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RESUMO

Objetivo: Analisar a associacdo entre a intensidade dos sinais e sintomas oculares
apresentados por trabalhadores da equipe intraoperatéria expostos a fumaca
cirdrgica e as medidas de prote¢do adotadas. Método: Estudo transversal analitico,
guantitativo, realizado entre agosto e setembro de 2021 em centros cirdrgicos

e um hospital oncolégico e de um hospital universitario. Foram utilizados trés
instrumentos: caracterizagdo sociodemografica e ocupacional, escala para avaliagao
da intensidade dos sinais e sintomas relacionados a exposicao a fumaga cirlrgica e
avaliagcdo do uso de medidas de protecdo pelos trabalhadores expostos a fumaca
cirdrgica. Na analise dos dados utilizou-se o teste de Qui-quadrado e o teste de
correlacdo de Pearson. Resultados: Houve associacdo significativa entre fotofobia e
uso de 6culos como protecdo (p=0,04). Conclusdo: O uso de éculos como medida
de protegao mostrou significdncia estatistica quanto a fotofobia. No entanto, nédo
foi observada uma associagao significativa entre as demais medidas de protegao e
a intensidade dos sinais e sintomas oculares.

DESCRITORES: Riscos Ocupacionais; Saude Ocular; Eletrocirurgia; Sinais e Sintomas;
Fotofobia.
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INTRODUCAO

O Centro Cirtrgico (CC) constitui uma unidade hospitalar destinada a execucéo
de procedimentos anestésico-cirirgicos, diagnosticos e terapéuticos, tanto em
situagdes eletivas quanto emergenciais. A dindmica singular do CC, caracterizada pela
elevada densidade tecnolégica e pela diversidade de situagdes, demanda habilidades
especializadas na prestagdo de assisténcia em saude’.

Diante disso, o equipamento eletrocautério é amplamente utilizado nos tempos
cirdrgicos e tem por finalidade o corte do tecido e a coagulagdo de vasos sanguineos,
produzindo, como subproduto, a fumaca cirdrgica dispersa no ambiente insalubre?.

O eletrodo ativo do eletrocautério, ao entrar em contato com a pele humana, gera
calor nos tecidos, resultando na ruptura das membranas celulares. Esse processo libera
no ambiente a fumaca cirdrgica, composta majoritariamente por vapor de dgua (95%)
e, em menor proporc¢do (5%), por residuos celulares, subprodutos biolégicos como
virus e bactérias, além de diversos compostos quimicos®*.

As particulas dos compostos quimicos presentes na fumaga cirirgica variavam de
acordo com a modalidade da incisdo e o tecido manipulado®. Na eletrocoagulagédo
sdo formadas particulas com tamanho aerodinamico médio de 0,07pym, enquanto na
ablagdo de tecido a laser, essas particulas sdo maiores, em torno de 0,31Tum®.

Entre os compostos quimicos presentes na fumaga cirtrgica tem-se: tolueno, xileno,
etilbenzeno, acetato de butila, acrilonitrila, 1,2-dicloroetano, fenol, cloro, cianeto,
cianeto de hidrogénio, mondxido de carbono e Hidrocarbonetos Policiclicos Aromaticos
(HPA). O naftaleno é um dos exemplos de HPA, sendo considerado carcinogénico aos
expostos?’.

Os trabalhadores expostos a fumaca cirirgica podem apresentar sinais e sintomas
como cefaleia, tontura, ndusea, além dos relacionados ao sistema ocular: hiperemia
ocular, lacrimejamento, inchaco das palpebras, sensacao de areia, secrecao ocular,
coceira, sensibilidade a luz, visdo turva e ardéncia ocular®.

Para prevenir a exposicdo ocupacional a fumaca cirdrgica por sua inalagéo,
organiza¢des como o National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH),
e a Association of Perioperative Registered Nurses (AORN), preconizam o uso
de Equipamentos de Protecao Individual (EPI), como o respirador N95 e o uso de
evacuadores locais da fumaca cirtrgica®.

Normalmente, o que se utiliza nos servigos de cirurgia é a méscara cirirgica, que,
além de nao vedar a face corretamente por apresentar pontos soltos, fornece protecédo
apenas para goticulas com particulas grandes: sprays ou respingos de tamanho superior
a 0,9um, o que ndo a torna segura para protecdo eficaz contra a inalagdo da fumaca
cirdrgica''. O respirador N95, recomendado, pela NIOSH e AORN, é capaz de filtrar
particulas menores que 0,3um, fornecendo maior protegao contra a fumaca cirlrgica,
quando comparada a mascara cirdrgica comum'2.

De acordo com Norma Regulamentadora n° 6, equipamentos de protegao para
os olhos e face sdo essenciais em situagdes em que hé risco significativo de projecédo
de particulas, como em atividades de operagdo de equipamentos em madeireiras,
serralherias, aplicagdo de defensivos, apicultura, jateamento, bem como em ambientes
com riscos quimicos e bioldgicos'.
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A protecdo facial também é fundamental, e o uso de EPIs é recomendado em
ambientes com potenciais riscos para o trabalhador. Protetores faciais sdo projetados
para salvaguardar a face e o pescogo contra impactos de particulas e respingos de
liquidos prejudiciais, proporcionando defesa contra ofuscamento e calor radiante™.

Ademais, os sistemas de evacuagao de fumaga cirlrgica filtram particulas maiores
de 0,12pum presentes no ambiente, evitando a inalacdo de particulas grandes pelos
trabalhadores expostos, mas também ndo conferem seguranca nesse tipo de protecao,
pois sabe-se que podem ser produzidas particulas menores®.

Apesar dos indmeros estudos sobre os efeitos da fumaca cirdrgica no sistema
respiratério e nos riscos bioldgicos e quimicos, sdo limitadas as investigacdes que
abordam seus impactos quanto a intensidade no sistema ocular. Sinais como hiperemia,
lacrimejamento, ardéncia, fotofobia, edema palpebral, sensagdo de areia no olho,
secregdo ocular, prurido ocular e hemeralopia séo frequentemente pouco explorados,
e ha escassez de evidéncias que associem essas manifestagdes ao uso de protegdo
ocular e facial no ambiente cirdrgico.

A relevéncia deste estudo estd na auséncia de evidéncias sobre a efetividade dos
EPIs oculares frente a fumaca cirlrgica, apesar das recomendagdes da NR-6 e de normas
internacionais. Tais orientacdes ainda sdo pouco aplicadas nesse contexto, e nao ha
consenso sobre sua relagdo com a prevengdo de sintomas oculares. Esta investigagdo
busca suprir essa lacuna, contribuindo para o aprimoramento de protocolos e praticas
seguras no CC.

Para tanto, neste estudo pretende-se responder a seguinte lacuna no conhecimento
sobre a exposicdo ocupacional a fumaca cirdrgica: os sinais e sintomas oculares
apresentados por trabalhadores expostos a fumaga cirlrgica estao relacionados ao uso
de medidas protetivas adotadas nos ambientes de trabalho?

Com isso, o objetivo deste estudo foi analisar a associacdo entre a intensidade dos
sinais e sintomas oculares apresentados por trabalhadores da equipe intraoperatéria
expostos a fumaca cirlrgica e as medidas protetivas adotadas.

METODO

Trata-se de um estudo transversal analitico, quantitativo'. O estudo analitico
transversal, em particular, investiga a relagdo exposicao-doenga em uma populagdo em
um momento especiﬁco, e oferece uma visdo instantdnea da situacdo. Esses estudos
avaliam a relagdo entre as doengas e outras varidveis de interesse presentes em uma
populacdo definida, com exposicdo e desfecho medidos simultaneamente’™.

Para que a pesquisa possuisse rigor metodolégico, foram seguidas as diretrizes
da iniciativa Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology
(STROBE), a qual é composta pelas informacdes que devem estar presentes nos
seguintes itens do estudo: titulo, resumo, introdugcao, metodologia, resultados e
discussdo dos resultados encontrados por meio da literatura existente sobre o tema'.

A coleta de dados foi realizada entre agosto e setembro de 2021 em duas
instituicoes localizadas no Norte do Parana: a Instituicdo | é um servico de referéncia
para Oncologia, filantrépico, composto por seis salas cirirgicas, atendendo cirurgias
eletivas, de urgéncia e de emergéncia para pacientes conveniados ao Sistema Unico de
Salde (SUS) e demais convénios. A equipe médica e de Enfermagem é composta por
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115 funcionarios, sendo 52 técnicos de Enfermagem, 50 cirurgides, quatro enfermeiros
e nove residentes da Cirurgia Oncolégica,

A Instituicao Il é um hospital universitario de alta complexidade, responsavel por
realizar em média de 826 procedimentos cirlrgicos ao més, com sete salas cirlrgicas
em funcionamento 24 horas, sendo composta por 258 trabalhadores da equipe
intraoperatéria incluindo estudantes de pds-graduagao da area da salde, sendo eles:
108 médicos, 92 residentes de Medicina, 40 técnicos de Enfermagem e 18 enfermeiros.

A selegdo dos participantes seguiu critérios especificos. Foram incluidos
trabalhadores da equipe intraoperatéria e estudantes de pds-graduagao da area da
salde expostos a fumaca cirirgica, pertencentes as equipes médica e de Enfermagem.
Os critérios de exclusdo abrangiam estudantes de graduacdo, instrumentadores de
empresas privadas, assim como os colaboradores das areas de higiene e farmacia,
devido as diferengas em seus processos de trabalho e nos niveis de exposicdo se
comparados aos profissionais de Enfermagem.

Por utilizar-se de amostragem néo probabilistica por conveniéncia, foram elegiveis
para este estudo 343 trabalhadores da equipe intraoperatéria e estudantes de pds-
graduacdo da area da saude, resultando na exclusdo de 15 trabalhadores da Instituicdo
, sendo quatro recusas e ue estavam afastados por férias ou estagios externos. Na
| d t 11 t fastad f t t N
Instituicdo Il foram registradas 15 exclusdes, com oito recusas, dois instrumentadores
particulares e cinco encontravam-se afastados por férias e licencas.

A abordagem aos trabalhadores ocorreu individualmente, no préprio local de
trabalho, onde foi apresentada a pesquisa e seus objetivos. Aos profissionais aptos
e com interesse em participar, foi disponibilizado o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) para que pudessem assina-lo. Adicionalmente, foram fornecidas as
orientacdes essenciais para o correto preenchimento dos instrumentos de coleta de
dados utilizados neste estudo.

Foram utilizados trés instrumentos: caracterizagdo sociodemografica e ocupacional
do trabalhador, Escala para Avaliacdo da intensidade dos Sinais e Sintomas relacionados
a Exposicao a Fumacga Cirurgica (EASE) e avaliagdo do uso de medidas de protegédo
pelos trabalhadores expostos a fumaca cirdrgica. O instrumento de caracterizagéo
sociodemografica e ocupacional do trabalhador apresenta como varidveis numéricas
idade e tempo na area de atuacao; varidveis ordinais como profissdo e escolaridade; e
as varidveis nominais sexo e medidas de protecédo.

A EASE é composta por 33 itens, subdivididos em seis dominios, sendo eles:
sistema respiratério (10 itens), ocular (9 itens), digestério (3 itens), osteomuscular (2
itens), tegumentar (4 itens) e nervoso (5 itens). A escala é mensurada de forma numérica
que varia de 0 a 3, sendo O (sem sinais e sintomas), 1 (baixa intensidade), 2 (moderada
intensidade) e 3 (alta intensidade), correspondente aos sinais e sintomas avaliados. Essa
escala foi validada em relagdo ao conteldo, a aparéncia e a pertinéncia por experts
em CC e em desenvolvimento e validacdo de escalas, com indice de Validade de
Conteldo acima de 0,9 (90%)". Foi realizado um teste plloto com 20 profissionais da
equipe intraoperatdria expostos a fumaca cirlrgica. Os participantes, representando
o publico-alvo do estudo, compreenderam adequadamente os itens e a escala, nédo
sendo necessaria qualquer modificagao no instrumento.

Este estudo corresponde a uma anélise especifica de uma pesquisa mais ampla
intitulada “Avaliacdo da intensidade dos sinais e sintomas relacionados a exposicao
ocupacional a fumacga cirudrgica: anélise de propriedades psicométricas de escala e
medidas de protecdo para trabalhadores”. Nesta analise, foi abordado o dominio
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relacionado ao sistema ocular, composto por nove itens: hiperemia ocular, edema
palpebral, sensacdo de areia nos olhos, secrecdo ocular, prurido ocular, fotofobia,
hemeralopia e ardéncia ocular.

Apds a conclusdo da autoavaliacdo pelo profissional de saude, a escala gerou um
escore global, ou seja, quanto mais alta a pontuagdo nos dominios, maior a intensidade
da exposicdo a fumaca cirtrgica.

O instrumento utilizado para avaliar as medidas de prote¢do adotadas no ambiente
de trabalho foi estruturado de maneira dicotdmica. Os trabalhadores forneceram
respostas indicando se faziam uso ou ndo de diferentes medidas de protecdo, como
mascara cirlrgica, respiradores N95, 6culos de protecao e aspirador de fumaca cirurgica,
durante a exposicao a essa fumaga.

A anélise e organizacdo dos dados quantitativos foram realizadas por meio da
construgdo de planilhas do Microsoft Excel® e, posteriormente, foram submetidas a
analise estatistica, utilizando o software Jamovi (versao 0.9, 2018).

Na analise descritiva foram utilizadas as medidas de tendéncia central (médias),
para as varidveis continuas e frequéncia relativa (%) e frequéncia absoluta (n) para as
varidveis categoricas (sexo, escolaridade, profissdo, turno de trabalho e medidas de
protegao).

O teste de Qui-quadrado e o teste de correlacdo de Pearson foram utilizados
para as comparagdes entre as proporg¢des, bem como para a anélise das associagbes
entre as variaveis (sinais e sintomas e medidas de protegdo). O nivel de significancia
estatistica adotado foi de 5% para todas as anélises.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité Permanente de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos de uma das instituigbes onde a pesquisa foi realizada, com parecer
n°® 4.693.774, em conformidade com a Resolugcdo n°® 466/12.

RESULTADOS

A populacdo do estudo incluiu 373 profissionais da area da saude, dos quais
12 foram excluidos devido a recusas e trés estavam afastados no periodo da
coleta, totalizando 30 exclusdes. Dessa forma, a amostra final foi composta por 343
trabalhadores, sendo 100 (29,15%) da Instituicao | e 243 (70,85%) da Instituicdo Il. A
média de idade dos participantes foi de 37 anos, com tempo médio de atuagdo no CC
de sete anos. A prevaléncia foi do sexo masculino (n=173; 50,43%), médicos (n=144;
41,98%), residentes de Medicina (n= 89; 25,94%), enfermeiros (n=26; 7,28%) e técnicos
de Enfermagem (n=84; 24,48%), especialistas (n=150; 43,73%), mestres (n= 21; 6,12%)
e doutores (n=16; 4,66%), com turno de trabalho integral (n=218; 63,55%), matutino
(n=62; 18,07%), vespertino (n=51; 14,86%) e noturno (n=16; 4,66%).

A Tabela 1 representada pela associacdo da intensidade dos sinais e sintomas
relacionados ao sistema ocular de trabalhadores expostos a fumaca cirdrgica com as
medidas de protegdo adotadas nos servigos participantes da pesquisa, indica que nédo
houve associacado (p-valor < 0,05) para as varidveis entre a intensidade dos sinais e
sintomas oculares e o uso de medidas de protegdo.
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Tabela 1. Associacdo entre intensidade dos sinais e sintomas oculares relacionados
a exposigao de trabalhadores expostos a fumaca cirdrgica e as medidas de protegédo
adotadas nas instituicdes | e Il. Londrina, PR, Brasil, 2025

Intensidade dos sinais e sintomas oculares

Medidas de protecao

Uso Baixa (n/%) Moderada (n/%) Alta (n/%) p-valor*
) . Sim 309 (90,10%) 11 (3,20%) 0
Mascara Cirurgica . 0,93
Nao 21 (6,10%) 1(0,30%) 0
, Sim 128 (58,90%) 7 (2,00%) 1(0,30%)
Respirador N95 B 0,18
Nao 202 (58,90%) 5 (1,50%) 0
, . Sim 161 (46,90%) 8 (2,30%) 1(0,30%)
Oculos de protecdo ~ 0,28
Nao 169 (49,30%) 4 (1,20%) 0
Aspirador de Fumaca Sim 9 (2,60%) 0 0 083
Cirdrgica Nao 321 (93,60%) 12 (3,60%) 1 (0,30%) ’

Legenda: *teste Qui-Quadrado p < 0,05.
Fonte: Elaborada pelos autores (2025).

Em contrapartida foi identificada na analise apresentada na Tabela 2 a associagdo
entre a intensidade do sinal fotofobia relacionado ao sistema ocular, com p-valor 0,04
nos trabalhadores expostos a fumaca cirlrgica em relagdo ao uso dos 6culos como
medida de protecgao.

Tabela 2. Associacédo entre a intensidade dos sinais e sintomas relacionados ao
sistema ocular de trabalhadores expostos a fumaga cirlrgica e o uso dos éculos de
protecao adotado nas institui¢des | e Il. Londrina, PR, Brasil, 2025

4 .. Baixa Moderada Alta
Sinai . Oculos de Sem sinaise . . . . . .
inais e sintomas  __\ . " L as (n/%) intensidade intensidade intensidade  p-valor
protee ' (n/%) (n/%) (n/%)
i i | Sim 136 (39,70%) 29 (8,50%) 5(1,50%) 0 0.09
rem r
PEremiaoctlial  Nao 146 (42,60%) 20 (5,80%)  3(0,90%) 4 (1,20%) ’
o Sim 117 (34,10%) 44 (12,50%) 8 (2,30%) 1(0,30%)
Lacrimejamento ~ 0,26
Nao 134 (39,10%) 31 (9,00%) 6 (1,70%) 2 (0,60%)
Sim 163 (47,50%) 4 (1,20%) 3(0,90%) 0
Edema palpebral . 0,54
Nao 169 (49,30%) 3 (0,90%) 1(0,30%) 0
Sergscie de el Sl 135 (39,40%) 30 (8,70%)  3(0,90%) 2 (0,60%) 018
no olho N&o 149 (43,40%) 20 (5,80%) 4 (1,20%) 0 ’
3 Sim 159 (46,40%) 8 (2,30%) 3(0,90%) 0
Secrecgdo ocular . 0,14
Nao 168 (49,00%) 5(1,50%) 0 0
, Sim 123 (35,90%) 36 (10,50%) 9 (2,60%) 2 (0,60%)
Prurido Ocular . 0,28
Nao 140 (40,80%) 27 (7,90%) 5(1,50%) 1(0,30%)
, Sim 135 (39,40%) 19 (5,50%) 13 (3,80%) 3 (0,90%)
Fotofobia - 0,04*
Nao 156 (45,50%) 9 (2,60%) 7 (2,00%) 1(0,30%)
. Sim 154 (44,90%) 10 (2,90%) 4 (1,20%) 2 (0,60%)
Hemeralopia - 0,16
Nao 166 (48,40%) 4 (1,20%) 3(0,90%) 0
Si 120 (35,00%) 36 (10,50%) 13 (3,80% 1(0,30%
Ardéncia Ocular m E ' /; (10, ) S, ) (0,30%) 0,17

Nao 139 (40,50%
Legenda: * teste Qui-Quadrado p < 0,05.
Fonte: Elaborado pelos autores (2025).

22 (6,40%) 11(3,20%) 1 (0,30%)
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DISCUSSAO

Com base nos resultados estatisticos do estudo, verificou-se que nao foi identificada
uma associagdo entre o uso de medidas de protegdo e a intensidade dos sintomas
oculares em trabalhadores expostos a fumaca cirdrgica. No entanto, foi observada
uma diferenca estatistica significativa na presencga de fotofobia em relagdo ao uso de
6culos como medida de protegdo. Ou seja, os trabalhadores que utilizam 6culos como
protecao tendem a experienciar menor fotofobia do que aqueles que nao utilizam.

A baixa adesdo aos EPIs é atribuida aos fatores como sobrecarga de trabalho,
falta de tempo, escassez de treinamentos especificos, falta de incentivo institucional
e a caréncia de EPIs. A falta de conscientizagdo sobre a importancia das medidas de
biosseguranca no ambiente de trabalho também contribui para a baixa adeséo, pois a
utilizagdo de EPIs estd condicionada a percepgédo dos profissionais sobre os riscos aos
quais estdo expostos. Além disso, o desconforto e as dificuldades técnicas associadas
ao uso dos equipamentos, devido a perda de tato e maleabilidade, podem ser fatores
adicionais'®"?.

Um estudo documental, descritivo e exploratério, baseado em revisdo narrativa da
literatura, teve como objetivo identificar as tendéncias da produgéo cientifica em teses
e dissertacdes brasileiras sobre a saude do trabalhador em CC. Analisou a saude dos
profissionais de CC, observando que a baixa adesdo ao uso de EPIs expde a equipe
as doencas ocupacionais. O estudo sugere que essa pratica pode estar relacionada a
falta de conhecimento dos trabalhadores ou a auséncia de politicas educativas que
incentivem a prevengdo?.

Um estudo conduzido em sala operatéria durante o periodo transoperatério
identificou a presenca de Hidrocarbonetos Policiclicos Aromaticos (HPAs) no ar,
substancias reconhecidamente tdxicas e prejudiciais a saide. O estudo também revelou
baixa adesdo ao uso de EPIs: nenhum profissional utilizou mascara N95 e 95% néao
fizeram uso de éculos de protegdo. Nenhum membro da equipe intraoperatéria utilizou
EPIs adequados a exposigao a fumaca cirlrgica, reforcando a urgéncia de estratégias
de conscientizacdo e adoc¢do de medidas eficazes de protecdo para os trabalhadores
da saude?'.

Diante disso, a baixa adesdo ao uso de EPIs pelos profissionais da equipe
intraoperatoria, observada neste estudo, pode estar associada a falta de treinamentos
direcionados aos riscos da fumaca cirdrgica nas instituicdes analisadas. A inexisténcia
de estratégias de educagdo continuada sobre o tema dificulta a compreensao dos
trabalhadores quanto a relevancia das medidas de protecao.

Alguns estudos indicaram deficiéncias na utilizagcdo dos EPIs pela equipe de saude,
evidenciando que a maioria possui conhecimento insuficiente e negligencia o uso, o
que contribui para o aumento dos riscos ocupacionais?.

As diretrizes da Norma Regulamentadora - 6 (NR-6) estabelecem que o EPI ocular
deve cumprir os requisitos para a protegdo contra os diferentes tipos de riscos: impactos
de objetos e fragmentos, respingos quimicos, névoas irritantes e particulas de poeira
dispersas no ar'¥2.

Em relagdo ao cuidado com a exposicdo ocular, a Lei n® 6514/1977 estabelece
a regulamentagdo do uso dos 6culos de protecao, abordando questdes relacionadas
a Medicina e seguranga do trabalho. A norma detalha os diferentes tipos de 6culos
indicados para cada risco existente no ambiente de trabalho, considerando as fungdes
exercidas pelos trabalhadores. Para minimizar os riscos ocupacionais associados a
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fumaca cirdrgica, os 6culos de protegdo sao recomendados como forma de prevenir os
impactos de particulas nos olhos, mas ha que se considerar que os 6culos de protegao
ndo vedam a fumaga quando em contato com os olhos, o que torna esse tipo de
protegao incipiente'?.

Na composi¢cdo quimica da fumaca cirlrgica encontra-se o formaldeido, que,
de acordo com o Instituto Nacional do Céncer (INCA), é téxico quando inalado,
ingerido ou em contato com mucosas. Em concentra¢des elevadas é classificado como
carcinogénico, com efeitos agudos quando em contato com a mucosa ocular, tais como:
lacrimejamento, irritacdo dos olhos, vermelhidédo e visdo turva?.

Dada a sensibilidade dos olhos, especialmente suscetiveis a diversos tipos de
particulas, sua protegdo é crucial nesseslocais para prevenir queimaduras ou perfuragdes.
Os modelos de éculos de protegao incluem os incolores, que protegem contra impactos
de particulas volantes; os de ampla visao, que protegem contra diversos agentes; e os
contra gases e vapores, que previnem irritacdes nos olhos, por meio de sistema de
vedagao completa’.

Para que os oculos desempenhem efetivamente sua fungdo como EPI para
minimizar riscos ocupacionais, é necessario que atendam as normas, em especial a
American National Standards Institute (ANSI) Z87.1:2020, que estabelece critérios para
a protegdo dos olhos contra impactos de particulas volateis e luminosidade intensa.
Além disso, é fundamental que esses 6culos filtrem 99% das radiages ultravioleta A
(UVA) e ultravioleta B (UVB)?.

Destaca-se que os estudos encontrados na literatura sobre a fumaga cirlrgica
ndo detalham a forma correta e a eficidcia do uso dos 6culos de protegdo como EPI,
limitando-se apenas a relatar sua utilizagdo ou ndo pelos profissionais.

Para tanto, a utilizagdo correta do EPI correta é essencial para garantir a seguranca
e a salde dos trabalhadores durante o manuseio dos instrumentos de trabalho. Além
disso, o uso de EPI também contribui para a prevengao de acidentes, pois os ambientes
de trabalho apresentam riscos aos trabalhadores devido a natureza das atividades
realizadas, podendo minimizar ou até mesmo eliminar tais riscos®.

A AORN recomenda estratégias de protecdo ocupacional para reduzir os riscos
associados a exposicdo a fumaca cirurgica, incluindo o uso de EPls como maéscaras
cirdrgicas, 6culos de protegédo e luvas para a seguranca individual da pele’. No entanto,
ndo ha especificacdo quanto ao tipo de éculos que deve ser utilizado.

Os protetores faciais, sejam descartaveis ou reutilizaveis, foram desenvolvidos para
proteger diversas partes do rosto do usuario contra as exposi¢des especificas, enquanto
os 6culos de ampla visdo visam proteger os olhos contra os respingos, sprays e névoas.
Os protetores faciais tém a fungdo de reduzir a exposigdo ndo apenas aos olhos, mas
também a outras areas da face. Contudo, é importante observar que, isoladamente,
os protetores faciais podem nédo oferecer protecdo ocular suficiente contra névoas ou
aerossois no ar.

Normas regulamentadoras, como centros dos United States of America (USA) por
meio dos Centers for Disease Control and Prevention (CDC) e do National Institute for
Occupational Safety and Health (NIOSH), recomendam o uso conjunto de protetores
faciais com dculos de ampla visdo em situagdes que exigem precaugdes para o controle
de infecgbes transmitidas pelo ar?’, como no caso da fumaga cirdrgica.
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Os sistemas portateis de evacuagdo sdo equipamentos recomendados pelo NIOSH
para reduzir a exposi¢do a fumaga cirirgica, capturando e filtrando-a diretamente
na fonte de emissdo. Neste estudo, o termo “aspirador de fumaca” utilizado pelas
instituicoes referia-se, na verdade, ao aspirador de fluido, pois elas ndo possuiam
um sistema especifico para esse fim. Contudo, a eficacia na remocédo de particulas
da fumaca cirlrgica pode atingir até 99%, dependendo de condi¢bes ideais, como
capacidade de sucgao, angulo de corte e taxa de fluxo de volume?, podendo, entéo,
reduzir a exposi¢do a fumaca cirirgica em contato com os olhos.

Diante das preocupagdes com a salde publica e da necessidade de atender as
diretrizes da Agenda 2030, torna-se essencial promover ambientes de trabalho seguros
e dignos para os profissionais da salde. Isso inclui garantir a protegdo dos direitos
trabalhistas e o cumprimento das normas ambientais e sanitarias, em conformidade
com os acordos internacionais, especialmente as normas da Organizagdo Internacional
do Trabalho (OIT)¥. A problemética em questdo refor¢a a importancia de estudos que
comprovem a eficacia do uso adequado de EPIs para cada tipo de risco, além da
necessidade de capacitacdo da equipe intraoperatdria por meio de treinamentos e
acoes de educagao continuada sobre os riscos da exposi¢ao a fumaca cirdrgica.

Entretanto, identificar sinais e sintomas oculares relacionados a exposicao
ocupacional a fumaga cirdrgica deve influenciar as politicas publicas referentes a saude
ocupacional dos trabalhadores da saude, além de proporcionar aos profissionais o
conhecimento sobre os riscos ocupacionais e as formas de protegao.

CONCLUSAO

Conclui-se que houve uma associagdo estatisticamente significativa entre a
presenca de fotofobia e o uso de 6culos como medida de protecdo. No entanto, ndo
foi identificada uma significancia estatistica entre a intensidade dos sinais e sintomas
oculares e as demais medidas de protecdo adotadas nos servicos de salde por
trabalhadores expostos a fumaca cirdrgica.

Os profissionais da equipe intraoperatoria relataram utilizar EPls recomendados,
como madscaras cirirgicas, respiradores N95 e éculos de protegao. Contudo, verificou-
se que o uso desses equipamentos nem sempre é realizado de forma adequada, o que
compromete sua efetividade na prevencédo da exposi¢do a fumaga cirdrgica.

Diante desses achados, destaca-se a necessidade de investigacdes que validem
a eficacia do uso adequado dos EPIs conforme os diferentes riscos do ambiente
cirirgico. Além disso, ressalta-se a importancia de capacitar continuamente a
equipe intraoperatdria por meio de treinamentos e ag¢des educativas, com foco na
conscientizagao sobre os riscos ocupacionais e na correta utilizagdo dos equipamentos
de protecéo.

A baixa adesdo observada ao uso adequado de EPIs pode estar relacionada
auséncia de estratégias institucionais de educacdo continuada, o que dificulta
compreensdo dos trabalhadores sobre a importancia das medidas de seguranca
compromete a protegdo no ambiente de trabalho.

O v w
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Protective measures adopted by the intraoperative team in occupational exposure to surgical
smoke: ocular signs and symptoms*

ABSTRACT

Objective: To analyze the association between the intensity of ocular signs and symptoms presented by intraoperative
team workers exposed to surgical smoke and the protective measures adopted. Method: A quantitative, analytical cross-
sectional study was conducted between August and September 2021 in operating rooms at an oncology hospital and a
university hospital. Three instruments were used: sociodemographic and occupational characterization, a scale to assess
the intensity of signs and symptoms related to exposure to surgical smoke, and an assessment of the use of protective
measures by workers exposed to surgical smoke. The Chi-square test and Pearson’s correlation test were used to analyze
the data. Results: There was a significant association between photophobia and the use of protective eyewear (p=0.04).
Conclusion: The use of protective eyewear showed statistical significance regarding photophobia. However, no significant
association was observed between the other protective measures and the intensity of ocular signs and symptoms.

DESCRIPTORS: Occupational Risks; Eye Health; Electrosurgery; Signs and Symptoms; Photophobia.

Medidas de proteccién adoptadas por el equipo intraoperatorio en la exposicién laboral al humo
quirdrgico: signos y sintomas oculares*
RESUMEN

Objetivo: Analizar la asociacion entre la intensidad de los signos y sintomas oculares presentados por el personal del
equipo intraoperatorio expuesto al humo quirdrgico y las medidas de proteccién adoptadas. Método: Se realizé un estudio
transversal, analitico y cuantitativo, con datos recopilados en agosto y septiembre de 2021 en los centros quirdrgicos
de un hospital oncolégico y un hospital universitario. Se utilizaron tres instrumentos: caracterizacion sociodemogréfica
y ocupacional, una escala para evaluar la intensidad de los signos y sintomas relacionados con la exposicién al humo
quirdrgico y una evaluacion del uso de medidas de proteccion por parte del personal expuesto al humo quirdrgico. Se
emplearon las pruebas de chi-cuadrado y de Pearson para el anélisis de los datos. Resultados: Se observé una asociacién
significativa entre la fotofobia y el uso de gafas de proteccion (p=0,04). Conclusién: El uso de gafas de protecciéon mostré
significacién estadistica en relacién con la fotofobia. Sin embargo, no se observé una asociaciéon significativa entre las
demés medidas de proteccion y la intensidad de los signos y sintomas oculares.

DESCRIPTORES: Riesgos Laborales; Salud Ocular; Electrocirugia; Signos y Sintomas; Fotofobia.

*Artigo extraido da tese de doutorado: “Escala para avaliagdo da intensidade de sinais e sintomas relacionados a exposicéo a
fumacga cirdrgica: propriedades psicométricas e analise do risco ocupacional, e o uso de medidas de prote¢do no ambiente de
trabalho em salde”, Universidade Estadual de Londrina, Londrina, PR, Brasil, 2024.
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