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Os acidentes de trabalho com material pérfuro-cortante representam grande risco a saude da equip
enfermagem, em decorréncia das atividades executadas e das condi¢ces de trabalho vigentes.O obje
deste estudo foi identificar as caracteristicas de acidente de trabalho com pérfuro-cortante, envolvend
equipe de enfermagem de um hospital geral de ensino, ocorridos no periodo de 1996 a 1999. Os dados fc
coletados junto ao Centro de Atendimento a Salde do Trabalhador (CEAT), constituindo-se a amostra de :
trabalhadores de enfermagem, sendo 16 (5,9%) enfermeiros, 208 (76,5%) auxiliares de enfermagem e 48 (17,
atendentes de enfermagem, que notificaram a ocorréncia de acidentes com pérfuro-cortantes, no period
coleta dos dados. Na analise dos resultados constatou-se que 0s acidentes ocorreram principalmente: co
auxiliares de enfermagem (76,5%), entre mulheres (80,1%); na faixa etaria de 20 a 39 anos (74,6%); com tre
Ihadores que foram ou eram casados ou com unido consensual (55,5%); que atuavam em unidade especi
da (34,6%), com jornada diaria de trabalho de 6 horas (59,6%) e que tinham até 5 anos de trabalho n
hospital (75,3%); que os materiais pérfuro-cortantes que mais causaram acidentes foram os usados no pre
e administracédo de medicamentos (agulhas).Os dados obtidos fornecem subsidios para implementar mec
de prevencao e protecdo da saude dos trabalhadores da equipe de enfermagem, no contexto estudado

Pérfuro-cortante, Acidentes de trabalho, Exercicio da enfermagem.

Occupational accidents with sharp-edged objects represent a great risk to the health of the nursing team.
is due to the currently working conditions as well as the activities performed by them. The objective of thi:
study was to identify the characteristics of occupational accidents with sharp-edged objects which involve
the nursing staff of a general hospital school in the period from 1996 to 1999. Data was collected from tt
Worker’s Health Care Center (WHCC). It was comprised by a sample of 272 nursing workers who notified th
occurrence of accidents with these objects during the period when data was collected. They were: 16 (5.9
nurses; 208 (76.5%) nursing assistants; and 48 (17.6%) nursing attendants. The results of the analysis ¢
wed that the accidents had occurred especially: with nursing assistants (76.5%); among women (80.1%);
the age group of 20 to 39 years old (74.6%); with workers who had been or still were legally or non-legall
married (55.5%); who worked in a specialized unity (34.6%); who worked 6 hours a day (59.6%); and who he
been working for less than 5 years in the hospital (75.3%). The sharp-edged objects which caused the majo
of accidents were those used to prepare or administer some medications (needles). Data obtained were us
to provide measures for prevention and protection improving the health conditions of the nursing staff, in th
studied setting.

Sharp-edged objects, Occupational accidents, Nursing.
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Introducgé&o Apesar de toda essa problematica, muitas vezes tais acidentes

A escolha desta tematica deve-se ao interesse e preocupad@csdo notificados ou ha seguimento inadequado dos funciona-
€Om 0S riscos ocupacionais a que estao sujeitos os trabalhaddoesacometidos, revelando que pouco se tem feito em nosso meio
que atuam em area hospitalar e que no desempenho de suagana-protecéo de trabalhadores que manipulam materiais pérfuro-
¢bes, manipulam materiais perfuro-cortantes e se acidentamc@tantes. Frente a essa situacéo e por compreender o alcance
sultando em agravos a saude, situacéo que é mais comum erdestes acidentes no desgaste fisico e mental dos trabalhadores,
equipe de enfermagem. S&o varias as circunstancias que propgia pesquisa tem como objetivo identificar as caracteristicas dos
am condic¢des para a ocorréncia de acidentes com pérfuro-corteabalhadores e dos acidentes de trabalho com pérfuro-cortantes,
tes na area da saude, o que vai repercutir tanto na salde do tradidicados no periodo de 1996 a 1999, envolvendo a equipe de
Ihador quanto em prejuizos para a empresa. enfermagem de um hospital geral de ensino.

Os acidentes de trabalho desta natureza muitas vezes tém cau-
sas associadas, como: ndo observancia de normas, impericia, cdiaterial e método
dicbes inadequadas de trabalho, instrugdo incorreta ou insufici-
ente, falhas de superviséo e orientagéo, falta ou inadequacéo ddpo de estudo
uso de equipamentos de protegdo, entre outros aspectos Trata-se de um estudo epidemiolégico retrospectivo que visa

Na &rea hospitalar os acidentes com materiais perfurantagunir e classificar os fatos relacionados as caracteristicas sociais
cortantes séo frequentes entre os funcionérios enquadradogiestrabalhadores da equipe de enfermagem de um hospital geral
menores faixas salariais, como servicais e atendentes de enfegrasituacao de acidentes com pérfuro-cortantes ocorrida entre
gem, que possuem menos conhecimentos e qualificacéo e exelas, a fim de determinar a importancia do problema em questéo,
tam varias atividades de risco. Apesar dos hospitais serem aemiste hospital.
dades que visam assisténcia, o tratamento e a cura de pess@asstudo epidemioldgico tem finalidade exploratéria, descritiva
acometidas por doencgas, também podem ser responsaveis @agplicativa, mostrando o fenébmeno em funcdo do tempo, do
adoecimento daqueles que ali trabalham, como por exempl@&spaco e das caracteristicas que o distingue do contexto. Consti-
equipe de enfermagem, que se constitui na maior for¢a de trabase como forma efetiva de se obter dados sobre um determina-
Iho nas instituicGes de sade do fendmeno, a fim de subsidiar meios de planejamento e propo-

Entende-se que os acidentes com materiais pérfuro-cortarsiedo de intervencao e avaliacéo eficéZes
somam-se aos grandes riscos ja existentes no a&mbito hospitalar,
que trazem danos potenciais ao pessoal que ai trabalha. Dentrecal e periodo de coleta dos dados
eles pode-se ressaltar a infeccéo hospitalarcontaminagdo A instituigdo estudada foi um hospital geral de grande porte,
pelo virus da hepatite'®, além de outras ocorréncias danosaslacalizado no noroeste do Estado de Sdo Paulo, sendo um com-
saude do trabalhador. Ainda, existe o fato de que o trabalhadoplexo hospitalar de referéncia na regido, em especial de usuarios
setor de salde sofre as limitagBes impostas por suas condigfieSUS, prestando atendimento em diferentes especialidades na
de vida, de saude e relacionadas as condi¢des vigentes de dtireia da salde e tem por finalidades, além da assisténcia, o0 ensino
dade profissionél®. e a pesquisa.

No Brasil, os acidentes de trabalho com pérfuro-cortantes en® local especifico de coleta de dados foi o0 Servigo Especializa-
instituicbes hospitalares, comegaram a ser citados em estudodadem Engenharia de Seguranga e Medicina do Trabalho (SES-
pesquisa na década de 70, embora de forma incipiente. PoréMTg mais especificamente no Centro de Atendimento a Saude do
partir da década de 80, com o alarme das publicacdes e debatalsalhador (CEAT), setor onde sao registrados os atendimentos
sobre a AIDS, muitos profissionais de salide atemorizaram-se cs trabalhadores do hospital estudado.

a possibilidade de contrair a doenga em acidente com materiai®s dados coletados abrangiam o periodo de registro de ocor-
contaminados com secrecdes e fluidos, comuns em materiais omeia de acidentes com pérfuro-cortantes entre 1996 e 1999.
tantes e perfurantes. Deste modo, foi crescendo o interesse em

pesquisar com mais profundidade esta questdo, particularmenféopulacdo e Amostra

no contexto hospitalar, fato que desde entdo vem se tornandéoram sujeitos do estudo 272 trabalhadores da equipe de enfer-
alvo de maiores especulacfes, debates, de estudos e p&8quisaagem deste hospital, correspondendo a 16 (5,9%) enfermeiros,

Mesmo assim, em uma pesquisa com extensa revisao biblio@@8 (76,5%) auxiliares de enfermagem e 48 (17,6%) atendentes de
fica sobre acidente de trabalho com trabalhadores de enfermagefermagem, que registraram acidente de trabalho com perfuro-
de instituicdes hospitalares, ficou constatado que as publicagéagante no periodo de 1996 a 1999.
abrangendo materiais pérfuro-cortantes ainda sao relativamente
escassas, sendo necessario estudos mais abrangentes. Fica @@leta de dados: instrumento e procedimentos
tacado que os acidentes com pérfuro-cortantes que merecem méara este estudo foi elaborado um instrumento (Anexo), emba-
investigacfes séo os resultantes de picada de agulha e cortsado na ficha de comunicacéo de acidente de trabalho - CAT, que
lamina ou caco de vidro, com presenca de sangue e fluidos, pelastituia a Unica forma de registro dos acidentes de trabalhos
possibilidade de contaminagao existéhte ocorridos na instituicdo em estudo, contendo dados de identifi-

Sao diferentes o0s graus de risco de contaminacdo para cerd@sio da pessoa acometida e algumas informacdes sobre o aci-
doencas, por material contaminado, considerando-se que a exjamte ocorrido.
sicdo de mucosas integras apresenta risco médio de 0,1% eAaoleta de dados s6 foi realizada apds aprovacao de Comité de
exposicdo de pele integra confere risco inferior a 0,1%. Entretaritica em Pesquisa (CEP) da instituicdo de ensino, preservando-se
0s materiais perfurantes e cortantes de uso hospitalar freqiieoseaspectos éticos de pesquisas envolvendo seres humanos. Os
mente veiculam sangue e secrecdes, atemorizando os funciomiilos coletados constituem parte da dissertagdo de Mestrado e
0s quanto ao risco de aquisi¢céo de doencas, especialmente pitdese de Doutorado de dois dos pesquisadores envolvidos
genos do HIV e da hepatite neste estudo.
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Resultados pérfuro-cortantes notificados entre 1996 a 1999, no hospital estu-
Os dados obtidos foram agrupados de acordo com a especifiéido, envolvendo a equipe de enfermagem. Verifica-se que as
dade das respostas abrangendo as variaveis sociais dos tradiificacdes destes acidentes no hospital estudado foi aumen-
Ihadores afetados e as caracteristicas dos acidentes com pérfando a partir de 1996, sendo maior em 1999 (31,6%) e 1998 (26,8%).
cortantes notificados. Ainda, nota-se que em 1997 n&o h& notificacédo de acidentes entre
Como mencionado anteriormente, ocorreram 272 acidentes aaaermeiros.
metendo 16 (5,9%) enfermeiros, 08 (76,5%) auxiliares de enfermaPela Tabela 3, observa-se que a maioria dos sujeitos deste estu-
gem e 48(17,6%) atendentes de enfermagem. do 162 (59,6%) trabalhava no periodo entre 07 horas as 19 horas,
A Tabela 1 traz a caracterizacdo da populagéo quanto ao sexoturno de 6 horas (6:30 as 12:30 horas ou 11:30 as 19:00 horas)
faixa etéria e estado civil, segundo a categoria profissional, oreem turno de 8 horas (7:00 as 16:00 horas). Merece destaque o
se verifica que a maioria dos trabalhadores acometidos por e de 153 (56,3%) trabalhadores atuarem em turno de 6 horas,
dentes com perfuro-cortantes era do sexo feminino 218 (80,1%grrespondendo a jornada semanal de 36 horas.
pertenciam a categoria de auxiliar de enfermagem 208 (76,5%}inda em relacéo a esta Tabela quanto ao horario de ocorréncia
tinha entre 20 a 39 anos 203 (74,6%) e eram casados 151 (55 @6@cidente com perfuro-cortantes, nota-se que a maior parte ocor-
ou tinham unido consensual. reu no horario da manh@, 116 (42,65%), seguido de nimeros apro-
Apresenta-se, na Tabela 2 a distribuicdo dos acidentes cdamados atarde, 79 (29,1%) e noite, 77 (28,3%), independentemen-

Tabela 1 — Caracterizagdo da populacédo quanto ao sexo, faixa etaria e estado civil, segundo a categoria profissional

CATEGORIA PROFISSIONAL

CARACTERISTICAS ENFERMEIRO AUXILIAR ATENDENTE TOTAL

N.° % N.° % N.° % N.° %
Sexo
Masculino 1 0,4 44 16,2 9 3.3 54 19,9
Feminino 15 55 164 60,3 39 14,3 218 80,1
Total 16 5,9 208 76,5 48 17,6 272 100,0
Faixa Etaria (anos)
20a29 9 3,3 75 27,6 9 3,3 93 34,2
30a39 5 1,8 92 33,8 13 4,8 110 40,4
40 a 49 2 0,7 31 11,4 20 7,4 53 19,5
50 a 59 - - 9 3,3 6 2,2 15 55
60 em diante - - 1 0,4 - - 1 0,4
Total 16 59 208 76,5 48 17,6 272 100,0
Estado Civil
Solteiro 7 2,6 98 36,0 16 5,9 121 44,5
Casado 8 2,9 93 34,2 26 9,6 127 46,7
Outro 1 0,4 17 6,3 6 2,2 24 8,8
Total 16 5,9 208 76,5 48 17,6 272 100,0

Outro: unido consensual (viivo, desquitado, amasiado)

Tabela 2 — Distribui¢éo dos acidentes com pérfuro-cortantes notificados, quanto ao ano de ocorréncia, segundo a categoria profissional

CATEGORIA PROFISSIONAL
ANO ENFERMEIRO AUXILIAR ATENDENTE TOTAL
N.° % N.° % N.° % N.° %

1.996 5 18 30 11,0 14 51 49 18,0
1.997 - - 44 16,2 20 7,3 64 23,5
1.998 7 2,6 59 21,7 7 2,6 73 26,8
1.999 4 15 75 27,6 7 2,6 86 31,7
TOTAL 16 5,9 208 76,5 48 17,6 272 100,0

Tabela 3 — Distribui¢éo da populacéo por turno de trabalho e horéario de ocorréncia do acidente com pérfuro-cortante, segundo categoria profissional

CATEGORIA PROFISSIONAL

CARACTERISTICAS ENFERMEIRO AUXILIAR ATENDENTE TOTAL

N.° % N.° % N.° % N.° %
Turno de Trabalho
6 horas/dia 8 2,9 122 44,8 23 8,4 153 56,3
8 horas/dia 2 0,7 3 11 4 1,5 9 3,3
12 horas/noturno 6 2,2 83 30,5 21 7,7 110 40,4
Total 16 59 208 76,5 48 17,6 272 100,0
Horério de Ocorréncia
Manha 5 1,8 85 31,2 26 9,5 116 42,6
Tarde 6 2,2 66 24,3 7 2,6 79 29,1
Noite 5 1,8 57 20,9 15 55 7 28,3
Total 16 5,9 208 76,5 48 17,6 272 100,0
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te da categoria profissional. unidade especializada, seguido de 53 (25,5%) que atuavam em ala
Considerando a categoria profissional, nota-se que a ocorréd5 (21,6%) que trabalhavam em UTI; entre os 48 atendentes de
cia de acidentes com pérfuro-cortantes, no periodo da manh&ofermagem que notificaram tais acidentes, a maior parte atuava
tarde foi da seguinte forma: entre os 16 enfermeiros, 10 (62,5% ala, 18 (37,5%), seguido de 12 (25,0%) que trabalhavam em
entre os 208 auxiliares de enfermagem, 151 (72,6%) e entre osidBlade especializada.
atendentes de enfermagem, 33 (68,8%). No entanto, o que mais chama a atencéo nesta Tabela € o fato
Ao cruzar as variaveis unidade de atuagdo hospitalar dos trab@atendentes de enfermagem atuarem em unidades complexas,
Ihadores e o tempo de servigo na instituicdo em questéo, percebero UTI e Unidades especializadas, ja que ndo podem estar
se na Tabela 4 que foi maior a ocorréncia de acidentes com pddtados nestas unidades e desenvolver a¢Bes de cuidado direto
ro-cortantes entre os profissionais que trabalhavam em unidaaes pacientes, em qualquer setor, fun¢des que provavelmente
consideradas mais complexas, como UTI, Centro Cirlrgico eMecutavam, ja que se acidentaram com perfuro-cortantes.
Central de Material (CC/CM) e Unidades Especializada (pediatriaQs dados da Tabela 4 deixam evidentes ainda que a maioria da
nutricdo parenteral prolongada, emergéncia, hemodidlise, dialisepulacéo deste estudo tem até 5 anos de trabalho da instituicao;
banco de sangue, bercério, hemodindmica/angiografia e tracmrespondendo a 206 (75,3%) dos trabalhadores. Também chama
plante), correspondendo a 186 (68,4%) dos trabalhadores. Al@atencéo o fato de 23 (8,5%) atendentes de enfermagem trabalha-
foi mais frequiente estes acidentes entre os trabalhadores igume entre 1 a 5 anos na instituicdo, o que levanta a hip6tese de
atuavam em unidades especializadas (34,6%), seguido daquile=m sido admitidos depois de 1986, apesar da legislacdo profis-
lotados em ala ou unidade de internacéo clinica ou cirdrgisamnal de enfermagem proibir a contratac@o de atendentes desde
(28,3%), independentemente da categoria profissional. esta época, ja que ndo possuem formacéo especifica na enferma-
Ja quanto a categoria profissional, observou-se o seguinte: egam.
0s 16 enfermeiros houve numero igual, 6 (37,5%) entre os qu®bserva-se na Tabela 5 que os acidentes ocorreram principal-
atuavam em unidade de internacdo e em unidades especializadaste com materiais para punc¢ao venosa, para todas as categori-
entre os 208 auxiliares de enfermagem, 76 (36,5%%) atuavamaprofissionais, correspondendo a 157 (57,7%) ocorréncias, sen-

Tabela 4 — Caracterizagdo da unidade de atuagao dos trabalhadores de enfermagem e tempo de servigo na institui¢do, segundo a categoria profissional

CATEGORIA PROFISSIONAL

CARACTERISTICAS ENFERMEIRO AUXILIAR ATENDENTE TOTAL

N.° % N.° % N.° % N.° %
Unidade de atuagédo
Internacéo/ala 6 2,2 53 19,5 18 6,6 77 28,3
UTI 2 0,7 45 16,5 6 2,2 53 19,5
CC/ICM 1 0.4 30 11,0 8 2,9 39 14,3
Especializadas* 6 2,2 76 27,9 12 4,4 94 34,6
Ambulatério 1 04 4 15 4 15 9 33
Total 16 59 208 76,5 48 17,6 272 100,0
Tempo de Servigo (anos)
menos de 1 2 0,7 70 25,7 - - 72 26,5
las 12 4,4 99 36,4 23 8,5 134 49,3
6al0 2 0,7 31 11,4 18 6,6 51 18,7
11a15 - - 6 2,2 5 1,8 1 4,0
+de 15 - - 2 0,7 2 0,7 4 1,5
TOTAL 16 5,9 208 76,5 48 17,6 272 100,0

* Especializadas : Pediatria, NPP, Emergéncia, Hemodidlise/Didlise, Banco de Sangue, Bercario, Transplante, Hemodinamica/Angiografia

Tabela 5 — Distribui¢éo da populagéo quanto ao material causador do acidente e a regido corporal atingida, segundo a categoria profissional

CATEGORIA PROFISSIONAL

CARACTERISTICAS ENFERMEIRO AUXILIAR ATENDENTE TOTAL

N.° % N.° % N.° % N.° %
Scalp 1 0.4 19 7,0 3 11 23 8,5
Agulha 5 1,8 82 30,1 21 7,7 108 39,6
Abocath 4 15 18 6,6 4 1,5 26 9,6
Gilete 1 0.4 9 3,3 5 1,8 15 55
Bisturi 1 0,4 14 51 3 11 18 6,6
Vidro 1 0,4 16 59 2 0,7 19 7,1
Instrumental - - n 4,0 2 0,7 13 4,7
Qutros * 3 1,1 39 14,3 8 2,9 50 18,4
Total 16 5,9 208 76,5 48 17,6 272 100,0
REGIAO ATINGIDA
Dedo 12 4,4 145 53,3 33 12,1 190 69,8
Méo 1 0,4 18 6,6 6 2,2 25 9,2
Punho - - 4 1,5 - - 4 1,5
Antebraco - - 2 0,7 1 0,4 3 1,1
Mucosas 3 1,1 39 14,3 8 2,9 50 18,4
Total 16 59 208 76,5 48 17,6 272 100,0

*QOutros: além de material perfurante ou cortante, contato com sangue, secre¢des ou fluidos, em mucosas
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Tabela 6 — Distribuicdo da populacéo segundo a causa do acidente de trabalho e a categoria profissional

CATEGORIA PROFISSIONAL

CARACTERISTICAS ENFERMEIRO AUXILIAR ATENDENTE TOTAL

N.° % N.© % N.° % N.° %
Puncéo 7 2,6 85 31,3 24 8,8 116 42,6
Preparo 3 1,1 49 18,0 8 2,9 60 22,1
Lavagem material 2 0,7 20 7,4 5 1,8 27 9,9
Reencape 2 0,7 17 6,3 2 0,7 21 7,7
Cortando soro 1 0,4 13 4,8 2 0,7 16 59
Vidros 1 0.4 17 6,3 2 0,7 20 7.4
Tricotomia - - 7 2,6 5 1,8 12 4,4
TOTAL 16 5,9 208 76,5 48 17,6 272 100,0

do 23 (8,5%) com dispositivo para pun¢do venosa com agutba mais ocorréncias de acidentes com perfuro cortantes entre
“scalp”, 108 (39,7%) e 26 (9,6%) com dispositivo de puncéo dmbalhadores de enfermagem que atuavam em unidade especi-
tipo “abocath”. alizada, principalmente Centro-Cirlrgico, seguida de unidades de
Nota-se ainda que, ndo ha referéncia de acidente com insitento Socorro e de Hematologia.
mental cirdrgico entre os enfermeiros, o que se justifica, ja que taislo que diz respeito ao tempo de servi¢o na instituicdo, os da-
materiais séo, via de regra, manipulados principalmente por pgss obtidos deixaram evidente que a populacdo deste estudo
soal de enfermagem nas categorias de auxiliar ou atendentéirde até 5 anos de trabalho na nesma. Pesquisadores aventam :
enfermagem. hipétese de que trabalhadores com mais tempo de servico e expe-
Ressalta-se também na Tabela 5 o fato de 190 (69,6%) dos@ncia podem se sentir mais seguros e de certa forma negligenciar
dentes com materiais perfurantes ou cortantes atingirem a regiédas precauc¢des no cuidado aos pacientes, por confiar demasi-
dos dedos dos profissionais afetados, seguido de mucosasad#imente em sua destreza, acidentando-se algumas've¥es
(18,4%) e méo, 25 (9,2%). Varios autores ressaltam que nos acidentes com perfuro-cor-
Na Tabela 6 mostra-se a situagdo referida como causa patantes, as agulhas sdo os materiais causadores principais, segui
acidente com perfuro-cortante, entre a populacédo deste estaibode materiais cortantes, como laminas ou cacos dé€idt6
Verifica-se nesta Tabela que as causas principais de ocorréncigde
acidentes com perfuro cortantes relacionaram-se a manipulacd0s acidentes com material perfuro cortante acabam evidencian-
de materiais para procedimentos de medicac¢édo, correspondethmlgue muitas vezes o dedo é a regido do corpo mais atingida,
a 176 (64,7%) situacdes, sendo 116 (42,6%) relativos a pund@eido a manipulagdo de agulhas para puncéo, preparo de medi-

venosa e 60 (22,1%) ao preparo de medicacéo. cacdo e na realizagdo de reenédpe ainda que tais dados estéo
_ de acordo com os citados em outra pesquisa, relacionando-se
Discussao com a ndo utilizacédo de precaugbes univefSais

Os resultados desta investigacéo epidemiolégica, realizado no
periodo de 1996 a 1999, evidenciaram o envolvimento de 272 tr&conclusao
balhadores da equipe de enfermagem de um hospital geral e@onsiderando o objetivo definido para este estudo, pode-se
acidente de trabalho com perfuro-cortante. chegar a seguinte conclusao:

De certa forma, os resultados encontrados quanto caracterizatforam notificados 272 acidentes com perfuro-cortantes, no
¢do da populacéo segundo as variaveis sexo, faixa etaria, espaatmdo de 1996 a 1999, envolvendo principalmente a categoria de
civil e categoria profissional, se aproximam de achados de outagiliares de enfermagem (76,5%) e néo foi registrada ocorréncia
pesquisas, além de evidenciar 0 que se sabe no que diz respeiésta natureza entre técnicos de enfermagem;
equipe de enfermagem, isto é, que é constituida em maior nimerd\ maior parte da equipe de enfermagem que notificou aciden-
pelo auxiliar de enfermagem, € uma profissao exercida majoritates com materiais perfurantes ou cortantes tinha as seguintes
mente por mulheres, casadas ou com unido consensual e caracteristicas sociais: era do sexo feminino; na faixa etaria de 20 a
idade entre 20 a 40 arfg8':1 A acidentalidade com pérfuro- 39 anos e tinham situacéo de casamento atual ou anterior;
cortantes, tendo em conta a formacéo profissional, as pesquisafQuanto as caracteristicas dos acidentes com pérfuro-cortan-
neste contexto revelam que na ocorréncia de acidentes, a quadi§; verificou-se que ocorreram principalmente: entre trabalhado-
cacao profissional ndo se destaca e sim a forma de participacaedajue atuavam em unidades mais complexas; com jornada de
pessoa no cuidado direto ao paciéhte trabalho semanal de 36 horas; turno de 6 horas por dia; no periodo

Outro fato que ficou ressaltado neste estudo é que ndo hodsenanhé ou da tarde; com 1 a 5 anos de trabalho na instituigcdo;
notificacdo de acidentes com pérfuro-cortantes entre técnicogide os materiais que mais causaram acidentes foram os perfuran-
enfermagem, resultado que difere de outra pesquisa, que revéda, como agulhas,utilizados para administracdo de medicamen-
este profissional de enfermagem como o mais acorfi&tido tos ou puncao; que a regido corporal mais atingida foi o dedo e a

Como horario de ocorréncia do acidente para esta pesquaacdo do acidente destacava a manipulagao de materiais perfu-
encontrou-se o horario da manh@ seguido, com valores mudates para preparo ou administragdo de medicamentos.
proximos, da tarde e noite, enquanto os achados de outras p&3s dados obtidos neste estudo revelam aspectos importantes
quisas destacaram o periodo da ménbéa tardé?. dos riscos a que estdo expostos os trabalhadores de enfermagen

Os dados obtidos nesta pesquisa em relacdo a categoria profisnanipulacdo de materiais perfurantes e cortantes, oferecendo
sional e o setor de atuagéo dos profissionais de enfermagensabsidios para que sejam implementados programas de orienta-
tdo em consonancia com outra pesgéfisgue também consta- ¢do e reciclagem da equipe de enfermagem, neste contexto.
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ANEXO
INSTRUMENTO PARA COLETA DE DADOS

| — IDENTIFICACAO:

Nome: Setor:
Sexo:- ( ) masc. ( ) fem. Estado Civil:- Idade:-
Categoria profissional:- Tempo de Servico:

Turno de Trabalho:-( )M ( )T ( )N Jornada:- ( ) 6hs ( )8hs ( )12hs

I — DADOS REFERENTES AO ACIDENTE DE TRABALHO:

Tipo:

Data do acidente: Horario:

Objeto causador: Regido atingida:

Uso de precaucdo:- ( )sim ( ) néo

Qual:

Descricdo suméaria do acidente e consequéncias:

Il — INFORMACOES COMPLEMENTARES:
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