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Resumo

O Acidente de Trabalho (AT) é situacdo indesejada em qualquer profissdo, porém quando se
trata de AT dentro de um ambiente hospitalar pode ser considerado ainda mais preocupante,
devido aos inUmeros riscos ocupacionais que os profissionais de saude estdo expostos. Os
profissionais de enfermagem sdo os maiores acometidos destes acidentes no ambiente
hospitalar, por estarem em contato direto e frequente com os pacientes, medicamentos e
materiais perfuro cortantes. Os acidentes com material biolégico sdo os que mais demandam
cuidados devido ao alto risco de contaminacdo e por poderem causar danos permanentes na
saude do profissional nele envolvido. Este estudo trata-se de uma revisdo de literatura,
baseadas em artigos obtidos e pesquisados na Scielo e Bireme, foram colhidos dados através
de manuais e fluxogramas desenvolvidos pelo Ministério da Saude (MS) e Ministério do
Trabalho (MT) que mostram como, quando e a importancia de notificar o AT. tendo como
critério de exclusdo publicagdes sobre AT que nao fossem com material bioldgico sendo esses
artigos publicados entre os anos de 2008 e 2012. Objetiva refletir sobre a importancia da
notificacdo e conscientizacdo da atuacdo do enfermeiro perante o AT com material bioldgico.
Observa-se que o enfermeiro é de suma importancia, pois, na maioria das instituicdes é ele
quem faz a notificacgdo e acompanha o processo profilatico do funcionario envolvido no
acidente, além de ser o enfermeiro, em grande parte dos hospitais, que repassa para o Sistema
de InformacGes de Agravos de Notificagcdo (SINAN).
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1 Introducgao

Os profissionais de saude, diariamente estdo expostos a varios riscos como os fisicos
(calor, frio, ruido e radiagGes); quimicos (detergentes desinfetantes e medicamentos); os
ergonomicos (problemas de coluna, estresse, fadiga e hipertensdo) e bioldgicos (virus e
bactérias). Os hospitais sdo instituicdes que prestam servicos a salude a fim de atender, tratar e
curar pacientes de diversas patologias. E um ambiente que exp&e os trabalhadores a uma série
de riscos que podem ocasionar acidente de trabalho (AT), doenca profissional e doenca de

trabalho (RUIZ, BARBOZA, SOLER, 2004).

O hospital como qualquer empresa, seja ela ligada a salide ou ndo, necessita notificar
os acidentes ali ocorridos, porém os acidentes com material bioldgico demandam uma atencdo
especial devido ao potencial de contaminacdo e também por poderem causar danos

permanentes na saude do profissional envolvido.

Segundo dados do MS (2002) os fatores que mais contribuem para a ocorréncia do
acidente de trabalho sdo o espago de trabalho com estrutura fisica inadequada, a falta de
protecdo em maquinas perigosas, as ferramentas defeituosas, possibilidade de incéndio e
explosdo, esforco fisico intenso, levantamento manual de peso, posturas e posicoes
inadequadas, pressdo do empregador por produtividade, ritmo acelerado na realizagdo das
tarefas, repetitividade de movimento, extensa jornada de trabalho com frequentes realizagGes

de hora-extra, pausa inexistente, e presenga de substancias toxicas. (BRASIL, 2002)

De acordo com a Lei n2 8.213, de 24 de julho de 1991, que dispde sobre os
Planos de Beneficios da Previdéncia Social, a definicdo de acidente de
trabalho descrita em seu artigo 19 é "aquele que ocorre pelo exercicio do
trabalho, a servico da empresa, ou ainda pelo servico de trabalho de
segurados especiais, provocando lesdo corporal ou perturbagao funcional,
gue cause a morte ou reducdo da capacidade do trabalho, permanente ou
temporaria. S3o considerados também como acidente de trabalho os
acidentes de trajeto, as doencas profissionais e as doengas do trabalho”.

Devido ao numero elevado de contaminacdo que pode ocorrer devido ao contato
com o material biolégico o MS vem desenvolvendo protocolos e manuais exclusivos para esses
tipos de acidentes, e solicitando que cada local tenha um fluxograma para atendimento
imediato do trabalhador exposto para que ndo haja consequéncias maiores devido a

exposicao.



O AT pode causar ndo so problemas fisicos como também emocional ao profissional
exposto, sabendo disto tem que atentar para importancia de uma notificacdo bem realizada, ja
gue as sub-notificacdes dificultam o trabalho epidemiolégico, e faz com que a causa dos
acidentes ndo seja descoberta e tornando assim dificultoso o trabalho da prépria equipe do
Servigo Especializado em Engenharia e em Medicina do Trabalho (SESMT) da instituicdo e do
Ministério do Trabalho (MT), tendo em vista que uma notificacdo realizada leva a uma
investigacdo e com tal sendo bem realizada conclui-se onde estd a recorréncia e o que estd

havendo na instituicdo para que se ocorra tantos acidentes.

2 Acidente de Trabalho com Material Bioldgico

Conforme definicdo do protocolo do MS (2006) é considerado material bioldgico os
seguintes tipos de secre¢des ou fluidos; sangue, fluidos organicos potencialmente infectantes
(sémen, secre¢do vaginal, liquor, liquido sinovial, liquido pleural, peritoneal, pericardico e
amniotico), fluidos organicos potencialmente ndo-infectantes (suor, lagrima, fezes, urina e

saliva), exceto se contaminado com sangue. BRASIL 2006

Com base nessas informacgdes conclui-se que o contato com este tipo de material por
acidente, pelo profissional da drea da saude, em sua mucosa ou através de materiais perfuro

cortantes classifica-se como AT com material bioldgico.

De acordo com a realidade a maioria dos casos de AT passam despercebidos,
deixando de ser notificados, tornando o sistema falho e com isto gerando subnotificacdes e

até mesmo um erro na veracidade dos dados correlacionados ao mesmo.

As notificagGes servem para a realizagdo do diagnostico dinamico da ocorréncia de
um evento, podendo fornecer subsidios para explicagdes causais dos agravos de notificacdo
compulséria, além de vir a indicar os riscos aos quais as pessoas estdo sujeitas, e contribui para

identificacdo da realidade epidemioldgica (ANVISA 2005).

3 Notificacdo Compulsdria



E um registro que obriga e universaliza as notifica¢des, visando o rapido controle de
eventos que requerem pronta intervengdo. Para construir o Sistema de Doengas de
Notificacdo Compulséria (SDNC), cria-se uma lista de Doencas de Notificagdo compulsoéria

(LDNC), com a finalidade de controlar e reduzir os agravos (MS 2006).

Em se tratando de um tipo de acidente cujas consequéncias podem ser graves, com
contaminacdo e evolugdo para doencas agressivas e / ou incurdveis, é importante reforgar os
cuidados com a biosseguranga, com o cumprimento das recomendacdes, tanto quanto realizar
a profilaxia pré-exposi¢do (vacinagao, uso de equipamentos de protecao individual, lavagem
de mados) e pds-exposicado (lavagem da drea contaminada, vacinacdo ou medicacdo profilatica

em tempo habil).

A AT tem sido objeto de politicas de saude desde 2004, e com isto o acidente com
exposicdo a material bioldgico tornou-se de notificagdo compulsdria em rede de servigos

sentinela, conforme definido na Portaria 777 de 28 de abril de 2004, do MS.

Considerando a valorizagdo da articulagdo intra-setorial na saude, baseada
na transversalidade das a¢Oes de atencdo a Saude do Trabalhador, nos
distintos niveis de complexidade do SUS, com destaque para as interfaces
com as Vigilancias Epidemioldgica, Sanitdria e Ambiental. Considerando a
necessidade da disponibilidade de informagdo consistente e agil sobre a
situacdo da producdo, perfil dos trabalhadores e ocorréncia de agravos
relacionados ao trabalho para orientar as ages de salude, a intervencgdo nos
ambientes e condi¢bes de trabalho, subsidiando o controle social; e
Considerando a constatagdo de que essas informagdes estdo dispersas
fragmentadas e pouco acessiveis, no ambito do SUS. (PORTARIA 777, 2004)!

4 Manuais e Fluxogramas de Notificacdo de Acidente com Material Bioldgico

As notificagdes sdo feitas pelo enfermeiro na rede sentinela, que é uma unidade de

saude integrante do Sistema de Informacdo de Notificacdo de Agravos (SINAN).

L http://dtr2001.saude.gov.br/sas/PORTARIAS/Port2004/GM/GM-777.htm


http://dtr2001.saude.gov.br/sas/PORTARIAS/Port2004/GM/GM-777.htm

O MS dispde de protocolos e manuais que facilitam as acdes profilaxia e controle pré
e pos-acidentes de trabalho, as notificacdes integram a rede sentinela de notificacdes

compulsérias de Acidente.

A rede sentinela dispde de varios centros de suporte para se atender o profissional
envolvido e na notificacdao do AT, estes centros sdo os de referéncia em saude do trabalhador,
hospitais de referencia para atendimento de urgéncia e emergéncia e/ou atencdo de média e
alta complexidade credenciada como sentinela e Servico de atencdo basica e de media
complexidade credenciados como sentinela, por critérios a serem definidos em instrumento

proprio. (RENAST 2012)

Esta rede sentinela funciona como um direcionamento para profissionais pds-
acidente de trabalho, na finalidade de reduzir danos e agravos na saude do mesmo. E
fornecida uma Ficha Individual de Notificacdo (FIN), Anexo B, preenchida na grande parte das
vezes pelo enfermeiro, sendo um instrumento que deve ser encaminhado aos servigcos
responsaveis pela informacdo ou vigilancia epidemiolédgica das Secretarias Municipais que
repassam esses arquivos para a Secretaria Estadual de Saude (SES). Caso ndo ocorra a
confirmacdo da doencga, é preciso preencher o formulario de notificacdo negativa. Foi criada
esta estratégia para que o sistema e os profissionais nele envolvido tenham uma vigilancia

ativa em relacdo aos eventos e evitar assim as subnotificacGes (RENAST 2011).

O MS fornece um fluxograma facilitador que padroniza as etapas a serem seguidas
pos o acidente de trabalho, porém cada hospital tendo em vista suas necessidades adequar

este fluxograma conforme sua realidade. Anexo A

5 Sistema de InformagGes de Agravos de Notificagao — SINAN

Depois de realizada a notificacdo e o preenchimento da FIN esses documentos sdo
encaminhados ao SINAN, que é o drgao criado pelo governo para o registro e processamento

dos dados sobre agravos de notificacdo em todo o territdrio nacional.

De acordo com o MS(2003) o SINAN fica sobre a responsabilidade do MS, Secretaria

de Vigilancia a Saude (SVS), Coordenacdo Geral de Doengas Transmissiveis.



E alimentado, principalmente, pela notificagdo e investigacdo de casos de doencas e
agravos que constam da lista nacional de doencas de notificagdo compulséria (Portaria GM/MS
N2. 2325 de 08 de dezembro de 2003)?, mas é facultado a estados e municipios incluir outros

problemas de salde importantes em sua regido.

E usado em todos os municipios do pais, fornecendo informagdes para analise do
perfil da morbidade e contribuindo, desta forma, para a tomada de decisGes em nivel

municipal, estadual e federal.

Abrange toda a populacdo brasileira, os dados sdo coletados a partir FIN que é
preenchida pelas unidades assistenciais para cada paciente quando da suspeita da ocorréncia
de problema de saude de notificacdo compulséria ou de interesse nacional, estadual ou

municipal.

Este instrumento deve ser encaminhado aos servicos responsaveis pela informagao
e/ou vigilancia epidemioldgica das Secretarias Municipais, que devem repassar semanalmente
0s arquivos em meio magnético para as SES. A comunicacdo das SES com a SVS devera ocorrer

quinzenalmente, de acordo com o cronograma definido pela SVS no inicio de cada ano.

Os dados também podem ser coletados a partir da Ficha Individual de Investigacdo
(FII), que é um roteiro de investigacdo, que possibilita a identificacdo da fonte de infeccdo e os
mecanismos de transmissdo da doenca. Ainda constam a Planilha e o Boletim de

acompanhamento de surtos e os Boletins de acompanhamento de Hanseniase e Tuberculose.

O SINAN usa como variaveis notificagdes dos meses, anos, estados e municipais e
também informacgdes sobre o paciente: sexo, escolaridade, raca, area residencial (urbano ou
rural), estado e municipio de residéncia. Agravo data dos primeiros sintomas, municipio,

estado e pais da infeccdo. Outras variaveis sdo coletadas, dependendo do tipo de agravo.

O SINAN tem como documentacdo operacional a FIN que é preenchida pelas
unidades assistenciais para cada paciente quando da suspeita da ocorréncia de problema de
saude de notificacdo compulsdria ou de interesse nacional, estadual ou municipal e também a
FIl um roteiro de investigacdao, que possibilita a identificagdo da fonte de infeccdo e os
mecanismos de transmissdao da doenga época em que ocorreu a coleta, tempo previsto entre o

inicio da coleta e a liberagdo dos dados.

2 www.portal.saude.govbr/portal/visualizar_texto.cfm.


http://portal.saude.gov.br/portal/saude/visualizar_texto.cfm?idtxt=21141

A divulgacdo nacional dos resultados é realizada anualmente. Nivel de divulgagao
nacional, com detalhamento no nivel estadual e municipal, segundo o local de residéncia ou de

notificacao ficando disponivel na internet.

6 Levantamento de Dados com Tipo e Exposi¢ao e Perfil do Profissional

De acordo com SPAGNUOLO R.S. BALDO, R.C.S. GERRINI, I.LA. (2009) o tipo de
exposicdo e o perfil do trabalhador exposto a tal acidente, também encontrados em VIEIRA M,
PADILHA M. |, PINHEIRO R.D.C (2011) evidenciou-se que a maior parte de acidentados sdo os
profissionais da enfermagem e na sua grande maioria dos casos do sexo feminino que atuam
setores com grande rotatividade de pacientes, sdo eles centro cirdrgico, ambulatdrios,
enfermarias, pronto socorro, unidade bdsica de salde e setores ndo especificados, porém este
mesmo artigo estudado mostra que os acidentes tem grande incidéncia em outros
profissionais, até mesmo em profissionais que nao sao ligados diretamente ao paciente, como
os profissionais da higienizagdo devido a falta de cuidados da equipe de enfermagem e médica

com o descarte do material perfuro cortante.

Nestes mesmos artigos a também a quantificacdo do tipo de material bioldgico que
foi ocorrido a exposicdo e também em grande parte dos casos o sangue foi o fluido que

ocasionou a maior parte dos acidentes.

7 Considerag6es Finais

Em vista dos dados observa-se e evidencia-se que os trabalhadores de enfermagem
estdo diante de uma maior exposi¢do ocupacional ao virus da AIDS e da hepatite B, pela alta

frequéncia de acidentes com perfuro cortantes contaminados com o material bioldgico.

Leva-se em consideragdo que em todos os artigos as mulheres sdo as mais
susceptiveis a este tipo de acidente, gerando um questionamento do por que destes dados,
sera a mulher mais desatenta ao exercer os procedimentos, ou pelo fato da enfermagem ter

em sua maior parte de profissionais do sexo feminino.



Observa-se também a necessidade de um preparo melhor da equipe em relacdo a

biosseguranca.

O enfermeiro deve conscientizar sua equipe sobre a necessidade do uso correto de
EPIs e também sobre a importancia de comunicar qualquer tipo de AT ocorrido, ja que um
acidente ndo comunicado nao é notificado e isto faz com que se inviabilize a prevencdo com
quimioprofilaxia e ndo permite a possibilidade de monitoramento e acompanhamento

soroldgico.

THE IMPORTANCE OF NURSES BEFORE THE NOTIFICATION OF ACCIDENTS AT WORK
WITH BIOLOGICAL MATERIAL

Abstract

Work accidents are unwanted situations in any profession, however when it comes to an
accident at work within a hospital environment can be considered even more worrisome due
to the numerous risks that occupational health professionals are exposed. Nurse practitioners
are the largest affected these accidents in the hospital, being in direct and frequent contact
with patients, medicines and sharps materials. Accidents with biological material are the most
dispersion care due to the high degree of contamination and can cause permanent damage to
the health professional involved in it. This study analyzes through a review of literature on the
importance of reporting and awareness of nurses before the accident involving biological
material. We observed that the nurse is very important because in most institutions it is he
who makes the notification and passes to SINAN.

Keywords: Accident at work. Biological material. Notification flowchart SINAN.
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Anexo A

FLUXOGRAMA - NOTIFICACAO DE ACIDENTE DE TRABALHO

Lesdo por causa
externa
(acidente)

Inclui-se ainda o acidente ocorrido
em qualquer situagao em que o
trabalhador esteja representando
os interesses da empresa ou agindo
em defesa de seu patriménio.

Paciente

== i i ;
Ignorado
Ha indicios ¢
Sim- - que estava

trabalhandd

Paciente estava '
indo para/
voltando do
trabalho?

Lesdo grave
ou fatal?

Sim—

NS -
NdQ™

Sim

Paciente

Notificar no Sinan e
investigar acidente



Anexo B

Repilblica Federativa do Brasil
Ministério da Sadde
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SINAN Ne
SISTEMA DE INFORMAGAO DE AGRAVOS DE NOTIFICAGAO
FICHA DE NOTIFICAGAO

Tipo de Notificacao
1=-Negativa 2-Individual 3-Surto 4 - Inguérito Tracoma D J
= Fl Agravo/doenga lel Data da Motificagao J
g Ll
z E‘lﬂ P Municiplo de Notificago Cadigo [IBGE]
2 | | J
E Unidade de Saide (au outra fonts notificadera) Cédigo Data das aneuros Suntomas J
L1111 I
jE—
Nome do Paciente Data de Nascimento
- J L1 )
E -
= |[0] fou) Idade ! Hora [11] Sexo M- Maswina [ ] @G‘E}fﬁ?‘fﬂm e Timeste 33Tt ] Raga!(:m N
< 3-Més P iy fdadke gestacional lgroracs S-Ndo 6« Nda se aplica | tanca 2Pl BAmarcts
e : :

T
o -

S g r
Bio et ey e ESE ) -n.n,



Notificagio Individual

|Lmal prov. illmqla“ Notificagio Surio | |
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DADOS COMPLEMENTARES
(ANOTAR TODOS 0S DADOS DISPONIVEIS NO MOMENTO DA NOTIFICAGAO )

Data da coleta da 1* Data da coleta da 1* .
m amosira da sorologia ‘ r amosira de oulra amostra r Espedﬂcar fipo de exama :

L 111 [

Ohita 7 |:| Contato com caso semelhante ? |:|

1-8im 2-MNio 9-Ignorado 1-58im 2-Nao 9-lgnorado

Presenca de exantema ? Data do Inicio do exatema Prasanca de peléquias ou sufustes

1-8im 2-N 9 - Ignarad |:| J m hemorragicas ? |:|
- -Hao 9-lgnarado 111 111 1-8im 2-Nao 9-Ignorado

[08] Foi realizado liquor ? |:| [10] Resultado da bacterioscopia :

1-8im 2-MN3o 9 - Ignorado

O paciente tomou vacina contra Diata da dltima dose tomada Oeorreu hospitalizagao ? |:| Data da hospitalizago

agravo nolificado neste impressao?

1-8im 2-MNao 9-|gnorado | =Sim 2-Mao 9-Ilgnorado Ll 11 _J

EILU Municipio do_hospital | Cédigo (IBGE) IF| Mome do hospital Codigo
L1 ||||||

B Hipdteses diagnédsticas no momento da notificagao

1* Hip&tese Diagndstica - CID 10:.

2" Hip&tese Diagndstica - CID 10:.

E Local provéavel de infecao (classificacio provistria )

Pais: UF L J Municipio:

Distrite - Bairro:

Dados Complemataras/ Motificacio SVS 170712006



