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ACIDENTES OCUPACIONAIS COM MATERIAL BIOLÓGICO EM PROFISSIONAIS DA SAÚDE: AVALIAÇÃO DA INCIDÊNCIA, DOS FATORES ASSOCIADOS E DA RESISTÊNCIA GENOTÍPICA DO VÍRUS DA IMUNODEFICIÊNCIA HUMANA AOS ANTI-RETROVIRAIS EM PACIENTES FONTE DE ACIDENTES

Introdução: Os profissionais da área da saúde (PAS) estão frequentemente expostos aos agentes infecciosos transmitidos pelo sangue e outros fluidos corpóreos. Os principais agentes são: o vírus da imunodeficiência humana (HIV) e os vírus das hepatites tipo B (HBV) e C (HCV).

Objetivo: Avaliar a incidência e as variáveis relacionadas aos acidentes ocupacionais com material biológico em PAS; determinar o perfil de resistência aos anti-retrovirais (ARV) dos pacientes-fonte de acidentes com infecção pelo HIV e avaliar a aderência e os eventos adversos (EA) relacionados aos ARV utilizados como quimioprofilaxia.
Material e Métodos: Foram avaliados os acidentes ocupacionais notificados no complexo Hospital São Paulo - UNIFESP/EPM durante o período de 01/10/1992 a 31/10/2005. A partir de fevereiro de 2003, foi implantado um protocolo para avaliar o perfil de resistência aos ARV dos pacientes-fonte de acidentes com infecção pelo HIV.
Resultados e Conclusões: Foram notificados 3.720 acidentes no período do estudo. Notamos um aumento gradativo de exposições notificadas com o decorrer dos anos. A categoria profissional em que a exposição ocorreu com maior frequência foi a enfermagem (42,8%) e a maioria dos casos foram de exposições pérfuro-cortantes (80,3%). Foram avaliados os perfis de resistência aos ARV de 46 pacientes-fonte de acidentes com infecção pelo HIV. A presença de resistência a algum ARV foi observada em 23 (50%), sendo que 21 (45,6%) deles apresentavam resistência a no mínimo um ARV indicado como profilaxia pelas diretrizes mais atuais do CDC (2001, 2005) e do Ministério da Saúde (2004). Para comparar o esquema de ARV prescrito como profilaxia com o perfil de resistência do HIV foram avaliadas 28 circunstâncias. Observamos a resistência de no mínimo um ARV utilizado como profilaxia em oito casos (28,6%). Um elevado número de PAS apresentou EA relacionado a quimioprofilaxia contra o HIV. Felizmente, apenas dois casos (3,9%) houve a necessidade de interrupção da profilaxia por EA. Não houve caso de transmissão do HIV, do HBV ou HCV das exposições descritas neste estudo. Consideramos de extrema importância os esforços direcionados à prevenção das exposições ocupacionais. Encontramos uma taxa elevada de resistência aos ARV nos pacientes-fonte de acidentes, o que demonstra a necessidade de revisão das padronizações nacionais referentes à profilaxia com ARV. O atendimento rápido do PAS com EA por profissionais capacitados foi fundamental na adesão à profilaxia.
