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Resumo: Trata-se de um transversal com objetivo de identificar os fatores associados na ocorréncia de acidentes envolvendo trabalhadores (n=288) de
uma instituicdo hospitalar. Dentre os fatores associados aos acidentes, verificaram-se a mudanca da situacdo conjugal nos ultimos doze meses, a condicdo
de moradia ndo prépria, o uso de tabaco atual e o multiemprego, assim como os fatores de protecdo a idade superior a 40 anos e o suporte familiar. Os
resultados reforcam a necessidade de articulacdo de agdes que valorizem as estratégias para a prevencédo de acidentes de trabalho no cenério hospitalar.
Descritores: Enfermagem; Enfermagem do trabalho; Vigilancia em saude do trabalhador; Acidentes do trabalho.

Factors associated to work accidents within a hospital institution

Abstract: It is a transversal study with the goal to identify factors associated with accidents occurrences observed at workers (n=288) of a hospital
institution. Among the associated factors there are: marital status change in the last twelve months, not being home owners, currently tobacco
consumers, and multi-jobs. The protection factors are: age higher than 40 years old and family support. The results enforce the necessity of articulated
actions to enhance the strategies for work accidents prevention in a hospital scenario.

Descriptors: Nursing; Occupational health nursing; Surveillance of the workers health; Accidents, occupational.

Factores asociados a los accidentes de trabajo en institucion hospitalaria

Resumen: El texto trata de un transversal con objetivo de identificar los factores asociados a la ocurrencia de accidentes con trabajadores (n=288) de
una institucién hospitalaria. De los factores asociados a los accidentes, fue verificado el cambio de la situaciéon conyugal en los ultimos doce meses,
la condicién de no tener casa propia, el uso actual del tabaco y el multiempleo, asi como los factores de proteccion de edad superior a 40 afios y el
soporte familiar. Los resultados refuerzan la necesidad de articulaciéon de acciones que valoran las estrategias para la prevencién de accidentes de

trabajo en el escenario hospitalario.

Descriptores: Enfermeria; Enfermeria del trabajo; Vigilancia de la salud del trabajador; Accidentes de trabajo.

INTRODUGCAO

acidente de trabalho pode acarretar a reducao ou perda da

capacidade fisica e mental e, assim, interromper a atividade

laboral do trabalhador temporaria ou permanentemente.
Os trabalhadores de hospitais estdo expostos a diversos riscos
ocupacionais; no caso de um acidente, este pode ser traumatico
para o trabalhador e seus colegas®®.
As diversas configuracdes da organizacao do trabalho, como a
disponibilidade de recursos materiais e equipamentos, a quantidade
de trabalhadores, os aspectos comportamentais e atitudes do
trabalhador e as condutas dos gestores institucionais sao fatores
determinantes para a ocorréncia de acidentes que, portanto, séo
tratados como um evento de multicausalidade®*.
Conhecer os fatores associados aos acidentes permite planejar
as acdes que potencializem as condi¢des ambientais seguras ao
trabalho para que o trabalhador mantenha a integridade de suas
habilidades fisicas e emocionais. O enfermeiro do trabalho, quando
ativo na equipe de salde ocupacional, independentemente do
nivel de prevencao, desenvolve competéncias para melhorar as
condi¢des de seguranca e satide laboral. Logo, a promocgao da salde
almeja valorizar o ser humano em sua totalidade e contribuir para a
reducdo dos acidentes. O objetivo desta investigacdo foi identificar
os fatores associados a ocorréncia de acidentes com trabalhadores
de uma instituicdo hospitalar.

METODOLOGIA

Esta investigacdo caracterizou-se como transversal, sendo
realizada no Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA), com
a aprovacao do Comité de Etica da instituicdo, sob o protocolo
n° 11-315. A populacéo foi constituida de 4.583 trabalhadores,
sendo a amostra calculada de 267 trabalhadores, acrescida de
20% para eventuais perdas, num total amostral estimado de 321
trabalhadores. A selecdo da amostra foi aleatdria e sistematica, ou
seja, os trabalhadores foram ordenados por data de ingresso no
HCPA: o primeiro foi sorteado entre os dez primeiros que chegaram
ao hospital; a partir dai, selecionava-se aquele que estava separado
do primeiro sorteado por dez pessoas, e assim sucessivamente.
O critério de exclusao foi o afastamento do trabalho por licenca
prolongada no periodo da coleta de dados.
Coletaram-se os dados dos participantes no préprio setor de trabalho
mediante a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
e do autopreenchimento de um questionario composto por dados
sociodemograficos, ocupacionais e de satide dos trabalhadores. A
amostra foi constituida de 288 trabalhadores. A caracterizacdo da
amostra ocorreu pela estatistica descritiva. Para as associacoes, foi
utilizada a estatistica analitica pelo Teste Quiquadrado de Wald,
sendo considerado o nivel de significancia de 95%.
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RESULTADOS
ATabela 1 apresenta as caracteristicas sociodemograficas e
ocupacionais dos trabalhadores da amostra.

Tabela 1 - Caracteristicas sociodemogréficas e ocupacionais dos
trabalhadores do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, 2014.

Variaveis sociodemograficas e ocupacionais

Suporte familiar 0,030
Nao 19(16,8) 1,00

Sim 14 (8,2) 0,48 (0,25; 0,93)

Tabaco atual 0,028
Néao 24(9,7) 1,00

Sim 7 (22,6) 2,33 (1,09; 4,96)
Multiemprego 0,034
Nao 21(9.3) 1,00

Sim 9 (20) 2,16 (1,06; 4,40)

Sexo (feminino) 215 (74,7)
Idade = 40 anos 177 (61,5)
Situagdo conjugal com companheiro 168 (58,3)
Mudanca da situagao conjugal nos ultimos doze meses 23(7,9)
Condigao de moradia propria 218 (75,7)
Suporte familiar 174 (60,4)
Consumo de tabaco atual 32(11,1)
Ocupacao enfermagem 119 (41,3)
Tempo de trabalho na instituicdo < 10 anos 149 (51,7)
Multiemprego 45 (15,6)
Acidente de trabalho nos ultimos doze meses 33(11,5)
(trabalhadores)

Numero de acidente tipico 30 (85,7)
Numero de acidente trajeto 5(14,3)

A média de idade dos trabalhadores neste estudo foi de 43,2+9,2
anos. A categoria de enfermagem destacou-se na amostra, sendo
que os técnicos de enfermagem corresponderam a 77(26,7%), os
enfermeiros a 24(8,3%) e auxiliares de enfermagem a 18(6,3%). As
demais ocupagdes com maior representatividade foram assistentes
administrativos 39(13,5%), médicos 29(10,1%), auxiliares de
higienizacao 16(5,6%), técnicos de laboratérios 12(4,2%), atendentes
de nutricao 12(4,2%), analistas de sistemas 9(3,1%). Entre as outras
45 ocupagdes, existem 52(18%) trabalhadores.

ATabela 2 apresenta a analise dos fatores sociodemogréficos e
ocupacionais associados aos acidentes.

Tabela 2 - Fatores sociodemograficos e ocupacionais associados
os acidentes de trabalho dos trabalhadores do Hospital de Clinicas
de Porto Alegre, 2014.

Prevaléncia de

Variaveis acidentesem 12 RP (IC95%)n=288 Valor p*
meses

Idade 0,049

< 40 anos 18 (16,4) 1,00

> 40 anos 15 (8,6) 0,52 (0,27;0,99)

's\;:ll::;? c::jugal 0,019

Nao 27 (10,3) 1,00

Sim 6(26,1) 2,53 (1,16; 5,49)

Coniode

Propria 19(8,8) 1,00

Nao prépria 14 (20,3) 2,30(1,22;4,35)

As demais caracteristicas sociodemograficas e ocupacionais
investigadas (situacdo conjugal, ocupacdo enfermagem e tempo
de trabalho na instituicdo) ndo apresentaram associacdo estatistica
(p>0,05) com os acidentes.

DISCUSSAO

A média de idade dos trabalhadores foi de 43,2+9,2 anos, dado
semelhante ao estudo sobre 53.846 trabalhadores de enfermagem
de seis paises(7) para avaliacdo da Sindrome de Burnout. No
Canad3, a média foi de 42,2+8,9 anos; na Nova Zelandia, 40,7+9,9;
nos Estados Unidos, 39,9+9,7; na Alemanha foi de 35,3+9,0; na
Inglaterra, 35,3+8,9; e no Japdo, 29,247 ,4.
A ssituacao conjugal com companheiro foi predominante, semelhante
aos resultados de 368 enfermeiros de um hospital® em Porto Alegre
(64,8%). Para 7,9%, ocorreu alguma mudanca da situagdo conjugal
nos ultimos doze meses, positiva (enlace matrimonial e chegada do
filho) ou negativa (desajuste na vida conjugal e viuvez). A mudanca
da situagao conjugal nos Ultimos doze meses® foi constatada para
22% dos trabalhadores de enfermagem de um hospital. Amudanca
positiva pode ser considerada como fator de protecao a saude
do trabalhador. Caso contrario, pode afetar o trabalhador e, em
consequéncia, seu trabalho e satide®.
A busca de um abrigo sempre esteve presente na trajetoria
do homem, sendo a moradia uma das necessidades basicas a
sobrevivéncia. De acordo com o Censo Demografico 2010, em
68,2% das familias brasileiras e 71% das gauchas a residéncia era
prépria(10), dados inferiores aos encontrados neste estudo. A
falta de moradia prépria pode implicar no comprometimento da
renda mensal, ou seja, preocupacdo por inseguranca financeira,
endividamento e instabilidade no emprego, expressando-se em
sintomatologias fisicas e/ou mentais“".
O suporte familiar para as atividades didrias dos trabalhadores é 32,3%
inferior ao dado do estudo em um hospital do interior gaticho®.
O compartilhamento de papéis e responsabilidades fortalecem
os vinculos afetivos, bem-estar e projetos de vida em comum®?,
constituindo um elemento de apoio e seguranca ao trabalhador.
O consumo de tabaco atual entre os trabalhadores foi maior ao
identificado entre 491 trabalhadores de um hospital gaucho, sendo
observado que 10,8% tém o habito tabagico"'®. Este fato pode ser
atribuido as campanhas e estratégias de apoio para a cessacao
tabdgica da instituicdo que sdo relevantes na promocao da satde.
No hospital, a categoria de enfermagem tem constituindo-se
como o maior contingente de trabalhadores, com predominancia
de mulheres, como no estudo realizado em um Pronto Socorro de
Porto Alegre, no qual 58,4% eram do sexo feminino e 55,4% da
area da enfermagem®@. As investigagcoes corroboram o resultado
demonstrando a expressiva forca de trabalho da enfermagem nos
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hospitais. Embora alguns estudos®'? apresentem diferencas nas
proporcdes de mulheres, em todos se confirma a prevaléncia do
sexo feminino entre os diferentes trabalhadores da drea da saude.
O tempo de trabalho na instituicdo foi inferior ao de um hospital
universitario, no qual a média foi de 14 anos"®. Reconhece-se que
a fidelizacao do trabalhador a instituicdo ocorre quando o mesmo
identifica-se com a misséo e os valores institucionais, estando ao
mesmo tempo satisfeito com o clima organizacional, as relagoes
interpessoais e as condicdes para o exercicio laboral.

O multiemprego é defendido por alguns trabalhadores (15,6%),
pois a remuneracao, por vezes, inviabiliza o sustento da familia. Isto
também ocorre no Pronto Socorro da capital gatcha, onde 36,8%
dos trabalhadores de satide tém multiemprego®. Entretanto, a
auséncia de tempo para o descanso, autocuidado, atividades de
lazer e familiares entre as jornadas de trabalho pode ocasionar o
desequilibrio de fungdes fisioldgicas e emocionais®'®. Deste modo,
0 multiemprego pode aumentar a exposi¢ao aos riscos ocupacionais
e sobrecarga de trabalho, além de limitar o periodo para descanso
e atividades familiares e sociais.

O percentual de acidentes de trabalho de 11,5% foi inferior
aos observados no Pronto Socorro da capital gaticha® (51,6%).
Predominaram os acidentes tipicos, em consonancia aos registros
do Ministério da Previdéncia Social no periodo de 2008 a 2010, no
territdrio brasileiro e gadcho, de respectivamente 1.281.247(79,6%)
e 103.414(81,8%) em todas as atividades econémicas. No mesmo
periodo, na drea de atencado a satide humana, os acidentes tipicos
prevalecem em 81,8% das ocorréncias nos servicos de saude
no Brasil'®. Apesar das constantes campanhas de prevencao de
acidentes, observa-se que os trabalhadores carecem de atitudes
que valorizem a cultura de seguranca®refletindo na pratica laboral.
A idade e o suporte familiar sdo protetores na ocorréncia de
acidentes. A ocorréncia do acidente na idade economicamente
ativa, independente das caracteristicas, implica em prejuizos
socioecondmicos na familia e sociedade. Os acidentes com material
bioldgico hospitalar ocorreram para 73,2% dos trabalhadores da
salde com idade inferior a 40 anos"%. As lesbes por acidentes
entre 1.525 trabalhadores americanos”, de diversos setores da
producdo, aumentou conforme a idade avancava, assim como os
acidentes (p=0,016).

O suporte familiar pode ser considerado como protetor aos diversos
eventos estressores na vida, incluindo as atividades laborais“?, o
que foi identificado neste estudo. O suporte familiar denota que
a familia tem grande relevancia na vida do trabalhador, uma vez
que as responsabilidades sao compartilhadas na dinamica familiar.
Por outro lado, os fatores associados ao acidente de trabalho foram a
mudanca da situagao conjugal nos tltimos doze meses, a condicao
de moradia nao prépria, o uso de tabaco atual e o multiemprego.
A maior prevaléncia de acidentes pela mudanca da situacao conjugal
nao pode ser confirmada pelo aspecto da ruptura de uma relagao
afetiva ou das responsabilidades decorrentes da constituicdo de
novas familias. No entanto, estudos®'®apontam que a auséncia de

companheiro aumenta a possibilidade de ocorréncia de acidentes.
Dentre os trabalhadores desta investigacao que ainda ndo tém casa
propria, houve maior prevaléncia de acidentes, dado ndo presente
em outras investigaces brasileiras e que requer investigacoes para
sua compreensao. O estudo(11)norte-americano sobre as condicdes
de saude e o financiamento imobilidrio mostrou que os recursos
financeiros para hipoteca da moradia e a perda de emprego estdo
associados aos problemas de saude, em especial aos sintomas
depressivos (p<0,001). Logo, possulir a casa propria traduz-se em
maior satisfacdo com a vida, maior autoestima e melhor estado de
saude percebido.

O consumo de tabaco tem sido associado a ocorréncia de acidentes,
dado confirmado neste estudo. Dentre 1.475 trabalhadores de um
hospital gaticho, observou-se que 13,6% tém o habito tabagico". A
capacidade funcional(20)para o trabalho reduz quando o trabalhador
tem o hébito tabagico (p=0,047).

Observou-se que dentre os trabalhadores com condicéo de
multiemprego, ha um favorecimento da ocorréncia de acidentes,
dado identificado em outros estudos(14,20). O tema do multiemprego
precisa ser aprofundado teoricamente para se estabelecerem as
estratégias que auxiliem no enfrentamento dessa condicdo do
trabalhador visando a protecdo da saude sem inviabilizar a conquista
dos projetos de vida.

CONCLUSOES

A idade de 40 anos ou mais anos como evento protetor de
acidentes alerta os trabalhadores jovens sobre a maior probabilidade de
sofrerem acidentes. O suporte familiar possibilita 0 compartilhamento
das atividades familiares. Na literatura cientifica, até o momento,
ndo se encontraram investigacdes sobre a mudanca da situacdo
conjugal e o fato de ndo se possuir a casa prépria como eventos
gue podem influenciar a ocorréncia de acidentes, o que possibilita a
realizacdo de novas investigacoes. A equipe de satide do trabalhador
pode intensificar as acdes de promocéo e de protecdo da saude
para a cessacao tabdgica. O multiemprego carece de estudos
aprofundando as discussdes acerca da auséncia de tempo para o
descanso e autocuidado.
Os resultados contribuem para compreensao da relacdo dos aspectos
sociodemograficos e ocupacionais dos trabalhadores, de modo
a articular acdes que valorizem as estratégias para a prevencao
de acidentes no cenario hospitalar. Assim, destaca-se o papel do
enfermeiro na equipe de saude do trabalhador, que pode propor
acoes de valorizacdo de préticas seguras ao trabalhador, assim
como fortalecer a adocdo para uso de equipamentos de protecao
individual.
Tendo em vista a multicausalidade e a exploracdo simultanea da
exposicdo e desfecho, é preciso ter cautela com o delineamento
transversal, que se caracteriza como uma das limitacdes do estudo.
Entretanto, evidenciou-se, ainda, a proposicao de futuras investigacoes,
com abordagem quanti-qualitativas e multidisciplinares, para
aprofundar as discussdes e compreender as associacdes observadas.
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