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RESUMO

Acidente com materiais perfurocortantes em ambiente hospitalar sdo extremamente
perigosos por serem potencialmente capazes de transmitir mais de 20 tipos de
patogenos diferentes sendo considerado uma condi¢cdo de saude publica que pode
levar a consequéncias temporérias e até incapacidade permanente, afetando cada
vez mais os ambientes de trabalho, seja por m4 adequacdo da equipe ou por uma
carga cada vez mais excessiva, tendo em vista o crescimento ao longo dos anos. Com
iss0, este artigo tem como objetivo, baseado em uma revisao literaria, analisar o indice
de acidentes de trabalho, conhecer os riscos a que estao submetidos os profissionais
da saude, bem como orientar quais procedimentos necessarios em relagdo aos
acidentes com perfurocortantes, tal qual a exposicdo a esses materiais biolégicos,
tendo em vista a crescente subnotificacdo. Sendo assim, podemos concluir que é de
extrema importancia a notificagdo de acidentes de trabalho que s&o registros de
ocorréncia que geram a informacéo necessaria para desenvolver acfes estratégicas

e prioritarias de prevencao.

DESCRITORES: Acidente; Perfurocortantes; Material bioldgico.



ABSTRACT
Accidents caused by needlestick injuries in hospitals are extremely dangerous
because they are potentially capable of transmitting more than 20 different types of
pathogens, being considered a public health condition that can lead to temporary
consequences and even permanent disability, also affecting work environments,
whether due to poor team adequacy or an increasingly excessive workload,
considering the growing numbers over the years. Therefore, based on literary review,
this article aims to analyze the rate of accidents caused by needlestick injuries at work,
to know the risks to which health professionals are submitted, as well as to guide which
procedures are necessary, such as exposure to these biological materials, in view of
the growing underreporting. Thus, we can conclude that it is extremely important to
report accidents at work, which will lead to occurrence records that generate the

necessary information to develop strategic and priority prevention actions.

DESCRIPTORS: Accident; Needlestick injuries; Biological material.
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1. INTRODUCAO

De acordo com a Organizacéao Internacional de Trabalho, acidente de trabalho
(AT) é definido como qualquer lesdo pessoal, doenca ou morte resultante de
atividades realizadas durante o periodo laboral. Distingue-se, portanto, da doenca
profissional, que € uma doencga contraida em resultado de uma exposi¢cao durante um
periodo de tempo a fatores de risco decorrentes do préoprio trabalho (1).

Acidentes de trabalho séo considerados, a partir da lei n°® 8213, de 24 de julho
de 1991, aqueles que ocorrem pelo exercicio do trabalho a servico de empresa ou de
empregador doméstico ou pelo exercicio do trabalho dos segurados, provocando
lesdo corporal ou perturbacéo funcional que cause a morte ou a perda ou reducéao,
permanente ou temporaria, da capacidade para o trabalho. E estabelecido que,
guando ocorrido o acidente de trabalho, a empresa deve comunicar a
Previdéncia Social, até o primeiro dia util seguinte ao da ocorréncia do acidente, e
em caso de morte deve comunicar imediatamente, através do formulério préprio de
Comunicacéao de Acidente de Trabalho (CAT), as informacgdes precisas quanto o tipo
do acidente e suas consequéncias (lesdo, morte, etc.), o local, dia, hora da ocorréncia,
e qualificacdo completa do segurado acidentado, para que haja investigacdo do
evento e estabelecimento do nexo causal (2).

Dentre esses, 0s acidentes envolvendo sangue e outros fluidos organicos
ocorridos com os profissionais da area de saude durante o desenvolvimento do seu
trabalho, é algo presente na realidade dos servicos de salude, nos quais, os individuos
estdo expostos a materiais bioldgicos potencialmente contaminados (3).

Diante disso, este artigo tem como objetivos analisar o indice de acidentes de
trabalho, conhecer os riscos a que estdo submetidos os profissionais da saude, bem
como orientar quais procedimentos necessarios em relagdo aos acidentes com
perfurocortantes, tal qual a exposicao a esses materiais biolégicos, tendo em vista a

crescente subnotificacao.
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2. METODOS

Esse estudo consiste em uma revisdo de literatura cientifica descritiva
qualitativa, que teve como base de dados a Plataforma Google Académico e PubMed.
Foram buscados artigos nos idiomas portugués e inglés, publicados entre os anos de
2018 a 2022. Foram incluidos neste estudo somente aqueles trabalhos relacionados
aos acidentes com perfurocortantes envolvendo material biolégico em profissionais da
area da saude.

Para a realizacdo da pesquisa inicial foram usados 0s seguintes descritores
nas buscas: “Needlestick Injuries” AND “hospitals”; “acidentes com perfurocortantes
em hospitais”; acidentes de trabalho; notificagdes AND acidentes de trabalho; e outros
termos relacionados.

Nos critérios de inclusdo foi estabelecido o ano que foi publicado, seguindo o
intervalo de tempo citado anteriormente, ter ocorrido com profissionais de saude em
hospitais e ser no idioma portugués e inglés. Ja os critérios de exclusdo, ser escrito
em idioma diferente do estabelecido, estar aquém do periodo predeterminado, ter
ocorrido em outro ambiente de saude. Totalizando-se 247 artigos, restringindo-se a

um escopo de 18 estudos para o desenvolvimento dessa reviséo.
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3. REVISAO BIBLIOGRAFICA

O ambiente hospitalar € um local de trabalho complexo, pois promove cuidados
em diferentes niveis, na forma de servicos basicos de saude, atendimentos
de pequena a alta complexidade, podendo suprir as necessidades de um grande
namero de pessoas e, em decorréncia desses fatores, os profissionais estdo expostos
a diferentes situagcbes de riscos, podendo ser causados por agentes bioldgicos,
fisicos, ergondmicos, psicossociais e quimicos. Porém, os riscos biolégicos sdo os de
maiores indices geradores de periculosidade e insalubridade (4).

Os ferimentos com agulhas e material perfurocortante, em geral, sao
considerados extremamente perigosos por serem potencialmente capazes de
transmitir mais de 20 tipos de patdgenos diferentes, sendo o0s virus da
imunodeficiéncia humana (HIV), hepatite B e hepatite C os agentes infecciosos mais
comumente envolvidos. Em adi¢édo, sdo agravos de grande impacto a saude publica,
que podem levar a consequéncias temporarias e até incapacidade permanente dos
profissionais afetados (5, 6).

Para diminuir o risco de infeccdes para pessoas acidentadas nos servicos de
salde, € necessaria a realizacdo de Profilaxia Pos-Exposi¢do (PEP). Este protocolo
deve ser implementado nas primeiras 2 horas apés a exposi¢ao e tendo como limite
72 horas subsequentes apds o acidente com exposicdo a material biolégico (7).

A Profilaxia Pdés-Exposicdo (PEP) ao HIV, hepatites virais, sifilis e outras
infeccdes sexualmente transmissiveis (IST) consiste no uso de medicamentos para
reduzir o risco de adquirir essas infecgdes (8).

E necesséario ainda, identificar atitudes de risco para desenvolver um
planejamento que vise 0 aumento de protecéo da pessoa, indagando sobre o excesso
de carga de trabalho, disponibilidade e o uso de equipamentos de protecao individual
(EPI) e de instrumentos perfurocortantes com dispositivos de seguranca (9).

Embora seja comum o acidente com exposi¢cdo a materiais biolégicos, 0s
estudos nessa tematica permanecem precarios, uma vez que, a abordagem do
acidente no contexto hospitalar limita informac¢6es importantes para a elaboracéo de
estratégias de prevencao e atendimento ao profissional em circunstancias de risco
(10).

A prevaléncia de acidentes com agulhas e perfurocortantes (AAPCs) varia

dependendo das condi¢cfes e padrdes do hospital, superlotacéo de pacientes, tipo de
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pessoal de saude e suas habilidades. Tipos de politicas, regras e regulamentos
hospitalares, e a maneira como os enfermeiros de controle de infeccdo agem de forma
rude com a equipe, fazem com que muitos dos funcionarios nunca relatem seus
ferimentos. Insatisfacdo com o acompanhamento dos administradores apods a
notificacdo dos eventos, baixa percepcéo de risco e protocolo demorado séo algumas
outras razdes para a subnotificacdo de AAPCs. Portanto, os funcionérios preferem
nao relatar suas lesdes (11).

Um estudo transversal de natureza quantitativa, desenvolvido em um hospital
publico universitario, localizado em um municipio do interior do estado de Sao Paulo,
no periodo de setembro a dezembro de 2017, utilizou uma amostra composta por 275
técnicos de enfermagem. Os técnicos de enfermagem declararam ter sofrido 747 ATs
com exposicao a material bioldgico, sendo 217 notificados (29%) e 530 ndo notificados
(71%), e a comparacdo entre as propor¢cdes mostrou diferencas estatisticas
significantes (p<0,0001). Dentre os participantes, 76% sofreram pelo menos um AT
durante o tempo de vida laboral na instituicdo e 61% declararam que tiveram pelo
menos um AT né&o notificado. Houve associacdo estatisticamente significante para
subnotificac@o para as variaveis horéario de trabalho, tipos de exposi¢do ocupacional
e unidades de trabalho (12).

Segundo dados da Organizacédo Internacional do Trabalho (OIT), 321 mil
pessoas morrem a cada ano como consequéncia de acidentes de trabalho no mundo.
As estatisticas colocam o Brasil em quarta posicdo no ranking de mortalidade,
perdendo apenas para China, Estados Unidos e RuUssia, com mais de 700 mil
trabalhadores acidentados por ano, e cerca de 3 mil mortes anuais, em um ambiente
destinado a realizacdo da vida e dignidade, o trabalho (2).

Com isso, nota-se a importancia da notificacdo de acidentes de trabalho sendo
realizados registros de ocorréncia que geram a informagcdo necessaria para
desenvolver acbes estratégicas e prioritarias de prevencéo. Por isso, a notificacdo
deve ser mandatoria e condizente com a ocorréncia do acidente, a fim de contribuir
com dados reais e como fonte de medidas de prevencdo para minimizar o namero
desses agravos a saude (13,14).

Entretanto, € observada subnotificacdo dos acidentes existentes entre 0s
profissionais da area de saude ocorre devido ao medo do desemprego, falta de

conscientizag&o do risco por parte dos trabalhadores e gestores dos hospitais, culpa
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diante do evento, desconhecimento da legislacédo, dificuldades do acesso ao sistema
de informacao, falta de organizacdo das ac¢bOes durante o atendimento e a néo
importancia ao acidente de trabalho (15,16).

A identificac&o dos principais fatores propiciadores dos acidentes torna possivel
proporcionar mudangas na formag&o dos profissionais e na sua rotina de trabalho,
tornando-os mais qualificados e aptos a atuarem de forma correta e com mais
seguranca na realizacao de suas atividades (17).

Com base nessas informacdes, € indiscutivel a importancia de medidas
preventivas de acidentes de trabalho com risco biologico, assumindo esses casos ndo
podem ser encarados como fendmenos fortuitos ou casuais. A Organizagdo Mundial
da Saude (OMS) fortemente de forma veemente a implementacdo de programas de
prevencao a exposicao ocupacional a infecgbes por agentes patogénicos transmitidos
pelo sangue, assim como atencdo a saude ocupacional béasica (imunizacdes),
prevencdo das lesbes por perfurocortantes e gestdo das exposicdes ao sangue.
Entretanto, medidas preventivas devem ser estudadas e sua eficacia deve ser
comprovada para que a implementacao do programa realmente resulte na diminuicao

dos acidentes de trabalho (18).
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4., CONSIDERAQ@ES FINAIS

Logo, diante desse estudo, pode-se estabelecer os fatores que mais
repercutem na subnotificacdo de acidentes proporcionou reflexdo acerca do perfil de
acidentes de trabalho com exposicéo a fluidos sanguineos ocorridos com profissionais
de saude, conduta pos-exposicao e medidas de prevencdo de acidentes de trabalho.

A andlise dos artigos evidenciou a importancia e a necessidade de investir em
capacitacao profissional em biosseguranca, estimulando o uso de Equipamentos de
Protecao Individual, atitudes que diminuam os riscos de ocorréncia dos acidentes de
trabalho e o estabelecimento de ambientes seguros de trabalho, bem como o estimulo
a cultura de notificagéo, a fim de melhoras nas politicas publicas que proporcionem as

condicBes de trabalho adequadas para os profissionais.
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6. ANEXO A — Normas da Revista
REVISTA SABIOS-REVISTA DE SAUDE E BIOLOGIA
ISSN Eletronico — 1980-0002

1. Elaboracao do artigo

Idioma: Seréo aceitos artigos escritos em portugués ou inglés.
Formato do arquivo: O artigo deve ser enviado no formato de arquivo do programa
Microsoft Office Word.

Formatacdo: O artigo deve conter a seguinte formatacédo: - Deve ser elaborado em

folha tamanho A4 (210 mm x 297 mm), com margens superior e esquerda de 3 cm e
inferior e direita de 2 cm.

- A fonte deve ser Arial tamanho 12 e espaco entre linhas de 1,5 cm em todo o
trabalho.

- A numeracédo das paginas deve figurar no canto superior direito, iniciando pela
pagina de titulo.

- Todas as referéncias devem ser citadas no texto em formato numérico.

- Os titulos das secfes devem estar escritos em letra mailscula, enquanto os
subtitulos devem conter apenas as letras iniciais maiusculas.

- Unidades e abreviagdes: Utilize o Systeme International (SI) de unidades métricas
para as unidades e abrevia¢gOes de unidades. No texto as abreviagdes devem ser
utilizadas apenas ap0s terem sido citadas por extenso.

Apresentacdo: Deve abranger os seguintes topicos:

-Titulo (em inglés e portugués) curto e informativo sem conter abreviag6es, escrito
com inicial em maiuscula, demais letras em mindsculas e fonte negritada.
-Nome(s) completo(s) do(s) autor(es). Todos os nomes devem ser seguidos de
nameros sobrescritos identificando as instituicdes.

- Identificador ORCID, que pode ser obtido no registro ORCID. Vocé deve aceitar 0s

padrdes para apresentacao de iD ORCID e incluir a URL completa (por

exemplo: http://orcid.org/0000-0002-1825-0097).

- Instituicdo(6es) de cada autor (recomenda-se que as unidades hierarquicas sejam
apresentadas em ordem decrescente, por exemplo, universidade, faculdade e

departamento), precedida dos nimeros indicativos sobrescritos.
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- Nome, endereco completo para correspondéncia, incluindo o codigo postal, o
namero do telefone, o nimero do fax e o e-mail do autor para o qual a
correspondéncia deve ser enviada. Esses dados devem ser precedidos do termo:
Endereco para correspondéncia.

- Subtitulo a ser utilizado como cabecalho de pégina, ndo deve exceder 40
caracteres. Deve ser precedido do termo: Subtitulo.

- Resumo (em inglés e portugués): deve apresentar claramente os objetivos, a
metodologia, os resultados e as conclusdes. Sua extensao deve ser de 100 a 250
palavras, ser escrito em paragrafo Unico (NBR 6028).

- Palavras-chave (em inglés e portugués): indicar de trés a cinco palavras que
expressem o contetdo do artigo de forma objetiva separadas por ponto final e com
iniciais maiusculas precedidas do termo: Palavras-chave.

- Texto: deve obedecer aos critérios de cada categoria, de acordo com as instru¢des
disponiveis em foco e escopo.

- Agradecimentos: devem ser breves e relacionados a assisténcia técnica, opinides,
bem como ao apoio financeiro para a pesquisa e bolsas de estudo.

Tabelas e Quadros: devem ser inseridos 0 mais préximo possivel do texto em que
foram mencionados. O titulo deve figurar acima da tabela e/ou quadro e ser
precedido da palavra Tabela e de seu nimero de ordem no texto (em algarismos
arabicos). As tabelas devem ser compreensiveis e auto-explicativas. As abreviacdes
devem ser definidas nas legendas.

llustracdes e fotos: devem ser inseridas o mais préximo possivel do texto em que
foram mencionados. O titulo deve estar localizado abaixo das figuras, precedido da
palavra Figura e de seu niumero de ordem no texto (em algarismos arabicos). Defina
todas as abreviacdes e simbolos usados na figura, mesmo se eles estiverem
definidos no texto. As ilustracdes e fotos devem ser coladas no texto com resolucéo
de boa qualidade, e também enviadas em arquivos separados, em formato jpg. As
fotomicrografias devem incluir dados sobre a coloragéo e a ampliagéo no fim da
legenda para cada parte da figura. Uma barra de ampliacdo deve ser adicionada a
cada fotomicrografia. Caso nédo apareca nenhum marcador com escala na figura, a
ampliacdo original deve ser informada na legenda.

Referéncias: As referéncias bibliograficas devem ser digitadas em ordem numérica

apos a secao de agradecimentos. Numere as referéncias na ordem em que elas sédo
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citadas no texto pela primeira vez, usando algarismos arabicos entre parénteses.
Duas ou mais referéncias devem ser separadas por virgula sem espaco (1, 5,7), trés
ou mais referéncias consecutivas devem ser separadas por um hifen (4-9) e duas ou
mais referéncias consecutivas devem ser separadas por ponto e virgula sem espaco
(4-9; 13-16). As referéncias devem ser elaboradas de acordo com a NBR 6023.
Evitar referéncias de fontes nao cientificas como blogs, sites e vlogs. As referéncias
de artigos de periddicos cientificos ndo devem ser citadas como documentos

eletronicos.
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