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PARECER COREN/PA N°. 0040/2021

ASSUNTO: Parecer técnico quanto ao
enfermeiro alterar a vazao de sedacdo de
pacientes.

| — Fatos:

Em 30/04/2021foi protocolado no site do COREN PA um questionamento sobre a
possibilidade de o profissional enfermeiro alterar a vazéo de sedativos de pacientes em regime
de ventilacdo mecanica, nao estando o procedimento prescrito por um profissional médico?

Il — Fundamentacdo e analise:

O medicamento citado na solicitacdo do parecer técnico, o Fentanil também
conhecido por fentanila ou fentanyl, € um medicamento usado para aliviar a dor cronica, dor
muito forte ou para ser usado como complemento de uma anestesia geral ou local ou no
controle da dor no pds-operatorio.6 uma droga da classe dos analgésicos narcoticos. E
indicada quando necessario no periodo pds-operatorio imediato, para uso como componente
analgésico ou na inducdo da anestesia geral e suplemento da anestesia local, para
administracdo conjunta com neuroléptico na pré-medicacdo, para uso como agente anestésico
unico com oxigénio em determinados pacientes de alto risco, e para administracdo epidural no
controle da dor pds-operatdria, cesariana ou outra cirurgia abdominal.

é um medicamento que contém uma substancia de uso controlado que pode provocar
dependéncia do tipo morfinico e que apresenta potencial para abuso. Pelas caracteristicas da
substancia, seu emprego esta restrito as indicaces anestésicas e sob cuidado e prescri¢ao
de profissional habilitado (médico). Grifo nosso

Entre os cuidados de enfermagem a pacientes em uso de drogas vasoativas e
analgésicos e anestésicos estdo: estabelecer critérios de diluicdo das drogas por meio de
protocolos institucionais; observar aspecto da solucdo antes e durante a administracao;
administrar em bomba de infusdo; manter cuidados com 0 acesso venoso que devera ser
central; calcular a dosagem das drogas em ug/Kg/min; controlar a velocidade de infusdo das
drogas; manter o peso do paciente atualizado; atentar aos sinais de desidratacdo antes de
iniciar a infusdo da droga; conhecer a acdo, estabilidade e interacdo medicamentosa das
drogas e conhecer se a droga é fotossensivel; monitorar sinais vitais, estar atento as variacoes
dos sinais do paciente por meio da afericdo e monitorizardo continua; atentar para alteraces
do tracado de ECG; monitorizagdo do debito urinario, perfusdo sanguinea etc., monitorando
estes controles a cada hora ou conforme prescricdo de enfermagem; registrar controles,
incluindo a alteracdo de vazdo das drogas na bomba de infusdo, previamente prescrita pelo
médico.

Observamos que o0 conhecimento sobre as indicacfes, limitacdes e efeitos
hemodindmicos das drogas vasoativas é essencial para uma utilizagdo consciente e critica
desses potentes medicamentos, pois estes podem se tornar uma importante causa de
latrogenia, caso utilizado de maneira inadequada.

A Portaria GM/MS n°® 1.377, de 9 de julho de 2013 e a Portaria n°® 2.095, de 24 de
setembro de 2013 aprovam o0s protocolos bésicos de seguranga do paciente, mas
especificamente a segunda portaria aprova o protocolo de seguranca referente a prescricgéo,
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uso e administragdes de medicamentos. A comunicacdo efetiva também faz parte dos 10
passos da seguranca do paciente. Devemos ressaltar que a Seguranca do Paciente é um
componente essencial da qualidade do cuidado e sua importancia vem sendo evidenciada cada
vez mais, para 0s pacientes e suas familias, para os gestores e profissionais de salde no
sentido de oferecer uma assisténcia segura.

Com o objetivo de contribuir para a qualificacdo do cuidado em salde em todos 0s
estabelecimentos de saude do territdrio nacional o Ministério da Saude, na Portaria GM/MS
n® 529/2013, institui o Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP), visto que 0s
incidentes associados ao cuidado de saude, e em particular os eventos adversos (incidentes
com danos ao paciente), representam uma elevada morbidade e mortalidade em todos os
sistemas de saude.

O questionamento envolve a equipe de enfermagem e suas atribui¢des no cuidado ao
paciente grave, entretanto observamos também falta de comunicacdo efetiva dessa equipe de
salde. Assim, considerando o Decreto n® 94.406/87 que regulamenta a lei n® 7.498/86, que
dispde sobre o exercicio da Enfermagem, em seus artigos:

Art. 8° — Ao enfermeiro incumbe:

| — privativamente: [...] g) cuidados diretos de Enfermagem a pacientes graves com risco de
vida; h) cuidados de Enfermagem de maior complexidade técnica e que exijam
conhecimentos cientificos adequados e capacidade de tomar decisdes imediatas [...].

Determina que o enfermeiro exerca todas as atividades de enfermagem, cabendo-lhe
privativamente os cuidados diretos ao paciente grave com risco de vida e cuidados de
enfermagem de maior complexidade técnica e que exijam conhecimento de base cientifica e
capacidade de tomar decisGes imediatas, ou seja, torna-se imprescindivel a presenca de
enfermeiros capacitados e especializados para o atendimento ao paciente critico.

Segundo descricdo na solicitacdo do parecer, o profissional enfermeiro realizou
alteracdo da vazdo do analgésico/sedativo apds o paciente apresentar agitacdo psicomotora,
levando a uma extubacdo acidental do paciente, sem prescricdo médica e sem a presenca do
médico plantonista na hora do ocorrido.

Ainda segundo relato em parecer, no momento em que O paciente apresentou a
agitacdo o médico ndo se encontrava na unidade. Por normativas, ha a obrigatoriedade da
presenca do médico em unidades de terapia intensiva, em carater exclusivo e ininterrupto,
pelo periodo de 24 horas, sendo esse o profissional responsavel pela avaliacdo clinica do
paciente e prescricdo terapéutica adequada,l incluindo a prescricdo de drogas que dependem
de cuidados intensivos para seu manejo, como 0 caso dos analgésicos/anestésicos com acgao
sedativa. O Cadigo de Etica Médica, sob a Resolugdo 1931/2009, Capitulo 111, no que tange a
Responsabilidade Profissional, descreve: E vedado ao médico: [...] Art. 8° afastar-se de suas
atividades profissionais, mesmo temporariamente, sem deixar outro médico encarregado do
atendimento de seus pacientes internados ou em estado grave.
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111 — Conclusao:

Portanto, mediante a fundamentacdo acima, conclui-se que ndo é competéncia dos
profissionais de enfermagem (Enfermeiros, Técnicos e Auxiliares de Enfermagem) realizar
prescricdo, programacdo e/ou alteracdo dos parametros de drogas sem prescricdo prévia do
médico. O enfermeiro intensivista pautado em conhecimento e fundamentacdo cientifica pode
auxiliar na decisdo do manejo das drogas anestésicas e/ou analgésicas, em colaboracdo com
0s médicos assistenciais. O Decreto n°® 94.406/87 que regulamenta a lei n° 7.498/86,
estabelece que o paciente grave é de responsabilidade do enfermeiro, cabendo ao Técnico de
Enfermagem as atividades auxiliares, de nivel médio técnico, atribuidas a equipe de
Enfermagem, cabendo-lhe assistir ao Enfermeiro na prestacdo de cuidados diretos de
Enfermagem a pacientes em estado grave.

Este é o parecer, salvo melhor juizo.
Belém, 17 de junho de 2021.

0 Monteiro Mendes
Assessor Técnico COREN-PA

Matricula — 1342
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