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* ABSTRACT *

Objetive: investigate in the literature ways of developing occupational diseases in the professional
category of pharmaceuticals-biochemical and the strategies used for prevention occupational injuries and
illnesses among these health professionals. Method: it is an integrative literature review, which search
strategies was by consultation in Lilacs, Pubmed (Medline), ISI Web of Knowledge and Scopus databases,
during the period of 1986 to 2010 and the following key-words were selected: accidents, occupational;
chemical contamination; occupational health; control and prevention; accident prevention; disease
prevention; health personnel; pharmaceutics and biochemical. Results: a total of eight articles were
selected and classified according their level of evidence. The mutagenic risk, caused by the handling of
chemotherapeutic agents, was the most frequently risk reported. Conclusion: some reports of
occupational cancer and cytogenetic alterations were have been reported, but further investigations are
necessary to prove the real cause. Descriptors: pharmacists, occupational risks, occupational accidents,
occupational health.

; T '
Objetivo: investigar na literatura as formas de adoecimento pelo trabalho na categoria profissional dos
farmacéuticos e bioquimicos causados pela exposicdo a agentes quimicos e as estratégias utilizadas para
prevencao de adoecimentos e acidentes de trabalho entre esses profissionais. Método: trata-se de uma
revisao integrativa da literatura, realizada nas bases de dados eletronicas Lilacs, Pubmed (Medline), ISI
Web of Knowledge e Scopus, no periodo de 1986 a 2010, utilizando os descritores e palavras-chave:
acidentes de trabalho; contaminagao quimica; satde do trabalhador; prevencédo e controle; prevencao de
acidentes; prevencao de doencas; pessoal da salde; farmacéuticos e bioquimicos. Resultados: um total de
oito artigos foram selecionados e classificados segundo o nivel de evidéncia. O risco mutagénico,
ocasionado pela manipulagao de quimioterapicos, foi relatado com maior frequéncia. Conclusao: alguns
casos de cancer ocupacional e alteracdées citogenéticas foram descritos, porém sugere-se maior
investigacao para comprovacao da causa. Descritores: farmacéuticos, riscos ocupacionais, acidentes de
trabalho, saude do trabalhador.

‘ e *

Objetivo: investigar, en la literatura, las formas de enfermedades causadas por el trabajo en la categoria
profesional de los farmacéuticos y bioquimicos y las estrategias utilizadas para la prevencion de lesiones y
accidentes do trabajo relacionados a estos profesionales. Método: el estudio se trata de una revision
integradora de la literatura, cuya estrategia de busqueda fue por consulta a las bases de datos
electranicas, en el periodo de 1986 hasta 2010 en las bases de datos Lilacs, Pubmed (Medline), ISI Web of
Knowledge y Scopus. Los seguintes descriptores fueron utilizados: accidentes de trabajo; contaminacion
quimica; salud laboral; prevencion de accidentes; prevencion de enfermidades; personal de salud;
farmacéuticos e bioquimicos. Resultados: un total de ocho articulos fueron seleccionados y clasificados
seglin el nivel de evidencia. El riesgo mutagénico, causado por la manipulacion de agentes
quimioterapicos, fue relatado con la mayor frecuencia. Conclusién: algunos casos de cancer profesional y
alteraciones citogenéticas han sido descritos, pero se sugiere mas investigaciones para probar la causa.
Descriptores: farmacéuticos, riesgos laborales, accidentes de trabajo, salud laboral.
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INTRODUCAO

referencial tedrico da Saude do Trabalhador tem como objeto de

estudo o processo salde-doenca dos grupos humanos em sua relacao com o trabalho
buscando a compreensao de como e porque este processo ocorre, bem como o
desenvolvimento de alternativas de intervencdo que levem a sua transformacéo.’ A atuacao
na promocao da salde tem como objetivo fundamental a valorizacao do ser humano em sua
totalidade, contribuindo na reducédo de acidentes e doencas relacionadas ao trabalho.?

Os riscos ocupacionais sao originados nas atividades insalubres ou perigosas,
definidas como todas as situacoes, condicoes ou fatores existentes no ambiente de trabalho
que possam gerar agravos a salde dos trabalhadores e sao classificados em: fisicos,
quimicos, bioldgicos, ergondmicos e psicossociais.?

A Norma Regulamentador N°09 (NR 9) considera como agentes quimicos as
substancias, compostos ou produtos que possam penetrar no organismo pela via respiratoria
(poeiras, fumos, névoas, neblinas, gases ou vapores) ou que possam ter contato ou ser
absorvidos pelo organismo através da pele ou por ingest&o.*

Os danos fisicos relacionados a exposicao quimica incluem, desde irritacao na pele e
olhos, queimaduras leves, até envenenamentos e toxicidade. Substancias quimicas de uma
maneira geral sao introduzidas na area de saude em seus diferentes estados, como gases,
vapores e liquidos para uso em esterilizacdo, desinfeccao de materiais, anestesias e
tratamentos medicamentosos de pacientes como, por exemplo, a quimioterapia.’

No ambiente hospitalar, quando a exposicao aos agentes antineoplasicos € realizada
sem o correto seguimento das devidas recomendacdes de seguranca, os trabalhadores
podem estar expostos ao risco de contato e/ou absorcao desses agentes quimicos durante a
realizacao de atividades de manipulacao de antineoplasicos, seja no preparo da dose a ser
administrada; na administracao do medicamento ao paciente e no contato com excrecoes
do paciente em tratamento.®

Evidéncias cientificas mostram que os profissionais da area hospitalar com maior
envolvimento em tais atividades sao da area de enfermagem e de farmacia. Além disso,
outros grupos também estdao expostos, mesmo que nao atuando em ambiente hospitalar,
como por exemplo, os individuos que trabalham nas indUstrias farmacéuticas, o pessoal
relacionado a limpeza e os pesquisadores.®

Em relacdo aos profissionais farmacéutico-bioquimicos, com o crescimento da
profissao e a grande diversidade das tarefas exercidas, esses profissionais estao sujeitos a
fatores de riscos de natureza fisica, quimica, biolégica e ergonomica no desenvolvimento de
suas atividades, além dos riscos de natureza organizacional e psicossocial.’

Um estudo bibliografico® revelou que grande atencao deve ser direcionada ao setor
de farmacia e radio-farmacia, devido a excessiva carga de trabalho, falhas na utilizacao de
Equipamento de Protecao Individual (EPI), restricbes orcamentarias e estafa profissional

identificada por pesquisas realizadas com profissionais da referida area.
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Pesquisa realizada com o objetivo de verificar a ocorréncia de acidentes de trabalho
no biénio 2002-2003 por meio da avaliacao de 570 profissionais de saude atuantes em
hospitais pUblicos no Distrito Federal, revelou um indice de 17,6% de acidentes com
material bioldgico na categoria dos farmacéuticos-bioquimicos.’ No entanto, ressaltam-se
poucas evidéncias cientificas que apontem acidentes de trabalho e adoecimento desta
categoria profissional por meio da contaminacao por agentes quimicos.

Diante do exposto, desenvolveu-se o presente estudo, a fim de responder as
seguintes perguntas de investigacao:

_ Quais as causas de acidentes de trabalho e adoecimento dos farmacéuticos e
bioquimicos, causados pela exposicao ao risco quimico?

- Quais as intervencdes propostas para prevencao de adoecimento pelo trabalho
nessa categoria profissional?

Assim, o presente estudo teve por objetivos investigar na literatura nacional e
internacional os acidentes e o adoecimento causado pela exposicao aos ricos quimicos em

farmacéuticos e bioquimicos e as estratégias utilizadas para preveni-los.

TIPO DE ESTUDO

O percurso metodologico adotado foi a revisao integrativa da literatura que

juntamente, com a revisao sistematica, compde os métodos da Pratica Baseada em
Evidéncias.

A revisao integrativa possibilita o entendimento de determinado fenomeno por meio
do conhecimento produzido sobre o mesmo, o que leva a identificacao de lacunas a serem

investigadas."

DESENVOLVIMENTO DE ESTRATEGIA DE BUSCA

As seguintes fases foram percorridas, conforme preconiza a literatura: 1 -
estabelecimento da questao de pesquisa; 2 - estratégias de busca (estabelecimentos dos
critérios de inclusdao e exclusao, base de dados e selecao dos estudos); 3 - categorizacoes
dos estudos (extracao, organizacao e sumarizacao dos dados); 4 - avaliacao dos estudos
incluidos na revisdo; 5 - interpretacéo dos resultados e 6 - sintese do conhecimento.

Foram selecionados os seguintes Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS) e palavras-
chave: acidentes de trabalho, contaminacao quimica, saude do trabalhador, prevencao e
controle, prevencao de acidentes, prevencao de doencas, pessoal da salude, farmacéuticos e
bioquimicos. Dois autores da presente investigacao trabalharam de forma independente a
fim de identificar os descritores e palavras-chaves e cruza-los separadamente e em
combinacao nas seguintes bases de dados: Lilacs, Pubmed (Medline), ISI Web of Knowledge

e Scopus.
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DEFINICAO DOS CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Artigos de metodologia quantitativa ou qualitativa, sobre os acidentes de trabalho e
adoecimentos causados pela exposicdo a riscos quimicos entre trabalhadores farmacéuticos
e bioquimicos e as estratégias para prevencao dos mesmos; publicados nos idiomas
portugués, inglés e espanhol entre 1986 a 2010, disponiveis nas bases de dados
selecionadas. O critério de exclusao adotado foi a indisponibilidade dos artigos na integra.

Com relacao a classificacao dos artigos selecionados, seguiu-se a classificacao de
nivel de evidéncia'’, a fim de compor a amostra de estudos. Essa classificacdo esta

apresentada na Figura 1.

Nivel de

i . Descricao
Evidéncia ¢

Revisao sistematica (RS) ou metanalise de todos os Ensaios Clinicos
1 Randomizados Controlados (ECRC) relevantes ou diretrizes clinicas
baseadas em RS de ECRC

2 Pelo menos um ECRC bem delineado

3 Ensaios clinicos bem delineados sem randomizacéao

4 Estudos de caso-controle e de coorte bem delineados

5 RS de estudos descritivos ou qualitativos

6 Unico estudo descritivo e qualitativo

7 Opiniao de autoridades e/ou relatorio de comités de especialistas

Figura 1 - Sistema de classificacdo das evidéncias, segundo niveis hierarquicos de
qualidade.™

RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca nas bases de dados encontrou o seguinte nimero de estudos: Lilacs (1097);
Medline (601); Scopus (965) e Isi Web of Knowledge (536), totalizando 3199 estudos a serem
revisados. Apos a exclusao das duplicatas, restaram 675 artigos a serem analisados.

Muitos estudos foram excluidos apoés a leitura dos resumos, uma vez que nao iam de
encontro aos critérios de inclusao. Alguns estudos mostravam resumos relevantes, no
entanto, foram excluidos apos a leitura completa pelos autores da investigacao por nao
tratarem da exposicdo aos riscos quimicos ou por se referirem a outras categorias
profissionais. Outros estudos foram excluidos por nao estarem de acordo com os critérios
metodologicos da classificacdo de nivel de evidéncia.'? Apos analise rigorosa dos estudos, a
amostra final foi composta por oito artigos.

A apresentacao e discussao dos resultados e conclusoes foram feitas de forma
descritiva, buscando-se as respostas para as questées formuladas inicialmente. Entre os
estudos incluidos na amostra, trés (37,5%) foram de metodologia descritiva, trés estudos
(37,5%) foram experimentais e um (12,5%) estudo de coorte, retrospectivo. O tipo de

delineamento metodologico e o nivel de evidéncia dos estudos estao descritos na Figura 2.
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Nivel de
N Autores Delineamento do Estudo .
Evidéncia
1 Gregoire, Segal, Hale' Estudo descritivo-analitico 6
2 Arrington™ Estudo descritivo 6
3 McDevitt, Lees, McDiarmid™ Estudo descritivo-analitico 6
4 Edling, Frns,_ M 1koc126y, Hagmar, Estudo de coorte, retrospectivo 4
Lindfors
Opiniao de autoridades e
5 Welch, Deffenbaugh'’ relatorios de comité de 7
especialistas
6 Hessel, Radon, Pethran, Maisch, Estudo experimental, nao 3
Grobmair, Sautter'® randomizado
7 Schreiber, Radon, Pethran, Schierl, Estudo experimental, 4
Hauff, Grimm et al." randomizado
8 Tanimura, Yamada, Sugiura, Mori, Estudo experimental, nao 3
Nagatta, Tadokoro et al.? randomizado

Figura 2 - Apresentacdo da sintese de artigos incluidos na revisdao integrativa, segundo o
delineamento do estudo e classificacao referente ao nivel de evidéncia.™

Os estudos trouxeram a tematica dos fatores de riscos quimicos através da exposicao

aos agentes neoplasicos presentes nas drogas quimioterapicas e antineoplasicas, e seus

principais achados estao representados na Figura 3.

Autores Periffiro de VR Principais Achados
Publicacao Abordados P
Cerca de 94% das instituicoes
. . - utilizavam a Cabine de Seguranca
American Exposicao aos Y
. D Biologica e os trabalhadores
Gregoire, Journal of quimioterapicos : :
13 . L consideraram a necessidade de
Segal, Hale Hospital e estratégias 2 L
. adesao a maioria dos EPI.
Pharmacy preventivas s .
Algumas estratégias preventivas
foram citadas.
Implementacdo de estratégias
American Exposicao aos | para diminuicao da exposicao aos
Arrington™ Journal of quimioterapicos | quimioterapicos, considerando a
Hospital e estratégias multidisciplinaridade,
Pharmacy preventivas treinamento e educacao
continuada.
Journal of A analise das amostras de ar e
McDevitt, Occupational N superficies em uma farmacia e
Exposicao aos 2 Zor
Lees, and e um ambulatorio oncologico
McDiarmid™® . quimioterapicos s
cDiarmid Environmental acusou a contaminacao por
Medicine ciclofosfamida.
. .. Scandinavian Identificacdo de casos de cancer
Edling, Friis,
. Journal of N - entre os trabalhadores que
Mikoczy, Exposicao aos . S 2
Work, L manipulavam  quimioterapicos,
Hagmar, . quimioterapicos P . ~ .
Lindfors'® Environment & porem a causalidade nao foi
Health comprovada.
Welch American Exposicio aos |AS ~ opinioes  dos ‘dau;orgs
Deffenba:Jgh Journal of quimioterapicos | COMYET e IR
17 Health System e estratégias | Presenca  constante de um
Pharmacy preventivas farmacéutico responsavel
durante a manipulacao das
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drogas.
Hessel, Mutation
Radon, Research: Os achados de possivel
Pethran, Genetic Exposicao aos | genotoxicidade nos profissionais
Maisch, Toxicology and | quimioterapicos | que manipulam quimioterapicos
Grobmair, environmental nao foram comprovados.
Sautter'® mutagenesis
Schreiber, .
International
Radon, .
Archives of - .
Pethran, ) N A analise da urina dos
. Occupational Exposicao aos
Schierl, o trabalhadores para a presenca de
and quimioterapicos | _. ) : ;
Hauff, . ciclofosfamida foi comprovada.
. Environmental
Grimm et
19 Health
al.
Tanimura,
Yamada,
Sugiura, Journal of EXDOSICA0 205 A andlise da urina dos
Mori, Health Science uir[r)u'ot(éré icos trabalhadores para a presenca de
Nagatta, q P ciclofosfamida foi comprovada.
Tadokoro et
al.?®

Figura 3 - Apresentacao da sintese de artigos incluidos na revisao integrativa, segundo o
risco abordado e os principais resultados.

A amostra de estudos confirma a ocorréncia de acidentes de trabalho com exposicao
aos quimioterapicos, porém nao € conclusiva quanto a causalidade de doencas profissionais
e adoecimentos relacionados a tal exposicao. Alguns estudos confirmaram a presenca de
alteracoes bioldgicas nos trabalhadores devido a exposicao aos riscos quimicos, como a
presenca da excrecao da droga na urina em quantidades excedentes as preconizadas, o que
evidencia necessidade urgente de intervencoes de carater corretivo e preventivo.

Embora os achados nao sejam conclusivos ao indicar a causalidade de adoecimentos
gerados pela contaminacao ocupacional por meio da manipulacdao de quimioterapicos, os
resultados apontam que a implementacao das medidas de seguranca direcionada a todos os
trabalhadores, em carater multidisciplinar, pode reduzir a exposicdo e possivel
contaminacao dos trabalhadores.

Os artigos selecionados para a composicao da amostra tratam dos riscos quimicos,
em especial os riscos carcinogénico, teratogénico e mutagénico, advindos da exposicao aos
medicamentos quimioterapicos.

A literatura revela que entre os varios tipos de riscos ocupacionais a que estao
expostos os trabalhadores da area da saude, os riscos quimicos sao representados pela
exposicao aos agentes e substancias quimicas comuns nos processos de trabalho, entre elas:
poeiras, fumos, névoas, neblinas, gases, vapores, substancias, compostos ou produtos
quimicos em geral.? Entre as atividades de manuseio dessas substancias, esta o preparo e a
administracao de medicamentos que, se nao manuseados corretamente, podem provocar
desde reacdes alérgicas até neoplasias.’

Os efeitos adversos da exposicao aos quimioterapicos, no ano de 1993, eram ainda
propostos como um problema em potencial para populacées expostas ocupacionalmente.’ A
exposicao aos antineoplasicos foi avaliada por estes autores através da analise de amostras
de ciclofosfamida (um composto alquilante classificado como um carcinogénico, mutagénico

e teratogénico humano e animal), presente no ar e na superficie de objetos em uma
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farmacia e no ambulatério oncoldgico de um hospital universitario, onde estavam em vigor
as normas de seguranca do Occupational Safety and Health Administration (OSHA).?

Os resultados do referido estudo, incluido na presente amostra,'® encontraram raras
amostras de ar com deteccao da droga, mas varias amostras das superficies evidenciaram
concentracoes mensuraveis de ciclofosfamida, indicando que o pessoal da farmacia pode ser
exposto mesmo com a utilizacao da Cabine de Seguranca Bioldgica (CSB). Esses resultados
trazem implicacoes para a salde de profissionais que manipulam antineoplasicos e, segundo
os autores, mostram varias situacoes que possibilitam a ocorréncia de exposicao por vias de
ingestao e epidérmicas.

Os medicamentos quimioterapicos sao utilizados no tratamento de algumas
patologias, entre elas, o cancer. Nesse caso, destroem as células tumorais, sendo
classificados como oncogénicos. Por esse motivo, o manuseio desse tipo de medicamento,
sem observacao rigorosa das devidas normas e procedimentos de seguranca recomendados,
pode levar a inimeros efeitos toxicos ao trabalhador que os manuseia.®

Um dos estudos analisados'® verificou a exposicdo aos agentes antineoplasicos por
meio da avaliacao dos casos de cancer em trabalhadores de uma companhia farmacéutica,
na Suécia. Os achados identificaram 72 casos de incidéncia de cancer nessa populacdo. Esse
numero € menor do que as taxas de incidéncia de cancer esperadas, 74 casos, em
comparacao feita com a populacao sueca em geral. Nesse estudo foram identificados quatro
casos de leucemia aguda e oito casos de cancer no trato urogenital entre os trabalhadores
da empresa. Esses indices foram considerados significativos, mas relatou-se que essa
constatacdo ndo pode ser relacionada a qualquer exposicao quimica especifica, devido aos
demais fatores causais intrinsecos ao desenvolvimento de um cancer.

Achados da literartura apontam que, em um estudo de revisao bibliografica realizado
com trabalhadores de enfermagem, evidenciou que esses trabalhadores apresentaram danos
cronicos possivelmente advindos da exposicao aos antineoplasicos (dano hepatico e
carcinoma de nasofaringe). No referido estudo foi ressaltado que as drogas endovenosas,
incluindo quimioterapicas, eram preparadas nas décadas passadas sem a devida adesao dos
trabalhadores as precaucoes-padrdao. No entanto, concluiu-se que em nenhum dos casos
relatados, a relacao causal conseguiu ser firmemente estabelecida, havendo a possibilidade
de que, na maioria dos casos, a relacio causal seja apenas especulada.”

Devido ao risco de acidentes e doencas profissionais advindos da exposicao aos
antineoplasicos, os efeitos adversos da exposicao aos quimioterapicos tém sido estudados e
o risco de exposicao e contaminacao entre os trabalhadores de saude é uma realidade.
Entre esses trabalhadores, os farmacéuticos, responsaveis pela preparacao das drogas,
apresentam um risco mais elevado a exposicao aos quimioterapicos que os enfermeiros, que
manuseiam e administram as mesmas.? Segundo o autor desse estudo, os efeitos dos
quimioterapicos sao considerados desejaveis nos pacientes em tratamento, no entanto, nao
sao aceitaveis quando ocorrem em decorréncia de uma exposicao ocupacional.

Os riscos dos quimioterapicos para a saude, a longo prazo, sao menos conhecidos,

1¢24 relatam efeitos cronicos, tais como: problemas reprodutivos,

mas alguns autores
anormalidades de cromossomos e desenvolvimento de cancer nos farmacéuticos, porém a

causalidade especifica & manipulacdo de antioneoplasicos ainda precisa ser mais estudada.?
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Alguns autores®™

relatam que a exposicdo quimica aos antineoplasicos € um
problema para a salde, e mesmo em pequenas quantidades, podem causar prejuizos ao
trabalhador exposto. A excrecao de ciclofosfamida foi constatada em profissionais (técnicos
de farmacia, técnicos de enfermagem e enfermeiros) que manipulavam quimioterapicos e
em alguns casos a deteccao da droga também estava presente na urina dos que nao
manipulavam diretamente.? Esses trabalhadores relataram sintomas, tais como: irritacées
na pele, garganta inflamada, tosse, mal-estar, dor de cabeca, reacoes alérgicas, diarreias,
nauseas e vomitos.”*

A contaminacao do ambiente pode resultar em contaminacao dos trabalhadores nao
envolvidos na manipulacao. Este fato foi observado em estudo experimental presente na
amostra estudada, ' realizado com amostras de urina de 24 horas colhidas de 87 técnicos de
farmacia e farmacéuticos de 14 hospitais na Alemanha para investigar a presenca de
agentes antineoplasicos, objetivando verificar a influéncia das diferentes condicées de
trabalho observadas durante a preparacao de citostaticos. Os resultados evidenciaram pelo
menos um resultado de urina positivo para agentes citostaticos em 56 (64%) participantes da
amostra, enquanto que 32 (37%) trabalhadores apresentaram mais de um agente citostatico
na urina. Os autores do referido estudo concluiram que tanto os trabalhadores
que atuam como assistentes durante o preparo de antineoplasicos como aqueles que atuam
diretamente no preparo dessas, nao apresentaram diferencas em relacao a frequéncia de
exposicao aos citostaticos. O mesmo foi verificado com os trabalhadores que alternam as
duas funcoes e foi sugerido que ambos fossem incluidos para revisao e implementacao de
medidas de protecao e que usassem as precaucoes de seguranca recomendadas.

As condicoes de trabalho também foram verificadas neste estudo, sendo elas: tarefas
executadas e as diferentes formas de sua execucao; condicdes de limpeza do ambiente;
descarte de citostaticos; numero de preparagoes; quantidade de substancias manuseadas e
0 uso de luvas (considerando-se o tipo de material, espessura e intervalo de troca).
Concluiu-se que a absorcao de agentes antineoplasicos acontece durante a rotina de
trabalho e que o aumento do nimero de preparacoes realizadas pode levar a um aumento
da exposicao aos trabalhadores que atuam no preparo e administracao dos
quimioterapicos."

Estudo realizado no Japao e selecionado para compor a amostra,? avaliou o nivel de
ciclofosfamida presente na urina de 24 horas de farmacéuticos que preparam
quimioterapicos. A droga foi detectada nas amostras de urina dos farmacéuticos, mesmo
com a utilizacdo de medidas de seguranca e protecdo ao trabalhador. No entanto, apos nova
revisao e implementacdo das medidas de precaucées de seguranca relacionadas a
manipulacao de quimioterapicos, foi observada uma diminuicdao da presenca da droga,
embora os autores relatem que essa diferenca nao seja estatisticamente significante.

Achados na literatura sao convergentes com a diminuicao da exposicao dos
trabalhadores apds a implementacao das medidas de seguranca ocupacional. Foi concluido
que houve uma reducao das alteracdes citogenéticas em trabalhadores de saude apos a
instituicao de medidas especificas de seguranca, como o uso de equipamentos de protecao
para seguranca dos trabalhadores e cumprimento das recomendacdes de guidelines.”

8

Estudo experimental, incluido na amostra,'® objetivou examinar a frequéncia de

genotoxicidade induzida por agentes quimioterapicos em uma amostra de 247 trabalhadores
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de farmacia e enfermagem por meio de coleta sanguinea e utilizaram de um grupo controle
com 60 trabalhadores de escritorios, os quais nao tinham exposicao a tais medicamentos.
Entre os resultados encontrados, os autores identificaram que nao houve diferencas
significativas na analise da frequéncia de toxidade causada por exposicao aos citostaticos
nos individuos expostos e que a comparacao da frequéncia de genotoxicidade por tempo
ocupacional de exposicao nao sugeriu uma acumulacao tempo-dependente para efeitos
mutagénicos.

Outro estudo incluido para compor a presente revisao teve como objetivo avaliar as
praticas relacionadas a manipulacdo de quimioterapicos em centros de tratamento de
cancer e verificar as atitudes dos trabalhadores envolvidos no manuseio dessas drogas.
Assim, foi realizado um levantamento envolvendo quatro categorias: uso de EPI e
Equipamentos de Protecao Coletiva (EPC); praticas dos trabalhadores; politicas e
procedimentos institucionais de seguranca e observacao de possiveis derramamentos e
também o descarte desses medicamentos. "

Entre os resultados do referido estudo, os pesquisadores encontraram que mais de
94% das instituicoes utilizavam cabine de seguranca biolégica (CSB). A maioria dos
trabalhadores considerou de grande importancia o uso de luvas e jalecos descartaveis,
impermeaveis com mangas fechadas, mas negou a importancia da utilizacao de propés e
gorros. Ademais, verificou-se a inexisténcia de testes especificos para avaliacao da
concentracao da exposicao dos trabalhadores durante o preparo dos quimioterapicos, bem
como os limites de exposicao, e os periodos de descanso estavam definidos apenas para 6%
dos trabalhadores.

A literatura mostra que algumas substancias quimicas podem ocasionar efeitos
colaterais para a saude dos profissionais que as manipulam. Por esse motivo, devem ser
manuseadas em CSB, utilizadas como contencao primaria no trabalho com agentes de risco
biolégico e/ou quimico. As CSB sao capazes de minimizar a exposicao do operador, do
produto e do ambiente e devem ser utilizadas em conjunto com os EPI.?

Em estudo realizado no Brasil com 30 enfermeiras que manipulavam e administravam
agentes quimioterapicos em um hospital universitario, verificou-se que 40% nao possuiam
informacoes sobre a finalidade e utilizacao da capela de fluxo laminar; 56,70% afirmaram
ter conhecimento, e 3,30% nao responderam. O estudo verificou, por meio de relatos dos
trabalhadores, a ocorréncia de acidentes de trabalho com exposicao cutanea a
antineoplasicos em 16,7% dos profissionais, ocorridos durante a diluicao desses agentes.?
Nesse estudo, os profissionais que dele participaram nao seguiram a preconizacao do
Ministério da Salde brasileiro”® e do OSHA.?

As normas preconizadas pelo OSHA, relativas a manipulacao de antineoplasicos,
determinam como EPI obrigatério, durante a manipulacao de quimioterapicos, o uso de
luvas (longas, descartaveis, nao entalcadas, manufaturadas com latex ou polipropileno, com
espessura entre 1,8 a 2,3mm ou a utilizacao de dois pares destas); aventais com frente
fechada, mangas longas, punhos com elasticos e descartaveis; mascaras com protecao de
carvao ativado; oculos de protecao, toucas e propés. Como equipamentos de protecao
coletiva (EPC), estabelece o uso de capela de fluxo laminar vertical classe Il, tipo B.?*%

Em relacao as estratégias utilizadas para a prevencao de adoecimento e acidentes de

trabalho, os estudos apresentaram alguns métodos de controle de exposicdao, como a
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monitoracao bioldgica e ambiental e o treinamento e conscientizacao das equipes de
trabalho de forma a melhorar a adesao as recomendacoes de seguranca existentes.

Dentre as estratégias de prevencao mencionadas nos estudos analisados foi
apresentada a transferéncia de gestantes ou maes em aleitamento materno para setores
com menor exposicao a riscos diversos, seguimento das precaucdes-padrao e
desenvolvimento de politicas de aconselhamentos legais aos trabalhadores em alguns
centros de tratamento de cancer. Quanto ao método de descarte de residuos dos
quimioterapicos, foi citada a incineracao dos mesmos como o método mais utilizado pela
maioria dos centros de tratamento estudados.

Outro estudo incluido,™ desenvolvido em uma instituicio universitaria, tendo como
referéncia o primeiro guideline” para manipulacdo segura de antineoplasicos, mostrou a
importancia da implementacao de estratégias que visam a diminuicdo da exposicao aos
quimioterapicos, destacando o desenvolvimento de um programa multidisciplinar para
seguranca no manuseio de quimioterapicos. A comunicacao com a equipe de farmacia,
considerando a adocao das implementacées do programa e a necessidade da
conscientizacao dos trabalhadores com relacao a adesdo as recomendacdes de seguranca,
contribuiu significativamente para fazer do projeto uma realidade. Entre outras acodes o
referido estudo implantou um programa de treinamento dos trabalhadores que lidam com
antineoplasicos a cada dois anos € a manutencao de um processo de educacao continuada
com todos os trabalhadores.

A literatura refere que as recomendacdes de seguranca ocupacional publicadas nos
guidelines nao estao sendo seguidas adequadamente, mas o cumprimento das normas

avancou desde a liberacdo das diretrizes pelo OSHA??’

quando as instituices de salde
estabeleceram politicas para o seguimento dos preceitos de seguranca. A consciéncia dos
riscos potenciais de exposicao nao é universal e a implementacao das recomendacodes dessas
diretrizes nao é completa e deve ser explorada. Devido ao risco de contaminacao por
aerossois, as mascaras com filtro de protecdo respiratoria N-95 devem ser utilizadas, em
especial, durante a troca de luvas utilizadas no preparo das medicacdes. Dispositivos com
sistemas fechados nos locais onde ha preparo de quimioterapicos devem ser implantados.?

No Brasil, pesquisadores analisam os problemas relacionados a exposicao de
trabalhadores a agentes quimicos, afirmando que a execucao das atividades dos
trabalhadores ainda ocorre em condicdes precarias, sem respeito a seguranca e a higiene do
trabalho, e sem garantias de um trabalho digno e decente. Para esses autores esses
problemas nao sao recentes, mas estdao em crescimento, devido a disponibilidade de novas
substancias e ao crescimento da sua utilizacdo, de forma continua.™®

Estudo sobre a opiniao de autoridades, escolhido para compor a presente amostra
referente a tematica da exposicao aos riscos quimicos advindo dos quimioterapicos, aponta
que a sua manipulacao pode trazer consequéncias sérias e fatais aos pacientes, equipes de
salde e a comunidade. Uma estratégia preventiva a ocorréncia dos acidentes de trabalho
seria a presenca constante do farmacéutico durante a manipulacdo dessas drogas,
realizando a avaliacao, a coordenacao, o preparo, a administracao e o descarte correto
delas."”

Assim, a partir da analise das estratégias preventivas, com vistas a reduzir a

exposicao dos farmacéuticos aos agentes antineoplasicos, foi observado que o planejamento
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e implementacao de medidas de seguranca podem ser eficazes na reducao da contaminacao
dos trabalhadores. Medidas simples, como a adesao as medidas de precaucdes-padrao e
planejamento e execucao de programas multidisciplinares visando a prevencao de acidentes
e melhor comunicacdo entre a equipe, tém alcancado bons resultados. Porém, pode-se
inferir, por meio das analises dos estudos incluidos, que a implementacao das medidas de
seguranca é um processo continuo, baseado em treinamentos periodicos, educacao
continuada, atualizacGes permanentes e avaliacoes constantes, com vistas a prevencao e

controle de agravos presentes no ambiente ocupacional.

Com relacao aos achados dos estudos, de uma forma geral, os testes de monitoracao
ambiental e biologica citados ndao foram conclusivos em relacionar o adoecimento dos
trabalhadores as exposicoes aos antineoplasicos, porém muitos constataram a real
contaminacao por quimioterapicos dos que lidam direta ou indiretamente com essas
substancias. Desta forma, sugere-se que novos estudos sejam realizados a fim de que a
causalidade de doencas profissionais devido a exposicao aos agentes quimioterapicos possa
ser comprovada.

Observa-se a auséncia de literatura nacional na amostra de estudos incluidos nessa
revisao integrativa, o que evidencia lacunas na producao cientifica brasileira.

As evidéncias ora apresentadas avancam o conhecimento cientifico na area da saude
do trabalhador e corroboram para que estratégias em salude sejam planejadas em carater
preventivo. Os resultados também relatam que o seguimento das precaucoes-padrao pelos
profissionais e a atencao direcionada a prevencao de acidentes de trabalho e adoecimento
por parte das instituicdes de saude contribuem para a diminuicado da exposicao aos riscos

inerentes aos processos de trabalho e conduzem a promocao da saude dos trabalhadores.
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