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A assisténcia preventiva do enfermeiro
ao trabalhador de enfermagem

Nurse’s preventive attendance to the nursing worker

La asistencia preventiva de la enfermera al trabajador de enfermeria

RESUMO

A temética do presente estudo surgiu da experiéncia que temos em nossa pratica profissional, onde pudemos
observar o absenteismo dos profissionais de enfermagem decorrentes de doengas relacionadas ao trabalho, o
que nos despertou o interesse em nos aprofundar no papel do enfermeiro nas agdes preventivas relacionadas
a saude do trabalhador de enfermagem em sua trajetéria profissional comparando-as com as Normas
Regulamentadoras. As acdes preventivas em salde do trabalhador é uma busca constante, que necessita de
mais investimento com o objetivo de melhorar as condi¢6es de trabalho, proporcionando um ambiente saudavel.
Descritores: Salde ocupacional; Riscos ocupacionais; Absenteismo; Papel do profissional de enfermagem.

ABSTRACT

The theme of the present study emerged from the experience that we have in our professional practice, where
we could observe the absenteeism of nursing professionals related to diseases, what woke up us the interest in
deepening in the nurse’s paper in the preventive actions related to the nursing worker’s health in his/her
professional path comparing them with the Regulatory Norms. The preventive actions in the worker's health is a
constant search, that needs more investment with the objective of improving the work conditions, providing a
healthy atmosphere.

Descriptors: Occupational health; Occupational risk; Absenteeism; Nurse’s role.

RESUMEN

El tema del estudio presente resulta de la experiencia que nosotros tenemos en nuestra practica profesional
dénde nosotros podriamos observar el ausentismo de los profesionales relacionado com enfermedades, lo que
se nos despertd el interés ahondandonos en el papel de la enfermera en las acciones preventivas relaciond a la
salud del trabajador de enfermeria en su camino profesional comparandolas con la Norma Regulatoria. Las
acciones preventivas en la salud del trabajador son una bisqueda constant, que necesita mas inversion con el
objetivo de mejorar las condiciones de trabajo, mientras proporcionando una atmdsfera saludable.
Descriptores: Salud ocupacional; Riesgo ocupacional; Ausentismo; Rol de la enfermera.
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1. INTRODUGAO

Os profissionais de enfermagem, inseridos no grupo de trabalhadores de sadde, apresentam
distarbios organicos ocasionados pelo tipo de atividade que realizam no seu cotidiano, onde
determinadas atividades favorecem o aparecimento de certas doencas que séo caracteristicas da
profissdo como: problemas auditivos causados por avides, maquinas barulhentas, entre outros
equipamentos cujos ruidos estdo acima dos limites; fibrose causada pela inalagéo constante de p6
de minério; reacdes alérgicas e comprometimento do figado e rins causados pela exposicéo a
solventes industriais; defeitos congénitos provocados pela exposi¢ao a radiagdo em usinas nucleares;
estresse e Ulcera que podem ser gerados por tensdo e assédio sexual; exaustdo por calor, cdibras
musculares e derrame cerebral podem ser ocasionados pelas altas temperaturas presentes nas
industrias siderdrgicas; muitos 6rgdos podem ficar comprometidos pela exposicdo constante a
pesticidas utilizados nas lavouras; tensdo nos olhos podem ocorrer em profissionais que ficam
muito tempo concentrados no computador, além de sofrer lesGes por esforco repetitivo da digitagao®.

Os trabalhadores de enfermagem apresentam alguns problemas de sadde inerentes a fungéo
que desempenham em suas atividades didrias. Em fungéo desta peculiaridade vérios trabalhos
sdo voltados aos riscos ocupacionais dos trabalhadores de enfermagem no meio hospitalar.
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O objeto deste estudo é a atuacdo do enfermeiro na assisténcia
preventiva aos profissionais de enfermagem. E diante desta
problematizago, questionamos em que contexto aparece nos discursos
dos enfermeiros (as) o interesse pela assisténcia preventiva dos
profissionais de enfermagem? Quais as acdes preventivas
recomendadas pelos enfermeiros (as) aos profissionais de enfermagem?

Para elucidar tais questdes, tragamos o0s seguintes objetivos:
identificar nos discursos dos enfermeiros (as) as agbes preventivas
recomendadas aos profissionais de enfermagem pelos enfermeiros e
comparar as agdes preventivas recomendadas pelos enfermeiros aos
profissionais de enfermagem comparando-as com as Normas
Regulamentadoras (NRs).

A importancia tedrica deste estudo se traduz em fungéo do nimero
de profissionais de enfermagem que adoecem no exercicio de suas
atividades no ambiente de trabalho. Esse adoecimento pode estar
relacionado tanto a fatores organicos quanto psicoldgicos, além disso
alguns riscos e penosidades que acometem o trabalho do profissional
de enfermagem ainda ndo tém a devida aten¢&o preventiva, ocasionando
lesbes para o trabalhador, ou seja, doengas profissionais:"que sao
aquelas que ocorrem em conseqiiéncia ao exercicio do trabalho,
provocando ou que possam vir a provocar lesées ou perturbagdes
funcionais ou organicas. A doenca profissional é entendida pois, como
a que é produzida ou desencadeada pelo exercicio laboral peculiar a
determinada atividade, decorrente do desenvolvimento normal desta
atividade™®.

No trabalho diério dos profissionais de enfermagem, os riscos estéo
mais presentes em materiais perfurocortantes, tais como: agulhas,
tesouras, bisturis, pingas e escalpes, assim como a exposi¢do a
radioatividade®.

Pudemos avaliar no decorrer deste levantamento bibliografico que
cada atividade desempenhada pelos profissionais pode de certa forma
interferir na sua saide, mas o principal enfoque que queremos dar em
nossa pesquisa é a atuagao dos enfermeiros (as) em agdes preventivas
frente as doencas que acometem os profissionais de enfermagem.

2. METODOLOGIA

A tematica do presente estudo surgiu da experiéncia que temos em
nossa prética profissional onde pudemos observar 0 absenteismo dos
profissionais de enfermagem decorrentes de doencas relacionadas ao
trabalho, o que nos despertou o interesse em nos aprofundar no papel
do enfermeiro nas agfes preventivas relacionadas a salde do
trabalhador de enfermagem em sua trajetéria profissional.

Para responder nossas inquietagdes adotamos a pesquisa de carater
qualitativo fundamentada na abordagem histérica-social. Apds
aceitarmos o desafio de construir um estudo desta natureza, o primeiro
passo foi buscar bibliografias sobre o tema, 0 que nos ajudou na defini¢do
do objeto e dos objetivos do estudo, o segundo passo foi a busca dos
discursos dos enfermeiros (as) acerca da tematica em fontes primarias.

As fontes primarias selecionadas sdo artigos publicados na Revista
Brasileira de Enfermagem (REBEN), por ser este 0 mais antigo periddico
de enfermagem no Brasil.

Durante o processo de sele¢do das fontes primarias e de
levantamento bibliografico foi possivel delimitar o recorte temporal de
1976 a 2003. O recorte inicial de 1976 foi escolhido por ser o ano da
primeira publicagdo da area intitulada: Pesquisas em Enfermagem -
Fadiga e Aspectos Ergondmicos no Trabalho de Enfermagem, de autoria
de Maria Yvone Chaves Mauro e colaboradores, na Revista Brasileira
de Enfermagem.

O recorte terminal de 2003 foi escolhido por ser o ano da Gltima
publicacdo na REBEN sobre o0 assunto até o término do periodo de
coleta de dados definido para a realizag&o deste artigo que foi 0 més de
margo de 2004.
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As fontes secundarias correspondem aos artigos da Revista Brasileira
de Enfermagem, periddicos, livros, dissertagdes e teses referentes as
acdes preventivas de enfermeiros (as) a salide dos trabalhadores de
enfermagem.

Para a andlise das fontes primarias extraimos dos discursos das
enfermeiras (0s) 0 que se recomendava em relacdo a assisténcia
preventiva a satde dos trabalhadores de enfermagem. Para analise
das fontes, seguimos os seguintes passos: ordenacdo dos dados -
abrange os depoimentos dos sujeitos do estudo e os documentos
escritos. Releitura do material e organiza¢do dos achados em
determinada ordem, o que ja sup8e um inicio de classificaco;
classificacdo dos dados - compreende a leitura exaustiva dos achados,
prolongando uma relacéo interrogativa com eles. Nesta etapa, apreende-
se as estruturas de relevancia dos atores sociais, as idéias centrais que
tentam transmitir e 0s momentos-chave de sua existéncia sobre o tema
em foco, organizando-os em torno de categorias; analise final -
compreende o movimento incessante entre os achados e o referencial
tedrico da pesquisa, apontando para a hipétese tedrica e os objetivos
do estudo®.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Ac0es preventivas em salde do trabalhador propostas por
enfermeiros

Em seu artigo Mauro et al® interessaram-se pelo estudo das
condigdes de trabalho de seu grupo profissional, principalmente no que
serelaciona a fadiga. Apos a realizacéo da pesquisa sobre as condigdes
de trabalho dos enfermeiros as autoras recomendaram a difus&o entre
os enfermeiros o estudo de aspectos ergondmicos e de higiene e
seguranca do trabalho, o que visaria a propria protegdo, bem como a
recomendagdo as autoridades competentes estudo para a adaptacéo
da legislagdo vigente no que tange os trabalhos de enfermagem, e ao
meio em que ele se desenvolve, quais sejam: Hospitais, Casa de Saude
Particular, Indistrias, Saude Publica, etc.

As autoras Costa e Deus® levantam os riscos ocupacionais presentes
em uma UTI, expdem estratégias que podem ser utilizadas para tornar
0 ambiente menos insalubre. Entre elas: temperatura em torno de 21°C
ou 20°C e 23° C, a fim de no interferir nas fun¢Bes normais do corpo
humano; a higiene das m&os deve ser realizada com solugéo detergente
anti-séptica; a coleta do lixo deve ser feita em recipiente proprio;
utensilios como comadres, bacias, devem ser de uso individual e
desinfectados com solugdo apropriada. Outra sugestéo é a realizagdo
de treinamentos para a equipe de enfermagem, visando novos hébitos
através de novos conhecimentos.

Os riscos ocupacionais ndo estdo somente no paciente da UTI e
sim no préprio ambiente e também naqueles que prestam assisténcia
aos pacientes. E necessario que se lute por um ambiente menos
agressivo e com melhores condi¢es de trabalho.

Pontes” destaca o trabalho noturno como prejudicial a satde do
trabalhador, onde o ritmo circadiano sofre alteragéo, causando disttrbios
do sono e da vigilia.

Este fato leva a dificuldades em realizar tarefas, tendo-se de
despender esforgos fisicos e psiquicos elevados, podendo levar ao
surgimento de doencas.

A autora através da fala de enfermeiros que trabalham no periodo
noturno detectou que as condi¢des de trabalho séo criticas,
desgastantes, cansativas, enfim prejudicial a salide. Sua recomendagéo
recai no repouso legalizado durante o turno de trabalho, que na prética
ocorre, porém de forma néo oficial.

As autoras Souza e Vianna® levantam a relag&o entre acidentes de
trabalho e 0 ndo uso de precaucdes universais.

A preconizacdo de precaugdes universais se da através do uso
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barreiras, tais como: luvas a realizagdo de procedimentos invasivos,
com presenca de sangue e fluidos orgénicos, mucosa ou pele lesionada
e materiais contaminados; mascaras e dculos protetores em
procedimentos em que houver goticulas de sangue ou outro fluido
organico que atinjam mucosas; aventais; lavagem das méos imediata
sempre que houver contato com sangue, fluidos orgénicos, incluindo a
retirada das luvas; ndo reencapar agulhas; desprezar materiais
perfurocortantes em recipientes adequados.

Segundo Brevidelli et al® em seus discursos surgem a preocupagao
com a saude dos profissionais de enfermagem, mais especificamente
na rede hospitalar.

De acordo com o referido artigo, o risco de se adquirir uma infeccéo
no ambiente de trabalho, representando um risco ocupacional, suscita
a implementacéo de a¢des ou medidas preventivas, que segundo 0s
autores com o objetivo de aumentar a seguranga do profissional de
salde, principalmente apds o surgimento do virus da imunodeficiéncia
humana (HIV), sendo implementadas as precaugdes universais.

As recomendacdes feitas para prevenir exposicdes e aquisi¢ao
ocupacional de infeccdo consistem em: uso de barreiras ou
equipamentos de protecdo que evitam o contato com fluidos
potencialmente infectados, FPI: sémen, secre¢Bes vaginais, liquor,
liquido sinovial, pleural, pericardico, peritoneal, amniético ou fluidos
visivelmente contaminados por sangue, manipulacdo cuidadosa de
agulhas e objetos cortantes®.

A preocupacdo dos autores com 0 uso de precaugfes universais
por profissionais de enfermagem é sempre atual, uma vez que mesmo
com treinamentos e palestras, a mudanca nos habitos dos profissionais
em seu meio de trabalho é lenta, sendo necessario um trabalho constante
partindo do conhecimento do préprio profissional acerca das precaucdes
universais e sua importancia para a sadde do trabalhador.

Os autores Robazzi e Marziale® apresentam algumas consideracées
sobre a situagéo em que se encontram os trabalhadores brasileiros de
enfermagem ressaltando 0s riscos ocupacionais e os acidentes de
trabalho que estes sofrem bem como o adoecimento desses profissionais
que muitas vezes ndo é atribuido aos problemas e as questdes
decorrentes de sua atividade laboral.

Os autores ressaltam que a conscientiza¢do dos trabalhadores
acerca dos riscos relacionados a sua ocupacéo € importante para que
seja por estes reivindicadas melhores condi¢des de trabalho.

Os autores abordam como penosidade os rodizios de escalas de
turnos noturnos e diurnos, os finais de semana e feriados, as duplas ou
triplas jornadas em fungdo do baixo salario, 0 envolvimento com as
dores alheias e a desvalorizagdo de seu trabalho e para reverter esse
quadro deve-se mudar o modo de atuar, que ndo seja ingénuo e ddcil,
mas consciente de que para prestar assisténcia aos clientes é necessario
melhores condicBes de trabalho e remuneragéo digna.

Sarquis e Felli® analisaram os acidentes de trabalho ocorridos com
trabalhadores de enfermagem em um hospital ptblico, sendo significativa
a freqiiéncia de acidentes com instrumentos perfurocortantes, o que
acaba por expor estes profissionais aos riscos hioldgicos e graves
doencas.

O interesse por acidentes de trabalho com instrumentos
perfurocortantes em profissionais de sadde evidenciou-se com a
Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS). Para Cole (1996) apud
Sarquis e Felli (2000) a transmisséo do HIV em trabalhadores de salde
associa-se principalmente aos acidentes com perfurocortantes. Deste
modo com 0 aumento da possibilidade de exposi¢&o aos riscos enfatiza-
se a incorporacéo da pratica das precaugdes padréo (avental, luvas,
6culos, mascaras, gorros, e botas) como barreira de transmisséo, o
que nem sempre é adotado nas instituicées®™.

Takeda, Robazzi e Lavrador® trabalham com o adoecimento
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ocupacional por tuberculose dos profissionais de enfermagem que
atendem pacientes tuberculosos, considerando portanto o risco
ocupacional dos trabalhadores de enfermagem, por estes permanecerem
24 horas prestando assisténcia aos doentes.

Os autores consideram também as longas jornadas de trabalho, as
condi¢des insalubres do local de trabalho, a baixa remuneragdo e
conseqiientemente 0 duplo emprego que ocasiona pouco intervalo para
descanso e para as refei¢des, estresse, sobrecarga de trabalho, ou
seja séo diversos riscos no ambiente nosocomial que estes trabalhadores
submetem-se como pontuado por Steagall-Gomes 1986 apud Takeda
et al®.

Além disso, a demora para a confirmacéo da doenca por ocasido da
internagdo dos pacientes, assim como o ndo esclarecimento do
diagnostico médico, favorece a exposi¢do dos trabalhadores de
enfermagem ao bacilo de Koch.

Bulhdes e Kusano apud Takeda et al® acreditam que enquanto o
diagndstico médico ndo esta aclarado possibilita que os profissionais
de enfermagem negligenciem as medidas de prote¢&o.

Os autores constataram que quatro trabalhadores de enfermagem
no periodo de 1992-1995 adquiriram tuberculose comprovadamente pela
pericia em decorréncia do seu trabalho, ou seja, houve nexo causal
entre o trabalho e a doenga desenvolvida, sendo trés destes auxiliares
de enfermagem e uma atendente de enfermagem.

Os autores destacam o ambiente de trabalho como um meio insalubre
e estressante, onde os trabalhadores sdo responsaveis por pacientes
graves, a beira da morte, com problemas fisicos, mentais, e sociais
lidando assim com a dor, o sofrimento ou a morte propriamente dita,
além disso, expdem-se aos produtos quimicos (desinfetantes,
esterilizantes, medicamentos, agentes fisicos e bioldgicos).

Como vimos os riscos sdo indmeros, mas em relagdo a tuberculose
uma pesquisa mostrou que os enfermeiros tinham 500 vezes mais
probabilidade de que o pablico em geral a desenvolver tuberculose, e
soma-se a isto ainda o fato dos pacientes com tuberculose
permanecerem internados em enfermaria comum, sem o adequado
isolamento.

Este estudo considerou a tuberculose como sendo uma enfermidade
que confere um risco ocupacional para os trabalhadores de enfermagem
hospitalar.

Marziale®™ em seu estudo procurou identificar os acidentes de
trabalho que ocasionaram injurias percutaneas entre trabalhadores de
enfermagem de dois hospitais de S&o Paulo. Ocorreram injurias
percutaneas em 394 trabalhadores, sendo notificados 277 acidentes.
Para a autora a notificacdo € importante para que se planeje estratégias
preventivas, e também é um recurso que assegura ao trabalhador o
direito de receber avaliagdo médica especializada e beneficios
trabalhistas. A autora conclui também a necessidade de implementar
programas educativos junto a disponibilizacdo de material de seguranga,
adequacdo da organizagdo do trabalho.

Observamos que a preocupacéo dos autores vai ao encontro com o
que se preconiza na NR-17 a respeito da Ergonomia, a qual permite a
adaptacdo das condigBes de trabalho as caracteristicas psicofisioldgicas
dos trabalhadores. Assim como a NR-24 que trata das condigdes
sanitérias e de conforto nos locais de trabalho® Salientamos a NR-15
que dispde sobre atividades e operagdes insalubres abordando aspectos
como agentes quimicos e biolégicos®.

Observamos também que alguns principios da NR-06, que trata de
Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) sdo destacados e
recomendados pelos enfermeiros aos trabalhadores de enfermagem®.

Os autores sugeriram treinamento, que estaria de acordo com o
Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO)
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abordada na NR - 7, cujo objetivo é de promover e preservar a sadde
do conjunto de seus trabalhadores, contudo ndo aborda aspectos como
rastreamento e diagndstico precoce dos agravos a sadde, assim como
a realizacdo obrigatdria dos exames médicos: admissional, periddica,
de retorno ao trabalho, de mudanga de funcdo e demissional®,
Percebemos que os autores ndo mencionaram agdes preventivas de
acidentes como é abordado na NR - 5 através da CIPA (Comissao
Interna de Prevencdo de Acidentes), a qual promove o desenvolver de
acles de prevencdo de acidentes decorrentes do ambiente e instalacbes
de uso coletivo que conta com a participacdo tanto do empregador
quanto dos empregados®.

4. CONCLUSAO

A partir do levantamento bibliogréafico realizado percebemos com
esta revisdo histdrica, compreendida entre 1976-2003, ou seja, vinte e
sete anos, ainda ha muito que se avangar, pois os profissionais de
enfermagem continuam adoecendo, o que é uma contradi¢do, na medida
em que estes trabalhadores contribuem para preservar a vida e a saide
do homem, mas ainda ndo conseguiram resolver os problemas relativos
a sua propria protecao.

Ao longo desta pesquisa e através da analise dos artigos da Reben,
fontes primarias, constatamos a sempre presente preocupacdo dos
enfermeiros com a sadde do trabalhador de enfermagem, empenhando-
se em criar agbes preventivas de riscos ocupacionais provenientes do
ambiente de trabalho e do tipo de atividades exercidas, contudo néo
contemplaram o trabalhador em sua totalidade, uma vez que as agdes
preventivas ndo incluiram a sua familia e a comunidade que esté inserido.
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