Avaliacao da ocorréncia de doencas e
acidentes ocupacionais entre académicos de

odontologia

Evaluation of the occurrence of occupational hazards and accidents among dental

O objetivo deste estudo € avaliar
a ocorréncia de desconfortos, de doen-
cas e acidentes ocupacionais entre .
académicos do tltimo ano de odonto-
logia da Universidade Estadual Paulista

(Unesp) e Universidade Paulista (Unip),

de Aracatuba, SP. Para tanto, sessenta -
alunos da Unesp e 41 da Unip respon-

deram a um questionario. Os resultados
demonstram que a maioria dos estudan-
tesda Unesp. (91,7%) e da Unip (75,6%)

sentem ou jd sentiram dor relacionada
ao exercicio da odontologia, sendo

mais freqtientes as dores nas costas,

pescoco e maos em razio de postura
incorreta, do trabalho repetitivo e da
vida sedentaria. A pratica de exerci-
- cios fisicos, auxiliar na prevencdo de
alguns desconfortos, foi citada por
66,7% dos alunos da Unesp e por

53,7% da Unip. Com relacdo aos aci-

dentes ocupacionais, 45,0% dos alunos -

da Unesp e 17,1% da Unip relataram

sua ocorréncia, sendo a maioria devi-

do a instrumentos perfurocortantes e

durante o atendimento. A atitude pos-

acidente mais freqiiente foi lavagem e
anti-sepsia da ferida; nenhum aluno fez
referéncia a realizacdo de testes de
sorologia para doencas infecto-conta-
_ glosas ou a terapia anti-retroviral. Con-
clui-se que ha necessidade de
conscientizacao dos académicos de
odontologia para a adocao de atitudes
_preventivas referentes as doencas
ocupacionais e sugere-se a criacao do
Protocolo de Biosseguranca e Controle
de Infeccao nas duas universidades, o
que facilitaria a orientacao e a condu-
ta dos académicos frente aos ac:dentes
ocupacionais.

Palavras-chave: doencas ocupacio-
nais, acidentes do rrabalho estudantes
de odontolocta -

school students

Introducao

Os académicos de odontologia,
ao iniciarem sua pratica profissio-
nal, estdo expostos aos riscos
ocupacionais. Os riscos a saude, de
acordo com Nogueira (1983), po-
dem ser divididos em dois grandes
grupos: “os acidentes do trabalho
(evento caracterizado pelo curto
periodo de tempo existente entre
a acdo do agente nocivo e o apare-
cimento da leséo) e as doengas pro-
fissionais (evento caracterizado por
um periodo de tempo de maior
duracéo existente entre a acéo do
agente nocivo e o aparecimento da
doenca)”.

Estudos realizados nos ulti-
mos anos tém demonstrado que os
profissionais da drea odontolégica
tém apresentado com freqiiéncia
desconfortos relacionados ao de-
sempenho profissional, os quais
podem progredir chegando a le-
soes por esforgos repetitivos (LER)
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ou disturbios osteomusculares re-
lacionados ao trabalho (DORT).

Com referéncia a relacéo en-
tre o trabalho desempenhado na
clinica odontolégica e ao desenvol-
vimento de lesdes nos profissio-
nais, Caldeira-Silva et al. (2000)
mencionam que se pode admitir
que a maioria das LER/DORT sao
provocadas por agentes mecénicos
decorrentes do esforco fisico des-
pendido nos procedimentos clinico-
cirurgicos realizados pelo cirur-
gido-dentista e nas tarefas efe-
tuadas pelo pessoal auxiliar odon-
toldgico. Esse esforgo fisico é em-
pregado principalmente para man-
ter determinadas posi¢oes e postu-
ras de trabalho.

Teixeira e Santos (1999) afir-
mam que as faculdades, em geral,
fornecem aos seus alunos o conhe-
cimento tedrico necessario para o
entendimento do controle de infec-
cdo, contudo a maioria néo ofere-
ce treinamento e estrutura sufi-
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cientes para sua pratica, o que des-
valoriza a teoria transmitida.

O presente trabalho tem por
objetivo avaliar a ocorréncia de
desconfortos, de doencas e aciden-
tes ocupacionais entre académicos
do ultimo ano da Faculdade de
Odontologia da Universidade Esta-
dual Paulista e da Universidade
Paulista de Aracatuba, SP.

Método

A etapa inicial para a realiza-
cdo deste estudo constituiu-se da
elaboracgéo do projeto de pesquisa
e da sua aprovacédo pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Faculdade de
Odontologia de Aracatuba sob o
protocolo 2001/01714. Este estudo
é descritivo e de carater exploraté-
rio. Para a coleta de dados foi uti-
lizado um questiondrio auto-admi-
nistrado com questdes abertas e fe-
chadas, que foi previamente testa-
do e validado pelo estudo piloto.

O estudo piloto foi realizado
com o objetivo de observar as in-
ter-relacoes validas entre as ques-
toes ja pré-testadas do questiona-
rio (BABBIE, 1999). A amostra do
estudo piloto foi composta por quin-
ze*académicos do terceiro ano de
odontologia da Unesp. O questio-
nario do estudo continha todas as
questdes que o pré-teste indicou
serem as adequadas a pesquisa.
Apés a coleta dos dados, os questio-
narios foram codificados e os dados
foram transferidos e analisados por
meio do sistema de processamento
de dados Epi Info 6.04, exatamen-
te como na pesquisa final.

Quanto a obtencao dos dados,
os objetivos da pesquisa foram
explicitados coletivamente aos alu-
nos do dltimo ano de graduacgio
em sala de aula; e desta forma os
que concordaram em participar,
ap6s assinar o termo de consenti-
mento esclarecido, responderam
ao questiondrio.

Foram analisadas as seguin-
tes varidveis: sexo, presenca de
sintomatologia dolorosa, localiza-
céo do desconforto e/ou dor, fato-
res relacionados com a causa da
dor, pratica de exercicios fisicos,
ocorréncia de acidente profissional,
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momento em que ocorreu o acidente, objeto responsavel pelo acidente e
atitude pés-acidente.

Os dados foram processados por meio do sistema Epi-Info 6.04, de
dominio publico, que permite a producéo de listas, distribuicoes de fre-
quéncias, tabulacoes cruzadas e andlises estratificadas (DEAN et al.,
1990). Para a analise estatistica foi aplicado o teste exato de Fisher, que
possibilitou a verificacdo de associagdo entre as varidveis, observando-se
o nivel de significincia de 5%.

Resultados

Participaram deste estudo 101 académicos do iltimo ano de gradua-
cdo das duas faculdades de Odontologia da cidade de Aracatuba-SP, sen-
do sessenta alunos da Universidade Estadual Paulista e quarenta e um
da Universidade Paulista no ano de 2002. Da totalidade de académicos
participantes do estudo, 55,4% eram do sexo feminino e 44,6%, do mas-
culino.

Com relagdo & ocorréncia de sintomatologia dolorosa ocasionada pela
realizacdo de atividades na clinica odontolégica, o percentual de respos-
tas afirmativas foi de 91,7% entre os alunos da Unesp e de 75,6% para os
da Unip (Fig. 1), com diferenca entre percentuais estatisticamente
significante (p= 0,043). Quando analisada a presenca de sintomatologia
dolorosa em relacdo ao sexo, percebe-se que esta é mais freqiiente no

feminino (58,1%) em relacdo ao masculino (41,9%) (Fig. 2).
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Figura 2 — Distribuicdo percentual dos académicos com
sintomatologia dolorosa decorrente do exer-
cicio da odontologia Aracatuba - SP, 2002

Figura 1 - Distribuicao percentual dos académicos
com sintomatologia dolorosa segundo o sexo.
Aragatuba - SP, 2002

Quanto a localizacado da dor, as regides anatémicas acometidas mais
citadas pelos alunos das duas instituicoes estudadas foram: costas (84,1%),
pescoco (61,0%), méaos (28,0%) e ombros (23,2%). Esses e os demais valo-
res percentuais estdo demonstrados na Figura 3.

Os académicos que apresentaram sintomatologia dolorosa citaram
como causas relacionadas a dor: a postura incorreta (95,1%), o trabalho
repetitivo (39,0%), a vida sedentaria (22,0%) e os equipamentos inadequa-
dos (19,5%), como mostra a Figura 4.

A maioria dos académicos entrevistados — 66,7% dos alunos da Unesp
e 53,7% da Unip —relatou a pratica de exercicios fisicos (Fig. 5), entre os
quais se destacam musculacdo, caminhada, corrida, futebol, entre outros.
Dentre os académicos que néo relataram sintomatologia dolorosa, 60,0%
referiram a pratica de exercicios fisicos regularmente.

22,0% 19,5%
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Figura 3 - Distribuicao percentual do local da dor nos acadé-
micos de odontologia. Aragatuba - SP, 2002

Figura4— Distribuicao percentual das causas
relacionadas a dor dos académicos de
odontologia, Aracatuba - SP, 2002
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Com relacédo aos acidentes de
trabalho ocorridos durante o exer-
cicio da odontologia, 45,0% dos aca-
démicos da Unesp e 17,1% da Unip
relataram sua ocorréncia, valores
percentuais que demonstram ha-
ver diferenca estatisticamente
significante (p=0,005) (Fig. 6).

De acordo com os académicos
que participaram do estudo, ocor-
reram acidentes durante a pratica
odontolégica em trés momentos
distintos: antes do atendimento do
paciente (5,9%), durante o atendi-
mento (70,6%) e durante o descar-
te do material ou instrumental
(20,6%) (Fig. 7).

Entre os objetos citados como
responsaveis pelos acidentes, des-
tacam-se: instrumental (47,07%) e
agulha (32,35%). Todos os objetos
citados estdo apresentados no Qua-
dro 1.

A atitude pés-acidente adota-
da com maior freqiiéncia foi a lava-
gem e anti-sepsia do local (67,66%);
outras atitudes sdo descritas no
Quadro 2.
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Figura 5 — Distribuicao percentual dos académicos de
odontologia que praticam exercicios fisicos
de acordo com a instituicao. Aracatuba - SP,
2002
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Figura 6 — Distribuicao percentual dos académicos de
odontologia, segundo a ocorréncia de aci-
dentes. Aragatuba - SP, 2002
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Figura 7 — Distribuicao percentual dos casos de aciden-
tes com os académicos, segundo o momen-
to. Aracatuba - SP, 2002
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Quadro 1: Distribuicdo dos acidentes ocupacionais com académicos
de odontologia, segundo os objetos Aragatuba SP, 2002

Atitude

n -

Lavagem e anti-sepsia

PVPI (iodo povidona)
vCuratrivo "
Descarte da agulha
Desespero

Procurou hospital
Nenhu‘n"la‘ o
Procurou [’)rof‘essor’: ‘

Reza ie”pensamento pbsitivo »

Troca da luva

Total

Quadro 2: Atitudes pés-acidente citadas pelos académicos de odonto-

logia - Aragatuba, 2002

Discussao

Embora nao tenham sido pu-
blicados estudos que avaliem a
ocorréncia de desconforto ou de
acidentes ocupacionais com acadé-
micos de odontologia, varios auto-
res descrevem a relacdo existente
entre o exercicio dessa profissio e
as doencgas ocupacionais dos cirur-
gides-dentistas (NOGUEIRA,
1983; PEREIRA, 1993; REGIS FI-
LHO e LOPES, 1997, SANTANA
et al., 1998; CALDEIRA-SILVA et
al., 2000; MICHELIN, MICHE-
LIN, LOUREIRO, 2000).

Esta pesquisa revelou alto
percentual de académicos do lti-
mo ano de graduagio em odonto-
logia com sintomatologia dolorosa
em decorréncia do exercicio profis-
sional, sendo 91,7% dos alunos da
Unesp e 75,6% da Unip. Os dados
indicam a necessidade de orienta-
céo para adocdo de medidas profi-
laticas com o objetivo de prevenir
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o aparecimento de lesdes ou dis-
turbios osteomusculares, os quais
sdo causados pela repeticéo de es-
forcos e por exposicdo a situacdes
habituais na rotina de um cirur-
gido-dentista.

Alta prevaléncia de sintoma-
tologia dolorosa (88,2%) foi encon-
trada também no estudo de Garbin
et al. (2003) realizado com cirur-
gides-dentistas, da cidade de Araca-
tuba-SP. Moimaz (2003) constatou
que entre as queixas de saude de
cirurgides-dentistas decorrentes
da profissdo, 79,6% eram relativas
a problemas musculoesqueléticos.

Quando analisada a presenca
de sintomatologia dolorosa em re-
lacdo ao sexo, percebe-se que en-
tre as mulheres o percentual en-
contrado (58,1%) foi mais elevado
do que entre os homens (41,9%),
estando de acordo com os valores
encontrados por Regis Filho e Lo-
pes (1997) e Santana et al. (1998),
em estudos sobre a ocorréncia de
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lesdes por esforcos repetitivos em
cirurgioes-dentistas.

O percentual mais elevado de
alunos do sexo feminino indica
mudanca no perfil do profissional
na odontologia em relagdo ao sexo
e estd de acordo com achados de
Regis Filho e Lopes (1997), Santa-
na et al. (1998) e Moimaz (2003),
sendo confirmado pelo estudo rea-
lizado por Saliba et al. (2002), que
descrevem o aumento progressivo
de mulheres na odontologia, espe-
cificamente ao longo das ultimas
décadas.

Com relacéo as regides anato-
micas mais acometidas por sinto-
matologia dolorosa entre os alu-
nos, este estudo identificou que os
locais mais afetados foram: costas
(84,1%), pescoco (61,0%) e maos
(28,0%). Os dados confirmam, em
parte, os valores encontrados em
estudos realizados com cirurgides-
dentistas, como o de Santana et al.
(1998), que descreveram como lo-
cais mais afetados os dedos, o pul-
so e coluna; ja Regis Filho e Lopes
(1997) observaram que regides do
pulso e ombro foram as mais aco-
metidas; Michelin et al. (2000) re-
lataram alta prevaléncia de dores
lombares e desconforto no pescoco
e ombro.

A diferenca entre os locais
mais afetados por sintomatologia
dolorosa citados por alunos e cirur-
gides-dentistas pode ser explicada
pelo fato de os profissionais esta-
rem expostos a esforcos por movi-
mentos repetitivos, principalmen-
te dos membros superiores, duran-
te uma jornada didria de trabalho
muito mais intensa do que a dos
alunos. Além disso, de acordo com
a maioria dos alunos, a causa de
sua dor estd relacionada, sobre-
tudo,a postura incorreta (95,1%).

Os alunos parecem reconhe-
cer a causa da sua dor, o que indi-
ca a necessidade da conscientizagéo
quanto aos danos resultantes da
displicéncia em relagdo a impor-
tdncia de uma postura de trabalho
adequada desde o periodo da gra-
duacdo. Em relacdo ao bem-estar
fisico dos profissionais, a aquisi¢éo
de hébitos saudaveis, de posturas
adequadas e medidas ergonémicas
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o mais cedo possivel parece ser a
medida ideal para que problemas
futuros sejam evitados.

Dentre os académicos que
nio relataram sintomatologia do-
lorosa, 60,0% referiram-se & prati-
ca de exercicios fisicos regularmen-
te, percentual bastante superior
aos 10,64% encontrados no estudo
realizado por Santana et al. (1998).

Embora a préatica de exerci-
cios fisicos tenha sido relatada pela
maioria dos académicos das duas
instituicdes, sua relacdo com a au-
séncia de sintomatologia dolorosa
demonstra que os exercicios tém
sido praticados na maioria das ve-
zes apenas por estética ou lazer,
néo como medida preventiva aos
distarbios osteomusculares.

Outra variavel pesquisada foi
a ocorréncia de acidentes ocupa-
cionais entre os académicos de
odontologia, cujos percentuais en-
contrados foram bastante eleva-
dos, principalmente entre os aca-
démicos da Unesp (45,0%). De acor-
do com os alunos participantes do
estudo, a maioria dos acidentes
ocorreu durante o atendimento do
paciente, o que aumenta o risco de
exposicao a material biolégico.

Mesmo quando adotadas as
Normas de Precaucdes Univer-
sais, que incluem a utilizacdo de
equipamentos de protecdo indivi-
dual e os cuidados com materiais
perfurocortantes, os acidentes po-
dem ocorrer.

Foram alarmantes os dados
relacionados as atitudes pés-aci-
dentes descritas pelos alunos, os
quais demonstraram o desconheci-
mento destes em relacédo a condu-
ta adequada em caso de acidente
com exposicdo a material bioldégi-
co. O manual de orientagdes edita-
do pelo Ministério da Saude indica
cuidados locais na area exposta,
recomendacgdes especificas para
imunizagdo contra tétano e medi-
das de quimioprofilaxia e acompa-
nhamento sorolégico para hepati-
te e HIV (BRASIL, 1999). De acor-
do com esse manual, os acidentes
de trabalho com sangue e outros
fluidos potencialmente contamina-
dos devem ser tratados como casos
de emergéncia médica, uma vez

que as intervencoes para profilaxia
da infeccdo pelo HIV e hepatite B
necessitam ser iniciadas logo apds
a ocorréncia do acidente para sua
maior eficidcia (BRASIL, 1999).

Salienta-se a importincia do
compromisso das universidades
em garantir, além da orientacéo
adequada, o encaminhamento
para a avaliacdo, o tratamento e
acompanhamento dos alunos que,
porventura, sofram acidentes
ocupacionais nas faculdades que
formam profissionais da drea da
saude, entre as quais se destaca a
odontologia.

Conclusio

Com base nos resultados do
presente estudo, que demonstra-
ram alta porcentagem de académi-
cos do ultimo ano de odontologia
apresentando sintomatologia dolo-
rosa em decorréncia das atividades
clinicas realizadas, além da ocor-
réncia de grande numero de aci-
dentes, conclui-se que ha necessi-
dade de conscientizacéo dos acadé-
micos de odontologia para a adoc¢éo
de atitudes preventivas referentes
as doencas e aos acidentes ocupa-
cionais.

Sugere-se a criag¢do do Proto-
colo de Biosseguranca e Controle
de Infeccdo que inclua nas duas
universidades o encaminhamento
para o tratamento dos académicos
acidentados em sua rotina, medi-
da que facilitaria a orientacio e,
sobretudo, a conduta dos académi-
cos frente aos acidentes ocupacio-
nais.

Abstract

This study aimed to evaluate
the occurrence of occupational
discomforts, disease and accidents
among the senior-year students at
the School of Dentistry of UNESP
and UNIP in Aracatuba, SP. For
this, sixty students from UNESP
and forty-one students from UNIP
answered a questionnaire. The
results showed that most of the
students (UNESP - 91,7%; UNIP -
75,6%) feel or have felt pain related
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to Dentistry, with great frequency
of backache, pain in the neck and
hands, due to incorrect posture,
repetitive works and sedentary life.
The practice of physical exercises
to help the prevention of some
discomforts has been reported by
66,7% of students from UNESP
and by 53,7% from UNIP. In
relation to occupational accidents,
45,0% of the students from
UNESP and 17,1% from UNIP
reported its occurrence, being that
most of them were due to
instrument cutting edges and
during the attendance. The most
common post accident attitude was
washing and antisepsis of the
wound, however none of them
made reference about serology test
for contagious disease or anti-
retroviral therapy. It may be
concluded the need of cons-
ciousness among Dental School
students for the adoption of
preventive measures, regarding
occupational diseases, also
suggesting a need for the creation
of a Bio-security and Infection
Control Protocol in both Univer-
sities, which would facilitate the
instruction and the conduct of the
students before occupational
hazards.

Key words: occupational hazards,
occupational accidents, dental
school students.
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