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Introducéo: Os profissionais de enfermagem em seu ambiente de trabalho estéo expostos
a inimeros riscos, pois uma vez que constituem a maior representatividade nos ambientes
hospitalares esses trabalhadores desenvolvem atividades baseadas em interacdes humanas
e estdo regularmente em contato com agentes lesivos de carater quimico, bioldgico e
mecanico, lidando diretamente com sangue e outros fluidos corporeos, além da
manipulacdo rotineira de materiais perfurocortantes. Objetivo: avaliar as estruturas e
condigdes de atividades laborais as quais esses trabalhadores estdo submetidos, 0s
conhecimentos dos profissionais de enfermagem sobre os riscos vivenciados, e dessa
forma evidenciar os fatores que interferem na adesdo dos
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profissionais as medidas de biosseguranca. Método: Revisdo de literatura realizada em
marco a abril de 2020, as bases de dados selecionadas foram: LILACS, CINAHL,
SCIELO, acessadas via Biblioteca Virtual da Saude (BVS), através da ferramenta de busca
avancada, por permitir interligar descritores objetivando refinar a pesquisa. Também foi
utilizado para busca o Portal de Periédicos da CAPES. Os DesCs: Biosseguranca;
Prevencdo de Acidentes; Enfermagem. Estes descritores foram combinados utilizando o
operador booleano AND. Os critérios de inclusdo: artigos empiricos disponiveis
gratuitamente na integra e publicado em inglés e portugués. Excluiram-se aqueles que se
encontravam repetidos ou duplicados, restando 19 producgdes. Apos essa etapa, excluiram-
se seis a partir da leitura dos titulos. Realizou-se a leitura na integra de 17 artigos, tendo
uma amostra de 11 artigos que passaram pelo método de analise de reducdo de dados e
foram discutidos a luz da literatura atual. Resultados: Os artigos evidenciaram a
fragilidades em relacdo a manutencdo de medidas de biosseguranca utilizacdo das medidas
de biosseguranca, para prevencdo de acidentes pelos profissionais de enfermagem e
deficiéncia das instituicdes de saude em investir em estratégias para prevencdo de
acidentes, promocdo da saude e melhoria das condices de trabalho dos profissionais.
Conclusdo: Dai surge a importancia do conhecimento e utilizagao correta das medidas de
biosseguranca, uma vez que, se o profissional reconhecer e adicionar a pratica as medidas
de seguranca diminuira as chances de ser acometido por um acidente ocupacional, tendo
em vista os dados alarmantes destes eventos.

Descritores: Enfermeiros; Biosseguranca; Prevencédo de acidentes.

Apoio/Auxilio Financeiro: NAO

INTRODUCAO

Os profissionais de enfermagem em seu ambiente de trabalho encontram-se
expostos a indmeros riscos, uma vez que constituem a maior representatividade nos
ambientes hospitalares, esses trabalhadores desenvolvem atividades baseadas em
interacdes humanas e estdo regularmente em contato com agentes lesivos de carater
quimico, biolégico e mecanico, lidando com sangue e outros fluidos corpdreos, além da
manipulagdo rotineira de materiais perfurocortantes, desse modo, verifica-se que essas
situacGes vém ocasionado mudancas significativas nas condic¢des de trabalho e seguranca
dos profissionais de satde®.



A contencdo dos riscos ocupacionais se da sobretudo por meio da integracéo da
biosseguranca, definida como um conjunto de acGes destinadas a prevenir, controlar,
atenuar ou eliminar riscos inerentes as atividades, que possam interferir ou comprometer
a qualidade de vida, a satide humana e o meio®, assim os trabalhadores da area da saude
sdo guiados pela Norma Regulamentadora n® 32 (NR 32) que tem por finalidade
estabelecer as diretrizes basicas para a implementacdo de medidas de protecdo a seguranca
e & satide de todos aqueles que exercem servicos de satde®.

No entanto observa-se na realidade a existéncia de uma dicotomia entre teoria e
pratica, pois a caréncia de conhecimentos atualizados, de adesdo ao uso de Equipamentos
de Protecdo Individual (EPI) e de disponibilidade adequadas desses materiais, significam
indmeros riscos para a satde dos trabalhadores e também dos usuarios dos servicos®.
Tendo isso como principio, € possivel inferir que os profissionais estdo expostos a
situacdes insalubres, que podem causar agravos a sua salde, acidentes de trabalho e/ou
doencas, principalmente durante a assisténcia aos pacientes®.

OBJETIVO

Nesse sentindo o objetivo desse estudo é avaliar as estruturas e condi¢bes de
atividades laborais as quais esses trabalhadores estdo submetidos, os conhecimentos dos
profissionais de enfermagem sobre o0s riscos vivenciados, e dessa forma evidenciar 0s
fatores que interferem na ades&o dos profissionais as medidas de biosseguranca.

METODOLOGIA

O método de sintese do conhecimento adotado trata-se de uma revisao integrativa
da literatura, que permite a formulacdo de conclusdes gerais a respeito de determinada
area do conhecimento, mediante uma analise de estudos publicados na perspectiva em
estudo. O estudo compreendeu as seguintes etapas: 1) identificacdo do tema e selecéo da
hipdtese ou questdo de pesquisa para a elaboracdo da revisdo integrativa; II)
estabelecimento de critérios para incluséo e exclusao de estudos/amostragem ou busca na
literatura; 1l1l) definicdo das informagbes a serem extraidas dos estudos
selecionados/categorizacdo dos estudos; IV) avaliacdo dos estudos incluidos na reviséo
integrativa; V) interpretacdo dos resultados; VI) apresentacdo da revisdo/sintese do
conhecimento®,



Ao longo do tempo, com o crescimento e complexidade de conhecimentos na area
da salde, requereu-se a construcdo de artigos fundamentados cientificamente, que
apresentem etapas metodoldgicas delimitadas e concisas, viabilizando ao profissional de
satide o melhor uso das evidéncias identificadas em inimeras pesquisas(”.

A questdo norteadora da presente revisdo foi construida por meio da estratégia
Population, Variables and Outcomes (PVO), que orienta quanto as respostas adequadas a
pergunta de pesquisa e com vistas a uma melhor defini¢do da populacéo, do contexto, e as
variaveis de interesse (Quadro 1). Apés a utilizacdo da estratégia PVO, a pergunta
consistiu em: O que a literatura evidencia sobre a importancia da utilizacdo de medidas de
biosseguranca pelos profissionais de enfermagem?

Quadro 1- Construcdo da pergunta norteadora através da estratégia PVO.

DeCS
Estratégia PVO (Populacéo, Variavel e Outcomes)
Populagédo Enfermeiros Enfermagem
Variavel Adeséo a Biosseguranca Biosseguranca
Outcomes (resultados) | Satisfatoriedade as de | Prevencéo de
medidas Acidentes
prevencao

Fonte: elaborado pelos autores

Para a busca dos estudos foram utilizadas as bases de dados: LILACS, CINAHL
e SciELO, utilizando-se método de busca avancada. Os artigos foram selecionados
primeiramente a partir do titulo e resumo e depois da leitura do texto na integra. Em cada
base de dados, os descritores controlados foram extraidos do DeCS, sendo utilizados 0s
operadores booleanos (Biosseguranga AND Prevencao de Acidentes AND Enfermagem).
Os artigos foram submetidos a um processo de filtragem constituido pelos seguintes
critérios de incluséo: artigos completos originais disponiveis eletronicamente. Foram
excluidos os editoriais, as revisoes, as cartas ao editor, os estudos reflexivos, bem como
estudos que ndo abordassem a tematica investigada.

A amostra final desta reviséo integrativa foi constituida de 11 artigos, como citado
no fluxograma PRISMA da (Figura 1). A busca dos estudos primarios ocorreu entre 0s
meses de marco a abril de 2020.



FIGURA 1 - Fluxograma PRISMA referente ao processo de busca e sele¢ao dos artigos,
Crato, CE, Brasil, 2020.

LILACS CINAHL SciELO
Identificacéo (n=7) (n=45) (n=1)
Numero de artigos identificados Artigos excluidos por
(n=53) duplicacdo
(n=7)
Trlagem Triagem inicial
(n=19)
|
\/ Motivos da exclusio dos
. . . o || artigos:
leqibilidad Avaliacdo dos artigos quanto a elegibilidade
Elegibilidade (”=|17) 1.N3o aborda a tematica
\L do estudo (n=6)
Inclusao Artigos inclusos nesta revisao

(n=11)

Fonte: elaborado pelos autores

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados coletados foram organizados por categoria tematica. Desenvolvido o

quadro 1. Contendo informacgdes como titulo do artigo, autores, objetivo, resultados e

conclusdo. Apds ocorreu analise criteriosa dos artigos avaliados para constatar as hipoteses

questionadas nessa revisao.

Quadrol- Caracteristica dos artigos que compuseram o corpo de analise do estudo de acordo

com autores, Titulo do artigo, autores, objetivo, resultados e concluséo.

TITULO DOS
ARTIGOS

AUTORES

OBJETIVO

RESULTADOS

CONCLUSAO




Infraestrutura de | Penteado Descrever a Os hospitais sdo Conclui-se que a
biosseguranca MS, infraestrutura | comparados situacdo geral é
para agentes Oliveira de segundo a presenca | precéria quanto a
biolégicos em TC. blossegu_rar_lga de cada um dos presenca dos
I em hospitais ) ) _
hospitais do sul localizados na | itens analisados de | itens
do Estado da Regido Sul do | acordo com sua investigados, o
Bahia, Brasil® Estado da classificacéo por que impele a
Bahia, Brasil. | norte, vinculagdo considerar a
juridico-financeira, | necessidade de
dentre outras. que se leve em
conta, numa
analise de
qualidade
hospitalar,
também o
cuidado com a
vida dos seus
trabalhadores.
Risco ocupacional | Santos SR | Analisar a As medidas de O risco
enfrentado pelos | d0s, concepgao dos | prevencdo que ocupacional deve
enfermeiros que | YIT90lIN0 | enfermeiros | 4o, erjam ger ser preocupagio
atuam na atencéo JLB, Brito | que atyam na utilizadas pelos constante dos
L SS. etal. Atencao )
primaria a satide® Primaria a enfermeiros para gestores na

Salde acerca
das medidas de
biosseguranca
do seu
processo de
trabalho.

evitar exposicdo ou
acidentes foram
relacionadas a: 53%
iluminagdo, 100%
uso de luvas, 81%
6culos de protecdo e
96% o cuidado com
0 manuseio de
material perfuro
cortante.

Atencdo Primaria
a Saude




A norma Valenti Identificar Foram definidas as | A exposicéo dos
regulamentadora | CSG, como tem se seguintes profissionais da
n.32ea Nogueira dado a atengéo | categorias: saude a diversos
enfermagem na JRM. a salde do Comportamento do | riscos
emergéncia de um profissional de | profissional de ocupacionais
hospital de enfe_rmagem a gnfermggem quanto | ainda é
ensinot® partir da as medidas de aIarmapt_e. Faz-se
oficializacédo biosseguranca no necessario
da Norma ambiente hospitalar; | ampliar esforgos
Regulamentad | Medidas de na
oran.32e segurancga implementacao
descrever as relacionadas as de acgdes de
acGes de salde | acdes de atencdo a | educacao
que tém sido salde do trabalhador | permanente, com
implementadas | daemergénciado | o intuito de
desde entio no | HUAP/ UF'T[ em preservar a satide
trabthAo em CNUOTEZ? ento a dos trabalhadores
emergencia Regulamentadora
hospitalar. n.32
Riscos fisicos e Alves Investigar, a Referente ao uso dos | O estudo
agravos a salde: | MTV, partir da EPIs, as luvas de demonstra a
percepcdo dos Rezende percepcio dos | Procedimento foram |\, inerapilidade
enfermeiros que MP, Silva enfermeiros, 0s consideradas por dos enfermeiros
AMB. et al. ' 100% dos i
atuam nos agentes entrevistados e aos riscos
servigos de propiciadores | destes 58,82% ocupacionais, em
atencdo de riscos referiram as luvas | especial ao risco

especializada*

ocupacionais
por exposicado a
agentes.

como medidas
preventivas aos
agentes fisicos e
52,94%

fisico. Sugere-se
a implementacao
de treinamentos
acerca da adogéo
de medidas de
biosseguranca.




Normas de Cosentino Abordar a Verificou-se que Constatam-se
biossegurancae | SF, tematica 100% dos sujeitos | lacunas nas
adesdo pelos Dalmolin | biosseguranca | o5 1yyas e apenas | praticas dos
profissionais da IS, I trabalho de 12,5% usam oculos | profissionais de
X Perdonssini | equipe , .
saude de LGB etal | interdisciplinar | € mascaras em saude do
hemocentro? de salde de um | procedimentos hemocentro
hemocentro. invasivos. estudado quanto
ao uso de
equipamentos de
protecédo
individual, o que
0s coloca em
situacéo de
vulnerabilidade
na realizacdo de
suas atividades
laborais
cotidianas e
também aos
usuérios deste
Servico.
Biosseguranga: 0 | Silva ADRI, | Avaliar o Revelou diferenca O estudo
?gr”rggﬁ'drggrgg grzz Mastroeni | conhecimento | Significativa | demonstra curso
da saddet® MF. em (p<0,05) em relagdo | ¢om major
biosseguranca | @ Notas medias nGmero de
dos formandos | finais dos formandos | yiscipjinas

dos cursos de
graduacéo da
area da saude

sobre o
conhecimento em
biosseguranca nos

envolvendo o
tema
biosseguranca

na
Universidade

do Contestado.

cursos investigados,
sendo o curso de
Enfermagem o que
apresentou maior
nota média final
(6,29).

necessariamente
ndo é aquele que
prepara melhor o
aluno, mas sim, o
CUrso que possuli
maior carga
horaria em
disciplinas com
aulas préticas.




Acidente de Junior EPS. | Identificar o Dentre 114 vitimas | O nimero de
trabalho com etal. perfil dos notificadas, 34 agravos reafirma
material profiss!onais (30%) eram homens que as estratégias
envolvidosem | e 80 (70%) «
perfurocortante acidentes com | mulheres, com de_prevengao de
envolvendo instrumentos | média de idade de | acidentes com
profissionais e perfurocortante | 31,7 anos (21+57). | material perfuro
estudantes da area s em hospital | Quanto ao grau de | cortante ainda sdo
da satde em _referféncia no escolarida}de, 58 incipientes.
hospital de Interior do (50,8%) tinham o 2° Inserir seguranca
N Tocantins grau completo; os
referéncia Método: técnicos de dg trab_alho com
Estudo enfermagem foram disciplina ha
:;Ec})trrr?sc%elg:;\lge 0s mais acometidos g;zdsi\(/::rr;:;u'ar
—ER- 200
dados no (n=55: 49%). especialidades na
Servico de . .
Vigilancia area da sau_de .
Epidemioldgic pode contribuir
0 do hospital, a para a reducdo
partir do inicio dos agravos
de notificacédo
obrigatdria de
janeiro de 2009
a janeiro de
2011.
MotivacOes para | Pereira Identificar A vivéncia do As modificacdes
mudanca  nas | EAA; Velas | motivaces acidente de trabalho | relatadas pelos
actes dos | €O para m~udan(;a mostrou-se profissionais se
profissionais  de AR; Hanzel | nas acbes dos | oo inonte para | mostraram
. | mann RS. et | profissionais, P repercussoes
enfermagem apos apo6s acidente | modificacéo de o
exposicao al. ocupacional e | praticas positivas no
acidental a discutir essas | profissionais, processo de
material mudangas no | motivados por trabalho, porém,
biol6gico's processo de medos relacionado | foram motivadas

trabalho na
perspectiva da
saude do
trabalhador.

ao risco de infecgédo
pOS-exposicao;
entendimento do
risco; orientacao
recebidas pos
acidente;

por sentimentos
negativos
experimentados
apos o acidente.
Ficando clara a
necessidade de




conhecimento
quanto ao
diagnostico do
paciente.

orientacao dos
profissionais
sobre promocao a
salde e
prevencédo dos
acidentes de
trabalho.

Prevencdo de Canalli Investigar Quanto a vacinagéo, | Instituicdes de
acidentes com RTC, situacdo 310(87,3%) ensino e satide
material biologico | Monya TM, | yacinal, apresentavam devem prestar
entre estudantes | Havashda | yecenimento de | So0oo e completo atenc&o nas
] contra hepatite B e i
de enfermagem’® | M. informacGes | 336(94,7%) contra | Condicdes de
sobre difteria e tétano; aprendizado do
biosseguranca, | 330(93%) estudantes | aluno em campo
fatores que receberam de ensino pratico.
favorecem a mformac;oes sobre
. biosseguranca antes
ocorréncia de do inicio das
acidentes com | atjvidades praticas;
material 294(82,9%)
bioldgico e responderam que
sugestOes para | existem fatores
preveni-los. ambientais ou
psicossociais que
favorecem a
ocorréncia de
acidentes;
76(21,4%)
Investigagdo de Cémara PF. | Analisar a| A categoria Conclui-se que ha
acidentes Conceicdo | ocorréncia  de| profissional mais necessidade de
bioldgicos entre | L. Junior S. | acidentes  com exposta foi a dos implementar um
L material técnicos de
profissionais da etal. bioldgico entre | enfermagem (50%), programa de
equipe profissionais de | seguida dos educacdo
multidisciplinar de uma unidade auxiliares de permanente,
um hospital*’ hospitalar de | enfermagem monitoramento

atendimento
geral

(25,53%), e a
principal causa de
ocorréncia foi
devida ao descarte
inadequado de
material
perfurocortante
(43,62%).

dos
procedimentos
realizados e
implantacéo de
protocolos de
biosseguranca.




Adesdo ao uso dos | Talhaferro | Identificar a A populacdo era, | Os resultados
equipamentos de | B, Barbosa | adesdo ao uso | em sua maioria, do | obtidos
protecéo DB_' ) dos sexo feminino e | apontaram ser
individual pela Oliveira equipamentos | auxiliar de necessario uma
enfermagem?8 AR. de protecéo enfermagem reavaliacdo do

individual pela
enfermagem e
0
conhecimento

destes
profissionais
sobre 0
assunto.

(91,5%), casada
(57,4%), faixa etéaria
de 30 a 49 anos
(61,6%), com2all
anos de atuacao na
profissdo (51,0%).

setor quanto ao
tipo de
equipamento de
protecédo
individual
adotado, assim
COMo uma
reciclagem dos
trabalhadores
sobre o0s riscos a
que estdo
expostos no setor
e 0 objetivo do
(EPI)

Fonte: elaborado pelos autores

Os artigos evidenciaram fragilidade em relagdo a manutencdo das medidas de

biosseguranca, na prevencao de acidentes pelos profissionais de enfermagem e deficiéncia

das instituicdes de saude em investir em estratégias para prevencdo de acidentes,

promocdo  da

saude e

melhoria

profissionais(s,9,10,11,12,13,14,15,16,17,18).

das

condicbes  de

trabalho

dos

O ndmero de agravos reafirma, que as estratégias de prevencdo de acidentes com

material perfuro cortante ainda sdo incipientes, constatando-se na pratica, lacunas vistas

pelos profissionais de saide em seu campo de trabalho, quanto ao uso de equipamentos de

proteco individual 512,

As modificacbes relatadas no estudo mostraram repercussdes positivas no

processo de trabalho, porém a necessidade de orientacdo dos profissionais sobre promocao

a saude e prevencio dos acidentes®®),

Isso evidencia que muitos desses eventos podem ser prevenidos ao adotarem-se

rigorosamente as medidas de prevencdo, visto que, os acidentes de trabalho sdo motivados

por medo relacionado ao risco de infecgdo pds-exposicao; entendimento do risco;

orientagdes

recebidas

pos-acidente, determinando falhas na

pratica




profissional(is,16,17).

CONCLUSAO

Surge a importancia do conhecimento e utilizagdo correta das medidas de
biosseguranca, uma vez que, se o profissional reconhecer e adicionar a pratica as medidas
de seguranca diminuira as chances de ser acometido por um acidente ocupacional, tendo
em vista os dados alarmantes destes eventos.

Nota-se a necessidade de vigilancia e treinamentos continuos da equipe de
enfermagem que abordem questdes como o descarte adequado de materiais, a importancia
de EPIs e da notificacdo desses acidentes, uma vez que a percep¢ao do risco influencia o
comportamento e préaticas do trabalhador.

Agregando a essas discussdes, destaca-se que em meio as principais causas
relacionadas a ocorréncia de acidentes de trabalho com os materiais perfuro cortante estdo:
a ndo utilizacdo de EPI; o descarte inadequado de materiais perfurocortantes; manuseio e
transporte de agulhas desprotegidas; desconexdo de agulhas e seringas.
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