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Acidentes com Material Biologico na
Mesorregiao Centro-Norte de Goias, Brasil:
Perfil Epidemiologico e Desafios Preventivos

Accidents Involving Biological Material in the Center-North Mesoregion of Goias, Brazil: Epidemiological Profile
and Preventive Challenges

Accidentes con Material Biologico en la Mesorregion Centro-Norte de Goias, Brasil: Perfil Epidemioldgico y
Desafios Preventivos

RESUMO

Objetivo: tracar o perfil epidemiologico dos acidentes ocupacionais com material biologico entre trabalha-
dores das unidades de salde da rede SUS na mesorregiao Centro-Norte de Goias, Brasil. Métodos: estudo
descritivo, transversal e quantitativo, conduzido entre 2022 e 2023, conforme as diretrizes STROBE. Pa-
recer no CEP, N° 6.152.181. Resultados: idade média de 40 anos, com predominancia de ensino superior
completo. Prevaléncia de acidentes com material perfurocortante / biolégico: 44,6%. Entre os casos, 74,2%
eram mulheres e 38,7% técnicas de enfermagem. Predominaram agulha com bisel (48,7%) e sangue (79,2%).
Realizaram sorologia 66,1% e quimioprofilaxia 77,1%; 25,8% nao notificaram. Observou-se descarte inade-
quado de perfurocortantes, prevenivel com recipientes apropriados em pontos estratégicos. Conclusao: as
subnotificacoes resultaram de omissao profissional e falhas gerenciais no registro. A prevencao exige edu-
cagao permanente, capacitacao para manejo e descarte seguro, cultura institucional de seguranca e estimulo
a notificagao, com impacto na protecao ocupacional.

DESCRITORES: Acidentes de Trabalho, Acidentes Biologicos, Profissionais de Salde, Ferimentos Penetran-
tes Produzidos por Agulha.

ABSTRACT

Objective: To outline the epidemiological profile of occupational accidents involving biological material
among workers in SUS healthcare units in the Center-North mesoregion of Goias, Brazil. Methods: A des-
criptive, cross-sectional, and quantitative study conducted between 2022 and 2023, in accordance with
STROBE guidelines. Ethics Committee approval No. 6,152,181. Results: The mean age was 40 years, with a
predominance of individuals with higher education. The prevalence of accidents involving sharps/biological
material was 44.6%. Among the cases, 74.2% were women and 38.7% were nursing technicians. Beveled
needles (48.7%) and blood (79.2%) predominated. Serological testing was performed in 66.1% of cases and
chemoprophylaxis in 77.1%; 25.8% were not reported. Inadequate disposal of sharps was observed, which
is preventable with appropriate containers at strategic points. Conclusion: Underreporting resulted from
professional omission and managerial failures in record-keeping. Prevention requires continuing education,
training in safe handling and disposal, an institutional safety culture, and encouragement of reporting, with
an impact on occupational protection.

DESCRIPTORS: Occupational Accidents; Biological Accidents; Health Personnel; Needle Stick Injuries.

RESUMEN

Objetivo: Trazar el perfil epidemiolégico de los accidentes ocupacionales con material biolégico entre traba-
jadores de unidades de salud de la red SUS en la mesorregion Centro-Norte de Goias, Brasil.

Métodos: Estudio descriptivo, transversal y cuantitativo, realizado entre 2022 y 2023, de acuerdo con las
directrices STROBE. Dictamen del Comité de Etica N° 6.152.181.

Resultados: La edad media fue de 40 anos, con predominio de educacion superior completa. La prevalencia
de accidentes con material punzocortante/biolagico fue del 44,6%. Entre los casos, el 74,2% fueron mujeres
y el 38,7% técnicas de enfermeria. Predominaron las agujas con bisel (48,7%) v la sangre (79,2%). El 66,1%
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realizo serologia y el 77,1% quimioprofilaxis; el 25,8% no notifico. Se observo eliminacion inadecuada de
objetos punzocortantes, prevenible con recipientes adecuados en puntos estratégicos. Conclusion: La sub-
notificacion resulto de la omision profesional y de fallas en la gestion de los registros. La prevencion requiere
educacion continua, capacitacion para el manejo y la eliminacion segura, cultura institucional de seguridad y
estimulo a la notificacion, con impacto en la proteccion ocupacional.

DESCRIPTORES: Accidentes de Trabajo; Accidentes Biologicos; Personal de Salud; Lesiones por Pinchazo de Aguja.
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cidentes com material biolégico

sio exposicoes a agentes infec-
ciosos, como virus, bactérias, pa-
rasitas e fungos, durante a manipulacio
de sangue, saliva, urina, fezes, tecidos,
entre outros'. Esses acidentes ocorrem,
sobretudo, pelo manuseio de perfuro-
cortantes, como agulhas, bisturis e te-
souras ou por exposi¢ao cutinea, com
respingos em mucosas, pele lesada ou
feridas'?. Tais acidentes podem causar
lesoes, disfungdes ou morte, compro-
metendo a capacidade funcional do tra-
balhador. Geram impactos profissionais
¢ pessoais, como afastamento, trata-
mentos prolongados, estresse, ansieda-
de e infecgoes de diferentes gravidades®.
A assisténcia prestada pelo profissio-
nal de satide ao paciente pode envolver
situa¢oes propicias a ocorréncia de aci-

dentes de trabalho, tanto na assisténcia
direta quanto na indireta®. Devido a
alta demanda de procedimentos invasi-
vos em unidades de satde, hd um alto
risco de contaminag¢do por doencas in-
fecciosas, como Virus da Imunodefici-
éncia Humana (HIV), Hepatite B e C°.

O desconhecimento da patogenici-
dade, 0 ndo cumprimento de protocolos
¢ normas de biosseguranca, a negligén-
cia no uso de equipamentos de protecio
individual (EPIs) e o descarte incorreto
de perfurocortantes elevam o risco de
acidentes biolégicos entre profissionais
de satde. Os acidentes decorrem, em
geral, de manuseio ¢ descarte inadequa-
dos, falhas no uso de EPIs e falta de trei-
namento®.

Nesse sentido o Brasil instituiu a
Norma Regulamentadora n° 32 (Segu-
ranca ¢ Satde no Trabalho em Servigos
de Satde) com o objetivo de proteger a

@ ® DOI: 10.36489/saudecoletiva.2026v17i106p19592-19607
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saude e a seguranca dos profissionais da
drea. A norma prevé a oferta de EPIs,
acoes de educagio permanente, vaci-
nacao contra hepatite B e dispositivos
adequados para descarte de perfuro-
cortantes, contribuindo para melhores
condicoes de trabalho e menor risco de
acidentes bioldgicos e infec¢oes’.

Em caso de acidente com exposi¢ao
a material bioldgico, o profissional deve
informar imediatamente o responsével
pela unidade, que deve realizar a no-
tificagio compulséria no Sistema de
Informacio de Agravos de Notificacio
(SINAN). Cabe a0 empregador emitir a
Comunicag¢io de Acidente de Trabalho
(CAT), informando a Previdéncia So-
cial. Esse documento pode ser utilizado
pelo Instituto Nacional do Seguro So-
cial (INSS) ¢ outros érgios ptblicos®.

A falta de conhecimento sobre os
riscos bioldgicos, jornadas exaustivas,
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auséncia de protocolos definidos ¢ a
desvaloriza¢io do acidente contribuem
para subnotifica¢oes ¢ falhas no enca-
minhamento dos casos’. Compreender
os dados epidemioldgicos ¢ fundamen-
tal para formular estratégias publicas,
promover educagio em saude ¢ prevenir
acidentes.

Acidentes com material bioldgico
geram impactos negativos no sistema de
saude, como aumento de custos, absen-
tefsmo, perda de produtividade, risco
de surtos infecciosos ¢ prejuizos 4 sat-
de mental dos profissionais. Apesar dos
avancos em biosseguranca, capacitagdes
¢ materiais disponiveis, as notifica¢oes
continuam a crescer, evidenciando a
urgéncia de mais pesquisas cientificas
sobre o tema. Assim o estudo objetivou
tragar o perfil epidemioldgico dos aci-
dentes ocupacionais com material bio-
légico entre trabalhadores das unidades
de satide da rede Sistema Unico de Sat-
de (SUS) na mesorregiao Centro-Norte
de Goids, Brasil.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo de
corte transversal com abordagem quan-
titativa, realizado no perfodo de 2022 a
2023, atendendo aos critérios do Stren-
gthening the Reporting of Observational
studies in Epidemiology (STROBE)™.

A amostra foi composta por 139
profissionais de satde das seguintes
categorias: auxiliares de saude bucal,
auxiliares de servigos gerais, conduto-
res, dentistas, enfermeiros, maqueiros,
médicos e técnicos em enfermagem.
Dentre os critérios de inclusio estavam:
idade maior que 18 anos, vinculo em-
pregaticio efetivo, capacidade cognitiva
¢ comunicativa preservada. Dentre os
critérios de exclusio adotou-se: profis-
sionais afastados por licenca médica,
licenca maternidade/paternidade, férias
ou outras auséncias no periodo da cole-
ta de dados, profissionais com vinculo
indireto com a institui¢do, tais como
prestadores de servico terceirizados sem
atuagdo direta nas rotinas assistenciais
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ou administrativas de satde.

Os dados foram coletados através de
um roteiro semiestruturado elabora-
do pelos pesquisadores ¢ contemplou
informagdes relativas ao perfil socio-
demogrifico (sexo, faixa etdria ¢ esco-
laridade); caracterizacio ocupacional
¢ epidemioldgica (unidade de atuagio,
funcio exercida ¢ tempo de trabalho
na ocupagio); ¢ acidente ocupacional
com perfurocortante ¢/ou material
bioldgico (ocorréncia de acidente com
perfurocortante, agente causador, cir-
cunstincias do evento, contato com
material biolégico, uso de EPI, hora-
rio do acidente, carga hordria no dia
do evento, tempo de profissao & época,
identificagao da fonte, realizagio de so-
rologia, quimioprofilaxia, notificagio e
encaminhamento da notificagao).

QO estudo foi desenvolvido no munici-
pio de Ceres, localizado na mesorregiio
do centro norte goiano, Brasil. Segundo
o ultimo censo do Instituto Brasileiro
de Geografia ¢ Estatistica (IBGE) de
2022, em Ceres a populacio ¢ de 22.046
habitantes, em uma drea de aproximada-
mente 214,322km? O Indice de Desen-
volvimento Humano (IDH) de 0,775
conforme o tltimo censo de 2010', A

rede SUS do municipio compreende
atencdo ambulatorial (Estratégia Saude
da Familia — ESF ¢ Centro de Atencio
Psicossocial — CAPS), hospitalar (Hos-
pital Sao Pio X — HSPX), vigilancia em
satide e servicos de urgéncia ¢ emergén-
cia (Unidade de Pronto Atendimento —
UPA e Servi¢o de Atendimento Mével
de Urgéncia - SAMU).

Os dados colhidos dos prontué-
rios foram tabulados em planilhas do
programa Microsoft Excel. A partir do
banco de dados foi realizada a estatis-
tica descritiva utilizando medidas de
frequéncia absoluta e relativa. O estu-
do atende as diretrizes estabelecidas na
Resolugao 466/12 do Conselho Nacio-
nal de Satde (CNS)' respeitando os
principios éticos da pesquisa com seres
humanos. Além disso, obteve aprova-
¢io do Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Estadual de
(UEG), com o ntimero em Pesquisa da
CAEE:70263123.9.0000.811 ¢ Parecer
N° 6.152.181.

Goids

RESULTADOS E DISCUSSAO

Integraram o estudo um total de 139

profissionais de satide (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracterizacao das variaveis demograficas e ocupacionais
participantes do estudo, n=139.
Variavel N %
Sexo
Feminino 101 72,66
Masculino 38 27,34
Idade
20-30 10 7,19
31-40 45 32,37
41-50 56 40,29
51-60 25 17,99
>61 03 2,16
Escolaridade
Pés-graduacao Latu Sensu 18 12,95
Pés-graduacao Stricto Sensu 03 2,16
Ensino Superior Completo 68 48,92
Ensino Superior Incompleto 32 23,02
Ensino médio Completo 18 12,95
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Local de Trabalho foi de 40 anos, com maior concentragio

HSPX 18 12,95 entre 41-50 anos 40,29% (n=56/139)

SAMU 32 23,02 e menor > 60 anos 2,16% (n=3/139).

UBS i 33,81 %anto .a escolarl.dade a maioria possu-

. . fam ensino superior completo 48,92%

Unidade de Pronto Atendimento (UPA) 42 30,22 (n=68/139).

Ocupacao Em relacio aos locais de atuacio:

Auxiliares de satde bucal 04 2,88 a maioria lotada na UBS 33,81%
Auxiliares de servicos gerais 16 11,51 (n=47/139), UPA30,22% (n=42/139),

Condutores 10 7,19 ?‘;Mtoj 23’0128%1 (n=32/139) ¢ HSPX
Dentistas 05 3,60 95% (n— /139). . .

. A maijoria pertence A categoria

Enfermeiros = 17.27 dos técnicos de enfermagem 5,7%
Magueiros 01 0,72 (n=50/139), seguidos por médicos

Médicos 29 20,86 20,86%; (n=29/139), enfermeiros

Técnicos em enfermagem 50 35,97 17,27% (n=24), auxiliares de servi-

cos gerais 11,51% (n=16/139), con-

Tempo na ocupagao
P pet dutores  7,19%; (n=10), dentistas

15 anos 29 n2.85 3,60% (n=5), auxiliares de satide bucal
6-10 anos 48 34,53 2,88% (n=4/139) ¢ maqueiros 0,72%
11-15 anos 32 23,02 (n=1/139). Em relagio ao tempo de

Total _— . exercicio no cargo a média é de 9,4 anos.

A ocorréncia de acidente com perfu-

Legenda: HSPX - Hospital Sao Pio X; SAMU

_ _ > o rocortante ¢/ou material bioldgico ao
- Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia;

UBS - Unidade Bésica de Satide; UPA - Unidade Os achados apontam: predo- longo da carreira profissional aparece
de Pronto Atendimento. minio do sexo feminino 72,66%  assim distribuida: 55,40% (n=77/139)
Fonte: Oliveira AF, et al., 2025. (n=101/139), seguido do masculino  para nio ¢ 44,60% (n=62/139) para

27,34% (n=38/139). A média de idade  sim (Gréfico 1).

Grafico 1 — Ocorréncia de acidente com perfurocortante e/ou material biologico, participantes do estudo, n=139.

ACIDENTE COM PERFUROCORTANTE E/OU
MATERIAL BIOLOGICO

SIM

62 -
NAO

77

Fonte: Oliveira AF, et al., 2025.
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A amostra foi majoritariamente fe-
minina (72,66%), com média de idade
40 anos ¢ maior concentragio entre
41-50 anos, perfil compativel com a
feminizagio da for¢a de trabalho em
satude, especialmente na Enfermagem.
Técnicos em enfermagem constituiram
a principal categoria (35,97%), o que ¢
relevante diante da execugio frequente
de procedimentos invasivos e manipu-
lagao de perfurocortantes®.

Observou-se  maior concentragio
de profissionais na Atencio Primdria 3
Satide (APS) ¢ nos servigos de urgéncia
e emergéncia, cendrios caracterizados
por alta demanda assistencial e expo-
si¢do continua a riscos bioldgicos. A
ocorréncia de acidentes com perfuro-
cortantes e/ou material biolégico ao
longo da carreira foi de 44,60%, propor-
cao expressiva considerando média de
9,4 anos de exercicio profissional, o que
sugere risco ocupacional cumulativo.

Embora 55,40% tenham relatado
auséncia de acidente, a magnitude da
exposi¢io observada indica vulnerabi-
lidade persistente. A distribuicio ocu-
pacional e os contextos assistenciais po-
dem influenciar esse cendrio, sobretudo
em ambientes marcados por pressio
temporal, sobrecarga ¢ imprevisibilida-
de clinica’. Deve-se considerar, ainda, a
possibilidade de subnotificagio.

Os achados reforcam a necessidade
de estratégias estruturadas de preven-
¢io, com fortalecimento da cultura de
seguranca, educacio permanente em
precaucdes padrio, adocio de dispo-
sitivos com engenharia de seguranca
¢ monitoramento sistemdtico dos aci-

dentes”*

. No contexto regional inves-
tigado, tais medidas sao essenciais para
reduzir a exposi¢do ocupacional e quali-

ficar a vigilancia em satde do trabalha-

dor.

Caracteristicas demograficas e
ocupacionais dos acidentados

A ocorréncia de acidentes com ma-
terial perfurocortante ou material bio-
lc’)gico ocorreu em 62 dos entrevistos.
Predominou o sexo feminino 74,2%

19596 saiudecoletiva = 2025;(17) N.106

(n=46/62), em comparagio ao mascu-
lino 25,8% (n=16/62). A idade variou
a partir de 24 anos, com média de 40
anos. A maioria concentrou-se entre
31 ¢ 59 anos 77,4% (n=48/62), segui-
da pelo grupo de 24 a 30 anos 19,4%
(n=12/62), enquanto individuos com
60 anos ou mais representaram 3,2%
(n=2/62).

Quanto 4 escolaridade, prevaleceu
ensino superior completo ou pés-gradu-
a¢0 51,6% (n=32/62), seguido de ensi-
no médio completo 33,9%; (n=21/62).
Percentuais menores foram observados
para ensino superior incompleto 6,5%
(n=4/62) e mestrado 3,2% (n=2/62).
Ensino fundamental incompleto, fun-
damental completo e médio incompleto
corresponderam a 1,6% (n=1/62) cada.

Os acidentes ocorreram principal-
mente nas UBS 37,0% (n=23/62), se-
guidas da UPA 35,4% (n=22/62), do
SAMU 21,0% (n=13/62) ¢ do HSPX
6,6% (n=4/62). Entre os profissionais

acidentados, predominaram técnicos
de enfermagem 38,7% (n=24/62),
enfermeiros 21,0% (n=13/62) e mé-
dicos 21,0% (n=13/62). Condutores
representaram  6,5% (n=4/62), auxi-
liares de satide bucal 4,8% (n=3/62),
dentistas ¢ auxiliares de servicos gerais
3,2% (n=2/62) cada, e maqueiro 1,6%
(n=1/62).

O tempo de atuagio mais frequente
foi de 1 a5 anos 32,3% (n=20/62), se-
guidode 11220 anos25,8% (n=16/62)
e 6a 10 anos 22,6% (n=14/62). Profis-
sionais com até 11 meses correspon-
deram a 6,5% (n=4/62), entre 21 e
30 anos a 9,7% (n=6/62) e acima de
31 anos a 3,2% (n=2/62). A média de
tempo na ocupacio foi de 10,7 anos. A
Tabela 2 apresenta a sintese das carac-
teristicas demogréficas e ocupacionais
dos participantes que sofreram acidente
com perfurocortante ou material biols-
gico.

Tabela 2 - Caracterizacao das variaveis demograficas e ocupacionais do total de

acidentados da pesquisa (n=62), da cidade de Ceres, Goias, Brasil, 2023.

VARIAVEIS N* % IC 95%**
Sexo Feminino 46 74,2
(62,26% - 83,91%)
31-59 anos 48 77,4
Idade Média 40 anos -
- - (39,18 - 40,82)
Desvio Padrao 3,345 -
sl || EEmE 32 51,6 (39,24% - 63,84%)
/ Pés-graduacao
UBS 23 37,0 (25,79% - 49,59%)
UPA 22 35,4 24,35% - 47,94%
Local de trabalho ( )
SAMU 13 21,0 (12,19% - 32,40%)
HSPX 4 6,6 (2,08% - 14,83%)
Ocupacao Técnico de enfer- 2% 38,7
magem (27,23% - 51,22%)
1-5 anos 20 32,3
Tempo na ocupagao Média 10,7 anos -
- - (9,48 - 11,92)
Desvio Padrao 4,911 -

Legenda: * nimero de acidentados da pesquisa;
** Intervalo de Confianga 95% (2.0,005).
Fonte: Oliveira AF, et al., 2025.

Os intervalos de confianca apresen-
tados na tabela, especialmente para sexo
feminino (62,26%-83,91%) e técnicos
de enfermagem (27,23%-51,22%), in-

dicam consisténcia estatistica das esti-
mativas, embora a amplitude de alguns
ICs sugira cautela na generalizagio dos
resultados, em razio do tamanho amos-
tral (n=62).

Categorizacao dos acidentes de

DOI: 10.36489/saudecoletiva.2026v17i106p19592-19607 @ ®

Todo o contelido desse periddico, exceto onde esta identificado, esta licenciado sob uma Licenga Creative Commons



trabalho

A Tabela 3 apresenta a caracterizagio

dos acidentes de trabalho com material
perfurocortante ou biolégico entre os
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profissionais da pesquisa.

Tabela 3 - Categorizacao dos acidentes de trabalho com perfurocortante ou

material biologico com os profissionais da pesquisa, Ceres, Goias, Brasil - 2023.

** Intervalo de Confianga 95% (20,005).
Fonte: Oliveira AF, et al., 2025.

Observou-se que a agulha com bisel
constituiu o principal agente causa-
dor (48,7%; n=38; 1C95%: 37,77%—
59,76%), evidenciando a centralidade
dos dispositivos perfurocortantes na
génese dos
Quanto as circunstincias, o descarte
inadequado (16,9%; n=12; 1C95%:
9,49%-26,96%) ¢ a realizacio de pro-
cedimento cirtirgico (16,9%; n=12;
IC95%: 9,49%-26,96%) apresentaram
frequéncias semelhantes, o que sugere

acidentes ocupacionais.

fragilidades tanto na etapa pds-proce-
dimento quanto durante a execugio de

VARIAVEIS % IC95%** IC 95%**

Agente causador | Agulha com bisel 38 48,7 (37,77% - 59,76%)

. o Dlesicaliie iz 12 16,9 (9,49% - 26,96%)

Circunstancia do quado

acidente i
PIECEI TS 12 16,9 (9,49% - 26,96%)
cirdrgico
LD Eaf EUErE Sim 43 69,4 (57,09% - 79,85%)
biolégico
Ol ”I‘,ater'a' o~ Sangue 38 79,2 (66% - 88,9%)
égico
Quais EPI's estava Luva 50 44,2 (35,29% - 53,49%)
usando Nenhum 12 10,6 (5,88% - 17,35%)
Horario do acidente Manha 27 39,7
(28,62% - 51,65%)
7-12 39 61,9
Carga hor;rla no dia Média 14,5 horas ~
do acidente
Desvio Padrdo 8,1 = (122 = Ve k)
1-5 31 49,2
Tempo de trabalho no Média 5 anos B
dia do acidente (5,86 — 4,14)
Desvio Padrao 3,52 -

Fonte conhecida Sim 42 79,2 (66,8% - 88,57%)
Realizadas sorologias Sim 41 66,1 (53,72% - 77,06%)
RERIPEER SUIMICHIEY | g oty 47 77,1 (65,28% - 86,3%)

filaxia
. L Sim 46 74,2 (62,26% - 84,91%)
Realizada notificacao -
Nao 16 25,8 (16,09% - 37,74%)
Notificacdo foi enca- Sim 32 69,6 (55,22% - 81,52%)
minhada N&o sabe 14 30,4 (18,48% - 44,78%)
Legenda: * nimero de participantes da pesquisa;

praticas assistenciais invasivas.

A maioria dos acidentes envolveu
contato com material bioldgico (69,4%;
n=43;1C95%: 57,09%-79,85%), sendo
o sangue o fluido mais frequentemen-
te implicado (79,2%; n=38; 1C95%:
66,0%-88,9%). Em relagao ao uso de
equipamentos de protecio individual
(EPIs), a luva foi o item mais referido
(44,2%; 1C95%: 35,29%-53,49%),
embora 10,6% (n=12; IC95%: 5,88%-
17,35%) tenham relatado nao utilizar
nenhum EPI no momento do acidente.

Os eventos ocorreram predominan-
temente no perfodo da manhi (39,7%;
n=27; IC95%: 28,62%-51,65%). A
carga hordria no dia do acidente apre-
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sentou média de 14,5 horas (DP=8,1;
1C95%: 12,5-16,4), ¢ 61,9% (n=39)
dos profissionais haviam trabalhado en-
tre 7 ¢ 12 horas. O tempo médio de atu-
acio foi de 5 anos (DP=3,52; 1C95%:
5,86-4,14), com maior concentragio
entre 1 e 5 anos de experiéncia (49,2%;
n=31).

Quanto as condutas pds-exposi¢ao,
79,2% (n=42; IC95%: 66,8%-88,57%)
relataram identificacio da fonte. So-
rologias foram realizadas por 66,1%
(n=41; 1C95%: 53,72%-77,06%).
A quimioprofilaxia nio foi indicada
em 77,1% (n=47; 1C95%: 65,28%-
86,3%), o que pode refletir avaliagao
de baixo risco biolégico. A notificacio
do acidente ocorreu em 74,2% (n=46;
IC95%:  62,26%-84,91%),
25,8% nao notificaram. Entre os que
notificaram, 69,6% (n=32; 1C95%:
55,22%-81,52%) informaram encami-

nhamento formal, enquanto 30,4% de-

porém

clararam desconhecer esse fluxo.

Os resultados corrobam com padrio
epidemiolégico descrito na literatura,
no qual as agulhas com lumen figuram
como principal vetor de exposicio ocu-
pacional, em razio do uso frequente em
pungdes venosas, administra¢do de me-
dicamentos ¢ coleta de sangue™'>'®. A
clevada propor¢ao de acidentes relacio-
nados ao descarte inadequado sinaliza
falhas nos processos de biosseguranca
e na gestio de residuos, indicando ne-
cessidade de reforco em treinamentos
periddicos e institucio-
9,17,19,20,21‘

supervisao
nal

O predominio de exposi¢des envol-
vendo sangue reforca o risco potencial
de transmissio de patdgenos como
HIV, HBV ¢ HCV. Embora a maioria
referisse uso de luvas, esse EPI nio eli-
mina o risco de perfuragéo, 0 que evi-
dencia a importincia de dispositivos de
seguranca com mecanismos de retragao
ou protecio ativa da agulha.

A carga hordria média elevada no dia
do acidente sugere influéncia da fadiga
ocupacional como fator contribuin-
te. Jornadas prolongadas associam-se a
reducio da atencio, aumento de erros

2026; (17) N.106 = satdecoletiva 19597




Artigo Original

Tavares APC, Oliveira AF, Silva AP, Feliciano K, Sales FAAS, Reis MA
Acidentes com Material Biologico na Mesorregiao Centro-Norte de Goias, Brasil: Perfil Epidemiolagico e Desafios Preventivos

técnicos e maior probabilidade de in-
cidentes, sobretudo em contextos assis-
tenciais de alta demanda®'®.

O percentual de nao notificagio per-
manece relevante e aponta sub-registro,
0 que compromete a vigilancia epide-
mioldgica e a implementa¢io de medi-
das preventivas. A auséncia de indica-
¢io de quimioprofilaxia na maioria dos
casos pode refletir exposicdes de menor
gravidade; contudo, a nio realizagio de
sorologias em parte dos trabalhadores
revela lacunas no manejo pds-exposi-
géol9,20'

Os achados evidenciam que os aci-
dentes com material biolégico perma-
necem associados a prdticas assisten-
ciais rotineiras, fragilidades no descarte
de perfurocortantes, jornadas extensas
¢ lacunas na cultura de seguranga. Os
resultados refor¢am a necessidade de
politicas institucionais estruturadas,
com énfase na adog¢io de dispositivos
de seguranga, educagio permanente,
dimensionamento adequado de pessoal

e fortalecimento dos fluxos de notifica-
¢ao ¢ acompanhamento pds-exposicao,
a fim de reduzir a ocorréncia e mitigar
os impactos desses eventos no contexto
ocupacional em saude.

Apesar das contribui¢oes do presen-
te estudo, algumas limita¢oes devem ser
consideradas. O delineamento trans-
versal ndo permite estabelecer relagoes
de causalidade entre as varidveis anali-
sadas. Além disso, a utilizacao de dados
autorreferidos pode estar sujeita a viés
de memoéria ¢ possivel subnotificacio
dos acidentes ocupacionais. Destaca-se
ainda que a investigacio foi realizada
em um Gnico municipio da mesorregiao
Centro-Norte de Goids, o que pode li-
mitar a generaliza¢do dos achados para
outros contextos. Ainda assim, os re-
sultados oferecem subsidios relevantes
para o plancjamento de ag¢ées de vigi-
lancia e prevencio de acidentes com
material bioldgico.

O estudo identificou maior ocorrén-
cia de acidentes com material bioldgico
em mulheres com destaque para téeni-
cos de enfermagem, em média com 5
anos na funcio. Observou-se descarte
inadequado de perfurocortantes, con-
duta evitdvel com a oferta de coletores
acessiveis. As evidéncias também apon-
tam subnotificacdes decorrentes da
omissio pelos profissionais ou do nao
encaminhamento pelos gestores.

A prevencio de acidentes com ma-
terial bioldgico ¢ essencial para a se-
guranca dos profissionais e controle de
infecgoes. Gestores tém papel central
ao promover educagio permanente, uso
correto de EPI, capacitacio para des-
carte seguro ¢ incentivo a notificacio,
refor¢ando a importincia do registro e
os riscos da auséncia de profilaxia. Pes-
quisas na 4rea contribuem para o avan-
co cientifico, influenciando a formagao
¢ praticas profissionais, e fortalecendo a
cultura de seguranca no trabalho.
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