% e em
regarding their A.; OLIVEIRA, | ade piblica brasileira, as | estudo durante o0 segundo | decorréncia de despreparo técnico ou distragdo 54,8%.
prevention and L.C. M. frequéncias e caracteristicas | semestre de 2010. - 18,1% dos alunos de enfermagem sofreram 37 acidentes,

post-exposure
among medical and
nursing students at
a brazilian public

university.
Exposicdes
ocupacionais a
fluidos corporais e
comportamentos

relacionados

sua prevengdo e
pos-exposicao entre
médicos e alunos de
enfermagem de uma

Uberlandia — MG,
2014.

de exposi¢des ocupacionais e
seus comportamentos
na prevencao e pds-
exposicao.

que ocorreram principalmente com agulhas ocas 67,6%, no
centro cirdrgico ou enfermarias 72,2% e em decorréncia de
despreparo técnico ou distracdo 62,1%.

- 48% e 18% nem sempre utilizam equipamento de protecéo
individual.
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Universidade
Plblica do Brasil.

9. Desfechos de
acidentes de
trabalho com
exposicdo a agente
bioldgico.

JUNIOR, A. M. et
al.

ABC Paulista -
SP, 2014.

Caracterizar os desfechos
de acidentes de trabalho com
exposicao a agente
bioldgico entre trabalhadores
na Regido do ABC Paulista.

- Estudo retrospectivo descritivo,
com abordagem quantitativa.

- 47 fichas de notificacdo de
acidentes com material bioldgico
dos trabalhadores da éarea da
saude, no ano 2012, na regido do
ABC Paulista.

- Verificou que os Auxiliares de Enfermagem (19),
Técnicos de Enfermagem (6), Enfermeiros (5) e Dentistas

(6) sdo as profissdes que mais acidentam, com
predominancia do sexo feminino 70,2%.
- O maior ndmero dos acidentes ocorreu por

perfurocortantes 91,5% casos, sendo que 0s casos de
respingo representam 4 8,5% dos 47 casos totais.

- As principais causas de acidentes de trabalho séo: falta do
uso de equipamentos de protecdo individual (EPI), a falta
de cuidado ao descartar os materiais perfurocortantes,
transporte ou manipulacdo de agulhas desprotegidas,
desconexao de agulhas das seringas, e o principal fator é por
reencapar agulhas.

10. Acidente com
material  bioldgico
no atendimento pré-
hospitalar ~ movel:
realidade para
trabalhadores da
salde e ndo saude.

TIPPLE, A. F. V.
et al.

Goiania-GO,
2013.

Identificar a prevaléncia e
caracterizar os acidentes com
material ~ biolégico entre
profissionais do
Atendimento Pré-Hospitalar
(APH) e comparar o0s
comportamentos de risco
adotados entre 0s grupos
salde e ndo salde que podem
influenciar na ocorréncia e na
gravidade destes acidentes.

- Estudo transversal, analitico.

- Composto por 177
profissionais que atuavam no
SIATE e SAMU no periodo de
julho a agosto de 2006.

- 101 integravam o grupo salde
e 76 0 ndo saude.

- Houve predominéncia do sexo masculino.

- A prevaléncia global foi de 73 acidentes, a maioria
envolveu profissionais enfermeiros 28,7%; seguidos por
médicos 26,1%; técnicos em enfermagem 26,1%;
socorristas 15,0% e condutores 4,1%.

- Os acidentes foram caracterizados em graves 61,7% e ndo
graves 38,3% conforme as caracteristicas da exposi¢do ao
MB.

- Acidentes ndo graves: contatos rapidos com MB em pele
integra (32,9%), ferimentos superficiais com agulha de
sutura (2,7%) e arranhfes superficiais com material
perfurocortante (2,7%).

- A maioria dos acidentes envolveu sangue (86,3%), saliva
(8,3%), liquido pleural (2,7%) e secre¢do gastrica (2,7%).

- O envolvimento com perfurocortantes ocasionou 43,8% de
€asos.

- Causas referidas de ocorréncia dos acidentes: o descuido
da equipe com o material contaminado (22,0%), 0 ndo uso
de EP (19,2%), o veiculo estar em movimento (19,2%), o
espaco fisico reduzido (16,4%), o local inadequado para a
limpeza dos artigos (6,8%), a auséncia de recipiente para
descarte de perfurocortante (5,5%), falta de experiéncia
(5,5%), recipientes para descarte de perfurocortante cheios
(2,7%) e inadequados/improvisados (2,7%).
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11. Conhecimento | PEDRUZZI, B. Identificar - Pesquisa exploratéria- - Cinco eram do sexo feminino e dois do sexo masculino,
dos enfermeiros | M.; o conhecimento dos enferme | descritiva, com abordagem trés tinham entre 41 e 50 anos de idade, quatro tinham mais
quanto aos riscos | VALENTE, G.S. | irosquanto  aos  riscos | qualitativa. de 50 anos.
biolégicos na | C. biologicos na enfermagem | - A coleta de dados aconteceu - Os profissionais estéo cientes da utilizagdo dos EPIs como
enfermagem. referente  a prevengdo, pds- | no segundo semestre de 2011, forma de prevengdo, os mais mencionados foram as luvas e
exposicao e acOes | onde participaram 7 as mascaras.
Niterdi — RJ, da educacéo permanente. enfermeiros. - Eles reconhecem que a melhor maneira de prevenir os
2012. acidentes é a aderéncia completa a todas as medidas de
precaucdo padréo.
- A conduta apds o acidente foi ampla entre os profissionais,
todos
estavam cientes do protocolo instituido na unidade, porém
a conduta da lavagem das méos apds o acidente, assim como
a notificacéo foi pouco mencionada.
- A Educagdo Permanente é pouco ativa, conforme os
relatos dos entrevistados.
12. Fatores | SIMAO, S. A. F. | Investigar fatores | - Estudo descritivo exploratdrio, | - Fatores que contribuiu para ocorréncia dos acidentes:
associados aos | etal. relacionados & ocorréncia | com abordagem quantitativa. 57,7% dos entrevistados relacionaram & necessidade de

acidentes bioldgicos

de acidentes com material

- No periodo de agosto a

agilidade; 23,1% ao cansago fisico e mental; 11,5% a

entre profissionais | Rio de Janeiro - bioldgico entre setembro de 2008 participaram | auséncia de EPI; e 7,7% a pouca experiéncia profissional.
de enfermagem. RJ, 2010. 101 profissionais de | do estudo 101 profissionais de | - 52,3% dos profissionais realizam plantdo de 24 horas,
enfermagem atuantes em | enfermagem, sendo 60 auxiliares | 45,4% plantdo de 12 horas e apenas 2,3% plantdes de seis
unidade de emergéncia. de enfermagem, 16 técnicos em | horas.
enfermagem e 25 enfermeiros. - As causas dos acidentes percebidas mostra ser o reencape
(38,6%), sequido por movimentacdo do paciente no leito
(29,5%), ocasionados por terceiros (22,7%), por descarte
inadequado (4,5%) e auséncia ou uso inadequado de EPI
(4,6%).
13. Incidence of GOMES, S. C. S.; | Descrever as caracteristicas e | - Estudo do tipo ecolégico de - A maioria das vitimas eram do sexo feminino, e auxiliares
work accidents CALDAS, A. J. as condutas adotadas poOs- | série historica. ou técnicos de enfermagem, seguidos por médicos e
involving exposure | M. exposi¢ao entre 0s | - A populacdo de estudo foram | enfermeiras. Cerca de 10% dos incidentes envolveram
to biological profissionais de  salde | todos os registros no SINAN dos | trabalhadores informais.
materials among Brasil, 2019. vitimas de ATEMB no | 26 estados brasileiros e do | - Percutaneo e contato com a pele integra foram as vias de
healthcare workers Brasil. Distrito Federal relatados de 1° | exposi¢do em 75,33% e 26,3% dos incidentes, a maioria dos

in Brazil, 2010—
2016.

Incidéncia de
acidentes de

de janeiro de 2010 a 31 de

dezembro de 2016.
- 243.621 (73,42%)
corresponderam a €asos

acidentes envolveu contato com sangue (74,93%),
consistindo principalmente em acidentes perfurocortantes,
67,38%.
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trabalho envolvendo
exposicao a
materiais biologicos
entre
trabalhadores da
salde no Brasil,
2010-2016.

notificados entre os profissionais
de salde.

- A maioria das vitimas usava luvas no momento do
incidente (70,29%), mas apenas 24,23% usavam mascara,
15,77% 6culos, 39,57% jaleco, 12,99% botas e 6,49%
protetor facial.

- As medidas aplicadas ap6s a exposicdo foram as
preconizadas pelo Ministério da Salde, mas 1,12% das
vitimas recusaram a quimioprofilaxia.

14. Anélise dos
acidentes
ocupacionais com
material biolégico
entre profissionais
em servigos de
atendimento pré-
hospitalar.

OLIVEIRA, A
C.; PAIVA, M. H.
R.S.

Minas Gerais,
2012.

Estimar a prevaléncia dos
acidentes por exposicdo a
material  bioldgico, suas
caracteristicas e condutas
pos-acidente entre 0S
profissionais do atendimento
pré-hospitalar de quatro
municipios de Minas Gerais,
Brasil.

- Estudo epidemioldgico de
delineamento transversal.

- 228 profissionais da area da
salde, participaram da coleta de
dados entre outubro e novembro
de 2011, incluindo médicos
(23,7%), enfermeiros (11,0%),
técnicos de enfermagem (35,1%)
e condutores (30,2%), de 228
participantes 67 sofreram AT.

- A maioria dos acidentes envolveu 0 sexo masculino
62,7%.

- A prevaléncia de acidentes de trabalho, envolvendo MB,
foi de 29,4%, sendo que, em 49,2% das exposic¢des, a via
referida foi percutanea; em 10,4% mucosas; em 6,0% pele
ndo integra e, em 34,3%, pele integra.

- As atividades assistenciais relacionadas a exposi¢do por
via percutanea, destacaram-se as realizacGes de puncédo
venosa 34,6%; glicemia capilar 30,4%; medicacdo
intradérmica e reencape de agulha 11,5%; sutura 7,6%;
medicacéo intramuscular e retirada de cateter intravenoso
em 2,2% dos casos.

- Em relagéo ao Equipamento de Prote¢éo Individual (EPI),
no momento do acidente, 89,6% dos profissionais relataram
estar utilizando luvas de procedimento, 68,6% o uniforme
institucional e 50,7% botas de cano alto.
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Quanto a anélise dos acidentes, foram evidenciados nas publicagdes analisadas 11.408
acidentes de trabalho na regido Norte, 44.319 no Nordeste, 19.181 no Centro-Oeste, 129.409
no Sudeste e 46.808 na regido no Sul. Observou-se que regido Sudeste apresentou maior
quantidade de acidentes envolvendo profissionais de saude em relacdo as demais regides

brasileiras estudadas (Grafico 1).

ACIDENTES DE TRABALHO COM MATERIAL
BIOLOGICO ENTRE OS PROFISSIONAIS DE SAUDE
POR REGIOES BRASILEIRAS

140.000 129.409
120.000
100.000
80.000
60.000 44.319
40.000 46.808
20.000

0 11.408
Norte Nordeste  Centro-Oeste Sudeste Sul

19.181

Gréfico 1. Distribuicdo do quantitativo dos acidentes de trabalho com material biolégico entre os
profissionais de salde por regides brasileiras, descritos na literatura publicada entre 2006 a 2020.
Goiania, 2021

5.2 Frequéncias dos acidentes de trabalho com material bioldgico apds a implantacgéo
da NR 32 e 0s motivos que levaram sua ocorréncia

De acordo com os estudos selecionados os principais motivos dos acidentes com
material bioldgico durante a assisténcia prestada pelo profissional de sadde, foram: em primeiro
lugar, o descarte inadequado dos materiais perfurocortantes seguidos pelo uso inadequado ou
ndo uso de EPI foi verificado nas regides norte e nordeste. Ja na regido centro-oeste foi
evidenciado: descuido da equipe com o material contaminado (22,0%), o ndo uso de EPI
(19,2%), o veiculo em movimento no atendimento pré-hospitalar mével (19,2%), espaco fisico
reduzido (16,4%), local inadequado para a limpeza dos artigos (6,8%), auséncia de recipiente
para descarte de perfurocortante (5,5%), a falta de experiéncia (5,5%), recipientes para descarte
de perfurocortante cheios (2,7%) e inadequadamente improvisados (2,7%). Enquanto, na regido
Sudeste, foi demonstrado outros fatores de exposicdo ocupacional com material biolégico entre
os trabalhadores de saude, tais como: ritmo de trabalho estressante (95,7%), influéncia das
condicdes de trabalho na saude (69,5%), em decorréncia do despreparo técnico, da falta do uso
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de equipamentos de protecdo individual (EPI), auséncia de cuidado ao descartar os materiais
perfurocortantes, transporte ou manipulagdo de agulhas desprotegidas, desconexao de agulhas
das seringas, distracdo, reencape de agulhas, necessidade de agilidade, cansaco fisico e mental.
No Sul, o descarte de material perfurocortante de forma incorreta teve uma maior frequéncia
de acidentes.

A maioria dos estudos evidenciaram uma maior frequéncia de profissionais do sexo
feminino que se acidentaram, especialmente nas regides do norte, nordeste, sul e sudeste,
estimando aproximadamente 73,78% dos casos. Enquanto na regido Centro-Oeste, apontam
para maior incidéncia dos acidentes em homens. Talvez, esse achado pode ser explicado devido
a investigacdo ter sido realizada entre trabalhadores do atendimento pré-hospitalar movel,
provavelmente por ser uma unidade de atendimento na qual exista grande quantidade de

profissionais do sexo masculino (Gréfico 2).

ACIDENTES DE TRABALHO POR SEXO ENTRE OS
PROFISSIONAIS DA AREA DA SAUDE

45 00% 42.34%
40.00%
35.00%
30.00%
25.00%
20.00% 16.09% 17.66%
15.00%
10.00% 8,35% 7%

5.00% 1.65% 394 3.91%

0.00% E— - ]

Nordeste Norte Sul Sudeste
m SEXO MASCULINO SEXO FEMININO

Gréfico 2. Distribuicdo dos acidentes de trabalho com material bioldgico, por sexo, entre 0s
profissionais da &rea da salde, descritos nas publicagdes analisadas entre 2006 a 2020. Goiénia, 2021

Em relagdo a frequéncia de ocorréncia dos acidentes com material biologico, houve
predominancia da exposic¢ao do tipo percutdnea com 75,4% dos casos. Notadamente, esse dado
foi relatado nos artigos publicados em quase todas as regifes brasileiras. Contudo, foi
observado, em alguns estudos, outras exposi¢cdes ocupacionais com material bioldgico, tais
como: exposi¢des em mucosas, acidentes em pele integra e ndo integra o que pode ser visto no

Gréfico 3, abaixo.
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TIPOS DE EXPOSICOES OCUPACIONAIS
COM MATERIAL BIOLOGICO ENTRE OS
PROFISSIONAIS DA SAUDE
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Gréfico 3. Distribuicdo dos tipos de exposi¢cdes ocupacionais com material biolégico entre os
profissionais da salde, descrito nas publica¢fes analisadas entre 2006 a 2020. Goiania, 2021

Quanto aos agentes causadores da exposicdo ocupacional entre os trabalhadores da
salde, a maioria foi provocada por agulhas com limen com, aproximadamente, 43% dos casos,
seguidas por laminas/lancetas em 7% das exposicdes e posteriormente por agulhas sem lumen,

com 3% dos casos (Gréafico 4).
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Gréfico 4. Distribuicdo dos principais agentes causadores dos Acidentes de Trabalho com material

bioldgico entre as regides brasileiras no periodo de 2006 a 2020. Goiania, 2021
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5.3 Profissionais de salde que mais se envolveram nos acidentes com material biologico

descritos nas publicac¢des analisadas

Durante a analise dos artigos selecionados para o estudo, no que se refere aos
profissionais de salde que mais se envolveram nos acidentes ocupacionais com materiais
bioldgicos, constatou-se que a equipe de enfermagem foi a categoria que mais sofreu acidentes
ocupacionais 38,8%, sendo que, em primeiro lugar foram os técnicos de enfermagem com
31,12%, seguidos pelos auxiliares de enfermagem, com 14,14%. Enquanto que, a categoria com

menos acidentes ocupacionais foi observada entres os dentistas, com 2,76% (Grafico 5).
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Gréfico 5. Distribuicdo dos profissionais da area da salde quanto ao maior nimero de exposicéo de
acidentes com material biolégico entre 2006 a 2020. Goiania, 2021

5.4 Principais recomendacfes para a prevencao dos acidentes com material biologico

entre os profissionais de salde apresentadas nas publicacdes

Os autores apresentaram em suas publicacdes algumas estratégias para a prevencao dos
acidentes com material bioldgico.

Na regido norte, 0s pesquisadores sugeriram que o contetdo de seguranca do trabalhador
seja inserido na grade curricular da graduacao de todos os cursos voltados para a area da saude,
com o intuito de prevenir os acidentes ocupacionais e suas complica¢fes. Enquanto no Nordeste
recomenda-se a implementagéo de programas de educacdo permanente nos Estabelecimentos
da Area da Sadde (EAS).
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Todavia, os pesquisadores da regido Centro-Oeste indicam necessidade de estruturacao
e implementagdo de um sistema de vigilancia e controle dos acidentes envolvendo material
bioldgico entre os profissionais de salude, visto que, essas acOes possibilitam a educacao
permanentes para este grupo de trabalhadores. Os pesquisadores do sul e do sudeste defendem
a importancia de agbes conjuntas no ambiente de trabalho, e reforcam a ligagédo entre
trabalhadores e a geréncia, no sentido de criar ambiente de seguranca, garantia da aquisigéo e
manutencdo dos EPI e dispositivos de seguranca, além da implantacéo de programas educativos

de maneira permanente, voltados pra a melhoria das condicdes de trabalho.



31

6 DISCUSSAO

A partir dos resultados extraidos, quase 252.000 AT com exposi¢do a agentes bioldgicos
aconteceram no estado brasileiro no periodo de 2006 a 2020. Tendo uma maior concentracdo
na regido sudeste, visto que os dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica de 2019
(IBGE, 2019), essa regido possui a maior taxa de urbanizagdo do pais que se aproxima de 93%.
Essa regido é a mais populosa do Brasil e devido a isso, concentra maior numero de
profissionais de saude, conforme uma pesquisa inédita realizada pelo Conselho Federal de
Enfermagem de 2015, que tragou o perfil da enfermagem no Brasil em 2015 (COFEN, 2015).
O que pode explicar o niamero elevado de acidentes ocupacionais com material bioldgico nessa
regiao.

Dos resultados obtidos, aproximadamente 74% dos acidentes ocorreram em
profissionais do sexo feminino. Isso pode ser justificado pelo fato de ter aumentado o nivel de
escolaridade no pais e facilitado a entrada de mulheres nas universidades (COSTA; DURAES;
ABREU, 2010). De acordo os dados do COFEN de 2011, a maior parte da equipe de
enfermagem é do sexo feminino, representando aproximadamente 87%. Entretanto, 0 sexo
masculino representa apenas 12,8% do total da equipe (COFEN, 2011).

Estudo realizado na regido Centro-Oeste por Tipple et al., (2013) ressalta a
predominancia do sexo masculino nos acidentes com material biol6gico no seu estudo, porém
isso pode ser explicado devido ser um estudo realizado no atendimento pré-hospitalar movel,
onde existe a predominancia de trabalhadores do sexo masculino.

Machado e seu colaborador (2011), apresentam que a proporcao de acidentes entre 0s
Auxiliares de enfermagem ficou em torno de 54%, sendo a maior equipe a sofrer acidentes,
guando comparados aos Técnicos, que tiveram uma incidéncia aproximada de 49%. E a
incidéncia de acidentes entre os Enfermeiro foi apresentada em apenas 21%. Isso pode ser
explicado pela razdo dos Auxiliares e Técnicos de enfermagem estarem a maior parte do tempo
envolvido no cuidado direto ao paciente e exercerem diversos procedimentos invasivos
rotineiramente, sendo que os materiais perfurocortantes um dos dispositivos mais utilizados
durante a prestacdo da assisténcia aos pacientes (BRANDI; BENATTI; ALEXANDRE, 1998).

Contudo, um estudo realizado nos servigos de atendimento de urgéncia e emergéncia
pré-hospitalar do municipio de Goiania-GO, os pesquisadores relataram que 0s enfermeiros
foram os profissionais que mais sofreram o AT com material biol6gico, seguida dos médicos e
por ultimo os Técnicos de enfermagem, com experiéncia profissional de um a cinco anos de

atuacdo (TIPPLE et al., 2013). Acredita-se que os enfermeiros e médicos possuem maior
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conhecimento e devido a isso, deveriam ter exposi¢cdes mais baixas em relacdo aos indices dos
profissionais de nivel médio. Uma pesquisa realizada entre académicos de medicina e de
enfermagem, demonstrou que quanto mais os discentes adiantavam em seu curso mais
conhecimentos eram adquiridos e menos acidentes aconteciam (SOUZA-BORGES; RIBEIRO;
OLIVEIRA, 2014). No presente estudo, essa evidéncia ficou mais nitida, uma vez que 0s
auxiliares e técnicos de enfermagem foram os profissionais que mais sofreram acidentes de
trabalho com aproximadamente 45% dos casos.

Os dispositivos mais envolvidos nos acidentes ocupacionais foram os perfurocortantes
que representaram mais de 90% dos casos, dado ao motivo de serem os utilizados com maior
frequéncia nas praticas diarias dos profissionais (JUNIOR et al., 2014). Estudo realizado no
Estado de Sao Paulo identificou que 79% dos acidentes ocorreram por lesdes percutaneas, sendo
que as agulhas foram os materiais mais envolvidos com quase 70% e grande maioria dos
acidentes o profissional teve contato com o sangue (MARZIALE et al.; 2013). Esses achados
foram similares aos resultados da pesquisa realizada por Gomes e Caldas (2019).

Marziale et al. (2012) demonstraram em sua pesquisa, que as seringas e agulhas com
dispositivos de seguranca nao encontrava efetiva em todas as areas do hospital, como
recomenda a Portaria n® 939, de 18 de novembro de 2008. Segundo a Norma, os empregadores
precisam substituir os materiais perfurocortantes por outros com dispositivo de seguranga e
conceder treinamentos continuos aos servidores para a utilizacdo adequada (BRASIL, 2008).

No que se refere, as principais causas da ocorréncia do AT com material biologico entre
os profissionais de saude, foram relatadas as ocorréncias de falta do uso dos EPI, descarte
inadequado de materiais perfurocortantes, manuseio de agulhas desprotegidas, separacdo de
agulhas das seringas, o reencape de agulhas, a agitacdo do paciente no leito, a sobrecarga e
déficit do quadro de pessoal (JUNIOR et al.; 2014; VIEIRA; JUNIOR; BITTENCOURT,
2019).

Em relacéo aos dispositivos causadores dos AT envolvendo materiais biologicos, houve
predominancia de agulhas com limen seguidas das sem limen, evidenciando, que as agulhas
com limen continuam sendo 0s agentes responsaveis por grande parcela de AT entre 0s
trabalhadores da salde (ARANTES et al.; 2017). Esses acidentes sdo 0s principais responsaveis
em conduzir os profissionais ao risco de infec¢des graves, como a AIDS, hepatites B e C.

Deste modo, acredita-se que as Instituicbes devam realizar capacitacfes de modo
continuado, incluindo as medidas de prevencdo dos acidentes a fim de reduzir os riscos que 0s

profissionais estdo expostos, e dar primazia as discussdes sobre o controle dos acidentes
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ocupacionais, que se inicia com a observacdo das fontes de risco (BREVIDELLI,
CIANCIARULLO, 2002).

Os dados, desta pesquisa, confirmam a necessidade da utilizacdo de EPI, sendo que o
uso desses esta intimamente relacionado a percepcao que os profissionais possuem do risco, 0s
quais estdo expostos.

Em um estudo realizado no Hospital Universitario de Ribeirdo Preto, demonstrou queda
no numero de acidentes, entre 2007 a 2009 (MARZIALE et al.; 2012), evidenciando que houve
reducdo do numero de acidentes com material biol6gico com a implantacdo da NR-32, porém
esses eventos ainda fazem parte do cotidiano dos profissionais de satde. Isso pode ser explicado
devido a falta de educacgédo continuada e a auséncia de programas de seguranca do trabalhador
nos EAS.

Embora os trabalhadores de satde possam entender a necessidade do uso de EPI, eles
ndo prezam a relevancia do seu uso, como ocorre nas precaucfes de acidentes ocupacionais
com material biol6gico (JUNIOR et al.; 2014). Em uma pesquisa 0s Técnicos de enfermagem
relataram que os EPI sdo disponibilizados pela Instituicdo de saude, porém relataram que nao
utilizam ou que usam parcialmente (VIEIRA; JUNIOR; BITTENCOURT, 2019). Rondon,
Tavares e Santos (2012) evidenciaram, no seu estudo, que alguns profissionais se sentem
incomodados com o uso de EPI, outros referiram dificuldade ao manusear materiais com o uso
de luvas, expressando que elas dificultam a localiza¢do da veia para 0 acesso venoso e parte
dos profissionais revelaram tempo insuficiente para o uso apropriado dos EPI em casos de
emergéncia.

A auséncia de fiscalizagdo e monitoramento do uso adequado dos EPI pode implicar em
diversos acidentes de trabalho. Dessa maneira, é necessario que a governanca da Instituicdo de
salde desempenhe sua funcao, frente a prevencdo dos acidentes, uma vez que, possuem papel
impar na seguranca do trabalhador (VIEIRA; JUNIOR; BITTENCOURT, 2019).

De acordo com a NR n? 06 de 1978, EPI ¢ todo produto de uso individual utilizado pelo
servidor, com o objetivo de proteger a saude no ambiente do trabalho. A empresa tem o dever
de oferecer para todos os trabalhadores EPI de forma gratuita, e em boas condi¢des de uso para
que a prevencdo do risco seja efetiva, além de exigir o uso adequado deles. A Norma também
exige a capacitacdo dos profissionais, orientando acerca do uso apropriado dos dispositivos.
Contudo, cabe ao trabalhador usar adequadamente os EPI disponibilizados pela Instituicdo de
salde, comunicar a chefia caso o equipamento ndo esteja apropriado para si e executar as

determinagOes propostas no programa de seguranga do trabalhador (BRASIL, 1978).
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A NR-32, ressalta que os profissionais precisam ser capacitados antes mesmo de iniciar
suas atividades e que esses treinamentos precisam ser de forma continuada, realizados por
profissionais habilitados e com conhecimentos dos riscos oferecidos por cada posto de trabalho.
A norma sugere ainda, que informacdes relacionadas a rotina de trabalho, medidas de prevencéo
de acidentes e doencas associadas ao trabalho sejam transmitidas a todos os profissionais de
salde que tenham a probabilidade de se exporem aos agentes (BRASIL, 2005).
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7 CONCLUSAO

Os AT continuam ocorrendo, mesmo com a implementacdo de uma legislagdo
especifica no pais, visto que foi observado na maioria das publicacbes analisados que o0s
acidentes ocupacionais continuam ocorrendo nas Instituicdes de Saude do Brasil.

A principal causa dos acidentes com material bioldgico foram por exposicdes
percutaneas, sendo a maioria provocadas por agulhas com limen, seguidas das laminas/lancetas
7% e agulhas sem lumen 3%.

De acordo com os artigos selecionados para o estudo, houve maior predominio do sexo
feminino entre os profissionais de salde que mais se envolveram em acidentes ocupacionais
com material biolégico. Os trabalhadores que mais se envolveram nos acidentes foram os
Auxiliares e Técnicos de enfermagem. Os principais motivos que contribuiram para a
ocorréncia dos acidentes foram: descarte inadequado de materiais perfurocortantes, 0 ndo uso
ou uso parcial dos EPI, auséncia de recipiente para o descarte de perfurocortantes, falta de
experiéncia para exercer as atividades designadas e o cansago fisico e mental no trabalho.

Diante dos dados coletados, pode-se inferir que, com a implantacdo da norma n° 32, os
acidentes continuaram ocorrendo pelos mesmos fatores/motivos anteriormente apresentados.
Estudos de algumas regiGes apontaram para uma pequena reducdo dos AT com a
implementacdo da NR-32, ficando claro, a necessidade de maiores investimentos em educagéo
continuada e permanente, entre os trabalhadores da salde, e ainda, maior exigéncia no
cumprimento da norma vigente. Assim sendo, é necessario que os gestores das Instituicbes de
Saude facam cumprir a NR 32, assim como, o programa de seguranca do trabalhador.

Conclui-se que, por mais que exista uma norma especifica de seguranca do trabalho nas
Instituicbes de Salde, os acidentes com material bioldgico ainda configuram sério problema no
ambiente de salde. Portanto, € necessaria maior investigacdo na pratica para detectar os fatores
que contribuem para sua ocorréncia e 0s que impedem a adesdo da Norma 32 no pais. Desse
modo, surge o seguinte questionamento: “Por que os Acidentes de Trabalho ainda acontecem,
mesmo apos a existéncia da NR-32?

Espera-se que este estudo possa contribuir para a sensibilizacdo dos gestores e dos
profissionais de salde aprimorando o conhecimento quanta a importancia da execugdo da NR-
32, no sentido de aprimorar as medidas de protecéo e seguranca dos trabalhadores nos servicos
de saude.
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