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RESUMO

Introducio: Os trabalhadores da limpeza e conservagdo dos servigos de saude, em sua rotina
de trabalho, manuseiam materiais potencialmente infectantes e, tratando-se de um ambiente
hospitalar, o manejo desses materiais pode resultar em acidente de trabalho, tendo a
necessidade de qualificagdo sobre a prevengdo de agravos por agentes bioldgicos com esta
populacdo, considerando os riscos aos quais sdo expostos em seu processo de trabalho.
Objetivos: O objetivo geral: avaliar a efetividade de uma intervengdo educativa com
trabalhadores da limpeza e higienizacdo hospitalar na prevengdo de agravos por agentes
biologicos. Objetivos especificos: descrever o perfil sociodemografico e ocupacional dos
trabalhadores de limpeza e higienizacdo hospitalar; avaliar a pratica da utilizagdo dos
equipamentos de protecao individual pelos trabalhadores de limpeza e higieniza¢cdo hospitalar
pré e pds intervencao educativa e; dplicar intervengdo educativa aos trabalhadores de limpeza
e higienizacdo hospitalar sobre equipamentos de protecdo individual conforme as
necessidades identificadas. Método: Trata-se de uma pesquisa de campo, com abordagem
quantitativa, quase experimental, do tipo antes e depois, realizada com trabalhadores da
limpeza e higienizagdo hospitalar de um Hospital de Grande Porte da regido Norte do Brasil.
A coleta de dados foi dividida em quatro etapas: 1° Formagao e Aplicagdao de questionario
sobre: perfil sociodemografico e ocupacional e conhecimento e comportamento referido sobre
prevencdo de agravos por agentes biologicos; 2° Observagdo Pré-intervencdo dos
participantes; 3° Aplicagdao da Intervencdo Educativa e 4° Aplicacdo do questionario e
Observacao Pos-intervengao. Os dados obtidos na pré e pos-intervengao foram inseridos em
planilha do programa Excel e analisados pelo programa estatistico Statistical Package for the
Social Sciences (SPSS) versdao 20.0. O projeto foi submetido, via plataforma Brasil, para
analise e anuéncia, obtendo parecer favoravel para desenvolvimento da pesquisa. Resultados:
Foram sistematizados em dois manuscritos, a saber: Artigo 1 Intervencao educativa sobre
biosseguranga para Trabalhadores de limpeza e higienizagdo hospitalar: relato de experiéncia
sobre o planejamento e realizagdo de qualificacdo profissional sobre biosseguranca; as
atividades foram realizadas no formato de oficinas, considerando o conhecimento prévio dos
participantes e suas necessidades de aprendizagem a partir do processo de trabalho. Artigo 2
Impacto de intervengdo educativa sobre biosseguranca com trabalhadores de higienizagdo e
limpeza hospitalar. Os resultados mostraram através das analises que a intervengao educativa
teve um impacto positivo entre os trabalhadores da limpeza e higienizagdao hospitalar, com

significancia estatistica na comparacdo do conhecimento e comportamento autorreferido antes



e apds a intervencdo; a observacdo do comportamento pré e pods-intervencdo também
apresentou melhora pela comparacdo dos percentuais por meio da andlise descritiva.
Conclusio: E possivel constatar que a intervencdo educativa, conduzida por meio de oficinas
tedrica-pratica, empregando metodologias ativas adaptadas as necessidades dos trabalhadores,
resultou em uma melhoria na adesdo as medidas de biosseguranga. Isso se evidenciou tanto
através do conhecimento e comportamento relatado quanto da observagdo direta da atividade
laboral dos trabalhadores da limpeza e higienizagao hospitalar.

DESCRITORES: Educagdo Continuada. Saide do Trabalhador. Servigos Hospitalar de

Limpeza. Equipamento de Prote¢ao Individual. Exposi¢ao Ocupacional.



ABSTRACT

Introduction: Cleaning and conservation workers in healthcare services, in their work
routine, handle potentially infectious materials and, in the case of a hospital environment, the
handling of these materials can result in an accident at work, requiring qualifications
regarding the prevention of diseases caused by biological agents in this population,
considering the risks to which they are exposed in their work process. Objectives: The
general objective: to evaluate the effectiveness of an educational intervention with hospital
cleaning and hygiene workers in preventing injuries caused by biological agents. Specific
objectives: describe the sociodemographic and occupational profile of hospital cleaning and
hygiene workers; evaluate the practice of using personal protective equipment by hospital
cleaning and hygiene workers pre and post educational intervention and; implement
educational intervention for hospital cleaning and hygiene workers on personal protective
equipment according to identified needs. Method: This is a field research, with a quantitative,
almost experimental, before-and-after approach, carried out with hospital cleaning and
hygiene workers at a large hospital in the North of Brazil. Data collection was divided into
four stages: lst Training and application of a questionnaire on: sociodemographic and
occupational profile and knowledge and behavior reported on the prevention of diseases
caused by biological agents; 2nd Pre-intervention observation of participants; 3rd Application
of the Educational Intervention and 4th Application of the questionnaire and Post-intervention
Observation. The data obtained pre- and post-intervention were entered into an Excel
spreadsheet and analyzed using the Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) version
20.0. The project was submitted, via the Brazil platform, for analysis and approval, obtaining
a favorable opinion for the development of the research. Results: They were systematized in
two manuscripts, namely: Article 1 Educational intervention on biosafety for hospital
cleaning and hygiene workers: experience report on planning and carrying out professional
qualification on biosafety; The activities were carried out in a workshop format, considering
the participants' prior knowledge and their learning needs from the work process. Article 2
Impact of educational intervention on biosafety with hospital hygiene and cleaning workers.
The results showed through the analyzes that the educational intervention had a positive
impact among hospital cleaning and hygiene workers, with statistical significance in the
comparison of knowledge and self-reported behavior before and after the intervention; the
observation of pre- and post-intervention behavior also showed improvement by comparing

the percentages through descriptive analysis. Conclusion: It is possible to verify that the



educational intervention, conducted through theoretical-practical workshops, employing
active methodologies adapted to the needs of workers, resulted in an improvement in
adherence to biosafety measures. This was evident both through the knowledge and behavior
reported and through direct observation of the work activity of hospital cleaning and hygiene

workers.

Key-words: Continuing Education. Worker's health. Hospital Cleaning Services. Individual

Protection Equipment. Occupational Exposure.
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APRESENTACAO

Sou enfermeira, graduada em 2017 pela Universidade Federal do Tocantins, campos
de Palmas, cidade para qual mudei, ao sair do interior do Tocantins, para estudar em 2009.
Ingressei na graduacao no curso de Enfermagem no ano de 2012 e 14 se iniciou a minha vida
profissional. No meu trajeto de vida académica me deparei com diversos professores que me
inspiraram com seus exemplos profissionais e pessoais, € ali eu j& comecei a delinear um

caminho pelo qual eu, Enfermeira Ana Carolina iria caminhar.

Ap6s a graduagdo, comecei a trabalhar como enfermeira assistencial no Hospital Geral
de Palmas, hospital de grande porte e referéncia da regido norte. Atuei no setor do Pronto
Socorro, onde me especializei; logo apds, fiz pés-graduagao em Urgéncia e Emergéncia. Aos
encontros da vida passei a conviver com uma professora a qual sempre admirei na vida

académica, ao ver sua dedicagdo com a pesquisa me chamou atengao.

No cenario pandémico, uma questdo me inquietava no meio assistencial, a falta de
Educagdo permanente em satde aos profissionais. No inicio da pandemia do COVID-19 em
2020, foi realizado algumas capacitagdes e treinamentos com a equipe de saude que tinha
contato direto com o paciente, sendo eles: Enfermeiros, Médicos, Fisioterapeutas e Técnicos
de Enfermagem. Mas aos profissionais que prestavam assisténcia ao paciente de forma
indireta foram banalizados. No meu dia a dia laboral comecei a observar que esses
profissionais como, trabalhadores da limpeza, copeiras, trabalhadores da lavanderia, entre

outros, utilizavam EPI’s da forma que imaginava estar mais seguros.

E no segundo semestre de 2021, escrevi um projeto de pesquisa sobre a educagdo
permanente em saude com olhar voltado aos profissionais da limpeza e higienizagao
hospitalar, falha que identifiquei no meu setor de trabalho. Em agosto, ingressei no Programa
de Pos-graduacdo em Ensino Ciéncias e Saude, e tive a honra de ser orientada pela Professora
Doutora Mirian Cristina dos Santos Almeida, curriculo exemplar, sendo uma das suas linhas

de pesquisa a saude do trabalhador.

Dentro do programa de mestrado, comecei a participar do Grupo de Estudo e Pesquisa
em Ensino em Saude na Amazdnia Legal e o Grupo de Estudo e Pesquisa em Satude Coletiva,
me aprofundando na area de pesquisa, realizando publicagdes de trabalhos cientificos, tendo

trocas de experiéncia com os demais colegas.



Simultaneamente, o interesse em comegar a carreira de docéncia crescia em mim. Para
iniciar fiz o processo seletivo para docente no Instituto Tocantinense Presidente Antonio
Carlos — ITPAC Porto Nacional, e para minha surpresa, passei, onde atuo até hoje no Curso
de Medicina. Juntamente, atuo na Escola Tocantinense do Sistema Unico de Saude, participo
do projeto da Educacdo permanente em saude aos profissionais de saude do estado do
Tocantins, sendo facilitadora, ministrando curso e qualificando-os sobre Classificagdo de
Risco, Suporte Basico e Avangado de Vida, projeto este que serd no territorio de estado todo,

contemplando mais de 300 profissionais de saude.

Por fim, trabalhar com a educagdo permanente em saide entre os profissionais de
saude ¢ uma paixao que nutro com entusiasmo e dedicagdo. A cada dia, encontro motivagao
na oportunidade de ajudar os profissionais a expandir seus conhecimentos e habilidades,

capacitando-os para enfrentar os desafios em constante evolucao em suas areas de atuacao.

Acredito profundamente no poder da aprendizagem continua para aprimorar a pratica
profissional e, consequentemente, melhorar a qualidade de vida das pessoas. Ver o impacto
positivo que a educacdo permanente em saude tem na carreira € no sucesso dos profissionais

de satde ¢ uma fonte constante de satisfagdo e gratificagao.

Neste caminho, sinto-me honrada por desempenhar um papel na capacitagdo desses
individuos, fornecendo-lhes as ferramentas necessarias para oferecer atendimento de
exceléncia, manter-se atualizados e adaptar-se s mudangas constantes no campo da satde. E
uma jornada enriquecedora que me inspira a continuar promovendo o aprendizado continuo e
o crescimento profissional. Trabalhar com a educagdo permanente em saude € mais do que

uma ocupacao; ¢ uma paixao que me motiva a seguir adiante e fazer a diferenca.



18

1. INTRODUCAO

Os profissionais da area da satide estdo potencialmente expostos a diversos riscos
ocupacionais. A exposicao ocupacional por material bioldgico ¢ caracterizada pelo contato
direto com sangue e fluidos organicos no ambiente de trabalho e as formas de exposig¢ao
incluem inoculagdo percutanea, por intermédio de agulhas ou objetos cortantes, e o contato

direto com pele e/ou mucosa (Pinho; Rodrigues; Gomes, 2007).

Os acidentes resultantes de exposi¢do ocupacional a materiais biologicos ddo-se pelo
ambito hospitalar, onde ¢ considerado um local de trabalho insalubre, complexo, com maior
risco de contaminagdo e transmissdo por agentes bioldgicos, como virus, bactérias,

protozoarios, fungos e bacilos (Sailer; Marziale, 2007).

A pandemia causada pelo novo SARS-CoV-2 (Coronavirus), cuja doenga recebeu o
nome de Covid-19, retrata um dos problemas de saude mais agudos e graves das Ultimas
décadas, configurando quadro de emergéncia de satde publica mundial, cenario que enfatizou
0s riscos ocupacionais aos profissionais (Lipsitch; Swerdlow; Finelli, 2020). O coronavirus

espalhou-se numa velocidade e influenciou no cotidiano de milhdes de pessoas.

As medidas de prevencdo e isolamento tém como objetivo interromper esses
mecanismos de transmissdo e prevenir infecgdes. Os tipos de precaugdes, englobam:
precaucdes padrdo, precaugdes de contato, precaucdes para goticulas e precaugdes para

aerossois (ANVISA, 2021).

Milhares de profissionais de saude tiveram que ser afastados pelo contagio da infec¢ao
e muitos faleceram em consequéncia da COVID 19. Os profissionais envolvidos diretamente
e indiretamente nos cuidados dos pacientes sintomaticos ou diagnosticados com coronavirus,

sdo particularmente susceptiveis a infeccao (Medeiros, 2020).

Com consequéncia que culminaram com a ocorréncia da pandemia COVID 19, volta-
se os olhares a um pensar e agir, principalmente dos profissionais do setor saude, quanto as
praticas de controle das doengas transmissivel, adesdo as precaucdes de isolamento na
assisténcia, destacando recomendacdes para adesdo as praticas de controle de infecgdes tanto

na prote¢do pessoal e na protecdo social (Gomes et al., 2019).

O Brasil ¢ o segundo pais do G20 (Grupos que reune os principais paises

industrializados e emergentes do mundo) em mortalidade por acidentes no trabalho. Em oito
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anos, foram registrados no Brasil 5,6 milhdes de doencas e acidentes de trabalho (Brasilio,
2021). No estudo de Brasilio (2021) apenas em 2020, por conta da COVID-19 o total de
auxilio-doengca aumentou 30% em relacdo ao ano anterior, entre as ocupag¢des mais
informadas nos registros estdo: técnicos de enfermagem (9%), faxineiro (5%), auxiliares de

escritorio e vigilantes (3%).

Os trabalhadores da limpeza e conservacao dos servigos de saude, em sua rotina de
trabalho, manuseiam materiais potencialmente infectantes, e, tratando-se de um ambiente
hospitalar, o manejo desses materiais pode resultar em acidente de trabalho. Os trabalhadores
do setor satde tém um risco 1,5 vezes maior de ter acidente de trabalho ou doenca

profissional comparativamente aos trabalhadores de outros setores (Martins, 2014).

O estudo de Gomes e colaboradores (2019) com profissionais da limpeza hospitalar
mostrou que estd associada a ocorréncia de acidentes de trabalho, a capacitacdo sobre os
residuos de servigos de saude. Quando se verifica a frequéncia de capacitagdes sobre o
manejo dos residuos de servigos em saude, os achados apontaram que os trabalhadores que
sofreram acidente de trabalho relataram a realizacdo de capacitacdo apenas no momento da
admissdo. Some-se a isso, que este grupo de trabalhadores muitas vezes realiza a atividade de
limpeza pela primeira vez, sem capacitagdes direcionadas a pratica de suas atividades didrias
ou com tempo de capacitagdo reduzido (no caso, capacitagdo somente no momento da
admissdo). Os autores encontraram ainda que a chance de acidente de trabalho entre aqueles

que nao utilizam os EPI’s foi cinco vezes maior (Gomes, 2019).

Assim, reforca a necessidade de qualificag@o sobre a prevengao de agravos por agentes
biologicos nesta populagdo, considerando os riscos aos quais sao expostos em seu processo de

trabalho.

A Educacdo Permanente em Saude (EPS) ¢ considerada pelo Ministério da Satde
(MS) na Portaria N° 278/2014, como aprendizagem no trabalho, onde o aprender e o ensinar
se incorporam ao cotidiano das organizagdes e ao trabalho, baseando-se na aprendizagem
significativa e na possibilidade de transformar as praticas dos trabalhadores da saude (Brasil,
2014). A EPS traz como objetivo qualificar o processo de trabalho em satde para melhoria da
qualidade, humanizagdo e acesso dos usudrios e profissionais de saude (Lima; Albuquerque;

Wenceslau, 2014).

Dessa forma, a educagdo permanente em saude ¢ considerada uma ferramenta

fundamental no enfrentamento dos acidentes de trabalho, associados ao uso de EPI,
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ressaltando que a capacitacdo e treinamentos continuos podem contribuir para mudangas no

comportamento dos trabalhadores, agindo na promoc¢ao da saude e na prevengdo de agravos.

1.1 Justificativa

Sabe-se que profissionais de saude expdem-se, de forma natural, em seu ambiente de
trabalho, a inlimeros riscos ocupacionais, destacando-se a exposicdo a materiais bioldgicos,
como por exemplo, contato direto com sangue e fluidos orgdnicos e com pessoas com
infecgdes transmissiveis por via respiratoria.

Some-se a esses fatores a realidade de contaminacdo colocada pela COVID-19,
considerando também doencas recorrentes no ambito hospitalar, como: Tuberculose,
Meningite, Klebsiella Pneumoniae Carbapenemase, entre outras, fazendo-se necessario que
sejam implementadas a¢des para sua reducao em diversas areas integrantes do combate a essa

pandemia e a agentes biologicos (BRASIL B, 2022).

entre as justificativas para realiza¢do desse estudo merecem destaque: o alto risco de
contaminacao dos profissionais que atuam na limpeza e higienizacdo dos hospitais e unidades
de satde, a intencdo de melhor prepara-los objetivando auxiliar na prevengdo de agravos,
ressaltando que esses profissionais sdo pegas importantes na engrenagem do sistema de saude,
mas possuem baixo nivel de instrugdo técnica, particularmente a respeito das possibilidades

de contaminacao durante a sua atividade laboral.

A literatura aponta que os trabalhadores de higiene estdo expostos a riscos inerentes ao
seu processo de trabalho. Funcionarios que trabalham nas areas de limpeza, lavanderia e
seguranca do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo,
foram sete vezes mais infectados pelo coronavirus do que médicos que atuam em Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) (MACHADO, 2020). Arantes et al. (2017) identificaram que
trabalhadores de servigos gerais que sofreram acidentes com material bioldgico, que referente
10 ao local de atuagdo 60% dos trabalhadores atuavam em hospitais, 23% em unidades
basicas de saude, 8% em laboratérios e 4% em clinicas e ambulatorios (ARANTES et al.,

2017).

Neste sentido ¢ valido lembrar que os profissionais de limpeza sdo pegas fundamentais
para manter a limpeza e higienizacdo, principalmente no cenario hospitalar; observa-se ainda
que ¢ uma profissdo desvalorizada e pouco reconhecida, chegando a ser uma classe

“invisivel” aos olhos de muitos.
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Dessa forma o interesse nessa tematica surgiu da experiéncia profissional na pratica,
onde atualmente atuo como enfermeira assistencial em atendimento no setor do Pronto
Socorro do Hospital, quando percebi a utilizagdo inadequada dos EPI’s pelos profissionais da
limpeza e higieniza¢@o hospitalar e aos riscos que estes profissionais estdo expostos.

Apesar dos numeros elevados de publicagdes sobre essa tematica, observamos
escassez de pesquisas voltadas a “Profissionais de Limpeza” “Profissionais de Servigos

Gerais” no portal da Biblioteca Virtual em Saude.
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral
- Avaliar a efetividade de uma intervengdo educativa com trabalhadores da limpeza e

higienizagao hospitalar na prote¢ao de agravos por agentes bioldgicos.

2.2 Objetivos Especificos
- Descrever o perfil sociodemografico e ocupacional dos trabalhadores da limpeza e

higienizagao hospitalar;

- Avaliar a pratica da utilizagdo dos EPI’s pelos dos trabalhadores da limpeza e
higienizagao hospitalar pré e pds intervengdo educativa.
- Aplicar intervencao educativa aos trabalhadores da limpeza e higienizacao hospitalar

sobre equipamentos de protecdo individual (EPI) conforme as necessidades identificadas;



