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RESUMO

Introducao: A administracdo de medicamentos quimioterapicos apresenta um risco para
a equipe de enfermagem quanto a exposi¢do ocupacional e seus efeitos adversos ja
conhecidos. Objetivo: O objetivo dessa revisdo de literatura foi abordar o panorama geral
sobre biosseguranca da equipe de enfermagem na administragdo de drogas
antineoplésicas. Metodologia: Foram realizadas pesquisas eletronicas nas bases de dados
PubMed, LILACS, SciELO, Embase e Scopus. Foram considerados 17 estudos que se
encaixaram no critério de elegibilidade do estudo e foram incluidos para a andlise
qualitativa. Resultados: Foi detectada uma maior prevaléncia de estudos que optaram
pelo questionario como um instrumento para verificar o conhecimento e praticas da
equipe de enfermagem sobre os riscos de administragdo de drogas antineoplasicas. A
biosseguranga na equipe de enfermagem foi analisada em 7 diferentes paises
compreendendo os anos de 2011 a 2021. Conclusio: Pdde-se concluir que deve existir
além da educagdo periddica da equipe, ¢ recomendado o monitoramento de centros

oncologicos bem como a implementacdo de uma infraestrutura segura para trabalho e

também o monitoramento do estado de saude da equipe de enfermagem.

Palavras-chave: Antineoplasicos. Contencao de Riscos Bioldgicos. Equipe de

Enfermagem.



ABSTRACT

Introduction: Chemotherapy drug administration poses a risk to the nursing team in
terms of occupational exposure and its known adverse effects. Objective: The aim of this
literature review was to address the general panorama on the biosafety of the nursing team
in the administration of anticancer drugs. Method: Electronic searches were carried out
in PubMed, LILACS, SciELO, Embase, and Scopus databases. We considered 17 studies
that met the eligibility criteria and were included in the qualitative analysis. Results: A
higher prevalence of studies was detected that opted for the questionnaire as an instrument
to verify the knowledge and practices of the nursing team on the risks of administering
antineoplastic drugs. Biosecurity in the nursing team was analyzed in 7 countries covering
2011 to 2021. Conclusion: It was concluded that, in addition to the periodic education of
the group, monitoring of oncology centers is recommended, as well as the implementation
of a safe infrastructure for work and also the monitoring of the health status of the nursing

team.

Keywords: Antineoplastic Agents. Containment of Biohazards. Nursing Team.
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1. INTRODUCAO

Féarmacos antineoplésicos tém sido utilizados por décadas para o tratamento de
cancer (FORGES et al., 2021). De acordo com a Agéncia Internacional de Pesquisa em
Cancer (IARC), a maioria desses medicamentos sdo classificados como potenciais
mutagénicos ou carcinogénicos para humanos (IARC, 2018).

Apesar dos beneficios apresentados por essa classe de medicamentos em
tratamentos oncoldgicos, os efeitos colaterais apresentados podem ser superados pelos
beneficios da droga assim como também minimizados por diferentes medidas durante o
tratamento (FERREIRA et al., 2016). Ainda assim, efeitos colaterais resultantes da
exposicdo a farmacos antineopldsicos ndo estdo restritos apenas em pacientes
oncoldgicos. Enfermeiros e farmacéuticos estdo submetidos a exposi¢des ocupacional em
uma concentracdo subterapéutica com duracdo cumulativa, responsavel por
consequéncias biologicas (YU, 2020).

A exposicdo do profissional da saide durante o manuseio da medicacao
antineoplésica pode ocorrer durante todas as etapas, seja no preparo, administragdo ou
descarte (FERREIRA et al., 2016; YU, 2020). No entanto, ¢ importante ressaltar que o fluxo
de trabalho da equipe de enfermagem ndo ¢ sequencial, tornando enfermeiros mais
susceptiveis a contamina¢do durante o processo de administracao (YU, 2020).

Essa contaminagdo pode ocorrer pelo contato direto da pele do profissional com
superficies e objetos contaminadas(os) ou pelo derramamento do quimioterapico
diretamente sob a pele; por ingestdo oral a partir das maos ou alimentos contaminadas(os);
e pela inalagdo de aerossodis produzidos durante administragdo, bem como durante a
retirada de ar das seringas contendo medica¢do, quebra de comprimido para

administracdo oral e também em caso de derramamento (OSHA-US, 2016).
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Pouco ainda se sabe sobre uma exata correlagdo entre exposi¢ao e risco, porém ja
¢ relatado a possibilidade de desenvolvimento de cancer secundario pela exposi¢ao de
ciclofosfamida (FORGES et al., 2021). Essas alteracdes podem ser classificadas como
agudas, associadas ao contato direto do farmaco com a pele ou crdnicas, que esta
relacionado ao efeito cumulativo da droga no organismo (FERREIRA ef al., 2016).

A manifestacdo aguda se da por processos alérgenos, irritagdo ocular, nausea,
vOmito, sincope, diarreia, constipagao, tosse e cefaleia (NIOSH, 2004; EISENBERG, 2009).
J4 a manifestacdo cronica estd relacionada a efeitos deletérios como erupgdes cutaneas
(BOIANO et al., 2014), infertilidade (VALANIS et al., 1997; DRANITSARIS et al., 2005),
abortos (HEMMINKI et al., 1985; SELEVAN et al., 1985; STUCKER et al., 1990), e até
mesmo aberragdes cromossomicas geradas por defeitos congénitos (MCDIARMID et al.,
2014).

J& é bem estabelecido na literatura que todo o circuito de administragao das drogas
pode estar contaminado durante a quimioterapia: superficie externa de vials, salas de
armazenamento de antineoplasicos, luvas durante o manuseio e administragdo, bolsas de
infusdo, e até mesmo o quarto do paciente (RIOUFOL et al., 2014). Ag¢des foram
implantadas para limitar essa exposi¢do como exemplo pela descontaminagdo de
superficies, isolantes farmacéuticos e utilizacdo de sistemas de transferéncias fechados
(RIoUFOL et al., 2014; SIMON et al., 2016; FORGES et al., 2021). No entanto, a
contaminagdo segue presente principalmente em centros hospitalares onde a equipe de
enfermagem ndo se beneficia de inovagdes e ndo fazem uso dos protocolos para manuseio
seguro da medicagdo durante tratamento quimioterapico (FERREIRA et al., 2016; FORGES
etal.,2021).

Além disso, ¢ importante ressaltar que os protocolos de biosseguranga para o

manuseio seguro de drogas antineopldsicas ainda nao sdo plenamente adotados pelas
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equipes de enfermagem ainda que saibam o risco (SILVA E REIS, 2010; POLOVICH E
CLARK, 2012; BOIANO et al., 2014). Essas medidas propostas pelo Instituto Nacional de
Seguranga e Saude Ocupacional (NIOSH) e a Administragdo de Saude e Seguranga
Ocupacional (OSHA) determinam protocolos para o manuseio da medicagao, assim como
a utilizagdo de fluxo laminar para o preparo da mesma, utilizacdo de sistemas fechados
para administra¢do além da utilizacdo dos equipamentos de protecao individual (NIOSH,
2004).

Ainda que ndo seja possivel eliminar todos os riscos de exposi¢do ocupacional
durante o tratamento quimioterapico em centros de tratamento oncologico, ¢ prudente sua
reducdo a nivel minimo. Portanto, esse trabalho objetiva realizar uma revisao de literatura
para demonstrar a exposicao e os riscos da equipe de enfermagem acerca da administracao
de medicamentos antineoplasicos durante o tratamento oncoldgico de pacientes

quimioterapicos.
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2. OBJETIVO GERAL

Demonstrar a exposicdo e os riscos da equipe de enfermagem acerca da
administracdo de medicamentos antineopldsicos durante o tratamento oncoldgico de

pacientes quimioterapicos.

3. METODOS

Para instrumentalizagcdo do trabalho, foi realizada uma pesquisa tedrica do tipo
bibliografica de cunho qualitativo que visa abordar a partir de uma revisao de literatura
as consideragdes acerca da biosseguranga e riscos apresentados na equipe de enfermagem
no manuseio de drogas antineoplésicas para o tratamento oncologico.

Pesquisas eletronicas foram realizadas nas seguintes bases de dados: PubMed,
LILACS, SciELO, Embase e Scopus com descritores de pesquisa conforme apresentado
em Tabela 1. Os critérios de inclusdo abrangem estudos que abordem problematicas e
solucdes a respeito da administracdo de antineoplasicos pela equipe de enfermagem. A
busca foi realizada compreendendo o periodo entre 2011 até 2021. Além disso, foi
preconizado a obtencdo de estudos nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola. Para a
selecdo dos estudos foram considerados os seguintes critérios de exclusdo: estudos que
ndo avaliem a equipe de enfermagem (p. ex. estudos laboratoriais in vitro), revisdes de

literatura e revisOes sistematicas.
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TABELA 1 - ESTRATEGIA DE BUSCA

Base de dados Estratégia de busca (junho de 2022) Resultad
os
PubMed (Antineoplastic agents) AND (Cancer)
(http://www.ncbi.nl AND (Drug administration OR 6
m.nih.gov/pub Infusion device) AND (Nursing)
med) AND (Occupational exposure)

(Antineoplastic agents) AND (Cancer)

AND (Drug administration OR
(http://www.scopus . ' ' 249
Infusion device) AND (Nursing)

Scopus

.com/) ‘
AND (Occupational exposure)
LILACS (Agentes antineoplasicos OR
quimioterapia) AND
(http://lilacs.bvsalu 47
d.org)) (Enfermagem) AND
.org ‘
(Biosseguranga)
SGELO (Agentes antineoplasicos OR
ci
‘ quimioterapia) AND
(http://www.scielo. 14
/) (Enfermagem) AND
org _
(Biosseguranca)
(‘antineoplastic agents'/exp OR
'antineoplastic agents' OR
(antineoplastic AND agents))
AND ('cancer'/exp OR cancer)
Emb AND ('drug administration'/exp
mbase
(htp:// b OR 'drug administration' OR 53
ttp://www.embas
) (('drug'/exp OR drug) AND
e.com

('administration'/exp OR
administration)) OR 'infusion
device'/exp OR 'infusion device'
OR (("infusion'/exp OR infusion)
AND ('device'/exp OR device)))



http://www.scopus.com/
http://www.scopus.com/
http://lilacs.bvsalud.org/
http://lilacs.bvsalud.org/
http://www.scielo.org/
http://www.scielo.org/
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AND ('nursing'/exp OR nursing)
AND ('occupational exposure'/exp
OR 'occupational exposure' OR
(("occupational'/exp OR
occupational) AND
(‘exposure'/exp OR exposure)))

Total 430

Os resultados obtidos foram exportados para software EndNote X9 (Thomson
Reuters, Toronto, Canada) afim de excluir duplicatas. As duplicatas que ndo foram
detectadas pelo software foram excluidas manualmente. Todos os dados foram entao
exportados para o software Rayyan QCRI (Qatar Computing Research Institute, Doha,
Qatar) (OUZZANI ef al., 2016) afim de realizar a leitura dos titulos e resumos baseados
nos critérios de inclusdo. Estudos que ndo cumpriram o critério de elegibilidade foram
excluidos. Os estudos restantes foram acessados na integra para verificar se 0s mesmos

preenchem os critérios de inclusdo da revisao.

4. RESULTADOS

Foram resultantes 430 estudos a partir de estratégia de busca definida para a
presente revisdo. Foram removidas 42 duplicatas resultando em 388 estudos para
leitura de titulo e resumo. Apos aplicados os critérios de elegibilidade, 39 estudos
foram selecionados para leitura na integra. Foram selecionados 17 estudos para coleta
de dados e inclusdo na revisdo de literatura. Foram obtidos estudos publicados nos
intervalos de 2011 a 2021 realizados em diferentes centros oncoldgicos do mundo e

com diferentes tipos de analises, conforme sumarizado em Tabela 2.
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TABELA 2 — SUMARIO DAS CARACTERISTICAS PRINCIPAIS DOS

ESTUDOS INCLUIDOS
Niamero
Autor Ano Pais Tipo de estudo
amostral
Borges 2015 Brasil Questionario 26
Callahan 2016  Estados Unidos Questionario 115
Cardenas 2020 Peru Questionario 30
Colvin 2021 Estados Unidos Questionario 22
Avaliacao do
dispositivo de
Forges 2021 Franga +
infusio
intravenosa
Questionario e
Friese 2015  Estados Unidos 40
coleta de urina
Friese 2020  Estados Unidos Questionario 393
Questionario e
Graeve 2017  Estados Unidos analise de 163
superficie
Jeong 2015 Coréia do Sul Questionario 236
Keat 2013 Malasia Questionario 96
Kim 2019 Cor¢éia do Sul Questionario 872
Avaliacao do 88 bolsas
Lalande 2015 Franca
dispositivo de quimioterapicas
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infusio
intravenosa
Lawson 2019  Estados Unidos Questionario 4.269
Analise
Mahmoodi 2017 Ira 71
sanguinea
Menonna-
2019  Estados Unidos Questionario 94
Quinn
Polovich 2012  Estados Unidos Questionario 185
Analise de
Rioufol 2014 Franga +

superficie

+ Nao mencionado pelo autor

5. DISCUSSAO

Este trabalho objetivou revisar a literatura acerca do tema de acidentes laborais da
equipe de enfermagem na administracdo de agentes antineoplasicos em centro
oncologicos. Houve um consenso entre os estudos sobre a necessidade de seguir
estritamente os protocolos propostos pelas organizagdes competentes afim de
melhorar a seguranga no ambiente de trabalho tratando-se de drogas antineoplasicas.
Como essa revisao abordou diversos paises, ainda foi detectado a necessidade de
melhoria no treinamento das equipes e na condigao estrutural dos diferentes centros
oncologicos.

A administracdo de drogas antineoplésicas ainda que apresentem altas taxas de
citotoxicidade em pacientes oncoldgicos ainda € o tratamento padrao para esse tipo

de condigdo (LI et al., 2022). Devido ao alto grau de efeitos adversos apresentados
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pelos medicamentos antineopldsicos, oOrgdos governamentais e conselhos
profissionais vem propondo guias para estimular o manuseio seguro desse tipo de
droga (BERNABEU-MARTINEZ et al., 2018).

Em 2004, o Instituto Nacional de Seguranca e Saide Ocupacional (NIOSH)
recomendou a adogdo de praticas para minimizar o risco de manipulacdo de
medicamentos potencialmente citotoxicos (BURROUGHS et al, 2004). Mais
recentemente, Friese et al. (2015) propds o Feedback e educagdo sobre exposi¢ao a
drogas para a seguranca de enfermeiros (DEFENS). O DEFENS ¢ um veiculo de
reporte para a equipe de enfermagem relatar sobre praticas e protocolos a respeito do
uso do equipamento de protecdo individual, grande desafio hoje no controle de
manuseio seguro de drogas antineoplasicas.

Na presente revisao de literatura, a aplicacdo de questionarios foi instrumento de
avaliagdo mais prevalente. Entende-se que grande parte dos estudos buscam a
avalia¢do dos conhecimentos e praticas da equipe médica e de enfermagem sobre a
administragao de drogas citotdxicas para melhoria na seguranga ocupacional (COLVIN
et al.,2016; LAWSON et al., 2019). Tais condi¢des podem ser melhor avaliadas pelo
auto relato da equipe de satde, principalmente tratando-se de efeitos adversos ou
percepcdes no dia a dia de trabalho.

Além disso, a falta de treinamento permanente da equipe ¢ um dos principais
fatores para prejudicar a saide do profissional no ambiente de trabalho (BORGES,
2015), e autilizagdo de questiondrios para detectar falhas no funcionamento da equipe
de saude pode ser determinante para novas condutas sobre a manipulagdo e
administracao de antineoplasicos.

Outro método de andlise de exposi¢do a drogas antineopldsicas na equipe de

enfermagem ¢ a utilizacdo de amostras de urina (FRIESE, MCARDLE, et al., 2015).
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Essa avaliagdo se dé pela quantificagdo de biomarcadores excretados na urina que sao
utilizados para a fabricacdo de medicamentos quimioterapicos. Foi detectado a
presenca de biomarcadores para agentes antineopldsicos em amostras de urina na
equipe farmacéutica ou de enfermagem (FRIESE, MCARDLE, et al., 2015).

Adicionalmente, ¢ frequente a observagdo de autores quanto a conduta de
profissionais que manipulam a medicagdo sem equipamento de prote¢do individual
(RIOUFOL et al., 2014), o que pode justificar a presenca de biomarcadores em amostras
de urina. Esse comportamento ressalta a falta de padroniza¢do dos protocolos
utilizados para o manuseio seguro de drogas antineopldsicas, ainda que esses
protocolos sejam sugeridos por instituigdes governamentais ou associagdes
oncologicas internacionalmente reconhecidas.

Da amostra fornecida na maioria dos estudos dessa revisdo de literatura, houve
majoritariamente enfermeiras do sexo feminino. Callahan et al. (2016), por exemplo,
apresentou uma amostra de 90% de mulheres em 115 membros da equipe de
enfermagem. Em estudo no Brasil, Borges (2015) também apresenta predominancia
de trabalhadores do sexo feminino (88,5%) na amostra pesquisada, o que estad de
acordo com o perfil da Enfermagem em pesquisa realizada pelo COFEN em 2010 (69
de 1 milhdo de enfermeiros sdo do sexo feminino e em torno de 185 mil do sexo
masculino) (COFEN, 2012). Essa constata¢do se torna importante pois ha relatos na
literatura sobre a acdo de antineoplasicos na ma formagdo de fetos ou abortos
espontaneos de profissionais do sexo feminino que atuam na equipe de enfermagem
de centros oncoldgicos (YU, 2020).

Lawson ef al. (2019) ainda apresentam o auto relato de 14% das enfermeiras
gravidas nao usando luvas em todos atendimentos e quase metade (48%) nem sempre

usava aventais, isso ao administrar medicamentos antineopldsicos durante as
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primeiras 20 semanas de gravidez. Esses dados ressaltam a necessidade de educacgao
e treinamento da equipe de enfermagem principalmente quando se trata da utilizagao
do equipamento de prote¢do individual.

Praticas seguras de manuseio de antineoplasicos sdo propostas pelo NIOSH, como
por exemplo a utilizagdo de dupla luva (NIOSH, 2004). Colvin et al. (2016) relatam
alto grau de adesdo (96%) pela equipe de enfermagem em centro oncoldgico nos
Estados Unidos, porém ressaltam que esses dados estdo acima do que geralmente ¢é
relatado em outros centros. Outra proposta de redugdo no risco de contaminacao
ocupacional, se da pela implementagdo de acessos intravenosos seguros que permite
a conexao sucessiva de diversas bolsas em uma unica linha de infusdo (FORGES et al.,
2021). Esse sistema evita a retirada do cateter do paciente, uma etapa que apresenta
risco de exposicao a droga durante administracao.

Forges et al. (2021) relataram reducgdo significante na contaminacao de luvas da
equipe de enfermagem apos implementagdo do sistema. Em contrapartida, Rioufol et
al. (2014) apresenta dados que corroboram para a contaminacao (30,5%) de luvas da
equipe de enfermagem na etapa de preparo prévia a administragdo do farmaco.

Ainda que a presente revisao de literatura apresentou resultados a nivel mundial,
a preocupacao com as praticas seguras em territorio nacional ¢ sinalizada pela Politica
Nacional de Seguranca e Saude do Trabalhador (PNSST). Além disso, a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) determinou o regulamento técnico (RDC
n°®220/2004) para funcionamento dos Servigos de Terapia Antineoplasica (STA) afim
de determinar requisitos basicos para funcionamento do servigo. A regulamentagdo
descreve normas de manipulagdo, transporte e administracdo de drogas

antineoplasicas bem como seu descarte (BRASIL, 2004).
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Tais regulamentagdes complementam a necessidade de boas praticas tratando-se
da administragcido de quimioterdpicos em centros oncoldgicos. Dentre eles,
compreende a lavagem das maos de forma rigorosa antes e apds colocagao das luvas,
utilizacdo de avental, campo descartavel, observar todas as conexdes dos sistemas de
infusdo para verificar vazamentos bem como o monitoramento do protocolo de
administracdo da equipe de enfermagem.

Na presente revisdo ¢ possivel observar o estudo de uma populagdo variada.
Borges (2015), que abrange uma amostra de 26 profissionais de enfermagem relata
como uma limita¢do a quantidade de participantes, principalmente por ndo abranger
toda a equipe onde o estudo foi desenvolvido. E importante considerar um tamanho
amostral adequado visto que o desenvolvimento de novas medidas de biosseguranca
deve compreender as individualidades dos profissionais e dos centros oncologicos.
Ainda que alguns estudos apresentem um tamanho amostral limitado (BORGES, 2015;
COLVIN et al., 2016), todos consideram como razdo principal o risco de exposi¢do a
antineoplésicos a falta de treinamento da equipe de enfermagem associado com

limitagdes no espago de trabalho.

6. CONCLUSAO

Essa revisdo de literatura pode concluir de maneira geral que ¢ imprescindivel a
educacao periddica de seguranga para a equipe médica e de enfermagem acerca dos riscos
e protocolos de protecdo individual em centros oncoldgicos ou ambulatorios e sendo
implementado juntamente o Procedimento Operacional Padrao (POP) de cada institui¢ao

para melhor instruir as praticas e recomendagdes para o manuseio dos antineoplasicos
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minimizando as chances de desvios e falhas e garantindo um padrao de qualidade entre
essa equipe.

Podemos concluir também que ¢ indispensavel que os centros de tratamento
oncologico sejam monitorados regularmente e recomenda-se o acompanhamento do
estado de satde da equipe médica e de enfermagem que atuam no manuseio e
administragdo de drogas anticarcinogénicas, além de pacientes em tratamento
quimioterapico.

Ainda que a protecao individual e conhecimentos sobre a administragdo de drogas
antineoplésicas sejam as maiores preocupacoes de guias de reposte, os centros médicos
devem oferecer condi¢des estruturais capacitadas e seguras para o atendimento de

pacientes oncoldgicos, como € o caso de aparelhos de infusdo seguros.
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