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RESUMO

Objetivo: descrever o conhecimento do conceito de agentes biologicos e equipamentos de protecdo por profissionais
de saude em ambiente hospitalar, bem como a utilizacdo dos equipamentos de protecao individual e coletiva. Método:
estudo transversal e exploratério, com aplicacdo de questionario a 67 profissionais de saide de um hospital, em
Teresina-Pl. Resultados: 84,5%, 95,4% e 79,2% dos profissionais de salde autodeclararam o conhecimento dos conceitos
de agentes biologicos, equipamentos de protecdo individual e coletiva, respectivamente. No que diz respeito a
utilizacdo dos equipamentos de protecdo individual, os mais citados foram luvas (32,1%), jaleco (29,2%) e mascara
(28,1%). Ja os de protecao coletiva, a caixa de perfurocortante (63,7%) foi a mais citada, seguida das pias de lavagem
(58,6%) e autoclaves (20,8%). Conclusdo: recomenda-se o incentivo para estratégias de educacdo continuada, para
ampliar os impactos da biosseguranca e de medidas preventivas para a seguranca de todos os envolvidos em ambiente
hospitalar.

Descritores: Equipamentos de Protecao, Protecao Pessoal, Exposicao a Agentes Bioldgicos, Pessoal de Salde, Hospitais.

ABSTRACT

Objective: to describe the knowledge of the concept of biological agents and protective equipment by health
professionals in the hospital environment, as well as the use of individual and collective protection equipment.
Method: cross-sectional and exploratory study, with questionnaire application to 67 health professionals from a
hospital in Teresina-Pl. Results: 84.5%, 95.4% and 79.2% of health professionals self-declared knowledge of the
concepts of biological agents, personal and collective protection equipment, respectively. Regarding the use of
personal protective equipment, the most cited were gloves (32.1%), lab coat (29.2%) and mask (28.1%). As for the
collective protection, the sharps box (63.7%) was the most cited, followed by washing sinks (58.6%) and autoclaves
(20.8%). Conclusion: it is recommended to encourage continuing education strategies to increase the impact of
biosafety and preventive measures for the safety of all those involved in the hospital environment.

Descriptors: Protective Devices, Personal Protection, Occupational Exposure, Health Personnel, Hospitals.

RESUMEN

Objetivo: describir el conocimiento del concepto de agentes biologicos y equipos de proteccion por profesionales de
salud en ambiente hospitalario, asi como la utilizacion de los equipos de proteccion individual y colectiva. Método:
estudio transversal y exploratorio, con aplicacion de cuestionario a 67 profesionales de salud de un hospital, en
Teresina-Pl. Resultados: 84,5%, 95,4% y 79,2% de los profesionales de salud autodeclararon el conocimiento de los
conceptos de agentes bioldgicos, equipos de proteccion individual y colectiva, respectivamente. En lo que se refiere a
la utilizacion de los equipos de proteccion individual, los mas citados fueron guantes (32,1%), jaleco (29,2%) y mascara
(28,1%). Los de proteccion colectiva, la caja de punzocortante (63,7%) fue la mas citada, seguida de los lavabos (58,6%)
y autoclaves (20,8%). Conclusion: se recomienda el incentivo para estrategias de educacion continuada, para ampliar
los impactos de la bioseguridad y de medidas preventivas para la seguridad de todos los insertados en ambiente del
hospital.

Descriptores: Equipos de Seguridad, Proteccion Personal, Exposicion a Agentes Biologicos, Personal de Salud,
Hospitales.
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INTRODUCAO

Os ambientes de trabalho, em especial na area da
saude, oferecem riscos para seus trabalhadores,
uma vez que frequentemente os expdem a
condicoes que possam resultar em acidentes e
processos patologicos quando medidas de protecao
individual e coletiva nao sao adotadas. Todavia
alguns fatores podem interferir na ocorréncia de
acidentes e adoecimentos no trabalho dos
profissionais de salde, a saber: riscos ocupacionais
relacionados a dinamica de funcionamento e
organizacao do ambiente de trabalho; atributos
individuais dos trabalhadores, disponibilidade de
materiais de trabalho, bem como, conhecimento
das medidas de seguranca e importancia atribuida’.

Nas instituicbes de assisténcia a saude,
todos os setores oferecem riscos ocupacionais aos
trabalhadores, sendo que nesses ambientes, as
grandes causas de acidentes, na maioria das vezes,
estao relacionadas a: indisponibilidade das medidas
de protecao, instrucao inadequada, supervisao
ineficiente, mau uso dos equipamentos de protecao
individual e coletiva, nao observacao de normas e
praticas inadequadas, dentre outros fatores?.

Dessa forma, para o desenvolvimento de
praticas seguras nos ambientes de trabalho em
saude, é de suma importancia que sejam aplicadas
as normas de biosseguranca, a qual abrange um
conjunto de acdbes tomadas para prevenir,
minimizar ou eliminar, os riscos inerentes ao
processo de trabalho. O termo biosseguranca surgiu
nos anos 70 nos Estados Unidos, porém apenas em
1980, surgiram 0s primeiros manuais de
biosseguranca que regulamentasse o uso, dentre
essas publicacdes, destaca-se o manual criado em
1984 pelo Centers for Disease Control and
Prevention (CDC), nos Estados Unidos, que ressalta
as medidas de biosseguranca que os profissionais
devem adotar para prevencao de riscos biologicos

nos ambientes de trabalho®?.
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Na area da saude, sobretudo, o uso de
equipamentos de biosseguranca sao indispensaveis
para o controle de infeccoes e minimizacao dos
riscos inerentes a assisténcia em salde, sendo os
profissionais os maiores responsaveis pela
prevencao, promocao e controle de agravos, porém
na maioria das vezes, nao estao cientes da
importancia das medidas de biosseguranca e o
quanto estao propensos a riscos ocupacionais caso
nao sejam utilizados da e forma correta, o que
aumenta a chance de acidentes e o risco de
infeccoes, tanto para si proprio, como para os
pacientes e equipe®.

No que diz respeito as medidas de
prevencao e protecao dos riscos ocupacionais e
acidentes, faz-se necessario o uso de medidas de
barreira, denominados Equipamentos de Protecao
Individual (EPIs) e Equipamentos de Protecao
Coletiva (EPCs). Conforme recomendacao da NR 32,
os EPIs sdo equipamentos descartaveis ou nao, que
devem estar disponiveis nos locais de trabalho em
quantidade suficiente aos trabalhadores, de acordo
com o tipo de material infeccioso e a atividade
desenvolvida, sendo os mais usados a mascara, as
luvas, os oculos de protecdao e o avental. Ja os
EPCs sao disponibilizados para o uso do conjunto
dos trabalhadores e, dentre estes, estao a caixa de
perfurocortantes, cabines de seguranca biologica e
quimica, chuveiros de emergéncia e equipamentos
de combate a incéndios®.

Os riscos ocupacionais mais comuns no
processo de trabalho em salde, podem ser
classificados em: quimicos, causados por
substancias quimicas nas formas liquida, solida e
gasosa; os fisicos, provocados por radiacao
ionizantes e nao ionizantes, vibracoes, ruidos,
eletricidade e altas temperaturas; os biologicos,
que envolvem os diversos tipos de microrganismos;
os ergondomicos, resultantes de  posturas
inadequadas, iluminacdo, mobiliario e ventilacao
precaria; os psicossociais, decorrentes de relacoes

interpessoais conflituosas, trabalhos noturnos,
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ritmos intensos de trabalho e os mecanicos
advindos de condicbes do ambiente que podem
conduzir ao acidente de trabalho®.

Apesar de historicamente a categoria dos
profissionais de salde nao ser considerada de alto
risco para os acidentes e doencas profissionais,
atualmente esses profissionais, especialmente os
das unidades hospitalares, sao considerados os mais
propensos a riscos ocupacionais do que outras
categorias de trabalho. E na tentativa de diminuir
a exposicao desses profissionais a tais acidentes e
riscos ocupacionais, em todo o mundo a
Biosseguranca é regida por leis extremamente
especificas, melhor

exigindo para o

desenvolvimento de suas determinacbes, a

adequacao dos padrées de seguranca das
instituicoes empregadores e dos procedimentos
realizados por elas’.

No Brasil, as preocupacdes com medidas
profilaticas e o acompanhamento clinico-
laboratorial em relacédo aos trabalhadores de saude
expostos aos riscos de acidentes sé se deu a partir
da epidemia de infeccao pelo HIV/Aids, no inicio
da década de 80. A partir de entdao, foram
desenvolvidas condutas pré e pos exposicao,
indicadas para prevenir o risco de exposicao aos
patégenos de  transmissdo  sanguinea de
profissionais de salde pelo HIV e pelos virus da
hepatite B e C no ambiente de trabalho. As
medidas padronizadas tém contribuicoes
importantes nos casos de acidente, tendo em vista
que o evento €& considerado uma emergéncia
médica e, como tal, as intervencées devem ocorrer
imediatamente’.

Nos dias atuais, grande parte dos acidentes
que envolvem profissionais de salde se deve a nao-
observancia e obediéncia as normas de
biosseguranca adotadas. Em decorréncia disso,
tornou-se obrigatoério o uso de barreiras de contato
na forma de equipamentos de protecao individual e
coletiva nos servicos de saude, afim de permitir a

ampliacao da protecao do trabalhador, do

Rev Pre Infec e Salde.2017;3(1):23-28

Conhecimento e utilizacao de EPI

paciente, dos procedimentos executados e do
ambiente no qual esta inserido®.

Os EPIs sao dispositivos utilizados pelos
profissionais contra possiveis riscos que ameacam a
sua salde ou seguranca durante o exercicio de sua
atividade laboral, onde a empresa é obrigada a
fornecer aos empregados, gratuitamente tais
equipamentos, adequados ao risco, em perfeito
estado de conservacao e funcionamento. Ja os
EPCs sao equipamentos que objetivam proteger o
ambiente, a integridade dos trabalhadores
ocupantes, além de promover a protecao dos
produtos ou pesquisas desenvolvidas’.

A politica em saldde do trabalhador
caracteriza-se como um aspecto importante para a
prevencao de acidentes, a qual tem como principal
objetivo promover melhores condicdes de trabalho,
para a melhoria da assisténcia prestada, qualidade
de vida e salde do trabalhador, visto que o
conhecimento de situacdes de riscos ocupacionais e
dos determinantes em salude, permitem agregar
valores ao profissional, realizando assim, uma
atencao integral a saide do trabalhador”.

A importancia do conhecimento e utilizacao
adequada dos equipamentos de protecao por
partes dos profissionais de salde, é apresentada
por diferentes pesquisadores®>'?, devido a sua
comprovada eficiéncia na garantia da protecao e
saude dos trabalhadores, o que requer o
desenvolvimento de acdes de conscientizacao para
a utilizacao desses equipamentos como meio de
garantir o funcionamento satisfatério das
diferentes atividades realizadas dentro de uma
organizacao, assim como, prevencao e
minimizacdo da gravidade das possiveis lesoes que
possam ocorrer durante a assisténcia, porém o que
se observa, é que a adesao ao uso do EPIs esta
intimamente relacionada a percepcao que os
profissionais tém acerca dos riscos a que estao
expostos e da susceptibilidade a estes riscos.

O conhecimento sobre as normas,

procedimentos e condutas seguras no ambiente de
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trabalho da saude, deve fazer parte da formacao
dos profissionais, porém o que se tem observado é
que esta sendo dada pouca énfase no ensino da
biosseguranca, e quando esses profissionais ja
estdao atuando, raramente ocorrem capacitacoes
acerca desta tematica. Porém esse conhecimento
ultrapassa a abordagem de treinamento e
imposicao de normas, ja que a cultura individual é
um fator envolvido nesse processo, nao bastando
apenas ter conhecimento das medidas de protecao,
se as mesmas nao praticadas ou nao se encontram
disponiveis nos servicos®. Tal situacdo reafirma a
importancia da tematica, e o quanto torna-se
fundamental para a formacao, por apresentar forte
impacto e influencia na pratica assistencial.

Diante da magnitude do objeto deste
estudo, faz-se necessario produzir e divulgar
pesquisas sobre o conhecimento do conceito e
utilizacdo entre profissionais de salde sobre
agentes biologicos e equipamentos de protecao
individual e coletiva, possibilitando a garantia de
protecao propria em ambiente laboral, dos usuarios
do sistema de saude e do meio ambiente. Diante
das inquietacoes da problematica exposta, este
estudo teve como objetivo descrever o
conhecimento do conceito de agentes biologicos e
equipamentos de protecao por profissionais de
saude em ambiente hospitalar, bem como a
utilizacao dos equipamentos de protecao individual

e coletiva.

METODO

Trata-se de uma pesquisa descritiva, e
exploratorio, selecionada em decorréncia do tipo
do objeto do estudo focalizado, qual seja:
conhecimento do conceito de agentes biologicos e
equipamentos de protecao e a utilizacao dos
equipamentos de protecao individual e coletiva
entre profissionais de salde.

O local desta investigacao se configurou em

um hospital de referéncia em doencas tropicais no
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Piaui, situado na cidade de Teresina, capital do
Estado. Destaca-se que esta pesquisa foi inserida
no Macroprojeto intitulado “Equipamentos de
protecao individual e coletiva e seus impactos
sobre a biosseguranca entre profissionais de saude
em hospital de referéncia em Teresina - PI”.
Salienta-se que uma publicacao relacionada ao
Macroprojeto supracitado ja circula nas bases
bibliograficas''.

A populacdao do estudo foi composta por
todos os profissionais de saude em atuacao no
hospital de referéncia selecionado para o
desenvolvimento deste estudo. Os critérios de
exclusao do estudo foram: estagiarios, profissionais
de salde que desenvolviam atividades voluntarias,
que estiveram de licenca a saude, afastamento ou
férias durante o periodo da coleta de dados. A
amostra final deste estudo constituiu-se de 67
profissionais.

Realizou-se a coleta dos dados por meio de
um  questionario  estruturado, previamente
elaborado pelos pesquisadores e validado por
experts, preenchido pelos profissionais de salde
selecionados apds os critérios de selecao. O
questionario foi subdividido em duas partes: a
primeira composta por variaveis relacionadas a
caracterizacao sociodemografica dos participantes
(género, faixa etaria, estado civil, cor, religidao e
procedéncia) e a segunda pertinente aos agravos
pesquisados: conhecimento do conceito de agentes
bioldgicos e equipamentos de protecao e utilizacao
dos equipamentos de protecao individual e coletiva
entre os profissionais de saide em ambiente
laboral.

A organizacdo dos dados coletados e
tratamento estatistico foi efetuado por meio da
utilizacao do software Statistical Package for the
Social Sciences - SPSS, versao 20.0, tendo-se
realizado procedimentos de estatisticas descritivas
com o objetivo de retirar conclusdes das

informacdes coletadas. Apos o processamento dos
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dados, estes foram apresentados por meio de
tabelas.

A inclusdo dos participantes, assim como todas as
etapas da pesquisa, desde a concepcao do projeto
de pesquisa até a elaboracao do relatorio final,
obedeceu as recomendacdes nacionais e
internacionais ético-legais que regem as pesquisas

com seres humanos'2.

RESULTADOS

Do total de 67 (100%) profissionais de salde que
compuseram a amostra final deste estudo, 45 (67%)
foram técnicos de enfermagem, 12 (18%) médicos e
10 (15%) enfermeiros. Destaca-se que o tempo
total de atuacdo desses profissionais de salude em
ambiente laboral variou de 11 a 20 anos.

Tabela 1 - Distribuicao numérica (n) e percentual
(%) das
profissionais de saude. Teresina, Piaui, Brasil,
2017. (N=67).

variaveis  sociodemograficas  dos

Variaveis sociodemograficas N %
67 ] 100
Género
Masculino 10 15,5
Feminino 57 84,5
Faixa etaria
20 a 29 anos 3 4,6
30 a 39 anos 23 34,5
40 a 49 anos 32 47,7
> 50 anos 9 13,2
Estado civil
Solteiro 36 53,6
Casado 24 35,8
Vilvo 2 3,0
Separado/divorciado 2 3,0
Uniao consensual 3 4,6
Cor
Branca 5 7,6
Negra 9 13,2
Amarela/oriental 10 15,5
Parda/mulata 43 63,7
Religiao
Catolica 47 69,6
Evangélica 1 16,7
Espirita 5 7,6
Outra 1 1,5
Sem religiao 3 4,6
Procedéncia
Teresina 33 48,8
Outras cidades do Estado do Piaui 23 34,5
Outras cidades de outros Estados do Brasil 1 16,7

A distribuicao da amostra quanto a
caracterizacao sociodemografica revelou que a
maioria dos profissionais de salde foi do género
feminino, 84,5% (N=57), concentrando-se na faixa
etaria de 30-49 anos, 82,2% (N=55), solteiros, 53,6%
(N=36), da cor parda/mulata, 63,7% (N=43),
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catolicos, 69,6% (N=47), com procedéncia da
capital Teresina, 48,8% (N=33), seguida de cidades
do interior do Estado do Piaui, 34,5% (N=23)
(Tabela 1).

A Tabela 2, abaixo, expressa 0s percentuais

revelados pelos profissionais de salude sobre o
conhecimento do conceito de agentes biologicos,
de Equipamentos de Protecao Individual (EPIs) e de
Equipamentos de Protecao Coletiva (EPCs). Foi
possivel evidenciar que 84,5% dos profissionais de
salde autodeclararam conhecer o conceito de
agentes biolégicos, bem como as provaveis
repercussoes acerca do manejo inadequado dos
mesmos e, quanto ao conhecimento sobre os
conceitos de EPIs e EPCs, 95,4% e 79,2%,
respectivamente, dos profissionais de salde
autodeclararam que conheciam.
Tabela 2 - Conhecimento sobre os conceitos de
agentes biologicos, de Equipamentos de Protecao
Individual (EPIs) e de Equipamentos de Protecao
Coletiva (EPCs) entre os profissionais de saude.
Teresina, Piaui, Brasil, 2017. (N=67).

Conceito N %
67 100
Agentes Biologicos
Conhecem 57 84,5
Nao conhecem 3 4,6
Nao responderam 7 10,9
Equipamentos de Protecao Individual (EPIs)
Conhecem 64 95,4
Nao conhecem 3 4,6

Nao responderam - -
Equipamentos de Protecao Coletiva (EPCs)

Conhecem 53 79,2

Nao conhecem 14 20,8

Nao responderam - -

No que diz respeito a utilizacao de
equipamentos de protecao, os profissionais de
saude apontaram quais foram os EPIs e os EPCs
mais utilizados em ambiente laboral. Dessa forma,
este estudo revelou que os EPIs mais utilizados
foram: luvas (32,1%), jaleco (29,2%) e mascara
(28,1%). No que diz respeito a utilizacao dos EPCs,
a caixa de perfurocortante (63,7%) foi a mais
citada, seguida das pias de lavagem (58,6%) e
autoclaves (20,8%). Observou-se também que
alguns saude, ao

profissionais de serem

questionados no formulario sobre a utilizacao de
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EPCs, citaram equipamentos nao considerados
como de protecao coletiva, como por exemplo
alguns EPIs, especialmente oculos de protecao,
conforme mostra a seguir a Tabela 3.

Tabela 3 - Utilizacao de Equipamentos de Protecao
Individual (EPIs) e de Equipamentos de Protecao
Coletiva (EPCs) entre os profissionais de salde em

ambiente laboral. Teresina, Piaui, Brasil, 2017.

(N=67).
Utilizacao N %
67 100
Equipamentos de Protecao Individual (EPIs)
Luvas 21 321
Jaleco 20 29,2
Mascara 19 28,1
Oculos 3 4,6
Capote 2 3,0
Qutros 2 3,0
Equipamentos de Protecao Coletiva (EPCs)
Caixa de perfurocortante 43 63,7
Pias de lavagem 39 58,6
Autoclaves 14 20,8
EPIs 21 32,2
Oculos 15 21,3
Qutros 2 3,0
DISCUSSAO

No ambiente hospitalar, as medidas de
biosseguranca devem fazer parte da rotina diaria e
sao essenciais aos servicos de saude, objetivando
prevenir acidentes, reduzir os riscos inerentes as
atividades desenvolvidas em busca de protecao a
comunidade e ao préprio ambiente. Estas medidas
de biosseguranca sao utilizadas para a manipulacao
adequada de agentes bioldgicos, quimicos e fisicos,
com o intuito de minimizar riscos ocupacionais,
regulamentando o uso correto de equipamentos de
protecao individual e coletiva durante o cotidiano
de atividades nos servicos de saide®’.

Baseado na amostra do presente estudo,
verificou-se que 84,5% dos profissionais de saude
foram do género feminino, com variacao do tempo
total de atuacao profissional de 11 a 20 anos,
82,2% encontravam-se na faixa etaria de 30 a 49
anos e 67% eram técnicos de enfermagem. Estes
dados corroboram com um estudo desenvolvido na
cidade de Sao Luis, capital do Estado do Maranhao,
Brasil, sobre o conhecimento das medidas de
biosseguranca por técnicos em enfermagem em um

hospital de referéncia em oncologia, onde a
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maioria dos entrevistados foram do sexo feminino
(86%), com faixa etaria entre 19 a 49 anos, sendo
que 43% encontrava-se entre 40 a 49 anos, 28%
entre 19 a 29 anos e 24% entre 30 a 39 anos,
regularmente exercendo a profissao’.

Essa caracterizacao sociodemografica
também pode ser encontrada em outro estudo
realizado no Parana com vitimas de acidentes de
trabalho com material biologico. Dos 1.217
acidentes de trabalho identificados no estudo no
ano de 2012, constatou-se que a maioria dos
trabalhadores acidentados (92,5%) se encontravam
na faixa etaria entre 20 e 50 anos, sendo que a
maioria dos acidentes ocorreu com mulheres
(83,3%) e profissionais da area de enfermagem
(48,8%), onde mais de metade desses profissionais
eram técnicos de enfermagem (51,4%)". Esses
dados confirmam cada vez mais a importancia do
uso de equipamentos de protecao individual na
assisténcia prestada nos servicos de saude, como
também o perfil de acidentes ser mais frequente
em profissionais da enfermagem do sexo feminino.

Dessa forma, grande parte dos
trabalhadores em enfermagem sao mulheres, o que
pode comprometer ainda mais a saude dessas
profissionais, ja que além da sobrecarga de
atividades no trabalho, ha ainda a jornada de
trabalho decorrente das tarefas domésticas, o que
colabora para a prevaléncia de problemas de
saude, aumentando a possibilidade de mais
frequentes afastamentos do trabalho, pois nao
encontra condicoes ou tempo para praticar
atividades de lazer e esporte e até mesmo conviver
com amigos e familiares. Além disso, muitos
trabalhadores apresentam dupla jornada com o
intuito de melhorar as condicoes financeiras,
expondo-se ao risco da sobrecarga fisica, psiquica
ou outros agravos decorrentes de condicoes
decorrentes do préprio ambiente de trabalho®.

Como pode ser verificado também neste
estudo, 84,5% dos participantes autodeclararam

conhecer o conceito de agentes bioldgicos, bem

43



Lima RJV et al

como as provaveis repercussdes acerca do manejo
inadequado dos mesmos. Neste contexto, os
profissionais de salde estdao frequentemente
expostos a varios agentes, transmitidos por sangue,
fluidos corpéreos ou particulas aéreas que
provocam infeccdes e interferem na qualidade de
vida e no perfil de morbimortalidade desses
profissionais, devendo o0os mesmos terem
conhecimento do conceito desses agentes e das
possiveis formas de transmissdao, para que assim
possam utilizar de forma adequada as medidas de
precaucdes padrao, em especial, os equipamentos
de protecéo individual e coletiva®.

A adesao as precaucdes padrao é
considerada uma das estratégias prioritarias para
protecdio da saude do trabalhador e pessoa
enquanto usuario do sistema de salde quanto a
exposicao frente a patogenos transmissiveis. Alguns
fatores podem influenciar positivamente na
tomada de decisdao quanto a utilizacao de medidas
de precaucao, a saber: o treinamento; seguranca
organizacional; cuidado prestado a um menor
numero de pacientes; organizacao do ambiente de
trabalho; porte dos estabelecimentos; percepcao
de obstaculos pelos trabalhadores para realizacao
das medidas de precaucao; percepcao de risco do
trabalhador e auto eficacia percebida na realizacao
das praticas'. Todavia, a falta da adesdao a medidas
de precaucdes padrao por parte dos profissionais
de salde pode acarretar em maior exposicao a
agentes biologicos, aumentando as chances de
contaminacao e infeccdes, o que, por conseguinte,
pode levar a danos a salde, além de custos
associados e o prejuizo social'.

Quando indagados sobre o conhecimento do
conceito referente aos Equipamentos de Protecao
Individual (EPIs), a grande maioria dos profissionais
participantes desse estudo (95,4%) autodeclararam
que conheciam. Os EPIs mais citados pelos
profissionais nesta pesquisa foram: luvas, jaleco e
mascara. E valido enfatizar que apenas trés

profissionais mencionaram a utilizacao dos oculos
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de protecao. Desse modo, constatou-se que a
maioria dos profissionais autodeclararam ter
conhecimento acerca do conceito dos EPIs e das
medidas de seguranca para prevencao de
acidentes, porém considera-se de maior relevancia
se ha essa real utilizacao dos EPIs na pratica.

Considera-se que a adocao de praticas
seguras esta fortemente relacionada com a cultura
pessoal do comportamento, habitos, vontade
propria e conhecimento, assim como, fatores
extrinsecos como disponibilidade dessas medidas
pelas instituicdes empregadoras®’. Dessa forma,
confirma-se que a utilizacao adequada das normas
de biosseguranca no ambiente de trabalho em
saude, aliado ao conhecimento dos conceitos de
equipamentos de protecao, seja individual e/ou
coletiva, é condicao indispensavel para a seguranca
dos trabalhadores em qualquer que seja a area de
atuacao.

Uma pesquisa desenvolvida sobre percepcao
de técnicos de enfermagem a respeito da utilizacao
de equipamentos de protecao individual em um
servico de urgéncia concluiu que apenas as luvas
de procedimentos sao realmente utilizadas e
fornecidas pela instituicao para a prestacao desse
tipo de servico. Os oculos de protecao nao foram
citados como EPIs utilizados nas atividades do
servico, a qual deve ser indispensavel nesse tipo de
assisténcia, por serem uma barreira de protecao da
via ocular, que neste caso, esta exposta aos varios
riscos de contaminacao, pois os profissionais que
trabalham com servicos de urgéncia tém contato
com secrecoes e fluidos que podem ser projetados
contra o profissional durante a assisténcia’.

Outro estudo referente a utilizacao de EPIs
por técnicos de enfermagem de um hospital
referéncia da cidade de Sao Luis, capital do Estado
do Maranhao, evidenciou que 95% dos entrevistados
autodeclararam a utilizacao de tais equipamentos,
sendo que 43% dos entrevistados faziam uso de
luvas estéreis, 33% luvas de procedimentos e 29%

nao usavam nenhum tipo de luva. Com relacao a
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utilizacado de mascaras e gorros, todos os técnicos
de enfermagem referiram que utilizavam mascaras
e 95% faziam uso de gorros na realizacao de
procedimentos”.

De acordo com outro estudo realizado na
Unidade de Terapia Intensiva sobre a utilizacao dos
equipamentos de protecao individual, pode se
observar que houve predominio do uso do gorro, da
mascara e das luvas de procedimento pela equipe
de técnicos de enfermagem, durante a execucao
de atividades praticas assistencias'®, corroborando
com os resultados do presente estudo.

No que diz respeito ao alto risco de
exposicao ao virus HIV pelos profissionais da saude
em ambiente hospitalar, o baixo nivel de
conhecimento por profissionais sobre medidas
universais de biosseguranca é preocupante, o que
pode ser evidenciado por meio da discrepancia
entre baixo nivel de conhecimento encontrado em
um estudo, no qual 75,7% nao referiram
conhecimento sobre qual procedimento devera ser
realizado em caso de exposicao a sangue e/ou
liquidos corpdreos, porém encontrou-se nos relatos
dos profissionais uma boa utilizacao de luvas de
procedimento e mascara de protecao. Estudo
concluiu que os equipamentos de protecao estao
sendo utilizados como boa pratica ou habitos de
higiene, mas infelizmente constatou-se um baixo
conhecimento sobre a

nivel de utilizacao

adequada, especialmente em situacées de
exposicoes de maiores riscos®.

Sobre a utilizacao do jaleco em ambiente
hospitalar, este EPI previne a contaminacao das
roupas de uso pessoal, protegendo a pele dos
profissionais de salde contra a exposicao a sangue
e fluidos corpodreos, respingos e derramamentos de
materiais infectados, devendo ter as mangas longas
e ser confeccionado em algodao ou fibras sintéticas
e nao inflamaveis’. Na presente pesquisa,
constatou-se que apenas 29,2% dos profissionais de
referiram a

salde entrevistados utilizacao

frequente de jalecos como um EPI, sendo ainda
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autodeclarado que a utilizacao do jaleco ocorria de
maneira inadequada, pois tinham mangas curtas,
gerando uma exposicao dos membros superiores,
configurando uma maior exposicao aos riscos.

E valido ressaltar que a qualidade dos
equipamentos de protecao utilizados pelos
profissionais nos servicos de salde é imprescindivel
para uma assisténcia adequada e protecao da
integridade fisica do trabalhador no ambiente
hospitalar. A inadequada utilizacao destes
materiais em ambiente hospitalar esta associada a
ocorréncia de acidentes, além disso, a
disponibilidade dos EPIs é de fundamental
importancia para a devida adesao as precaucoes-
padrao’.

As luvas também foram mencionadas como
um dos EPIs mais utilizados entre os profissionais
de salude nesta pesquisa. Neste contexto, destaca-
se que a utilizacao de luvas em ambiente
hospitalar por profissionais de salde nao deve
substituir a necessidade da técnica de lavagem das
maos, uma vez que nas luvas podem conter
pequenos orificios translicidos ou apresentar danos
durante a utilizacdao. De uma forma geral, assim
como os demais EPIs, as luvas atuam na
minimizacdo de riscos a quem podem estar
expostos os profissionais de salde em ambiente
laboral, ndao sendo responsaveis pela eliminacao
completa destes riscos?.

Em relacao ao conhecimento do conceito
dos Equipamentos de Protecao Coletiva (EPCs)
autodeclarado pelos profissionais de salde nesta
pesquisa, 79,2% mencionaram que conheciam o
conceito. De acordo com as normas padronizadas
para os servicos de salude, os Equipamentos de
Protecao Coletiva devem estar presentes
obrigatoriamente, pois visam proteger o meio
ambiente, a saude e a integridade dos ocupantes
de uma determinada area, diminuindo os riscos
provocados pelo manuseio de produtos perigosos,
como quimicos, toxicos, inflamaveis ou agentes

bioldgicos. Além disso, podem ser de utilizacao
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rotineira ou para situacoes de emergéncia,
devendo estar instalados em locais sinalizados e de
facil acesso™.

Sendo os EPCs equipamentos que conferem
ao profissional da saude, protecao e seguranca no
desempenho de atividades laborais em sua
coletividade, torna-se necessaria a correta selecao,
utilizacao e manutencao destes equipamentos. Sao
exemplos de EPCs: chuveiros de emergéncia, lava-
olhos, autoclaves, pias de lavagem, cabines de
seguranca, extintores de incéndio, caixas de
perfurocortantes, capelas quimicas, centrifugas,
dentre outros’.

Dentre os EPCs, os profissionais de salde
desta pesquisa citaram a caixa de perfurocortante
como o mais utilizado, seguido das pias de lavagem
e autoclaves. Observou-se que grande parte dos
profissionais ao serem indagados sobre os EPCs
mais  utilizados citaram como  exemplos
equipamentos nao considerados como de protecao
coletiva. O fato coloca em questao a veracidade
das respostas sobre o verdadeiro entendimento dos
pesquisados sobre EPC, tendo em vista que os
exemplos citados foram confundidos com o
conceito de EPI. E necessaria a intensificacdo de
condutas para esclarecimentos pelas instituicoes
empregadoras sobre o  conhecimento e
diferenciacao entre EPI e EPC, bem como, a real
necessidade sobre a utilizacao dos mesmos como
mecanismos de minimizacao de riscos em
ambientes laborais.

Neste contexto, compreende-se que o
conceito de biosseguranca é relativamente recente
para a realidade em ambientes hospitalares,
principalmente tendo em vista a evolucao dos
protocolos de assisténcia e a analise dos riscos a
que os profissionais de saude estdao expostos. A
biosseguranca compreende um quadro de acoes
voltadas para a prevencao, minimizacao ou
eliminacdo de riscos inerentes as atividades de
ensino, desenvolvimento

pesquisa, producao,

tecnoldégico e prestacao de servicos; riscos que
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possam comprometer a salde do homem, dos
animais, do meio ambiente ou a qualidade dos
medidas sao

trabalhos desenvolvidos. Estas

classificadas em quatro grupos: medidas
administrativas, técnicas, educacionais e médicas’.

Quanto as limitacoes deste estudo, destaca-
se o fato da realizacdo da pesquisa em uma Unica
instituicao hospitalar e de alguns profissionais de
saude encontrarem-se de férias ou afastados por
licenca. Entretanto, a perda nao comprometeu o
seu desenvolvimento, pois foi prevista dentro dos
critérios de exclusao.

Este trabalho podera servir de subsidio para
outros estudos dentro da importancia do
conhecimento do conceito de agentes biologicos e
utilizacao dos equipamentos de protecao individual
e coletiva por profissionais de saude, uma vez que
esse grupo € vulneravel a riscos ocupacionais no
ambiente hospitalar. Dessa forma, o]
desenvolvimento de pesquisas especificas para o
grupo populacional estudado contribui para ampliar
a visibilidade sobre os impactos da biosseguranca e
a implementacao de medidas preventivas para a
promocao da salde dos profissionais, pacientes e
todos os envolvidos em ambientes hospitalares.

Os agentes bioldgicos e os equipamentos de
protecao individual e coletiva sdo indispensaveis
para a minimizacao dos riscos inerentes a
assisténcia a saude, por isso a compreensao do
conhecimento do conceito e a sua adequada
utilizacao no ambiente hospitalar constituem meios

para o controle de infeccoes e riscos ocupacionais.

CONCLUSAO

A prevaléncia de infeccoes hospitalares e riscos
ocupacionais sao preocupacdes relevantes no
ambiente hospitalar e os profissionais de saude
estao suscetiveis a adquiri-las se medidas de
biosseguranca, especialmente pela compreensao do

conhecimento do conceito e utilizacao adequada
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dos equipamentos de protecao individual e
coletiva, nao forem implementadas.

Assim, no decorrer da investigacao dessa
tematica, evidenciou-se que a grande maioria dos
profissionais de saude autodeclararam conhecer o
conceito de agentes biologicos, bem como as
provaveis repercussdoes acerca do manejo
inadequado dos mesmos e, bem como o
conhecimento dos conceitos de equipamentos de
protecao individual e coletiva.

No que diz respeito a utilizacdo de
equipamentos de protecao, este estudo revelou
que os EPIs mais utilizados foram: luvas, jaleco e
mascara. Quanto a utilizacao dos EPCs, a caixa de
perfurocortante foi a mais citada, seguida das pias
de lavagem e autoclaves. No entanto, constatou-se
que alguns profissionais de saude, ao serem
questionados sobre a utilizacao de EPCs, citaram
equipamentos nao considerados como de protecao
coletiva, como por exemplo alguns EPlIs.

Nesse sentido, recomenda-se a ampliacao de
estratégias de educacao continuada, bem como o
desenvolvimento de pesquisas relacionadas com a
tematica, a fim de ampliar os impactos da
biosseguranca e a implementacao de medidas
preventivas para a promocdao da saude dos
profissionais, pacientes e todos os envolvidos em

ambientes hospitalares.
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