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Objetivo: avaliar os riscos ocupacionais referidos pelos profissionais de satide do SAMU de Teresina - PI. Metodologia: estudo
do tipo descritivo, transversal, realizado com 69 profissionais de saude do SAMU de Teresina - PI mediante aplicagao de um
questionario com perguntas fechadas. Resultados: entre os riscos fisicos, 87% (60) destacaram os ruidos da sirene; 79,7%
(55) afirmaram a colisao de automadveis como principal risco de acidente; 79,7% (55) informaram ser o levantamento de peso
o principal risco ergondmico; 899% (62) apontaram o sangue como o principal risco bioldgico; 63,8% (44) afirmaram que a
poeira é o principal risco quimico, e 82,6% (57) destacaram o estresse como principal risco psicossocial. Concluséo: a gestao
participativa e o aperfeicoamento profissional poderao minimizar a exposi¢ao dos servidores desse servigo a tais riscos.
Descritores: Riscos ocupacionais, SAMU, Enfermagem

OCCUPATIONAL RISK AMONG HEALTH PROFESSIONAL OF THE MOBILE SERVICE OF EMERGENCY CARE - SAMU

Objective: evaluate the occupational risks referred to by health professionals of the Mobile Service of Emergency Care, Teresina-
PL. Methodology: descriptive and transversal study, conducted with 69 health professionals from SAMU Teresina - PI. Data
collection was performed by a questionnaire with closed questions. Results: Among the physical risks, 87% (60) highlighted
noise of the siren; 79,7 % (55) said the car crash as a major risk of accidents; 79.7 % (55) reported to be weight lifting the main
ergonomic risk; 89.9 % (62) showed the blood as the main biological risk; 63.8 % (44) stated that the dust is the main chemical
risk and 82.6 % (57) highlighted stress as main psychosocial risk. Conclusion: Participatory management and professional
development can minimize exposure of the servers that service to such risks

Descriptors: Occupational risks, Emergency Medical Services, Nursing

RIESGOS LABORALES ENTRE PROFESIONALES DE UN SERVICIO MOVIL DE URGENCIA- SAMU
Objetivo: evaluar los riesgos profesionales mencionados por los profesionales de la salud SAMU de Teresina - PI. Metodologia:
Estudio descriptivo, transversal, realizado con 69 profesionales de la salud de SAMU Teresina - PI , un cuestionario con

preguntas cerradas. Resultados: entre riesgos fisica 87% (60) puso de relieve que el ruido de la sirena; 79,7 % (55) dijo que el

accidente de coche como el principal riesgo de accidentes; 79,7 % (55) informé de que el levantamiento de pesas el principal
riesgo ergondmico; 89,9 % (62) mostro la sangre como principal riesgo biologico; 63,8 % (44) declaro que el polvo es el principal
riesgo quimico y el 82,6 % (57) destaco el estrés psicosocial como el riesgo principal. Conclusion: La gestion participativa y el
desarrollo profesional pueden minimizar la exposicion de los servidores que dan servicio a este tipo de riesgos.

Descriptores: Riesgos laborales, Servicios Médicos de Urgencia, Enfermeria
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INTRODUGAO

A Organizagao Internacional do Trabalho estimou que
2,34 milhdes de pessoas morrem anualmente no mundo em
decorréncia de acidentes e doencgas relacionados com o
trabalho, sendo 2,02 milhoes (86,3%) causados por Doengas
Profissionais e 321 mil em consequéncia de Acidentes de
Trabalho. Sao 6.300 mortes diarias relacionadas ao trabalho,
5.500 causadas por Doengas Profissionais, numeros
esses inaceitdveis, os quais indicam que agdes devem
ser intensificadas em busca do trabalho adequadamente
remunerado, exercido em condigoes de liberdade, equidade
e seguranga, além de ser capaz de garantir uma vida digna
as pessoas?.

Os riscos ocupacionais advindos de mudangas
tecnoldgicas e sociais resultantes da globalizagao, afetam
significativamente a saude dos trabalhadores, ainda que
alguns dos riscos tradicionais tenham diminuido devido
a maior seguranga, melhor regulamentagdao e maiores
recursos técnicos empregados. Simultaneamente, surgem
novos tipos de Doengas Profissionais, oriundas de riscos
emergentes ocasionados por condigdes ergondémicas
deficientes, exposigao a radiagao eletromagnética e riscos
psicossociais®.

No caso especifico dos trabalhadores de saude do
Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU), em
decorréncia de suas peculiaridades, esses profissionais
enfrentam situagdes que os deixam mais vulneraveis
a riscos ocupacionais, tais como: acesso dificil as
vitimas, inseguranga na cena do acidente, realizagao de
procedimentos com o veiculo estatico ou em movimento.
Deve-se ressaltar, ainda, que tais profissionais atuam nos
mais variados locais de atendimento e, em grande parte,
sob condigoes desfavoraveis de luminosidade, chuva,
calor, frio, fluxo de veiculos, falta de higiene, presenga de
animais, pessoas agressivas, tumultos sociais, e tais fatores
sao condigoes que diferenciam esse trabalho daquele do
ambiente hospitalar®.

Os profissionais de saude do SAMU se submetem
mais a riscos ocupacionais do que aqueles servidores
de saude que trabalham no ambiente hospitalar, pois
fornecem atendimento a vitimas em diversos locais e
nas mais variadas circunstancias. Sendo assim, torna-se
evidente que os mesmos encontram-se constantemente
vulneraveis a todo tipo de risco ocupacional, entre eles:
fisicos, quimicos, acidente, bioldgicos, ergondémicos e
psicossociais.

Os riscos ocupacionais sao definidos como todo
acidente que coloque o trabalhador em situagao vulneravel
e possa afetar sua integridade e seu bem estar fisico

e psiquico. Nessa perspectiva, o risco fisico acontece
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quando o profissional fica exposto aos agentes explosivos,
radiagoes, altas temperaturas e ruidos; o quimico quando
entra em contato com produtos toxicos, seja manipulando
medicamentos ou desinfetando a ambulancia; de acidente,
devido ao espago limitado e acomodagao fisica da
ambuléncia, iluminagédo inadequada, assisténcia a vitima
com a ambulancia em movimento; biolégico quando entra
em contato com microrganismos patégenos®).

Risco ergondmico € quando se submetem a movimentos
bruscos e repetitivos, peso excessivo, estresse, posi¢coes
incobmodas e prolongadas; e os riscos psicossociais
englobam constante cobranga de produtividade e imposigao
de tarefas pela chefia, jornadas de trabalho extenuantes,
padrao do sono irregular, monotonia, além de outras
situagdes causadoras de estresse psiquico®.

Considerando que os profissionais de saude do SAMU
estdo vulneraveis aos riscos ocupacionais, em decorréncia
das condigdes inerentes ao proprio atendimento prée-
hospitalar, este estudo tragou como objetivo avaliar os
riscos ocupacionais referidos pelos profissionais de saude
do SAMU de Teresina - PL

METODOLOGIA

Estudo descritivo, transversal e de abordagem
quantitativa, realizado com os profissionais de saude do
SAMU do municipio de Teresina-PI. A populagao foi de
69 profissionais, sendo 16 enfermeiros, 33 técnicos de
enfermagem e 20 médicos, que trabalhavam ha mais de um
ano no servigo. Foram excluidos aqueles que se recusaram
a participar da pesquisa ou que estavam de férias, licenga
maternidade, prémio ou meédica.

A coleta de dados aconteceu entre janeiro e fevereiro
de 2016. Utilizou-se um questionario estruturado, adaptado
do estudo de FernandesV, possibilitando tragar o perfil
dos profissionais, envolvendo as seguintes variaveis: idade,
género, estado civil, escolaridade, tempo de trabalho no
servigo, fungdo, jornada de trabalho e itens acerca dos
riscos ocupacionais.

Os dados foram organizados em planilhas do programa
Microsoft Office Excel 2010. Para a avaliagao da correlagao
das frequéncias com as variaveis estabelecidas, os mesmos
foram submetidos ao Teste Qui-Quadrado, com Intervalo
de Confianga de 95%, sendo estabelecida a significancia
em p<0,05, os mesmos foram transferidos para o programa
estatistico R1386 3.2.2.

A pesquisa foi encaminhada para o Comité de Etica e
Pesquisa (CEP) da Faculdade Integral Diferencial - FACID/
DEVRY para apreciagao, sendo aprovada em dezembro de
2015, com o numero de CAAE: 46581815700005211. Foi
utilizado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
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(TCLE), no qual os sujeitos pesquisados foram esclarecidos
sobre o estudo e principalmente sobre seus objetivos.

RESULTADOS

Os resultados apontaram o género feminino com uma
frequéncia de 52,2% (36), e o masculino com 47,8% (33)
entrevistados. A faixa etaria predominante foi de 40 a 49
anos, 44,9% (31), seguida de 30 a 39 anos, 26,1% (18) e de 50
a 59 anos 13,0% (9). As faixas etarias de 60 a 69 anos e de 20
a 29 anos apresentaram o mesmo numero de profissionais e
em menor quantidade, correspondente a 7,2% (5).

65,2% (45) dos profissionais sdo casados, 20,3% (9)
solteiros, 13,0% (9) separados e divorciados e 1,4% (1) vitvos.
Quanto a escolaridade, 36,2% (25) possuem especializagao,
33,3% (23) fizeram ensino médio, 18,8% (13) cursaram o
ensino superior, 10,1% (7) possuem mestrado e 1,4% (1) possui
doutorado. Quanto a categoria profissional, observou-se
que os técnicos de enfermagem predominam 47,8% (33) em
relagao ao numero de médicos 29% (20) e de enfermeiros
23.2% (16).

No que se refere ao tempo de atuagao, evidenciou-se
que 43,5% (30) trabalham entre 10 a 14 anos; que 49,3% (34)
nao possuem turno fixo, trabalham em ambos os turnos;
65,2% (45) nao fazem turno extra de trabalho.

Em relagao ao uso de equipamentos de protegao
individual (EPI), todos afirmaram 100% (69) que usam o
macacao, tendo em vista que é uma exigéncia da instituigao.
Entretanto, quando se investigou o uso de outros EPIs,
somente 85,5% (59) usam luvas, 84,1% (58) mascara, 69,6%
(48) botas, 40,6% (28) oculos, 23,2% (16) gorros e somente
10,1% (7) utilizam todos os tipos de EPIL

Ao questionar o sentimento desses profissionais
no momento do atendimento da ocorréncia, 899% (62)
declararam-se ficartranquilos e calmos, 5,8% (4) declararam-
se tensos e apreensivos, 2,9% estressados. As pessoas que
responderam a opgao intranquilo/inseguro, desconfiado e as
que marcaram todas as opgoes apresentaram porcentagem
de 1,4%, respectivamente (1).

Todos os profissionais de satde 100% (69) declararam ter
consciéncia da existéncia de riscos ocupacionais ao realizar
suas atividades. A tabela Ol apresenta os riscos fisicos, de
acidente de transito e ergonémicos. Dentre os riscos fisicos,
o ruido se destacou com 87,0% (60); em relagao aos riscos
de acidente de transito a colisdo prevaleceu com 79,7% (55)
e para o risco ergonémico, o levantamento de peso, no caso
de maca, foi 79,7% (55).

Tabela 01 - Riscos fisicos, de acidentes e ergonémicos a
que se submeteram os profissionais de saude do SAMU-
Teresina-PI, no ano de 2016.
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VARIAVEIS N % P
Riscos fisicos

Ruido 60 87.0%
Temperatura elevada 56 81.2%
Vibragoes 29 42,0%

Frio 22 31.9% <0.001***
Radiagoes 15 21,7%

Umidade 4 5.8%

Todos 1 14%

Nao declarado &) 4,3%

Risco de acidentes

Colisao 55 79.7%
Eletricidade, incéndio 24 34,8%

ou explosao

Iluminagao 23 33,3%
inadequada

Arranjo fisico 21 30,4%
inadequado <0.001***
Acidentes com 17 24,6%

animais

Equipamentos 14 20,3%
inadequados

Falta de protegao 13 18,8%

Qutros 4 5.8%

Todos os descritos 4,3%

Riscos ergondmicos

Postura inadequada 51 73.9%

Todos relacionados Y 4,3%
Levantamento de 55 79.7%

peso

Esforco fisico 43 62.3% <0001
Controle rigido de 25 36,2%
produtividade

Monotonia e repetiti- 7 10,1%

vidade

Nao declarado 1 1.4%

Legenda: N, frequéncia absoluta; %, frequéncia relativa; P para teste Qui-quadrado com
IC 95% e significancia em P<0,05. ***p<0,001.

A tabela 02 apresenta os riscos bioldgicos, quimicos
e psicossociais a que se submetem esses profissionais.
Dentre os riscos biolégicos, a contaminagao por sangue
predominou com 899% (62); entre os riscos quimicos, a
poeira prevaleceu com 63,8% (44). Em relagao aos riscos
psicossociais, destacou-se estresse vivenciado no momento
do atendimento com 82,6% (57); sequido do trabalho em
periodo noturno 62,3% (43); a elevada tensdao ambiental e
prejuizo na relagao com colegas de trabalho, correspondem
respectivamente ao mesmo percentual 40,6% (28); jornada
de trabalho prolongada 275% (19), imposicao de rotina
intensa 159% (11), todos discriminados 1,4% (1) e nao
declarado 1,4% (1).
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Tabela 02 - Riscos biolédgicos, quimicos e psicossociais a que
se submetem os profissionais de saude do SAMU-Teresina-PI,
no ano de 2016.

VARIAVEIS N % P

Riscos biolégicos

Sangue 62 899%

Liquor 19 275%

Vémito 54 78,3%

Saliva 55 79.7%

Secregao nasal 50 72,5%

Liquido pleural 13 18.8%

Liquido amniotico 40 58,0% <0,001***

Exposigao a 42 60.9%

perfurocortante

Secregao advinda 9 13.0%

de drgao genital

Nao declarado 1 14%

Todos discriminados 9 13.0%

Riscos quimicos

Produtos quimicos 28 40,6%

(aerosois, produtos

de limpeza,

medicamentos)

Todos discriminados 3 4,3%

Poeira 44 63.8%
<0,001***

Fumo 13 18,8%

Gases 31 449%

Vapores 12 17.4%

Nao declarado 6 8.7%

Riscos psicossociais

Situagao de estresse 57 82,6%

Jornada de trabalho 19 275%

prolongada

Elevada tensao 28 40,6%

ambiental

Prejuizo na 28 40,6%

inter-relagdo com

colegas de trabalho

Prejuizo na 13 18,8% <0.001***

inter-relacao '

com a chefia

Trabalho em 43 62,3%

periodo noturno

Imposigao de 1 159%

rotina intensa

Todos discriminados 1 14%

Nao declarado 1 14%

Nao declarado 1 14%

Legenda: N, frequéncia absoluta; %, frequéncia relativa; P para teste Qui-quadrado com
IC 95% e significancia em P<0,05. ***P<0,001.

Sabe-se que a exposigao aos riscos ocupacionais traz,
como consequéncias, diversos problemas de saude que
afetam a qualidade de vida do servidor, comprometendo
assim a qualidade da assisténcia prestada. Dentre os
problemas de saude, o disturbio osteomuscular foi o mais
relatado 34,78% (24), sequido do déficit da acuidade visual
26,09% (18), falta de apetite/fraqueza e disturbio intestinal
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20,29% (14), disturbio da acuidade auditiva, cansago mental,
estresse, ansiedade e depressao 17,39% (12), dificuldade para
dormir 10,14% (7), disturbio neuromotor e gastrico 8,70%
(6), disturbio circulatério 7,25% (5), dor de cabega frequente
5,80% (4), e o problema de pele, foi o menos relatado 4,35%
(3). Cerca de 27,54% (19) relataram nao possui, problema de
saude relacionado ao trabalho exercido.

DISCUSSAO

Ao analisar o perfil dos trabalhadores desse servigo,
pode-se constatar a predominancia do sexo feminino 52,2%
(36), na faixa etaria entre 40 a 49 anos de idade 44,9% (31),
casadas 65,2% (45). Em outras pesquisas, predominaram
o sexo masculino, com idade média de 30, na sua grande
maioria, casados?>),

Profissionais com especializagao prevaleceram, 36,2%
(25). Como a graduagao somente oferece uma formagao
generalista, enfermeiros emédicos saoimpulsionadosabuscar
formagodes especificas em especializagbes e residéncias.
Esse é um fator positivo, uma vez que esses profissionais
se apropriam de mais conhecimento e, consequentemente,
podem minimizar a exposigao aos riscos ocupacionais. No
entanto, os técnicos de enfermagem foram a categoria
profissional que mais se destacou 47,8% (33), visto que no
SAMU grande parte das ambulancias sao de Suporte Basico
de Vida, composto pelo condutor e técnico de enfermagem.

Acerca do tempo de atuagao, 43,5% (30) atuam entre 10
a 14 anos, e 33,3% (23) fazem turno extra. Em torno de 49,3%
(34) trabalham em ambos os turnos, uma vez que a jornada de
trabalho do nivel superior € de 24 horas semanais, com um
plantao diurno e outro noturno.

Ao avaliar o uso de EPIs, todos declararam 100% (69)
usar o macacao, visto que é obrigatério o uso na instituigao.
As luvas foram o segundo mais usado, resultado semelhante
a um estudo realizado com profissionais de enfermagem
do intra-hospitalar, em que a maioria utiliza luvas (96, 5%),
seguido de mascaras (90,8%), gorro (42,3%) e oculos (17%) ©.

A maioria dos profissionais relatou sentir-se tranquila
e calma no atendimento as ocorréncias, o que se deve
a experiéncia vivida durante longos anos de trabalho e a
treinamentos que preparam os profissionais para lidar com
diversas situagdes, contribuindo para sua seguranga e
autoconfianga.

Em relagao aos riscos fisicos a que sao mais expostos,
o ruido 870% (60) foi o mais frequente, em virtude da
necessidade do uso da sirene na ambuléncia. Esse mesmo
resultado foi encontrado em duas pesquisas realizadas sobre
risco ocupacional em um hospital psiquiadtrico de Teresina e
no SAMU da regiao metropolitana de Natal - RN, no qual o
ruido foi o risco fisico (47,6%) mais prevalentet2.

Asurdez é um dos disturbios mais evidentes nos individuos
expostos ao som de sirene de ambuléncia. Entretanto,
existem outros riscos provocados pelo ruido como: estresse
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no atendimento ao paciente, dificuldade de concentragao,
dispersado, fatores que podem comprometer a saude do
trabalhador, levando ao absenteismo®.

Dentre o risco de acidente de transito, a colisdo de
automoveis foi a que mais acometeu a equipe 79,7% (55).
Diversos fatores a influenciam, dentre eles: sucateamento
da frota de ambulancia, em decorréncia da reposicao em
tempo indbil, o mau uso da viatura pelos condutores, as
“gambiarras” feitas pelas oficinas mecanicas, a qualificagao
inadequada dos condutores em diregao defensiva. Vale
ressaltar o desrespeito da populagao que dificulta o trafego
das ambulancias, eventualmente ocasionando acidentes.

Dos riscos ergondmicos, o levantamento de peso, que
inclui o rolamento de pacientes, levantamento de maca e de
cilindros de oxigénio, se destacou com 79,7% (55). Esse risco
ocasiona os disturbios osteomusculares, dentre os quais a
lombalgia é o mais comum entre servidores desse servigo?”.

A exposigao ao sangue foi o risco biolégico mais relatado
89.9% (62). Pesquisa realizada com profissionais do SAMU de
Minas Gerais constatou o sangue como maior risco biologico,
representando 90,3%. Esses profissionais sdo expostos ao
sangue, principalmente, durante a imobilizagao do paciente
(41,0%), higienizagdo do material (18,2%) e intubagao
orotraqueal (13,6%)%.

A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) estimou que 35
milhdes trabalhadores de saude, dos quais entre dois e trés
milhdes correriam o risco de exposi¢goes percutaneas de
patogenos veiculados pelo sangue a cada ano, incluindo os
virus da imunodeficiéncia humana (HIV), hepatite B (HBV) e
hepatite C (HCV)®.

Quanto aos riscos quimicos, a poeira destacou-se,
63,8% (44). O resultado pode estar relacionado as condi¢oes
de higiene e infraestrutura do local onde os profissionais
prestam atendimento, ao ndo uso da mascara, pois de acordo
com as variadveis, foi classificado como terceiro EPI mais
utilizado, fatores que podem gerar infecgdes respiratérias
como consequéncia.
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O estresse vivenciado no atendimento foi o risco
psicossocial que mais se submeteram 82,6% (57). Entretanto,
os casos de assedio psicologico, intimidagao, assedio moral,
assédio sexual e outras formas de violéncia estao cada vez
mais presentes nesse ambiente de trabalho. Os profissionais
podem adotar comportamentos nocivos a saude para
lidar com o estresse, tais como o abuso de alcool e drogas,
além de serem fortes candidatos a desenvolverem doencgas
musculoesqueléticas, cardiacas e do sistema digestivo®.

Diante do exposto, salienta-se a necessidade do
desenvolvimento de atividades que melhorem a qualidade
de vida e as condigbes de saude e seguranga do trabalhador
para a garantia da assisténcia humanizada e integral ao
cliente.

CONCLUSAO

Os resultados apontaram uma predominancia do sexo
feminino, na faixa etaria entre 40 a 49 anos, casadas, com
atuagao entre 10 a 14 anos, especialistas. O EPI mais utilizado
foi o macacao, seguido das luvas e mascaras.

Os riscos a que mais se submeteram foram: ruidos da
sirene de ambulancia, colisdao de carro, levantamento de
maca, exposigao a sangue, poeira ambiental e estresse no
atendimento.

Sugere-se a necessidade de cursos que enfatizem a
importancia do uso de EPI'S e a implementagao do uso do
protetor auditivo, para proteger contra os ruidos inerentes
ao servigo, pois € um EPI que nao faz parte da rotina dos
profissionais de saude. E necessario que o gestor oferega
aos condutores curso de direcao defensiva para evitar o
risco de colisdes. Seria interessante, também, que o servigo
complementasse ao suporte psicoldgico as técnicas de
relaxamento, pelo menos umavez na semana, aos funcionarios
que compoem o servigo, com o intuido de amenizar o estresse,
fator potencializador de doengas osteomusculares. Acredita-
se que essas iniciativas irao contribuir para minimizar a
exposigao dos servidores desse servico a tais riscos.
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