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RESUMEN

Este estudio descriptivo correlacional fue realizado a través de una recopilacién retrospectiva con 796
trabajadores de enfermeria de un hospital publico brasilefio y buscé identificar la existencia de una relacién
entre la ensefianza recibida sobre el tema “accidente de trabajo” y la ocurrencia de estos eventos entre
estos trabajadores. Los resultados evidenciaron la existencia de 298 accidentados (37,4%) entre los sujetos
estudiados, totalizando 443 ocurrencias. La ensefianza sobre el tema ocurrié de manera no sistematizada,
sin continuidad y sin énfasis en el proceso de ensefianza-aprendizaje. Sin embargo, se demostré a través
del anélisis estadistico inferencial que existe alguna evidencia de que la ensefianza recibida en los cursos
de enfermeria realizados contribuy6 para una disminucién en el nimero de accidentes.
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ABSTRACT

This descriptive correlational study was carried out by means of a retrospective survey involving 796
nursing workers at a Brazilian public hospital and aimed to identify the existence of a relation between
the subject “work accident” and the occurrence of these events among the subjects. The results revealed
298 (37.4%) accident victims, totaling 443 occurrences. Teaching on the subject was non-systematized,
without any continuity or emphasis on the teaching-learning process. However, inferential statistical
analysis revealed some evidence that the teaching received in nursing courses contributed to a decrease
in the number of accidents.
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INTRODUCCION recen desconocer todavia respecto a co6mo

cuidar de su propia salud en el trabajo(1).

Formando el equipo de los profesionales

Profesionales de la salud promueven el cui- de salud se encuentran los trabajadores
dado a los individuos enfermos, pero pa- de enfermeria, que actian en el ambiente
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hospitalario, que los expone a los riesgos
ocupacionales relacionados a los agentes
biolégicos, quimicos, fisicos, psicoso-
ciales y a las situaciones antiergonémi-
cas (2,3). En Brasil, asumen actividades
complejas, se sobrecargan en el trabajo,
se desgastan fisica y mentalmente, reci-
ben un sueldo que generalmente no con-
dice con el trabajo realizado, con largas
jornadas, turnos desgastantes, exigiendo
multiplicidad de funciones, activida-
des repetitivas, mondtonas y en ritmo
excesivo(4), con divisién fragmentada de
tareas y una rigida jerarquia, envolvien-
do el cumplimiento de rutinas, normas y
reglamentos(5).

En consecuencia, son frecuentes en el
pais los accidentes de trabajo (AT), los
absentismos y las faltas por enfermedades
relacionadas al trabajo(5,6).

Este hecho ocurre porque se percibe
que los trabajadores de enfermeria, en
general, desconocen los agentes de riesgo
ocupacional a los que estdn expuestos y
en consecuencia, se someten a realizar un
trabajo arriesgado e inseguro, enfermén-
dose y sufriendo AT (7).

El proceso educativo puede desarro-
llar en los trabajadores una capacidad
critica ante lo cotidiano del trabajo, lo
que posibilita una mayor actuacion fren-
te a situaciones de riesgo de manera de
evitar las enfermedades y los AT (6).

La motivacién para realizar el presente
estudio ocurri6 cuando se constaté en
la Universidad Federal de Uberldndia
(UFU), Minas Gerais, Brasil, que la Salud
Ocupacional (SO) era un tema préctica-
mente inexistente en los cursos regulares
o en los entrenamientos en el trabajo, en
el drea de la enfermeria. Algunas cuestio-
nes podrian ser abordadas y discutidas
con estas categorias, lo que llevaria (aso-
ciado a otros factores) probablemente a
una disminucidén en los indices de acci-
dentes y de enfermedades y posiblemente
a mejorias de las condiciones de trabajo.
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Para que esto ocurra, se cree que uno de
los pasos importantes es que todas las
categorias existentes se comprometan
en discusiones sobre el tema. Uno de los
momentos en que se juzga apropiada la
inclusiéon de estas discusiones es en la
formacidén de estos trabajadores a través
de los cursos regulares y/o de educacion
en el trabajo.

Asi, posiblemente la incidencia de
accidentes y enfermedades puede sufrir
interferencias, dependiendo del nivel de
conocimiento que los profesionales tienen
sobre los riesgos inherentes a su trabajo,
consecuentemente, mientras mas piensan
sobre los actos que
realizan en su actividad laboral, mas pue-
den tratar de minimizar los efectos que
tales riesgos pueden provocar.

Frente a la realidad presentada, de que
los trabajadores de enfermeria frecuen-
temente sufren AT, es necesario demos-
trar y aclarar algunos puntos entre estos
trabajadores, para propiciar que el abor-
daje de la salud del trabajador pueda ser
iniciada en la institucion. Estos puntos
son los siguientes: ;Cudl es la incidencia
de accidentes de trabajo entre estos tra-
bajadores? ;Las notificaciones estdn sien-
do realizadas? ;El tema sobre AT y salud
ocupacional es abordado en las escuelas
de formacién de estos trabajadores o en
el proceso de educacion realizado en el
trabajo?

De esa forma, el objetivo general del es-
tudio fue identificar la existencia de la re-
lacién entre la ensefianza recibida sobre
el tema AT y el acontecimiento de este
suceso entre el equipo de enfermeria del
Hospital Universitario (HU) de la UFU.
Los objetivos especificos fueron: identi-
ficar las caracteristicas personales y pro-
fesionales de los trabajadores de enfer-
meria de este hospital; hacer un recuento
del nimero de AT ocurrido entre ellos en
el periodo de tres afios e identificar las
diferencias existentes entre los trabaja-
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dores accidentados y los no accidentados
en relaciéon a los conocimientos adquiri-
dos sobre el tema AT.

MATERIAL Y METODOS

El estudio es de naturaleza descriptiva corre-
lacional con anilisis cuantitativa de los datos;
para su realizacién se utiliz6 un recuento
retrospectivo de las informaciones, referente
a los trabajadores de enfermeria del HU de
la UFU del municipio de Uberlandia, Minas
Gerais, Brasil.

Esa eleccion sucedid por ser el inico HU
de la ciudad y uno de los principales presta-
dores de asistencia a la salud del municipio;
por poseer el mayor nimero de profesio-
nales de enfermeria de la ciudad y tener un
Servicio de Atencién a la Salud Ocupacional
(SASO).

La poblacién analizada se constituy6 de 893
individuos, entre enfermeros, auxiliares y
técnicos de enfermeria. Se establecié como
criterio de inclusién que el trabajador de-
beria estar ejerciendo su trabajo en la ins-
titucion en el periodo de la recopilacion de
datos y permitir participar en la encuesta.
Los criterios de exclusién adoptados fue-
ron: ausencia del profesional durante el pe-
riodo de la recopilacién de datos; retiro de
las actividades de enfermeria por desvio de
funcién por periodo igual o superior a tres
afios y rechazo en participar en la encuesta.
Obedecidos tales criterios, la poblaciéon de
la investigacién quedé constituida de 796
individuos (89,1%).

Para la recopilacion de los datos se elaboré
un cuestionario autoadministrado, com-
puesto de preguntas cerradas y abiertas,
dividido en cuatro partes: identificacién
personal; identificaciéon profesional; datos
sobre los AT ocurridos durante los tres alti-
mos anos e informaciones sobre la ensenian-
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za recibida durante los cursos de enfermeria
y/o en el trabajo.

El instrumento fue sometido a la conside-
racién, en cuanto al contenido, forma, cla-
ridad y objetividad a expertos en salud ocu-
pacional; después de los replanteamientos
sugeridos, se efectud un ensayo modelo con
90 trabajadores (10% de la poblacién ana-
lizada), obedeciendo a los mismos criterios
de inclusién y exclusién definidos, realizan-
dose algunos ajustes. Con el instrumento
reformulado y después de la autorizaciéon
de la instituciéon y también de la Comisiéon
de FEtica Médica de la institucién, confor-
me preconiza la legislacién nacional(®), la
recopilaciéon de datos fue realizada duran-
te cuatro meses, tiempo necesario para que
todos los sectores del HU fuesen visitados.
La participacién voluntaria, el anonimato y
el sigilo sobre las informaciones colectadas
fueron garantizadas a cada individuo.

La Estadistica Descriptiva fue utilizada y
presentada en forma de frecuencia simples 'y
porcentajes para la mayor parte de los itemes
pesquisados. La Inferencia Estadistica resol-
vié algunos de los itemes relacionados a la
ensenanza. Los niveles de significacién utili-
zados fueron del 5%. Fueron efectuados testes
para comparacion de proporciones(9,10).

RESULTADOS

Con respecto a la identificacion del personal
y profesionales, la mayoria de los 796 indi-
viduos tenia entre 32 a 50 anos (69,4%) y
84,5% eran mujeres. Mds de la mitad (52,6%)
habia terminado la ensefianza media, siendo
que de ese total estaban incluidos los técnicos
y algunos auxiliares de enfermerfia.

La distribucién de estos individuos en
conformidad a su formacién profesional y
el sexo se encuentra demostrada en la Figura
1.
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Figura 1. Distribucién de los individuos, por formacién profesional, segin el sexo.
Uberlandia, MG. Brasil (n=796).

En cuanto al tiempo de trabajo con en- En relacién a la cantidad de AT el na-
fermerfa, hubo predominancia (73,2%) mero de individuos que informaron ha-

de los que posefan mds de 10 afios en la  berlos sufrido es presentado en la Tabla 1.
institucién.

Tabla 1. Distribucién de los individuos, segtin el numero de informaciones sobre acci-
dentes de trabajo, en el periodo de tres afios, Uberlandia, MG. Brasil (n=796).

Numero de accidentados en el trabajo n %
No sufrié accidente 498 62,6
1 accidente 189 23,7
2 accidentes 59 7,4
3 accidentes 27 3,4
4 accidentes 11 1,4
5 accidentes 01 0,1
6 accidentes 01 0,1
Mis de 6 accidentes 10 1,3
Total 796 100,0
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Desconsiderando las 498 personas que no
sufrieron AT, se constata 298 (37,4%) que infor-
maron haberse accidentado. Ante la imposibili-
dad de obtener el nimero exacto de accidentes
ocurridos con 10 individuos poliaccidentados,
estos fueron descartados, calculdndose, por lo
tanto, que 288 individuos (36,1%) sufrieron
443 accidentes.

En cuanto a los 298 que sufrieron AT, 137
(46%) no notificarony 161 (54%) realizaron la
notificacién en el formulario adecuado de la Se-
guridad Social del pais, siendo que 135 (45,3%)
notificaron todos los AT y 26 (8,7%) notificaron
como minimo uno y como maximo tres AT.

Repitiendo los calculos realizados para
la obtencién del ndmero total de accidentes
(443), se consiguieron 192 notificaciones
realizadas, lo que equivale a 43% del total de
AT ocurridos. Se calculé entonces que 57%
no fueron notificados.

La informacién con relacioén a la instruc-
cién recibida fue comun a todos los indivi-
duos, independiente de la ocurrencia de AT.
El abordaje del tema AT en los cursos regu-
lares de formacién profesional de enfermeria
realizados y/o en el trabajo estd presentado
en la Figura 2.

47 3% 46,4%
50
45_
40 4
35
O Solamente en el
301 1 238% 23.7% 23.7%) curso
25 ya @ Solamente en el
204 L trabajo
15 111% E Un ambos
" 6,2%
8 Un ninguno
5
0
% Accidentados % No
accidentados

*Analisis Estadistico Inferencial: Test 3

Figura 2. Distribucién de los individuos, accidentados y no accidentados, segin la instruc-
cion recibida sobre el tema “Accidente de trabajo”, en los cursos de enfermeria realizados y/o

en el trabajo. Uberlandia, MG. Brasil (n=796).

En cuanto a las formas de abordaje del
tema en los cursos de enfermeria las confe-
rencias fueron las mas citadas tanto por los
accidentados (39,6%) como por los que no
sufrieron AT (41,4%) seguidas del abordaje
como parte del contenido y otras discipli-
nas (29,5% para los accidentados y 39,3%
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para los no accidentados). Los accidentados
tuvieron este contenido abordado, mds fre-
cuentemente, en asignaturas especificas, que
recibieron la menor puntuacién en los dos
grupos (accidentados y no accidentados).
En cuanto al contenido abordado, en los
cursos de enfermeria, relacionado al tema en
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cuestidn, se observé que los mds mencio-
nados fueron “prevenciéon de accidentes”
(51,8%) e “higiene y seguridad del trabajo”
(46,5%). Los riesgos ocupacionales fueron
abordados en menor escala (24,8%).

La educacién en el trabajo ofrecida por
la institucién también utilizd, como forma
de abordaje del tema AT, las conferencias,
mencionadas por los no accidentados (30%)
y accidentados (28,5%), ademas de la reali-
zacion de cursos de corta duracidn, citados
por los no accidentados (28,3%) y por los
accidentados (28,9%).

La Inferencia Estadistica, utilizada para

analizar algunos ftemes relacionados a la ense-
nanza, efectu6 exdmenes para la comparacion de
proporciones, conforme alo descrito en la Tabla 2
(9,10). Inicialmente se buscé la identificacion de
la existencia de diferencias entre las proporciones
deaccidentados y no accidentados que recibieron
ensefianza sobre el tema, sea en los cursos de
Enfermeria realizados y/o en el trabajo (Tabla 2 -
Test 1, Figura 2). El resultado encontrado en este
examen permite afirmar que existe diferencia a
nivel de significancia de 5%, o sea, hay alguna evi-
dencia estadistica del hecho de que el profesional
haya recibido ensefianza sobre el tema “Accidente
de trabajo’, y asi contribuy6 para la disminucién
en el numero de accidentes.

Tabla 2. Resumen de los tests realizados a través de la Estadistica Inferencial

Cuestion ACCIDENTADOS NO ACCIDENTADOS Resultados
(Existe diferencia P1 Q1 P2 Q2 (nivel de
entre las proporciénde = proporcién de | proporcién de = proporcion de | significacio
proporciones de muestreo de ... muestreo de ... | muestreode muestreode... | nde 5%)
accidentados y no
accidentados que...
Test 1 | ;Recibieron No accidentados no accidentados |accidentados | accidentados Son
Fig. 2 |ensefianza sobreel |queno que recibieron | que no que recibieron | diferentes
tema en el curso de |recibieron ensefianza recibieron ensefianza
enfermeria realizado |ensefianza Valor: 93,8% ensefianza
y/o en el trabajo? Valor: 6,2% Valor: 11,1% Valor: 88,9%
Test |;Recibieron No accidentados no accidentados |accidentados | accidentados Son
1.1 |ensefianza sobre el |queno que recibieron | que no que recibieron | diferentes
Tab. 3 |tema apenas en el recibieron ensefianza en el |recibieron ensefianza en el
curso de enfermeria |ensefianza enel curso ensefianza en | curso
realizado? curso Valor: 79,2% el curso Valor: 61,6%
Valor: 20,8% Valor: 38,4%
Test |;Recibieron No accidentados no accidentados |accidentados |accidentados No se
1.2 |ensefianza sobre el |que no que recibieron | que no que recibieron | puede
Tab. 4 |tema apenas en el recibieron ensefianza en el |recibieron ensefianza en el decir que
trabajo? ensefianza en el | trabajo ensefianza en  trabajo son
trabajo Valor: 79,2%  |el trabajo Valor: 68,3% .
Valor: 20,8 % Valor: 31,7% diferentes
Test |;Recibieron No accidentados | no accidentados |accidentados | Accidentados |No se
1.3 |ensefianza sobreel |que no que recibieron | que no que recibieron | puede
Tab. 5 |tema en los cursos | recibieron ensefianza en  |recibieron ensefianza en decir que
de enfermeria ensefianzaen  ambos enseflanza en ambos son
realizados y en el ambos Valor: 88,2 % |ambos Valor: 81,0 % )
trabajo? Valor: 11,8 % Valor: 19,0 % diferentes
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Frente a este resultado, se analizé mds deta-
lladamente cada una de las partes contenidas
en el andlisis anterior. Asi fueron realizados
examenes para la identificacion de la exis-
tencia de diferencias entre las relaciones de

accidentados y no accidentados que recibieron
ensefianza sobre el tema dnicamente en el
curso (Tabla 2 - Test 1.1, Tabla 3), o0 s6lo en el
trabajo (Tabla 2 - Test 1.2, Tabla 4) o en ambos
(Tabla 2 - Test 1.3, Tabla 5)

Tabla 3. Distribucién de los sujetos, accidentados y no accidentados, segin la ensenanza recibi-
da sobre el tema “Accidente de trabajo”, apenas en los cursos de Enfermeria realizados *.

Sujetos No accidentados Accidentados
Ensefianza N N
En ninguno 31 33
Apenas en los cursos 118 53
Total 149 86

*Anélisis Estadistico Inferencial: Test 1.1

En el primer caso (Test 1.1) las propor-
ciones son diferentes (nivel de significacién
de 5%), o sea, existe evidencia estadistica

para el hecho de que el profesional que re-
cibié ensenanza sobre el tema en los cursos
de Enfermeria, contribuyé para disminuir el
numero de accidentes.

Tabla 4. Distribucion de los sujetos, accidentados y no accidentados, segun la ensenanza re-
cibida sobre el tema “Accidente de trabajo”, apenas en el trabajo*.

Sujetos No accidentados Accidentados
Ensefnanza N N
En ninguno 31 33
Apenas en el trabajo 118 71
Total 149 104

*Analisis Estadistico Inferencial: Test 1.2

En relacién al Test 1.2, no se puede afirmar
que las proporciones sean diferentes (nivel de
significacion 5%). Esto sugiere que el hecho

del profesional que recibié ensenanza sobre el
tema en el trabajo puede no contribuir parala
disminucién del niumero de accidentes.

Tabla 5. Distribucién de los sujetos, accidentados y no accidentados, segin la ensenanza recibi-
da sobre el tema “Accidente de trabajo’, tanto en los cursos de Enfermeria realizados como en

el trabajo*.

Sujetos No accidentados Accidentados
Ensenanza N N
En ninguno 31 33
En ambos 231 141
Total 262 174

*Anélisis Estadistico Inferencial: Test 1.3
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El resultado del ultimo test (Test 1.3) es
semejante al anterior, no se puede afirmar
que las proporciones sean diferentes (nivel de
significacion de 5%), sugiriendo que el hecho
del profesional haber recibido la ensefianza
sobre el tema en el curso de Enfermeria reali-
zado y en el trabajo, también puede no haber
contribuido parala disminucién en el nimero
de accidentes.

En relacién a las sugerencias sobre la
ensenanza, objetivando la disminucién del
numero de AT en la enfermeria, las respuestas
de los accidentados apuntan para las siguien-
tes sugerencias: “realizacién de la Semana de
Prevencién de Accidentes de Trabajo con su-
gerencias de los trabajadores de Enfermeria”
(66,1%); “inclusién del tema en los cursos
de formacién profesional” (58,7%); “partici-
pacion en cursos de actualizaciéon” (50,0%).
Para los no accidentados, las principales su-
gerencias fueron: “inclusién del tema en los
cursos de formacién profesional” (64,1%),
“orientaciones en el local de trabajo” (61,6%)
y “participacion en cursos de actualizacién”
(54,6%).

DISCUSION

En el presente estudio, mds de la mitad de
los trabajadores de enfermeria investigados
(52,6%) poseia la ensefianza media posible-
mente por la existencia del Curso Técnico de
Enfermeria en la UFU, que gradta Auxiliares
de Enfermeria después del término del 2°
afio del curso y Técnicos de Enfermeria des-
pués del 3¢ afio, ambos a nivel de ensefianza
media(11). Se destaca que la institucion es-
tudiada absorbe gran parte de los egresados
de ese curso.

La subnotificacién de accidentes de trabajo
es un hecho que ocurre en Brasil, independien-
te del tipo de actividad investigada, o si ella es
del sector primario, secundario o terciario. La
cultura nacional a ese respecto resulta del es-
tigma atribuido al accidentado, que admite su
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culpabilidad, haciéndolo ser percibido como
alguien que comete errores y no es confiable
(12,13). En el 4rea de la salud también es una
realidad nacional (14,15,16,17).

En una Unidad de Terapia Intensiva de un
hospital de Sao Paulo Brasil, la subnotificacion
fue identificada con indices de 83%. También
fue evidenciada en un hospital de pequeno
porte de una ciudad del interior brasilefio, con
indice de 91,9%, predominando entre éstos las
heridas con material cortante y/o punzante.
Contacto con sangre, con fluidos corpéreos o
con excretas en piel integra, desinterés, des-
carte de la necesidad por médico del sector
estudiado, miedo, turno con mucho trabajo
con intercurrencias, burocracia y accidentes
pequenos(16,18) fueron algunos motivos
verbalizados por trabajadores de enfermeria
para la no notificacién de accidentes.

En la presente investigaciéon fueron con-
tabilizados 443 AT, siendo solamente 192
notificados (43%). La subenumeracién de
57% de los accidentes ocurridos con los tra-
bajadores de enfermeria retrata que el HU
no se distingue de la realidad nacional de
subnotificacién de los AT. Entre las razones
alegadas por los trabajadores de enfermeria
de ese hospital para la no realizacién de la
notificacion estan la burocracia encontrada en
el sector responsable por la SO y el hecho que
el AT se presenta como una falla, un error por
parte del trabajador —y no admitirlo significa
evitar posibles castigos de las jefaturas.

En un hospital filantrépico brasilefio, en-
tre las causas de la no notificacion senaladas
por trabajadores de enfermeria estdn la falta
de tiempo para notificar el AT y el miedo de
perder el empleo, demostrando la sumision de
los trabajadores a las condiciones de trabajo
impuestas por el empleador. Hay también
desinformacién en relacién a los riesgos, a los
aspectos epidemiolégicos y juridicos de los AT
en el ambiente hospitalario(18).

En la investigacion realizada por las autoras
se evidenci6 que 141 accidentados (47,3%) y
231 no accidentados (46,4%) recibieron infor-
maciones sobre el tema AT, tanto en el curso
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de Enfermeria como en el trabajo. Ademds
de eso, 23,7% de los no accidentados reci-
bieron informaciones apenas en el curso, en
relaciéon a 17,8% de los accidentados. Entre los
accidentados, 11,1% no recibieron cualquier
tipo de informaciéon en ambas instancias,
mientras que, para los no accidentados, este
porcentual es menor (6,2%). Los examenes
de comparacién de proporciones realizados
mostraron que la ensefianza recibida sobre
ese tema en los cursos de Enfermeria reali-
zados puede haber sido la causa de un me-
nor numero de accidentes y apunta para su
eficiencia. La educacién en el trabajo, en sus
diversas modalidades, parece no haber tenido
influencia importante en relaciéon al hecho de
los individuos del estudio haber o no sufrido
AT. De manera general, esta ensefianza parece
ocurrir de forma no sistematizada, disconti-
nua, sin énfasis en el proceso de ensefianza-
aprendizaje, tanto en el hospital del presente
estudio como en los locales en los cuales los
individuos hicieron la ensenanza profesio-
nalizante. Hay situaciones de enseflanza no
relacionadas entre si, lo que puede explicar el
numero de accidentes encontrados, a pesar
del porcentaje de informaciones recibidas por
los individuos.

Otro resultado apuntado por la Inferencia
Estadistica, evidencié que cuando la ensenan-
za es realizada en el trabajo o en ambos (curso
y trabajo), parece no haber eficacia, puede
no haber cooperado para el decrecimiento
de los AT.

Esa aparente contradiccion puede estar
relacionada al hecho de que la insercién del
profesional recién graduado en el mercado
de trabajo parece no estar contribuyendo
para que ocurran cambios relacionados a la
realizacion de su practica laboral. Entre ellas
se puede citar la asimilacién de algunos vi-
cios comunes de ser encontrados en aquellos
con mas tiempo de trabajo, que con el pasar
de los afios de trabajo tienden a abandonar el
uso de medidas de seguridad.

Todas esas situaciones “refuerzan la nece-
sidad de que la tematica Salud del Trabaja-
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dor haga parte del curriculo de las escuelas
de enfermeria, para que los acddemicos sean
estimulados a pensar sobre la propia salud
desde el comienzo de la vida académica. Asi
estimulados, es posible que incorporen ac-
ciones de proteccidn a la salud en su trabajo
diario”(6).

Se entiende entonces que la ensefianza
de esa temdtica ha contribuido mds para la
informacién que para la formacién de los
trabajadores. Informaciones y/o orientaciones
recibidas durante el trabajo pueden no estar
produciendo el efecto deseado, encontrando
mayores dificultades y no contribuyendo de
manera mas eficaz para la disminucién de
AT.

El entrenamiento proporcionado por me-
dio de clases explicativas, con el objetivo de
transmitir informaciones, no fue suficiente
para garantizar la adopcién de la recomen-
dacién de no volver a encapsular agujas por
los profesionales de enfermeria de un hospital
universitario. La discusiéon con respecto a
las dificultades en adoptar esas recomenda-
ciones preventivas, entre el grupo de profe-
sionales, posibilitaria la reevaluacién de sus
propias acciones en funcién de los riesgos
asignados(19).

En cuanto al contenido abordado, los
resultados permiten observar que el AT en
la institucidon en estudio era comprendido
como un tema amplio, abarcando los riesgos
ocupacionales, higiene y seguridad del trabajo,
diluyéndose, en este contexto, el conocimiento
de la caracterizacién de los accidentes
propiamente dichos.

En relacién a las sugestiones expresadas
sobre la ensefanza, como tentativa de dis-
minuir el nimero de AT en la enfermeria se
percibe, el deseo expresado por los individuos
de participar no solamente como oyentes, sino
también como planificadores de las “Semanas
de Prevencion de Accidente de Trabajo”, a
través de sus sugerencias.

Considerando la necesidad de una in-
tegracién entre hospital y escuelas, la pro-
puesta a nivel organizativo engloba una in-
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terrelacion entre los sectores hospitalarios, la
secciéon de SO vy las escuelas de enfermeria,
con el objetivo de organizar el proceso de
educacion continuada de forma sistematiza-
da, permanente, contemplando los intereses
y sugerencias de los trabajadores. La temati-
ca SO, incluyendo AT, debe ser ministrada de
modo regular, con estrategias educacionales
que contemplen el desarrollo del proceso
ensefianza-aprendizaje, estimulando el inte-
rés de los alumnos en el tema. Con esa per-
cepcion se puede transformar en uno de los
mecanismos posibles para conseguir mejores
condiciones de trabajo en enfermeria.

El estudio permitié la comprensiéon que
la ensefianza sobre la tematica relacionada a
SO, envolviendo todo lo relacionado con el
AT, debe ser fomentada, en cursos formales
de enfermeria, siendo importante la existencia
de disciplina especifica sobre el tema, apoyado
en una integracion interdisciplinaria, preten-
diendo un cambio de comportamiento que
propicie la disminucién de accidentes.

CONCLUSIONES

La mayoria de los individuos era formado
por mujeres no jovenes, con escolaridad a
nivel de ensenanza media (Técnico de Enfer-
meria) y trabajando hace mads de 10 anos. En
tres anos, 298 individuos (37,4%) sufrieron
AT, totalizando 443 eventos; 57% subnotifi-
cados.

El hecho de haber recibido el trabajador
ensefianza sobre el tema AT en los cursos
de enfermeria realizados contribuy6 para
un decrecimiento en el nimero de acciden-
tes, mostrando que esta modalidad de en-
sefianza es eficaz. Se evidencié también que
esos cursos han utilizado algunas formas de
abordajes, como conferencias, jornadas y las
discusiones sobre el tema en contenidos de
otras asignaturas. La existencia de asignatu-
ras especificas dentro de los cursos regula-
res de formacion profesional de enfermeria
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realizados por los individuos fue la forma de
abordaje del tema menos identificada.

La Enfermeria es una profesién que desa-
rrolla actividades colectivas y contribuye con
s6lo una parcela del trabajo en salud, en una
vision de complementariedad. A cada parte
compete el entendimiento de su organiza-
cién, su proceso de trabajo, sus especificida-
des, su modo de insercidon en la totalidad. A
cada uno compete también el conocimiento
de los problemas ocupacionales a los cuales
pueden estar expuestos, pensando entonces
criticamente sobre ellos y moviéndose en el
sentido de no aceptarlos, y si minimizarlos o
eliminarlos de su cotidianidad laboral.
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