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RESUMO

Sob o prisma ambiental, indo além do signo linguistico de fauna e flora, o legislador constituinte chama
atencao para a existéncia do meio ambiente do trabalho, que merece atencdo e protegdo, para que
também seja protegida a satde do trabalhador. O setor de limpeza do ambiente hospitalar, por sua
natureza expde o trabalhador a riscos de ocorréncias de Acidentes de Trabalho-AT com agravante do
risco biologico, pois os Residuos dos Servigos Saude-RSS podem conter presenga de agentes
bioldgicos que, por suas caracteristicas, podem gerar risco de infeccdo, intensificados por materiais
perfurocortantes ou escarificantes, descartados de maneira irregular. Esta ¢ uma pesquisa qualitativa e
quantitativa de carater exploratorio-descritivo. A pesquisa bibliografica foi realizada nas bases de
dados Web of Science, Scientific Eletronic Library Online (SCIELO) e Periédicos CAPES, e a pesquisa
de campo foi realizada em trés hospitais da rede de urgéncia e emergéncia do municipio de Belém-PA.
O objetivo foi pesquisar as causas e consequéncias dos AT com RSS e a influéncia das capacitagdes e
treinamentos para mitigar as ocorréncias do evento. Com amostra de 133 sujeitos, confiabilidade de
90% e a margem de erro de 2,35%. Os resultados revelaram que 26,7% dos entrevistados sofreram AT
com RSS; apenas 20% das ocorréncias foram registradas em CAT; 37,1% comegaram trabalhar com
RSS sem prévio treinamento sobre o manuseio seguro desse tipo de residuo; 41,3% receberam
informagdes a respeito dos riscos, porém, nao ultrapassaram duas horas de orientagdo verbalizada. A
pesquisa concluiu que o AT com RSS pode ocasionar, além dos riscos bioldgicos de doencgas
infectocontagiosas, nos vitimados: medo, panico, angustia, crise de ansiedade, depressao, hipertensao
e arritmia. Que as capacitagdes e treinamentos sao de responsabilidade do empregador e tem potencial
de diminuir as ocorréncias do sinistro.

Palavras-chave: Acidentes de Trabalho. Causas e Consequéncias. Residuos dos Servigos de Saude.
Capacitagao e treinamentos.




1 INTRODUCAO

Ultrapassada a visao do trabalho como sendo castigo, degradante e destinado aos povos
dominados, a visao contemporanea mostra que o fruto do trabalho do ser humano garante sua
subsisténcia e determina sua posicdo na sociedade. Através do trabalho sdo realizadas as
transformagdes dos recursos naturais em algo util de valor econdomico. O trabalho traz
desenvolvimento pessoal, familiar, financeiro e social, que impacta o desenvolvimento local, regional
e por consequéncia, global. O trabalho traz dignidade a pessoa humana, sensa¢do de bem estar e de
capacidade. Porém, em razdo da maneira como ¢ executado pode expor o trabalhador a riscos de
Acidentes de Trabalho-AT ou Doengas Ocupacionais.

A Lei maior do Estado brasileiro estabelece a dignidade da pessoa humana como um dos seus
fundamentos e adota uma visao antropocentrista em relagdo ao mundo natural, ao determinar que fodos
tém direito ao meio ambiente ecologicamente equilibrado, essencial a sadia qualidade de vida (Brasil,
1988), assim entendido o conjunto de condicoes, influéncias e interagoes de ordem fisica, quimica e
biologica, que permite, abriga e rege a vida em todas as suas formas (Brasil,1981).

A Organizagao das Nagdes Unidas-ONU, juntamente com os representantes de seus Estados-
Membros tem observado de perto essa complexa relagdo sobre a preservacao do meio ambiente em
face do desenvolvimento sustentavel, defendendo o uso consciente de recursos naturais a fim de evitar
sua escassez a médio e longo prazo (Zorzo et al., 2022).

Essa relacdo complexa ¢ uma preocupacao de ordem mundial corporificada através da Agenda
2030, da ONU, cujo objetivo maior ¢ combater diversos problemas mundiais, tais como o previsto no
Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel - ODS 8, meta 8.8.1 que trata sobre as Taxas de frequéncia
de lesdes ocupacionais fatais e ndo fatais.

Ratificando a visdo antropocentrista sob o prisma ambiental, indo além do signo linguistico de
fauna e flora, o legislador constituinte chama atenga@o para a existéncia do meio ambiente do trabalho
(Brasil, 1988), que merece atencao e protecao, para que também seja protegida a satide do trabalhador.
Para Marx (1984), o trabalho € um processo que se estabelece entre o homem e a natureza.

Entre os varios estabelecimentos geradores de Residuos dos Servigos de Saude—RSS, o hospital
foi escolhido como campo de pesquisa. Ao adentrar no ambiente de trabalho daqueles cuja atividade
compreende o gerenciamento dos RSS encontra-se os trabalhadores das empresas que prestam servigo
de limpeza e aqueles que prestam servigos para as empresas que transportam os RSS do hospital até a
destina¢do final, ambos contratados para a funcao de servicos gerais.

Os RSS fazem parte da realidade urbana e constitui preocupacdo presente na Agenda 2030,




ODS 11. O gerenciamento esta regulamentado na Resolu¢do da Diretoria Colegiada - RDC n°
222/2018, editada pela ANVISA (Brasil, 2018), considerada uma norma que contribui para que a meta
11.6, que versa sobre politicas de coleta e tratamento dos Residuos solidos, seja alcangada.

Os trabalhadores estdo expostos continuamente a sofrerem AT com RSS, quer seja pelo
potencial contaminante, pelo manuseio inadequado, pela falta ou uso inadequado de Equipamento de
Protecao Individual-EPI, pela falta de informacdes a respeito dos perigos do manuseio inadequado,
entre outros (Cruz e Dusek, 2024).

Dias (2023) percebe os AT com RSS como uma situagao preocupante, razao pela qual destaca
a importancia de um treinamento especifico para esses trabalhadores como uma estratégia de
prevencao de tais sinistros. Ferreira et al (2022) percebe a educagao continuada como uma pratica na
qual o desenvolvimento pessoal e profissional dos trabalhadores ¢ fundamental para o aperfeicoamento
das habilidades bem como, maior visdo da realidade em que estdo inseridos, visando uma constru¢ao
de conhecimentos.

Ante aos fatos narrados este estudo teve como objetivo pesquisar as causas € consequéncias
dos AT com RSS e a influéncia da capacitagdo e treinamentos para mitigar as ocorréncias do sinistro.

O campo de pesquisa foi delimitado a trés hospitais publico da rede de urgéncia e emergéncia
do municipio de Belém-PA, a saber: Hospital do Pronto Socorro Municipal Mario Pinotti - HPSM-
MP; Hospital do Pronto Socorro Municipal Humberto Maradei Pereira — HPSM-HMP; e Hospital de
Retaguarda Dom Vicente Zico - HRDVZ, todos pertencentes a Prefeitura Municipal da cidade de
Belém-PA. A observagdo do fendomeno foi delimitada pelo ciclo de gerenciamento da coleta ao
recolhimento para transporte. Os sujeitos da pesquisa foram os trabalhadores do setor limpeza e os
trabalhadores que fazem o transporte dos RSS do hospital para destinagao final.

Para preservar a identidade das empresas doravante serdo identificadas como: Empresa
Limpeza, assim entendida aquela contratada para a limpeza nos hospitais; e Empresa Transporte aquela

contratada para fazer o transporte dos RSS para destinagao final.

2 METODOLOGIA

Iniciada no dia 11 de outubro e finalizando em 20 de dezembro de 2024, a pesquisa analisou as
causas e as consequéncias dos AT com RSS suportados pelos trabalhadores do setor de limpeza e
conservagao ¢ a influéncia da capacitacao e treinamentos para mitigar as ocorréncias do sinistro. O
campo de pesquisa foi delimitado em trés hospitais da rede de urgéncia e emergéncia do municipio de

Belém-PA, a saber: Hospital do Pronto Socorro Municipal Mario Pinotti-HPSM-MP; Hospital do




Pronto Socorro Municipal Humberto Maradei Pereira-HPSM-HMP; e Hospital de Retaguarda Dom
Vicente Zico-HRDVZ, todos pertencentes a Prefeitura Municipal da cidade de Belém-PA.

O HPSM-MP tem mais de 100 anos de histéria como referéncia de atendimento e cuidados
para todos os belenenses, foi inaugurado no dia 08 de agosto de 1921. Atualmente realiza atendimentos
de média e alta complexidade, com capacidade de atender mais de seis mil pessoas por més, com 190
(cento e noventa) leitos, dos quais 24 (vinte e quatro) classificados como complementares - distribuidos
entre isolamentos, UTI adulto e pediatrica, 28 (vinte e oito) leitos cirtrgicos, 100 (cem) leitos clinicos
e 38 (trinta e oito) pediatricos. Recebe, em média, uma demanda de atendimentos sem internagdo de
8.373 atendimentos por més o que perfaz cerca de 272 atendimentos por dia. A atual estruturagdo de
recursos humanos, dispde hoje em cerca de 1.556 (um mil, quinhentos e cinquenta e seis)
servidores/colaboradores distribuidos em 45 categorias funcionais e vinculos efetivos, temporarios,
comissionados, prestadores, cedidos e terceirizados. No setor de limpeza e conservagdo conta com 64
colaboradores terceirizados da Empresa Limpeza.

O HPSM-HMP foi reinaugurado em 29 de junho de 2021, ¢ um hospital de média e alta
complexidade, conta com 53 (cinquenta e trés) leitos de internacdo, entre especialidade clinica e
cirirgica e mais 10 (dez) leitos de UTI adulto. Com média de atendimentos anual maior que 65.000
(sessenta e cinco mil) atendimentos. A atual estrutura de recursos humanos, dispde hoje no seu quadro
cerca de 667 (seiscentos e sessenta e sete) servidores, distribuidos entre as categorias profissionais e
com vinculos efetivos e temporarios. No setor de limpeza e conservagdo conta com 48 colaboradores
terceirizados da Empresa Limpeza.

O HRDVZ inaugurado em 08 de margco de 2019, possui 54 leitos, sendo 7 de UTI, um
isolamento na UTI, é responsavel pelo suporte para a rede de urgéncia e emergéncia no municipio de
Belém, nos procedimentos de baixa e média complexidade, que derem entrada pelo HPSM-MP, pelo
HPSM-HMP ou pelas Unidades de Pronto Atendimento-UPA. No setor limpeza e conservacdo conta
com 26 colaboradores terceirizados da Empresa Limpeza.

Para realizar a pesquisa nos locais escolhidos foi necessaria autorizacdo emitida pela Escola do
SUS do municipio de Belém-PA, corporificada na Carta de anuéncia, datado em 18 de abril de 2024.
O que motivou a escolha foi a possibilidade de capturar o fendmeno estudado no ambiente de sua
ocorréncia. Por se tratar de pesquisa com seres humanos foi necesséario Certificado Etico, o qual foi
emitido pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Augusto Motta — UNISUAM,
datado em 16.10.2024, ap6s aprovagao do projeto de pesquisa, conforme parecer n° 7.163.790.

De posse do Certificado Etico emitido pelo CEP da UNISUAM e da Carta de anuéncia emitida




pela Escola do SUS, foi iniciada a fase exploratoria, através da pesquisa bibliografica com buscas de
artigos cientificos que tratassem do tema, tendo como fonte de busca Web of Science, Scientifc
Eletronic Library Online (SciELO) e periddicos CAPS, assim como a pesquisa de campo, com o intuito
de perceber algumas especificidades e, a partir disso, ter a possibilidade de construir procedimentos
para a investigagao e definir os rumos tedricos adotado pela pesquisa.

Para compreender os significados e as caracteristicas dos participantes da pesquisa, optou-se
por uma metodologia qualiquantitativa de carater exploratorio-descritivo, coletando, descrevendo e
registrando sistematicamente dados relacionados ao tema escolhido como objeto de estudo, finalizando
com analise do que foi coletado da realidade vivida por esses trabalhadores em face do fendémeno
observado (Trivinos, 1987). A opcdo por essa metodologia se justifica ao perceber a necessidade de
observagdo, descri¢do e interpretagdo das causas e consequéncias reais que dao origem aos AT com
RSS, vivenciados pelos envolvidos na pesquisa.

A observagdo do fenomeno AT com RSS foi delimitado no ciclo de gerenciamento da geragao
e segregacao ao momento de recolhimento para transporte a destinagdo final, dentro dos limites do
campo de pesquisa, a saber, os hospitais. Na fase do ciclo que compreende a coleta, separagao,
acondicionamento, armazenamento, os sujeitos dessa pesquisa foram os trabalhadores dos hospitais
mencionados, os quais sdo contratados como servigo gerais pela empresa terceirizada. Na fase
recolhimento do armazenamento externo para transporte, os sujeitos dessa pesquisa foram os
trabalhadores de outra empresa terceirizada contratada para essa finalidade, os quais, também, sdo
contratados como servigo gerais.

Os sujeitos foram abordados durante o expediente, no local de trabalho, tendo inicio os
primeiros contatos esclarecendo sobre os objetivos da pesquisa. ApoOs os esclarecimentos obteve-se a
autorizacdo, conforme assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE para que
as entrevistas fossem realizadas.

A populagdo formada por 149 sujeitos, sendo: 134 da Empresa Limpeza; e 15 da Empresa
Transporte que recolhe os RSS para transporte e destinacao final. Nao houve recusa na participagao,
no entanto, considerando trabalhadores de férias ou de licenca, a amostra contou com 133
participantes.

A amostragem selecionou os entrevistados conforme a esquipe de trabalho, considerando as
informacdes disponiveis, os quais passaram a ser considerados como representativos da populacao
(Marconi, 2002). Os dados da pesquisa foram coletados utilizando-se questionario semiestruturado

criado no gogle forms, com abordagem presencial in loco. Oliva (2003, p.133) considera que desta




maneira a pesquisa ultrapassa a dimensao costumeira de dados estaticos, tais como: sexo, idade, bairro,
escolaridade, permite avangar e capturar no discurso outros indicadores que retratam o fendmeno.

O roteiro da entrevista centra-se no proprio AT com RSS e nos impactos suportados pelo
vitimado e seus familiares, com a finalidade de se obter a esséncia do fenomeno. Temas relacionados
com as causas do acidente, o uso de EPI, treinamentos, a maneira como o acidente afetou a familia, de
que forma interferiu na vida pessoal e profissional, fizeram parte da entrevista.

Partindo de questionamentos basicos, que foram construidos como resultado da pesquisa
bibliografica, conseguimos capturar na espontaneidade dos discursos informagdes que ndo seriam
reveladas se o questionario fosse apenas na forma estruturada (Trivinos, 1987, p.146). Os dados
textuais contendo as respostas das questdes abertas preservou a identificagcdo dos respondentes através
de numeros e letras que identificam o formulério € ndo o respondente.

Os dados objetivos foram coletados e organizados de acordo com as respostas obtidas nos
questionarios. A tabulacdo dos dados, andlise e elaboracdo de graficos foram realizadas com auxilio
do software Microsoft Excel.

A Andlise de Conteudo de Bardin (2009) foi o método escolhido para analisar os dados textuais,
por ser um método que busca uma interpretagao tedrica do discurso produzido. Optou-se por utilizar a
técnica tematica e categorial em razao de possibilitar o desmembramento do texto em unidades, em
categorias segundo grupamentos analdgicos. Para esta pesquisa, o tema ¢ Acidente de Trabalho com
Residuos do Servigo de Satde e a influéncia da Capacitagdo para mitigar as ocorréncias do sinistro.
As categorias de andlises foram: a) Mercado de trabalho; b) Residuos dos Servigcos de Saude; c) Causas
e consequéncias dos AT com RSS; d) Capacitacdo e treinamentos. Discutidas sob o manto da teoria
da causa e consequéncia de David Hume (2009).

Na teoria de David Hume (2009, p. 42) existe uma relagcdo de causalidade, ou seja, a relagdo
entre causa e efeito. Para esse tedrico, os eventos acontecem como consequéncia de um antecedente e,
portanto, nada acontece por acaso. Segundo essa teoria, uma causa gera um efeito e este se transformara
na causa de um proximo efeito, formando uma cadeia de causa e efeito até se concretizar o evento
final.

Concluida a fase de coleta de dados e identificadas as situacoes latentes dos AT com RSS.
Tendo amparo no conhecimento cientifico, foram propostos dois produtos técnicos para a melhoria
das condicdes de vida desses trabalhadores. O primeiro ¢ uma Proposta de Projeto de Lei municipal
que obriga as empresas prestadoras de servicos de limpeza e conservagdo que participam do

gerenciamento do RSS a oferecerem curso de capacitagdo e prevengdo de acidentes para seus




empregados, ja em tramitacdo na Camara de Vereadores do municipio de Belém-PA. O segundo ¢ o

plano de ensino do mencionado curso, para dar efetividade a Lei.

3 RESULTADOS

A populagdo foi constituida majoritariamente pelos trabalhadores dos trés hospitais que
formaram o campo de pesquisa, a saber: 134 trabalhadores contratados como servigos gerais, pela
Empresa Limpeza, que realizam seus trabalhos desde o momento da geragdo e segregacdo até o
armazenamento no abrigo externo para aguardar o transporte; 15 trabalhadores contratados como
servigos gerais, pela Empresa Transporte, identificados nos dois momentos diarios em que os RSS sao
recolhidos do armazenamento externo do hospital e transportados para destinagao final, as 10 e as 17h,
totalizando 149 sujeitos.

A abordagem foi realizada no inicio do plantdo de cada equipe, daqueles que trabalham no
hospital. No caso dos trabalhadores da Empresa Transporte a abordagem aconteceu durante o momento
do recolhimento dos RSS. Todos foram informados sobre os objetivos do estudo, sendo assinado o
Termo de Consentimento, ato continuo solicitamos o contato celular para envio do questionario
elaborado pelo pesquisador, disponibilizado via Google Forms.

Dos 149 questionarios enviados, 133 retornaram, sendo: 118 dos trabalhadores dos hospitais
responsaveis pelo ciclo: geragdo, segregacdo, acondicionamento, identificagdo, coleta,
armazenamento; 15 dos trabalhadores da empresa que recolhem os RSS do hospital e transporta até a
destinagdo final. Utilizando a calculadora So/vis os calculos mostram que, para uma populacao de 149,
amostra de 133, a confiabilidade ¢ de 90% e a margem de erro de 2,35%.

A amostra pesquisada demonstrou que 21,9% foram contratados durante o periodo da pandemia
e acabaram sendo efetivados. Da totalidade pesquisada: 26,7% sofreram AT com RSS; apenas 20%
das ocorréncias foram registradas em CAT; 20,4% contrairam COVID-19; 97,1% acreditam que curso
de capacitacao oferecido pela empresa quando o empregado for contratado e treinamentos periddicos
contribuiria para diminuir as ocorréncias de AT; 37,1% disseram que comecaram trabalhar com RSS
sem prévio treinamento sobre o manuseio seguro; 41,3% disseram que receberam informacdes a
respeito, porém, ndo ultrapassaram duas horas de orientacdo verbalizada.

A pesquisa de campo através do instrumento utilizado, possibilitou aproximacao do fenomeno.
O conjunto de informacgdes extraidas e que compdem o topico de discussao estdo apresentadas nas
categorias: a) Mercado de trabalho, b) Residuos dos Servigos de Saude, c) Causas e consequéncias dos

Acidentes de Trabalho com RSS, d) Capacitacdo e treinamentos. Tendo como finalidade identificar e




sistematizar as evidéncias das informagdes para inferéncias e interpretagdes.

4 DISCUSSAO

Junto com o progresso resultante do crescimento e desenvolvimento das cidades surgem
problemas que precisam ser equacionados, entre os quais esta a crescente geragdo de Residuos solidos
de variadas classificagdes, produzidos pelas diversas formas de atividades econdmicas, que esta
pesquisa delimitou nos RSS. O gerenciamento dos Residuos solidos também ¢é uma atividade
econdmica, executada por empresas que participam do procedimento de gerenciamento que
compreende: geragdo, segregacdo, acondicionamento, identificagdo, coleta, armazenamento,
transporte, tratamento e disposicao final. Zorzo ef al. (2022) deixa bem caracterizado o justo motivo
de preocupac¢do, que em termos constitucionais busca a preservacao do meio ambiente ecologicamente

equilibrado para a presente e futuras geragoes.

4.1 MERCADO DE TRABALHO

Os produtores de RSS reconhecidos pela RDC n°® 222/2018 desenvolvem atividades
econdmicas, ¢ desta maneira participam do mercado de trabalho. Considerando que o campo
pesquisado foi o setor hospitalar, podemos observar, através das lentes da Federagdo Brasileira de
Hospitais e da Confederacdo Nacional de Saude, que o Brasil possui 7.191 hospitais, somando 4.466
hospitais privados e 2.725 hospitais pubicos (FBH, 2022). Os registros mostram que houve aumento
do nimero de hospitais privados nos anos de 2021 e 2022, possivelmente relacionado ao combate a
pandemia do novo coronavirus. Nesse mesmo periodo, sem considerar os hospitais de campanha, que
posteriormente foram desmontados, os hospitais publicos registraram aumento de 645. O Estado do
Para possui 118 hospitais, entre publicos e privados (FBH, 2022).

Este panorama conduz ao entendimento que o mercado de trabalho no setor saide absorve
importante parcela de trabalhadores, de maneira direta ou indireta, neles incluidos os sujeitos desta
pesquisa, trabalhadores contratados como servigos gerais, tanto pelas empresas prestadoras de servico
de limpeza e conservagdo dos hospitais, quanto pelas empresas que fazem o recolhimento, transporte,
tratamento e destinagao final dos RSS.

Pesquisas realizadas por Messing (1998); Vance et al. (2022) e Hacker et al. (2022) demostram
existéncia de disparidade entre a importancia, reconhecimento e a dignidade conferidas a esses
trabalhadores. E como se fossem invisiveis, porém, apesar de ndo serem reconhecidos como parte da

equipe de satde, o trabalho que realizam somam-se ao controle sistematico de infecgao hospitalar, de




doencas transmissiveis, seguranca e bem estar hospitalar do paciente.

Na amostra pesquisada podemos observar a prevaléncia de trabalhadores com idade entre 41 e
54 anos, correspondendo a 55,8%. As mulheres representam 61%, e dessas 52% sao chefes de familia.
Quando observamos o tempo de servigo percebemos que 58,3% estdo trabalhando h4 mais de cinco
anos, fato que demonstra certa estabilidade. Ainda no quesito idade pode-se perceber que 2,9% dos
entrevistados estdo acima de 65 anos, sexo feminino, que apesar de terem direito a aposentadoria,
permanecem trabalhando para ajudar filhos e netos.

Outro fato revelado pela pesquisa diz respeito a escolaridade, ndo foi encontrado analfabetos,
todos sabem ler e escrever, 51,5% estdo entre aqueles que tem o ensino fundamental e aqueles que ndo
concluiram o ensino médio. Esta informacao demonstra que parte relevante da amostra em idade ativa
possui baixa qualificagdo. Fato que interpretado pela teoria de David Hume (2009, p. 42) tem como
consequéncia dificuldades de inser¢do no mercado de trabalho em ocupagdes que exijam maior
qualificacao.

Observa-se que 35,2% possuem o ensino médio completo; 4,8% estdo fazendo graduacao;
11,5% tem curso superior, destes 6,7 tem especializacdo lato sensu. Esses dados revelam que a
populagdo de nivel superior estd em crescimento. No entanto, Vieira (2022) observa a existéncia de
um contingente de trabalhadores com educagdo superior desocupados ou que estdo exercendo fungdes
que demandam nivel de qualificacdo inferior. Fato que leva Ribeiro (2021) concluir que a obtengao de
um diploma de graduagdo, por si s0, ndo garante uma rapida transi¢do dos estudos para o mercado de
trabalho. Esse achado, interpretado pela teoria de David Hume (2009, p. 42), sugere ser consequéncia
do desemprego estrutural.

Chama atencdo o fato desses trabalhadores serem contratados como servigos gerais, cargo que
denota ampla fungdo. A pesquisa mostrou que o trabalho ndo se resume em varrer, limpar e recolher
os RSS. A limpeza hospitalar ¢ mais complexa, envolve manuseio de material potencialmente
infectante, um verdadeiro processo de remog¢ao de sujidades de superficies do ambiente, materiais e
equipamentos com objetivo de prevengao e controle sistematico de infec¢ao hospitalar e de doengas
transmissiveis. Nao se pode negar o potencial contaminante dos RSS e a singularidade do trabalho

desenvolvido por esses trabalhadores no ambiente hospitalar.

4.2 RESfDUOS DOS SERVICOS DE SAUDE - RSS
A transformagdo dos recursos naturais em bem de valor econdmico, o crescimento e

desenvolvimento das cidades, a geracdo de residuos so6lidos urbanos até a destinacdo final com as




respectivas consequéncias para o ar, agua, solo e vida, em um contexto de desenvolvimento
sustentavel, ¢ uma preocupagdo mundial corporificada na Agenda 2030 da ONU, em especial o ODS
16 que vislumbra cidades sustentaveis, que na meta 11.6 mostra a sua preocupagao com a redugao e
gestao dos residuos solidos urbanos.

A Politica Nacional de Residuos Solidos esta estabelecida na Lei n° 12.305/2010, adota uma
visao sistémica na gestao dos Residuos solidos, considerando as variaveis ambiental, social, cultural,
econdmica, tecnologica e de saude publica, sem perder de vista o desenvolvimento sustentavel. Essa
norma classifica os Residuos s6lidos conforme a origem, complexidade e periculosidade, entre os quais
estdo os RSS (Brasil, 2010).

Os RSS sao gerados por estabelecimentos cuja atividade esteja relacionada com a atengdo a
satide humana ou animal. Estudos demonstram que os RSS expdem os trabalhadores a mais de 60
espécies diferentes de microrganismos, sendo os virus do HIV e das hepatites B e C considerados
agentes infecciosos de maior relevancia epidemioldgica (NR 32, 2005; Da Silva et al, 2020, Bertelli
et al, 2020 e 2023; Frison et al, 2024). Motivado pelo potencial contaminante receberam atengao
especial do legislador (Brasil, 2018).

De acordo com o risco a que estdo associados os RSS, sdo divididos em 05 grupos: 1- Grupo
A: residuos com a possivel presenca de agentes bioldgicos que, por suas caracteristicas, podem
apresentar risco de infec¢do; 2- Grupo B: residuos contendo substancias quimicas que podem
apresentar risco a satide publica ou ao meio ambiente; 3- Grupo C: residuos contaminados com
radionuclideos, provenientes de laboratorio de andlises clinicas, servigos de medicina nuclear e
radioterapia; 4- Grupo D: residuos que nao apresentem risco bioldgico, quimico ou radioldgico a satde
ou ao meio ambiente, podendo ser equiparados aos residuos domiciliares; 5- Grupo E: materiais
perfurocortantes ou escarificantes, tais como agulhas e ldminas de vidro, contaminados ou ndo (Brasil,
2018).

Do conjunto que forma o arcabouc¢o normativo que trata sobre os RSS, destaca-se: a) a
Resolucao da Diretoria Colegiada - RDC n® 222/2018, editada pela ANVISA, a qual regulamenta as
boas praticas de gerenciamento dos RSS (Brasil, 2018); b) a Resolugdo CONAMA n° 05/93 que dispde
sobre destinacdo dos residuos so6lidos de servico de satde e define a responsabilidade do gerador desde
a geracao até a disposi¢ao final (Brasil, 1993); ¢) a RDC n° 33/2003 que dispde sobre o regulamento
técnico para o gerenciamento de residuos (Anvisa, 2003); d) a NBR 12.807/93 que define residuo
infectante como aquele gerado em servigo de saude que, por suas caracteristicas de maior viruléncia,

infectividade e concentragdo de patdgenos, apresenta risco potencial adicional a satide publica (ABNT,




1993a); e) a NBR 12.808/93 que classifica os residuos de servi¢os de satide quanto a sua natureza e
riscos ao meio ambiente e a saude publica (ABNT, 1993b); f) a NBR 12.809/93 que estabelece os
procedimentos necessarios ao gerenciamento intraestabelecimento de RSS (ABNT, 1993c¢); g) a NBR
12.810/93 que fixa procedimentos exigiveis para coleta interna e externa dos RSS, sob condic¢des de
higiene e seguranga (ABNT, 1993d); h) a NBR 13.853/97 que fixa caracteristicas de coletores
destinados ao descarte de RSS de perfurantes ou cortantes, tipo A.4 (ABNT, 1997); i) NR 32 que
estabelece diretrizes e medidas de protecdo a satide e seguranca dos trabalhadores, publicada pela
Portaria MTE n° 485, de 11 de novembro de 2005.

Importante lembrar que esta pesquisa tem como campo o setor hospitalar, no entanto, os
servicos de assisténcia domiciliar; laboratorios analiticos de produtos para satde; necrotérios,
funerarias e servicos onde se realizem atividades de embalsamamento (tanatopraxia e
somatoconservagao); servigos de medicina legal; drogarias e farmdcias, inclusive as de manipulagao;
estabelecimentos de ensino e pesquisa na area de satude; centros de controle de zoonoses; distribuidores
de produtos farmacéuticos, importadores, distribuidores de materiais e controles para diagndstico in
vitro; unidades moveis de atendimento a satde; servicos de acupuntura; servigos de piercing e
tatuagem, saldes de beleza e estética, dentre outros afins, também estdo classificados como geradores
de RSS (Brasil, 2010).

As internagdes hospitalares e o periodo de permanéncia do paciente impactam a geracdo de
RSS, situagdo agravada com o crescimento de atendimentos durante a pandemia de COVID-19 que
gerou dezenas de milhares de toneladas extras de RSS colocando pressdo nos sistemas de
gerenciamento de residuos de saide em todo o mundo, ameagando a saiide humana e ambiental (WHO,
2022).

Estudos realizados demonstram um natural aumento dos RSS, agravado no contexto da
COVID-19 em razdo das mascaras faciais usadas como uma das estratégias para reduzir a transmissao
comunitaria da doenca, que ao serem descartadas podem ser classificadas como pertencentes ao Grupo
A - residuos com a possivel presenga de agentes bioldgicos que, por suas caracteristicas, podem
apresentar risco de infeccdo (Brasil, 2018; Eikenberry et al. (2020); Naughton (2020); Sangkham
(2020) e Hantoko et al. (2021).

Nesse contexto, percebe-se que na mesma proporcao dos aumentos de casos, mais paises
recomendavam o uso de mascaras faciais ao sair em locais publicos (Sangkham, 2020), que pela alta
demanda e urgéncia de uso, surgiram em varias formas: caseiras ou comerciais, de tecido, algodao ou

outros materiais (Naughton, 2020).




Pelas estimativas, somente na Europa, 891.476.038 mascaras faciais foram utilizadas
diariamente, sendo que o total descartado por dia chegou a 2.674 toneladas e que 70.338 toneladas de
RSS foram geradas por dia (Hantoko et al, 2021). Nao se pode negar que durante o periodo da
pandemia produtos de uso hospitalar, tais como: mascara, alcool, luvas, aventais, entre outros insumos,
passou, também, para uso doméstico, sendo descartados de maneira irregular e sem tratamento.

Somente no Brasil, no ano de 2022, foi gerado mais de 307 mil toneladas de RSS, sendo a
regido sudeste responsavel por 66% desse total e a regido norte 3,8% (ABREMA, 2023). O periodo
pandémico gerou a necessidade de compreender e rever a classificacdo e o processo de descarte, e
assim melhorar as praticas de gerenciamento de residuos (PIRES, et al,, 2024). A compreensdo ¢
entendimento de procedimentos e processos de trabalho se faz através de capacitagdes e treinamentos.

Observando os dados da pesquisa de campo e considerando o aumento de geragdo de RSS,
percebe-se que 21,9% dos sujeitos pesquisados foram contratados durante o periodo da pandemia e
acabaram sendo efetivados. Logo, esses dados conduzem a percep¢do de que a consequéncia da
pandemia restringiu o mercado de trabalho em alguns setores da economia, em outros criou novos
postos de trabalho ou fonte de renda, como por exemplo: a fabricagdo e venda de mascaras faciais de
tecido.

As fontes pesquisadas guarnecem estudos que conduzem ao entendimento de que o mercado
de trabalho no setor satide absorve importante parcela de trabalhadores, de maneira direta ou indireta.
No entanto, os RSS pelas suas proprias caracteristicas e fases do gerenciamento expdem o trabalhador
a potencial riscos de AT estimado em 1,5 vezes maior quando comparado com trabalhadores de outros

setores (Gomes et al, 2019).

5 CAUSAS E CONSEQUENCIAS DOS AT COM RSS

O conceito legal de AT deixa claro que o evento pode ser causa de lesdo corporal ou
perturbacdo funcional que resulta na perda ou redugdo, permanente ou temporaria, da capacidade para
o trabalho, em casos mais graves, a morte da vitima. Mesmo nao sendo vitima de um evento inesperado
e indesejado causador de lesdo corporal, o trabalhador pode ser acometido por uma doenca
ocupacional, equiparada pelo legislador como AT (Brasil, 1991).

A doenga ocupacional pode ser classificada de duas maneiras: I- doenga profissional, quando
for produzida ou desencadeada pelo exercicio do trabalho peculiar a determinada atividade, por
exemplo: hérnias de disco, que podem ser causadas por atividades laborais que exigem levantamento

e carregamento de peso frequente e excessivo; II- doenga do trabalho, quando causadas por condi¢des




especificas do ambiente do trabalho ou a ele se relacione, por exemplo: Sindrome de Burnout, causada
pelo estresse cronico no trabalho (Brasil, 1991).

Seguindo a visao antropocentrista em relacdo ao mundo natural, adotada pelo legislador
constituinte, a Politica Nacional de Residuos So6lidos tem entre seus instrumentos a pesquisa cientifica
(Brasil, 2010). Em razao deste desiderato, pesquisadores de varias areas do conhecimento estudam o
ambiente laboral, o gerenciamento dos residuos nas diversas classificagdes, suas particularidades e
exposicao a riscos de AT.

Girando a lente para o tema AT com RSS percebe-se multiplicidade de pesquisas, porém,
poucas sdo aquelas que tem entre os sujeitos de estudo os auxiliares de limpeza do setor hospitalar. E
como se esses trabalhadores fossem invisiveis e o seu trabalho tivesse menor importancia na promog¢ao
e recuperacdo da saude dos pacientes. Porém, o periodo pandémico da COVID-19 exaltou a
importancia do trabalho por eles realizado, pois, a higiene e limpeza do ambiente fazem parte do
processo de prevencdo, recuperacdo e controle sistematico de infeccdo hospitalar e de doencas
transmissiveis.

O trabalhador do setor de limpeza do ambiente hospitalar, pela natureza da atividade que
executa, estd exposto a AT com agravante do risco biolodgico, pois os RSS podem conter presenca de
agentes biologicos que, por suas caracteristicas, podem gerar risco de infec¢ao, intensificados por
materiais perfurocortantes ou escarificantes, tais como agulhas e ldminas de vidro, contaminados ou
ndo, descartados de maneira irregular (Brasil, 2018). Para Ferreira; Bianco e Santos (2022) a equipe
de limpeza e higienizag¢dao ¢ uma das principais categorias sujeitas a exposicoes a material biologico.

A preocupacdo com os riscos de AT com RSS estd corporificada nas variadas normas
mencionadas, que disciplinam as boas praticas de gerenciamento dos RSS. Essas normas buscam
assegurar a incolumidade fisica e mental das pessoas no exercicio do labor e reconhecem a existéncia
do meio ambiente do trabalho (Amado, 2016).

Esta pesquisa com amostra de133 sujeitos apresenta taxa de 26,7% de ocorréncia de AT com
RSS, dos quais 2,9% dos vitimados sofreram acidentes mais de uma vez e 12,4% precisou se ausentar
do trabalho como resultado do sinistro. Dentre os vitimados, apenas um trabalha na fase do
recolhimento do RSS do hospital e transporte para destinagdo final. Observa-se que, 59% dos
entrevistados acreditam que o EPI utilizado ¢ suficiente para evitar AT, no entanto, contrariando a
percepegao, 91% dos vitimados com perfurocortante responderam que usavam EPI.

“...no segundo acidente vocé ja ndo tem uma boa saude mental, reina o medo para realizar o
servigo com seguranga...”’11JSG.




“...primeiro me furei e ndo fiquei de atestado... sei que peguei COVID trabalhando, dai fiquei
de atestado...passei por desconforto e ansiedade no local de trabalho... ”44MSS.

A pesquisa revelou que dos 26,7% vitimados, apenas 20% preencheram a Comunicagdo de
Acidente de Trabalho — CAT; os 6,7% que ndo fizeram a CAT se justificaram com o argumento de
que inicialmente desconheciam que tais ocorréncias poderiam ser caracterizado como AT. Por
exemplo: em um dos relatos, o trabalhador, ao transportar um saco cheio de residuos e liquidos, que
estava furado, ensopou sua roupa com o chorume, causando contato do liquido com sua pele que tinha
uma pequena lesao, para ele isso nao seria AT; outros relataram pequenos arranhdes e espetadas que
sequer sangraram, razao pela qual pensavam nao ser AT.

Pesquisas recentes sobre AT com RSS, que consideraram apenas ocorréncias com
perfurocortantes, revelaram taxas de: 13,57%, em amostra de 199 sujeitos (Gomes et al, 2019); 5,8%,
em amostra de 104 sujeitos (Aguiar ef a/,2023). Em um cenario que considera COVID-19 como doenca
ocupacional e por consequéncia equiparado a AT, dos 133 sujeitos desta pesquisa, 20,4% contrairam
COVID-19. A pesquisa realizada por Coelho et al (2022), em uma amostra de 1.354 sujeitos, o
percentual foi de 23,8%.

Foi solicitado para os participantes listarem o que percebiam como causa para AT com RSS.
As respostas que mais se repetiram: 69% falta de treinamento, 5% EPI inadequado, 5% sobrecarga de
trabalho, 2% falta de sinaliza¢do, 13% descarte inadequado; 6% nado sabem ou ndo quiseram responder.
No entanto, a realidade revelada pela pesquisa apontou: a) vidros, laminas e agulhas desprezados sem
respeitar a seletividade e classificag@o dos residuos; b) liquido no coletor de perfurocortante; c) coletor
de perfurocortante com RSS acima do estabelecido. Os perfurocortantes dominaram os registros,
muitos dos vitimados cortaram ou furaram as maos.

“..chega até ser irritante, o povo joga mdscaras, gorros, luvas, até seringa com agulha no
lixo comum...” 129EAGS.

“Tinha uma seringa com agulha no saco de lixo do hospital, ao transportar do contéiner para
o deposito encostou na minha perna e me furou...” T8HJFA.

“O descartex estava muito cheio e tinha uma agulha onde acabei me furando...” 93CFCM.

“Tinha agua no descartex, acho que era agua...” 42RGFO.

Nas li¢des de Cruz (2018, p. 16 e 17), em regra, todo vocébulo remete a um signo linguistico,
que ¢ a unido de um conceito a uma imagem acuUstica que o representa, em outros termos seria o

significado e o significante da palavra. O signo linguistico “acidente de trabalho” forma uma imagem




mental de ferimento, fratura, sangue, porque esses sao os elementos de referéncia que representam o
signo (Cruz; Dusek, 2024). Essa imagem mental, em regra, ndo representa o AT com RSS, para 15,2%
dos entrevistados se apresentou em forma de: um simples arranhao; o chorume que passou pela luva
furada e molhou o dedo que foi ferido ao tirar a cuticula; uma furada que se quer sangrou. Algo
aparentemente simples, porém, as consequéncias invisiveis podem afetar o vitimado, a familia, a
sociedade e a economia.

A pesquisa demonstrou que 8,6% dos vitimados suportaram consequéncias que muitas das
vezes sdo invisiveis, que se apresentaram na forma de: medo, panico, angustia, crise de ansiedade,
depressdo, hipertensdo, arritmia. Sintomas que nao podem ser relevados, afetam tanto a vida pessoal,
quanto a familiar e profissional do vitimado, que se ndo tratados devidamente podem resultar e
adoecimento mental (Bertelli ef al, 2020).

“..foi horrivel, todos os trabalhadores que sofrem esse tipo de acidente ficam com o
psicologico abalado na hora do acidente, muito medo...” 16KPM.

“..devido ao acidente com material perfurocortante minha saude emocional ficou bem
afetada, pois precisei ser acompanhada por infectologista, psicologo...” 133MSM.

“...fiquei depressiva por muito tempo, sindrome do panico, hipertensdo, arritmia cardiaca,
crise de ansiedade passaram a ser constantes... o adoecimento psicologico talvez tenha dado
causa ao meu divorcio... meu marido foi embora, acho que fiquei um entojo... "44MSS.

“..além do horario de trabalho precisei ter tempo para ser acompanhada por psicologo e
outros profissionais, mudando completamente minha rotina... fiquei muito inseguro na minha
relagdo pessoal com minha esposa, apos o acidente, psicologicamente abalado,
desconfortavel no ambito familiar... ”1TFLP.

“...na época enfrentei a falta de apoio no meu local de trabalho, falta de suporte na profilaxia,
ante a contaminagdo sofrida...”54BMS.

“..tive que fazer exames para HIV e Hepatite varias vezes, ndo conseguia trabalhar ficava
pensando no resultado, ndo dormia direito, ainda tinha enjoo e dor no estomago por causa
dos fortes remédios que tive que tomar desde o momento do acidente...” 13MGP.

A realidade da pesquisa revelou que o AT com RSS pode, além dos riscos biologicos de
doengas infectocontagiosas, desencadear adoecimento mental. Os estudos de Bertelli et a/ (2020)
apontam que os vitimados enfrentam sofrimentos de ordem psicologica, com alteragdes emocionais
decorrentes da preocupagdo com uma possivel soroconversao e contaminagdo de seus familiares.

Os problemas mentais ndo apenas estdo presentes, mas sao responsaveis por uma diminui¢ao
da expectativa de vida. A Organizacdo Pan-americana de Satide estima entre 10 a 20 anos a menos a
expectativa de vida, quando os problemas mentais se apresentam e ndo sdo devidamente tratados. A

OMS estabeleceu que saude mental ndo ¢ apenas uma questdo de saude individual, mas, ¢ também,




uma questao de desenvolvimento econdmico (OMS, 2022).

Nas letras da Lei que dispde sobre os Planos de Beneficios da Previdéncia Social, Lei n°
8.213/91, esta corporificada a preocupagdo do legislador com protecao ao trabalhador vitima de AT,
razao pela qual fez constar trés teorias, a saber: 1- teoria do risco social, 2 - teoria da responsabilidade
administrativa; 3- teoria da responsabilidade civil remanescente.

A Lei n° 8.212/91 estabelece que a seguridade social sera financiada por toda sociedade, de

forma direta e indireta (Brasil, 1991). In verbis:

Art. 10. A Seguridade Social sera financiada por toda sociedade, de forma direta e indireta,
nos termos do art. 195 da Constituicdo Federal e desta Lei, mediante recursos provenientes da
Uniao, dos Estados, do Distrito Federal, dos Municipios e de contribui¢des sociais.

A Lei n°8.213/91 adotou a teoria do risco social, através da qual toda a sociedade assume o
compromisso soliddrio de, através do regime previdencidrio, prestar assisténcia aos trabalhadores
acidentados, desde que sejam contribuintes. Nesse mesmo diapasdo encontra-se a teoria da
responsabilidade administrativa, porque ao lado do risco social assumido pela previdéncia de pagar os
beneficios que o acidentado contribuinte tem direito, os empregadores tem obrigacdes de: manter a
higiene e seguranga do trabalho, b) respeitar a estabilidade, mantendo o emprego dos acidentados pelo
lapso de tempo minimo determinado pela lei; ¢) manter ou empregar certo nimero de empregados
deficientes, a partir de uma quantidade determinada, com isso assumindo um custo indireto nos

acidentes (Brasil, 1991). In verbis:

Art. 118. O segurado que sofreu acidente do trabalho tem garantida, pelo prazo minimo de
doze meses, a manuten¢do do seu contrato de trabalho na empresa, ap6s a cessagdo do auxilio-
doenga acidentario, independentemente de percepgo de auxilio-acidente.

Art. 93. A empresa com 100 (cem) ou mais empregados esta obrigada a preencher de 2% (dois
por cento) a 5% (cinco por cento) dos seus cargos com beneficiarios reabilitados ou pessoas
portadoras de deficiéncia, habilitadas...

|Somadas com as duas primeiras teorias mencionadas, encontramos nas letras da Constituicao
Federal a teoria da responsabilidade civil remanescente, que estabelece obrigagdes para os
empregadores, que devem, em razao do risco da atividade: a) manter contratacdo de empresa de seguro;
b) quando provado dolo ou culpa pelo AT, indenizar o vitimado. In verbis:

art. 7°, XXVIII - seguro contra acidentes de trabalho, a cargo do empregador, sem excluir a
indenizacdo a que este esta obrigado, quando incorrer em dolo ou culpa;



https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituicao.htm#art195

A andlise da amostra dos dados coletados para esta pesquisa, sugerem o entendimento, em tese,
de que o AT com RSS ocorreu por culpa de outro profissional que fez o descarte de maneira irregular,
estampado nas frases: “...¢ incrivel como eles ndo estdo nem ai para qual lixeira colocar o lixo, vocé
encontra mdscara, gorro capote, restos de curativos desprezados no lixo comum... 93CFCM. “...0

“«

descartex cheio de algodao e papel toalha, quando ali deveria ter so perfurocortante... 61TIS”. “...nos
precisamos de treinamentos para saber lidar com os riscos, eles precisam de treinamento para ndo
nos colocar em risco...”52MBM.

Ante ao exposto, fica evidenciada a necessidade de treinamentos e capacitagdes sobre RSS para
toda equipe de trabalhadores do setor hospitalar, de tal maneira que as boas praticas sejam uma

realidade no meio ambiente do trabalho e reduzam os indices de AT com RSS.

6 CAPACITACAO E TREINAMENTOS

As capacitagdes e treinamentos para os trabalhadores do setor de limpeza hospitalar estdo
preconizadas na Politica Nacional de Residuos Solidos (Brasil, 2010); nas Boas Praticas de
Gerenciamento dos Residuos de Servicos de Saude (Brasil, 2018) e nas Diretrizes basicas para a
implementa¢do de medidas de protecao a segurancga e a saude dos trabalhadores, constantes na NR 32.
Sem deixar duvidas, essas normas estabelecem a importancia das s capacitagdes dos recursos humanos
envolvidos, tendo entre seus objetivos a diminuicdo dos riscos, estabelecendo que ¢ de
responsabilidade do empregador capacitar o empregado antes do inicio das atividades e manter um
plano de capacitagcdo continuada.

No mundo das hipoteses a legislagdo traz a baila a ideia de que através das capacitacdes e
treinamentos o trabalhador consegue ter maior visao da realidade em que esté inserido, dos riscos e do
manuseio adequado e seguro dos residuos. A constru¢do de conhecimentos se constitui uma prote¢ao
para riscos da atividade.

No entanto, a pesquisa revelou que o estabelecido nas normas nao esta sendo corporificado na
pratica: 66,7% dos participantes disseram que ndo realizam treinamentos ou capacitagcdes sobre RSS
pela empresa periodicamente; 41,3% disseram que receberam informagdes a respeito, porém, nao
ultrapassaram duas horas de orientacdo verbalizada; 37,1% disseram que comegaram trabalhar com
RSS sem prévio treinamento sobre 0 manuseio seguro.

Importante mencionar que em razdo de serem trabalhadores terceirizados, as empresas que
vencem o processo licitatorio e firmam contratos administrativos com o municipio contratam alguns

trabalhadores das terceirizadas anteriores, que finalizaram o contrato com a prefeitura, razao pela qual




alguns trabalhadores somam mais de cinco anos de servigo.

“so teve curso uma vez, realizado pela primeira empresa em que trabalhei, na empresa atual
nunca tive curso ou treinamento”27JMC

Para 97,1% dos entrevistados a capacitagdo oferecido pela empresa, no momento em que o
empregado € contratado, e treinamentos periddicos contribuiria para diminuir as ocorréncias de AT;
15,2% dos vitimados que participaram da pesquisa acreditam que a falta de um curso de capacitacao
adequado contribuiu para a ocorréncia do AT.

Coelho et al (2022) considera que a disponibiliza¢do de treinamentos ¢ uma maneira de
protecdo do trabalhador. Esse entendimento ¢ compartilhado por Ferreira; Bianco e Santos (2022) que
defendem investimentos das institui¢des em treinamentos e programas de educagdo continuada para
conscientizacdo coletiva dos profissionais dessa categoria, mas, também, deve haver fiscaliza¢do. Cruz
e Dusek (2024) acreditam que as capacitagdes e treinamentos, constitui-se como ferramenta eficaz, ao
perceber que a maioria dos AT com RSS sdo evitaveis, ¢ o conhecimento aprendido fundado no
pensamento critico € no questionamento dos processos, resultard na prevengdo ¢ diminuicao dos
eventos danosos.

As evidéncias sugerem que o desconhecimento e a falta de informagdes adequadas sobre a
periculosidade e o controle dos riscos sdo fatores centrais para erros no manuseio dos RSS, tendo como
consequéncia o AT, e mais grave ainda, a falta de comunicacdo do evento por achar que o ocorrido

ndo configura um AT.

7 CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos resultados obtidos nesta pesquisa, considerando a amostra de 133 sujeitos de uma
populacdo de 149, os calculos realizado com a calculadora Solvis que apontam a margem de erro de
2,35% e a confiabilidade de 90%, tem-se como confidvel o cenério apresentado pelo estudo e
representativo em situagdes andlogas.

A pesquisa bibliografica revelou que os AT com exposicao a material bioldgico € uma realidade
preocupante nas institui¢des de saude. Existe uma multiplicidade de estudos sobre o tema, no entanto,
poucos tiveram como sujeitos os trabalhadores do setor de limpeza hospitalar (Messing, 1998; Vance
et al, 2022; Hacker et al, 2022), € como se tais sujeitos fossem invisiveis. Porém, a atividade por eles
desenvolvidas ndo se resume em varrer, limpar e recolher os residuos solidos.

Quando comparado o trabalho realizado por um empregado contratado como servicos gerais




para fazer a limpeza de qualquer outro estabelecimento que nao seja gerador de RSS, com o trabalho
realizado por aquele contratado para trabalhar no setor de limpeza hospitalar, percebe-se que a limpeza
do ambiente hospitalar ¢ mais complexa, envolve manuseio de material potencialmente infectante. E
um verdadeiro processo de remocao de sujidades de superficies do ambiente, materiais e equipamentos
com objetivo de prevengdo e controle sistematico de infecgdo hospitalar e de doengas transmissiveis.
Razao pela qual, acredita-se na possibilidade de em um futuro proximo o legislador reconhecer os
trabalhadores do setor de limpeza hospitalar como profissionais de saude.

A pesquisa demonstrou que o mercado de trabalho para os trabalhadores do setor de limpeza
dos geradores de RSS ndo se limita aos 7.191 hospitais espalhados pelo Brasil, alcanga todos os
estabelecimentos cuja atividade esteja relacionada com a atengdo a sailde humana ou animal (FBH,
2022 e Brasil, 2018). Esse mercado em constante expansao absorve importante parcela de
trabalhadores, de maneira direta ou indireta. No entanto, os RSS pelas suas proprias caracteristicas e
fases do gerenciamento expdem o trabalhador a potencial riscos de AT estimado em 1,5 vezes maior
quando comparado com trabalhadores de outros setores (Gomes et a/, 2019).

A preocupacdo com os riscos de AT com RSS esta corporificada em variadas normas que
disciplinam as boas praticas de gerenciamento dos RSS. Essas normas buscam assegurar a
incolumidade fisica e mental das pessoas no exercicio do labor e reconhecem a existéncia do meio
ambiente do trabalho e preconizam a importancia da capacitacdo e treinamentos dos trabalhadores
como sendo de responsabilidade do empregador (Brasil, 2018; Brasil, 1993; Anvisa, 2003; ABNT,
1993a; ABNT, 1993b; ABNT, 1993c; ABNT, 1993d; ABNT, 1997; NR 32 2005; Amado, 2016).

A pesquisa de campo revelou que os respondentes atribuem como causa dos AT: a falta de
treinamento, EPI inadequado, sobrecarga de trabalho, falta de sinalizagdo e descarte inadequado. Dos
26,7% vitimados, 2,9% sofreram acidentes mais de uma vez, provocados por: vidros, laminas e agulhas
desprezados sem respeitar a seletividade e classificagdo dos residuos; liquido no coletor de
perfurocortante; coletor de perfurocortante com RSS acima do estabelecido. Apenas 20% das
ocorréncias foram registradas em CAT, fato que conduz ao entendimento da existéncia de
subnotificagao.

A imagem acustica formada pelo vocabulo acidente de trabalho que remete a uma imagem
mental de ferimento, fratura, sangue... ndo ¢ a mesma quando o AT acontece com RSS. Esse evento
pode se apresentar na forma de: um simples arranhdo; o chorume em contato com um pequeno
ferimento existente; uma furada que se quer sangrou. Porém, os riscos bioldgicos de doengas

infectocontagiosas criam nos vitimados sofrimentos de ordem psicoldgica, com alteragdes emocionais
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que sdo invisiveis e se apresentam na forma de: medo, panico, angustia, crise de ansiedade, depressao,
hipertensao, arritmia. Que se ndo tratados adequadamente podem desencadear adoecimento mental.

A pesquisa revelou que o estabelecido nas normas referente as capacitagcdes e treinamentos
como responsabilidade do empregador, ndo estd sendo corporificado na pratica: 66,7% dos
respondentes ndo realizam treinamentos ou capacitacdes sobre RSS pela empresa periodicamente;
41,3% disseram que receberam informacgdes a respeito, porém, ndo ultrapassaram duas horas de
orientacdo verbalizada; 37,1% disseram que comecaram trabalhar com RSS sem prévio treinamento
sobre 0 manuseio seguro.

Bem verdade que a lei ndo estabelece um tempo minimo, a maneira ou periodicidade para a
realizacdo dos eventos de capacitacdes e treinamentos. Os dados sugerem que o empregador se esconde
nas falhas da lei para deixar de cumprir tal obrigac¢do. A falta de informacgao adequada e a falta de
conscientizacdo sobre o descarte adequado motivam subnotificagdes e expde o trabalhador a riscos
evitaveis. A falta de conhecimento pode causar acidentes, graves ou ndo, porém acidentes que geram

sofrimento muitas das vezes invisiveis.
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