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RESUMO: Objetivo: tragar o perfil das publicagdes brasileiras sobre acidentes de trabalho no periodo
de 2004 a 2010. Método: revisdo integrativa dos estudos publicados online, utilizando-se a palavra-
chave “acidente de trabalho”. A busca foi realizada no banco de dados da SCIELO, BDENF e LILACS,
entre julho e agosto de 2010. Através da similaridade de conteldos, os estudos foram agrupados em
tematicas. Resultados: Os resultados apontam para trés temas centrais: caracteristicas dos acidentes
de trabalho, prevengdo dos acidentes/tratamento adotado e subnotificagdo dos registros. Conclus&o:
O acidente tipico foi o predominante, a enfermagem a profissdo mais pesquisada, os instrumentos
perfurocortantes e material bioldgico foram os principais agentes causadores de acidentes, a lavagem
do local foi a conduta mais adotada apds o acidente, a subnotificagdo foi elevada. A complexidade dos
acidentes de trabalho suscita novas investigagdes acerca das condi¢des de trabalho e sua associagao
com o risco da ocorréncia de acidentes.

Descritores: Acidentes de trabalho; Sadde do trabalhador; Enfermagem; Condicdes de trabalho.

Profile of occupational accidents published in brazilian studies

ABSTRACT: Objective: The research aimed to set the profile of Brazilian publications on occupational
accidents in the period from 2004 to 2010. Method: it was an integrative review of studies published
online, using the keyword "occupational accident". The search was performed on the database of
SciELO, BDENF, and LILACS between July and August 2010. By similarity of content, the studies were
grouped into topics. Results: The results point to three central topics: characteristics of accidents,
accident prevention/treatment adopted and the underreporting of records. Conclusion: The typical
accident was predominant, the nursing profession was the most researched, the sharp instruments and
biological material were the main agents causing accidents, washing the site was the most common
measure taken after the accident, and underreporting was high. The complexity of labor accidents
instigates new investigations on the conditions of work and their association with the risk of them
happening.

Descriptors: Accidents, Occupational; Occupational Health; Nursing; Working Conditions.
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Introducéo

Dentre as causas de adoecimento e afastamento do ambiente laboral esta o acidente de
trabalho que pode ser considerado o maior agravo a saude dos trabalhadores e se constitui
em um relevante problema de salde publica.’

Por definigao, acidente de trabalho é um evento sUbito que ocorre durante o exercicio da
atividade laboral e que ocasiona dano a saude do trabalhador (les&o corporal ou perturbagédo
funcional) e pode ser responsavel pela morte, perda ou redugdo da capacidade para o
trabalho, permanente ou temporaria.2

Considera-se também acidente de trabalho aquele que ocorre durante o deslocamento
entre a residéncia e o local de trabalho e vice-versa, denominado acidente de trajeto.’

Todos os acidentes de trabalho, do menos grave ao fatal, séo considerados agravos de
notificagcdo compulsoriad e a sua ocorréncia deve ser comunicada a Previdéncia Social, por
meio de abertura de Comunicagéo de Acidente de Trabalho (CAT).?

Falar em acidente de trabalho remete a saude do trabalhador. Essa foi uma das
justificativas para a escolha do assunto, uma vez que se vincula a linha de pesquisa Saude do
Trabalhador do Grupo de Pesquisa Trabalho, Salide, Educagdo e Enfermagem do
Departamento de Enfermagem da Universidade Federal de Santa Maria (UFSM) na qual os
autores inserem-se. Além disso, tem-se a experiéncia profissional de uma das autoras como
Técnica de Enfermagem do Pronto-Socorro de um hospital universitario onde atua ha mais de
oito anos. No exercer de seu trabalho, por diversas vezes prestou atendimento de pacientes
que foram encaminhados ao servigo vitimas de acidentes de trabalho e, em outras,
presenciou acidentes acometendo a equipe de enfermagem. Em alguns casos, no corre-corre
do trabalho, os acidentes considerados “leves” ou “supostamente sem risco” acabam n&o
sendo notificados pelo trabalhador ao setor competente da instituigao.

A partir do exposto, as questdes que nortearam a realizagao deste estudo foram: quais
os acidentes de trabalho relatados em estudos brasileiros? Qual a populagdo mais
acometida? E, que medidas sdo adotadas para prevenir acidentes ou tratar trabalhadores
que sofrem acidentes de trabalho? Para responder a estes questionamentos, objetivou-se
tracar um perfil das publicacbes brasileiras acerca da temética acidente de trabalho,
considerando o tipo de acidente, a categoria profissional acometida e o desfecho do acidente.

Método

Trata-se de uma revisdo integrativa que buscou apresentar a reviséo e analise critica
acerca dos artigos sobre acidente de trabalho, publicados online, no periodo de 2004 a 2010.
Este método de pesquisa consiste na construcdo de uma vasta andlise da literatura,
contribuindo para discussdes sobre métodos e resultados de pesquisas, além de reflexdes
sobre a realizagéo de futuros estudos.’

O levantamento foi realizado na Biblioteca Virtual de Saude (BVS), entre os meses de
julho e agosto de 2010, no banco de dados Scientific Electronic Library Online (SCIELO),
Base de Dados de Enfermagem (BDENF) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS). Para o levantamento dos artigos, utilizou-se a palavra-chave
“acidente de trabalho”.



Os critérios selecionados para a inclusdo das publicagdes foram: artigos disponibilizados
na integra e na forma online, sem restricbes de acessibilidade; publicados no idioma
portugués, no periodo compreendido entre os anos de 2004 a 2010, por considerar a Politica
Nacional de Seguranca e Salde do Trabalhador?, elaborada em 2004, um marco na
seguranca da salde do trabalhador. Como critérios de exclusdo elegeram-se: artigos de
pesquisa bibliografica e de reflexdo, teses e dissertagdes. Para a incluséo ou excluséo dos
artigos foram utilizados trés Testes de Relevancia. No Teste de Relevancia 1, considerou-se o
periodo de publicacdo e o idioma; no Teste de Relevancia 2, levou-se em conta o titulo e/ou
resumo para verificar a adequagdo ao tema de interesse (excluiram-se aquelas nao
disponiveis online, teses e dissertacdes, estudos de pesquisa bibliogréfica e artigos
repetidos); no Teste de Relevancia 3, os estudos foram avaliados na integra.

As informagdes dos artigos selecionados foram sumarizadas em uma ficha de extragéo
de dados denominada “Identificacdo e descricdo do contelido do artigo” que assinala os
seguintes itens: tema, titulo, autores, fonte da publicacéo, estudo nimero, finalidade/objetivo,
coleta de dados/tipo de pesquisa, andlise dos dados, resultados/discussdo e
conclusdes/recomendacoes.

Resultados e discussdes

A busca possibilitou a analise de 53 artigos (Quadro 1) conforme os critérios de incluséo,
descritos anteriormente. Considerando-se a similaridade de contetdos encontrada nos
estudos, os resultados serdo apresentados e discutidos com base em trés temas centrais,
quais sejam: caracteristicas dos acidentes de trabalho, prevengéo dos acidentes/tratamento
adotado e subnotificagdo dos registros.

Caracteristicas dos acidentes de trabalho

Do tema caracteristicas dos acidentes de trabalho emergiram trés categorias: tipos de
acidente de trabalho, profissdo do trabalhador acidentado e causas do acidente de trabalho.

Sobre os tipos de acidente de trabalho, 100% dos artigos selecionados abordaram os
acidentes de trabalho tipico, ou seja, 53 artigos. Em oito desses estudos (15,09%), abordou-
se simultaneamente o acidente de trajeto.

A maioria dos acidentes sendo constituida por acidente de trabalho tipico denota,
primeiramente, a necessidade das instituicbes investirem na prevengéo desse tipo de acidente
pelo elevado custo (financeiro e humano), ja que o nimero de dias de trabalho perdidos é
responsavel por aumentar o custo da méo de obra no Brasil, 0 que encarece a produgéo e
diminuir a competitividade do pais em relagdo ao mercado externo8; por segundo, levanta a
hipétese de que os acidentes de trajeto possam estar subnotificados ou as pesquisas dao
mais énfase em investigacdes que envolvem os acidentes tipicos.

Na categoria profissdo do trabalhador acidentado, constatou-se que o0 maior percentual
dos estudos (35,85%, N=19) foi realizado com trabalhadores da equipe de enfermagem. Essa
evidéncia demonstra que, apesar das instituicdes de salde serem entidades que visam a
assisténcia, o tratamento e a cura dos pacientes, elas também podem, de acordo com as
condigdes de trabalho (dentre outros fatores), favorecer o adoecimento dos trabalhadores.®
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Entre os estudos realizados com trabalhadores de enfermagem, a categoria que mais
sofreu acidente de trabalho foi a de auxiliar de enfermagem, compreendendo percentuais
entre 48% e 81% dos trabalhadores acidentados estudados. Em dois estudos, houve a
predominancia de acidentes com técnicos de enfermagem (64% e 71,6%), e em um estudo,
0s auxiliares e técnicos foram agrupados, evidenciando-os como 0s mais expostos a
acidentes de trabalho no &mbito hospitalar (43,4%).

Talvez esses dados possam ser explicados pelo fato de que os auxiliares e técnicos séo
os trabalhadores de enfermagem que desenvolvem com maior frequéncia as atividades
ligadas a assisténcia direta ao paciente como, por exemplo, higienizagdo, preparo e
administragdo de medicamentos, curativos e atividades que envolvam manuseio de
instrumentos cirlrgicos; tais atividades tornam o trabalhador mais suscetivel a ocorréncia de
acidentes.?

As demais profissdes foram: trabalhadores de saude, incluindo auxiliar técnico de
laboratorio, farmacéutico/bioquimico, médico, técnico de andlises clinicas, técnico em
laboratdrio, técnico em higiene dental, auxiliar de consultério dentario, biomédico,
fisioterapeuta, fonoaudidlogo, técnico em hemoterapia, atendente de enfermagem, técnico de
eletrocardiograma, terapeuta ocupacional, servigos de apoio (cozinha, lavanderia, limpeza e
manutengao) (18,86%, N=10), trabalhadores em geral que procuraram atendimento ap6s o
acidente (7,55%, N=4), odontélogos (7,55%, N=4), profissionais de hospital, incluindo os
servigos gerais (3,77%, N=2), equipe multiprofissional de atendimento pré-hospitalar (3,77%,
N=2) e diversas categorias profissionais (22,64%, n=12), sendo um estudo para cada
categoria, como por exemplo, fabricantes de pranchas de surf, operadores de poda de arvore,
pescadores, trabalhadores da construgao civil.

Sobre as causas dos acidentes de trabalho, evidenciaram-se: agressividade (por parte
da vitima, familiar e usuario contra o trabalhador), auséncia de Equipamento de Protegéo
Individual (EPI), cansago fisico e mental, choque térmico, colisdo automobilistica, contato com
répteis venenosos, contusbes e entorses, fluido ou material bioldgico, instrumentos
perfurocortantes, lesdes por animais, medicamentos, necessidade de maior agilidade de
realizagdo das atividades de rotina, pouca experiéncia profissional, quedas, queimaduras,
radiagéo, ruido e substancias quimicas.

Considerando-se que em alguns estudos foram apontados mais de um agente causador,
os instrumentos perfurocortantes e os fluidos/materiais bioldgicos foram os que apresentaram
maior percentual, com 50% e 48,1%, respectivamente. Este achado é importante e necessita
de maior atengado tanto por parte dos gestores quanto dos trabalhadores de instituicbes de
saude devido a elevada frequéncia com que ainda aparecem nas estatisticas, ao grau de
estresse do trabalhador pds-acidente e aos custos gerados." Custos estes, tanto para
empresa quanto para o trabalhador, que muita vezes fica incapacitado de trabalhar.

Evidenciou-se, nesta revisao, que independente do local de trabalho, os trabalhadores
podem estar expostos a diferentes fatores de riscos associados a um acidente de trabalho. A
adocdo de medidas de prevencao dos acidentes é fator crucial. Para isso, o entendimento dos
processos de trabalho de cada profissdo, a oferta de condigdo de trabalho adequada
(recursos humanos, material e equipamento em quantidade e qualidade suficiente), a
capacitagdo dos trabalhadores, o uso de EPI, atencdo durante o exercicio do trabalho,
cuidado no manuseio, transporte e descarte de materiais e equipamentos, esquema vacinal
completo do trabalhador, entre outras sdo de fundamental importancia para reduzir o risco de
acidentes.



Importante destacar que alguns estudos assinalam as situagdes de estresse fisico e/ou
psiquico como causadores de risco no trabalho, dentre eles os de acidentes. Como situagoes
estressantes foram citadas: o controle rigido de produtividade, imposicdo de ritmos
excessivos, trabalho em turno e noturno, jornadas de trabalho prolongadas, monotonia e
repetitividade.'?, convivio com situagdes de dor e de morte dos pacientes.

No que tange ao trabalhador enfermeiro, pode-se dizer que esse convive com situagoes
associadas ao estresse ocupacional, como inovagdes organizacionais e tecnoldgicas, 0s
crescentes conflitos relacionados as questdes pessoais, sociais e institucionais no ambito
hospitalar, 0 que exige desses trabalhadores constante adaptagdo, maior consciéncia, além
de grande habilidade para enfrentar essas evolugdes e administrar as demandas do
trabalho.™

Estudo' que teve como objetivo identificar a frequéncia e as principais causas de
acidentes ocupacionais com material biologico entre profissionais que atuam em laboratérios
de analises clinicas obteve que 4,4% dos entrevistados apontaram o estresse como motivos
que determinaram a ocorréncia das exposicdes ocupacionais envolvendo material biologico.

Em outro estudo'® que identificou os acidentes do trabalho ocorridos com trabalhadores
de enfermagem de uma unidade de terapia intensiva, mostrou que 13% dos trabalhadores
apontaram a pressa decorrente do plantdo ou o estresse como 0 motivo que ocasionou 0
acidente.

Ja em outro estudo'”, o estresse é assinalado como consequéncia do acidente sofrido,
Ou seja, a ocorréncia do acidente aliado ao desconhecimento da sorologia do paciente podem
constituir em motivo de estresse para o trabalhador acidentado, o que pode repercutir em
problemas na sua salde mental e afetar as relagdes familiares e laborais.

Assim, percebe-se que o estresse pode estar relacionado ao acidente de trabalho tanto
como causa quanto como em consequéncia deste.

Prevenc&o dos acidentes/tratamento adotado

No tema prevengéo dos acidentes e tratamento adotado emergiram trés categorias: uso
de Equipamentos de Protegéo Individual, esquema de vacinagéo do trabalhador e condutas
adotadas apds o acidente.

A categoria uso de Equipamentos de Prote¢éo Individual apontou para a necessidade da
utilizacdo de mascaras, avental, 6culos de protecdo e luvas, uma vez que o uso de EPI,
aliados ao emprego de praticas seguras, reduzem significativamente o risco de acidente
ocupacional.'®

Essa necessidade é apontada em 37,74% (N=20) dos estudos, o que sugere a
importancia desse cuidado para a redugéo/eliminagao dos acidentes, o que pode contribuir
para a manutencdo da saude do trabalhador. Identificou-se em estudo'® que os profissionais,
em sua maioria (92,1%), conhecem os EPI e sabem da sua importéncia; contudo, ha
evidéncias do uso inadequado destes como um dos motivos que determina a ocorréncia do
acidente de trabalho.'

Importante destacar um estudo® que buscou verificar a ocorréncia de soroconversdo
pelos virus da hepatite B (HBV), hepatite C(HCV) e HIV, causador da Sindrome da
Imunodeficiéncia Humana Adquirida (AIDS) ap6s o acidente. Nele, obteve-se que, dos 87
acidentes avaliados, oito ocorreram com pacientes portadores dessas patologias. Em dois
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casos, houve exposicdo de mucosa ocular do profissional, sendo que um paciente era
portador de HCV e outro de HIV, e em nenhum dos dois acidentes os profissionais envolvidos
utilizavam protecao ocular.

Assim, o profissional que apresenta um comportamento de risco, ou seja, que néo faz
uso de EPI esta exposto aos acidentes de trabalho e possiveis acometimentos em
decorréncias desses. Embora o risco de transmisséo ocupacional do HIV seja de 0,3% para a
exposicdo percutanea e 0,09% para mucocutanea® a possibilidade de contaminagéo existe e
nao deve ser banalizada pelos trabalhadores.

Com isso, a constatagéo evidenciada nos estudos revisados sobre a baixa adesao as
medidas de precaucdo por parte dos trabalhadores, traduz-se na importancia do
desenvolvimento de novas estratégias que busquem aumentar a adesao aos EPI, como forma
de protegéo e seguranga no desenvolvimento do trabalho.

A segunda categoria, esquema de vacinagdo do trabalhador, foi composta por 12 estudos
(22,64%) que verificaram a situagdo vacinal dos trabalhadores. Destes, 10 estudos
investigaram o esquema vacinal para hepatite B e dois avaliaram o esquema de vacinagéo
para o tétano. Como resultado, obteve-se que entre 30,6% e 100% dos sujeitos apresentavam
esquema completo para hepatite B.

A amplitude dos percentuais de trabalhadores com esquema completo para hepatite B €
grande (70%), o que evidencia a existéncia de grande parte dos trabalhadores que continuam
expostos ao risco de contaminagéo ocupacional. Cabe salientar que a imunizagdo é uma das
principais medidas de prevengao para a hepatite B', e tem uma eficacia de 90 a 95%.°

Apbs a realizagdo do esquema completo de imunizagdo contra hepatite B, se faz
necessaria a realizacdo do teste anti-HBs para verificacdo da resposta vacinal. Esse teste €
de grande valia, pois estudo?' identificou que a maioria dos acidentados relatou vacinagéo
prévia contra a hepatite B (91,3%), entretanto, 73% apresentaram resultado reagente para o
anticorpo anti-HBs. Muitos profissionais, apesar da vacinagao, néo estdo protegidos contra a
infecgdo pelo HBV, provavelmente por ndo terem completado o esquema vacinal ou por ndo
apresentarem resposta vacinal.

Ressalta-se que todo o trabalhador dos servicos de salde deve receber gratuitamente,
como medida preventiva, a imunizagao ativa contra tétano, difteria, HBV e os estabelecidos no
Programa de Controle Médico de Saude Ocupacional.’

A categoria condutas adotadas apds o acidente foi investigada e apresentada em 20
estudos (37,74%), identificando as atitudes que os trabalhadores adotaram apds os acidentes,
incluindo a adesao ao protocolo pds-exposi¢do e a quimioprofilaxia.

A conduta predominante realizada pelos trabalhadores apos um acidente de trabalho foi
a lavagem do local atingido. Tal conduta condiz com o preconizado pelo Ministério da Salde
(MS) que indica em caso de exposi¢do percutanea, a lavagem exaustiva com agua e sabéo e,
em caso de exposicdo em mucosas, realizar lavagem com agua ou solugéo salina.2

Outras condutas evidenciadas foram: aplicacdo de alcool 70%, antisséptico, hipoclorito
ou solugdo salina fisiologica, investigagdo do paciente sobre HIV/hepatites, assepsia com e
sem a comunicacdo do Controle de Infeccdo do Hospital (CCIH), busca de atendimento
médico, espremer o local atingido, nenhuma conduta foi adotada, pois paciente parecia sadio,
notificacdo do acidente mediante CAT, realizag&o de curativo, realizagdo de exames, utilizagao
de antiretrovirais, utilizagdo de algum tipo de pratica popular como aguardente, partes de
peixes e urina e vacinagao anti-tetanica.



Percebe-se que muitas condutas sdo adotadas ap6s o episddio de um acidente, sendo
que algumas delas ndo s&o recomendadas pelo MS e outras séo até contra-indicadas, como
é o caso da lavagem do local com hipoclorito ou outras solugdes irritantes.?’ A expressao do
local atingido como forma de facilitar o sangramento ndo & uma conduta justificada em
nenhum estudo como forma de facilitar o sangramento espontaneo.?

Apbs a ocorréncia de um acidente, condutas podem prevenir infecgdes e devem ser
adotadas, incluindo a avaliagdo imediata do acidente, quimioprofilaxia quando necessario,
aconselhamento do trabalhador e do paciente, bem como o acompanhamento periddico do
acidentado.?® Contudo, estudo? realizado com a equipe multiprofissional de Atendimento Pré-
Hospitalar concluiu que em 55,1% dos acidentes ndo foi tomada nenhuma conduta
imediatamente ap6s o acidente, e que em 61,2% dos acidentados o acompanhamento
sorolégico nao foi realizado.

Ressalta-se que nenhuma medida pos-exposicao é totalmente eficaz e que, portanto,
medidas de protegdo individual e coletiva no desenvolvimento das atividades s&o
fundamentais e a prevengdo ainda € a melhor medida para evitar a transmissdo
ocupacional

E, embora exista um manual de condutas recomendados pelo MS em caso de exposigao
ocupacional a material bioldgico, constatou-se que os trabalhadores podem adotar outros
tipos de condutas. Dessa maneira, pode-se inferir que ha um desconhecimento desta
normatizagé@o por parte dos trabalhadores, o que pode repercutir ndo somente em prejuizo
para a profilaxia pds-exposi¢éo ao acidente de trabalho, mas como em dificuldades & adeséo
de medidas relacionadas a prevengao.

Subnotificacéo dos registros

No tema subnotificacdo dos registros, 14 estudos (26,42%) abordaram a importancia da
comunicacdo do acidente de trabalho e, principalmente, as consequéncias que a
subnotificagdo acarreta. Ela foi verificada em percentuais compreendidos entre 48,9% e
84,6%. Ressalta-se que 19,2% dos estudos, considerando os resultados obtidos, apenas
sugerem a existéncia de subnotificacdo, ndo explicitando os indices.

Importante destacar um estudo'® que observou diversidade na notificagdo dos acidentes,
falhas no seguimento pds-acidente, falta de exames anexados a ficha ou ndo cumprimento
em tempo habil e conforme protocolo institucional e falta de padronizacdo em algumas
condutas quanto a solicitagéo de exames.

Como justificativa para a néo notificagdo do acidente de trabalho, foram citados nos estudos:
burocracia, contato com sangue ou fluido corpéreo ou de excreta em pele integra,
desconhecimento do protocolo de rotina ou da necessidade de notificacdo, desinteresse,
displicéncia, falta de tempo, funcionamento em horario comercial da Comissao de Controle de
Infeccéo Hospitalar, irrelevancia do acidente, medo do afastamento do trabalho com consequentes
perdas salariais e beneficios, plantdo agitado com intercorréncias, médico plantonista que
descartou a necessidade, sorologia negativa do paciente e sobrecarga de trabalho.

O desconhecimento da necessidade de registro, além das demais justificativas
apontadas, revela a necessidade de intervengdes institucionais para o aumento desse
registro, buscando-se que o trabalhador adquira uma maior compreensdo sobre autocuidado
e reflexdo quanto a sua pratica profissional e o aspecto legal envolvido no acidente de
trabalho.%
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Consideragdes Finais

Apbs a realizagdo deste estudo, pode-se concluir que a categoria profissional mais
pesquisada no que tange aos Acidentes de Trabalho foi a enfermagem, que os agentes
causadores desses acidentes foram os instrumentos perfurocortantes e material bioldgico,
que a lavagem do local foi a conduta mais adotada apés o acidente, que o tipo de acidente
prevalente foi o tipico e que a subnotificagio é elevada.

Os estudos apontaram para a necessidade de utilizacdo de EPI e para a importancia dos
trabalhadores manterem o esquema de vacinagdo completo. Nesse sentido, além do dever da
instituicdo em oferecer os EPI é necessario a capacitacdo da equipe e a vigilancia constante
sobre o0 uso dos mesmos. No entanto, a responsabilidade n&o é somente da instituicdo, pois
cabe ao trabalhador ter consciéncia sobre a importancia da utilizagao dos EPI no desempenho
de suas atividades.

Também ¢é fundamental que além do esquema vacinal, seja efetuado o teste para
verificagdo da resposta vacinal. Ressalta-se a importancia de que ap6s a exposi¢do
ocupacional, condutas recomendadas pelo Ministério da Saude devam ser adotadas pelos
trabalhadores.

A subnotificagdo foi outro aspecto avaliado nos estudos, assim como as justificativas
apontadas pelos trabalhadores para ndo notificar o acidente, representando mais uma vez, a
falta de conscientizag&o por parte dos trabalhadores. O desconhecimento da necessidade de
notificacdo deve ser revisto com especial atencéo ja que aponta para uma falha nas agdes
educativas. O enfermeiro, como trabalhador comprometido com sua saude e das pessoas,
tem papel fundamental nessas agdes, pois a prevengéo dos acidentes de trabalho refletira na
reducao dos percentuais dos acidentes e da subnotificacdo destes.

Como limitagdo deste estudo, aponta-se o fato de que o maior nimero de publicagdes
direcionou-se ao ambiente hospitalar e a enfermagem, o que fez com que as discussdes dos
resultados fossem apontadas, em sua maioria, para esta profissdo. Por outro lado, a medida
que estabelece um perfil dos acidentes de trabalho, traz contribui¢bes a enfermagem no
sentido de que essas informagdes podem ser utilizadas como ferramentas para auxiliar na
organizagdo e gerenciamento dos servicos de enfermagem, auxiliando na elaboracdo de
estratégias para a resolugéo desse problema, com base na realidade identificada.

Por fim, a complexidade dos acidentes de trabalho suscita novas investigagdes acerca
das condigdes de trabalho e sua associagao com tais acidentes em diversas populagdes.
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