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“‘Aprenda com o ontem. Viva o hoje. Tenha

~

esperanca para o amanha.

Albert Einstein



RESUMO

Com os primeiros casos de Covid 19 registrados no final de 2019 e o decreto de
pandemia no ano de 2020, o virus do SarsCov2, despertou um alerta mundial sobre
0 comportamento das pandemias e como isso pode afetar o mundo todo. Por causa
desse novo cenario de um virus altamente transmissivel e perigoso, os profissionais
da saude formaram a linha de frente ao enfrentamento dessa nova doenca ainda
desconhecida pelo homem. Como atividade essencial a sociedade , nesse estudo,
pretendeu-se analisar durante os anos de 2019 e 2020, os acidentes de trabalho em
um ambulatério médico de especialidade no municipio de S&o Paulo. Sao
considerados profissionais da salde todos os colaboradores que executam sua
atividade em um estabelecimento de saude, inclusive os colaboradores
administravitos e ndo apenas das areas assistenciais e clinicos. Nesse estudo,
foram analisadas o banco de dados dos registros de acidentes de trabalho ocorridos
no ambulatoério. Posteriormente foram analisadas os Boletins Internos de Ocorréncia
para qualificar os tipos de acidentes ocorridos com esses profissionais da saude.
Foram constados que treinamentos e auditorias podem contribuir com a reducao de

acidentes do trabalho, juntamente com uma CIPA atuante.

Palavras-chave: Covid 19. Ambulatério Médico. Profissionais da saude. Acidente do

trabalho.



ABSTRACT

With the first cases of Covid 19 registered at the end of 2019 and the pandemic
decree in the year 2020, the SarsCov2 virus, aroused a worldwide alert about the
behavior of pandemics and how it can affect the whole world. Because of this new
scenario of a highly transmissible and dangerous virus, health professionals formed
the front line to face this new disease still unknown to man. As an essential activity
for society, in this study, it was intended to analyze, during the years 2019 and 2020,
the work accidents in a specialty medical clinic in the city of Sdo Paulo. All
employees who carry out their activity in a health establishment are considered
health professionals, including administrative employees and not only in the care and
clinical areas. In this study, the database of records of occupational accidents that
occurred in the clinic was analyzed. Subsequently, the Internal Occurrence Bulletins
were analyzed to qualify the types of accidents that occurred with these health
professionals. It was found that training and audits can contribute to the reduction of

work accidents, together with an active CIPA.

Keywords: Covid 19. Medical Clinic. Health professionals. Work accident.
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1 INTRODUCAO

No final do ano de 2019, foram relatados muito casos de internacdes de pneumonia
e sindrome respiratoria aguda na cidade de Wuhan, provincia de Hubei, na
Republica Popular da China, porém s6 em 11 de marco de 2020 foi decretado pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) a pandemia de SARS-CoV- 2 (COVID-19)
(OPAS/OMS,2020).

Com o avanco desse virus, muitas recomendacdes e protocolos foram implantados
pelos 6rgaos de saude para evitar a sua disseminacéo. Diante dessa nova realidade,
os profissionais da saude foram as primeiras pessoas as estarem na linha de frente
no combate dessa nova doenca até entdo desconhecida. Mesmo seguindo todos 0s
protocolos, foi inevitAvel a contaminacdo e até a morte desses profissionais
(Rubia,2020).

No Brasil, mesmo antes da pandemia, existia a Norma Regulamentadora 32 (NR 32)
que da diretrizes basicas de promoc¢do a saude e seguranca dos profissionais da
saude.

Durante a pandemia de Covid-19, diante de toda a adversidade, os profissionais da
saude foram praticamente o0s Unicos que continuaram a trabalhar de forma
presencial, na qual intensificaram-se os trabalhos. A duracdo dessa pandemia
passou de meses a anos de duracdo, causando exaustdo e Burnout nesses
profissionais.

De acordo com Kremer (2020), diante desse novo cenario, que passou a exigir mais
desses profissionais, acidentes de trabalho podem ocorrer com mais frequéncia
podendo prejudicar os pacientes. O acidente do trabalho € um dos principais fatores
para afastamentos no ambiente de trabalho. Ainda é grande a subnotificagdo do
acidente de trabalho no pais, dificultando a atuagdo dos servicos de vigilancia e

seguranca do trabalhador.
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1.1 OBJETIVO

Este trabalho tem como objetivo realizar a analise critica de acidente de trabalho em
uma Ambulatério Médico de Especialidades localizado no municipio de Sdo Paulo
envolvendo profisionais da saude durante pandemia de COVID-19. O estudo de

caso baseou-se em analise documental.

1.2 JUSTIFICATIVA

Com o inicio da pandemia de COVID-19 e a incerteza de sua duracdo, 0s
profissionais da salde s&o as principais pecas para o enfrentamento desse novo
virus. O virus se espalhou rapidamente por varias regiées do mundo impactando
diversas formas, sobrecarregando principalmente o setor da Saude. Muitas vezes
esses profissionais da saude trabalham em mais de uma local, cobrindo escalas e
realizando plantbes extras. Diante desse novo cenario é importante realizar uma
analise dos acidentes de trabalho ocorrido com esse grupo de profissionais, quais 0s
principais tipos de acidentes ocorridos, afastamentos e doencas ocupacionais. A
pandemia tem nos mostrado situacfes adversas, como isolamento social, lockdown
e impactos na saude mental, enfrentados ndo apenas por profissionais da saude,
mas pela sociedade como um todo.
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2 REVISAO DA LITERATURA

2.1. COVID 19

O virus da Covid-19 recentemente ganhou a midia devido a pandemia impactando a
sociedade, a economia dos paises, o0 planeta como um todo. Os primeiros estudos
sobre o coronavirus surgiram em 1937, por Fred Beaudette e Charles Hudson em
estudo com bronquites infecciosas aviérias, onde foi descoberto o primeiro
coronavirus. De acordo com Patrdo et al. (2020), foi na década de 1960 que mais
estudos apareceram sobre doencas respiratdrias e descobertos mais dois tipos de
coronavirus humano (HcoV-229E e HcoV-OC43).

De acordo com Ahmadpour et al. (2020), durante muitos anos a doenca causada
pelo coronavirus humano, resultava em uma constipacdo comum. Porém em 2003,
na China, houve os primeiros casos da Sindrome Respiratéria Aguda Grave,
causando 11% de vitimas mortais. No ano de 2012, na Arabia Saudita, surgiu a
Sindrome Respiratéria do Médio Oriente, MERS-CoV, também provocada por uma
variante do coronavirus, provocando 35% de vitimas mortais. Ja em dezembro de
2019, na China, houve muitos casos da Sindrome Respiratéria Aguda Grave
causada pelo coronavirus SARS-CoV-2.

O virus da Covid-19 pertence a ordem Nidovirales e da familia Coronaviridae, os
géneros Alphacoronavirus e Betacoronavirus, sdo 0s agentes que infectam tanto
aves quanto mamiferos.

O inicio da pandemia da nova variante do coronavirus foi decretada pela
Organizacao das Nagbes Unidas (OMS) em 11 de marco de 2020. Até essa data,
tinha-se registros de 2,7 milhdes de caso e 191 mil obitos. Porém sabe-se que em
muitos paises houve subnotificagdes de casos e mortes.

A figura 1 a seguir, representa a imagem ilustrativa do virus causador da Covid-19.
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Figura 1: estrutura virus SARS-CoV-2
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Fonte: Jornal da USP (2021)

2.2. Seguranga do trabalho

De acordo com Rogers (1997), a seguranca do trabalho sdo acdes para garantir um
ambiente de trabalho saudavel e seguro, minimizando ou evitando acidentes de
trabalho e doencgas ocupacionais. Essas acdes estdo previstas em legislacéo, o que
forgca o empregador a manter os padrdes de seguranca.

A qualidade de vida do trabalhador esta diretamente ligada com sua vida familiar e
social, impactando diretamente nos trabalhos realizados por esse individuo. De
acordo com Silva et al (2002), as mas condi¢cdes do trabalho, podem provocar

distarbios ou altera¢des na saude do trabalhador, levando a afastamentos.

2.3. Acidente de trabalho

O acidente do trabalho é um dos principais fatores para afastamentos no ambiente
de trabalho podendo ser fatais ou causando incapacidades ao trabalhador. A
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subnotificacdo do acidente de trabalho no pais ainda € grande, dificultando a
atuacao dos setores de saude do trabalhador.
O conceito de acidente de trabalho é baseado na lei n° 6367 de 19 de outubro de
1976, em seu artigo I
Art. 2 -Acidente do trabalho é aquele que ocorre
pelo exercicio do trabalho a servico da empresa,
provocando lesdo corporal ou perturbacéo
funcional, que cause a morte, ou perda ou
reducdo permanente ou tempordaria da

capacidade para o trabalho.

Os riscos associados aos acidentes de trabalho podem ocorrer devido aos arranjos
fisicos inadequados, maquinas desprotegidas, ferramenta improprias, equipamentos
de protecéo individual (EPI) com defeito ou improéprio (USP, 2020).

Porém as principais causas de acidentes do trabalho sé&o:

- Atos inseguros: situacfes onde o trabalhador se coloca em risco, estando ciente

ou ndo das consequéncias. Exemplo: a ndo utilizacdo de EPI.

- Condicdes inseguras: situacdes presentes nos ambientes de trabalho que colocam
em risco a integridade fisica e/ou saude das pessoas.

- Fator Pessoal de Insegurancga: situagdes relativas ao comportamento humano, que

podem levar & ocorréncia do acidente ou a pratica do ato inseguro.

De acordo com a Lei n° 8213 de 24 de julho de 1991, os acidentes de trabalho ainda

podem ser classificados em:

e Tipico

e Trajeto/ Percurso

Acidentes tipicos sdo caracterizados por ocorrer no local de trabalho durante o

expediente do colaborador.
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Acidente de trajeto ou de percurso, previsto em legislacdo, ocorre quando o
trabalhador sofre algum tipo de acidente entre o deslocamento entre a sua
residéncia até o local de trabalho e vice versa, seja em veiculo proprio ou no
transporte publico. De acordo com Soares (2019), os acidentes de percurso estdo
relacionados diretamente com acidentes de transito em geral tento uma importancia
consideravel nos niumeros das estatisticas. Sdo acidentes que comumente podem
ocorrer durante o percurso. Porém ndo se caracteriza acidente de trajeto para casos
onde o trabalhador tenha alterado sua rota habitual no percurso de sua casa ao

trabalho e vice-versa.

2.4. Riscos Ambientais

De acordo com Camara (2002), os riscos ambientais podem compreender situacoes,
condi¢cbes e substancias que de acordo com sua natureza, concentracéo, tempo de
exposicdo, intensidade, podem provocar acidentes, doencas, limitacbes e até a
morte.

Os riscos ambientais (Ambitec, 2017) podem ser classificados em: riscos fisicos,
riscos quimicos, riscos bioldgicos, riscos acidentais e riscos ergonémicos de acordo

com a tabela 1 a seguir.
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Tabela 1: Caracteristicas de Riscos Ambientais

Riscos Ambientais Cor Caracteristicas

Riscos Fisicos Ruidos, vibracdes, pressdes anormais, radiacoes,

temperaturas extremas

Riscos Quimicos Poeiras, névoas, fumos, neblinas, gases, vapores que

podem ser absorvidos por via respiratéria ou atraves da

pele.

Riscos Bioldgicos

Bactérias, virus, bacilos, protozoarios, etc.

Riscos Acidentais Arranjo fisico inadequado, ferramentas inadequadas,

’ iluminacao inadequada, maquinas e equipamentos sem

protecdo, armazenamento de material inadequado, etc.

Riscos Ergonémicos Esforcos fisicos intensos, levantamento manual de

peso, postura inadequada, jornadas de trabalho

prolongados, estresse, etc.

Fonte: Elaboracao propria

2.5. Sindrome de Burnout

De acordo com Michelin et al (2018), o trabalho € fundamental e indispenséavel para
a sobrevivéncia de um individuo para a sua criacao e producdo. Diante do contexto
moderno atual, o trabalho passou a exigir cada vez mais do trabalhador, tornando a
rotina muitas vezes desgastante e estressante. Essa sindrome é causada pelo
estresse cronico e diario em seu local de trabalho, na qual o profissional fica exposto
a fadiga fisica e mental, desencadeando problemas cognitivos e exaustédo
emocional. Apesar do mundo contemporaneo ter uma maior liberdade e flexibilidade,
estamos vivendo em um mundo de concorréncia exacerbada, com longas jornadas
de trabalho, com tempos reduzidos para as horas de lazer e descanso., impactando

diretamente a saude do individuo.
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A Sindrome de Bournout, também conhecida como Sindrome do Esgotamento
Profissional (Medeiros et al, 2017), é determinada como um fendmeno psicossocial,
incapacitando a adaptacao a fatores estressantes dos quais 0s profissionais estao
sendo expostos no mundo atual, sendo classificados como uma psicopatologia de
carater ocupacional, Grupo V da CID-10.

Medeiros et al (2017), afirma que os técnicos e auxiliares de enfermagem costumam
apresentar niveis mais altos de sindromes de Bournout em comparacdo com 0S
enfermeiros e médicos. A prevencdo e diagnéstico da sindrome ainda é pequena,
visto que muitas vezes, o diagnostico de depressdo ou transtorno mental seja mais
comum.

De acordo com Rodrigues et al (2017), os profissionais da enfermagem possuem
uma tendéncia maior em desenvolver a sindrome, pois visando uma qualidade
profissional e de vida melhor, esses profissionais muitas vezes possuem um duplo
vinculo empregaticio além de conciliar os plantdes e vida pessoal.

Conforme Leao (2014), a questdo da saude mental dos profissionais € uma questao
crescente para os servigcos de salde do trabalhador. Devido ao modo de gestdo das
organizacdes, em alguns casos, estdo provocando queixas relativas a assédio moral
e violéncia psicoldgicas, causando insatisfacdo no trabalho e podendo se manifestar
através da depressdao, estresse crénico e pés-traumatico e casos de suicidio.

De acordo com Costa (2013), os fatores psicossociais sdo 0s aspectos da relagao
entre o trabalhador e o trabalho, podem se agrupados em seis categorias:

[ERN
1

Intensidade e carga horaria do trabalho

N
1

Exigéncias emocionais

w
1

Falta/ insuficiéncia de autonomia

+

Ma qualidade das relagdes sociais no trabalho

(6]
1

Conflito de valores

(e}
1

Inseguranca com relacao a estabilidade no emprego
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2.6. Norma Regulamentadora n° 32 - NR 32

No Brasil, a norma que regulamenta o setor da saude & a Norma Regulamentadora
32 (NR 32), instituida pela Portaria n° 485 de 2005, que da as diretrizes basicas para
a implementacdo de medidas de protecdo a seguranca de a e a saude dos
trabalhadores do servico de saude.

A NR 32 regulamenta:

e Riscos de exposicao a agente biolégicos

e Riscos de exposicdo a agentes quimicos

e Riscos de a exposicao a raios ionizantes

e Da gestao de residuos de servico de saude
e Das lavanderias

e Da limpeza e conservagao

e Da manutencdo de maquinas equipamentos

De acordo com o0 COREM (2022), a exposicao a agentes bioldgicos esta relacionada
a todos os riscos em que se ha a probabilidade de ter uma exposicdo a agente
bioldgicos, com bactérias, fungos, virus, entre outros microorganismos.

A exposicdo a agentes quimicos esta relacionada ao contato com elementos ou
substancias que apresentam alguma toxicidade ou periculosidade a saude do
trabalhador, como por exemplo medicamentos.

A exposicao a raios ionizantes é mais voltada aos profissionais que trabalham com
equipamentos radiolégicos e que podem estar expostos as radia¢des ionizantes.

A gestdo de residuos de servico de saude esta voltada ao tratamento,
armazenamento, transporte e destinacdo dos residuos de forma ambientalmente
correta preservando a saude do trabalhador, porém esse item esta regulamentado
pela Resolugdo da ANVISA RDC n° 222, de 28 de marcgo de 2018.

Da limpeza e conservacdo do ambiente hospitalar é necessario seguir as normas
regulamentadas pela ANVISA.

A lavanderias, quando néo terceirizadas, devem seguir regras regulamentadas pela
ANVISA na manipulagéo e guarda do enxoval, para ndo haver contaminagéo tantos

dos pacientes quantos dos colaboradores da saude.
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Com relacdo a manutencdo de maquinas e equipamentos, estas devem ser
realizadas por profissionais que possuem capacidade e conhecimento técnico e ao
realizar manutencdes em equipamentos hospitalares.

A NR 32 norteia as politicas no setor da saude, sendo englobados nao sé
profissionais da assisténcia e clinico como o0s colaboradores das areas

administrativas.

2.7 Investigacéo de acidente de trabalho

A investigacao dos acidentes de trabalho tem por objetivo descobrir suas causas,
para que se possa criar meios de eliminacao, evitando a sua repeticdo. De acordo
com Silva et al (2009), no Brasil, os acidentes de trabalho dever ser comunicados
imediatamente apds sua ocorréncia através do Comunicado de Acidente de
Trabalho (CAT), que dever ser comunicado ao trabalhador, hospital, ao sindicato da
categoria correspondente, ao Sistema Unico de Salde (SUS), Previdéncia Social e
ao Ministério do Trabalho. Em caso de ocorrer a morte do trabalhador, também
devera ser feito o comunicado as autoridades policiais.

Nesse trabalho de investigacédo de acidente do trabalho, € importante identificar:

e Agente da lesdo: objeto ou substancia que provoca a lesdo. Exemplo:
substancias quimicas, aparelho e equipamentos, veiculos, ferramentas, etc.

e Fator pessoal de inseguranca: caracteristica mental ou fisica, que permite ou
provoca determinado ato inseguro. Exemplo: atitude improépria (nervosismo,
nao seguir os protocolos), deficiéncias fisicas, falta de conhecimento ou
pratica, etc.

e Condicao insegura: situacdo em que poderia ter sido evitada.

e Tipo de acidente: caracteriza a lesdo, ou seja, mostra que o acidente
ocasionou no acidentado. Exemplo: corte, perfuracédo, fraturas, quedas, etc.

e Ato inseguro: situacdo em que se viola um procedimento comumente aceito
como seguro e que provoca determinado tipo de acidente.

e Localizacdo da lesdo: é a parte do corpo onde o acidentado sofreu a leséo.

Exemplo: dedos, méos, pés, cabeca,etc.
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Silva et al (2009) descreve a andlise do acidente como uma visdo geral da
ocorréncia, e as suas informacfes devem ser elementos de estudo e ndo um
simples registro burocréatico. A Comissao Interna de Acidentes (CIPA), com um papel
fundamental, deve investir na identificagcdo de perigos que parecem sem gravidade,
mas que poderao tornar-se fontes de acidentes graves.

A analise dos acidentes fornece dados que se acumulam e possibilitam uma visao
mais correta sobre as condi¢gbes de trabalho nas empresas, com indicagdes sobre
0s tipos de acidentes mais comuns, sobre as causas mais atuantes, medindo a
gravidade das consequéncias e revelando setores que necessitam de maior atencao
da CIPA e do SESMT. Todo o resultado obtido com a investigacdo e analise do
acidente deve ser relatado na “Ficha de Andlise de Acidentes”, de acordo com o
Anexo Il da NR 5.

2.8 Campanhas de Seguranca e treinamentos

As campanhas de segurangca e treinamentos tém por finalidade oferecer
conhecimentos sobre seguranca e higiene do trabalho, visando desenvolver a
mentalidade prevencionista dos trabalhadores.

De acordo com Rodrigues (2009), a pratica do treinamento possui um carater nao
apenas educativo, mas comportamental, no que diz respeitos aos atos inseguro, que
podem prejudicar a imagem dos trabalhadores em ambiente laboral.

Tais treinamentos e campanhas permitem que os trabalhadores criem disciplina, tais

como.

e Pontualidade e falta no trabalho

e Conflitos interpessoais

e Economia de materiais

e Motivacgéo e busca de novos conhecimentos

e Aumento na produtividade e qualidade dos servigos
e Preservacao dos equipamentos e maquinas

e Bom atendimento ao publico
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Dentre as campanhas de seguranca do trabalho, estas podem ser periddicas ou

permanentes, das quais podemos citar:

e CANPAT (Campanha Nacional de Prevencao de Acidentes do Trabalho)

e SIPATMA (Semana Interna de Prevencao de Acidentes e Meio Ambiente)
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3 MATERIAIS E METODOS

3.1. Estudo de Caso

O presente trabalho procurou investigar e compreender os acidentes de trabalho
envolvendo os profissionais da saude em um ambulatério médico de especialidades
no municipio de S&o Paulo em periodo de pandemia de Covid-19.

Os profissionais da saude sao considerados todos os colaboradores que trabalham

em areas relacionadas a saude, inclusive os colaboradores administrativos.

3.2 Local de Estudo

O Ambulatério Médico de Especialidades esta localizado na zona central do
municipio de Sao Paulo — SP.

A é&rea total do terreno abrange cerca de 11.730 m2, com 39.375 m2 de é&rea
construida. O Ambulatério € dividido em 12 setores, sendo um destes, um
laboratorio do Centro Estadual de Andlises Clinicas, abrangendo uma éarea de

795,95 m2 de area construida, representado pela imagem 2 a seguir.
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Fonte: Google Earth

O ambulatério possui uma parceria com o Governo do Estado de S&o Paulo, é
administrado por uma entidade filantropica especializada em administracéo voltada a
area da saude e educacdo desde o ano de 2005, possui aproximadamente 650
colaboradores proprios, e 100 colaboradores terceirizados, realizando os mais
diversos servicos, desde atendimentos médicos especializados, a servicos de
manutencao e operacdes logisticas.

O horario de funcionamento da unidade é das 7:00 as 19:00, dividido em trés turnos.
Possui atendimento ambulatorial, clinico, cirdrgico e exames diagnésticos, com 88
consultorios médicos, 15 leitos operacionais na Unidade de Cirurgia Ambulatorial, 03
leitos na retaguarda e 03 centros cirdrgicos. A unidade ndo possui servicos de
pronto socorro, sdo atendidos casos sem internagdo e de baixa complexidade, para
0S casos mais graves, sao encaminhados para hospitais da regido. Os servigos

prestados s&o de atendimento exclusivo da rede do Sistema Unico de Satide (SUS).
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As especialidades que a ambulatério possui sdo de cardiologia, dermatologia,
fisioterapia, endocrinologia, pediatria, oftalmologia, radiologia, otorrinolaringologia,
entre outras especialidades.

Além de servigos de atendimento ambulatorial, a unidade possui um Farmécia de
Medicamentos Especializados, considerados de Alto Custo, atendendo a regido da
capital e do Grande ABC.

O ambulatorio recebe a visita de aproximadamente 2000 pacientes diarios, com
mais de 1000 atendimentos clinicos e ambulatoriais realizados por més na unidade,
considerado uma referéncia regional no Estado de Séo Paulo.

O Ambulatério é dividido em 12 setores, sendo divididos em: Administracdo e
Diretoria, Diretoria Clinica, Almoxarifado, Enfermagem, Centro de Educacéo
Continuada, Unidade de Centro Cirargico (UCA), Servicos de Atendimento ao
Usuario (SAU), Departamento Pessoal, Fisioterapia, Centro de Material e
Esterilizacdo, Engenharias Clinicas, de Manutencdo e Saude e Seguranca do
Trabalho, Servicos de Arquivo Médico e de Estatistica (SAME), Hotelaria e
Governanga, Qualidade, Unidade de Alimentagéo e Nutricdo e Radiologia.

Além de Servico Especializado em Seguranca e Medicina do Trabalho, o
ambulatério possui um Servigco de Controle e Infeccdo Relacionado a Assisténcia a
Saude (SCIRAS) e a CIPA (Comisséao Interna de Prevencédo de Acidentes).

3.3. Coleta de Dados

As informacdes utilizadas nesse estudo foram registradas no controle interno que é
feito em planilhas e relatorios do banco de dados do Servico Especializado de
Seguranca e Medicina do Trabalho (SESMT). Foi realizado a analise dos anos de
2019, 2020 e 2021.

Os acidentes considerados pelo SESMT sé&o planilhados conforme tipo de acidente,
area, setor, cargo, area do corpo atingido, conforme tabela 2.

Dados pessoais, tais como idade e género, pela comissédo de ética do ambulatério

nao foram disponibilizados para essa pesquisa.



Tabela 2: Classificacao de acidentes
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Tipo de p Area do Corpo
.p Area Setor Cargo . P
acidentes Atingido
Auxiliar Administrativo
Assistente Administrativo
Auxiliar de Enfermagem
Auxiliar de Governanga
Auxiliar Administrativo
Hiienizacso Assistente Administrativo
g ¢ Auxiliar de Enfermagem Cabeca
Agendamento . .
NUtricio Auxiliar de Governanca Pé
¢ Analista de Patriménio Dedos dos pés
Acessa SUS . ~
N Auxiliar de Manutencao Brago
Manutengao - L
L . Auxiliar de Farmdcia Coluna
Farmacia .
Aprendiz Face
;. . . Compras L .
Tipico Administrativo Recepcionista Nariz
e - SESMT .
Bioldgico Técnico Enfermeira Tornozelo
. ) Enfermagem N .
Trajeto Operacional . Farmacéutica Quadril
. . . Eng. Clinica ~ s
Incidente Assistencial Encarregada LesGes Multiplas
SAME .
Copeira Joelhos
Faturamento L.
. Coordenador de Farmacia Pernas
Almoxarifado s e
Massoterapeuta Psicoldgico
Governanga
. N Compradora Punho
Administragcao L. =
A Técnico de Segurancga do Mao
Patrimonio
T Trabalho Ombro

Oficial de Manutencdo
Supervisor de Enfermagem
Auxiliar de Almoxarifado
Fisioterapeuta
Jardineiro
Analista de Informatica

Fonte: Elaboragéo propria

O ambulatério realiza a caracterizagdo dos acidentes, onde sdo planilhados dados

como:
e Data do acidente
e Cargo
e Setor
e Tipo de acidente

e Local

e Parte do corpo lesionado
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e Tipo de Lesao

e Agente ou Fonte da leséo
e Afastamento

e Dias Perdidos

e N°CAT

e Condicao ou ato Inseguro
e Andlise Critica

e Cipeiro

As informacbes sdo compiladas e € realizada a analise critica de cada acidente
ocorrido. E realizado uma investigagdo com a pessoa acidentada juntamente com a
equipe do SESMT e da CIP na qual é realizado a abertura de CAT ou néo.
Por questdes de protocolos internos, toda vez que ocorre um acidente € realizado a
abertura de um Boletim Interno de Ocorréncia - BIO. Nesse relatorio consta dados
pessoais da pessoa acidentada e informacdes breves da data e hora e de como o
acidente ocorreu. Essa BIO é analisada por toda a equipe do SEMT, encaminhada
para o médico do trabalho e anexado nos documentos do colaborador acidentado.
A BIO consta informac0es, tais como:

e Dados Pessoais

e Data e hora aproximada do acidente

e Tipo de acidente

e Relato do acidente

e Area Acidentada

e Tipo de Lesédo

e Investigacdo do acidente

e Planos de Acéao

Os dados foram tratados e agrupados por ano dando énfase nos tipos de acidentes,

acidentes por area/setor e local lesionado ocorrido com os colaboradores.



30

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi feito uma andlise dos dados de acidente do trabalho ocorridos em um
ambulatério médico de especialidades localizado no municipio de Sado Paulo dos
anos de 2019, 2020 e 2021.

Os primeiros caso de Covid 19 deu-se no final do ano de 2019 com o decreto de
pandemia apenas no ano de 2020. Por ser uma unidade de saude e essencial a
sociedade, as atividades em periodo de pandemia se intensificaram. Todos os
protocolos criados pela Ministério da Saude e as recomendacdes da Organizacao
das Nacdes Unidas (ONU) foram adotados e seguidas pela Direcdo e colaboradores
desde o inicio da pandemia.

Destaca-se que o setor da farméacia possui cerca de 50 % do total de colaboradores
do ambulatério, seguidos pelo setor de Enfermagem e Hotelaria e Governanca. Vale
ressaltar que a grande maioria da equipe do corpo clinico e de enfermagem, néo
atua apenas no ambulatério, trabalham em outros estabelecimentos na area da
saude, havendo uma dupla jornada de trabalho.

A tabela 3 a seguir, mostra os dados de acidentes ocorridos no ano de 2019.

Tabela 3: numero de acidente ocorrido em 2019

TiPICO 0|0 1 2 3 |3|4]1|7]|0 0| 3 24
BIOLOGICO 1|0 1 ojojo|jo|l0|0]|O0 0 2 5
TRAJETO 1|2 3 4 | 4 2142 |1)| 2 1 0] 25
INCIDENTE 0|00 o o0|0|jO0O]O0O|0]O 1 1 2
TOTAL DE
ACIDENTES 2|12 |5 6 | 7|58 3 |82 2 6 | 56

Fonte: Elaboracédo propria (2022)

Na tabela 3, nota-se que em 2019, o maior indice de acidente foi o acidente de
trajeto, com registro de 25 acidentes, seguido por 24 acidentes tipicos, 2 incidentes
e 5 acidentes biolégicos, totalizando 56 acidentados, com abertura de 28
Comunicados de Acidente de Trabalho (CAT).
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Das funcdes exercidas pelos colaboradores no ambulatorio, as areas sédo separadas
em areas administrativas, técnicos, operacionais e assistenciais.

A éareas administrativas exercem fungbes como recepcgles, auxiliares
administrativos, arquivamento de prontuario, etc; jA a é&rea técnica, exercem
atividades da radiologia, engenharia clinica e manutencéo; as areas operacionais
sao exercidas pelas areas de hotelaria / governanca e farmacia; a area assistencial
séo os profissionais da enfermagem e corpo clinico.

Por se tratar de um ambulatério médico, os acidentes bioldgicos sédo investigados
com mais detalhamento pela equipe do SESMT, e relatados a Secretaria da Saude.
Dos 5 acidentes bioldgicos que ocorreram em 2019, representados pelo gréfico 1,
vale destacar que 4 acidentes ocorreram com a equipe de enfermagem e médicos, e
1 acidente com a equipe de governanca. O acidente com o colaborador da
governanca ocorreu, pois houve descarte incorreto de residuos perfurocortantes, na
qual teve acompanhamento médico devido a possiveis riscos de contaminacao.

Para esse acidente houve abertura de CAT.

Grafico 1: N° de acidentes biolégicos em 2019

N° de Acidentes Biologicos em 2019

m Assistencial = Operacinal

Fonte: Elaboracao prépria (2022)
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Grafico 2: Acidente por area em 2019

Acidente por area em 2019

m Operacional  m Assistencial = Administrativo Técnico

Fonte: Elaboracéo propria (2022)

No grafico 2 acima, notamos que 48% dos colaboradores acidentados pertencem a
area operacional, 20% pertencem a area assistencial, 27% administrativa e 5 % a

area técnica.

Gréafico 3: local lesionado em 2019

Local Lesionado - 2019
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Fonte: Elaboragéo propria (2022)



33

Pelos regulamentos internos do ambulatério, toda vez que ocorre um acidente, é
aberto um Boletim Interno de Ocorréncia (BIO), onde estdo descritos os dados do
acidentado, local do acidente, tipo de acidente e locais lesionados. Esse boletim &
avaliado pela equipe do SESMT e pela equipe médica de atendimento da retaguarda
do ambulatério. De acordo com esses boletins, foi gerado o grafico 3, e os locais
mais lesionados relatados foram tornozelos e méos.

Como a maioria dos acidentes foram de trajeto, houve muitas entorses de tornozelo

e escoriagoes.

Grafico 4: N° de afastamentos em 2019

N°® Afastamentos em 2019
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Fonte: Elaboracéo propria (2022)

Dos 56 acidentados ocorridos no ano de 2019, houve 18 afastamento devido ao
acidente, como mostra o gréfico 4.

O ano de 2019, caracterizou-se por ter um elevado numero de acidentes de trajeto,
por esse motivo, para o ano de 2020, a CIPA, junto com o SESMT intensificaram as

acOes para a prevencao de acidentes de trajeto.

No ano de 2020, o reconhecimento de pandemia foi anunciado em 11 de marco pela

ONU. Com algumas restricdes impostas pelo Governo Estadual, e seguindo as
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orientacdes do Ministério da Saude, as cirurgias eletivas, cirurgias que ndo sao
consideradas de urgéncia médica, foram canceladas. Foram impostas restricdo de
circulacdo de pessoas, e a quantidade de pacientes atendidos no ambulatorio
diminuiu, porém as atividades continuaram. Os atendimentos de casos graves com

sintomas gripais, foram encaminhados para hospitais da regiao.
A tabela 4 a seguir, mostra 0 niumero de acidentados ocorridos em 2020.

Tabela 4: numero de acidentes ocorrido em 2020

TIPICO 3] O 2, 2, O 1)1 1] O] 1] 2| 1| 14
BIOLOGICO 1] 0 0 0f 0f 0 O] O O] 1] 2] O 4
TRAJETO 11 0 2/ 0] 1) 1} 2 1] 1| O] 3| 4| 16
INCIDENTE 0| O 0, 0f 0f 0 O] O] 2] 0of 0] O 1
TOTAL DE ACIDENTES 5| 0 4| 2 1) 2| 3| 2| 2| 2 7] 5 35

Fonte: Elaboracéo prépria (2022)

Nota-se que na tabela 4, no ano de 2020 houve 16 acidentes de trajeto, 14
acidentes tipicos, 4 acidentes biologicos e 1 incidente, totalizando 35 acidentes, com
abertura de 4 CAT.

Com uma reducdo 20% do numero de acidente biolégico com relacdo ao ano de
2019, de acordo com o grafico 5 a seguir, foram notificados 3 acidentes com a
equipe assistencial de médicos e enfermeiros e 1 acidente com a equipe operacional
da area de governancga. O motivo do acidente bioldgico envolvendo o colaborador da
governancga se deu pelo descarte incorreto de residuos perfurocortantes descartados
pelos pacientes que frequentaram o ambulatorio. Por esse motivo, durante todo o
ano de 2020 forma realizados treinamento de descarte correto de residuos tanto

com o publico interno quanto o publico externo.
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Grafico 5: N° de acidentes biolégicos em 2020

N° Acidentes Biolégicos em 2020

m Assistencial = Operacional

Fonte: Elaboracéo prépria (2022)

Grafico 6: Acidente por area em 2020

Acidente por area em 2020

m Operacional = Assistencial ~ m Administrativo

Fonte: Elaboracéo prépria (2022)

No grafico 6, podemos notar que 57% dos colaboradores acidentados pertencem a
area administrativa, seguidos de 26% da éarea operacional e 17% da érea

assistencial.
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Grafico 7: local lesionado - 2020
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Fonte: Elaboracéo prépria (2022)

Do grafico 7, a regido das maos foram os locais que mais foram relatados les6es por
causa dos acidentes. Podemos notar que em 2020, houve relatos de problemas
psicolégicos. Ao analisar os dados dos colaboradores que relataram algum problema
psicoldgico, 2 colaboradores pertenciam a area de assistencial de enfermagem e 1
colaborador da area administrativo.

Grafico 8: N° de afastamentos em 2020

N° de Afastamentos em 2020
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Fonte: Elaboracao prépria (2022)
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Pelo grafico 8, notamos que dos 35 acidentes notificados em 2020, 11 acidentados
tiveram afastamento das atividades de trabalho, com abertura de 4 CAT.

Em meados de 2019, iniciou-se a implantacdo de um Sistema Integrado de Gestéo
(SGI), integrando as certificacbes 1SO 14001, ISO 9001, ISO 50001 e OHSAS
18001, sendo os sistemas de Gestdo Ambiental, Qualidade, Gestdo de Energia e
Seguranca e Saude Ocupacional, respectivamente.

No ano de 2020, iniciou-se o ciclo de treinamentos relacionados a questbes de
salude e seguranca do trabalhado, assim como os treinamentos relacionados aos
outros sistemas de gestao.

Podemos notar que os acidente de trajeto ainda continua como o principal tipo de
acidente ocorrido no ambulatério, apesar da queda de até 36% em relacdo ao ano
de 2019. De acordo com esses dados, podemos notar que 0s treinamentos surtiram
efeito na reducédo de acidente no ambulatorio.

O ano de 2021, caracterizou-se como um ano ainda com muitas restricbes devido a
pandemia e surgimento de novas cepas do virus da Covid 19. Porém foi nesse ano
que se iniciou a vacinacdo de contra a Covid 19, ndo s6 no Brasil como em outros

paises.

Tabela 5: nimero de acidentes ocorrido em 2021

TiPICO 2 |3 0 5 1 1142 |11 2 1 23
BIOLOGICO 1|0 0 0 1 170/ 00| 1 2 0 6
TRAJETO 2| 2 2 1 11212 |0]0 3 4 20
INCIDENTE 0| 2 0 o, o0|0j0O|lO0O]O0O]O 0 0 2
TOTAL DE ACIDENTES | 5 | 7 2 6 | 3 (4|54 /|1, 2 7 5 51

Fonte: Elaboracéo propria (2022)

Pela tabela 5, nota-se que em 2021, houve 23 acidentes tipicos, 20 acidentes de
trajeto, 6 acidentes bioldgicos e 1 incidente, totalizando 51 acidentes, com abertura
de 8 CTA.

Com relacdo aos acidentes biolégicos, podemos perceber que houve um aumento
de 50% com relacdo ao ano de 2019 de acordo com o gréfico 9. Desses acidentes

bioldgicos vale destacar que um acidente ocorreu devido ao desvio de processo na
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devolucdo de material para o almoxarifado e um incidente na vacinacdo de
pacientes, ambos pela equipe de enfermagem.

Devido aos acidentes envolvendo a equipe assistencial e o corpo clinico, os
treinamentos de acidentes envolvendo materiais perfurocortantes foram

intensificados pela equipe de Educacédo Continuada do ambulatério.

Gréfico 9: N° de acidentes bioldgicos em 2021

N° de Acidentes Bioldgicos em 2021

m Assistencial = Operacional

Fonte: Elaboracéo propria (2022)

Dentre os 6 acidentes biolégicos ocorridos no ambulatorio, 4 acidentes foram
com a equipe assistencial e 2 acidentes com o corpo clinico, com abertura de 4
CAT.
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Grafico 10: Acidente por area em 2021

Acidente por area em 2021

m Assistencial = Operacional = Administrativo

Fonte: Elaboracéo prépria (2022)

Do gréafico 10 acima, notamos que 68% dos acidentes ocorreram com a equipe

administrativo, 22% com a equipe operacional e 11% com equipe assitencial.

Grafico 11: local lesionado - 2021
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Fonte: Elaboracao prépria (2022)
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Do grafico 11, podemos notar que o local mais lesionado foi a regido das maos.
Também notamos que houve um aumento de problemas psicolégicos coma relacéo
ao ano de 2020, os casos praticamento dobraram. Desses casos psicoldgicos, 3
casos sao da equipe assitencial e 3 da esquipe administrativa.

Grafico 12: n° de afastamentos em 2021
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Do gréfico 12, podemos notar que houve mais afastamentos em relagdo aos anos

anteriores. Desses afastamentos, 4 foram com relacdo aos problemas psicologicos.
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5 CONCLUSOES

Durante os anos de 2019, 2020 e 2021, o ambulatorio passou por muitas mudancas,
gue néo foram relacionadas apenas a pandemia de Covid 19.

Em meados de 2019, houve o inicio de um Sistema de Gestédo Integrado (SGI),
relacionando as cerificacdes ISO 14001, ISO 9001, ISO 50001 e OSHAS 18001,
Gestao Ambiental, Gestao de Qualidade, Gestdo de Energia e Gestdo de Saude e
Seguranca Ocupacional, respectivamente. Foi nesse periodo que se iniciou 0
levantamento dos dados e treinamentos com relacédo a esses certificados. Pode-se
perceber que houve uma queda consideravel do ano de 2019 a 2020, cerca de 60%
de queda de acidentes. Isso se deve a intensificacdo de treinamentos, fiscalizacdes
e auditorias setoriais. Esses trabalhos foram em parceria com a CIPA.

O ambulatério médico por se situar em uma regido central com facil acesso a rede
metroviaria e de Onibus, a maioria dos colaboradores se locomove através de
transporte publico, um ponto que justifica o acidente de trajeto ser bem comum no
ambulatorio.

No ano de 2020, foi decretado a pandemia de Covid 19, e como o ambulatério é
considerado um servico essencial, ndo teve as suas atividades interrompidas, ao
contrario, os trabalhos intensificaram. Setores de farmacia de outros hospitais e
ambulatérios foram remanejados para a unidade para dar mais espaco para a
instalacdo de setores destinados a Covid 19. Devido a esses remanejamentos, mais
120 colaboradores da farméacia se juntaram ao quadro de funcionarios da unidade,
essas mudancas comecaram a partir de maio e finalizadas em dezembro de 2020.
Devido a facil transmissdo e contaminacao pelo virus da Covid 19, fiscalizac¢des,
auditorias tiveram que ser interrompidas temporariamente e 0s treinamentos se
adaptaram para o formato online.

Ainda em 2020, um ano com muitas restricdes de circulacdo, mudancas de habitos e
perdas humanas, comecou a se estudar casos de Burnout nos profissionais da
saude. Devido a demanda de trabalho aumentado devido a pandemia, muito
profissionais da saude, principalmente das areas assistenciais e clinicos, muitas
vezes possuem dupla jornada de trabalho, comecaram a ter sinais de exaustéo.
Atestados e afastamentos por problemas psicolégicos comecaram a surgir. Devido a

essa nova demanda, criou-se no ambulatério um tele apoio com profissionais
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especializados em ouvir e atender profissionais da saude com algum sofrimento ou
problemas psicolégicos. O servico foi disponibilizado para todos os colaboradores.
No ano de 2021, com a pandemia ainda em ritmo crescente, iniciou-se a vacinagao
primeiramente pelos funcionarios da saude e por faixas etarias em ordem
decrescente. Mesmo com o0 avanca da vacinacao, houve picos de casos de Covid
em que a equipe assistencial e clinico ficaram sobrecarregados, afetando até os
proprios servicos prestados no ambulatério, devido a contaminagdo desses
profissionais por Covid 19.

Com esse estudo, podemos concluir que entre os anos de 2019 e 2021, os
profissionais da saude, principalmente das areas assistenciais e do corpo clinico
tiveram um papel fundamental nos registros de acidente de trabalho

Em 2021, houve um leve aumento com relacdo aos acidentes bioldgicos, ao analisar
0s casos de acordo com o boletim interno de ocorréncia desses acidentes, foram
constatados que a maioria desses acidentes foram por atos imprudentes ou de
impericia.

Como a maioria desses profissionais possuem dupla jornada de trabalho e com
trabalho intensificado pela pandemia de Covid 19, muitos profissionais tiveram sinais
de Burnout e um aumento com relacdo aos acidentes de trabalho. Visto a
preocupacdo diante da elevacdo de afastamentos e acidente de trabalho com os
profissionais da saude, foi intensificado treinamentos do setor de Educacao
Continuada juntamente com a area assistencial clinico.

Podemos notar que treinamentos, fiscalizacbes e auditorias setoriais fazem a
diferenca no numero de acidentes de trabalho no ambulatério. Em 2020 podemos
notar que o numero de acidentes caiu, tanto em acidentes tipicos, de trajeto e
biolégicos. Ja no ano de 2021, houve um aumento devido ao aumento no quadro de

funcionarios e a paralizacdo temporaria de fiscaliza¢cdes e auditorias.
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