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RESUMO

O objetivo desse trabalho foi identificar através de revisao de literatura os principais riscos laborais a
que ficam expostos os profissionais de enfermagem, analisando as principais doencgas relacionadas a
sua fungdo, e quais as possiveis solugdes para essa questdo, quais os melhores métodos
prevencionistas que podem auxiliar na minimizagdo desses acidentes. A metodologia adotada se
baseou em diversos artigos publicados, livros e revistas. Apds essa analise foi relatado que o maior
risco a esses profissionais é o biolégico, devido ao profissional ter sua jornada de trabalho com total
contato com os pacientes, muitas vezes com doengas infectocontagiosas. Fica claro que o uso de
equipamento de protegéo individual (EPI's) imunizacdo e descarte correto de perfurocortantes é a
grande causa desses acidentes, assim tendo como umas das alternativas apontadas a educacao
sobre as medidas de seguranca e a implantacdo de uma aprendizagem continuam com o
engajamento de todos os profissionais.

Palavras-chave: trabalhador de enfermagem, riscos biolégicos, saude ocupacional,

prevengao.
Introdugao

A atual realidade vem exigindo maiores esforgcos dos pesquisadores atuais
envolvidos com a tematica de saude ocupacional, para compreenderem as
mudancas recentes, pois 0 modo que as pessoas usam suas capacidades fisicas,
cognitivas e afetivas foi transformado. (ASSUNCAO, 2003).

As primeiras questdes relativas ao impacto do trabalho na saude sdo bem
antigas e tem sido levantada desde Hipécrates (460-375 a.C.), mas somente em
1700 surgiu a classica obra do médico Italiano Bernardino Ramazzini, o livro "De
Morbis Artificum Diatriba" (As doengas dos trabalhadores), nessa obra foram
relatadas diversas doencgas diretamente relacionadas a cinquenta profissdes de
diferentes areas. (CARVALHO, 2001).

Dentre os profissionais das diversas areas com riscos ocupacionais esse
estudo visa destacar os profissionais da enfermagem, o qual esta exposto a varios
riscos. Em gral os profissionais de enfermagem atuam as vezes em ambientes
insalubres e penosos, assim néo oferecendo condicbes favoraveis a sua saude e
satisfagcdo pessoal, e ainda enfrentam condicbes precarias no local de trabalho,
excesso de atividades fisicas e mentais, baixas remuneragdes tais fatores que sao

determinantes para acidentes e doengas laborais (MAURO et al., 2004).



Esses profissionais estdo expostos a diversos riscos, entre eles causados por
agendes biologicos, quimicos, fisicos, ergonémicos (NISHIDE, 2004). Deste modo
esses profissionais devem ser orientados e receber treinamentos frequentes a fim de
prevenir acidentes do uso correto de EPI, do descarte adequado de perfuro cortante,
imunizacdo dos profissionais e outras medidas que possam dificultar as exposi¢des
bioldgicas. (NISHIDE, 2004).

Desenvolvimento

No Brasil existem as normas regulamentadoras NR’s que a partir de 8 de
julho de 1978 surgiram com objetivo de padronizar, fiscalizar e fornecer orientagdes
sobre procedimentos obrigatérios relacionados a seguranga e a medicina do
trabalho. Mas sé em 2005 o ministério do trabalho criou a Norma Regulamentadora
n® 32 (NR-32), intitulada, Seguranca e Saude no Trabalho em Servigos de Saude,
quem tem por objetivo, a implantacédo de diretrizes basicas para as medidas de
saude e seguranga dos trabalhadores dos servicos de saude, deste modo a
legislac&o deixa claro que devem trabalhar com seguranga (Baldini, Oliveira 2011).

Nas atividades da area da saude existem inumeros riscos tais como, os
ergondmicos, psicossociais, mecanicos, acidentes, fisicos, quimicos e bioldgicos.
Entretanto, ao longo da histéria esses trabalhadores ndo vinham sendo
considerados, como uma categoria de alto-risco para acidentes ocupacionais e
doengas causadas pelo trabalho. Um grande numero de agentes infecciosos pode
ser transmitido para esses trabalhadores (TARANTOLA; ABITEBOU; RACHLINE,
2006).

Em especial os profissionais de enfermagem estdo mais expostos, por estar

toda sua jornada de trabalho em contato direto com os doentes.

No ato de atender ao paciente, frequentemente, é improvavel caracterizar o seu possivel estado de
portador e as chances de propagacado de afec¢des, mostrando que, quando essa assisténcia se desenvolve, sem
distincdo de individuo, ele deve ser encarado como potencial contaminado, o que determina adogdo de
medidas especiais para a protecdo dos profissionais da saude, ja que o risco de contamina¢do pode estar

presente. (CAMARA et al., 2011)

Desta forma o risco biolégico estd mais presente na rotina desse profissional

deixando eles em constante exposicdo, e entre as maiores infeccbes com



consequéncias graves estao HIV e as hepatites B e C (NEVES, 2011). A partir dos
anos 80 que ocorreu um grande surto dessas doengas, e onde na época foram
inseridas as “precaucgdes universais,” que vieram mostrar a necessidades desses
profissionais usarem luvas para evitar o contato com fluidos durante o manuseio dos
pacientes (NISHIDE, 2004). No Brasil o primeiro caso de AIDS obtido de forma
acidental foi confirmado pelo ministério do trabalho em 1999, por um auxiliar de
enfermagem que realiza um procedimento no paciente (GIR, 2008). O risco de
contrair HIV por acidente por perfuro cortante e entorno 0,3%%, podendo ainda
haver um aumento caso o ferimento seja mais profundo, ou se houver fluidos no
objeto causador do acidente (SARQUIS, 2002).

Ja o virus da hepatite € ainda mais contagioso a hepatite C com uma
perfuragdo percutanea e de 1,8% com uma variagao de 1 a 10 %%, ja na hepatite B
quando o paciente e fonte HBeAg positivo varia de 6 a 30% podendo chegar a 40%
caso nao haja nenhuma medida profilatica (GIR, 2008).

Atualmente os acidentes com materiais biolégicos com profissionais de
enfermagem vém preocupando seus gestores pelo grande numero de acidentes,
além dos custos e estresse causado (DALAROSA; LAUTERT, 2009). Ainda
(ALMEIDA; BENATTI, 2007) em seu estudo destaca que foram analisados 379
acidentes registrados na secretaria de saude do estado de Sdo Paulo no ano de
1999, e um dos maiores problemas apontados parece estar ligado ao descarte ou ao
acondicionamento incorreto dos residuos, tendo invista que 79,4% dos acidentes
foram causados por agulhas, ou seja, 300 profissionais ficaram expostos ao risco de
uma contaminagéo biologica.

O reconhecimento dos fatores de riscos no ambiente de trabalho sem duvidas
e de suma importancia para a escolha das medidas preventivas a serem adotadas,
por esse, motivo € muito importante uma avalicdo criteriosa as condi¢cbes e
exposicoes desses trabalhadores (SESSP, 2003). Deste modo a melhor maneira de
se prevenir acidentes bioldgicos € o emprego de medidas padrdes que preconizam
medidas a serem seguidas a todos ao contato direto com pacientes e ao
manusearem matérias contaminadas, e os EPI's e a principal barreira de protecéo
contra esses acidentes (CARVALHO, 2009) Muitas vezes ainda o uso desses EPI’s
sdo ignorados pelos trabalhadores os quais ndo tem o entendimento da importancia
do uso correto, como por exemplo, a utilizacdo de luvas para administragcao de
medicamentos endovenosa (VALIM, 2011). Segundo, CARVALHO, 2009 o uso de



EPI's (luvas, mascaras, gorros, oculos de protegao, aventais e botas), lavagem das
maos, descarte correto de residuos e de material perfurocortante, e todos os
profissionais vacinados contra a hepatite B reduzem as chances de contaminacéao
entre esses profissionais. Ainda as recomendagdes de biossegurancga ressaltam a
importancia da prevengéo e do controle a exposi¢cdo de doengas infectocontagiosas
com programas de educagéao continuo, reforcando as boas praticas de imunizagao e
controle de epidemias (PAIVA; OLIVEIRA; LOPES, 2009).

Alternativa na visdo de Silva e Valente (2012) seriam de uma identificagdo
mais precoce dos riscos ocupacionais assim exercendo uma fungédo prevensionista
sobre acidentes e doencas relacionados ao trabalho, para isso deve ocorrer a
interacéo entre os servigos de saude e seguranga do trabalhado como o SESMT e a
CIPA, que sao compostos pelos proprios profissionais a fim de minimizar todas as
chances de acidentes. Mas ainda além de todo o conhecimento que existe sobre as
medidas de prevencdo existe o desafio de torna-las praticas nas instituigbes de
saude, a prevencado passa por ter o controle dos riscos ali presentes, sendo
necessaria a participacao da area administrativa levando em conta as peculiaridades
ali presentes. Os equipamentos de seguranca EPI's e os de uso continuam s&o de
estrema importéncia para os profissionais, os dando garantia dos padrées basicos

de seguranca visando a ndo ocorréncia de acidentes com materiais biologicos.

Conclusao

Profissionais da area da saude em especial os enfermeiros estdo expostos
aos mesmos riscos de outras profissées (quimicos, fisicos, e ergonémicos), com o
agravante do risco biolégico uma vez que estao expostos a agentes contaminantes

como sangue e outros fluidos.

Esses profissionais ficam mais expostos por serem maioria nos hospitais e
estarem toda sua jornada de trabalho em contato direto com os pacientes, com
varios procedimentos invasivos. Conseguimos analisar que apesar dos outros riscos
a que ficam expostos, o risco biolégico sem duvida é o mais presente, e o que
apresenta maior chance de acidente, e consecutivamente contaminagéo, e ocorrem
predominantemente no manuseio de agulhas e com descarte de material perfuro

cortante.



A identificacdo de quais riscos biolégicos os profissionais estdo expostos é o
primeiro passo para a preveng¢ao, assim aplicando métodos de prevencgao continua,
com a participagao dos proéprios funcionarios, e ainda para a prevencio desses
acidentes as publicagbes analisadas sugerem que seja adotas medidas como o uso

de EPI’s, e das medidas, padrdes de acordo com a norma regulamentadora NR 32.

Pode-se afirmar entdo que para ter um éxito nos programas de prevencao de
acidentes, com agentes biolégicos € necessario que todos os profissionais da
enfermagem multipliquem os conhecimentos sobre a conscientizagao, dos riscos, e
assim possam de fato colocar em pradtica os métodos prevencionistas

desenvolvidos.
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