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RESUMO

Os acidentes de trabalho sdo uma realidade na vida dos trabalhadores da area da satide. Neles, os acidentes com pérfuro-cortantes
se sobrepdem frente aos demais. Objetivos: no intuito de prevenir e minimizar tais riscos, mostra-se fundamental o entendimento
dos acidentes, suas géneses ¢ estatisticas, além da adog¢ao de medidas de seguranca. Nesse sentido, surgiu uma inquietagdo sobre
a manuten¢@o e prevencao da satde dos trabalhadores quanto ao uso adequado dos equipamentos de protec¢ao individual (EPI).
Metodologia: trata-se de um estudo descritivo, observacional, quantitativo, onde foram determinadas algumas variaveis relacionadas
as praticas diarias quanto ao uso dos EPI em um hospital terciario. Resultados: o tempo minimo de servigo no hospital foi de 0,75
anos; sendo a mediana da idade 39 anos; 47,05% dos respondentes afirmaram ja terem sofrido algum acidente de trabalho; destes,
85,41% estavam usando o EPI indicado no momento do acidente. Conclusio: este estudo demonstrou algumas lacunas existentes
na seguranca dos trabalhadores do hospital terciario pesquisado, revelando valores de acidentes com perfurocortantes semelhantes
a literatura. Ademais, observou-se que muitos dos acidentados minimizam os acidentes e ndo os notificam.

Palavras-chave: Acidentes de trabalho. Satde do trabalhador. Equipamentos de protegao.

ABSTRACT

Occupational accidents are a reality in the lives of occupational health professionals. In them, the accidents with sharp-cutting
objects overlap with the others. Objectives: In order to prevent and minimize such risks, it is essential to understand the accidents,
their genesis and statistics, as well as the adoption of safety measures. In this sense, there was a concern about the maintenance
and prevention of health of occupational health professionals regarding the proper use of Personal Protective Devices (PPD).
Methodology: it was a descriptive, observational, quantitative study, where some variables related to daily practices regarding
the use of PPD in a tertiary hospital were determined. Results: minimum hospital service time was 0.75 years; being the median
age 39 years; 47.05% of the respondents said they had already had an occupational accident; of these, 85.41% were using the PPD
indicated at the time of the accident. Conclusion: This study demonstrated some shortcomings in the safety of the workers of the
tertiary hospital surveyed, revealing values of accidents with sharp materials similar to the literature. In addition, we observed that
many of the accident victims minimize accidents and do not notify them.
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30 Acidentes com perfurocortantes

INTRODUGAO

Os acidentes de trabalho sdo uma realidade (algumas vezes
previsiveis e preveniveis) na vida dos trabalhadores. Nao ¢ o
trabalho em si um fator causador de morbidade, mas situacdes
(mutaveis) inerentes a determinados trabalhos.! Estas
situagdes podem ser observadas, entendidas e modificadas
com a finalidade de manter a salubridade do ambiente e dos
trabalhadores.

Quando se reporta a acidentes de trabalho na area da
saude, os acidentes com perfurocortantes se sobrepdem
frente aos demais, sendo, portanto, um risco presente de
insalubridade.? Dentre os trabalhadores da saude, aqueles
que manuseiam agulhas, bisturis e aplicam as medicagdes
ou realizam procedimentos invasivos sdo 0s que estdo mais
sujeitos aos acidentes com perfurocortantes, justamente
por estarem expostos com mais regularidade a situagdes de
risco.*®

Paraaprevenciodetaisriscos, faz-se necessario o entendimento
dos acidentes, suas géneses e estatisticas ¢ a adogao de
medidas de seguranga, tais como o uso dos Equipamentos de
Protegdo Individuais (EPI) e dos Equipamentos de Protegdo
Coletivos.”®

A importancia deste trabalho estd em conhecer o processo
de satde e doenga e os riscos do contato direto com material
bioldgico e suas prevengdes com foco na utilizagdo dos EPI.
Nesse sentido, objetivou-se averiguar se os trabalhadores
de saude conhecem e utilizam adequadamente os EPI; a
quantificacdo dos acidentes de trabalho no hospital pesquisado
e se os trabalhadores notificam compulsoriamente seus
acidentes de trabalho.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, observacional,
quantitativo. Utilizou-se um questionario com perguntas
fechadas, abertas e um didrio de campo para observar as
praticas diarias quanto ao uso dos EPI. O instrumento
(Figura 1) foi validado previamente durante o pré-teste. O
trabalho foi previamente submetido ao crivo de Comité de
Etica pela Plataforma Brasil, sendo aprovado com o CAAE:
32008014.8.0000.5284.

A populacao foi constituida de médicos, médicos residentes,
enfermeiros, técnicos de enfermagem e auxiliares de
enfermagem que exerciam a época da pesquisa suas fungdes
laborativas (ou de especializagdo, no caso dos residentes)
integral ou parcial no hospital, a partir de pelo menos seis
meses de admissdo no mesmo. Excluiram-se os funcionarios
com menos de seis meses de admissao, os que exerciam outras
atribuigdes que ndo as descritas anteriormente € os que se
recusaram a participar da pesquisa. Obtivemos uma populagio
efetiva de 799 pessoas (tamanho do universo).

A amostra foi composta pelos respondentes da pesquisa que
aceitaram participar do estudo, apds assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Realizados os calculos,

encontrou-se um valor de amostra de 86 para nossa pesquisa
(considerando uma margem de erro de 10 e nivel de confianga
de 97,5%).

Foram adquiridos 115 respondentes, sendo exclusos 13 destes:
um por erro de preenchimento do questionario e outros 12 por
ndo ultrapassarem o tempo minimo de seis meses de admissao
no hospital. Portanto, obteve-se como amostra efetiva desta
pesquisa 102 respondentes, excedendo 16 pessoas sobre o
valor amostral minimo exigido.

Os dados foram tabelados no Microsoft Excel 2010%
e analisados através de estatistica descritiva. As falas foram
analisadas utilizando-se da categorizacao temdtica de Bardin,
2011.° Também houve avaliagéo critica dos registros de diario
de campo dos pesquisadores.

Para os calculos de significancia, utilizaram-se as formulas de
intervalo de confianga para uma proporgao.

Figura 1. Questionario.

QUESTIONARIO
Tempo de servico no Hospital:
Funggo:
Idade:
Sexo: (M) (F)
Cite os Equipamentos de protecio Individuais (EPI’s) listados para uso no Hospital?
Em alguma ocasido, o Hospital deixou de fornecer EPI’s?
Sim Porque razao?

Nao
Alguma vez, por alguma razio, vocé ja deixou de usar um EPl recomendado para sua fung¢do?
Sim Porque razdo?

Nao
O uso dos EPI's pelos trabalhadores é:
Recomendac&o opcional
Obrigatério
Vocé sabia que, se o trabalhador recusar-se a usar os EPI’s, podera sofrer punigdo? (S) (N)
Aindicagdo e fiscalizagdo dos EPI’s devem ser realizadas por:
Cirurgides
Enfermeira chefe
SESMT e CIPA
Vocé ja sofreu algum acidente de trabalho?
Sim
Se sim, foi notificado? (S) (N)

Qual o foi o acidente?

Estava usando EPI's no momento do acidente? (S) (N)

Quantasvezes vocé se acidentou?

Nao
Vocé lembra se fez alguma capacitagéo sobre o uso de EPI’sno Hospital?
Sim
Nao
Existem treinamentos ou educagfio permanente sobre o uso de EPI?
Sim
Se sim, quando foi o tltimo treinamento?

Néo

RESULTADOS

No estudo, obteve-se como tempo minimo de servigo no
hospital 0,75 anos, como tempo maximo de trabalho 44 anos,
sendo a média de 11,39 anos de servigos prestados ¢ mediana
de 9 anos (IC=9,31 <P< 12,12).

\

Quanto a categorizagdo por fun¢do, captou-se 27 Técnicos

Rev Med UFC. 2020;60(3):29-33.



31 Acidentes com perfurocortantes

de Enfermagem (26,47%); 15 Auxiliares de Enfermagem
(14,70%); 26 enfermeiros (25,49%) e 34 médicos (33.33%)
(IC=0,285< P< 0,375) (Grafico 1).

Entre os Médicos, 22 eram Clinicos (64,70%) e 12 eram
Cirurgioes (35,29%) (I1C=0,56 <P< 0,72).

Quanto a idade, obteve-se como pesquisado mais novo um
funcionario de 24 anos, como idade maxima, um outro de 69
anos, sendo a mediana de 39 anos (IC = 38,28< P< 42,46).

74 foram do sexo feminino (72,54%) e 28 do sexo masculino
(27,45%) (IC=0,677<P<0,763).

Os Equipamentos de prote¢do Individuais (EPI) listados
para uso no hospital foram, em ordem decrescente: mascaras
(lembrado por 93,13% dos pesquisados); luvas (83,33%);
gorros (79,41%); avental, roupas ou capote (75,49%); 6culos

Grifico 1. Categorizacgdo Profissional.

de protecdo (65,68%); pro-pés (50%); sapatos fechados
(8,82%); avental de chumbo (6,86%); mascara N-95 (4,90%);
protetor de pescogo de chumbo (2,94%); protetor facial para
dialise (0,98%); caixa de perfurocortante (0,98%); coluna
de chumbo (0,98%) e protetor auricular (0,98%) (IC=
0,894<P<0,9606).

49 (48,03%) pessoas disseram que em alguma ocasido, o
hospital deixou de fornecer EPI e 53 (51,96%) disseram que
nao (IC= 0,432< P< 0,528). Aos 49 que responderam sim,
perguntamos se sabiam por que razdo o hospital houvera
deixado de fornecer o EPI, sendo listadas as seguintes
respostas: falta (58,49%); ndo responderam a este quesito
(20,75%); ndo sabiam o motivo (7,55%); numero insuficiente
para todos os funcionarios (7,55%); o hospital recusou a
fornecer (1,89%); displicéncia do hospital (1,89%); contencao
financeira do hospital (1,89%) (Grafico 2).

26,47%
33,33%

14,70%
25,49%

M Técnico de Enfermagem
B Auxiliar de Enfermagem
I Enfermeiro

E Médico

Grafico 2. Razoes do nao fornecimento de EPI.
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50 (49,01%) pessoas responderam que, por alguma razdo,
ja deixaram de usar um EPI recomendado para sua fungdo
e 52 (50,98%) deles responderam que nunca deixaram de
usé-lo (IC= 0,336<P<0,464). Aos que responderam que sim,
foi perguntado por que razdo deixaram de usar o EPI, sendo
listadas as seguintes respostas (atentando que eles podiam
listar mais de uma razdo), sendo calculado o percentual
das respostas pelos respondentes: Por falta do EPI (40%);
negligéncia ¢ descuido (18%); pressa (16%); esquecimento
(16%); urgéncia e emergéncia (14%); material ofertado era

insuficiente (6%); desconforto no uso ou incomodo (4%) e
dificuldade no acesso aos EPI (2%).

101 (99,99%) respondentes disseram que seu uso ¢ obrigatorio
pelo trabalhador (IC= 0,980<P<0,999).

80 (78,43%) pessoas disseram que sabem que se o trabalhador
se recusar a usar o EPI indicado para sua fungao podera sofrer
puni¢do dentro da empresa; outros 42 (41,17%) disseram nao
saber desta informagao (IC= 0,739<P<0,821).
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48 pessoas (47,05% dos respondentes) afirmaram ja terem
sofrido algum acidente de trabalho (IC=0,421<P<0,519).
Destes, 14 pessoas (29,16%) afirmaram ndo terem feito
notificacdo de acidente de trabalho (IC= 0,225<P<0,355).
Considerando que o respondente pode ter tido mais de um
acidente de trabalho, foram relatados os seguintes acidentes:
45 acidentes com perfurocortantes (91,83%); 2 acidentes
queda/trauma (4,08%); 2 contatos com secre¢des de pacientes
(4,08%) (IC= 0,87<P<0,85).

Estavam usando o EPI indicado no momento do acidente
85,41% dos respondentes (41 pessoas); sete deles (14,58%)
disseram ndo estarem usando o EPI indicado no momento do
acidente (IC= 0,799<P<0,901).

Ainda considerando que o respondente pode ter sofrido
mais de um acidente ¢ que estes acidentes podem ou ndo
terem ocorrido no hospital pesquisado, obtiveram-se os
seguintes resultados: das 48 pessoas que referiram ja terem
sofrido acidentes de trabalho, trés disseram que nenhum dos
sinistros ocorreu no hospital de nossa pesquisa. Os outros 45
respondentes relataram pelo menos um sinistro ocorrido no
hospital pesquisado, totalizando 78. O que teve mais acidentes
de trabalho citou 10 sinistros; sendo a mediana dos acidentes
calculada em 1 (um) (IC=0,915<P<1,335).

32 (31,37%) disseram que receberam pelo menos uma
capacitacao sobre o uso de EPI no hospital pesquisado;
outros 70 (68,62%) respondentes disseram que nao
receberam alguma capacitacdo sobre o uso de EPI (IC=
0,634<P<0,726).

Em relacdo a educagdo permanente, 25 pessoas (24,50%)
disseram haver treinamento ou educacdo permanente sobre
o uso de EPI e 77 pessoas (75,49%) disseram que nao (IC=
0,707<P<0,792). Das 25 pessoas que afirmaram existir o
treinamento ou educacdo permanente, foi perguntado quando
foi o ultimo treinamento, tendo surgido algumas datas: 6
respondentes (24%) citaram 2014; um (4%) citou 2013; um
(4%) citou 2012; um (4%) citou 2003; 5 (20%) ndo lembravam;
2 (8%) disseram ser uma atividade permanente realizada pela
Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH); um
(4%) falou que a ultima capacitacdo ocorreu ha mais de 10
a 15 anos e 8 (32%) nao responderam (IC= 0,155<P<0,325).

Trazendo os dados apenas para a categoria de médicos,
obteve-se os seguintes resultados:

Dos 34 médicos pesquisados, 22 eram clinicos e 12 eram
cirurgides. Destes 34 médicos, 17 (50% deles) disseram ja
terem sofrido acidente de trabalho (IC=0,558<P<0,722).

Aos 17 que afirmaram terem sofrido acidentes de trabalho,
8 (47,06%) eram cirurgides e 9 (52, 94%) eram médicos
clinicos (IC=0,349<P<0,591). Quando se avaliou estes dados
proporcionalmente, 66,66% dos médicos cirurgides sofreram
acidentes contra 40,90% dos clinicos.

Aos 17 que sofreram acidentes, também foi perguntado qual
o tipo de acidente de trabalho houvera ocorrido: 16 (94,12%)

relataram terem sofrido acidentes com perfurocortantes ¢ 1
(5,88%) contato com secrecao de paciente (IC= 0,884<P0,997)
(Grafico 3).

Estavam usando EPI recomendados no momento do acidente

13 (74,47%) e nao estavam usando 4 (23,53%) (IC=
0,638<P<0,850).

Griéfico 3. Descricdo quantitativa dos acidentes de trabalho.

4,08%

4,08%

W Pérfuro-cortante

W Queda e/ou trauma

[ Secrecdes

DISCUSSAO

O estudo foi pertinente em mostrar lacunas existentes na
seguranca dos trabalhadores do hospital terciario pesquisado,
revelando valores de acidentes com perfurocortantes
semelhantes a literatura.''® No entanto, captou-se que existem
muitos dos acidentados que minimizam os acidentes e ndo
os notificam.'” Estes registros poderiam servir como provas
de nexo causal para acidentes de trabalho em agdes judiciais
futuras. Assim como também existe um grande percentual de
trabalhadores que negligenciam as normas de seguranca,'*
deixando de usar deliberadamente os EPI, assumindo riscos de
acidentes de trabalho. Uma hipotese para tal seria a auséncia
de orientacdo por parte da empresa. Verificaram-se falhas no
processo de educagao e saude na orientacao do uso correto dos
EPI e na educagdo continuada sobre estes ¢ os acidentes de
trabalho. A ndo adesdo ou a baixa adesdo as recomendagdes da
utiliza¢do de barreiras de protecdo ¢ uma realidade observada
no presente estudo.

Perceberam-se também, aparentes falhas na oferta e
fornecimento dos EPI. Em algum momento, a empresa
também negligenciou as Normas Regulamentadoras (NR
32)*!7 ¢ assumiu os riscos legais que isto pode acarretar.

Este estudo também teve sua importancia em firmar como
atividade insalubre que ¢ o exercicio dos trabalhadores de
saude, mormente aqueles que lidam mais regularmente com
instrumentos perfurocortantes.'®

Devem-se tomar todas as medidas plausiveis e convencionais
de seguranga do trabalho, como fornecimento dos EPI,
educacdo continuada, sistemas de informacdo local dos
acidentes, fortalecimento da Comissdo Interna de Prevencdo
de Acidentes (CIPA) e Servico Especializado em Engenharia
de Seguranca e em Medicina do Trabalho (SESMT).
Entretanto, faz-se necessaria a constru¢ao de uma cultura de
seguranca ¢ saide dos trabalhadores nos diversos ambientes
de trabalho.
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Por fim, os pesquisadores atentaram a celebre frase que
“residente que ndo se fura, ndo estd operando”. Aceitar
esta frase como verdade ¢ assumir as incapacidades de se
modificar o meio laboral de forma a manter a seguranga dos
trabalhadores e estudantes (no caso dos residentes). E isto ndo
pode ser aceito.

Portanto, ndo se deve imputar apenas aos trabalhadores
o Onus pelos acidentes e doencas ocupacionais. As
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