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BIOSSEGURANCA NA ENFERMAGEM: VISANDO A PROMOCAO DO AMBIENTE DE
TRABALHO SAUDAVEL

Adrize Rutz Porto'; Leandro Rauber Joner?; Maira Buss Thofehrn®; Patricia Tuerlinckx Noguez*; Diana
Cecagno*; Simone Coelho Amestoy*’

Introducao: a biosseguranca deve ser debatida pela sociedade, sobretudo, por ser um campo complexo,
transdisciplinar, dindmico e que requer profissionais com disposicdo e experiéncia para atuar num
processo continuo de agdes capazes de promover transformagdes nos servigos de saide e em instituigdes
de ensino e pesquisa. A tematica compreende um conjunto de atos destinados a prevenir, controlar,
diminuir ou eliminar riscos inerentes as atividades que possam interferir ou comprometer a qualidade de
vida e a saude humana. Na saude, contribui substancialmente para a qualidade, promogdo e protecdo a
satude, assegurados mnos principios bésicos do Sistema Unico de Satide (SUS) e as politicas
governamentais, pois tem a finalidade de proporcionar o conhecimento das boas praticas de conduta que
visam o melhor desempenho de fungdes e a protegdo do trabalhador em servigos que apresentam qualquer
tipo de comprometimento da saude. Na enfermagem, também existem necessidades, quanto as
sensibilizagcdes permanentes dos profissionais, aprimorando seus conhecimentos quanto a tomada de
decisdo correta em caso de exposi¢do as secregdes corporais'. No entanto, para isso, € importante colocar
a biosseguran¢a em um cendrio, como no curriculo da formagéo profissional da enfermagem, que permita
aos trabalhadores que atuam com prevencdo e controle de riscos ocupacionais, entenderem seus
propositos, suas contradi¢des, e, principalmente, sua relevancia como instrumento de protegdo da vida,
em qualquer que seja o ambiente de trabalho. Objetivo: abordar o tema biosseguranca no que se refere ao
conhecimento da enfermagem, primando por um ambiente de trabalho saudavel. Metodologia: trata-se de
um trabalho critico-reflexivo, baseado em busca na literatura cientifica, do que vem sendo discutido
acerca da biosseguranca na formagdo do enfermeiro e seu ambiente de trabalho. Resultados: a
biosseguranga, no ambito do Ministério da Saude, ¢ tratada pela Comissdo de Biosseguranga em Satde
(CBS), coordenada pela Secretaria de Ciéncia, Tecnologia ¢ Insumos Estratégicos (SCTIE) e formada
pelas secretarias de Vigilancia em Saude (SVS) e de Atencdo a Satide (SAS), da Assessoria Internacional
de Assuntos em Satde (AISA), pela Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz) e Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA). A biosseguranga em satde busca fortalecer a governanca técnica e politica
contribuindo para a sua institucionalizacdo, prover subsidios técnicos e cientificos para a tomada de
decisdes ministeriais em relagdo a temas de biosseguranga e promover discussdes de fomento a sua
evolugcdo em satide no Brasil. A biosseguranca ¢ uma area de conhecimento relativamente nova, que
impde desafios a equipe de saude, pois designa um campo de conhecimento e um conjunto de praticas e
acdes técnicas, com preocupagdes sociais e ambientais, destinados a conhecer e controlar os riscos que o
trabalho pode oferecer a vida’. Pois, ainda ndo existe a formulagio de uma Politica Nacional de
Biosseguranga em Saude, com identificacdo precisa das responsabilidades e atribuicdes das esferas de
gestdo do SUS®. Nos servigos de saide existem muitas areas insalubres, de graduagdes variaveis,
dependentes da complexidade e do tipo de atendimento prestado. A saiude do trabalhador e um ambiente
de trabalho saudavel s@o valiosos bens individuais e comunitarios, portanto, a saide ocupacional ¢ uma
importante estratégia para contribuir positivamente para a produtividade, qualidade dos produtos,
motivagao e satisfagdo do trabalho e, portanto, para a melhoria geral na qualidade de vida dos individuos
e da sociedade como um todo. Para tanto, é imperativo criar uma cultura de biosseguranga, salientando-se
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que ¢ indispensavel que os profissionais relacionem o risco de acidentes as praticas cotidianas®. Nos
servicos de emergéncia, os riscos inerentes a prestagdo da assisténcia de enfermagem aumentam
consideravelmente o indice de infecgdes, visto que os profissionais e clientes sdo expostos a um ambiente
de trabalho que facilita o surgimento de infec¢des cruzadas, pela grande demanda de pacientes
politraumatizados, com sangramentos e eliminagdes de secre¢des’. As normas consoantes a biosseguranga
sdo motivos de preocupagdo, tanto por parte da Comissdo de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH)
quanto pelos Servigos de Medicina Ocupacional, que buscam proporcionar seguranga a vida dos
trabalhadores. A utilizacdo de precaugdes basicas auxilia os profissionais de enfermagem nas condutas
técnicas adequadas a prestagdo dos servicos, através do uso correto de equipamento de protegdo
individual (EPI), de acordo com a NR-6 da Portaria n°. 3.214 de 1978. Os EPIs se destinam a proteger os
profissionais nas operagdes de riscos de exposi¢do ou quando houver manipulagdo de produtos quimicos
e bioldgicos, bem como riscos de cortes com materiais perfurocortantes, podendo ainda ser considerados
um dispositivo destinado a proteger a integridade fisica e a saide do trabalhador. Essas medidas devem
gerar melhorias na qualidade da assisténcia e diminui¢do de custos e infec¢des advindos da pratica
hospitalar tanto para os profissionais como para os seus clientes. Por isso, ¢ necessario implementar
medidas de biosseguranga as quais se referem a um instrumento de protegdo a vida que permite observar a
complexidade dos processos de trabalho®, ou seja, biosseguranga ¢ interdisciplinaridade e agdo educativa
que tem como objetivo a preservagdo da saude dos seres humanos e do ambiente. Em um estudo, os
auxiliares de enfermagem foram os que mais sofreram acidentes em um periodo de dois anos, com mais
de 50% de frequéncia, sendo a ocasido em que mais aconteceu acidente foi ao reencapar agulhas®.
Portanto, este ¢ um problema sério na categoria, porém € preciso lembrar que nem sempre os dispositivos
de descarte estdo bem distribuidos, na maioria das vezes se concentram no posto de enfermagem,
portanto, para ndo expor outros com material contaminado os profissionais preferem reencapar as
agulhas. O ato de reencapar ndo ¢ apenas um costume, ¢ também um problema gerencial que envolve as
condigdes de trabalho da equipe de enfermagem’. A educagdo em servigo € indispensavel para que o
trabalhador veja a importancia das precaucdes padronizadas, entre as quais esta incluida a prevengdo de
acidentes com perfurocortantes e adogao de praticas seguras. Entretanto, ¢ preciso que a Comissao Interna
de Prevengdo de Acidentes (CIPA) e o Servigo de Satde e Seguranga do Trabalhador implementem
medidas que tornem as condigdes de trabalho mais seguras, o que contribui para a redugio dos acidentes’.
Dessa forma, faz-se necessario o conhecimento de fatores determinantes das situa¢des de risco, com
vistas a implementar efetivas medidas preventivas e outras intervengdes de biosseguranca. Conclusio:
devido a frequéncia de acidentes no trabalho da enfermagem e condi¢des inadequadas de trabalho que
afetam a seguranga do trabalhador e dos individuos sob seus cuidados, ¢ visto que existe uma deficiéncia
na formagao profissional do enfermeiro, no que tange a sua sensibiliza¢do para medidas em biosseguranca
na pratica, e um dos responsaveis por esta deficiéncia pode ser a pouca ateng@o nos curriculos dos cursos
de graduagdo em enfermagem a este contetido, pois ¢ comum o assunto ser abordado de forma sucinta,
em programas e cargas horérias diferentes, resultando em conhecimento insuficiente. E fundamental a
conscientizagdo e educagdo permanente dos profissionais proporcionando-lhes condigdes para um
trabalho seguro, bem como a oportunidade para reflexdes, discussdes criticas, atualizagdo e adogdo de
medidas preventivas corretas. A este propoésito, € relevante atentar para a auséncia deste conteido no
ensino superior, de modo geral, principalmente nas carreiras ligadas a saude, que até o momento ndo
incorporaram a biosseguranga em seus curriculos. No Brasil, o assunto ndo estd inserido nas diretrizes
curriculares e nem na sua implementagao nas instituigdes de educacao publica e privada de nivel superior.
Assim sendo, a biosseguranga é uma acdo educativa, devendo ser representada por um sistema de ensino-
aprendizagem®. Implicagdes para a Enfermagem: a importincia da biosseguranga empregada nos
servicos de satide consiste na adog¢do de normas e procedimentos seguros e adequados para a manutengio
da saude dos clientes, dos profissionais e dos visitantes. A educacdo em biosseguranca ndo foi inserida
nas disposi¢oes legais de formacdo dos profissionais de enfermagem e, como consequéncia, apesar dos
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esfor¢os pontuais para inclusdo deste tema no nivel superior, ainda existe um grande abismo entre a
magnitude do problema e a formagdo e capacitagdo de recursos humanos para a pratica profissional
segura’.
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Descritores: Enfermagem. Biosseguranga. Ambiente de trabalho.

Area Tematica: I — Biosseguranga como tema transversal ao processo de trabalho, a organizagéo
profissional e as condi¢des de trabalho da enfermagem, em sistemas universais de satde.

Eixo Tematico: Biosseguranga no trabalho da enfermagem: perspectivas e avangos.
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