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Acidentes de trabalho com exposicao a material biologico
no ambito nacional, estadual e de Governador Valadares

Work accidents with exposure to biological material at national, state and
Governador Valadares levels

RESUMO

Introdugdo: Acidentes com exposicdo a material biolégico podem provocar danos a integridade fisica, mental e
social da vitima. Objetivo: Avaliar a ocorréncia de acidentes de trabalho com exposicdo a material bioldgico (ATEMB)
no ambito nacional, do estado de Minas Gerais (MG) e do municipio de Governador Valadares (GV), a partir de
dados obtidos do Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) - DATASUS. Material e Métodos: Foi
realizado um estudo observacional, retrospectivo, a partir de dados do SINAN referentes ao periodo de janeiro/2006
a dezembro/2022. Resultados: Foram registrados 788.046 ATEMB no pais, 108.428 em MG e 1.898 em GV, afetando
predominantemente a faixa etaria dos 20-29 anos no Brasil (BR) e MG e dos 30-39 anos em GV, em sua maioria do
sexo feminino e com ensino médio completo. Empregados registrados foram os mais afetados. Os procedimentos
cirdrgicos corresponderam a circunstancia de acidente mais frequente no Brasil, o descarte inadequado de material
potencialmente contaminante no chéo foi a circunstancia mais frequente em MG e, em GV, foi o descarte inadequado
do lixo. A maioria dos individuos evoluiu com alta sem conversédo soroldgica (GV) ou em fungdo do paciente fonte ter
sido negativo (BR e MG). A emissdo da comunicagdo de acidente de trabalho foi realizada para a maioria dos acidentes
nas trés esferas. Conclusdo: Os resultados evidenciaram uma taxa importante de individuos que abandonaram o
acompanhamento apds acidente, a necessidade de capacitagdes profissionais voltadas para o preenchimento adequado
e completo das fichas de notificagdo do SINAN e podem propiciar discussdes acerca da corresponsabilidade do
empregador no acompanhamento dos acidentes, das melhores estratégias a serem adotadas para a prevengdo e o

manejo dos mesmos e para o estabelecimento de agdes educativas permanentes.

Palavras-chave: Exposicdo Ocupacional; Materiais Biocompativeis; Notificacao de Acidentes de Trabalho.

ABSTRACT

Introduction: Accidents involving exposure to biological material can cause damage to the physical, mental and social
integrity of the victim. Objective: To evaluate the occurrence of work accidents with exposure to biological material
(ATEMB) at the national level, in the state of Minas Gerais (MG) and the municipality of Governador Valadares (GV),
based on data obtained from the Disease Information System of Notification (SINAN) - DATASUS. Material and
Methods: An observational, retrospective study was carried out using SINAN data for the period from January/2006
to December/2022. Results: 788,046 ATEMB were registered in the country, 108,428 in MG and 1,898 in GV,
predominantly affecting the age group of 20-29 years in Brazil (BR) and MG and 30-39 years in GV, mostly female
and with complete secondary education. Registered employees were most affected. Surgical procedures corresponded
to the most frequent accident circumstance in BR, the inadequate disposal of potentially contaminating material on
the floor was the most frequent circumstance in MG and in GV it was the inadequate disposal of waste. The majority
of individuals were discharged without serological conversion (GV) or because the source patient was negative (BR
and MG). The issuance of work accident notification was carried out for the majority of accidents in the three spheres.
Conclusion: The results showed an important percentage of individuals who abandoned follow-up after the accident,
the need for specific professional training to adequately and completely fill out the SINAN notification forms and can
encourage discussions about the employer’s co-responsibility in monitoring acidentes, the best strategies to be adopted

for their prevention and management and the establishment of permanent educational actions.

Keywords: Occupational Exposure; Biocompatible Materials; Occupational Accidents Registry.

HU Rev. 2024; 50:1-10. DOI: 10.34019/1982-8047.2024.v50.44314




Guedes, Moreira. Acidentes de trabalho com material bioldgico.

INTRODUCAO

Os acidentes ocupacionais sdao aqueles
decorrentes do exercicio do trabalho, podendo ocasionar
lesGes corporais, distUrbios funcionais, perda ou redugdo
permanente ou temporaria da capacidade laboral e até
mesmo a morte.2 Os problemas de salde relacionados
com acidentes de trabalho podem ser agudos ou crénicos
dependendo do tipo e da duragdo da exposigdo. Os
efeitos agudos podem se apresentar rapidamente apds
uma Unica exposicdo e podem levar a erupgdes cutaneas,
tonturas e tosse. Entretanto, os efeitos crénicos podem
levar meses ou anos antes de serem diagnosticados e os
sintomas podem incluir dor nas articulagdes, desordens
neuroldgicas e tumores, entre outros.3

Os acidentes resultantes da exposicdo a
material bioldgico sdo caracterizados pelo contato
direto com fluidos potencialmente contaminados, tais
como sangue, sémen, liquor, entre outros, por meio
de exposicbes percutaneas, provocadas por material
perfurocortante, mucosas, envolvendo olhos, nariz ou
boca, cutaneas, envolvendo pele integra ou ndo integra,
além das mordeduras e arranhaduras.!4°

Os profissionais que trabalham na area da
salde lidam, diariamente, direta ou indiretamente,
com individuos acometidos por diversas doencas
infectocontagiosas e estdo, sob maneira especial,
expostos a diversos riscos presentes no ambiente de
trabalho. Dentre eles, mais de 60 tipos diferentes de
patdgenos, com destaque para o virusdaimunodeficiéncia
humana (HIV) e os virus das hepatites B e C, os quais
podem estar envolvidos em acidente ocupacional e/ou
adoecimento.®”

Nos acidentes cuja situacgdo soroldgica da fonte
€ desconhecida ou positiva para tais virus, o trabalhador
deve fazer acompanhamento clinico-laboratorial.
Durante o seguimento sdo monitorados a indicagdo de
quimioprofilaxia, a toxicidade dos antirretrovirais, os
resultados dos exames laboratoriais e a necessidade de
outras condutas pos-exposicdo. Além disso, o trabalhador
é orientado a respeito dos cuidados que deverdo ser
implementados até que o risco de soroconversdo seja
descartado.®

Acidentes com exposicdo a material bioldgico
podem provocar danos a integridade fisica, mental
e social da vitima e alguns fatores podem estar
relacionados com este tipo de agravo, como o nimero
insuficiente de trabalhadores, a sobrecarga de trabalho,
perda de autonomia, baixos salarios, jornadas fatigantes,
continuidade do trabalho em turnos e plantGes noturnos,
desgaste fisico e emocional, capacitagdo técnica
deficiente, falta de atengdo, excesso de confianga,
utilizacdo de materiais inadequados, estresse e a nao
adogdo das medidas de biosseguranga.?®

A contaminagdo por material bioldgico é
considerada emergencial, visto que o tratamento é mais

eficaz se for iniciado imediatamente apds a ocorréncia do
fato, devendo ser emitida a Comunicacdo de Acidente de
Trabalho (CAT). A notificacdo, de maneira compulséria,
deve ser registrada no Sistema de Informacgbes de
Agravos de Notificagdo (SINAN) pelos profissionais de
salde ou responsaveis pelos servicos de salude publicos
ou privados que prestam assisténcia ao paciente.*’

Embora esses acidentes sejam frequentes
no Brasil, hd escassez de dados sistematizados, o
que dificulta o planejamento e a adogdo de medidas
preventivas. O conhecimento sobre os acidentes de
trabalho com material bioldgico de determinada area
geografica pode ser a medida inicial para que haja
priorizacdo do desenho de medidas de corregdo das
condigbes de trabalho.®

O SINAN ¢é alimentado pela notificagdo e
investigacdo de casos de doengas e agravos que constam
da lista nacional de doencgas de notificagdo compulsoéria
na Portaria de Consolidagdo n° 4, de 28 de setembro
de 2017. A sua utilizagdo efetiva permite a realizagao
do diagnodstico dindmico da ocorréncia de um evento na
populacdo, podendo fornecer subsidios para explicagées
causais dos agravos de notificacdo compulséria. Além de
vir a indicar riscos aos quais as pessoas estdo sujeitas,
contribuindo, assim, para a identificacdo da realidade
epidemioldgica de determinada area geografica. O seu
uso sistematico, de forma descentralizada, contribui
para a democratizagdo da informagao, permitindo que
profissionais de salide e pesquisadores tenham acesso a
informagdo e as tornem disponiveis para a comunidade.
E, portanto, um instrumento relevante para auxiliar
o planejamento da salde, definir prioridades de
intervencdo, além de permitir que seja avaliado o
impacto das intervengdes.!®

O objetivo deste trabalho foi avaliar a ocorréncia
de acidentes de trabalho com exposicdo a material
biolégico (ATEMB) no ambito nacional, do estado de
Minas Gerais (MG) e do municipio de Governador
Valadares (GV), a partir de dados obtidos do Sistema
de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) -
Departamento de Informética do Sistema Unico de
Saude (DATASUS).

MATERIAL E METODOS

Foi realizado um estudo observacional,
retrospectivo, a partir de dados secundarios obtidos
do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo
(SINAN), disponivel na plataforma eletrénica do
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Salde
(DATASUS), que pode ser acessado por meio do enderego
eletrénico https://datasus.saude.gov.br/acesso-a-
informacao/doencas-e-agravos-de-notificacao-de-
2007-em-diante-sinan/. As informacGes foram obtidas
do periodo de janeiro de 2006 a dezembro de 2022,
que corresponde ao periodo disponivel na plataforma do
SINAN. Foi avaliada a ocorréncia de ATEMB no ambito
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nacional e do estado de MG e os dados obtidos foram
comparados com os do municipio de GV. As variaveis
analisadas para a realizagdo de um diagndstico dindmico
dos ATEMB nas trés esferas foram: faixa etaria; raca;
sexo; escolaridade; situacdo do profissional envolvido
no mercado de trabalho; a circunstancia do acidente;
a evolugdo dos casos; e se foi emitida comunicagdo
do acidente de trabalho. Tais varidveis fazem uma
abordagem sociodemografica, apontam para situagdes
de risco e para a conduta com relagcdo aos ATEMB.

Neste trabalho, os objetos de pesquisa foram
dados publicos, obtidos por meio de consulta realizada a
plataforma SINAN, de forma remota. Nao houve contato
entre pesquisadores e pacientes, nao foi solicitada a
coleta de nenhum tipo de material bioldgico de pacientes
e nao houve a identificacdo destes.

Foram calculadas as taxas para cada um dos
dados encontrados, as quais foram comparadas por meio
do teste de inferéncia para taxa de incidéncia através
do software BioEstat 5.3. A significancia estatistica foi
definida por um valor de p <0,05.

RESULTADOS

No total, considerando o periodo avaliado, foram
registrados no SINAN 788.046 casos de ATEMB em todo
o Brasil (BR), 108.428 em MG e 1.898 em GV. O maior
numero de acidentes ocorreu na faixa etaria dos 20-29
anos no BR (36,5%) e MG (35,2%) e dos 30-39 anos em
GV (32,6%). Afetaram, na maioria das vezes, individuos
do sexo feminino, em todas as esferas (77,1%, 76,3%
e 75,5% no BR, MG e GV, respectivamente), da raga
branca no BR (54,2%) e MG (48,8%) e da raca parda
em GV (47,5%) (p <£0,05 quando comparados os casos
envolvendo a raga parda no BR e MG em relagdo a GV).
As notificagbes, segundo a escolaridade, foram mais
frequentes em individuos que possuiam ensino médio
completo em todas as esferas avaliadas (40,2%, 41,4%
e 50,0% no BR, MG e GV, respectivamente), com taxa
significativamente mais alta em GV (Tabela 1).

Com relagdo a situagdo no mercado de trabalho,
a maioria dos envolvidos neste tipo de acidente foram
empregados registrados (48,2%, 45,9% e 30,8%

Tabela 1: Dados demograficos dos individuos que sofreram acidentes com exposicdo a material bioldgico em todas
as esferas, no periodo de janeiro de 2006 a dezembro de 2022.

Dados demograficos BR (n/%) MG (n/%) GV (n/%)

Faixa etaria

5a 9 anos 559 (0,07) 54 (0,05) -

10 a 14 anos 688 (0,09) 88 (0,08) -

15 a 19 anos 13.903 (1,8) 1.856 (1,7) 30 (1,6)
20 a 29 anos 287.611 (36,5)* 38.191 (35,2)* 580 (30,6)
30 a 39 anos 261.124 (33,1) 35.685 (32,9) 618 (32,6)
40 a 49 anos 145.714 (18,5)* 20.677 (19,1)* 428 (22,6)
50 a 59 anos 61.183 (7,8)* 9.180 (8,5)* 194 (10,2)
60 a 69 anos 10.945 (1,4) 1.698 (1,6) 35 (1,8)
70 a 79 anos 1.008 (0,1) 170 (0,2) 5(0,3)
80 anos e mais 305 (0,04) 49 (0,04) 1 (0,05)
Total 787.999 108.421 1.898
Sexo

Ignorado 76 (0,01) 3 (0,003) -
Masculino 180.284 (22,9) 25.663 (23,7) 465 (24,5)
Feminino 607.686 (77,1) 82.762 (76,3) 1.433 (75,5)
Total 788046 108.428 1.898
Raga

Ignorado/branco 66.737 (8,5) 10.343 (9,5)* 139 (7,3)
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Branca 426.749 (54,2)* 52.909 (48,8)* 690 (36,4)
Preta 48.630 (6,2)* 9.018 (8,3)* 144 (7,6)
Amarela 6.425 (0,8) 765 (0,7) 20 (1,0)
Parda 237.857 (30,2)* 35.228 (32,5)* 901 (47,5)
Indigena 1.648 (0,2) 165 (0,2) 4 (0,2)
Total 788.046 108.428 1.898
Escolaridade
Ignorado/branco 142.220 (18,0)* 19.310 (17,8)* 241 (12,7)
Analfabeto 709 (0,09) 94 (0,07) -
o o i . .
1° a 4° séries incompletas do ensino 6.903 (0,9) 1.380 (1,3)* 11 (0,6)
fundamental
4° série completa do ensino fundamental 5.952 (0,8) 1.184 (1,1)* 11 (0,6)
° o s ) .
5° a 8° séries incompletas do ensino 15.951 (2,0) 2.603 (2,4) 39 (2,0)
fundamental
Ensino fundamental completo 18.438 (2,3)* 2.701 (2,5)* 17 (0,9)
Ensino médio incompleto 21.521 (2,7)* 3.040 (2,8)* 35 (1,8)
Ensino médio completo 316.876 (40,2)* 44.844 (41,4)* 949 (50,0)
Educagdo superior incompleta 71.926 (9,1)* 8.546 (7,9)* 87 (4,6)
Educagdo superior completa 182.241 (23,1)* 23.916 (22,0)* 500 (26,3)
Nado se aplica 5.309 (0,7) 810 (0,7) 8 (0,4)
Total 788.046 108.428 1.898

BR: Brasil; MG: Minas Gerais; GV: Governador Valadares; *p <0,05 em relagdo a Governador Valadares.

no BR, MG e GV, respectivamente) (p <0,05 quando
comparados os casos do BR e MG com os de GV),
seguidos pelos servidores publicos estatutarios (14,5%,
18,8% e 12,0% no BR, MG e GV, respectivamente)
(p <0,05 quando comparados os casos do BR e MG
com os de GV). Entretanto, é importante destacar o
percentual significativamente mais elevado (p <0,05) de
notificacdes ignoradas ou em branco para este quesito
no municipio de GV (Tabela 2).

Os procedimentos cirlrgicos foram a
circunstancia de acidente de trabalho com exposicdao
a material bioldgico mais frequente no pais (9,2%).
Em MG (8,1%) foi o descarte inadequado de material
potencialmente contaminante no chdo. J& em GV a
circunstancia mais frequente foi o descarte inadequado
do lixo (7,4%) (Tabela 3).

Com relacdo a evolugao dos casos, tanto no BR,
guanto em MG, a maioria dos individuos evoluiu com
alta em funcdo do paciente fonte ter sido negativo. Ja
em GV a maioria evoluiu com alta em funcdo de ndo ter
havido soroconversdo. Entretanto, ha que se destacar
que em 0,02%, 0,08% e 0,1% dos casos no BR, MG e
GV, respectivamente, houve evolugdo para o obito pelo
acidente. E importante destacar também o percentual
elevado de casos em que a evolugao foi considerada
ignorada ou em branco, sendo significativamente mais

alto em GV (Tabela 4).

A emissao de CAT foi realizada para a maioria
dos acidentes de trabalho com exposicdo a material
bioldgico nas trés esferas avaliadas (45,0%, 47,9%
e 55,8% no BR, MG e GV, respectivamente) (p <0,05
quando comparados os casos do BR e MG com os de
GV). Entretanto, houve um numero consideravel de
notificagdes em que este quesito também foi ignorado
ou deixado em branco em todas as esferas, com taxa
significativamente mais baixa em GV (Tabela 5).

DISCUSSAO

Os ATEMB vém aumentando no decorrer dos
anos e acometem diferentes profissionais de saude, de
servicos de limpeza, pesquisadores, académicos, entre
outras ocupacfes.? As consequéncias epidemioldgicas
de maior prevaléncia envolvem a transmissdo dos virus
da imunodeficiéncia humana (HIV) e das hepatites B e
C, além da possibilidade de desenvolvimento de trauma
psicoldgico pelo trabalhador.t

A faixa etaria em que mais ocorrem os ATEMB
vai dos 20 aos 29 anos e inclui estudantes, estagiarios,
residentes entre outros individuos.!! De acordo com
Souza et al'!, os académicos sdo as pessoas que
permanecem por mais tempo expostas aos riscos de
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biolégico em todas as esferas, no periodo janeiro de 2006 a dezembro de 2022.

Situacdao no mercado de

trabalho BR (n/%) MG (n/%) GV (n/%)
Ignorado/branco 91.604 (11,6)* 9.411 (8,7)* 765 (40,3)
Empregados registrados 379.446 (48,2)* 49.803 (45,9)* 585 (30,8)
f;?;;g;io nao 22.109 (2,8)* 2.814 (2,6)* 9 (0,5)
Auténomo 28.248 (3,6)* 3.909 (3,6)* 26 (1,4)
:Setr;’tijsér:zspub”cos 113.878 (14,5)* 20.427 (18,8)* 228 (12,0)
Servidor publico celetista 45.366 (5,8)* 8.714 (8,0)* 179 (9,4)
Aposentado 625 (0,08) 103 (0,09) 1 (0,05)
Desempregado 2.069 (0,3) 256 (0,2) 3(0,2)
Trabalhador temporario 19.881 (2,5)* 2.860 (2,6)* 5 (0,3)
Cooperativado 10.163 (1,3) 434 (0,4)* 18 (0,9)
Trabalhador avulso 2.261 (0,3) 316 (0,3) 1 (0,05)
Empregador 1.047 (0,1) 146 (0,1) 4 (0,2)
Outros 71.349 (9,0)* 9.235 (8,5)* 74 (3,4)
Total 788.046 108.428 1.898

BR: Brasil; MG: Minas Gerais; GV: Governador Valadares; *p <0,05 em relacdo a Governador Valadares.

Tabela 3: Circunstancia de acidente de trabalho com exposicdo a material bioldgico em todas as esferas, no

periodo de janeiro de 2006 a dezembro de 2022.

Circunstancia de acidente de trabalho BR (n/%) MG (n/%) GV (n/%)
Ignorado/branco 36.226 (4,6)* 8.226 (7,6)* 65 (3,4)
Administracdao de medicagdo endovenosa 63.942 (8,1)* 7.223 (6,7) 109 (5,7)
Administracdo de medicacgdo intramuscular 37.810 (4,7) 4.129 (3,8) 81 (4,3)
Administragdo de medicacdo subcutanea 37.838 (4,8)* 4.756 (4,4) 80 (4,2)
Administragdo de medicacédo intradérmica 4.258 (0,5) 472 (0,4) 10 (0,5)
Pungdo coleta 49.961 (6,3)* 4.977 (4,6)* 41 (2,2)
Puncdo nao especificada 36.215 (4,6)* 4.543 (4,2)* 54 (2,8)
Descarte inadequado de lixo 58.662 (7,4) 7.846 (7,2) 141 (7,4)
Descarte inadequado no chéao 68.752 (8,7)* 8.730 (8,1)* 112 (5,9)
Lavanderia 6.013 (0,8) 844 (0,8) 13 (0,6)
Lavagem de material 24.370 (3,0)* 2.928 (2,7) 43 (2,3)
Manipulagao de caixa perfuro/cortante 40.792 (5,2)* 4.469 (4,1) 62 (3,3)
Procedimento cirdrgico 72.169 (9,2)* 7.178 (6,6)* 43 (2,3)
Procedimento odontoldgico 36.171 (4,5)* 4.351 (4,0) 67 (3,5)
Procedimento laboratorial 16.941 (2,1)* 2.089 (1,9)* 14 (0,7)
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Reencape 19.745 (2,5)* 2.370 (2,2)* 21 (1,1)
Outros 178.181 (22,6)* 33.297 (30,7)* 935 (49,6)
Total 788.046 108.428 1.898

BR: Brasil; MG: Minas Gerais; GV: Governador Valadares; *p < 0,05 em relagdo a Governador Valadares.

Tabela 4: Evolugdo dos casos de acidentes de trabalho com exposigdo a material bioldgico em todas as esferas, no

periodo de janeiro de 2006 a dezembro de 2022.

Evolucao dos casos BR (n/%)

MG (n/%) GV (n/%)

Ignorado/branco 292.424 (37,1)*

Alta com conversao -

.. 14.311 (1,8)*
sorologica

Alta sem conversao -

‘s 158.583 (20,1)*
sorologica

Alta paciente - fonte
P: 239.092 (30,3)*
negativo

Abandono 83.366 (10,6)*

Obito pelo acidente 150 (0,02)
Obito por outra causa 120 (0,01)
Total 788.046

39.650 (36,6)* 1.039 (54,7)

8.261 (7,6)* 257 (13,5)
23.644 (21,8)* 534 (28,1)
31.180 (28,8)* 42 (2,2)

5.578 (5,1)* 24 (1,3)

94 (0,08) 2 (0,1)
21 (0,01) -
108.428 1.898

BR: Brasil; MG: Minas Gerais; GV: Governador Valadares; *p <0,05 em relagdo a Governador Valadares.

Tabela 5: Emissdo de Comunicagdo de Acidente de Trabalho (CAT) com exposicdo a material biolégico no Brasil em
todas as esferas no periodo de janeiro de 2006 a dezembro de 2022.

Emissdo de CAT BR (n/%) MG (n/%) GV (n/%)
Ignorado/branco 257.815 (32,7)* 26.629 (24,5)* 364 (19,2)
Sim 354.786 (45,0)* 51.958 (47,9)* 1.060 (55,8)
N3o 133.463 (16,9)* 23.543 (21,7)* 257 (13,5)
Nao se aplica 41.982 (5,3)* 6.298 (5,8)* 217 (11,4)
Total 788.046 108.428 1.898

BR: Brasil; MG: Minas Gerais; GV: Governador Valadares; *p <0,05 em relagdo a Governador Valadares.

acidentes gerados em laboratérios de pesquisa. Aratjo!?
aponta que a ocorréncia de acidentes na faixa etariade 19
a 30 anos, pode estar relacionada a menor experiéncia e
conhecimento do exercicio da profissdo. Neste trabalho
a faixa etaria dos 20 aos 29 anos foi a mais afetada no
pais e no estado de MG, ao passo que em GV a maior
parte dos acidentes ocorreu na faixa dos 30 aos 39
anos. E importante destacar também, neste trabalho,
o numero de ATEMB entre criangas e adolescentes com
idade menor que 16 anos no BR e em MG, dado que
aponta para a ocorréncia de trabalho infantil. Entre as
consequéncias para a saude de criangas e adolescentes
em situagao de trabalho estdo os acidentes. Eles sdo mais
vulneraveis a doencgas e acidentes de trabalho devido a
sua inexperiéncia, menor coordenagdo motora, menor
visdo periférica, maior sensibilidade, distracdo, baixa
habilidade e conhecimento para desempenhar certas

atividades laborais e usar instrumentos cortantes.!?

Em estudo realizado por Mangueira et al'4
envolvendo vitimas de ATEMB no municipio de Palmas -
TO, entre os anos de 2010 e 2020, observou-se que a
maior parte dos ATEMB ocorreu com mulheres (80,1%),
fato justificado pela grande insergdao das mulheres no
ambiente de salde, com a faixa etaria dos 20 aos 49
anos sendo a mais acometida (90,20%). No trabalho de
Araujo®®, que caracterizou o perfil dos ATEMB ocorridos
no Brasil no periodo de 2012 a 2022, observou-se que
a maior parte deles afetou individuos com faixa etaria
entre os 25 e 34 anos (38,8%) e do sexo feminino
(77,1%). No nosso estudo 77,1%, 76,3% e 75,5% dos
afetados pertenciam ao sexo feminino no BR, MG e GV,
respectivamente.

Em relacdo a escolaridade, no trabalho de
Aratjo®®, 40,4% dos casos de ATEMB ocorreu entre
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pessoas com o ensino médio completo. Profissionais da
area de saulde foram os mais envolvidos nos acidentes,
especificamente da area de Enfermagem, sendo os
técnicos de enfermagem os mais afetados desta area
(69,5%). Esse dado é coerente com a escolaridade mais
frequente dos profissionais acidentados, ensino médio
completo. Arantes et al® afirmam que os profissionais
de nivel médio, dentre eles os técnicos de enfermagem,
apresentaram maior envolvimento em acidentes de
trabalho com material bioldgico. Mizoguti et al®° também
afirma que dentre as ocupacgles que figuram entre as
mais envolvidas em ATEMB estdo os profissionais ligados
a equipe de enfermagem e justifica o maior niumero
de casos entre as mulheres com a feminilizagdo da
profissdo, assim como Sardeiro et al®, que relacionaram
o predominio dos ATEMB na populacdo feminina em
Goiania - GO com a elevada prevaléncia de acidentes
envolvendo trabalhadores de nivel médio da area de
Enfermagem, com destaque para aquelas com idade
entre 18 e 29 anos. No nosso trabalho, individuos com
ensino médio completo também foram os mais afetados
por ATEMB em todas as esferas avaliadas, com taxa
significativamente mais elevada em GV.

Neste trabalho, a raga branca foi a mais afetada
por ATEMB no BR (54,2%) e MG (48,8%), entretanto,
em GV a raga parda (47,5%) foi a mais afetada,
assim como no estudo desenvolvido por Cordeiro et
al* no estado da Bahia (50,3%). De acordo com dados
obtidos do portal Cidades@ do Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE), a populagdo de GV
é predominantemente parda, o que pode justificar as
taxas mais elevadas de ATEMB neste grupo.'’

Com relacdo a situagdo no mercado de trabalho,
no estudo realizado por Mangueira et al** para delinear
o perfil das vitimas de ATEMB no municipio de Palmas
- TO, a maioria dos envolvidos foram profissionais da
salde alocados no mercado como servidores publicos
estatutarios (44,5%). Nesta pesquisa, a maioria dos
envolvidos foram empregados registrados (48,2%,
45,9% e 30,8% no BR, MG e GV, respectivamente) (p
<0,05 em relagdo a GV), seguidos pelos servidores
publicos estatutarios (14,5%, 18,8% e 12,0% no
BR, MG e GV, respectivamente) (p <0,05 em relagdo
a GV), o que corrobora o estudo de Araujo!®, onde
44,8% e 14,0% dos envolvidos em tais acidentes no
BR eram empregados registrados e servidores publicos
estatutarios, respectivamente. Entretanto, € importante
destacar o percentual significativamente mais elevado
(p £0,05) de notificagGes ignoradas ou em branco para
este quesito no municipio de GV.

A maior parte dos acidentes por exposigao
percutdnea no Brasil estd relacionada com o descarte
inadequado de material perfurante e/ou cortante,
com maior prevaléncia no Nordeste.! Neste estudo,
procedimentos cirurgicos foram a circunstancia de
ATEMB mais frequente no pais (9,2%). Em Minas Gerais,
foi o descarte inadequado de material potencialmente

contaminante no chdo. Ja em GV, a circunstancia
mais frequente foi o descarte inadequado do lixo
(7,4%). No trabalho de Cordeiro et al*, realizado com
dados do SINAN na Bahia, as circunstancias de
ATEMB ocorreram mais nos procedimentos cirdrgicos
(10,3%), administracdo endovenosa de medicamentos
(9,7%) e descarte inadequado de materiais no chao
(9,5%). Araljo'®* também aponta os procedimentos
cirdrgicos (9,13%) e o descarte inadequado de material
potencialmente contaminante no chdo (8,72%) como
as principais circunstancias de ATEMB. Ja no estudo
de Mangueira et al'*, a maior parte dos acidentes
ocorreram quando do descarte inadequado de material
potencialmente contaminante no chdao (12,45%) e
quando do descarte inadequado no lixo (11,0%). Os
acidentes com materiais perfurocortantes lideraram as
notificacdes possivelmente por falta de capacitagdao e
desconhecimento sobre normas sanitarias de descarte
e capacidade dos recipientes, o que justifica os varios
registros de acidentes com material potencialmente
contaminante no chdo e o descarte inadequado do lixo.*
Santos e Reis!®, apontam que as causas que propiciam a
ocorréncia de acidentes; envolvem o descarte de agulha
ou material cortante em local inadequado; reencape
de agulha; descuido; distracdo; pressa; situacdes
de emergéncia; desatencdo; agitacdo do paciente;
iluminagdo inadequada; imprevistos; sono; e auséncia
de conscientizagdo. As circunstancias de ATEMB; também
podem estar relacionadas tanto com falhas na utilizagao
de equipamentos de seguranca individuais e coletivos
pelos profissionais; quanto com a indisponibilidade
deles, fiscalizagdo e instrugdo ineficazes.®

No estudo de Arantes et al'®, realizado em
hospital secundario referéncia para o atendimento de
acidentes com material biolégico em Londrina - PR,
foi possivel observar que a maioria das vitimas evoluiu
com alta devido a paciente-fonte ser negativo (33,3%),
entretanto, um numero elevado (48,7%) dos pacientes
abandonou o acompanhamento da evolugdo dos casos. O
abandono do acompanhamento clinico-laboratorial apds
exposicdo é uma realidade frequente, principalmente
nos paises em desenvolvimento. As condutas profilaticas
realizadas durante o acompanhamento sao fundamentais
para diminuir o risco ocupacional.’* O trabalhador
é orientado a respeito dos cuidados que devem ser
implementados até que o risco de soroconversdo seja
descartado. No caso do HIV, este risco pode reduzir em
81% se aplicadas as condutas profiladticas oportunamente.
Ao abandonar o acompanhamento o trabalhador perde
0 acesso a importantes condutas clinico-laboratoriais,
0 que aumenta o risco de infecgdo, intensifica o
sofrimento emocional do acidentado, coloca em risco a
salde de outras pessoas e ainda dificulta a adesdo a
beneficios previdenciarios em caso de soroconversdo.®
O abandono é um evento multifatorial e a busca por
novas estratégias entre os setores envolvidos, tais como
a educacao continuada dos trabalhadores expostos ao
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risco bioldgico e estruturacdo dos servigos responsaveis
pelo atendimento do acidentado, desde o inicio da
exposicdo até a alta, ¢ fundamental para tentar reduzir esta
situagdo.*

Neste trabalho, a maioria dos individuos no
Brasil e em Minas Gerais evoluiu com alta em fungdo
do paciente-fonte ter sido negativo. J& em Governador
Valadares, a maioria evoluiu com alta em fungdo de
ndo ter havido soroconversdo. A taxa de abandono do
acompanhamento em GV (1,3%) foi significativamente
menor quando comparado com as taxas observadas no
pais (10,6%) e no estado (5,1%), sendo importante
nao deixar de mencionar a corresponsabilidade do
empregador no acompanhamento correto dos casos.
Entretanto, ha que se considerar o percentual elevado
de notificagdes em que a evolugdo foi “ignorada ou em
branco”, com taxa significativamente mais alta em GV.
No estudo de Araljo!5, 30,5% dos individuos tiveram
alta em fungdo do paciente-fonte ter sido negativo.
Em grande parte das notificagdes (37,5%) a evolugdo
foi ignorada ou deixada em branco, havendo também
um numero expressivo de abandono do tratamento
(10,1%), além de evolugdo para o dbito pelo acidente
em 0,02% dos casos.

No periodo compreendido de 2000 e 2030,
avalia-se que poderao ocorrer até 766 mortes prematuras
de profissionais de salde infectados pelo virus da
hepatite C e até 3.578 mortes entre aqueles infectados
pelo HIV.?° Neste estudo, em 0,02%, 0,08% e 0,1% dos
casos no BR, MG e GV, respectivamente, houve evolugao
para o Obito pelo acidente.

No Brasil, a contaminagdo por material bioldgico
é de ambito emergencial, devendo ser notificada
de maneira compulséria ao SINAN. Cabe destacar a
importancia da notificagcdo para dar inicio ao tratamento
imediatamente. Toda via, existe um grande percentual
de subnotificagcdo, devido a falta de informagdo do
acidentado a respeito da sua relevancia e ao medo
de represadlia.”?! Reforcando esses dados, o estudo
de Ferreira et al??, realizado para identificar a taxa de
subnotificagdo de ATEMB pela equipe de enfermagem de
um hospital universitario no municipio de Ribeirdo Preto,
no interior do estado de Sdo Paulo, revela uma taxa
de subnotificagdo de acidentes de trabalho de 36,6%,
por atribuirem baixo risco ao acidente ocorrido (52,7%).
Além disso, outros motivos sdo apontados para justificar
a ndo notificagdo, como: ignorar as pequenas lesGes;
ndo conhecer a importdncia da emissdo da CAT; néo
saber como realiza-la; excesso de burocracia; medo de
punicdo pelo local de trabalho.?* Neste estudo, a emissao
da CAT foi realizada para a maioria dos acidentes de
trabalho nas trés esferas avaliadas, porém, para um
percentual consideravel de ATEMB, a emissdo de CAT
foi “ignorada ou em branco” em ambas as esferas, com
taxa significativamente mais baixa em GV.

Outra importancia da emissdo da CAT, é a sua
relevancia do ponto de vista previdenciario, trabalhista,

social e epidemioldgico. Por meio dela é possivel que
os estabelecimentos de salde fagam uma avaliacdo do
acidente como um todo, das circunstancias em que ele
ocorreu, contribuindo para o estabelecimento de medidas
de vigilancia e politicas eficazes de prevengdo desses
acidentes, inclusive com treinamento dos profissionais
para notificagdo dos casos.*?3

Os acidentes ocupacionais envolvendo material
bioldgico podem ser evitados a partir de medidas simples
de biosseguranca, como: a utilizagdo de equipamento
de protecdo individual e coletiva; seguimento dos
procedimentos padrdes; conscientizagdo dos profissionais
da saude; cuidados durante a manipulacdo e descarte
de material. Deve-se, ainda, incorporar agdes conjuntas
entre os trabalhadores e geréncia dos servigos, incluindo
programas educativos para a melhoria e prevengao
dos acidentes, capacitagdo e treinamento em salde e
segurancga no trabalho. Agdes isoladas sdo consideradas
ineficazes para minimizar esses problemas.?2425

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) sugere a
implementagdo de programas de prevengdo a exposicdo
ocupacional a infeccbes por agentes patogénicos
transmitidos pelo sangue, assim como atengdo a salude
ocupacional basica, com imunizacGes pela rede publica
e prevencgao das lesdes por perfurocortantes. A adogao
dessas medidas e conscientizagdo sobre a importancia
da imunizagdo pode reduzir significativamente o risco
da infeccdo em caso de acidente.?® De acordo com a
Norma Reguladora n® 32 (NR-32), deve ser fornecido a
todo trabalhador dos servigos de saude, gratuitamente,
programa de imunizagdo ativa contra tétano, difteria,
hepatite B, além de outros agentes que os trabalhadores
estdo ou poderdo estar expostos.?®

Este estudo apresenta algumas limitagGes, como
a utilizagdo de dados secundarios de notificagdo. Além
disso, pode-se perceber que o sistema de notificagdo
dos acidentes ainda é falho, havendo subnotificagdo de
casos e muitas informagdes ignoradas ou em branco,
mostrando a necessidade de melhorias.

CONCLUSAO

Os ATEMB afetaram uma populagdo jovem,
predominantemente do sexo feminino e com ensino
médio completo em todas as esferas analisadas. Os
procedimentos cirldrgicos e o descarte inadequado de
material potencialmente contaminante no lixo ou no
chdo foram as principais circunstancias nas quais a
maioria deles ocorreu. A CAT foi realizada para a maior
parte dos acidentes e a maioria dos individuos evoluiu
com alta sem conversdo sorologica (GV) ou em fungdo
do paciente fonte ter sido negativo (BR e MG).

De uma maneira geral, o cenario mostrou-
se melhor em GV, quando comparado com as outras
esferas, apresentando diferengas significativas em
algumas variaveis, como menor taxa de abandono do
acompanhamento e maior taxa de emissdao de CAT.
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Entretanto, uma taxa importante de abandono do
acompanhamento apds acidente foi observada em todas
as esferas.

Pode-se perceber a necessidade de capacitagdes
profissionais voltadas para o preenchimento adequado
e completo das fichas de notificagdo do SINAN, com
o objetivo de reduzir os casos ignorados ou em
branco. Além disso, estes resultados podem propiciar
discussodes sobre a corresponsabilidade do empregador
no acompanhamento dos acidentes, das melhores
estratégias a serem adotadas para a prevengdo e o
manejo destes e para o estabelecimento de acgles
educativas permanentes.
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