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INCIDENCIA DE ACIDENTES COM MATERIAL PERFUROCORTANT E ENTRE
ALUNOS DE GRADUACAO EM CIENCIAS DA SAUDE
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RESUMO

A partir de sua inser¢do em campos do estagio o aluno da graduacgéo é frequentemente exposto aos mesmos
riscos que a equipe assistencial. Realizou-se uma pesquisa descritiva e de abordagem quantitativa entre alunos
de graduacao dos cursos de medicina e enfermagem de uma universidade privada, objetivando-se determinar a
incidéncia de acidentes com material perfurocortante, a taxa de seguimento e os conhecimentos em relacéo as
praticas seguras. A coleta de dados ocorreu por meio de questionario semiestruturado (aspectos demograficos,
conhecimento e atitude dos alunos para a ado¢édo de medidas de biosseguranga, acidentes envolvendo materiais
perfurocortantes, esquema de vacinagéo e condutas tomadas apds a ocorréncia do acidente). A incidéncia dos
acidentes entre alunos de enfermagem foi de 3,4% e entre os de medicina, 23,8%. O reencape de agulhas foi
citado como possivel de ocorrer sempre, e, as vezes, para 63,8% dos alunos de medicina e 32,5% dos de
enfermagem. O nivel de conhecimento das medidas de biosseguranga mostrou-se pouco satisfatorio. Sugere-se
a abordagem desse conteudo com vista a aprimorar condutas e crengas, vislumbrando-se, para o futuro,
profissionais conscientes, reflexivos e seguros de sua pratica, de modo a garantir a énfase na redugéo de riscos
para o profissional e para o paciente.

Palavras-chave:  Acidentes de Trabalho. Estudantes de Enfermagem. Estudantes de Medicina. Exposicdo a Agentes
Biolégicos. Saude do Trabalhador.

INTRODUCAO hepatites, entre outras. Tal possibilidade vem
preocupando as autoridades e despertando cada

A atuagéo na area de saude exp6e ogez mails pesqwsadores para Novos estudos no

trabalhadores a potenciais riscos de envolviment&e,?t'?,o _de estabelec;er d|e|1gnost|cos, prop~ostas N
em acidentes de trabalho. O acidente de trabalho® " 2€dias que contemplem a prevencao € 0

definido pela Lei n.° 6.367 como "aquele queConl\tlr:rlied?:;?tseft\(/)en;(é)kfiosse uranca surge como
ocorre pelo exercicio do trabalho a servigo dam ortante tema. nés institui ges dg sa’d% sendo
empresa, provocando lesdo corporal odmP Instituie ude,

perturbacéo funcional que cause morte, ou perdéecomendada a adogdo de medidas para prote¢ao

ou reducdo, permanente ou temporaria dgos funcionarios, pgcientes e visitaftids
capacidade de trabalho”. Os acidentes de trabalrg Nos Estados Unidos, o Centro de Controle de
e

podem ser divididos em trés categorias: acident oencas (CDC) propds  oGuideline de :
recaucdes de Isolamento, em 1996, o qual foi

fisicos, quimicos e biolégicts . \
A exposicao dos profissionais de saude podé;eVIStO em 2007, reafrmandas normas de

ocorrer em todas as categorias supracitada?,re;{en.gao. para _re?uge:jq tdosél fISCOS ~ aos
porém destacarse o riso biacgco como aquelf 2SN & Paciries Sane 8 Soecte s
originado do contato com os fluidos corporais e P P :

sangue, frequentemente presentes durante ?jf __ denominadas  precaugges-padrao. Por
assisténcia direta ao paciefits efinicdo, as precaucdes-padrdo constituem um

E sabido que os acidentes com materiaFonjunto de medidas a serem adotadas por todos
biolégico contaminado  transmitem  varios os profissionais de saude independentemente do

microrganismos, 0s quais podem desencade _a_gnc_)stlcg dg pams:nte atendlddo. Parf_;\ tanto,ta
doencas ocupacionais como a sindrome d Igienizacao das maos, o Uso de equipamentos

imunodeficiéncia adquirida (AIDS) e as e protecdo individual (EPIs), vacinacdo contra
hepatite B e 0 manuseio e descarte adequado de
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perfurocortantes sdo medidas incluidas nessprivada de ensino superior do Interior de Minas
recomendacdd”. Gerais no primeiro semestre de 2007, ap0s

N&o obstante, apesar de tais recomendacdeaprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa,
estudos mostram as dificuldades dossob o protocolo n.° 133/06, em consonancia com
profissionais de saude em aderir as medidas de Resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de
biosseguranca e evidenciam que esseSalde sobre pesquisas envolvendo seres
demonstram baixo conhecimento e treinamentdumanos.
inadequado, o que potencializa a ocorréncia dos A populacdo do estudo foi constituida de
acidentes de trabalff@. todos os alunos dos cursos de graduacdo em

No que tange a preparacdo dos profissionaisiéncias da salde, especificamente dos cursos de
para a atuacdo em saude, essa tematica rdedicina (8° e 9° periodos) e enfermagem (6°,
abordada durante a formagéo académica atravé®, 8° e 9° periodos). A escolha de definir como
de fundamentacdo teorica e pratica doelegiveis alunos de tais periodos se deve a que, a
profissional em estédgio curricular. Nessa épocgartir dessa fase, eles estdo inseridos nos campos
da formagdo, pretende-se despertar no alunde ensino clinico em estagio curricular, com
graduando a aquisicdo de habilidades tedricas @tuacdo direta junto aos pacientes, o que
préticas que o preparem para o assistir (“cuidar’yepresenta potencial risco para o0s acidentes,
em saude, independentemente de sua escolipaincipalmente envolvendo materiais
profissional (medicina ou enfermagem). perfurocortantes.

Assim, durante a construcdo desse A coleta de dados ocorreu mediante
conhecimento, deve-se considerar que o aluno dagendamento prévio durante aula tedrica,
graduacdo em ciéncias da saude, como todgarantindo a abordagem do maior niumero de
profissional em treinamento, a partir de suaalunos, e foi conduzida por um dos autores deste
insercdo em campos de estagio esta exposto atsbalho. O questionario foi respondido pelos
mesmos riscos que a equipe assistencigjraduandos apds a autorizacdo explicita no

multiprofissional de saude. Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
A partir dessa premissa, existe uma grand€TCLE).
preocupag¢do com o graduando de ciéncias da Foi utilizado um questionario

saude, evidenciada pela maior suscetibilidade asemiestruturado, com trés questdes relacionadas
acidente de trabalho com material biologicoaos aspectos demograficos (curso e periodo
devido a sua condicdo de aprendizagem, limitadanatriculado, sexo, idade) e quatorze questbes
destreza, inseguranca e necessidade de reflexfischadas voltadas para conhecimento e atitude
nesse periodo de desenvolvimento de habilidadedps alunos (adoc¢do de medidas de biosseguranca
fatos que motivaram a realizacdo deste estudgor meio do uso dos EPI's, ocorréncia de
Além disso, este estudo pretende ressaltar o tenacidentes envolvendo materiais perfurocortantes,
biossegurangca no ensino, pesquisa e assisténcesquema de vacinacdo e condutas tomadas apés
enfatizando o profissional da area de saude. Paaocorréncia do acidente).
tanto foram tracados os seguintes objetivos: Apds a coleta dos dados, estes foram
determinar a incidéncia de acidentes com materiatodificados e digitados por meio da planilha do
perfurocortante; definir condutas imediatas pds-Microsoft Excel 2000 e analisados no banco de
acidenteg disseminar os conhecimentos relativosdados do Statistical Products and Service
as praticas seguras entre alunos de graduacdo deslutions (SPSS)for Windows (versdo 11.5:
cursos de medicina e enfermagem de um&PSS, Inc. Chicago, IlI).
universidade privada, durante o periodo de Na andlise dos dados foram utilizadas as
estagio curricular. técnicas de  estatistica descritiva para
caracterizacdo da amostra em estudo.

MATERIAL E METODO
RESULTADO E DISCUSSAO
O trabalho consistiu em uma pesquisa de
campo descritiva e de abordagem quantitativa. O Participaram do estudo 169 alunos. Em
estudo foi desenvolvido em uma instituicdorelacdo ao curso, 89 (52,7%) eram alunos do
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curso de enfermagem e 80 (47,3%) do curso dabordasse o tema biosseguranca e controle de
medicina. Os dados relativos ao sexo e periodinfecgBes, mas sim, a abordagem do tema de
do curso estdo apresentados na Tabela 1. forma fragmentada em diversos momentos do
curso. Assim constatou-se que para apenas
Tabela 1. Caracterizagdo dos alunos do curso de53 7% desses alunos o contato com o referido
enfermagem e medicina, segundo periodo do curso ggntetido foi classificado como “6timo” e

sexo. Belo Horizonte, 2007. “bom”
Curso e Sexo Total

: Feminino Masculino Tabela 2. Informagéo e conceito adquiridos sobre
periodo N % . ~ -

N % N % controle de infeccbes e biosseguranca entre o0s

Enfermagem graduandos de medicina e enfermagem. Belo
6° perl'odo 40 45,0 14 15,754 60,8 Horizonte, 2007.
7° periodo 10 122 1 1,111 12,4
8° periodo 21 236 3 3,4 24 268 Informados sobre Curso
Subtotal 71 80.8 18 20,289 100,0 contrqle de infecgde Enfermagem Medicina

— e biosseguranga N % N %
Medicina Sim 88 98,9 73 91,2
8° periodo 10 125 15 18,825 312 Néo 1 ) A e
9° periodo 26 325 29 36,255 68,8 N0 respondeu ) "~ 1 13
Subtotal 36 450 44 55,080 100,0 Subtotal 89 100,0 80 100,0

_Conceito das

A Tabela 1 evidencia uma maioria de 'rgfcoerg:ggges
estudantes do sexo feminino no curso d&stimo 19 21,3 9 11,2
enfermagem (79,8%). Como desde a antiguidadgom 60 67.4 34 42,5

Regular 7 7,9 27 33,8

a enfermagem  foi  predominantemente sq responderam 3 34 10 125
constituida por mulheres, esse achado n&8ubtotal 89 100,0 80 100,
surpreende, confirmando que ndo ocorreram

grandes mudancas no exercicio dessa profissdo Esses dados se refletiram em suas respostas,
em relacédo ao génétd sendo verificado que as medidas de

Para o curso de medicina houve umbiosseguranca no cotidiano dos alunos de ambos
predominio do sexo masculino (55%); entretantcos cursos, pela adog¢do das precaucfes-padrao
cumpre considerar a progressiva inser¢cdo donostraram-se pouco satisfatorias.
sexo feminino na atividade médica, com maiorPrincipalmente em se considerando a
intensidade nos dias atuais, fato corroborado poproximidade da finalizagdo do curso e da
outros estudds™, insercdo desses graduandos no mercado de

A idade média observada entre os alunos dérabalho, tal fato reforca a preocupacdo quanto
curso de enfermagem foi de 26,1 anos,ao conhecimento destas praticas e a necessidade
diferentemente dos alunos do curso de medicinde  maior investimento nesses futuros
nos periodos do curso avaliados, cuja idaderofissionais, que em breve estardo trabalhando
média foi de 24,3. no campo da saude.

A respeito do conhecimento dos alunos sobre No que se refere a utilizagdo dos
praticas seguras de controle de infecgBes equipamentos de protegdo individual, constatou-
biosseguranca, 91,2% e 98,9% dos graduandase que os alunos do curso de enfermagem
de medicina e enfermagem, respectivamentejtilizaram, com frequéncia superior a 90%,
registraram ter recebido informagBes sobre esseomente a mascara e a luva, e/ou usaram de
tema durante a graduacao (Tabela 2). forma inadequada o gorro, os 6culos e o avental.

Para o curso de enfermagem, constatou-se o Para os alunos do curso de medicina houve
oferecimento da disciplina Biosseguranca, resposta satisfatéria quanto ao uso de luvas
relatada por 97,8% dos discentes e conceituadd 00,0%), avental (95,0%) e mascara (90,0%);
por 88,7% destes como “6tima” e “boa”. porém o gorro e 0s Oculos ndo apresentaram

Por outro lado, verificou-se que nos respostascom a mesma frequéncia. Isso se
curriculos dos cursos de graduagdo em medicineontrapde aos resultados de um estldo
dos graduandos participantes desta pesquisa n#éealizado com 694 estudantes do curso de
houve nenhuma disciplina especifica quemedicina, o qual registrou um decréscimo
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percentual de utilizagdo de Iluvas (89,7%), Os dados reforgam uma vez mais a relevancia
avental (64,8%), mascara (49,3%) e Oculode nas campanhas educativas se terem como
(33%). Este resultado leva a inferéncia de que alvo os alunos de graduacao, por se encontrarem
maior adesdo aos EPIs depende da forma e dam fase de formacdo e consolidacdo de suas
receio de transmiss&o de doencas, relacionandgraticas. E sobretudo importante ndo enfatizar
se também com a frequéncia do contato ou a urdurante o ensino clinico apenas o treinamento
contato considerado de maior impacto entreem servico voltado a aquisicdo de habilidades e
pacientes e profissionais. destreza, mas também a adocdo de praticas
Isso significa que, para esses profissionais, aeguras de manuseio e descarte dos matétiais
possibilidade de transmisséo de uma doenca pelo Neste sentido, a maior preocupacao incide no
togue sem o uso de luvas se caracteriza de formmaencape de agulhas, pratica ha muito condenada
muito mais evidente do que por roupas (senmas ainda encontrada como uma causa associada
avental), pela via aérea (sem mascara) ou at® ocorréncia dos acidentes de trabalho. No
mesmo pela mucosa ocular (sem 6culos), o qupresente estudo, esta préatica foi referendada
pode justificar a reduzida adesdo aoscomo possivel de ocorreempree as vezepara
equipamentos de protecao individual. 63,8% dos alunos do curso de medicina e 32,5%
Outro agravante avaliado foi a forma dedos alunos do curso de enfermagem, o que
manuseio e descarte de materiaisdemonstra que o reencape de agulhas ainda se
perfurocortantes, o que representa o principahpresenta de forma expressiva nas atividades
fator de ocorréncia de acidentes envolvendgraticas de satf@.
sangue e fluidos corporais, devido a préticas
como reencape, manuseio e descartdabela 4. Incidéncia de acidentes com material

inadequados de agu”ﬁg)s biol(_’)gico em alunos de enfermagem e medicina. Belo
Pela Tabela 3 verifica-se que o conhecimentdiorizonte, 2007.

de alunos de ambos os cursos sobre o descarte Curso

adequado, caracterizado como aquele em que Bpo de acidente Enfermagem Medicina

objeto perfurocortante ¢é desprezado em N % N %

recipiente de paredes rigidas, com protecad S'furocortante 2 23 613 712'2

(tampa) e com preenchimento de até dois tergo§§§?ggmiﬁcou 0 tipo 1 11 1 13

de sua capacidade, ocorreu em torno de 97,0%uptal 3 34 20 25.0

das respostas. Apesar de esse percentual ser
elevado, levando-se em conta a importancia, A incidéncia de acidentes com material
frequéncia e magnitude da questdo do acidentgioldgico foi de 3,4% para o alunos do curso de
de trabalho envolvendo os referidos objetos, &nfermagem e de 25% para os do curso de
necessario atingir o descarte adequado em todasedicina (Tabela 4). Verificou-se também que,
as vezes em que for us&do em sua maioria (58%), os acidentes haviam
_ . ocorrido entre seis meses e um ano antes da
Tabela 3. Conhecimento dos académicos de esqu|sa e 26OA) de|65, hav|a menos de trés

enfermagem e medicina sobre o manuseio e descar eses, 0 que aponta a ocorréncia recente dos
de material perfurocortante. Belo Horizonte, 2007.

acidentes.

_ Curso Os alunos do curso de enfermagem relataram
Procedimento  Enfermagem  Medicina que os acidentes com material perfurocortante
Descarte adequado 87 97.8 77 96,3 oOcorreram durante o estagio curricular do 8°
Na&o responderam 2 2,2 3 3,7  periodo da graduacéo (Tabela 5).

Sub-total 8 1000 8 1000 Em relacdo ao periodo do curso dos alunos
eencape de agulhas .

sempre constatou-se que 0s acidentes ocorreram com
as vezes 12 13,5 21 26,3 maior frequéncia em alunos do 9° periodo do
neo reencapa - o5 59 a5 curso de medicina, o que se acredita ter ocorrido
Subtotal 89 100,0 80 1000 em virtude de sua maior exposicdo as praticas

assistenciais nos campos de estagio clinico em
relacdo aos alunos do 8° periodo.
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Quanto ao tipo de acidente (Tabela 5), os qu@osso enfoque no aluno ainda durante a
envolveram material perfurocortante foram graduacéo, visando aprimorar condutas, crencas
predominantes em alunos do curso de medicina conteddos no que se refere a ocorréncia dos
(68,4%), corroborando 0s resultados acidentes de trabalho, vislumbrando, para o
apresentados por um est{fieealizado também  futuro, profissionais mais conscientes, reflexivos
com alunos do referido curso. Em seuse seguros de sua pratica, garantindo a reducdo de
resultados, o autor desse estudo evidenciou umiscos para Si e para o paciente através da
maior percentual de acidentes com materiaprevencéo desses acidentes.
perfurocortante  (44%), seguindo-se 0os Em relagdo a conduta imediata adotada pelos
decorrentes de contatos com mucosa (27,9%hglunos apds a constatacdo do acidente registrou-
Outro destaque desse estudo foi a maiose que, em sua maioria (89%), os acidentados
ocorréncia de acidentes envolvendo oslavaram com agua e sabdo a parte afetada, 47,4%
estudantes em comparacdo com os trabalhadoresfizeram com agua e antisséptico, 26,3% apenas
da saude de um hospital escola na mesmeom agua e 15,8% espremeram o local
ocasiao. lesionado; e o atendimento médico ocorreu em

apenas 34,8% dos acidentados. Isso significa que
Tabela 5. Distribuicéo dos acidentes com material a maioria dos acidentados (65,2%), por
biolégico entre os alur_ms de medicina_ de acordo comjesconhecimento ou negligéncia, ignorou o
o0 periodo e tipo do acidente. Belo Horizonte, 2007. acompanhamento médico e a realizacdo imediata

Tipo do acidente de exames laboratoriais, incluindo-se o paciente-
Periodo Perfurocortante Mucosa fonte. Além disso, reforga um aspecto
_ N % N % extremamente  preocupante, que € a
'\gfﬂg:r?g‘do 3 58 1 53 subnotificagdo  do  acidente de trabalho,
9° Periodo 10 52.6 5 26,3 reafirmando ainda outros aspectos negativos
Subtotal 13 68,4 6 316 dessa falha no que se refere ao enfoque pessoal e
Enfermagem* legal do acidente, a qual s6 tem repercussfes em
8° Periodo 2 1000 - - momentos futuros, provavel motivo de no
Subtotal 2 100,0 - - momento da ocorréncia do acidente a notificagdo

*Um graduando do 8° periodo que sofreu acidente wwterial . op ~ .
biolégico n&o identificou o tipo do acidente. ser fortemente ignorada, como se verifica n&o so

no presente estudo, mas também nos de diversos
Outro estud® também registrou um maior autores, variando de 49 a 91,9% das
ndmero de acidentes entre alunos do curso dsituacoe$'®*®
medicina. A autora verificou que 23,9% dos Além do atendimento adequado apos o
acidentes ocorreram com esses graduandagcidente, o conhecimento sobre o potencial risco
possivelmente pelo fato de eles assumirentle contaminagéo para HIV, hepatite B e hepatite
procedimentos de coleta de sangue dos pacient€s deve estar claro e a indicagdo de profilaxia

em situacdes de urgéncia, associado a sua falteve ocorrer de forma imediata,
de treinamento e a consequente inabilidadgreferencialmente nas primeiras 72 horas, de
técnica para esses procedimentos. acordo com avaliacdo médica da dose infectante,

Ao observar a adesdo ao uso de EPIs neomo recomenda o Ministério da Satide
momento do acidente, os graduandos de ambos Para a prevengdo da hepatite B, a taxa de
0s cursos relataram que as luvas foram utilizadaglunos vacinados foi superior a 93% e o
em 100% das vezes, porém a mascara foi citadasquema completo foi referido em mais de 76%
para os acidentes envolvendo a mucosa erdos graduandos, com verificagdo de imunidade
apenas 66% das situacées, e nenhum alungor meio do exame de Anti-Hbs em mais de
mencionou a utilizacdo de o6culos para ess®9% dos entrevistados.
mesma ocorréncia. Em relacéo ao conhecimento das doengas que

Estudo sobre adesdo aos EPIs no momento deodem ser adquiridas ap0s a ocorréncia do
acidente, entre profissionais, aponta indicesicidente envolvendo material bioloégico, 73,1%
preocupantemente baixos: em torno de 20,8%los alunos de medicina e apenas 29,2% dos
das situac6éS). Tais circunstancias reforcam alunos de enfermagem mostraram  ter
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informacdes corretas. Esses percentuais sé@mansmissdo de doencas pelo mais frequente
preocupantes e de fato ratificam a necessidadeontato ou pelo contato considerado de maior
de revisdo e maior investimento naimpacto entre pacientes e profissionais, fato que
fundamentacdo tedrica desses graduandos. denota claramente um descompasso entre

A aids constitui a principal inquietacdo dos conhecimentos adquiridos na graduacdo e a
profissionais de saude, mas frequentemente est@satica das precaucdes-padrdo como medida
menosprezam, na pratica, o risco de sebasica para a seguranca profissional e é
contaminarem com o virus das hepatites B e QGreafirmado pelo decréscimo do uso de EPIs e sua
demonstrando que o risco de contaminagdo narelacdo no momento do acidente de trabalho.
estA sendo devidamente abordado e Outro fator que € preocupante e necessita de
compreendido. No tocante aos graduandos, pdntervencdes imediatas foi o baixo conhecimento
estarem em momento de formacgéo, a hepatite Bos alunos quanto as doencas que podem ser
representa o maior risco de infec¢do, devido adquiridas apdés a ocorréncia do acidente
sua alta infecciosidade, apesar de seu controlenvolvendo material biol6gico. Além disso, o
ocorrer primordialmente com a vacina¢ad reencape de agulhas, pratica ha muito
Lembra-se ainda que a hepatite C, apesar deondenada, foi referendada como possivel de
possuir menor infectividade que a B, ainda namcorrer sempreou as vezespara 63,8% dos
possui prevencdo por meio da vacinagdo, nemalunos do curso de medicina e para 32,5% dos
mesmo imunoprofilaxia pos-exposi¢cdo, o quealunos do curso de enfermagem.

aumenta muito o risco para os profissionais. Os resultados do presente estudo mostraram
ser pouco satisfatério o conhecimento das
CONCLUSAO medidas de biosseguranca no cotidiano dos

alunos de ambos o0s cursos, pela baixa adoc¢éo
No presente estudo, a incidéncia dosdas precaucdes-padrao. Ademais, considerando-

acidentes entre os alunos do curso de€ sua aproximacdo com a finalizagdo do curso e

enfermagem foi de 3,4% e entre os do curso d& IMinéncia de comecarem a atuar no mercado
medicina foi de 23,8%, dos quais 68 70, d€ trabalho, esse fato uma vez mais reforca a

envolveram material perfurocortante. |mp<r)]rtan|at ge s,et_ preotcupar ((:jom g 0
A procura do profissional acidentado pelo CONNE€cIMeNto das praticas entre os graduandos €

servico especializado para o atendimentc? necessidade de maior investimento nesses
ocorreu de forma insatisfatéria, em apenadndividuos, que em breve sergo profissionais de
34,8%. Tal fato ¢é interpretado como saude. Sugere-se ainda a reflexdao sobre a

desconhecimento ou negligéncia dosnecessidade de inserir na grade curricular um

acidentados, demonstrando um desprepar§'oMento especifico para a abordagem das
desses alunos diante dos aspectos legais Cgfatlcas seguras de contrqle de infeccdo e
acidente de trabalho. Outro dado encontrado ng'0SSéguranca, porquanto ficou claro que o
presente estudo que reafirma esta informacao écag)nhe0|m§nto s_qbre esse temas referido neste
alta taxa de subnotificacdo, relatada por 65,2%?StUd° fol adqquO_ de forma fragment'izda,,n'ao
dos entrevistados. alcangando os objetivos de uma formacéo solida,

Quanto ao uso de EPIs, verificou-se que suLapaz de m_inimiz_ar 0os riscos de acidentes
maior adocdo dependeu da forma e receio ddurante a assisténcia.

INCIDENCES OF EXPOSURE TO  SHARP-EDGED MATERIAL  AMON G
UNDERGRADUATE HEALTH SCIENCES STUDENTS

ABSTRACT

The undergraduate student is frequently exposed to the same risks of the assistant team, since their insertion in
apprenticeship programs. It was a descriptive study with quantitative approach considering medicine and nursing
undergraduate students, in two private universities. The objectives were to identify the incidence of accidents with
sharp-edged material, the follow-up rate and the knowledge related to safe practices. Data were collected by
semi-structured questionnaire (demographic aspects, students’ knowledge and attitude for the adoption of
biosafety measures, accidents with sharp-edged material, vaccination status and conducts adopted as a result of
an accident). The incidence of the accidents was 3.4% among nursing students and 23.8% amid medicine. The
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recapping of the needles was mentioned to happen always and sometimes by 63.8% of medicine students and
32.5% by nursing. The knowledge on biosafety measures seemed unsatisfactory. It is suggested a better
approach of this topic to have ideal conducts and believes, looking for future professionals being conscious and
reflexive, confident on their practices, and assuring an emphasis on risk reduction for them and their patients.

Key words: Accidents, Occupational. Students, Nursing. Students, Medical. Exposure to Biological Agents. Occupational Health.

INCIDENCIA DE ACCIDENTES CON MATERIAL PUNZANTE O CO RTANTE ENTRE LOS
ALUMNOS DE GRADUACION EN CIENCIAS DE LA SALUD

RESUMEN

El estudiante de graduacion es a menudo expuesto a los mismos riesgos que el equipo asistencial, a partir de su
insercion en programas de practicas pre-profesionales. Se traté de una investigacion descriptiva, con abordaje
cuantitativo, entre alumnos de graduacion de los cursos de medicina y enfermeria en una universidad privada. El
objetivo fue: determinar la incidencia de accidentes con material punzante o cortante, la tasa de seguimiento y
los conocimientos sobre practicas seguras. Para la recogida de los datos se utilizd un cuestionario
semiestructurado (aspectos demograficos, conocimiento y actitud de los alumnos sobre adopcién de medidas de
bioseguridad, accidentes con material punzante o cortante, esquema de vacunacién y conductas tomadas
después del accidente). La incidencia de los accidentes entre los alumnos de enfermeria fue un 3,4% y 23,8%
para medicina. El re-encape de agujas fue mencionado como posible de ocurrir siempre y, a veces, por 63,8% de
los alumnos de medicina y 32,5% de los de enfermeria. El nivel de conocimiento sobre medidas de bioseguridad
fue poco satisfactorio. Se sugiere enfatizar este contenido buscando mejorar conductas y creencias,
vislumbrando futuros profesionales, conscientes, reflexivos y seguros de su practica, y garantizar el énfasis en

reduccion de riesgos para si y para el paciente.

Palabras-clave:
Biolégicos. Salud Laboral.

Accidentes de Trabajo. Estudiantes de Enfermeria. Estudiantes de Medicina. Exposicion a Agentes
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