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RESUMO

Os profissionais de enfermagem estdo sujeitos a exposi¢cdo de patdgenos, por
desempenharem um trabalho diretamente envolvido no processo de sistematizacao
da assisténcia de enfermagem. O trabalho exercido por esses profissionais requer
maior qualificacdo técnica, conhecimento e seguranca nos procedimentos
executados. A adocdo de técnicas e métodos adequados, bem como a pratica de
medidas eficazes de higiene e seguranca do trabalho eliminam ou minimizam os
riscos ocupacionais. Objetivou-se identificar 0s riscos ocupacionais da equipe de
enfermagem durante a assisténcia ambulatorial. Trata-se de uma revisdo integrativa
(RI) da literatura, cujo proposito foi identificar as publicacbes sobre os riscos
ocupacionais da equipe de enfermagem durante o atendimento de urgéncia no
periodico SCIELO. O levantamento bibliografico desta RI foi realizado por meio da
internet, através da consulta dos periodicos, sendo determinada a leitura de todos os
resumos publicados nas revistas no periodo do estudo. Como critérios de incluséao,
estabeleceram-se: artigos publicados como ensaio clinico, resultado de pesquisa,
relato de experiéncia ou revisao de literatura, disponiveis online e na integra, nos
idiomas inglés e portugués, no periodo de 2001 a 2014. Foi excluido 1 artigo por nao
abordar especificamente a tematica, 1 nota editorial e 7 artigos sem descricdo do
percurso metodolégico. Desta forma, 10 estudos fizeram parte da amostra.
Identificou-se que os profissionais de salude estdo expostos e vulneraveis aos riscos
ocupacionais e que a auséncia de seguranca e conhecimentos técnicos especificos
da pratica profissional facilitam a contaminacdo dos agentes patdgenos. Sugere-se
gue os 0rgaos responsaveis sejam mais efetivos em conduzir estes profissionais de
salude a uma pratica regulamentada e aplicavel, a fim de minimizar a exposi¢ao ao
risco e informacgdes que possibilitem a esse profissional a reflexdo necessaria sobre
as condicdes de trabalho e o cuidar de si.
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INTRODUCAO

Os profissionais de enfermagem estédo sujeitos a exposicdo de patdégenos, por
desempenharem um trabalho diretamente envolvido no processo de sistematizacao
da assisténcia de enfermagem. O trabalho exercido por esses profissionais requer
maior qualificacdo técnica, conhecimento e seguranca nos procedimentos
executados.

O aumento das doencas ocupacionais passou a afetar os trabalhadores, apés
0 século XX, nos quais a sobrecarga de trabalho para obter uma remuneracéo
satisfatoria influenciou em inimeras atividades, ocasionando maior vulnerabilidade
ao risco fisico e mental'. No entanto, a exposicdo aos riscos ocupacionais ndo esta
necessariamente associada as doencas ocupacionais e aos acidentes de trabalho,
estao relacionadas ao tempo ou a duracdo da exposicdo, das praticas e dos habitos
laborais, assim como da susceptibilidade individual do trabalhador®>.

Os riscos ocupacionais sao classificados pela organizacdo mundial de saude
como biolégicos, fisicos, quimicos e ergondémicos, que interferem no processo
saude/doenca, embora algumas vezes de maneira abrupta e outras de forma
insidiosa, na maneira de viver ou de morrer dos trabalhadores, no modo de conduzir
avida®.

No laboratorio, os profissionais de enfermagem estdo expostos aos mesmos
riscos que os profissionais atuantes em hospitais e atendimento pré-hospitalar
(APH). Podemos citar os acidentes ocasionados por material perfurocortante, tdo
comuns entre os profissionais de Enfermagem, devido ao numero elevado de
manipulacéo, principalmente de agulhas, que sempre representam prejuizos aos
profissionais e as instituicdes, pois tais acidentes oferecem riscos a saude fisica e
mental dos trabalhadores”.

A exposicdo aos riscos biolégicos é preocupante, uma vez que Sao
causadores de muitos problemas de saude dos trabalhadores, pois, ao executarem
atividades que envolvem o cuidado direto e indireto aos pacientes, estédo
frequentemente expostos as infeccdes transmitidas por micro-organismos presentes

no sangue ou outros fluidos orgéanicos. As agulhas tém sido reconhecidas como um
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dos principais problemas de exposicdo para os trabalhadores na aquisicdo de
infeccdo, expondo-os também aos riscos mecanicos®.

Observamos, no cotidiano dos profissionais de enfermagem, certo
desconhecimento em relacdo ao processo de trabalho e sua relagdo com a
saude/doenca, ocasionado, muitas vezes, pelo despreparo desses profissionais em
reconhecerem o trabalho como um possivel agente causal nos agravos a saude,
aliado a falta de informacbes sobre o0s riscos ocupacionais aos quais estédo
susceptiveis”.

Muitas instituicbes adotaram as precaucdes padrdo como medidas de
protecdo aos trabalhadores, porém, estudos recentes realizados, tanto no Brasil
como no exterior, tém demonstrado que, mesmo assim, a exposi¢cado e a infeccao
continuam ocorrendo de maneira elevada. A aplicacdo das precaucbes nao é
suficiente para garantir as medidas de prevencdo, devendo fazer parte das
estratégias as reflexdes a respeito das mudancas de comportamento e as causas de
acidente®.

Em unidades hospitalares, os profissionais atuam em contato direto e
continuo com o paciente, configurando-se, portanto, em um ambiente no qual esses
riscos e as exposi¢cées aos mesmos sao maiores e mais frequentes. Porém, isso nao
diminui o risco a que profissionais que atuam em laboratorio estdo expostos, entre
eles destacamos os riscos fisicos, 0s quimicos e os biolégicos®.

As principais infeccdes a que esta sujeito o trabalhador da saude sao a
Hepatite B e tuberculose pulmonar, citomegalovirus (CMV.), HIV, rubéola, herpes
simples, herpes zoster, gastroenterite infecciosa, infeccbes respiratorias por virus,
citando ainda as doencas causadas bactérias: Staphylococcus aureus, E. Coli e
outras’.

O desafio dos profissionais de enfermagem e cidadaos, com relacdo ao
desrespeito e a falta de conhecimento a que estdo submetidos, é lutar por politicas
publicas, formacdo profissional e préatica institucional que favorecam melhores
condi¢cBes de trabalho, assim como uma melhor qualidade de vida aos trabalhadores
de enfermagem?®.

Vérios estudos abordam que as condi¢des laborais vivenciadas por muitos

trabalhadores da equipe de Enfermagem, particularmente em ambiente hospitalar,
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tém ocasionado problemas de saude, frequentemente relacionadas a situacao e ao
setor de trabalho, provocando prejuizos pessoais, sociais e econ6micos. Em
consequéncia, tém sido constantes os acidentes, o absenteismo e o afastamento
por doencas, dificultando a organizacdo do trabalho em diversos setores, a rotina
dos servicos e, por conseguinte, a qualidade da assisténcia de Enfermagem?®.

Embora os profissionais de saude promovam o cuidado ao individuo, pouco
se sabe a respeito de cuidar de sua prépria saude profissional. Sdo mdaltiplas as
formas de prevencdo adotadas, porém, ao longo do tempo ocorre variacdo do seu
enfoque.

A adocdao de técnicas e métodos adequados, bem como a pratica de medidas
eficazes de higiene e seguranga do trabalho elimina ou minimiza 0s riscos
ocupacionais. Tais medidas de prevencdo e de controle de riscos biolégicos
baseiam-se em conhecimentos diversos, envolvendo os de higiene e biosseguranga
do trabalho, assim como de educac¢ao, administracdo, engenharia e até de recursos
legislativos®*°.

Para tanto, o estudo foi norteado pela seguinte questdo: quais 0s riscos
ocupacionais da equipe de enfermagem durante a assisténcia ambulatorial? Desse
modo, objetivou-se identificar os riscos ocupacionais da equipe de enfermagem

durante a assisténcia ambulatorial.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa (RI) da literatura, cujo propésito foi
identificar as publicacfes sobre 0s riscos ocupacionais da equipe de enfermagem
durante o atendimento de urgéncia, no periddico SCIELO.

Para construcdo de uma Rl é necessario percorrer 6 etapas'’. Na primeira
deve ser elaborada a pergunta norteadora, definida neste estudo como: quais 0s
riscos ocupacionais da equipe de enfermagem durante um atendimento de
urgéncia?

A etapa subsequente concerne a busca ou amostragem na literatura. O
levantamento bibliografico desta RI foi realizado por meio da internet, através da
consulta dos periddicos, sendo determinada a leitura de todos o0s resumos

publicados nas revistas no periodo do estudo.
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Como critérios de inclusdo, estabeleceram-se: artigos publicados como
ensaio clinico, resultado de pesquisa, relato de experiéncia ou revisédo de literatura,
disponiveis online e na integra, nos idiomas inglés e portugués, no periodo de 2001
a 2014, contendo no titulo ou nas palavras-chave o0s descritores Riscos
Ocupacionais, Enfermagem e Assisténcia Ambulatorial. Foram excluidos estudos de
atualizacdo, notas editoriais, artigos sem métodos explicitados e fora do periodo
delimitado para o estudo.

Na terceira etapa foi realizada a coleta de dados, definindo-se o instrumento
para reunir e sintetizar as informacfes. Neste estudo, foi utilizada parte do
instrumento validado por Ursi'?, selecionando-se dos artigos itens como titulo,
autores, area de atuacdo, pais de origem, ano de publicacdo, idioma, objetivos,
métodos, resultados e concluséo.

Na quarta etapa foram avaliados os estudos incluidos na RI. Foi excluido 1
artigo por ndo abordar especificamente a tematica, 1 nota editorial e 7 artigos sem
descricdo do percurso metodologico. Desta forma, 10 estudos fizeram parte da
amostra. Apos a leitura e andlise critica de todos os estudos selecionados, estes
foram agrupados nos seguintes eixos tematicos: Riscos Ocupacionais, Enfermagem,
Assisténcia ambulatorial, Doenca e Trabalho.

A quinta e sexta etapas relacionam-se a interpretacdo dos resultados e a

apresentacao da RI propriamente dita, respectivamente.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Através da pesquisa, podemos identificar a dinamica que envolve o
adoecimento e o acidente de trabalho, identificando os elementos consensuais e as
divergéncias, a relacdo entre os processos de trabalho, as determinacdes sociais e a
manifestacdo de doencas do trabalho e profissionais, a exposicdo ocupacional a
agentes nocivos para a saude do trabalhador e seus agravos latentes e residuais.
Os profissionais de enfermagem que atuam tanto em hospitais, atendimento preé-
hospitalar (APH), como laboratérios, expfem-se a acidentes de trabalho pelo
manuseio constante com pérfuro-cortante e também por infeccbes causadas por

virus e bactérias® 3.
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Recomenda-se que o0s programas de saude incluam a protecdo, a
recuperacdo e a promocéo da saude do trabalhador de forma integrada e que sejam
dirigidos ndo s6 aos trabalhadores que sofrem, adoecem ou se acidentam, mas
também ao conjunto dos trabalhadores™.

O numero de mortes causadas por acidentes e doencas relacionadas ao
trabalho ultrapassa aquele causado por epidemias como a AIDS. No Brasil, segundo
o Ministério da Previdéncia Social, em 2005, foram registrados 492 mil casos de
acidentes e doencas relacionadas ao trabalho, com 2.708 mortes de trabalhadores™
14.

As mais frequentes causas dos acidentes de trabalho séo resultantes dos
chamados “atos inseguros”, praticados pelo proprio trabalhador. Contudo, sabemos
gue mesmo aqueles acidentes que ocorrem pelo descuido do trabalhador muitas
vezes sdo condicionados por diferentes determinantes, tais como 0 cansaco
provocado pelas horas extras, estafas cronicas, horas ndo dormidas, alimentagéo e
transporte deficientes, precarias condicdes ambientais, manuseio de maquinas e
equipamentos que requerem atencao redobrada, intensificacdo do ritmo de trabalho,
exigéncias de um trabalhador polivalente e mas condi¢cbes de vida e de trabalho,
entre outras causas™®.

Se reconhecermos que a saude e a doenca se definem como um processo
dindmico, expresso no corpo, no trabalho, nas condicbes de vida, nas dores, no
prazer e no sofrimento, enfim, em tudo que compde uma histéria singular, mas
também coletiva, pela influéncia das mudltiplas légicas inscritas nesse processo,
estaremos caminhando para uma concepcéo ampliada de satde do trabalhador®®.

A 32 Conferéncia Nacional da Saude do Trabalhador, realizada em dezembro
de 2005, referendou esta orientacao politica. Uma das resoluc¢des aprovadas aponta
a necessidade de o Estado promover acdes de integralidade no desenvolvimento de
politicas universais, intersetoriais e integradas, saude, trabalho e emprego e
previdéncia social, contemplando acdes preventivas, de promocdo da saude, de
vigilancia (epidemiolégica, sanitaria, ambiental, e de saude do trabalhador), curativas
e de reabilitacdo que garantem o acesso do trabalhador a um atendimento
humanizado, cuja consecucdo esteja assegurada nas trés esferas de governo-

federal, estadual e municipal™®.
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Destaca-se ainda transformar os Servigcos Especializados em Engenharia de
Seguranca e em Medicina do Trabalho (SESMT), com base na Norma
regulamentadora NR-4 do Ministério do Trabalho, em servi¢os especializados de
seguranca e saude no trabalho, contando com a participacao efetiva das empresas e
dos o6rgdos publicos e privados na melhoria das condi¢cbes laborais, de forma
articulada com os profissionais das areas de salde, seguranca e meio ambiente*.

Todos envolvidos neste processo devem se reconhecer e estabelecer
relagbes de horizontalidade na construcdo de proposicbes que visem a vigiar e
proteger a saude. Deve-se, igualmente, garantir o estabelecimento de medidas
efetivas na protecdo dos trabalhadores, incorporadas a politica gerencial e de
desenvolvimento das empresas e articuladas com a Politica Nacional de Seguranga
e Saude do Trabalhador™.

Toda instituicdo de saude deve ter um protocolo quando se tem ocorréncia de
acidentes ocupacionais com exposicdo a sangue e fluidos corpéreos em que
constem recomendacbes profilaticas pos-exposicdo e acompanhamento desse

trabalhador, pelo menos, durante seis meses ap6s a exposicao®.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo identificou que os profissionais de salude estdo expostos e
vulneraveis aos riscos ocupacionais, € que a auséncia de seguranca e
conhecimentos técnicos especificos da pratica profissional facilita a contaminacao
dos agentes patdgenos.

A limitacdo do estudo foi observada a partir da busca dos artigos, sendo
identificadas poucas publicacdes relacionadas ao tema deste estudo.

Sugere-se que 0s 0rgaos responsaveis sejam mais efetivos em conduzir
estes profissionais de salude a uma prética regulamentada e aplicavel, a fim de
minimizar a exposi¢do ao risco e informacdes que possibilitem a esse profissional

uma reflexdo necessaria sobre as condi¢des de trabalho e o cuidar de si.
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OCCUPATIONAL HAZARDS OF NURSING TEAM DURING THE AMBULATORY
CARE

ABSTRACT

Nursing professionals are prone to exposure of pathogens to play a work directly
involved in the systematization of nursing assistance process. The work done by
these professionals requires greater technical skill, knowledge and security in the run
procedure. The adoption of appropriate techniques and methods as well as the
practice of effective hygiene and occupational safety eliminate or minimize
occupational risks. This study aimed to identify occupational hazards of the nursing
staff during an emergency call. This is an integrative review (IR) literature whose
purpose was to identify publications on occupational risks of nursing staff during the
emergency care in SCIELO journal. The literature of this Rl was conducted via the
Internet through the periodic consultation, being determined to read all articles
published in magazines during the study period. As inclusion criteria was established:
articles published as clinical trial, research results, experience report or literature
review, available online and in full in English and Portuguese, from 2001 to 2014. It
was excluded from Article 1 not specifically address the issue, editorial note 1 and 7
articles without description of the methodological approach. Thus, 10 studies were
part of the sample. It identified that health professionals are exposed and vulnerable
to occupational hazards, and that the lack of security and specific technical
knowledge of professional practice facilitates the contamination of pathogens. It is
suggested that the responsible agencies are more effective in driving these health
professionals to a regulated and applicable practice in order to minimize exposure to
risk and information that enable these professionals the necessary reflection on the
working conditions and care for themselves.

Keywords: Occupational Risks. Nursing. Ambulatory Care
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