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CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DE SANTA CATARINA

Autarquia Federal criada pela Lei N2 5.905/73

Parecer Coren/SC N° 008/CT/2015

Assunto: Solicitacdo de esclarecimentos quanto a competé&iBnfermagem na Terapia Continua
Lenta de Substituicdo Renal (Hemodiafiltracdo veenesa continua — HVVC)

“O Enfermeiro pergunta: é atribuicdo do Auxiliar d&nfermagem executar
tal procedimento? N&o cabe ao médico fazé-lo? Gustaque fosse
encaminhada a esta Instituicdo a competéncia de aaarofissional na
realizacdo do procedimento (quem deve montar oesmst € quem conecta e
desconecta o sistema do cateter do paciente).”

| — Do fato

Um Enfermeiro de uma Unidade de Terapia Intensevaurth Hospital de grande porte apresenta ao
COREN-SC a solicitagdo de esclarecimentos quantmmpeténcia da Enfermagem na Terapia
Continua Lenta de Substituicdo Renal (Hemodiafifia veno-venosa continua - HYV@ndo em
vista que o médico nefrologista se recusa a instald/VC, alegando que tal procedimento deve ser
feito pela Enfermagenia referida UTI, um Auxiliar de Enfermagem, que b@m trabalha numa
clinica de nefrologia,fica autorizado verbalmente pelo Médico Nefrolagigbara fazer o
procedimento.O Enfermeiro perguntag atribuicAo do Auxiliar de Enfermagem executar tal
procedimento? Nao cabe ao médico fazé-lo? Gostguia fosse encaminhada a esta Instituicdo a
competéncia de cada profissional na realizacdo dmcg@dimento (Qquem deve montar o sistema e
quem conecta e desconecta o sistema do catetexaienge).

Il — Da fundamentagéo e analise

A insuficiéncia renal aguda (IRA) é uma sindromeich em que existe uma perda subita da fungéo
renal. Esta ocorréncia pode se manifestar em algumsas ou até mesmo dias, resultando em
distUrbios hidroeletroliticos, regulacéo da pressderial e eritropoiese.

A fisiopatologia (IRA) acontece em 5% dos pacienitégernados e contribui com até 20% dos
pacientes tratados em unidades de terapia inte(iivh. Nos pacientes hospitalizados com IRA, a
taxa de mortalidade esta entre 40 a 50%, poderdosine a exceder; os pacientes de UTI que
apresentam faléncia de multiplos 6rgaos e necessitadialise, a taxa de mortalidade aumenta para
70% a 80%. Essas taxas desencorajadoras ndo sicaradi nas ultimas trés décadas. O tratamento
indispenséavel para os pacientes em situacao c¢riégaer do enfermeiro habilidade que ultrapassa ao
procedimentos rotineiros de uma UTI.

A hemofiltracdo continua € uma técnica primariamecwnvectiva, em que solutos e agua sao
transferidos através de uma membrana de alto {kirtética). Essa técnica visa a remogao de grandes
quantidades de liquidos e depuracédo de solutosspen conveccao.
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As competéncias legais dos profissionais da Enfgemaestdo determinadas na legislacdo que
regulamenta o exercicio da categoria, entre oudragj n® 7.498/86 e o Decreto n°® 94.406/87 e € nos
termos desta legislagéo que buscamos respondelessegergunta.

Salienta-se inicialmente que as atividades dosid@sre Auxiliares de Enfermagem, por forca das
normas legais, somente podem ser exercidas solersagdo, diregdo e supervisdo do profissional
Enfermeiro (Lei n° 7.498/86, art.15 e Decreto n%408/87, art. 13). Assim, o Enfermeiro da UTI, ao
permitir que o Auxiliar de Enfermagem realize ogadimento de montagem do circuito da HVVC ou
a conexdo e desconexdo dos cateteres, esta assyommim com 0 médico a responsabilidade desta
delegacdo. Caso o Enfermeiro ndo tenha a compatémcjuerida para a situacdo, tem a
responsabilidade de busca-la em estudos ou treimamespecificos, segundo o disposto no Codigo
de Etica dos Profissionais de Enfermagem, art.08| seja:Manter-se atualizado, ampliando seus
conhecimentos técnicos, cientificos e culturais, leemeficio da clientela, coletividade e do
desenvolvimento da profisséo.

Compete privativamente ao Enfermeiro, entre out@®peténciasa prestacdo de cuidados de
Enfermagem diretos a pacientes graves com risco @@a e cuidados de Enfermagem de maior
complexidade técnica e que exijam conhecimentos dase cientifica e capacidade de tomar
decisfes imediataglei n° 7.498/86, art. 11, inciso |, letras | eD&creto n° 94.406/87, art. 8°, inciso

l, letras g e h). Note-se que a complexidade téamdo se restringe, exclusivamente, ao procedimento
Considera também as circunstancias e a situacg@mdielade do cliente. Ha que se refletir entdoesobr
a situacao do cliente necessitando de uma HVVQaBade um cliente grave? O procedimento € de
natureza complexa? Quais serdo as possiveis c@meagl para o cliente em caso de danos por
impericia, imprudéncia ou negligéncia?

Entre as competéncias atribuidas ao Técnico dermaféem, destaca-se aquipaestacdo de
cuidados diretos de Enfermagem a pacientes em estagrave (Decreto n° 94.406/87, art. 10, inciso

I, letra b). Pode o Técnico, fundamentado nesterchiiacao legal, montar o sistema para a realizacéo
da HVVC, conectar e desconectar os cateteres?tiatse de cliente em estado grave, o Técnico em
Enfermagem, somente podera realizar tal procedomneatestiver capacitado para tal e sob orientacdo
e supervisdo do Enfermeiro. A delegacao do Enfeondeverd, necessariamente, ser precedida de
uma criteriosa avaliagdo tanto da situacdo do telimomo da competéncia do Técnico em
Enfermagem.

Segundo a legislagdo vigente, ao Auxiliar de Endgmm compete realizaatividades de
Enfermagem de natureza repetitiva, envolvendo serds auxiliares de Enfermagem sob
supervisdo, bem como a participacdo em nivel de exgdo simples(Lei n° 7.498/86, art. 13;
Decreto n°® 94.406/87, art. 11). Considerando estrminacdo legal, pergunta-se: Pode ser atritauida
responsabilidade em questdo a um Auxiliar de Erdgam? Qual é a situacdo de gravidade de um
cliente que precisa ser submetido ao processo de HMVC? A montagem do sistema para a
realizacdo de uma HVVC é de natureza repetitiva®alse de um procedimento simples? Quais as
conseqléncias para o cliente em caso de danosmpericia, negligéncia ou imprudéncigem
desmerecer ou duvidar dos conhecimentos e das hadéldes do Auxiliar de Enfermagem citado
anteriormente, a quem tem sido delegada a atividad#e montar o circuito da HVVC e a conexao
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e desconexdo dos catetere®s Auxiliares de Enfermagem ndo possuem ampajal leara a
realizacao dos referidos procedimentos.

Das legislacoes especificas para servicos deali@li®rapia intensiva:

RESOLUCAO N° 7, DE 24 DE FEVEREIRO DE 2010Dispde sobre os requisitos minimos para
funcionamento de Unidades de Terapia Intensivaaittas providéncias.

Secdo IV - Acesso a Recursos Assistenciais, Art.DEem ser garantidos, por meios proprios ou
terceirizados, 0s seguintes servicos a beira tm [ei] XV - assisténcia clinica nefroldgica, imado
hemodialise;

RESOLUCAO - RDC N° 11, DE 13 DE MARCO DE 2014Dispde sobre os Requisitos de Boas
Praticas de Funcionamento para os Servigos desBidlda outras providéncias.

[...]

Abrangéncia: Art. 2° Esta Resolu¢do se aplica @gooks servicos de dialise publicos, privados,
filantropicos, civis ou militares, incluindo aguglgue exercem agfes de ensino e pesquisa.

[...]

DOS REQUISITOS PARA FUNCIONAMENTO DOS SERVICOS DEADISE

Secao |

Condi¢Bes Organizacionais

Art. 4° O servigo de dialise deve possuir licenumbzada de acordo com a legislagéo sanitarid,loca
afixada em local visivel ao publico.

Art. 5° O servico de didlise deve possuir um respgal técnico e um substituto.

Paragrafo unico. O responsavel técnico sé podemrassasponsabilidade por 1 (um) servico de
didlise.

Art. 6° Todos os membros da equipe de salde redpeinspelo atendimento ao paciente durante o
procedimento hemodialitico devem permanecer noemtbide didlise durante toda a sessao.

Art. 7° O servico de dialise deve dispor de nornmscedimentos e rotinas técnicas escritas e
atualizadas, de todos os seus processos de trarallural de facil acesso a toda a equipe.

Paragrafo Unico. Para a definicdo e elaboracdmalasas, procedimentos e rotinas técnicas, devem
ser observadas as normativas vigentes e as mekoadéscias cientificas disponiveis.

PORTARIA N° 389, DE 13 DE MARCO DE 2014 Define oérios para a organizacao da linha de
cuidado da Pessoa com Doenca Renal Crénica (DRG)iti incentivo financeiro de custeio
destinado ao cuidado ambulatorial pré-dialitico.

[.]
DA COMPOSICAO DAS EQUIPES

[..]
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Art. 20. A Unidade de Assisténcia de Alta Complexie em Nefrologia que ofertar a modalidade de
HD, tera a seguinte equipe minima:

| - 1 (um) médico nefrologista que responda petosgdimentos e intercorréncias médicas como
Responséavel Técnico;

Il - 1 (um) enfermeiro, especializado em nefrologiae responda pelos procedimentos e
intercorréncias de enfermagem como Responsavelcbécn

[ll - médico nefrologista;

IV - enfermeiro especialista em nefrologia;

V - assistente social;

VI - psicologo;

VII - nutricionista;

VIII - técnico de enfermagem;

IX - técnico de enfermagem exclusivo para o ressamento dos capilares;

X - funcionério exclusivo para servigos de limpeza.

XI - técnico responséavel pela operacao do sistaarteatmento de agua para dialise, para os servicos
que possui o programa de hemodialise.

[l — Da concluséo
Considerando o exposto, concluimos que:

A RDC 7 de fevereiro de 2010 disp8e sobre requisitthimos para servigos de Terapia Intensiva no
Brasil, a qual na Secédo IV no Art. 18. Devem seagtidos, por meigsroprios ou terceirizados 0s
seguintes servigos a beira do leito: [...] XV -isténicia clinica nefroldgica, incluindo hemodiglise

Os servigos de dialise séo regidos pela RDC 1Ddé 2 Resolugdo 389 de 2014 dispondo de critério
para funcionamento e organizacéo para a linha idado respectivamente;

* Os servigos de dialise (Intra ou extra hospitalajem conter um RT enfermeiro, RT médico,
Técnicos de Enfermagem, e demais membros da epaiaeatendimento do paciente, bem
como Manuais de procedimentos devem ficar disp@ive

Assim para o funcionamento da Terapia intensivargéa fiscalizador verificou a existéncia de

TODOS os requisitos para funcionamento, incluséreutn servico de didlise instituido ou contrato
formalizado com instituigdo terceira que se resgbifige pelo servico de dialise. O enfermeiro RT
bem como o médico RT do servico de didlise sdooresjveis pelos procedimentos de dialises
executados na Unidade de Terapia intensiva ou eatyugr setor da unidade hospitalar, devendo
respeitar as legislagdes vigentes (RDC 11 e Rex0l889).

A RDC 11 de 2014 e a RDC 7 de 2010 ndo menciongmdliar de enfermagem na relacdo de
profissionais obrigatorios nos servicos, porém ma@xclui das operacdes. Nao encontramos registros
de exclusividade na montagem dos sistemas ldamodiafiltracdo veno-venosa continua — HVVC
para profissionais médicos ou enfermeiros, sende estas restricbes normalmente sdo descritas
pelas instituicbes em seus Procedimentos operaision@ delegar da atribuicdo mencionada é de
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competéncia do profissional enfermeiro. A respoitidalde pelo procedimento dialitico € direcionada
aos RT’s do servicos de didlises e solidariamerdeRa"s da Terapia intensiva, pois cabe a estes o
acompanhamento e o cumprimento das exigénciassl@gaa o funcionamento da unidade. Assim
cabe ao enfermeiro a verificacdo da competéncigrafissional o qual é delegado e no caso
inseguranga para o delegar, proceder com a exeougé@ocontrar outra forma de seguir a prescricéo,

sem onerar o0 paciente pela ndo execuc¢éo do proeetim

Com relagdo a competéncia:

» Enfermeiro: avaliar a situacdo do cliente; avadissua competéncia técnica para a execucao

dos procedimentos (montagem do sistema para azaeat da HVVC e a conexdo e
desconexdo dos cateteres), ou atualizar os sebeaoentos e desenvolver/aperfeicoar as
suas habilidades técnicas caso sinta-se limitadogaxecugéo dos procedimentos; realizar a
montagem do sistema e a conexdo/desconexdo dderesjedelegar as atividades para o
profissional Técnico em Enfermagem devidamentegresfp para a sua execucao; orientar e
supervisionar a execugédo dos procedimentos reakzaelo Técnico em Enfermagem.

Técnico em Enfermagem: avaliar a sua competénciicg antes de realizar os
procedimentos; atualizar, caso ndo os tenha, os s®mhecimentos relativos aos
procedimentos e desenvolver as habilidades ne@ssg#ara a execucdo dos mesmos, de
forma segura para si e para o cliente; realizarosedimentos sob supervisédo de Enfermeiro.

Recomendamos:

» Exposicdo dos eventos relacionados ao servicoasealiaos RT's do servico de dialise do

hospital e solicitagéo de parecer;

» Auxiliar de Enfermagem: recusar-se a executar addatles que ndo sejam de sua

competéncia legal.

» Recomendamos a instituicdo a elaboracdo de umagototgpara que as responsabilidades
técnicas sejam determinadas, evitando assim quéisgiomais assumam funcdes néo

amparadas pela legislagéo.
Revoga o Parecer Coren-$c0i5 /AT/2004.
E o parecer.

Monica Motta Lino (Coordenadora)
Monica Ferreira Gruner

Lucia Maria Marcon

Magada Tessmann Schwalm
Maristela Assuncao de Azevedo

Relator e Revisor:
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Jerry Schmitz
Coren/SC 80977

Parecer Homologado pelo Plenario do COREN-SC neRe2@ido Plenéaria Ordinaria do dia 19 de
fevereiro de 2015.
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