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ACIDENTES DE TRABALHO COM MATERIAL BIOLOGICO EM
TRABALHADORES DE SERVICOS DE SAUDE*

Manoel Catlos Arantes', Maria do Carmo Fernandez Lourenco Haddad?, Sonia Silva Marcon?®, Mariana
Angela Rossaneis*, Paloma de Souza Cavalcante Pissinati’, Samuel Andrade de Oliveira®

RESUMO: Objetivou-se caracterizar os acidentes de trabalho com material biolégico em trabalhadores de
servicos de saude. Estudo retrospectivo, quantitativo, realizado em um hospital secundario referéncia para o
atendimento de acidentes com material biolégico, localizado no norte do Parana. Os dados foram coletados de
dezembro de 2013 a junho de 2014, em 1.061 prontudrios de trabalhadores da satde e nas fichas de registro no
Sistema de Informagao de Agravos de Notificacdo, analisados por meio de estatistica descritiva. Dentre os 1.061
acidentes de trabalho com material biolégico, 58,1% ocorreram com auxiliares e técnicos de enfermagem, dos
quais 82,7% eram do sexo feminino. O principal material organico presente em 86,1% dos acidentes foi o sangue,
88,2% ocorreram por meio de exposicao percutanea, 66,1% envolveram a utilizacao de agulhas com limen e
21,9% foram decorrentes do descarte inadequado de material perfurocortante. Faz-se necessario implementar
medidas preventivas, direcionadas a equipe de enfermagem.

DESCRITORES: Acidentes de trabalho; Saude do trabalhador; Exposicao ocupacional; Exposicao a agentes
biologicos.

OCCUPATIONAL ACCIDENTS WITH BIOLOGICAL MATERIAL AMONG HEALTHCARE WORKERS

ABSTRACT: The present study aimed at characterizing occupational accidents with biological material among healthcare workers.
A retrospective, quantitative study of accidents involving biological material, conducted in a secondary reference hospital located
in the northeastern region of the state of Parana. Data were collected between December 2013 and June 2014 from 1,061 medical
records of health professionals and registration sheets for the Notifiable Diseases Information System, and were analyzed using
descriptive statistics. Among 1,061 occupational accidents with biological material, 58.1% occurred among nursing aides and
technicians, of whom 82.7% were women. The main organic material present in 86.1% of the accidents was blood; 88.2% occurred
through percutaneous exposure, 66.1% involved the use of needles with lumen, and 21.9% resulted from inappropriate disposal of
sharps. It is necessary to implement preventive measures directed to the nursing team.

DESCRIPTORS: Occupational accidents; Occupational health; Occupational exposure; Exposure to biological agents.

ACCIDENTES DE TRABAJO CON MATERIAL BIOLOGICO EN TRABAJADORES DE SERVICIOS DE SALUD

RESUMEN: Se objetivo caracterizar los accidentes laborales con material biolégico en trabajadores de servicios de salud. Estudio
retrospectivo, cuantitativo, realizado en hospital de referencia secundaria para atencién de accidentes con material biolégico, en
el norte de Parana. Datos recolectados de diciembre de 2013 a junio de 2014, de 1.061 historia clinicas de trabajadores de salud y
en fichas de registro del Sistema de Informacion de Afecciones de Notificacién, analizados por estadistica descriptiva. De los 1.061
accidentes de trabajo con material biolégico, 58,1% del sucedieron a auxiliares y técnicos de enfermeria, 82,7% de los cuales era
de sexo femenino. El material organico mas presente en 86,1% de los accidentes fue la sangre, 88,2% sucedieron por exposicion
percutanea, 66,1% involucré utilizacién de agujas con lumen, y 21.9% derivo del descarte inadecuado de material punzocortante.
Resulta necesario implementar medidas de prevencion, orientadas al equipo de enfermeria.

DESCRIPTORES: Accidentes de Trabajo; Salud Laboral; Exposicion Profesional; Exposicion a Agentes Biolégicos.

*Artigo extraido da dissertacao intitulada: “Perfil dos acidentes com material biolégico em trabalhadores de servicos de
saude”. Universidade Estadual de Londrina, 2014.
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@ INTRODUCAO

Os acidentes de trabalho com material biolégico (ATMB) constituem problema de saude publica
mundial, acarretam prejuizos econdmicos e sociais, pois o trabalhador acidentado, muitas vezes,
precisa se afastar das atividades produtivas. Atualmente, o Brasil ocupa a quarta posicao no ranking de
ocorréncia de acidentes de trabalhos fatais que, em 2013, geraram custo de US$ 7 bilhoes ao pais’.

Os trabalhadores da satde sao os principais envolvidos em acidentes de trabalho com material
biolégico. Tal realidade esta relacionada, principalmente, a complexidade das atividades executadas
na prestacdo do cuidado, das condicoes laborais e da baixa adesdao dos individuos as estratégias
preventivas, como o descarte adequado de materiais perfurocortantes®.

Ressalta-se que os acidentes de trabalho podem ocorrer por meio da exposicao do individuo aos
fluidos potencialmente contaminados, exposicao percutanea por materiais perfurocortante, bem como
por mucosas que apresentam rompimento da integridade. O trabalhador acidentado esta exposto as
diversas doencas, dentre elas a Hepatite B, Hepatite C e a Imunudeficiéncia Humana (HIV), além de
vivenciarem alteracoes emocionais em virtude da preocupacdo com uma possivel soroconversao e
contaminacao de seus familiares@+>,

Portanto, imediatamente ap6s o acidente de trabalho com material biolégico, o individuo deve
receber assisténciaadequadaao tipo de ocorréncia, sendo ainstituicao a responsavel por encaminha-lo
ao atendimento. Faz-se necessario que o trabalhador receba as medidas profilaticas em curto periodo
de tempo, a fim de minimizar os riscos de transmissdao de agravos, como o HIV e a Hepatite B®.

Destaca-se que grande parte dos acidentes pode ser evitada, desde que os trabalhadores se
conscientizem sobre a importancia de adotar medidas de seguranga, como o uso de Equipamentos
de Protecao Individual (EPI)®. Para tanto, as instituicoes devem implementar medidas de educacao
permantente e acoes que contribuam para a prestacao de cuidado seguro, com a aquisi¢ao de produtos
e equipamentos de qualidade®.

Dessaforma, conheceras caracteristicas dos acidentes de trabalho com material biolégico representa
importante ferramenta gerencial para o estabelecimento de medidas de melhoria das condi¢bes de
trabalho e reducao dos riscos ocupacionais. Além disso, fornece subsidios para que o enfermeiro,
capacitado para conduzir o atendimento desses casos, identifique precocemente os profissionais com
maior risco de exposicao e possa planejar acdes preventivas direcionadas as principais causas dessas
ocorréncias.

Diante disso, este estudo teve como objetivo caracterizar os acidentes de trabalho com material
biolégico em trabalhadores de um servico de satde.

@ METODO

Estudo retrospectivo, descritivo, de abordagem quantitativa, desenvolvido em um hospital
secundario localizado no norte do Parang, centro de referéncia para o atendimento de trabalhadores
que sofreram acidentes de trabalho, com material biolégico, nos servicos de saide publicos ou
privados dos municipios que compdem a 17° regional de satide do estado. A area de abrangéncia dessa
regional é constituida por 21 municipios e possui uma populacdo estimada em 871.267 habitantes"”.

Foram incluidos no estudo os prontudrios dos trabalhadores da area da saide que sofreram
acidentes com material biolégico e possuiam ficha de notificacado no Sistema de Informacao de
Agravos e Notificacao (SINAN). Excluiram-se os acidentes ocorridos em servigos de satide com fluxos
de atendimento préprios, ndao acompanhados no hospital de referéncia.

A coleta de dados foi realizada em trés etapas, entre dezembro de 2013 e junho de 2014. Na primeira,
as informacoes foram obtidas nos prontudrios arquivados no hospital de referéncia, sendo analisados
todos os casos atendidos desde o inicio da implantacao do protocolo de atendimento aos acidentes de
trabalho com material biol6gico, a partir de outubro de 2010 até dezembro de 2013.
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Na segunda etapa, coletaram-se os dados nos prontudrios eletronicos dos trabalhadores da
area da salde que sofreram acidentes de trabalho com material biol6gico, atendidos no Consoércio
Intermunicipal de Saide do Médio Paranapanema (CISMEPAR). As variaveis relacionavam-se aos
exames médicos realizados no periodo de 2010 a 2013, conduta clinica e desfecho dos casos.

Na terceira etapa, os dados foram coletados por meio do Sistema de Informacao de Agravos de
Notificacao (SINAN), obtidos no Nicleo de Atendimento ao Trabalhador da 17° Regional de Saude
do Parana. Identificaram-se informagcdes complementares referentes a caracterizacdo dos casos de
acidentes de trabalho com material biolégico.

Os trabalhadores da area da satide foram categorizados de acordo com a formacao em profissionais
de nivel superior, os quais incluiram médicos, enfermeiros e outros profissionais de satide graduados;
nivel técnico, compreendendo os técnicos e auxiliares de enfermagem; e outros, que englobou nove
ocupagoes, como auxiliares de farmacia, agentes comunitarios de salde, socorristas e outras. Os
dados foram analisados no programa Statistical Package Social Science (SPSS) versao 20.0, submetidos
a estatistica descritiva mediante cédlculo de frequéncias absolutas e relativas, média, mediana e desvio
padrao.

O estudo teve aprovacao em outubro de 2014 pelo Comité de Ftica em Pesquisa Envolvendo Seres
Humanos, conforme Protocolo n° 780.787.

@ RESULTADOS

Dentre os 1.061 acidentes de trabalho com material biolégico identificados no periodo de 2010 a
2013, 344 (32,4%) ocorreram em 2013, seguidos por 320 (30,2%) em 2011, 297 (28,0%) em 2012, e 100
(9,4%) em 2010. Dos acidentes, 877 (82,7%), envolveram trabalhadores do sexo feminino, com média
de 34 anos de idade, mediana de 32 anos e um desvio padrao de 10 anos, variando de 24 a 44 anos de
idade.

Ressalta-se que 616 (58,1%) trabalhadores de nivel técnico foram expostos aos acidentes com
material biolégico, seguidos por 253 (23,8%) profissionais de nivel superior, 114 (10,7%) auxiliares de
servicos gerais e 78 (7,4%) outros profissionais.

Quanto ao local de atuagao dos trabalhadores acidentados, 604 (56,9%) trabalhavam em hospitais;
seguidos 138 (13,0%) que atuavam em Unidades Basicas de Saude (UBS); 95 (9,0%) em clinicas
odontolégicas; 56 (5,3%) em clinicas médicas especializadas e ambulatorio; 27 (2,5%) em farmdcias; e
141 (13,3%) em outros servicos de saude.

O material organico predominante nos ATMB foi o sangue, presente em 914 (86,1%) casos. Os
trabalhadores foram expostos por meio de perfuracdo percutanea em 936 (88,2%); contato com
mucosas, 109 (10,3%); e outras formas em 16 (1,5%).

Em relacdao aos agentes causadores dos acidentes de trabalho com material biolégico, houve
predominio de agulhas com limen em 701 (66,1%) casos, seguidas por agulhas sem lamen, 90
(8,5%), lamina/lanceta 69 (6,5%), outros causadores, 172 (16,2%), e em 29 (2,7%) os agentes nao foram
identificados. Quanto as circunstancias, o descarte de material perfurocortante teve maior frequéncia,
232 (21,9%) casos, seguido por 220 (20,7%) ocorridos durante procedimentos cirirgicos médicos/
odontolégicos, 203 (19,1%) decorrentes da administracdo de medicamentos por via parenteral, 199
(18,8%) em puncoes venosas e arteriais, entre outras ocorréncias.

No que se refere ao uso de EPI no momento do acidente, identificou-se que apenas as luvas foram
mais utilizadas pelos trabalhadores, em 662 (62,4%) casos. Em contrapartida, a protecao facial e as botas
nao foram utilizadas em 973 (91,7%) e 942 (88,8%) ocorréncias, como mostra a Tabela 1.
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Tabela 1 - Utilizagao de Equipamentos de Protecao Individual por trabalhadores de servicos de satde momento
do acidente com material biolégico. Londrina, PR, Brasil, 2014

Equipamento de Protecao Individual Sim Nao Ignorado
N 0/0 N 0/0 N 0/0
Avental 335 31,6 694 65,4 32 3
Botas 83 7,8 942 88,8 36 3,4
Luvas 662 62,4 369 34,8 30 2,8
Mascara 184 17,4 846 79,7 31 2,9
Oculos 154 14,5 875 82,5 32 3
Protecao Facial 53 5 973 91,7 35 3,3

No momento do acidente, 956 (90,1%) trabalhadores declararam possuir o esquema de trés doses
da vacina contra a hepatite B completo, 39 (3,7%) referiram ter o esquema incompleto e em 66 (6,2%)
casos essa informacao nao constava na ficha do SINAN.

Dentre os acidentados, dois (0,2%) apresentaram resultado sorolégico reagente para o marcador
anti-HIV e para o HbsAg ( antigeno de superficie do virus da Hepatite B). Nao houve sorologia
reagente para o anti-HCV (Hepatite C) e somente 256 (24,1%) possuiam imunidade contra a hepatite B,
identificada por meio do anti-HBS positivo, conforme apresentado na Tabela 2.

Tabela 2 - Resultado das sorologias dos trabalhadores de servicos de saide no momento do acidente de trabalho
com material biolégico. Londrina, PR, Brasil, 2014

Sorologia do Acidentado Reagente Nao Reagente Nao Realizado Ignorado
% N % N % N %
Anti-HIV 2 0,2 576 54,3 30 2,8 453 42,7
HbsAg 2 0,2 546 51,5 31 2,9 482 45,4
Anti-HBS 256 241 305 28,7 35 3,3 465 43,9
Anti-HCV - - 544 51,3 36 3,4 481 45,3

O paciente fonte era conhecido em 825 (77,8%) acidentes registrados. Dentre esses casos, 21 (2%)
possuiam sorologia reagente para o marcador anti-HIV, 15 (1,4%) para o HbsAg e 07 (0,7%) para o anti-
HCV, de acordo com os dados apresentados na Tabela 3.

Tabela 3 - Resultados das sorologias do paciente fonte no momento do acidente de trabalho com material
biolégico. Londrina, PR, Brasil, 2014

Sorologia do Paciente Reagente Nao Reagente Nao Realizado Ignorado

Fonte N % N % N % N %
Anti-HIV 21 2 765 72,1 258 24,3 17 1,6
HbsAg 15 1,4 769 72,5 258 24,3 19 1,8
Anti-HBS - - 36 3,4 1008 95 17 1,6
Anti-HCV 7 0,7 773 72,9 264 24,8 17 1,6

As sorologias das fontes para HbsAg, anti-HIV e anti-HCV foram desconhecidas (inconclusivas, ndao
realizadas ou ignoradas) em 278 (26,2%) casos, e em 1025 (96,6%) para anti-HBS.

No que se refere a conduta clinica apés o acidente, a vacina contra hepatite B foi indicada em 16
(1,5%) casos. Foi administrado imunoglobulina humana anti-hepatite B em trés (0,3%) dos acidentados.
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Além disso, houve prescricao de profilaxia com medicacao antirretroviral em 268 (25,3%) ATMB,
sendo que em dois (0,2%) casos o acidentado recusou a medicacao. A combinacgao de escolha em 267
(99,6%) dos casos foi por AZT+3TC+Kaletra.

Em relacao ao desfecho dos casos, houve abandono do tratamento ap6s consulta ambulatorial com
especialista em 306 (28,8%) casos. Ainda, 353 (33,3%) tiveram alta do tratamento ap6s confirmar que o
paciente-fonte nao possuia doencas transmissiveis, conforme tabela 4.

Tabela 4 - Desfechos dos casos de acidentes de trabalho com material biol6gico em trabalhadores de servigos de
saude. Londrina, PR, Brasil, 2014

Desfecho N Y%
Abandono p6s consulta ambulatorial 306 28,8
Abandono sem consulta ambulatorial 211 19,9
Alta paciente-fonte negativo 353 33,3
Alta sem soroconversao sorologica 103 9,7
Ignorado 88 8,3
@ DISCUSSAO

A maioria dos trabalhadores era jovem e do sexo feminino. Resultado que se assemelha a outros
estudos sobre ATMB®?, bem como aos dados expostos em pesquisa realizada pelo Conselho Federal de
Enfermagem, em parceria com a Fundagdao Oswaldo Cruz, que apresentou o perfil da enfermagem no
Brasil, sendo identificado que, apesar da tendéncia a masculinizacdao, as mulheres ainda representam
84,6% dos profissionais da area“.

Os profissionais de nivel médio, os quais incluiam os técnicos e auxiliares de enfermagem,
apresentaram maior envolvimento em acidentes de trabalho com material biologico. A equipe de
enfermagem constitui o grupo de profissionais com maior tempo de permanéncia nos servicos de
saude e devido ao grande numero de procedimentos executados, encontra-se mais vulneravel a
exposicao ao material biolégico, com maiores riscos de se envolverem em acidentes e adquirirem
doencas infecciosas.

Estudo realizado no municipio de Teresina, Piaui, envolvendo 30 estabelecimentos de saude,
demonstrou que os profissionais da equipe de enfermagem foram os que mais sofreram acidentes
de trabalho®. Outra pesquisa realizada em servicos de referéncia de um municipio paulista, também
identificou essa categoria profissional como a principal envolvida em casos de acidentes com material
biol6gico™.

No presente estudo, o ambiente hospitalar foi o principal local de ocorréncia dos acidentes de
trabalho com material biolégico, resultado que pode estar associado ao fato de se tratar de um
ambiente onde se desenvolvem atividades complexas e no qual ha maior contato com procedimentos
invasivos. Portanto, se faz necessaria a adocao de medidas especiais para a protecao dos trabalhadores,
sendo a biosseguranca uma forma de intervir na reducdo dos riscos existentes, aplicada por meio
de acdes educativas e preventivas, com o objetivo de minimizar a ocorréncia de acidentes entre os
profissionais™.

O sangue foi o material organico de maior prevaléncia nos acidentes em estudo, os quais foram
causados, principalmente, pelo uso de agulhas com limen, por meio da exposicao percutanea. Esses
resultados assemelham-se a literatura e podem estar relacionados a complexidade e ao elevado
nimero de procedimentos invasivos realizados nos servicos de satide*".

Ressalta-se que as agulhas com limen sao grandes causadoras dos ATMB, portanto, as institui¢cdes
de saude devem disponibiliza-las com dispositivos de seguranca e capacitar os trabalhadores quanto a
sua utilizacao e descarte corretos, de acordo com a NR 3219, Além disso, ha a necessidade de realizar
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acoes de educacao permanente, adequar e organizar o processo de trabalho, e, sobretudo, sensibilizar
os trabalhadores quanto a importancia da adogao de praticas seguras®”.

Apesar do descarte de material perfurocortante ter constituido a principal circunstancia dos ATMB
no presente estudo, esta pode diferir de acordo com as caracteristicas da instituicao e do processo de
trabalho. Alguns estudos apresentaram resultados semelhantes®'®, enquanto outros apontaram que os
incidentes ocorreram durante a realizacao de procedimentos cirtrgicos, odontologicos e laboratoriais,
seguidos por administracao de medicacao por via parenteral, recapagem de agulha, puncao venosa e
administracao de medicamentos!1%1219-20)

Diante disso, reforga-se a importancia dos Equipamentos de Protecao Individual na prevencao
dos ATMB, os quais devem ser utilizados de acordo com os tipos de atividade desenvolvida. As luvas
protegem a pele integra ou nao integra do trabalhador da exposicao a material biolégico; os 6culos e a
mascara impedem o contato das mucosas ocular e bucal com os fluidos organicos; ja, o protetor facial
é indicado durante a limpeza mecanica de instrumentais; o avental confere protecdo a roupa e a pele
do trabalhador, enquanto as botas cobrem a pele do profissional em locais tmidos e com materiais
infectantes®.

Apesar de sua relevancia, identificou-se baixa utilizacao dos EPI pelos trabalhadores acidentados.
Pesquisas com profissionais da saide indicam que as maiores dificuldades quanto ao uso de EPI
estao relacionadas a dificuldades que os trabalhadores enfrentam para manusear materiais e realizar
procedimentos usando alguns tipos de EPI, como a luva, e, ainda, os trabalhadores referem que em
situacoes de emergéncia nao tem tempo de fazer o uso adequado de EPI®?.

Outras medidas devem ser adotadas pelos trabalhadores para evitar infecgoes por patégenos apos
0os ATMB, como manter o esquema vacinal contra hepatite B atualizado. Nesta pesquisa se evidenciou
grande numero de trabalhadores (90,1%) que declaram estar com esquema vacinal completo,
o resultado ainda esta abaixo do percentual de 95% de vacinacao preconizado pelo Ministério da
Saude®.

Ainda ndo existe vacina contra a hepatite C, mas essa doenca ndo deve ser ignorada. As precaugoes-
padrdo sao importantes na prevencao das hepatites virais, contudo faz-se necessario conhecer o
resultado da sorologia anti-HCV, para se iniciar o tratamento, quando necessario, o mais precoce o
possivel®.

Os ATMB trazem consequéncias nao somente a satde do trabalhador, mas para as instituicoes de
trabalho, ja que, em alguns casos, ha a necessidade de afastamento, devido ao uso de medicamentos
quimioprofilaticos e as repercussoes psiquicas e emocionais"”. Portanto, o acompanhamento desse
trabalhador torna-se fundamental, visto que muitos abandonam o tratamento apos inicio da profilaxia
com antirretroviral, em decorréncia dos efeitos adversos®,

De acordo com estudo, de abordagem qualitativa, realizado em hospital de alta complexidade do
estado de Sao Paulo, os profissionais de enfermagem apresentavam sentimentos de medo, culpa e
desespero ap6s o acidente, principalmente, pela possibilidade de infeccao pelos virus da hepatite
B (HBV), hepatite C (HCV) e pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV)®. Assim, para evitar o
abandono do acompanhamento, é necessario implementar estratégias para aumentar a adesao dos
trabalhadores, dentre as quais se destacam a conscientizacdo e a sensibilizacao desde o momento do
acidente, até a alta médica, independentemente de a sorologia do paciente-fonte ser nao reagente.

Destaca-se como limitacao deste estudo o preenchimento incompleto da ficha do SINAN, bem
como o elevado indice de abandono do tratamento, o que impossibilita analisar os desfechos dos
ATBM.

@ CONCLUSAO

Os acidentes de trabalho com material biolégico foram frequentes entre trabalhadores em idade
produtiva e em individuos do sexo feminino. Os profissionais acometidos pelos ATMB foram os
auxiliares e técnicos de enfermagem, resultado que reforca a importancia de se investir em medidas
preventivas, por se tratar de individuos diretamente envolvidos com a assisténcia ao paciente.
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O sangue foi o principal material organico encontrado nos casos e a principal causa de acidente
foi o descarte de material perfurocortante em locais inadequados, provocado, sobretudo, por agulhas
com lamen. Situagcdo que pode estar relacionada a pouca utilizacdo dos Equipamentos de Protecao
Individual pelos trabalhadores, sendo necessaria maior vigilancia das instituicoes de satde, por meio
da implementacao de acdes educativas para orienta-los quanto a sua importancia.

Observou-se significativo abandono do tratamento pelos trabalhadores que tiveram ATMB. Portanto,
faz-se necessdrio estudos com vistasa compreender os motivos que levam os individuos aabandonarem
o tratamento apo6s o acidente, de forma a contribuir para a readequacao e desenvolvimento de
estratégias efetivas para a melhoria da adesao terapéutica.
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