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Resumo

Os profissionais da equipe de enfermagem realizam, em seu cotidiano de trabalho, muitas atividades laborais que conduzem a riscos ocupacionais
relacionados aos residuos biologicos, entre outros, e que precisam ser levados em consideragdo para que o ambiente de trabalho seja vivenciado
com segurancga. Destarte, objetivou-se demonstrar a percepgdo da equipe de enfermagem frente ao ambiente e seguranga no trabalho. Trata-
se de uma pesquisa de natureza aplicada com abordagem quantitativa e qualitativa de carater descritivo exploratorio, transversal, realizada
no Hospital Universitario em Sao Luis do Maranhdo, em que a equipe de enfermagem ¢ composta por enfermeiros, técnicos e auxiliares de
enfermagem. Este estudo foi realizado por meio da aplicag@o de questionarios a 98 profissionais de enfermagem, que compdem a unidade de
saude da crianga do Hospital Universitario em Sao Luis do Maranhao, de acordo com o critério de inclusdo adotado. Sobre as atividades que
as equipes de enfermagem consideram mais perigosas para a sua satde e para o ambiente hospitalar, o maior percentual estd para o descarte
de residuo hospitalar (33,7%), seguido da manipulagdo dos residuos dos pacientes (18,4%) e aspiragdo traqueal (18,4%). A prevencdo e
habilidades em educagdo e satide devem ser assimiladas entre profissionais de enfermagem, sobre o manejo adequado de residuos e incentivar
a implementagdo de precaugdes para minimizar a ocorréncia de agravos, que comprometem a saude e atividades laborais desenvolvidas no seu
ambiente, bem como orientagdes sobre as consequéncias dos acidentes de trabalho.

Palavras-chave: Enfermagem. Residuos Biologicos. Ambiente Hospitalar.

Abstract

The nursing team professionals carry out many work activities in their daily work that lead to occupational risks related to biological
waste, among others, and that need to be taken into account so that the work environment is experienced safely. Thus, the objective was to
demonstrate the nursing team perception regarding the environment and safety at work. It is an applied nature research with a quantitative
and qualitative approach of an exploratory, transversal descriptive character, carried out at University Hospital in Sdo Luis do Maranhdo,
where the nursing team is composed of nurses, technicians and nursing assistants This study was carried out by applying questionnaires to 98
nursing professionals who make up the child health unit at university hospital in Sdo Luis do Maranhdo, according to the inclusion criterion
adopted. Regarding the activities that the nursing teams consider as the most dangerous for their health and for the hospital environment, the
highest percentage is for the disposal of hospital waste (33.7%), followed by the handling of patient waste (18.4%) and tracheal aspiration
(18.4%). Prevention and skills in education and health must be assimilated among nursing professionals, on the proper waste management
and encourage the implementation of precautions to minimize the injuries occurrence that affect the health and work activities carried out in
their environment, as well as guidance on the consequences of accidents at work.

Keywords: Nursing. Biological Waste. Hospital Environment.

1 Introducio programas e de apoio dos gestores aos profissionais que estdo
diretamente envolvidos com os pacientes, para que tenham
Para que o processo de trabalho possa acontecer, de forma L .

condigdes de desenvolver uma assisténcia segura em todas as

segura, sdo necessarias condi¢des adequadas relacionadas
ao ambiente, a equipe, bem como ao material relacionado
ao desempenho das atividades. O processo de trabalho de
enfermagem segue a divisdo do trabalho baseada no modo
operatorio, em que o enfermeiro utiliza seu saber como
instrumental ideoldgico de poder. Essa divisdo técnica
caminha no mesmo sentido da divisdo social do trabalho ¢ ¢é,
portanto, um trabalho fracionado e fragmentado (FURTADO;
ARAUJO JUNIOR, 2010).

Na pratica assistencial, a cultura de seguranga resulta
de um complexo sistema que necessita de politicas, de
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etapas do processo (GASPARINO et al., 2017) e, o primeiro
passo para elaborar medidas que venham a prevenir, amenizar
e se possivel sanar os riscos, ¢ conhecé-los (MARTINS et al.,
2020).

A atividade profissional, no setor hospitalar, € considerada
uma das mais perigosas a saude do trabalhador, uma vez
que esta relacionada a um grande nmimero de doengas
ocupacionais e acidentes de trabalho (ROCHA et al., 2004)
e, os profissionais da enfermagem sdo a classe mais afetada,
tornando-os mais propensos a doengas especificas, causadas
por fatores fisicos, quimicos, biologicos, mecanicos e
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psicossociais (PUCCI et al., 2017, MARTINS et al., 2020).
Nesse sentido, ¢ muito importante que a cultura de seguranga,
na qual todos os trabalhadores, incluindo profissionais
envolvidos no cuidado e gestores, assumam responsabilidade
pela sua propria seguranca, pela seguranca de seus colegas,
pacientes e familiares, seja adotada e estimulada (SILVA-
BATALHA; MELLEIRO, 2015; BRASIL, 2017; SOARES et
al., 2019).

O uso de EPIs aliado as medidas de protecdo coletivas
sdo essenciais na prevencdo de acidentes e patologias na
equipe de enfermagem, uma vez que se enquadra no grupo
de maior exposi¢do aos riscos ocupacionais em fungdo do
contato direto com o paciente, com agulhas e diferentes tipos
de perfuro cortantes, equipamentos, solugdes e situagdes, que
implicam na grande possibilidade de contato com sangue e
outros fluidos organicos contaminados por uma variedade
de patogenos desencadeadores de doengas (NISHIDE et al.,
2004). A utilizagdo de ferramentas, como: luvas de latex,
touca e mascara, ¢ importante e imprescindivel para protegdo
do trabalhador e dos produtos manipulados (SOARES et al.,
2019).

No entanto, os EPIs ndo descartam a possibilidade de
ocorrerem acidentes, pois os agentes quimicos, fisicos,
biologicos ainda permanecem no ambiente de trabalho.
A utilizagdo dos equipamentos de protecao individual
tende a reduzir a probabilidade de dano e minimizam as
consequéncias (TALHAFERRO et al., 2008). Informar e
educar as equipes para que sigam as medidas admissiveis
para manter a seguran¢a nas organizagdes, além de oferecer
condi¢gdes que minimizem os riscos cabiveis de prevengao,
que possam oferecer danos a saude de seus colaboradores ¢
responsabilidade das instituicdes (SOARES et al., 2019).
Porém, o descumprimento das recomendagdes para utilizagao
de barreiras de prote¢do pela equipe de enfermagem ¢ uma
realidade (SARQUIS; FELLI, 2009).

De acordo com Bakke e Araujo (2010), o trabalhador,
quando orientado, pode evitar as situagdes de risco ¢ a
administra¢do pode direcionar e adaptar medidas mitigatorias
de risco a realidade desses profissionais. A reciclagem
de habitos profissionais consolidados, pela pratica diaria,
incluindo o treinamento sobre o uso correto de equipamentos
de protegdo individual e adog¢ao de precaugdes, em todas as
etapas da assisténcia, ¢ uma necessidade presente (SOARES
etal., 2019).

Por fazer parte dessa realidade e diante da necessidade
da presenca constante do enfermeiro junto a clientela dentro
dos servigcos de saude, e da indiscutivel essencialidade do
seu trabalho, se faz necessario, na medida do possivel, que
o ambiente de trabalho seja seguro. Este estudo objetivou
demonstrar a percepcao da equipe de enfermagem do Hospital
Universitario de Sao Luis do Maranhdo frente ao ambiente e

seguranga no trabalho.
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2 Material e Métodos
2.1 Local e tipo de estudo

Trata-se de uma pesquisa de natureza aplicada com
abordagem quantitativa e qualitativa de carater descritivo
exploratorio, transversal, realizada no Hospital Universitario
em Sao Luis do Maranhao. A equipe de enfermagem é composta
por enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem.

A escolha dessa populagdo atende aos objetivos da
pesquisa, uma vez que esta diretamente envolvida com o
manejo dos residuos solidos dos servigos de satde (RSSS)
e por ser a categoria mais numerosa no conjunto dos
trabalhadores da saude. Consequentemente, aquela que
mais executa procedimentos hospitalares e tende a produzir
maior quantidade de residuos. Foi escolhida toda a equipe
de enfermagem da Unidade de Ateng@o a Crianga, que ¢
composta pelo setor da internagdo pediatrica e UTI pediatrica
(UTI PED).

Esta pesquisa foi realizada no Hospital Universitario, nas
dependéncias da Unidade de Atengo a Crianga (internagdo
pediatrica) composta por trés alas: Ala A, na qual se encontram
internados e os pacientes cirurgicos, Ala D, em que ficam os
pacientes com doengas infectocontagiosas, ¢ Ala E, na qual
estdo os pacientes com patologias diversas, bem como na
UTI PED. Quanto a equipe de enfermagem, um total de 23
(23,5%) sao enfermeiros, 63 (64,3%) técnicos em enfermagem
e 12 (12,2%) auxiliares de enfermagem. Totalizando uma
populacdo de 131 profissionais de enfermagem, destes, 98
funcionarios participaram da pesquisa de acordo com os
critérios de inclusdo adotados.

2.2 Critérios de inclusio

Os critérios de inclusdo da equipe de enfermagem foram:
atuar na Unidade de Atengdo a Crianca (ALA A, ALAD, ALA
E e UTI PED), estar presente no setor no dia da entrega do
instrumento de coleta de dados, participar voluntariamente
da pesquisa, apds lerem e assinar o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (Apéndice B). Cabe ressaltar que embora
a participagdo na pesquisa envolvesse riscos minimos, como
o de constrangimento ou de exposi¢do frente a possibilidade
de vazamento dos dados, a coleta de dados, bem como o
arquivamento dos mesmos foi realizado de modo a atender
aos preceitos ¢ recomendagdes da Resolugdo n® 466/2012
(BRASIL,2012), que determina as diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos,
garantindo o sigilo, o anonimato e¢ a confidencialidade
dos participantes. Entre os beneficios estido a reflexdo ¢ a
orientagdo dos trabalhadores as situa¢des de risco, de modo
a minimizar os riscos a que os profissionais de enfermagem
estdo expostos no ambiente de trabalho.

2.3 Coleta de dados

Os dados foram coletados juntos aos profissionais de
enfermagem, por meio de questiondrio composto por dez
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questdes (Apéndice A), sendo constituido de perguntas abertas
e fechadas. A coleta de dados foi realizada nos meses de julho
a setembro do ano de 2018.

2.4 Tratamento dos dados e analise estatistica

Os dados foram tabulados no Microsoft Office Excel
versdo 2016. Os programas utilizados foram: EPIINFO
versdo 7 (Centers for Diseases Control and Prevention,
Atlanta/Gedrgia/Estados  Unidos).

descritivamente, por meio de representagao tabular constando

Foram apresentados,

a frequéncia.
2.5 Aprovacio ética

Esta pesquisa foi aprovada pela Comissdo Cientifica —
COMIC — HU-UFMA, n° 48/2018.

3 Resultados e Discussao

Entre os setores do Hospital Universitario de Sao Luis
do Maranhao, 61,2% dos profissionais das equipes de
enfermagem consideram a ala de internacdo pediatrica como a
mais perigosa (Quadro 1), seguida pela area assistencial total
(57,2%), que inclui todos os setores que prestam assisténcia
aos pacientes, e expurgo (20,4%). Os principais riscos para
os profissionais, nos trés setores mencionados (internagio,
0 expurgo ¢ a area assistencial), estdo relacionados aos
perfurocortantes, contato com secregdes e quimicos, além de
ruidos de maquinas e aparelhos.

Quadro 1 - Dados da Enfermagem Assistencial do Hospital

Universitario de Sdo Luis do Maranhdo, segundo local que
consideram mais perigoso em 2018. (N.98)

Quais os set(:res d9 Hospita.l Uni\_/ersitério N %
que vocé considera mais perigoso
A estrutura fisica 9 9,2
A internacdo pediatrica (Ala A, Ala D, Ala E) 60 61,2
Area assistencial total 56 57,2
Expurgo 20 20,4
Todos os setores do hospital 6 6,1

Fonte: Dados da pesquisa.

Outro fator de risco evidenciado pela literatura, porém
ndo evidenciado nesta pesquisa ¢ a violéncia psicologica,
considerada um risco ocupacional, pois gera risco e agravo
a satde do trabalhador e compromete a prestagdo do servigo
pelo profissional, que sofreu violéncia, afetando o processo do
cuidar (SULZBACHER; FONTANA, 2013).

Quando questionados sobre as atividades realizadas pela
equipe de enfermagem, que consideravam mais perigosas para
a saude e para o meio ambiente, os entrevistados destacaram
o descarte de residuo hospitalar (33,7%), seguido pela
manipula¢do dos residuos dos pacientes e aspiragao traqueal
(18,4%) e atividades nas quais os profissionais entram em
contato com material perfurocortante (14,3%), como a pungao
venosa (Quadro 2).
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Quadro 2 - Dados da Enfermagem Assistencial do Hospital
Universitario de Sao Luis do Maranhdo, segundo atividade que
a equipe de enfermagem realiza considerando mais perigosa para
sua satde e para o meio ambiente em 2018, (N.98)

Qual a atividade que a equipe de enfermagem

realiza que vocé percebe mais perigosa para| N %
a sua saude e para o ambiente hospitalar

A manipulag@o dos residuos dos pacientes 18 18,4
Administragdo e manipulagdo de farmacos 7 7,1
Aspiracdo traqueal 18 18,4
Atividade em que entramos em contato com

material perfuro cortante como a pungao 29 143

venosa e procedimentos com pacientes com
doengas infectocontagiosas

Descarte de residuo hospitalar 33 33,7
Toda e qualquer atividade desempenhada pelo 6 6.1
enfermeiro de UTI ’
Nao respondeu 4 4,1

Fonte: Dados da pesquisa.

Os profissionais percebem ser mais perigoso para a satide
o risco de contaminagdo através do descarte ¢ manipulagdo
dos residuos, em que pode ocorrer acidentes com material
perfurocortante, e disseminagao de bactérias multirresistentes,
que além de representar risco a satide também causam prejuizos
ao meio ambiente. Podendo haver mais de uma resposta por
participante da pesquisa, para estas perguntas. Esta percepcao
do descarte de residuos como risco ocupacional também
foi observada por Justiniano et al. (2020), trabalho em que
os entrevistados destacam a necessidade de manter praticas
de manuseio adequado dos residuos durante as atividades
assistenciais.

De acordo com Januario et al. (2017), entre as exposi¢des
ocupacionais em situagdes de prestacdes de cuidado aos
pacientes envolvendo acidentes por material bioldgico,
potencialmente contaminado, estdo a via percutanea (60,7%),
ferimentos ocorridos com instrumentos perfurocortantes, e a
viamucocutanea (39,3%), pele integra e ndo integra, exposi¢ao
de mucosa ocular, nasal, oral, genital ¢ mordeduras humanas.
Diante dos estudos, os profissionais de enfermagem estdo
mais suscetiveis a ocorréncia das exposi¢des percutineas,
como fluido corporal, manuseio inadequado de materiais
perfurocortantes, cateter intravenoso e materiais de puncdo
venosa, em situagdes de presta¢ao de cuidados ao paciente.

Conforme pode ser observado no Quadro 3, a estrutura
fisica do hospital se destaca (35,7%) entre as dificuldades
encontradas pelas equipes de enfermagem para o descarte
de residuos, seguido por roupa que assegurasse uma maior
protecdo quando do descarte de secre¢ao no expurgo (30,6%)
e pela escassez de caixas para descarte de perfurocortantes
(23,5%), que tem como consequéncia o seu uso acima do
volume recomendado pelos fabricantes. Podendo haver mais
de uma resposta por participante da pesquisa, para estas
perguntas.
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Quadro 3 - Dados da Enfermagem Assistencial do Hospital
Universitario de Sao Luis do Maranhdo, segundo dificuldades
que sdo observadas para o descarte dos residuos no servigo de
enfermagem em 2018.

Quais as dificuldades que vocé observa para o o
. N %o
descarte dos residuos
A estrutura fisica do Hospital. 35 | 35,7
Roupa que assegurasse uma maior prote¢ao
~ 30 | 30,6

quando do descarte de secre¢ao no expurgo.
Falta de caixa para perfurocortantes, a caixa fica

. . 23 | 235
muito cheia.
A ndo disponibilidade de locais adequados
para cada tipo de residuo em alguns pontos do 22 | 224
ambiente.
Acesso no expurgo para o descarte por conta da

5 5,1

demora do(a) colega.
Caixa para perfurocortantes em uma posi¢ao

: 2 2,0
muito elevada.
As vezes, lixeiras sem sacos. 1 1,0
Nao encontro dificuldades. 1 1,0

Fonte: Dados da pesquisa.

A estrutura fisica do hospital teve a maior frequéncia de
citacdes (35,7%), por ser um espagco muito pequeno para os
profissionais, o que dificulta o descarte de residuos, aumentando
o risco de ocorréncia de acidentes com perfurocortantes.
Outros destaques foram dados a roupa que assegurasse maior
protecdo (30,6%), e falta de caixa para perfurocortantes
(23,5%). Nesse sentido, a enfermagem, por ser a categoria
de maior quantidade e permanéncia hospitalar, se encontra,
particularmente, exposta ao maior risco bioldgico, sendo o
contato com material perfurocortante e sangue frequentes
entre esses (MARTINS et al., 2014), além dos riscos fisicos,
quimicos, mecanicos e psicossociais (PUCCI et al., 2017;
MARTINS et al., 2020). Quando o trabalho é realizado em
condigdes insalubres e inseguras, como o contato com riscos
quimicos, fisicos, bioldgicos, ergondmicos e de acidentes,
podem afetar o bem-estar fisico e psiquico do individuo
(JANUARIO et al., 2017). O que, por sua vez, evidencia a
importancia do estimulo & adogdo da cultura de seguranga no
ambiente hospitalar (SILVA-BATALHA; MELLEIRO, 2015;
BRASIL, 2017; SOARES et al., 2019).

Ao serem questionados sobre sugestdes ou propostas para
melhorar a seguranga no ambiente de trabalho das equipes
de enfermagem, podendo haver mais de uma resposta por
participante da pesquisa para estas perguntas, conforme pode
ser observado no Quadro 2, a maioria dos entrevistados sugere a
realizagao de mais treinamentos com os profissionais (27,6%),
além de melhoria da estrutura fisica do Hospital (19,4%),
inclusive, com aumento do expurgo, tornando o ambiente
mais amplo com maior mobilidade. O uso de EPIs em todos
os procedimentos e, principalmente, respeitando as normas
de seguranga contra infecgdes visando seguranga do paciente
e, disponibilidade de lixeiras comuns e de contaminados,
na mesma propor¢do nas enfermarias e corredores também
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foram sugestdes de parcela expressiva entre os entrevistados,
correspondendo a 18,4% e 13,4% respectivamente.

No tocante aos treinamentos com os profissionais, sugerido
pela maioria dos entrevistados, Brand e Fontana (2014)
sugerem a educagdo permanente em satde aos trabalhadores
para aperfeicoar mecanismos que garantam a seguranga e
satde destes sujeitos. As instituicdes promotoras de saude
devem se responsabilizar pela educacdo continuada de seus
trabalhadores por meio da preven¢ao de acidentes de trabalho
com a sensibilizagdo e conscientizagdo desses. Tais praticas
devem estar presentes em todas as propostas de capacitagdo
de pessoal, visando a seguranga ocupacional (BRASIL, 2005;
BRASIL, 2018). No tocante ao uso de EPIs, frequentemente,
os trabalhadores de satide manipulam instrumentos inseguros
e ndo utilizam Equipamento de Protecao Individual adequado
(SARQUIS; FELLI, 2009).

Questdes como riscos ergondémicos ¢ elevada carga horaria
de trabalho ndo foram mencionadas pelos entrevistados neste
estudo, embora na literatura haja mencdo as repercussoes
negativas relacionadas aos riscos ergondmicos, que tém
origem em fatores como a postura inadequada na realizagdo
de procedimentos, levantamentos de peso, tanto de pacientes
quanto de equipamentos, os corredores longos, manipulagao
de cargas, mobilias insuficientes e inadequadas para a postura
laboral,entreoutros (SHOJIetal.,2015;MARTINS etal.,2020).

Quadro 4 - Segundo sugestdes ou propostas para melhorar a
seguranga para o servigo de enfermagem em 2018

Vocé tem sugestdes ou propostas para
melhorar a seguranca para o servico de N %
enfermagem

Mais treinamentos com os profissionais. 27 | 27,6
Melhorar a estrutura fisica do Hospital:
aumentando o expurgo, tornando o ambiente
mais amplo que nos proporcione mais
mobilidade,

Uso de EPI’s em todos os procedimentos e,
principalmente, respeitando as normas de
seguranga contra infecgdes visando seguranca
do paciente.

A mesma quantidade de lixeiras comuns nas
enfermarias e corredores.

19 | 194

18 18,4

13 13,2

Mais materiais e equipamentos para o trabalho
e orientagdes para os acompanhantes.
Atividades educativas (palestras, dindmica de
grupo), conscientizagdo da equipe ¢ materiais
em quantidade suficiente para a realizagdo da
assisténcia.

Coleta rigorosa dos residuos contaminados nos
postos e enfermarias.

Melhora na qualidade dos equipamentos e
produtos oferecidos.

Aumentar a quantidade de profissionais na
equipe, em funcdo de sobrecarga de trabalho.
A lideranca ouvir melhor a equipe de trabalho. 1 1,0
Fonte: Dados da pesquisa.

8 82

7 1 72

5 5,2

4 | 41

4 | 41

No tocante a elevada carga horaria de trabalho, esta tem
como consequéncia um processo de desgaste revelado pela
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perda total ou parcial da capacidade corporal e psiquica,
englobando os processos biopsiquicos (ARAUJO, 2015).
Importante destacar que reconhecer os riscos ocupacionais,
que os profissionais da enfermagem estdo sujeitos e em massa
sofrem, € o primeiro passo para elaborar medidas que venham
prevenir, amenizar e, se possivel, sanar os riscos, como bem-
dito por Martins et al. (2020).

4 Conclusao

Os riscos bioldgicos sdo percebidos com mais evidéncia
pelos profissionais de enfermagem, embora reconhecam a
existéncia de outros riscos.

As formas de prevenc¢ao e tomadas de atitudes necessarias
para amelhoria da seguranga no ambiente de trabalho indicadas
em maior frequéncia pelos participantes da pesquisa foram:
aumento da oferta de treinamentos em servigo; melhoria da
estrutura fisica do Hospital, com aumento do expurgo; uso
de EPIs adequados por todos os funciondrios na execugdo de
procedimentos.

Os riscos ambientais também sfo evidenciados pela
indicacdo da necessidade de aumento da quantidade de caixas
para descarte de material perfurocortante. Nesse contexto,
espera-se, com este estudo, contribuir para minimizar os riscos
a que os profissionais de enfermagem estdao expostos, por meio
da sensibilizagdo das equipes e dos gestores do Hospital.
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