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RESUMO

Os acidentes de trabalho com material biolégico e/ou perfurocortante
apresentam alta incidéncia entre os profissionais de saude devido aos varios
riscos ocupacionais a que estao expostos. Os acidentes envolvendo sangue ou
outros fluidos organicos potencialmente contaminados correspondem as
exposigcbes mais comumente relatadas. Os ferimentos com material
perfurocortante em geral sdo considerados extremamente perigosos por serem
capazes de transmitir diferentes patdgenos, entre eles o virus da
Imunodeficiéncia Humana e os virus das hepatites B e C. A proposta do presente
trabalho foi avaliar nos documentos da Clinica do Departamento de Odontologia
da Universidade de Taubaté o numero e tipo de acidentes biol6gicos ocorridos
nos ultimos dez anos. Os dados foram coletados a partir das notificagbes de
acidentes ocorridos entre janeiro de 2009 e dezembro de 2018, em que foram
avaliados o numero de acidentes a cada ano, o momento do acidente e o local
do ferimento. Foram encontradas 41 fichas de notificacdo de acidentes
bioldgicos, que ocorreram durante procedimentos clinicos e durante a lavagem
e embalagem dos materiais no centro de esterilizacao. Concluimos que o maior
namero de notificagdes foi encontrado no ano de 2018; os materiais mais
notificados foram os instrumentais pontiagudos seguidos das agulhas de
anestesia; e o local do ferimento mais citado foram os dedos das mé&os.

Palavras-chave: Acidentes Bioldgicos; Clinicas Odontol6gicas; Estudantes de
Odontologia.
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1 INTRODUCAO

Os profissionais de saude fazem parte de um grupo de trabalhadores que
encontram-se expostos a riscos de acidentes de trabalho. Os riscos sdo decorrentes
das condicdes inerentes ao ambiente ou ao prdprio processo operacional das
diversas atividades profissionais (Silva et al. 2012).

A exposicao ocupacional € caracterizada pelo contato direto com fluidos
potencialmente contaminados (sangue ou liquor) e pode ocorrer de dois modos
distintos: por inoculagdo percutanea, também chamada de parenteral; e pelo
contato direto com pele e/ou mucosa, com comprometimento de sua integridade
apos arranhdes, cortes ou por dermatites. O niumero de exposi¢cdes ao sangue,
incluindo aquelas percutaneas e mucocutaneas, varia conforme as diferentes
categorias profissionais, as atividades realizadas pelo profissional e os setores de
atuacao dentro dos servicos de saude. Profissionais de saude da area cirurgica,
odontologistas, paramédicos e profissionais de setores de atendimento de
emergéncia médica sado considerados profissionais de alto risco de exposicao
ocupacional (Silva et al., 2009). Braganca et al. (2010) citaram que as doencas que
tem maior repercussao na saude do trabalhador da area da saude sao aquelas onde
0s patégenos sao transmitidos pelo sangue, como o virus da hepatite B (HBV), o
virus da sindrome da imunodeficiéncia humana (HIV), e o virus da hepatite C (HCV).
Uma agulha com limen que entrou em contato com sangue tem aproximadamente
0,3 ml deste liquido. A possibilidade de se adquirir o HIV com esta quantidade € de
aproximadamente 0,4%. Para adquirir o HVB, basta 0,1 ml, além de se ter uma

probabilidade de 35% da contracdo da doenga se o profissional n&o estiver



vacinado. Com isso, pode-se considerar que os profissionais de odontologia tém
maior risco de adquirir infecgdes, quando comparados a populagdo em geral.

Os acidentes biolégicos mais comuns observados na literatura sdo causados
por descarte inadequado de materiais perfuro cortantes, ato de reencapar agulhas,
falta de equipamentos de protecdo ao manusear instrumentais contaminados
(Ribeiro et al., 2009). Alem dos acidentes biologicos, durante os procedimentos
odontolégicos, como o uso de alta rotagdo, além dos aerosséis, fragmentos de
restauracbes podem atingir os olhos do operador, se este ndo estiver com
equipamentos adequados de protecao.

A biosseguranca nas praticas odontoldgicas se constitui em um conjunto de
medidas empregadas com a finalidade de proteger a equipe odontolégica, o
paciente e o acompanhante em ambiente clinico. A elaboragdo de um programa de
controle de infecgdo efetivo deve seguir um conjunto de medidas que incluem a
anamnese do paciente, equipamentos de protecao individual (EPIs), equipamentos
de protecao coletiva (EPCs), procedimento de lavagem de maos e calgamento de
luvas, medidas de protecdo do paciente, preparo do instrumental, esterilizagao e
desinfeccao do instrumental (Braganca et al, 2010), manejo adequado de residuos
dos servigos de saude e imunizacao (Silva et al. 2012).

Considerando-se a importancia de conhecer os possiveis acidentes aos
quais os académicos de Odontologia estao expostos, e desenvolver formas eficazes
de conscientizar os académicos e profissionais a prevenir esses acidentes a
proposta do presente trabalho foi avaliar nos documentos da Clinica do
Departamento de Odontologia da Universidade de Taubaté o numero e tipo de

acidentes biolégicos ocorridos nos ultimos dez anos.
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2 REVISAO DE LITERATURA

Teixeira et al. (2008) avaliaram a prevaléncia de acidentes com instrumentos
perfurocortantes entre odontdlogos, verificando o grau de utilizacdo de
equipamentos de protecédo (EPI) e a atitude tomada frente aos acidentes ocorridos.
Os dados foram coletados por meio de questionario semiestruturado autoaplicavel
sobre informagdes gerais de prevencao, utilizagdo de EPI e ocorréncia do acidente.
A falta de uso de EPI nao foi citada como principal responsavel pelos acidentes,
mas, sim, a falta de atencdo e a pressa durante os procedimentos clinicos.
Concluiram que existe necessidade maior de orientacdo quanto a medidas
adicionais de prevencao e da correta atitude a ser tomada diante da ocorréncia de
acidentes.

Machado-Carvalhais et al. (2008) determinaram a prevaléncia de acidentes
ocupacionais com exposi¢cao a material biolégico entre académicos de Odontologia
e estimaram os fatores de risco associados a exposi¢ao ao sangue. Os dados foram
coletados por meio de um questionario autoadministrado, preenchido por uma
amostra de 286 académicos. Exposicdes percutdneas e mucosas a material
bioldgico potencialmente infeccioso foram relatadas por 102 individuos (35,6%);
26,8% relataram a ocorréncia de mudltiplos episédios de exposicdo. O uso
incompleto de equipamentos de protecdo individual, as disciplinas onde o0s
procedimentos cirurgicos foram realizados e 0 manuseio de instrumentos cortantes,
como agulhas de calibre oco, foram a exposicdo ao sangue. Concluiram que
politicas de revisdo dos procedimentos durante a pratica clinica devem ser

recomendadas para reduzir a exposi¢cao ocupacional.
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Silva et al. (2009) realizaram um trabalho com objetivo de identificar a
principal categoria profissional exposta a risco bioldégico e os principais tipos de
acidentes ocorridos entre trabalhadores da area de saude, a partir da andlise das
fichas de notificagdo de acidentes biologicos dos 183 profissionais acidentados
entre janeiro e setembro de 2005 em Campos dos Goytacazes, RJ. Observaram
que a categoria profissional mais exposta foi a dos auxiliares/técnicos de
enfermagem (54,1%), seguida pela dos académicos de medicina e odontologia
(10,4%). A ocorréncia de acidentes com materiais perfurocortantes foi relacionada
a manipulacao frequente desses objetos e ao comportamento dos profissionais que
utilizam praticas que oferecem riscos de acidentes com agulhas, tais como o
descarte inadequado de objetos perfurocortantes. Citaram que para reduzir a
frequéncia de acidentes com material bioldgico neste grupo de profissionais, seria
necessaria a realizacdo de cursos de atualizacdo em biosseguranga a todos os
profissionais atuantes na area da saude, principalmente em ambientes hospitalares,
visando aumentar o conhecimento sobre as medidas de precaucdes padrao por
parte desses profissionais.

Ribeiro et al. (2009) realizaram um estudo descritivo com o objetivo de
caracterizar o acidente com material perfurocortante e conhecer a percepcao da
equipe de enfermagem diante do acidente. Os dados foram coletados por meio de
entrevista com 22 profissionais de enfermagem de um hospital universitario do Sul
do Brasil, no periodo de mar¢o a maio de 2008. Os resultados mostraram que a
situacao do acidente envolve: descuido/distragdo no momento do acidente; a agulha
como principal material; as maos sdo mais atingidas; a ndo utilizacdo de precaucao

padrdo e a falta de notificagdo do acidente. E necessario que as instituicdes de
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ensino e de assisténcia programem medidas para melhorar a segurangca no
trabalho, sendo imprescindivel a conscientizagdo dos profissionais sobre o uso
frequente dos dispositivos de biossegurancga.

Oreste-Cardoso et al. (2009) avaliaram a prevaléncia de acidentes
perfurocortantes e as medidas profilaticas pos acidentes em duas Faculdades de
Odontologia de Recife, Pernambuco, Brasil. Estudaram uma amostra de 300
académicos que foram entrevistados por um dos pesquisadores. Constataram que
a prevaléncia de alunos acidentados nas duas instituicbes foi de 25,3%, com
percentual mais elevado nos alunos do oitavo ao décimo periodo (35,3%). Dos
acidentados, 34,2% foram orientados por professores em relagdo as medidas
profilaticas. Concluiram que o percentual de académicos submetidos a experiéncia
de acidentes perfurocortantes foi alto e com potencial de contaminagéo bioldgica,
sendo importante o trabalho de prevencao para minimizar tais circunstancias nessa
populacao.

Sasamoto et al. (2010) analisaram o perfil epidemiolégico dos acidentes
envolvendo material biolégico, notificados na instituicao de ensino odontol6gico. Foi
delineado um estudo descritivo por meio de fichas de notificacdo com dados
especificos, resultando na predominancia dos acidentes no género feminino; os
alunos na categoria profissional; a exposicao maior foi percutédnea, as maos como
area corporal mais atingida; saliva/sangue como material biolégico e a ocorréncia
maior durante o procedimento. O risco biolégico é eminente para a equipe
odontolégica, sendo necessario estabelecer um programa de educacao

permanente, focado nas estratégias de educacéo e prevencao dos acidentes com
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material biolégico e na sensibilizagdo quanto a importancia da notificacao dos
acidentes.

Bragancga et al. (2010) revisaram as condutas a serem adotadas em casos
de acidente com material bioldégico contaminado, propondo um fluxograma de
encaminhamento aos setores de competéncia, além de pesquisar junto aos
profissionais de Odontologia o conhecimento dos mesmos a respeito das condutas
frente aos referidos acidentes. Avaliaram também os aspectos éticos e legais
envolvidos com a questdo. Observaram que dentre os pesquisados, 95,2%
disseram conhecer os riscos bioldgicos presentes na atividade clinica diaria e 38,1%
responderam que ja sofreram algum tipo de acidente bioldgico, sendo que metade
dos participantes declararam conhecer as condutas a serem tomadas nessas
situagdes. Concluiram que havia um conhecimento incipiente dos profissionais
questionados sobre o protocolo a ser seguido em caso de acidente com
contaminacao bioldgica, bem como a inobservancia de importantes aspectos éticos
e legais que norteiam a profissao.

Galan-Rodas et al. (2010) realizaram um estudo descritivo, transversal, com
uma amostra de 80 internos de Medicina de hospitais de Trujillo, La Libertad — Peru,
com o objetivo de conhecer as caracteristicas de biosseguranca para esses alunos.
A amostra constou de 80 internos de medicina, género masculino (61,2 %) e
feminino (38,8%), com idades entre 23 e 27 anos. Observaram que 40% recebeu
capacitacdo em biosseguranca, oferecida pelo hospital (32,5%) e pela universidade
(7,5%), nenhum deles havia recebido material de protecao individual, e 13,7%

mencionaram contar com um seguro contra acidentes de trabalho. Concluiram que
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os Internos de medicina dos hospitais de La Libertad — Trujillo em sua maioria ndo
contam com capacitagédo adequada de biossegurancga.

Céamara et al. (2011) investigaram a ocorréncia de acidentes com material
biolégico entre profissionais de uma unidade hospitalar de atendimento geral.
Realizaram um estudo descritivo, de abordagem quantitativa, mediante analise
documental. Foram investigados registros de 94 profissionais que sofreram
acidentes com materiais biolodgicos, no periodo de janeiro de 2005 a janeiro de 2010,
em uma instituicdo localizada na regido metropolitana de Recife-PE e que foram
notificados através da comunicacdo de acidente de trabalho (CAT). Observaram
que a categoria profissional mais exposta foi a dos técnicos de enfermagem (50%),
seguida dos auxiliares de enfermagem (25,53%), e a principal causa de ocorréncia
foi devida ao descarte inadequado de material perfurocortante (43,62%).
Concluiram que ha necessidade de implementar um programa de educagéo
permanente, monitoramento dos procedimentos realizados e implantacdo de
protocolos de biosseguranca.

Silva et al. (2011) analisaram o perfil de relatérios, instrumentos de registros
e fluxos de tratamento, notificacbes, acompanhamentos, profilaxias e
encaminhamentos devidos a acidentes causados por material perfurocortante em
trabalhadores de saude em uma instituicao de saude publica. Foram analisados 134
registros de acidentes biolégicos. Observaram a falta de padronizacdo nos
formularios utilizados, fluxos diferentes e falta de registros de investigacdes dos
casos, além de auséncia de acompanhamento do desfecho dos acidentes.
Concluiram que um formulério de registro para acidentes biologicos devia ser

elaborado para informagdes de notificagéo e investigagdes, bem como a criagdo de
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um programa para monitorar acidentes causados por material perfurocortante,
visando melhorar a vigilancia de saude dos trabalhadores da instituicao pesquisada.

Machado e Machado (2011) realizaram um trabalho com o objetivo de
identificar os acidentes de trabalho com material biolégico ocorridos com os
trabalhadores de enfermagem do Hospital Geral de Palmas - Tocantins (HGP) e
verificar a ocorréncia de subnotificacao no Servigo de Segurancga do Trabalho (SST)
do hospital. Os dados foram coletados por meio de um questionario autoaplicavel
que foi respondido por 389 profissionais de enfermagem. Observaram que dentre
os profissionais de enfermagem, 178 (45,7%) declararam ja ter sofrido acidente com
material biolégico (55,6% por acidente perfurocortante e 44,4% com fluidos), sendo
106 (59,9%) técnicos de enfermagem, 57 (32%) auxiliares de enfermagem e 15
(8,4%) enfermeiros. Considerando todos os profissionais de enfermagem avaliados,
0s auxiliares constituiram o grupo mais exposto aos riscos de acidentes (54,3%),
seguidos pelos técnicos (49,8%) e pelos enfermeiros (21,1%). Dentre os 178
profissionais acidentados, apenas 64 registraram o acidente, resultando em 64% de
subnotificagdo. Concluiram que existia a necessidade de reformulagéo do protocolo
de encaminhamento para o atendimento ao acidentado e a participacao efetiva dos
profissionais de enfermagem nessa reformulagao.

Jaber (2011) citou que trabalhadores de saude, incluindo estudantes de
Odontologia, correm risco de exposicdo a virus apds acidentes com agulha e
instrumentais. Estudaram a prevaléncia desses acidentes entre académicos de
Odontologia e avaliou as circunstancias em que ocorreram as lesbes. Aplicou um
questionario anénimo auto-administrado com perguntas sobre, niumero, tipo, nivel

de conhecimento sobre lesdes por inoculacao e riscos associados a exposi¢ao ao



virus. Dos 230 académicos que responderam ao questionario, 64 eram do género
masculino e 166 do género feminino, 57,3% eram do 4° ano e 42,7% do 5% ano. Do
total da amostra, 53 estudantes relataram ter sofrido uma lesao por inoculagéo,
resultando em uma lesdo aguda. Concluiu que apesar de um programa educacional
abrangente e treinamento para os académicos, o conhecimento das lesdes e
questdes associadas, foi inadequado. Os achados do estudo confirmaram a
importancia da enfatizacao dos principios de controle de infec¢ao durante o ensino
odontolégico de graduagéo.

Gambhir et al. (2011) observaram que dentistas, assim como outros
profissionais, estdo constantemente expostos a diversos riscos ocupacionais
especificos, estes podem causar o aparecimento de varias doencgas, especificas da
profissdo, que se desenvolvem e se intensificam com os anos. Discutiram os riscos
ocupacionais como situagdes estressantes, hipersensibilidade ao latex, alergia a
varios materiais dentarios, exposicao a radiacbes (ionizantes e nao ionizantes),
exposi¢ao percutanea incidentes, perigo devido ao gas de éxido nitroso, bem como
fatores que levam as doencas do sistema musculo-esquelético e do sistema
nervoso periférico. Citaram que as lesdes percutaneas causadas por instrumentos
perfurocortantes estao relacionadas ao fato de os Cirurgides-Dentistas trabalharem
em um campo de acesso restrito e de visibilidade restrita e usarem dispositivos
pontiagudos, entre eles agulha de anestesia local e brocas. Os incidentes de
exposicao percutanea facilitam a transmissdo de patdgenos transmitidos pelo
sangue, como o virus da imunodeficiéncia humana, o virus da hepatite C e o virus
da hepatite B. Citaram ainda que o risco de um profissional de saude adquirir

infeccdo por HIV como resultado de exposicdo percutdnea a um dispositivo
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contaminado por HIV é de 0,3%. E que qualquer acidente deve ser tratado
igualmente, independentemente das caracteristicas do paciente ou do local do
acidente. Uma avaliagédo cuidadosa é necessaria para determinar a necessidade de
quimioprofilaxia pds-exposigcao.

Miotto e Rocha (2012) avaliaram a prevaléncia de acidentes de trabalho entre
os académicos do Curso de Odontologia UFES (Universidade Federal do Espirito
Santo), por meio de um questionario autoaplicado entre 153 individuos, com
questdes de biosseguranga, acidentes de trabalho e vacinagéo. Dentre eles, 27,5%
afirmaram ja ter sofrido algum tipo de acidente, destes, 23,8% néo utilizavam
equipamento de protecao individual e somente 9,5% dos estudantes registraram o
acidente, um grande numero de académicos declararam vacinagdo deficiente.
Concluiram que o numero de académicos acidentados € significativo e as lesdes do
tipo perfurocortantes sdo as mais prevalentes.

Nascimento et al. (2012) identificaram a prevaléncia do acidente ocupacional
com perfurocortantes em uma faculdade de Odontologia. Tratou-se de uma
pesquisa, na qual utilizaram instrumentos validados entre docentes, discentes,
equipe auxiliar das clinicas odontol6gicas, funcionarios da equipe de manutencéao e
limpeza. Como resultados, apresentaram: acidentes mais prevalentes no sexo
feminino; com idade média 24,3 anos; académicos leucodermas; e as areas mais
afetadas foram dedos, maos, pés e pernas. A alta prevaléncia encontrada
demonstrou que no cotidiano estudado as praticas de biosseguranga nao sao
protocolo de trabalho e somente tornam-se relevantes no momento de emergéncia.
Portanto, é necessario um controle de infecgdo e manejo de acidentes ocupacionais

nas praticas profissionais odontoldgicas.



Silva et al. (2012) realizaram um trabalho para descrever o conhecimento
sobre medidas de precaucao padréo, bem como analisar a sua utilizagao entre 266
profissionais de saude do Estado do Rio de Janeiro. Foi utilizado um questionario
autoaplicavel com trés dominios: identificagdo e capacitacdo profissional;
conhecimento e suporte ap6s acidente biologico; e utilizagdo de medidas de
precaucao padrdo em atividades profissionais. Na populacdo estudada, 174
(65,4%) relataram ter feito nos ultimos dois anos algum curso de atualizagdo em
sua area, 106 (39,8%) fizeram algum curso contendo temas de biosseguranca, e
31,9% relataram acidente de trabalho anteriormente. Observaram que os
acidentados tinham maior média de idade e tempo de conclusdo de curso.
Concluiram que a maioria dos profissionais reconhece e utiliza as principais
medidas de precaucdo padrdo, porém uma parcela desta populacdo ainda nao
utiliza estas medidas. E importante a capacitacdo em biosseguranca a fim de
minimizar o risco durante a atividade profissional.

Marziale et al. (2014) analisaram a ocorréncia, as caracteristicas e
consequéncias do acidente de trabalho com exposicdo a material biol6gico para
trabalhadores e instituicdo. Foi realizado um estudo exploratério com abordagem
quantitativa dos dados, em hospital integrante da Rede de Prevencao de Acidentes
de Trabalho, Estado de Sao Paulo. Os dados foram coletados por levantamento da
ocorréncia dos acidentes em 2010 por consulta documental do banco de dados do
Servico de Seguranca e Medicina do Trabalho. Foram realizadas entrevistas com
trabalhadores acidentados e seus chefes imediatos. Os resultados demonstraram
que 77 trabalhadores foram vitimas de acidentes, dos quais 55 (71,4%) participaram

do estudo, sendo a maioria mulheres (94,6%) e auxiliares de enfermagem (67,8%).
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Concluiram que dos entrevistados, 30,4% trabalhadores se acidentaram na pungéao
venosa. Como consequéncias para 67,9% dos trabalhadores, o acidente causou
preocupacao, medo, mal-estar devido a profilaxia, descontrole emocional e
problemas familiares. Dentre os 30 chefes, 93,3% identificaram o absenteismo
como consequéncia.

Pinelli e Mouta (2014) investigaram o0s sentimentos vivenciados entre
académicos de Odontologia que sofreram acidentes de trabalho por exposicao a
material biol6gico contaminado. Entrevistas foram realizadas por meio de um roteiro
de perguntas abertas e gravadas. Observaram que os sentimentos vivenciados pela
maioria dos académicos estavam relacionados ao medo de contagio. A maioria dos
acidentes ocorreu durante o manuseio do instrumental perfurocortante. Os
entrevistados atribuiram a ocorréncia dos acidentes principalmente a falta de
atencao, descuido durante o manuseio do perfurocortante e a falta de uso de EPls.
Quanto as condutas apéds a injuria, a primeira medida mais adotada foi “lavar o local
da perfuragao”. Outros entrevistados relataram “continuar o atendimento”. A maior
queixa foi “medo de ter se contaminado”, ou “ter que ir ao hospital para realizar teste
rapido para HIV”. Como aprendizado, os acidentados afirmaram que passaram a ter
mais cuidado ao manusear perfurocortantes. Os académicos relataram que todas
as formas de contato com material biolégico contaminado devem ser notificadas.
Porém foram negligentes ao relatarem sua prépria injuria. Concluiram que as
medidas educativas de prevengdo e seguranca no trabalho precisam ser
reestruturadas, uma vez que o conhecimento e o medo de contagio entre os
estudantes de odontologia nem sempre foram suficientes para a completa adesao

aos protocolos de atendimento e de notificacao.
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Lee et al. (2014) citaram que ferimentos por instrumentos perfurocortantes
s&0 um risco ocupacional importante entre os profissionais de saude. As agulhas
sdo comumente usados durante procedimentos odontologicos, e os profissionais
sdo  especialmente propensos a lesdes relacionadas a perfurocortantes.
Realizaram um estudo com trabalhadores do departamento odontolégico do
Hospital Universitario Nacional de Taiwan de 2009 a 2011 para analisar os fatores
de risco associados. Encontraram um total de 56 acidentes com perfutocortantes,
incluindo 31 ocorrendo durante o tratamento cirurgico e 25 ocorrendo durante o
procedimento de limpeza. Concluiram que os eventos tendem a ocorrer em
profissionais com menor habilidade clinica e experiéncia.

Oliveira et al. (2015) investigaram a producéo cientifica sobre acidentes com
perfurocortante relacionados aos trabalhos de saude. Realizaram uma revisédo de
literatura por meio de uma busca integrada na biblioteca Virtual em Saude — BVS,
LILACS e MEDLINE. O estudo foi direcionado para reflexdao sobre a relevancia da
promocdo da educacdo em saude para prevencdo de acidentes com
perfurocortantes. Como conclusdes observaram a importancia da biosseguranca e
precaucao como uma das primeiras acoes necessarias para prevencao e controle
dos acidentes com material biolégico.

Magalhaes et al. (2015) avaliaram o conhecimento, percepcao de risco e
atitudes dos académicos de um curso de graduagdao em QOdontologia sobre
HIV/AIDS. Realizaram um estudo descritivo observacional transversal, aplicando-
se questionario com 33 questdes objetivas aos alunos do segundo ao ultimo ano do
curso de Odontologia da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia. Observaram

que a taxa de resposta foi de 74%, com escore médio geral de 64,1% para a variavel
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conhecimento, sendo considerado bom conhecimento. O escore médio geral de
percepgao de risco foi de 61,7% (percepgao de risco inadequada), confirmado por
consideravel indice de acidentes com perfurocortantes (25%). O escore médio geral
de 54,3% revelou atitude negativa, mostrando que alguns académicos se sentem
receosos e despreparados para atender um paciente HIV+. Concluiram que as
atitudes e percepcao de risco, evidenciaram resultados aguém do esperado, mesmo
com um conhecimento considerado bom.

Lages et al. (2015) analisaram o conhecimento e condutas de alunos de
graduacdo em Odontologia de duas instituicbes de ensino, uma publica outra
privada, frente a ocorréncia de acidente com exposicdo a material biolégico e
controle de infec¢do, como também discutir o papel das instituicdes de ensino nesse
contexto. Aplicaram um questionario a 224 alunos, em que exploraram: medidas de
protecdo, ocorréncia de acidentes e conhecimento das condutas pés-acidente,
conhecimento, percepcéo do risco e esclarecimentos formalmente preconizados.
Os resultados demonstraram vulnerabilidade dos alunos quanto a exposicdo ao
material bioldgico potencialmente contaminado e que ambas as instituicdes
necessitavam reavaliar suas acoes referentes ao risco biolégico e prevengao de
acidentes. Concluiram que as instituices de ensino tém participacao importante e
devem estabelecer regras e estratégias de intervencao a fim de reduzir os riscos.

Nogueira et al. (2016) estudaram a prevaléncia de acidentes de trabalho com
exposi¢ao de material biolégico na equipe de saude bucal da rede basica de Saude
nos anos 2008 a 2009 na cidade Natal — RN. Os autores utilizaram para a coleta de
dados, as comunicagdes de acidentes de trabalho, cadastrados no “Nucleo de

Agravos Notificaveis da Secretaria Municipal de Saude de Natal — RN”. Dos 54
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acidentes com perfuro-cortantes registrados, 70,37% aconteceram em individuos
do género feminino, e a categoria que mais registrou acidentes foram os cirurgioes-
dentistas (51,85%). As lesdes percutaneas foram as mais prevalentes e o sangue
foi o material biolégico envolvido na maior parte destes acidentes. O numero de
profissionais existentes na cidade de Natal atuantes no periodo estudado era
potencialmente maior que o numero de acidentes registrados. Sugeriram a
sensibilizacdo dos profissionais em relacdo a importancia do registro de acidentes
de trabalho, para controle dos acidentes ocupacionais e protecdo a saude do
trabalhador.

Zocratto et al. (2016) avaliaram a conduta dos alunos do curso de
Odontologia de um centro universitario em relacao ao controle de infecgédo cruzada,
comparando a conduta dos alunos iniciantes e concluintes. Uma amostra, composta
por 201 alunos, foi dividida em dois grupos (iniciantes e concluintes) e aplicaram um
questionario abordando as questdes relativas ao uso de equipamento de protecao
individual (EPI), etapas da esterilizacdo, acondicionamento do material estéril,
desinfeccao e barreiras de superficies. A maioria (97%) dos alunos utilizava o EPI,
porém, 16,4% e 29,8% nao descartam mascaras e gorro, respectivamente, sendo
a maioria concluinte. Das etapas de esterilizacao, 93,5% realizam a lavagem do
instrumental e 59,2% negligenciam a desinfeccao pré-lavagem. A desinfecgcao de
superficies foi realizada por 89,6% dos alunos e 94,5% utilizam barreiras de
protecao. Os concluintes realizam menos desinfec¢ao de superficie e esterilizavam
menos as pecas de mao, e 93% dos alunos acondicionavam o material estéril no
escaninho pessoal. Concluiram que nas etapas de esterilizagdo, a principal falha

estava na desinfecg¢ao pré-lavagem, independente do periodo. Em relagdo ao uso
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de EPI, a realizacdo do processo de desinfecgcdo e ao uso de barreiras de
superficies apresentou-se satisfatéria quando comparada a outros estudos. Em
geral, alunos concluintes apresentaram mais desvio de conduta em relagédo as
normas de biosseguranca.

Armond et al. (2016) avaliaram o conhecimento de biosseguranca dos
servidores, discentes e empregados da limpeza responsaveis pelas clinicas e
laboratérios do curso de Odontologia da UFVJM. Realizaram uma pesquisa quali-
quantitativa, utilizando quatro questionarios validados, um para cada grupo-alvo dos
envolvidos. No total, foram avaliados questionarios respondidos por 156 discentes,
17 técnicos, 19 docentes e sete empregados da limpeza. Observaram que 84,2%
dos docentes abordaram o tema biossegurancga, entretanto, 31,6% dos docentes
consideraram que os alunos n&o eram conscientes sobre biosseguranga. 42,9% dos
funcionarios da limpeza ndo sabiam o que € biosseguranca. Dentre os técnicos
64,7% nao receberam treinamento prévio e somente 11,8% recebem treinamento
periddico para prevencao de acidentes. Dentre os discentes, 48,7% consideraram
que o ensino era insuficiente para uma pratica clinica segura, 17,9% nao usavam
EPI completo, 55,8% dos alunos nao saberiam se portar diante a um acidente com
material contaminado, apesar de 25,6% relatarem que ja sofreram algum acidente.
Concluiram que a abordagem pedagogica biosseguranga no curso de Odontologia
deva ser revista para capacitar melhor os alunos e diminuir a distancia entre o
conhecimento tedrico e a pratica, sendo necessario investir em capacitacao de toda
a equipe de profissionais envolvidos no curso de Odontologia.

Garbin et al. (2016) verificaram a conduta dos académicos de Odontologia

frente ao protocolo de vacinacao contra hepatite B e suas atitudes apés acidentes
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perfurocortantes. Para o estudo foram selecionados 193 alunos do 3%, 4° e 5° ano,
que responderam a um questionario sobre a condi¢do vacinal contra hepatite B e a
conduta tomada frente aos acidentes ocupacionais. Do total de participantes
92,16% afirmaram terem sido imunizados contra o virus, entretanto 73,1% destes
nao fizeram o exame anti-HBS, em relagdo ao significado do resultado do exame
41,18% disseram ter conhecimento e 19,05% nao. Na anadlise referente aos
acidentes perfurocortantes, 18,3% responderam que ja tinham se perfurado, sendo
que deste percentual 64,3% seguiram o protocolo corretamente e 28,6% apenas
realizaram os exames com a frequéncia recomendada. Concluiram que as condutas
e atitudes dos académicos sobre hepatite B apresentaram falhas e a quantidade de
académicos que seguiram o protocolo recomendado foi baixo.

Mussi e Marasea (2016) identificaram a perspectiva das subnotificaces
ocorridas com Cirurgides-Dentistas de uma Prefeitura Municipal. Para o estudo 134
profissionais responderam a um questionario com perguntas abordando o risco
ocupacional, a realizacdo da notificacdo do acidente, as razdes para a nao
notificagdo, a frequéncia e a interferéncia que ocorre na qualidade de vida do
profissional. O total de 88 entre 134 (65,6%) sofreram acidente com exposicao a
material biolégico, a distracao foi a principal causa relatada, seguido pela pressa e
complexidade do procedimento; 21 (23,8%) dos profissionais acidentados disseram
que interferiu negativamente na qualidade de vida, principalmente pela inseguranga;
48 (45,4%) relataram ter efetuado a notificacdo e os motivos para a nao realizacéo
foram do paciente fonte nao ter problema de saude, seguido pela complexidade da
realizacdo da subnotificagdo. Concluiram que os dentistas apresentaram alta

frequéncia de acidentes durante a realizacdo dos procedimentos, conheciam o0s
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riscos a que estavam expostos, mas este conhecimento ndo foi suficiente para evitar
a exposicao, podendo lhes trazer graves consequéncias psicologicas, familiares e
relacionais no ambiente de trabalho.

Paiva et al. (2017) verificaram a ocorréncia, as caracteristicas dos acidentes
com material biolégico, o conhecimento e a aplicagdo de agbes preventivas e
condutas pos exposigao. Foi aplicado um questionario de autopreenchimento a 195
estudantes de Odontologia que tinham contato com atendimento clinico. Dos
entrevistados, 23,6% sofreram acidentes ocupacionais, com predominio do género
feminino, frequentemente acometendo maos, e a maioria causados por sonda
exploradora. Observaram que 34,9% sofreram acidentes percutaneos, somente
18,7% procurou auxilio médico e 6,3% relataram nao utilizar equipamento de
protecdo no momento do acidente. Concluiram que € necessario o desenvolvimento
de estratégias de ensino que incluam uma supervisdo mais eficaz, para que tenha
reducao dos acidentes.

Younes et al. (2017) analisaram os conhecimentos e percepg¢des sobre
biossegurangca em Odontologia a partir da perspectiva de pacientes. Realizaram um
estudo populacional observacional transversal, onde os dados foram coletados por
meio da aplicacao de questionarios dirigidos a pacientes, imediatamente apds o
atendimento, em um Curso de Odontologia do Rio Grande do Sul, Brasil.
Participaram 100 individuos. Observaram que uma parcela consideravel de
paciente ndo sabia ou nunca tinha ouvido falar em biosseguranga. Identificaram
lacunas no nivel de informacéao sobre vias de transmissao de doencas, principais
doencas passiveis de contaminacao, riscos presentes no consultério, uso de EPl e

higienizagdo das maos por parte dos Cirurgides-Dentistas. Os pacientes



demonstraram-se atentos ao uso de equipamentos de protegéo individual, limpeza
e organizacado do ambiente de trabalho. Concluiram que profissionais e estudantes
de Odontologia precisam disponibilizar informag¢des aos pacientes e, a0 mesmo
tempo, incorporar os cuidados de biosseguranca de forma ampla e irrestrita, de
modo a garantir a seguranga e a qualidade aos atendimentos oferecidos.

Molina et al. (2017) discutiram a adesdo as normas e condutas sobre
biosseguranga e controle de infecgdo, publicadas no Brasil, no ensino de
Odontologia. Realizaram uma revisdo bibliografica na base de dados Biblioteca
Virtual em Saude em periddicos nacionais, com o0s seguintes descritores:
biosseguranga; odontologia; ensino. A partir desta revisao de literatura verificaram
que os estudantes dos cursos de Odontologia, mesmo tendo o conhecimento sobre
biosseguranga, negligenciaram de alguma forma as medidas de prote¢éo, tornando-
se mais expostos ao risco dos acidentes ocupacionais, principalmente com material
perfurocortante. Concluiram que é de fundamental importancia que as instituicoes
de ensino realizem capacitacao e educacado permanente sobre o tema, a fim de
atingir praticas adequadas para que se tornem habitos na vida profissional destes
graduandos.

Miranda et al. (2017) observaram os trabalhadores brasileiros vitimas de
acidentes de trabalho com fluidos bioldgicos. Foram analisados os registros de 2007
a 2014 a partir de um estudo de base populacional num total de 284877 notificacoes
analisadas conforme a densidade de incidéncia (D) utilizando 1000 trabalhadores-
ano. Verificaram a predominancia no género feminino (77,9%) a DI de 0,8 a cada
1000 trabalhadores-ano e no género masculino de 0,2 a cada 1000 trabalhadores-

ano. A faixa etaria de 25 a 29 anos foi a mais acometida com (23,3%) tanto para o
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género feminino, quanto masculino. Cerca de 49,6% possuiam ensino médio
completo, seguido de 20,1% com ensino superior completo e 19,1% votos brancos
ou ignorados. As incidéncias referentes aos grupos ocupacionais identificaram que
os trabalhadores mais acometidos com ensino médio completo foram auxiliares
odontolégicos com 42,0 a cada 1000 trabalhadores-ano, seguido por profissional de
nivel médio de enfermagem com 38,3 a cada 1000 trabalhadores-ano, os
trabalhadores mais acometidos com o ensino superior completo foram veterinarios
com 17,9 a cada 1000 trabalhadores-ano, seguidos pelos profissionais de
enfermagem com 9,3 a cada 1000 trabalhadores-ano. Concluiram que os registros
de notificagdes sdo de extrema importancia para a saude dos trabalhadores por
solucionarem os problemas identificados e assim, se possivel sugerir medidas para
intervir nessa realidade e a analise dos dados gerados pelas notificacées deve ser
realizada constantemente a fim de aprimorar o sistema de vigilancia epidemioldgica.

Gomes e Caldas (2017) analisaram a qualidade dos dados do sistema de
informacgao sobre acidentes de trabalho com exposicao a material biol6égico no Brasil
de 2010 a 2015. O objeto da andlise foi composto por todos os registros de
acidentes de trabalho com exposicao a material biolégico (ATEMB) do Sistema de
Informacao sobre Agravos de Notificacao (SINAN). Os dados analisados incluiram
a acessibilidade, ou seja, como séo obtidos; a oportunidade, analisando o grau em
que os dados e informacdes estao disponiveis no local e o tempo de utilizacdo; a
completude, se os dados sdo totalmente preenchidos ou nido. O perfil sécio
ocupacional e as caracteristicas dos acidentes, considerando bom (5 a 10%) regular
(10 a 20%) ruim (20 a 50%) e muito ruim (50% ou mais). Nos resultados obtiveram

deficiéncia no preenchimento de variaveis importantes, detectado como regular e



ruim a variavel escolaridade, situacao de trabalho, o tempo de servigo, tipo de
material biologico, condicdo vacinal, conhecimento sobre o status sorolégico do
acidente, condutas adotas e emissao da CAT. Concluiram que o preenchimento da
ficha de investigagdo deve ser melhorado com urgéncia, € a andlise dos ATEMB
por meio do SINAN deve ser realizada levando em consideragao a necessidade de
intervengdes que melhorem o preenchimento da ficha de notificacao e o indice de
completude dos dados.

Martins et al. (2017) avaliaram o reencape de agulhas e descarte de residuos
odontolégicos baseado no comportamento de estudantes de Odontologia de uma
Universidade Publica Brasileira. Para o estudo realizaram a contagem de agulhas e
analisaram os materiais descartados num recipiente do tipo “Descarpak”. Coletaram
111 recipientes e observaram que haviam 6729 agulhas descartadas, destas 1078
(16%) estavam reencapadas nos dois lados, 1960 (29,1%) em um lado, 3691
(54,9%) sem reencape e outros diferentes materiais nao perfurocortantes
descartados erroneamente. Concluiram que as precaucbes quanto a
recomendacdo de nao reencapar agulhas € baixo e os recipientes de descartes
estdo sendo utilizados de maneira incorreta.

Corréa et al. (2017) determinaram a frequéncia de adesdo ao uso de
equipamentos de protecao individual (EPI) por profissionais da saude que sofreram
acidentes ocupacionais com material biol6gico no Estado do Maranhao. Realizaram
um estudo epidemioldgico baseado em dados do Sistema de Informagéo e Agravos
de Notificacao (SINAN) entre os profissionais acidentados com perfurocortantes no
ano de 2010 a 2015, foram consideradas variaveis relacionadas ao perfil

sociodemografico e ocupacional dos acidentes, as caracteristicas dos acidentes e
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se faziam uso ou nado de EPI durante a ocorréncia do acidente. O total de
profissionais da saude que se acidentaram no estado do Maranh&o foi de 1919,
desses com maior frequéncia no ano de 2011 (18,3%) e em 2015 (18,64%). Ja a
frequéncia estimada de utilizagdo de EPI foi de 41,3%. Concluiram que a adesao
ao uso de equipamento de protecéo e relativamente baixa e o descarte inadequado
de materiais perfurocortantes podem estar contribuindo com os acidentes
ocupacionais nas instituicdes de saude, tendo em vista a importancia do profissional
de receber capacitacdo e treinamento especifico sobre EPI e sua utilizacdo
adequada.

Arantes et al. (2017) investigaram os acidentes de trabalho com material
bioldgico em trabalhadores de servigos gerais de instituicbes de saude. Coletaram
dados através das fichas do Sistema de Informacado de Agravos de Notificacdo
(SINAN) de 131 trabalhadores de 2010 a 2013, incluiram variaveis referentes a
caracterizacao sociodemografica, ocupacional, tipo de exposicao, tipo de material
organico, material causador, uso de EPI, condicao vacinal e sorologia do acidentado
e paciente. Foram identificados que em 84,9% dos casos ocorreram no género
feminino e houve um predominio na faixa etaria de 31 a 50 anos; 60,2% atuavam
em hospitais; 98,2% foram com exposicao percutanea; 62,8% o sangue foi principal
material organico; 88,5% descarte inadequado de perfurocortantes; 75,2% se
perfuraram com agulha; 77,9% disseram fazer uso de EPI; 79,6% possuiam
condicao vacinal adequada. Concluiram que os resultados investigados indicaram
a necessidade de promover acbes a fim de conscientizar os profissionais, e a
reforgar a importancia dos gestores das instituicdes de adquirirem materiais de

qualidade para maior resisténcia e protegao.
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Rosa et al. (2018) realizaram um trabalho com o objetivo de compreender as
causas de acidentes com perfurocortantes com profissionais de Enfermagem. O
estudo teve como referéncia a Teoria Fundamentada nos Dados (TFD) com a
participacao de trés enfermeiros e 17 técnicos de enfermagem de um hospital
publico, e a coleta de dados constituiu de um roteiro de entrevista de forma
individual. Os dados foram subdivididos em trés categorias: vivenciado tensbes
mediante as realizacdes de agdes de Enfermagem destacando a condicao de
trabalho, a pressa na realizagao dos procedimentos, a falta de atengéo entre outros;
vivenciando acidentes que acontecem durante o cuidado procedimental devido a
realizagcédo de injecéo intramuscular, teste de glicemia, puncéo venosa; vivenciando
acidentes que acontecem no cuidado pos procedimental, a forma do descarte do
equipamento perfurocortante. Concluiram que as causas dos acidentes, como a
pressa, a distracdo, o cansaco, o tumulto nas enfermarias, cargas horarias
excessivas e descarte inadequado do material sao condicdes que geram risco para
a ocorréncia de acidentes.

Carvalho et al. (2018) avaliaram a ocorréncia e as caracteristicas dos
acidentes de trabalho com material biolégico entre uma equipe de enfermagem de
um hospital publico brasileiro. Para a coleta de dados foram aplicados questionarios
com questdes de multipla escolha respondidos de forma individual. Subdividiram
em variaveis como a frequéncia dos acidentes, notificagdo do ultimo do acidente,
participacdo em treinamentos e troca correta do recipiente de descarte do material.
A taxa de respostas foi de 87% uma vez que 148 profissionais responderam
adequadamente; 46,6% relataram exposi¢cdo a material biolégico potencialmente

contaminado (MBPC); 63,5% se acidentaram duas vezes ou mais; 42,6% dos
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profissionais disseram ter participado de treinamentos e 64,9% apenas realizavam
a troca dos recipientes de descarte de materiais perfurocortante. Concluiram que a
exposicdo ao material bioldgico entre os trabalhadores ainda € constante nas
instituicbes de saude, ressaltando a necessidade de agdes preventivas e a melhor
formacao e educacédo dos profissionais de enfermagem para exercerem suas

atividades com qualidade.
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3 PROPOSICAO

A proposta do presente trabalho foi avaliar nos documentos da Clinica do
Departamento de Odontologia da Universidade de Taubaté, o local, o numero e tipo

de acidentes biolégicos ocorridos nos ultimos dez anos.
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4 METODOLOGIA

O trabalho foi realizado mediante aprovacdo do Comité de Etica em
Pesquisa, sob parecer no. 3.205.630, (Anexo 1) e autorizagdo para acesso aos
arquivos da Clinica do Departamento de Odontologia da Universidade de Taubaté
(Anexo 2).

Os dados foram coletados a partir das notificagdes de acidentes ocorridos
entre janeiro de 2009 e dezembro de 2018.

Foram avaliadas 41 fichas de notificagdo de acidentes biologicos, das quais
foram coletados os dados: o numero de acidentes a cada ano, o tipo de acidente,
local do acidente, local do ferimento, momento do acidente (inicio, durante ou
término do atendimento, lavagem do instrumental).

Os dados coletados foram tabulados e apresentados em porcentagem,

distribuidos graficamente.
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5 RESULTADOS

Foram avaliadas 41 fichas de notificacao de acidentes, no periodo de janeiro
de 2009 a dezembro de 2018 e os resultados s&o apresentados nas figuras

seguintes:

NuUmero de acidentes

14

4 4 4 4 4
3
2
1 1 II
| | I
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Figura 1- Distribuicdo dos numeros de acidentes biologicos notificados de 2009 a
2018.
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Porcentagem de acidentes/académico/ano

2,69

1,9 1,87
0,98 0,99
0.85 0,81
0i4 1 I Oi2 I I I
2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Figura 2- Distribuicdo das porcentagens de acidentes bioldgicos notificados de

2009 a 2018, considerando o numero total de académicos matriculados em cada
ano.

Local do acidente

Centro de esterilizagao 34,14%

Término do atendimento 29,26%

Durante o atendimento 24,39%

Inicio do atendimento 12,19%

Figura 3- Distribuicdo das porcentagens de acidentes biolégicos notificados de
2009 a 2018, relacionados a0 momento em que ocorreram.



Material que provocou o acidente

Acido fosférico Wl 2,43%
Sangue M 2,43%
Lima endodéntica W 2,43%
Brocas N 9,75%
Instrumentais pontiagudos T 46,34%
Agulha sutura B8 2,43%
Agulha anestesia NI 34,14%

Figura 4- Distribuicdo das porcentagens de acidentes biologicos notificados de
2009 a 2018 relacionados aos materiais que os provocaram.

Local do ferimento

90,24
4,7 2,43 2,43
_ | |
Olhos Coxas M os Dedos

Figura 5- Distribuicdo das porcentagens de acidentes biol6gicos notificados de
2009 a 2018 relacionados ao local do ferimento.
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Periodo em que ocorrreram os acidentes

58,5%

34,1%
7,3%
Manha Tarde Noite

Figura 6- Distribuicdo das porcentagens de acidentes biologicos notificados de
2009 a 2018 relacionados ao periodo em que ocorreram.

Numero de acidentes por género

82,9%

17,1%

Feminino Masculino

Figura 7- Distribuicdo das porcentagens de acidentes bioldgicos notificados de
2009 a 2018 relacionados ao género.



Porcentagem de acidentes por meses do ano

31,7%
19,5% 19,5%
9,8% 9,8%
4,9% 4,9%
L oo W
margo abril maio junho agosto setembro outubro novembro

Figura 8- Distribuicdo das porcentagens de acidentes bioldgicos notificados de
2009 a 2018 relacionados aos meses do ano.
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6 DISCUSSAO

Acidentes bioldgicos representam riscos a saude, e os profissionais de
Odontologia na sua prética clinica entram em contato com pacientes e com uma
variedade de instrumentos perfurocortantes, trabalnam em um pequeno campo de
visualizagcdo (Machado-Carvalhais et al. 2008; Gambhir et al. 2011), e realizam
procedimentos invasivos com diferentes niveis de complexidade, que podem levar
a contato com secrec¢des da cavidade bucal, como saliva, sangue e outros tipos de
secrecdes, como as das vias aéreas superiores (Cardoso et al. 2009; Mioto e Rocha
2012; Mussi e Marasea, 2016). Martins et al. (2017) concordaram e afirmaram que
os estudantes de Odontologia sofrem grande niumero de acidentes com materiais
perfurocortantes quando comparados a estudantes de outras areas da saulde,
devido a auséncia de experiéncia clinica e pouca habilidade no manuseio dos
instrumentais odontoldgicos, entretanto Pinelli e Mouta (2014) atribuiram aos
acidentes a falta de atengao, descuido durante o manuseio do perfurocortante e a
falta de uso de equipamentos de protecao individual. Porém, Jader (2011) citou a
importancia de enfatizar no ensino odontoldégico de graduacao os principios de
biosseguranca.

E fundamental que logo ap6s o acidente com material bioldgico o acidentado
receba assisténcia adequada ao tipo de ocorréncia, com medidas profilaticas a fim
de minimizar os riscos de transmissdo de agravos, como o HIV e a Hepatite B
(Arantes et al. 2017), sendo que a notificagdo desses acidentes é importante, e
segundo Gomes e Caldas (2017), no Brasil, em 2004 o Ministério da Salde

determinou a notificagdo compulséria de doencas relacionadas ao trabalho,
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incluindo os acidentes com material biolégico, para reconhecer a urgéncia e as
prioridades das agdes visando a melhoria das condi¢des de trabalho, da saude e,
da reducao dos acidentes laborais. No presente trabalho, no periodo avaliado, foram
encontradas 41 fichas de notificagdo de acidentes (Figura 1).

Considerando o maior numero de acidentes notificados no ano de 2018,
verificamos o numero de académicos matriculados a cada ano, para verificar
percentualmente o que representava esse numero, assim, a Figura 2 apresenta as
porcentagens dos acidentes notificados a cada ano, relacionada ao numero de
matriculados, o que manteve um percentual maior que nos demais anos.

Esses numeros sao dos acidentes notificados ao longo do periodo estudado,
entretanto podem néo refletir a realidade, concordando com Nogueira et al. (2016)
que em seu trabalho observaram que profissionais respondendo a um questionario
relataram acidentes, entretanto verificando em érgao oficial, encontraram um
numero de notificagcbes bem abaixo do real, e Silva et al. (2011) também citaram
subnotificagdes de acidentes biolégicos, concordando com Miotto e Rocha (2012)
em sua pesquisa com académicos de Odontologia, observaram que somente 9,5%
dos acidentados investigados registraram o acidente.

Dos acidentes notificados na pesquisa, 65,86% ocorreram durante o0s
procedimentos clinicos (inicio, durante ou término) e 34,14% ocorreram no centro
de esterilizacao (Figura 3), durante os procedimentos de lavagem e embalagem dos
instrumentais, resultados pouco diferentes foram encontrados por Lee et al. (2014)
que observaram 55,3% de acidentes durante a clinica e 44,7% durante processos

de lavagem de instrumental por profissionais de Odontologia, j& Nogueira et al.
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(2016) encontraram 40% de acidentes com dentistas durante procedimentos de
cirurgia e periodontia.

A Figura 4 apresenta que 46,3% dos materiais que provocaram os acidentes
foram os instrumentais pontiagudos, tendo sido citados os instrumentos
periodontais (foice e cureta) e sonda exploradora, seguido de agulha de anestesia
(34,1%), brocas (9,8%), sangue, agulha de sutura, acido fosférico e limas
endoddnticas (2,4%). Resultados semelhantes ao encontrado por Miotto e Rocha
(2012), que encontraram 35,7% de acidentes com agulhas de anestesia por
académicos de Odontologia. Nos relatos dos acidentes com agulha de anestesia, a
maioria deles ocorreu durante a remo¢ao da mesma da seringa para descarte, mas
também na tentativa de reencapa-la, concordando com Camara et al. (2011) que
citaram elevado numero de acidentes no descarte inadequado de materiais, e
Martins et al. (2017) que afirmaram que a adeséo dos estudantes a recomendacao
de nao reencapar agulhas, é baixa.

A Figura 5 apresenta a distribuicdo dos locais dos ferimentos, em que o mais
afetados sdo os dedos das maos (90,2%), concordando com Miotto e Rocha (2012)
que citaram 88,1% dos acidentes afetando as maos, e ainda Nascimento et al.
(2012) e Paiva et al. (2017) também citaram os dedos das maos como mais
atingidos nos acidentes. Outros locais de ferimentos encontrados foram olhos
(4,9%) e coxas (2,4%).

O periodo em que mais ocorreram os acidentes foi a tarde (58,5%), seguidos
da manha e noite, 34,1% e 7,3% respectivamente (Figura 6), o que pode ser
considerado por ser o periodo em que os académicos estdo em maior rotina clinica,

a tarde seguida da manha e noite, entretanto, Nogueira et al. (2016) encontraram
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61,5% de acidentes no periodo da tarde acometendo auxiliares odontolédgicas e
70% no periodo da manha acometendo dentistas.

A Figura 7 apresenta a distribuicdo dos acidentes biologicos notificados por
género, em que 82,9% sao do género feminino, concordando com Jaber (2011),
que citou 72,2%, Nogueira et al. (2016) citaram 70,37% e Miranda et al. (2017)
citaram 77,9% de acidentes com individuos do género feminino. Entretanto, o
numero de académicos do género feminino se destaca na Odontologia, o que deve
ser considerado no resultado.

De acordo com a pesquisa, 0 més em que mais ocorreram acidentes foi maio
(31,7%), seguido dor outubro e abril (19,5%), agosto e novembro (9,8%) e marco e
setembro (4,9%) (Figura 8). Levando em consideragdo que 0s meses em maior
destaque, foram aqueles em que ocorreram um maior atendimento na clinica da
Universidade, proximos ao final do semestre e provas, embora ndo tenham sido
pesquisadas as possiveis causas dos acidentes.

Os cuidados com a biosseguranca sao indispensaveis para evitar acidentes
biolégicos na clinica odontoldgica (Zacrato et al. 2016; Armond et al. 2016; Younes
et al., 2017). Os académicos precisam ser informados corretamente sobre o uso de
equipamentos de protecao individual, e manejo com os materiais biolégicos, tanto
no momento do atendimento, quanto na lavagem e esterilizacdo dos materiais
(Molina et al. 2017), e na notificacdo adequada dos acidentes (Silva et al. 2011).

Novos estudos sdo sugeridos no intuito de pesquisar as principais causas
dos acidentes biol6gicos com académicos de Odontologia, visando as campanhas

de prevencao e orientacao.
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7 CONCLUSAO

Foram encontradas 41 fichas de notificacdo de acidentes bioldgicos, que
ocorreram durante procedimentos clinicos e durante a lavagem e embalagem dos
materiais no centro de esterilizacdo, € o maior numero de notificacdes foi
encontrado no ano de 2018; os materiais mais notificados foram os instrumentais
pontiagudos seguidos das agulhas de anestesia; e o local do ferimento mais citado

foram os dedos das maos.
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