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RESUMO. Analisa-se os acidentes de trabalho ocorridos entre o pessoal de enfermagem
de um Hospital. Foram levantadas informacdes referentes aos acidentes de trabalho ocor-
ridos segundo: a categoria funcional do pessoal de enfermagem; o local de ocorréncia;
o turno de trabalho; a regido do corpo atingida e quanto a natureza da lesao.

ABSTRACT. The authors analyse the work accidents the happened with nursing perso-
nell in a school hospital. They collected the information about the work accidents accor-
ding to: profissional category of the nursing personell; location of the ocurrence work shift;

body region affected and type of lesion.

1. INTRODUCAO

Atualmente sabemos que o trabalho em ambiente
hospitalar expde seus funciondrios a inlimeros riscos.

Segundo SIEGEL (1964), a Satide Ocupacional tem
se preocupado particularmente com os empregados de
industria. Menciona ainda, que os perigos a que estao
submetidos os profissionais de satide sio inadequada-
mente estudados e que os programas de prevencao e
controle sio escassos.

JAKUBEC (1983) faz também um alerta, relatan-
do que os hospitais tém feito pouco em relaco a sau-
de de seus trabalhadores.

Segundo FONSECA et alii (1982) os hospitais, ape-
sar de serem empresas que se caracterizam por pro-
duzir servigos e assisténcia a saide, pouco se tém preo-
cupado com a protecdo, promo¢ao e manutencio da
satde de seus empregados. Estes autores relatando os
resultados de um trabalho denominado ‘‘Riscos Ocu-
pacionais e Morbidade em um Hospital Geral”’, referem
que observaram que os riscos ocupacionais sio uma
constante dentro do hospital e que o controle de sau-
de dos empregados é ineficaz.

NOGUEIRA et alii (s.d.) afirmam que a moderna
conceituacgdo do hospital como sendo uma empresa no

sentido amplo da palavra faz com que a ela se apliquem
todas as exigéncias que a lei prevé para empresas de
qualquer natureza.

DOYAL (1985) escrevendo sobre os riscos profissio-
nais que as mulheres sofrem, menciona a situagio dos
profissionais de satide, relatando que estas sio mal pa-
gas mas espera-se que tomem grandes responsabilida-
des. Esta autora cita ainda perigos a que estao subme-
tidas, como por exemplo exposi¢do a produtos quimi-
cos toxicos, radiagées, tensao psicolégica e fadiga. Em
uma publicacdo sobre Trabalho e Satide da Mulher,
BARROSO (1982) relata que as trabalhadoras no setor
satide trabalham em ambiente altamente insalubres,
sujeitas a todo tipo de infeccdo, expostas a contato com
produtos quimicos téxicos e a altos niveis de radiacéo.

NURSES ACTION GROUP (1981) em um artigo na
revista Nursing Mirror, coloca que o pessoal de enfer-
magem é possivelmente o grupo mais negligenciado.
Neste sentido, MAURO et alii (1976) comentam que a
enfermagem é uma das profissdes que contribuem pa-
ra preservar a vida e a saiide do homem, mas ainda
nao conseguiu resolver os problemas relativos a sua
prépria protecao.

Alguns autores OLIVEIRA (1982); QUEIROZ (1981);
VORDBON (1975) preocupam-se principalmente com
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um risco muito sério, que sdo os acidentes de trabalho
em ambiente hospitalar, os quais sdo considerados co-
mo ‘‘aqueles que ocorrem pelo exercicio do trabalho
a servico da empresa, provocando lesdo corporal ou
perturbacdo funcional que causem a morte ou redu-
¢do permanente ou tempordria da capacidade para o
trabalho” (QUEIROZ, 1981, p. 23).

OLIVEIRA et alii (1982) analisando os acidentes de
trabalho ocorridos em um Hospital Geral, afirmam que
os acidentes de carater tipicamente industrial sdo os
mais freqlientes e que também é mais elevada a inci-
déncia de acidentes em funciondrios enquadrados em
menores faixas salariais como cozinheiros, serventes
de lavanderia e atendentes de enfermagem.

Para GOMES (1974), o acidente de trabalho é um
problema grave na conjuntura nacional e o hospital nio
deve manter-se 2 margem do asssunto, uma vez que
também contribui paraa manutencao da elevada inci-
déncia de acidentes no Brasil e, segundo VOROBON
(1975) um dos meios para se prevenir acidentes em hos-
pitais seria a conscientizac¢do dos funciondrios sobre
estes perigos. QUEIROZ (1981) defende o desenvolvi-
mento de programas de educagio para a satide para
empregados de hospitais, abordando os riscos de aci-
dentes do trabalho e seus meios de prevencao.

CASTRO (1979) afirma que o controle de aciden-
tes depende muito do pessoal de enfermagem. Justifi-
ca dizendo que além de ser o maior contingente, é ele
que passa a maior parte do tempo no Hospital e que
tem sob sua responsabilidade o funcionamento da
maioria dos aparelhos utilizados nos tratamentos, o
controle de drogas e o transporte de clientes. Esta au-
tora coloca ainda que o pessoal de enfermagem deve
receber um treinamento continuo e oportuno para que
execute suas tarefas com seguranca para o cliente, pa-
ra si e para os outros.

Ponderando sobre estes dados e considerando a re-
lativa escassez de estudos a respeito deste problema
no Brasil, resolvemos analisar os acidentes de traba-
lho ocorridos entre o pessoal de enfermagem de um
Hospital Universitario. O presente trabalho tem por fi-
nalidade obter subsidios para o desenvolvimento de
programas de educacdo para a satide envolvendo os ris-
cos de acidentes do trabalho e seus meios de preven-
¢do bem como, avivar debates sobre o tema e estimu-
lar a realizacdo de novos estudos.

2. METODOLOGIA

Foram analisados os acidentes de trabalho ocorri-
dos entre o pessoal de enfermagem de um Hospital Uni-
versitdrio Estadual do Estado de Sao Paulo, no perio-
do compreendido entre fevereiro de 1984 a dezembro
de 1985.

Os dados foram levantados através de um impres-
so de notificagdo de acidentes de trabalho utilizado por
este hospital. Dele foram levantadas as informagoes re-

ferenets aos acidentes de trabalho ocorridos segundo:
a categoria funcional do pessoal de enfermagem,; o lo-
cal de ocorréncia, o turno de trabalho, a regiao do corpo
atingida e a natureza da lesio.

Na divisdo por categoria foram considerados os en-
fermeiros, auxiliares de enfermagem e atendentes de
enfermagem. Os técnicos de enfermagem ndo constam
desta classificacdo pelo fato deste hospital admitir es-
ta categoria na funcdo de auxiliar de enfermagem. Os
locais de ocorréncia receberam as denominagées su-
geridas pelas Normas e Padrdes de Construgdes e Ins-
talacoes de Servicos de Satide do Ministério da Sadue
(1978).

O turno de trabalho foi classificado nos periodos
de manh4, tarde e noite sendo que os funciondrios des-
te hospital trabalham 40 horas semanais, fixos em um
determinado hordrio. Os servidores da manha entram
as 6 horas e saem as 15 horas com direito a uma hora
de descanso; os da tarde entram as 15 horas e saem
as 23 horas, enquanto os do noturno trabalham das 23
horas as 6 horas.

A divisdo da superficie corporal em regido foi ba-
seada no livro Exame Clinico de Celmo Celeno Porto
(1982).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

TABELA 1 — Acidentes de trabalho segundo a cate-
goria funcional do pessoal de enfermagem. Campinas,
1985.

CATEGORIA FUNCIONAL N?¢ ACIDENTES %

Enfermeira 4 8,51
Auxiliar de Enfermagem 16 34,04
Atendente de Enfermagem 27 57,45
TOTAL 47 100,00

Verificamos que a incidéncia de acidentes é mais
elevada entre os atendentes de enfermagem, o que
coincide com o que foiobservado por OLIVEIRA (1982).
Entre os aspectos que justificariam este fato podemos
citar a predominincia numérica dos atendentes de en-
fermagem em relacdo as outras categorias funcionais
de enfermagem, bem como o fato desses profissionais
se enquadrarem na menor faixa salarial, subtendendo-
se dai serem eles os menos preparados profissionalmen-
te.
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TABELA 2 — Acidentes de trabalho segundo o local onde ocorreu o acidente. Campinas, 1985.

LOCAL DE OCORRENCIA N° DE ACIDENTES %

Unidade de Ambulatérios 4 8,52
Unidade de Bercdrio 6 12,77
Unidade de Internagdo — Clinica Cirtirgica 1 2,13
Unidade de Internacdo — Clinica Médica 3 6,38
Unidade de Internacdo — Clinica Urolégica 1 2,13
Unidade de Internagdo — Clinica Pedidtrica 1 2,13
Unidade de Internagdo — Clinica Ginecoldgica 1 2,13
Unidade de Internacdo — Pré e Pés-Parto 2 4,25
Unidade de Internagcdo p/Doencas Trasmissiveis 2 4,25
Unidade de Emergéncia 7 14,90
Unidade de Tratamento Intensivo 3 6,38
Unidade de Centro Obstétrico 1 2,13
Unidade de Centro de Material 2 4,25
Setor de Transporte de Pacientes 2 4,25
Trajeto (ida e volta ao servigo) 11 23,40
TOTAL 47 100,00

TABELA 3 — Acidentes segundo o turno de trabalho.
Campinas, 1985.

TURNO DE TRABALHO N° DE ACIDENTES %

Manha ( 6 - 15 h) 33 70,21
Tarde (15 - 23 h) 13 27,66
Noite (23 - 6 h) 1 2.13)

47 100,00

No periodo da manhda concentra-se o maior con-
tingente de funciondrios e intensificacdo das ativida-
des de assisténcia, o que justificaria a ocorréncia do
maior nimero de acidentes neste turno de trabalho.

TABELA 4 — Acidentes de trabalho segundo a regido
do corpo atingida. Campinas, 1985.

REGIAO DO CORPO N° DE ACIDENTES %

Face 3 4,25
Peito 1 2,13
Membros Superiores

(exceto mao) 10 21,28
Maos 12 25,63
Lombar 6 12,77
Sacral 1 2,13
Membros Inferiores

(exceto pé) 10 21,27
Pés 5 10,64
TOTAL 47 100,00

TABELA 5 — Acidentes de trabalho segundo a natu-
reza da lesdo. Campinas, 1985.

NATUREZA DA LESAO  N° DE ACIDENTES %
Lombalgias 6 12,77
Entorses 12 25,63
Contusdes 15 31,91
Queimaduras 1 2,13

Ferimentos cortantes

e perfurantes 13 27,66

TOTAL 47 100,00

Em relagdo ao local de ocorréncia observamos um
predominio do nimero de acidentes no trajeto, o que
pode ser explicado pela necessidade da utilizacdo de
transportes coletivos da linha municipal e da longa dis-
tancia entre a residéncia e o hospital. Em segundo lu-
gar encontramos uma incidéncia maior de acidentes
na Unidade de Emergéncia, sugestivo de que esteja re-
lacionado ao préproi ritmo de trabalho ai desenvolvi-
do.

Ficou evidenciada que a regido do corpo mais atin-
gida foram as mios, sendo seguidos pelos membros su-
periores (exceto maos) e inferiores (exceto pés). Logo
depois, encontramos a regiao lombar, lesada no trans-
porte de pacientes e no manuseio de equipamentos
hospitalares.

Quanto a natureza da lesdo foram registradas em
primeirolugar as contusdes e em terceiro lugar os en-
torses, estando ambos relacionados principalmente a
quedas, tanto no local de trabalho como no trajeto. Em
segundo lugar foram identificados os ferimentos cor-
tantes e perfurantes, causados por instrumentos do ti-
po: vidro quebrado, 1amina de bisturi, gilete e agulha.
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4. CONCLUSOES

A analise dos resultados do presente estudo nos su-
gere que todas as categorias funcionais de enferma-
gem estdo sujeitas a inimeros e variados riscos de aci-
dente de trabalho, o que nos leva a perceber que hi
necessidade premente de estudos mais aprofundados
sobre este assunto, procurando coletar dados relacio-
nados especialmente as causas externas e as conse-
quéncias desses acidentes, o que possibilitaria um le-
vantamento mais acurado das condigdes inseguras do
ambiente de trabalho.

Isto nos traria subsidios para elaboragio e desen-
volvimento de programas de educacdo a saude, que
abordassem os principaisriscos de acidentes de traba-
lho na prestacdo da assisténcia de enfermagem, enfa-
tizando a importancia do uso de equipamentos de pro-
tecdo individual adequados e propondo modificagoes
de rotinas que se facam necessdrias, através de pro-
gramacao de treinamento para o desenvolvimento de
técnicas adequadas e o uso correto da mecanica cor-
poral.
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