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controle da vacinacao contra hepatite B

Resumo O estudo avaliou a percepcdo de alunos de Odontologia que vivenciaram ou
ndo acidentes perfurocortantes quanto a estratégia institucional de controle da
vacinacao contra hepatite B. Realizou-se um estudo observacional do tipo caso-
controle retrospectivo, com a participagdo de 139 voluntarios, dos quais 36
vivenciaram acidentes perfurocortantes em clinica (grupo caso - GCs) e outros 103
ndo vivenciaram acidentes (grupo controle - GCt). Informacdes sobre os acidentes
foram obtidas a partir das fichas de notificacdo institucionais. Os voluntarios
responderam a um questionario eletrénico abordando a percepgao sobre as exigéncias
institucionais relacionadas a obrigatoriedade da vacinagdo e ao risco ocupacional do
cirurgido-dentista. Um total de 204 alunos representava o universo de alunos
matriculados nas 6 turmas em que houve casos notificados (36; 17,6%). O material
que mais provocou acidentes foi a agulha de anestesia e 72,2% dos acidentes
ocorreram com alunos do quinto e sexto periodos do curso de graduagdo (3° ano).
GCs atribuiu maiores notas para a obrigatoriedade de vacinacdo e relatou menos
seguranga quanto ao risco de contrair hepatite B e HIV no caso de um acidente
bioldgico. Conclui-se que um em cada seis alunos teve notificacdo de acidente
perfurocortante, sendo que a maioria desses eventos poderia ter sido evitada com a
adesdo aos protocolos de biosseguranca. Para a maioria dos estudantes, a vivéncia
do acidente contribuiu para uma maior compreensao do risco biolégico envolvido.
Descritores: Vacinacdo. Hepatite B. Soroconversdo. Ferimentos Perfurantes.

Experiencia de accidentes con objetos punzantes y percepciéon de la estrategia
institucional para el control de la vacunacién contra la hepatitis B

Resumen El estudio evalud la percepcion de los estudiantes de odontologia que han
experimentado o no accidentes con objetos punzantes en relacion con la estrategia
institucional para controlar la vacunacion contra la hepatitis B. Se realizd un estudio
retrospectivo observacional de caso-control con la participacion de 139 estudiantes,
de los cuales 36 experimentaron accidentes con objetos punzantes en una clinica
(grupo de casos — GC) y 103 no experimentaron accidentes (grupo de control — GCt).
Los datos sobre los accidentes se obtuvieron de los formularios de notificacion
institucionales. Los participantes completaron un cuestionario en linea evaluando su
percepcion sobre las politicas institucionales de vacunacion obligatoria y los riesgos
ocupacionales a los que se enfrentan los profesionales de la odontologia. Un total de
204 estudiantes participaron en las seis clases en las que se reportaron casos (36
casos, 17.6%). La causa mas comun de accidentes fue la aguja de anestesia, y el
72.2% de los accidentes ocurrieron con estudiantes en el quinto y sexto semestres
del programa de grado (tercer afio). El GC asigné puntuaciones mas altas a la
importancia de la vacunacion obligatoria y reportd niveles mas bajos de confianza en
cuanto al riesgo de contraer hepatitis B y VIH en caso de un accidente bioldgico. Se
concluyd que uno de cada seis estudiantes reportd accidentes relacionados con
objetos punzantes, la mayorfa de los cuales podrfan haberse prevenido mediante el
cumplimiento de los protocolos de bioseguridad. Para la mayorfa de los estudiantes,
la experiencia de este tipo de accidente contribuyd a una mayor comprension de los
riesgos bioldgicos involucrados.

Descriptores: Vacunacion. Hepatitis B. Seroconversion. Heridas Punzantes.

Experience of injuries with sharp objects and perception of the institutional
strategy for the control of hepatitis B vaccination

Abstract The study evaluated the perception of dental students who have or have not
experienced accidents with sharp objects regarding the institutional strategy for
controlling hepatitis B vaccination. A retrospective observational case-control study
was conducted involving 139 participants, of whom 36 had experienced accidents
with sharp objects in a dental clinic (case group — CG) and 103 had not (control
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group — CGt). Information about accidents was obtained from institutional notification
forms. Participants completed an online questionnaire assessing their perceptions of
the institutional policies on mandatory vaccination and the occupational risks faced by
dental professionals. A total of 204 students were enrolled across six classes in which
cases were reported (36 cases, 17.6%). The most common cause of accidents was
the anesthesia needle, and 72.2% of accidents occurred with students in the fifth and
sixth semesters of the undergraduate program (third year). CGs assigned higher
scores to the importance of mandatory vaccination and reported lower confidence
levels regarding the risk of contracting hepatitis B and HIV in the event of a biological
accident. It was concluded that one in six students reported sharp objects-related
accidents, the majority of which could have been prevented by adherence to biosafety
protocols. For most students, the experience of such an accident led to a deeper
understanding of the biological risks involved.

Descriptors: Vaccination. Hepatitis B. Seroconversion. Wounds, Stab.

INTRODUCAO

Os cursos de Odontologia sdo responsaveis pela qualidade do ensino e multiplicacdo das condutas de controle de
infeccdo, treinamento adequado dos estudantes visando a protecdo do paciente e o estabelecimento de condicdes de
trabalho seguras'. Para tanto, recomendac®es de biosseguranga sdo frequentemente atualizadas e publicadas®®.

E reconhecido que a infecgdo pelo virus da hepatite B (HBV) é um risco ocupacional importante para os cirurgides-
dentistas’®, por este motivo, é indicado que todos os profissionais estejam imunizados antes de entrar para a pratica
clinica. No caso da hepatite B, a imunidade apos as trés doses de vacina & comprovada, quando o teste soroldgico anti-
HBs é >10 Ul/ml, resultado que comprova a presenca de anticorpos contra a doenga®.

Apesar da forte recomendacdo nacional e internacional embasada nas orientacdes da Organizacdo Mundial de Saude,
pesquisas mostram que a taxa de imunizagdo entre os alunos de Odontologia apresenta grande variagdo no Brasil € no
exterior. Considerando estudantes que completaram as trés doses da vacina, estudo realizado em seis universidades
publicas e particulares do Rio de Janeiro, mostrou que 90,8% dos estudantes de Odontologia estavam vacinados e
apenas 25% deles tinham feito o anti-HBs'®. Estudos avaliaram alunos da Universidade Federal da Paraiba e
descreveram que 50% deles completaram o esquema bésico de vacinagdo e destes, somente 9,9% realizaram o teste
laboratorial para confirmacdo da soroconversdao'. Avaliacdo realizada em duas instituicbes publica e privada de Sao
Paulo, demostrou que 44,5% dos académicos ndo estavam imunes, por falta do anti-HBs e além disto, 54,5%
desconheciam o agente etiolégico, o teste anti-HBsAG (69,5%) e a necessidade de comprovacdo do status de
imunizagdo (78,6%)'2. Outro estudo com alunos de Odontologia em uma universidade privada de Sdo Paulo identificou,
que apenas 20,2% dos alunos disseram ter sido vacinados com 3 ou 4 doses da vacina e 15,5% afirmaram terem
realizado o teste laboratorial para confirmagdo da soroconversédo'®. No estudo realizado pela Universidade Federal do
Piaui apds avaliarem alunos de Odontologia, descreveram que 62,2% completaram o esquema de vacinagéo e 5,6%
fizeram o teste anti-HBs™.

Ao analisar estudos nesta temética pode-se verificar que na maioria dos cursos de Odontologia avaliadas, os alunos ndo
apresentaram um comportamento preventivo espontaneo em relacdo a hepatite B, o que confirma a presenca da lacuna
existente entre a consciéncia da importancia da vacinacdo e o comportamento pessoal, pois a consequéncia da vacinacdo
incompleta entre os estudantes de saude representa um risco de infecgdes aumentado, sendo necessario aumentar as
cobrangas nas questdes relacionadas com a vacinacdo'™.

Em consonancia com os conhecimentos sobre o risco de infeccdo cruzada relacionado a hepatite B, a Comisséo de
Biosseguranca da Faculdade Sao Leopoldo Mandic estabeleceu como norma para os alunos, a exigéncia da entrega de
copia da carteira de vacinacdo, antes do inicio das atividades clinicas, que comprovem, dentre outras vacinas, a realizagao
do esquema completo de vacinagdo contra hepatite B e do teste de soroconversdo. Tal iniciativa esta pautada no
protocolo de biosseguranca da IES, que tem por base condutas de controle de infeccdo adotados nacionalmente e
internacionalmente®®.  Estudo anterior'® realizado na IES comprovou que no perfodo de 2006 a 2013, 100% dos
alunos matriculados no curso de Odontologia foram vacinados e 91,3% soro converteram com base nos resultados do
anti-HBs, valores bastante expressivos em relacdo aos ja relatados na literatura.
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Nas instituicdes de ensino, esforcos pedagdgicos acompanhados de educagdo continuada devem motivar o aluno ao
uso correto e rotineiro das precaugdes padrdao?’. Neste contexto, até o presente, nunca se buscou analisar a estratégia
sob a otica dos alunos que vivenciaram ou ndo acidentes perfurocortantes e, tdo pouco se a ocorréncia de um acidente
impacta positivamente na percep¢ao do aluno quanto a essa obrigatoriedade institucional.

METODO

Este estudo foi conduzido de acordo com os preceitos determinados pela Resolugdo n°466 de 2012 e obteve aprovagdo
aprovado do Comité de Ftica em Pesquisa da Faculdade de Odontologia e Centro de Pesquisas Odontolégicas So
Leopoldo Mandic, sob o nimero CAAE 96502318.9.0000.5374. Todos os alunos participantes aceitaram fazer parte
do estudo por meio da assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido e embora os pesquisadores tenham
abordado os participantes de forma individual, ac preencherem o instrumento da pesquisa, dados que permitissem sua
identificagdo nao foram coletados.

Foi desenvolvido um estudo observacional, do tipo caso-controle retrospectivo, com alunos do curso de Odontologia
que vivenciaram ou ndo acidentes perfurocortantes no periodo de 2011 a 2017, considerando caracteristicas do aluno,
do paciente fonte e do acidente. Os voluntarios responderam a um questionario eletrénico que versava sobre a percepgao
quanto as exigéncias da instituicdo relacionadas a obrigatoriedade da vacinagdo e ao risco ocupacional do cirurgiao
dentista.

O estudo foi baseado nas informagdes do Setor de Biosseguranga da instituicao, responsavel por registrar os acidentes
perfurocortantes com risco biolégico ocorridos na graduagdo de Odontologia. O grupo de estudo foi composto pelos 36
alunos do curso de Odontologia com casos de acidentes notificados entre 2011 e 2017.

Foram selecionados trés controles para cada caso, € o grupo controle foi composto por 103 alunos. Os controles foram
emparelhados por turma de matricula, a partir do conhecimento dos dados do caso, considerando sorteio aleatério com
base na listagem de alunos matriculados nos periodos do curso e que ndo tivessem sofrido acidentes notificados durante
o curso de graduagao. No periodo em questdo, a Tabela 1 apresenta a proporcdo de casos, em relagdo ao numero total
de alunos matriculados por ano letivo.

Tabela 1. Frequéncia de alunos matriculados no curso de graduacao e de casos de acidentes notificados no setor de
Biosseguranca.

Ano Alunos matriculados Alunos matriculados na Acidentes
no 1° ano IES* perfurocortantes
2011 30 128 01
2012 33 127 07
2013 33 125 06
2014 43 272 06
2015 45 290 09
2016 37 299 05
2017 50 315 02
Total 271 1556 36

* Informacdo obtida junto a secretaria do curso de graduagdo.

A caracterizagdo do acidente perfurocortante foi baseada nas informagdes contidas nas fichas de notificacdo, sendo
coletados os seguintes dados para 0 grupo caso:

- Condicoes do acidente: data e hora da ocorréncia; tipo de exposicao; area corporal do profissional atingida
no acidente; material biolégico envolvido na exposi¢do (saliva, sangue ou outros); utilizacdo e qual tipo de
epi no momento do acidente, causa e descricdo do acidente; clinica onde ocorreu o acidente;
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- Dados do paciente-fonte: idade, sexo, informagdes pertinentes na anamnese, profisséo.

- Dados do profissional da salde: idade, sexo, experiéncias previas quanto a acidentes perfurocortantes,
condicdo vacinal para Hepatite B, realizacdo do exame anti-HBs.

Referente a percepcdo dos alunos sobre a estratégia de controle de risco ocupacional, os participantes do grupo
caso e controle receberam, por meio de seus enderecos eletrdnico, questionario desenvolvido com base em estudo
prévio'”, submetido a estudo piloto para avaliagdo da viabilidade das adaptacées realizadas.

Os temas abordados inclufram aspectos relacionados a caracterizagdo dos respondentes e as condutas de rotina
clinica voltadas a protecdo contra acidentes bioldgicos. Uma pergunta central investigou a ocorréncia de acidentes,
e para os que responderam afirmativamente, foram feitas questdes adicionais sobre causas, sentimentos e reacdes
vivenciadas, consequéncias, conhecimento dos riscos, uso de equipamentos de protecdo no momento do acidente,
condutas adotadas ap6s o incidente, incluindo a notificacdo no Setor de Biosseguranga, situagdo vacinal na época
do acidente e sentimentos em relagdo a exigéncia institucional sobre a vacinagdo. Apds trés dias do primeiro envio,
foi realizado um contato telefbnico para esclarecer duvidas, confirmar o recebimento do questionario e solicitar a
resposta e o reenvio.

Apos tabulagdo, foi realizada a analise descritiva das varidveis categéricas e os dados foram analisados por meio
de valores percentuais e das variaveis numéricas pelos valores minimo e maximo, médias, desvio padrdo, medianas,
moda e percentis. Andlises bivariadas foram realizadas para associagdes entre varidveis e comparagdes de
proporgdes entre os grupos de estudo com uso do teste qui-quadrado de Pearson ou teste exato de Fisher. O nivel
de significancia assumido foi de 5% (p<0,05) e o intervalo de confianga de 95%.

RESULTADOS

Em relagdo a caracterizacdo do acidente perfurocortante, pdde-se verificar que entre os 36 casos de notificacdo
de acidentes com objetos perfurocortantes, 97,2% ocorreram com alunos do sexo feminino (Tabela 2). Do total
11,1% ja tinham tido experiéncia prévia com acidente perfurocortante e para 88,9% n&o havia preenchimento da
resposta sobre a condi¢do vacinal. Quando questionados sobre a realizagdo/apresentagdo ou ndo de exame anti-
HBs, 38,9% responderam sim e 55,6% responderam ndo. Observa-se maior concentragdo de casos de acidentes
no quinto e sexto periodos (72,2% do total).

Na tabela 3 pode ser observado que em relacdo ao tipo de exposicdo, a maioria dos acidentes foi com agulha,
seguido por brocas. O dedo foi a regido do corpo mais afetada e a maioria dos casos envolveu saliva e sangue.
Ainda, em todos os casos foi informado que os alunos utilizavam EPI no momento do acidente. Quando
questionados sobre a classificacdo do risco do acidente, apenas 5,6% o classificaram como alto.

Pode-se observar na Tabela 4, que 91,2% dos alunos do grupo caso sofreram acidente na clinica apenas uma vez.
Segundo os alunos, as causas que provocaram o acidente foram descuido e a pressa e preocupagdo € medo foram
0s sentimentos que mais prevaleceram no momento do acidente. Ainda, para a maioria dos respondentes, o
acidente trouxe consequéncia positiva para a sua vida pessoal e/ou profissional.

Em relagdo a percepcao dos alunos sobre a estratégia de controle de risco ocupacional adotada pela IES, com
base nos questionarios preenchidos pelos alunos dos grupos caso e controle, observa-se na Tabela 5 que houve
diferenca significativa entre os grupos quanto ao sexo, a nota dada a exigéncia Institucional sobre a obrigatoriedade
de vacinagdo dos alunos e a seguranca em relacdo ao risco de contrair hepatite B e HIV no caso de um acidente
biolégico. No grupo caso foram identificadas mais mulheres e notas maiores para a obrigatoriedade da vacina e no
grupo controle, notas maiores para como se sentiriam, quanto ao risco de contrair as doencas em caso de acidente.
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Tabela 2. Perfil dos alunos de Odontologia que tiveram notificagdo de acidentes perfurocortantes.

Variavel Categoria Frequéncia %
Sexo Feminino 35 97.2%
Masculino 1 2,8%
Experiéncia prévia Néo 32 88,9%
Sim 4 111%
Condicdo vacinal Sim 4 11,1%
Sem resposta 32 88,9%
Anti-HBs Néo 20 55,6%
Sim 14 38,9%
Sem resposta 2 5,6%
Turma do aluno 2011 1 2,8%
2012 7 19,4%
2013 6 16,7%
2014 6 16,7%
2015 9 25,0%
2016 5 13,9%
2017 2 5,6%
Periodo de matricula na 3 2 5,6%
ocorréncia do acidente 4 2 5,6%
5 13 36,1%
6 13 36,1%
7 4 11,1%
8 1 2,8%
Sem resposta 1 2.8%
Variavel Média Desvio padrao
ldade do aluno 21,47 316
Alunos na turma 35,64 3,34
Numero de acidentes na turma 6,42 2,03
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Tabela 3. Distribuicdo de frequéncias das caracteristicas dos acidentes perfurocortantes sofridos pelos alunos de

Odontologia.
Variavel Categoria Frequéncia %
Tipo de exposicdo Agulha 20 55,6%
Bisturi 1 2,8%
Broca 4 11,1%
Carpule 3 8,3%
Cureta 3 8,3%
Micromotor 1 2.8%
Lima ou broca 1 2.8%
Sonda exploradora 3 8,3%
Area Dedo 30 83,3%
Mé&o 5 13,9%
Perna 1 2,8%
Material biolbgico Saliva 6 16,7%
Saliva e sangue 18 50,0%
Sangue 10 27,8%
N&o respondeu 2 5,6%
Utiliza EPI Sim 36 100,0%
Qual EPI?
Luvas de borracha N&o 32 88,9%
Sim 4 11,1%
Jaleco N&o 5 13,9%
Sim 31 86,1%
Luvas de procedimento N&o 6 16,7%
Sim 30 83,3%
Mascara N&o 9 25,0%
Sim 27 75,0%
Oculos de protecio N&o 11 30,6%
Sim 25 69,4%
Classificagdo de risco Baixo 13 36,1%
Médio 1 2.8%
Alto 2 5,6%
N&o respondeu 20 55,6%
Clinica Cirurgia 8 23.2%
Cirurgia Bésica 2 5,6%
Integrada 24 70,6%
Periodontia 1 2,9%
Protética 1 2,9%
N&o respondeu 2 5,6%
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Tabela 4. Andlise descritiva dos casos de acidentes perfurocortantes com notificagdes.

Variavel Categoria Frequéncia %
Sofreu acidente na clinica Sim, uma vez 3 91.2%
Sim, mais de uma vez 3 8,8%
Causas que provocaram o(s) acidente(s)
Nao 10 29,4%
Descuido Sim 24 70,6%
Nao 19 55,9%
Pressa Sim 15 441%
Nao 32 94,1%
Autoconfianca Sim 2 5.9%
Nao 31 91.2%
Outro Sim 3 8,8%
O que vocé sentiu na hora do(s) acidente(s)?
Nao 15 441%
Medo Sim 19 55,9%
Nao 25 73,5%
Raiva Sim 9 26,5%
Nao 4 11,8%
Preocupacdo Sim 30 88.2%
Nao 31 91,2%
Nao senti nada Sim 3 8.8%
Nao 33 97.1%
Outro Sim 1 2,9%
Este acidente trouxe alguma consequéncia para a sua vida pessoal e/ou profissional? Eégstergﬁigoas positivas 1 > 9%
N&o respondeu 3 8,8%
Vocé tinha conhecimento dos riscos/consequéncias Nao 2 5,9%
envolvidos em acidente com material bioldgico? Sim 32 94,1%
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Variavel Categoria Frequéncia %
EPI que utilizava no momento do acidente
Nao 1 2,9%
Jaleco Sim 32 94,1%
N&o respondeu 1 2,9%
Nao 5 14,7%
Gorro/touca Sim 28 82,4%
N&o respondeu 1 2,9%
Nao 3 8.8%
Sim 30 88.2%
Mascara Nao respondeu 1 2,9%
Nao 3 8,8%
Luvas Sim 30 88,2%
N&o respondeu 1 2,9%
Nao 6 17,6%
Luvas de borracha Sim 8 23,5%
N&o respondeu 20 58,8%
Nao 6 17,6%
Oculos de protecdo Sim 27 79,4%
N&o respondeu 1 2,9%
Procedimento de notificacdo e 8 235%
Quais foram as condutas tomadas logo apds o acidente? Realizou apenas os primeiros cuidados 3 8,8%
Ambos os procedimentos 22 64,7%
Nenhum deles 1 2,9%
Vocé buscou orientagdo de algum profissional ou servico Busquei e fui esclarecido 31 91.2%
especializado? Sentiu-se esclarecido? Busquei e ndo fui esclarecido 1 2,9%
N&o busquei 2 5,9%
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Tabela 5. Comparagdo entre os grupos caso (com notificagdo de acidente perfurocortante) e controle quanto a percepcdo sobre as estratégias institucional de protecdo

contra acidentes e de vacinacdo contra hepatite B.

Total Grupo
Variavel Categoria e Cariale p-valor
n (%)
Sexo Feminino 101 (73,7%) 30 (88,2%) 71 (68,9%) 10,0266
Masculino 36 (26,3%) 4 (11,8%) 32 (31,1%)
Ano de ingresso Até 2013 62 (45,3%) 14 (41,2%) 48 (46,6%) 10,5816
A partir de 2014 75 (54,7%) 20 (58,8%) 55 (53,4%)
Uso espontdneo sem cobranga do professor
Jaleco Nio 11 (8,0%) 2 (5,9%) 9 (8,7%) 10,5952
Sim 126 (92,0%) 32 (94,1%) 94 (91,3%)
Gorro/touca Nio 4 (2,9%) 0 (0,0%) 4 (3,9%) 20,5718
Sim 133 (97,1%) 34 (100,0%) 99 (96,1%)
Mascara Nao 8 (5,8%) 3 (8,8%) 5 (4,9%) 20,4095
Sim 129 (94,2%) 31(91,2%) 98 (95,1%)
Luvas Nio 3(2,2%) 1(2,9%) 2 (1,9%) 21,000
Sim 134 (97,8%) 33 (97,1%) 101 (98,1%)
Oculos de protegio Nio 42 (30,7%) 10 (29,4%) 32 (31,1%) 10,8559
Sim 95 (69,3%) 24 (70,6%) 71 (68,9%)
EPI descartado apds cada atendimento
Jaleco Nio 61 (44,5%) 16 (47,1%) 45 (43,7%) 10,5310
Sim 74 (54,0%) 16 (47,1%) 58 (56,3%)
Nio respondeu 2 (1,5%) 2 (5,9%) 0 (0,0%) =
Gorro Nio 63 (46,0%) 14 (41,2%) 49 (47,6%) 10,7050
Sim 72 (52,6%) 18 (52,9%) 54 (52,4%)
Nio respondeu 2 (1,5%) 2 (5,9%) 0 (0,0%) =
Mascara Nao 50 (36,5%) 11 (32,4%) 39 (37,9%) 10,7211
Sim 85 (62,0%) 21 (61,8%) 64 (62,1%)
Nio respondeu 2 (1,5%) 2 (5,9%) 0 (0,0%) -
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) ) Total Grupo
Variavel Categoria e il p-valor
n (%)
Luvas N&o 3 (2,2%) 2 (5,9%) 1 (1,0%) 20,1398
Sim 132 (96,4%) 30 (88,2%) 102 (99,0%)
N&o respondeu 2 (1,5%) 2 (5,9%) 0 (0,0%) -
Oculos Nao 131 (95,6%) 30 (88,2%) 101 (98,1%) 20,2382
Sim 4 (2,9%) 2 (5,9%) 2 (1,9%)
N3o respondeu 2 (1,5%) 2 (59%) 0 (0,0%) -
Média (desvio padrao)
|dade 24,62 (4,44) 2515 (6,02) 24,45 (3,80) 30,9246
Mediana (minimo; maximo)
Nota para exigéncia da vacina 1000 10,00 10,00
9 (5,00; 10,00) (8,00; 10,00) (5,00; 10,00) 30,0430
Nota exigéncia anti-HBS 10,00 10,00 10,00
(0,00; 10,00) (5,00; 10,00) (0,00; 10,00) 30,1601
4 . . . ' . 7,00 5,00 7,00
Com acidente, como avalia o risco de contrair Hepatite (0,00 10,00) (0,00; 10,00) (0,00; 10,00) 30.0300
‘ . . , . 5,00 3,50 5,00
Com acidente, como avalia o risco de contrair HIV (0,00: 10,00) (0,00; 10,00) (0,00: 10,00) 30.0149

Teste de Qui-quadrado; *Teste Exato de Fisher; 3Teste de Mann Whitney.* (O — totalmente inseguro a 10 totalmente seguro).

DISCUSSAO

Os cursos de Odontologia sdo responsaveis pela eficiéncia do ensino e multiplicagdo das condutas de controle de infecgdo, treinamento adequado dos estudantes visando
a protecdo do paciente e o estabelecimento de condigbes de trabalho seguras®'®. Para tanto, recomendacdes de biosseguranca sdo frequentemente atualizadas e
publicadas® e com base nelas, o manual de biosseguranca da SLM foi elaborado e vem sendo atualizado'®. A necessidade de campanhas de prevencdo e esclarecimento
para ajudar a melhorar a adesdo dos estudantes de salde a vacinagdo é importante'®, pois embora haja conhecimento suficiente sobre a necessidade de receber vacinagdo
contra hepatite B por parte de académicos, muitos afirmam que n&o foram vacinados. De acordo com Soriano'?, deve haver mais conhecimento, pratica e obediéncia as
regras e rotinas relacionadas a biosseguranca e vacinagao como forma fundamental de prevencdo.
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Analisando as informacdes sobre as notificacdes dos casos de acidentes perfurocortantes no presente estudo, 97,2%
ocorreram com alunos do sexo feminino, o que pode ser explicado pelo fato de que na época em que o estudo foi
realizado, a frequéncia de alunas do sexo feminino na IES era de 74,5%. Este achado também corrobora com o estudo
de Gir et al. (2008)%°, e condiz com a tendéncia de feminizagdo da profiss&o.

Apenas 11,1% dos alunos relataram ja ter tido experiéncia prévia com acidente perfurocortante, o que corrobora com
o fato de a maioria ter indicado que o acidente trouxe consequéncias positivas para sua vida pessoal e/ou profissional.
Além disso, 94,1% afirmaram ter conhecimento dos riscos e consequéncias envolvidos em acidentes com material
biolégico. Quando questionados sobre a realizagdo ou apresentagcdo de exame anti-HBs, 55,6% responderam
negativamente. A maior parte dos acidentes (72,2%) ocorreu com alunos dos quinto e sexto periodos, quando se
iniciava a maior frequéncia de atividades clinicas na matriz curricular vigente a época do estudo. Entre os materiais
envolvidos, as agulhas foram as mais relacionadas aos acidentes, e a regido mais afetada foi o dedo da mdo, o que ja
havia sido verificado em estudo anterior?®. No entanto, esse dado contrasta com outro estudo?!, que indicou sondas
periodontais, pontas ultrassonicas e limas endodénticas como os materiais mais frequentemente envolvidos. Todos os
alunos relataram o uso de EPIs no momento do acidente. No presente estudo, 91,2% dos alunos buscaram orientacdo
de um profissional ou servico especializado apds o acidente e sentiram-se esclarecidos, enquanto em outro estudo®,
apenas 21,3% buscaram atendimento especializado. Por fim, apenas 5,6% classificaram o acidente como de alto risco.

Houve diferenca significativa entre os grupos quanto a nota dada a exigéncia institucional sobre a obrigatoriedade de
vacinagao, sendo mais alta para o grupo caso. Esse resultado pode ser explicado pela vivéncia do acidente, que
provavelmente contribuiu para uma maior compreensdo do risco biolégico envolvido e da importancia da vacinagao. O
grupo caso também relatou sentir-se menos seguro, em comparagao ao grupo controle, em relagdo ao risco de contrair
Hepatite B e HIV apds um acidente biolégico. O medo da alteracdo no estilo de vida, da proximidade da morte e do
preconceito que poderiam enfrentar na familia, entre amigos e colegas de trabalho, devido a uma possivel contaminagao
pelos virus HIV e Hepatite B, foi um sentimento comum entre a maioria dos entrevistados apds o acidente com material
perfurocortante??, o que pode justificar esse achado.

Dentre as principais causas de acidentes perfurocortantes destacadas estdo descuido, ndo adogdo das medidas
preventivas, condigdes dos pacientes e pressa dos profissionais. Quanto aos sentimentos envolvidos, destacam-se a
inseguranga, medo da contaminacdo, raiva e até tranquilidade’”. No presente estudo, a principal causa dos acidentes fo
o descuido, seguido pela pressa, e os sentimentos mais mencionados foram preocupacdo, medo e raiva, causas e
sentimentos confirmados em outro estudo’”.

A entrega da confirmacdo de soroconversdo, por meio do exame anti-HBs, é tdo importante quanto a apresentacdo das
carteiras de vacinacdo que comprovam a aplicacdo das trés doses da vacina contra Hepatite B. Com base nos resultados
obtidos, destaca-se a importancia de exigir os resultados dos exames anti-HBs, pois eles aumentam a sensacdo de
seguranca dos alunos que sofreram acidentes perfurocortantes, além de proporcionar protecdo adicional aos alunos do
curso de Odontologia em caso de novos acidentes. Embora os dados ndo sejam apresentados neste estudo, informagdes
originadas dele indicam que a exigéncia foi atendida, com 100% dos alunos das turmas subsequentes apresentando a
secretaria de graduagdo a comprovagdo da realizacdo do exame anti-HBs.

CONCLUSAO

A maioria dos alunos seguiu o intervalo recomendado entre as doses da vacina, mas observou-se uma reducao
significativa na frequéncia de alunos com soroconversdo comprovada ao longo dos anos. No grupo caso, os alunos mais
afetados eram do sexo feminino, sem experiéncia prévia com acidente perfurocortante, cursando os 5° e 6° periodos, e
utilizando EPI. Eles atribufram notas mais altas a exigéncia institucional sobre a obrigatoriedade de vacinacdo e se
mostraram menos seguros quanto ao risco de contrair hepatite B e HIV em caso de acidente biolégico, em comparagao
com o grupo controle. As principais causas apontadas foram descuido, pressa e autoconfianga, enquanto os sentimentos
vivenciados durante o acidente foram medo, raiva e preocupacdo. Para a maioria dos alunos, o acidente trouxe
consequéncias positivas para a sua vida pessoal e/ou profissional.
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