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PARECER TECNICO N° 015/2020 COREN-AL
INTERESSADO: PRESIDENTE DO COREN-AL
REFERENCIA: PAD/COREN-AL N° 411/2020

Solicitacdo de que o COREN-AL emita Parecer Técnico para saber
sobre a atuacdo do Enfermeiro no Tratamento medicamentoso do
paciente tabagista no &mbito da Atengdo Bésica.

| RELATORIO:

Trata-se de encaminhamento de documento em epigrafe, de solicitacdo do Presidente
desta egrégia autarquia, de emissao de Parecer Técnico pelo parecerista nomeado pela Portaria
COREN-AL N°127/2020, de 11 de agosto de 2020, sobre a consulta formulada pela Enfermeira
Sheila Kétia da Rocha Pimentel Moreno — COREN-AL N° 171.012. A mesma solicita Parecer
Técnico para saber: sobre a atuacéo do Enfermeiro no Tratamento medicamentoso do paciente
tabagista no ambito da Atencdo Baésica. Diante disso, questiona: o Enfermeiro tem
competéncia legal para prescrever Adesivo Transdérmico de Nicotina na apresentacdo de 21

mg?

Il FUNDAMENTACAO E ANALISE CONCLUSIVA:

CONSIDERANDO a Lei N° 5.905/73, DE 12 DE JULHO DE 1973 - Dispde sobre a
criacdo dos Conselhos Federal e Regionais de Enfermagem e da outras providéncias. O
Presidente da Republica Faco saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte
Lei: Art. 1° - S8o criados o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) e os Conselhos
Regionais de Enfermagem (COREN), constituindo em seu conjunto uma autarquia, vinculada
ao Ministério do Trabalho e Previdéncia Social. Conforme o artigo 15 — Compete aos Conselhos

Regionais de Enfermagem:

I- deliberar sobre inscrigdo no Conselho e seu cancelamento;

11 — disciplinar e fiscalizar o exercicio profissional, observadas as diretrizes gerais
do Conselho Federal; (grifo nosso)

111 — fazer executar as instrucdes e provimentos do Conselho Federal; (grifo nosso)
IV — manter o registro dos profissionais com exercicio na respectiva jurisdicéo;

V — conhecer e decidir os assuntos atinentes a ética profissional, impondo as penalidades
cabiveis;

VI — elaborar a sua proposta or¢gamentéria anual e o projeto de seu regimento interno e
submeté-los a aprovacdo do Conselho Federal;
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VII — expedir a carteira profissional indispensavel ao exercicio da profissao, a qual tera
fé publica em todo o territério nacional e servird de documento de identidade;

VIII - zelar pelo bom conceito da profissao e dos que a exercam;

IX — publicar relatérios anuais de seus trabalhos e relacdo dos profissionais registrados;
X — propor ao Conselho Federal medidas visando a melhoria do exercicio profissional;
X —fixar o valor da anuidade;

XII —apresentar sua prestacdo de contas ao Conselho Federal, até o dia 28 de fevereiro
de cada ano;

X111l —eleger sua diretoria e seus delegados eleitores ao Conselho Federal;

XIV — exercer as demais atribuicdes que lhes forem conferidas por esta Lei ou pelo
Conselho Federal.

CONSIDERANDO a Lei N°7.498/1986 que dispde sobre a regulamentagéo do exercicio

da enfermagem, e da outras providéncias; define que:

Art. 11. O Enfermeiro exerce todas as atividades de enfermagem, cabendo-lhe:

| - privativamente:

a) direcdo do 6rgdo de enfermagem integrante da estrutura basica da instituicdo de
salde, publica e privada, e chefia de servico e de unidade de enfermagem;

b) organizagdo e direcdo dos servicos de enfermagem e de suas atividades
técnicas e auxiliares nas empresas prestadoras desses servigos;

¢) planejamento, organizacao, coordenacao, execug¢do e avaliagdo dos servicos da
assisténcia de enfermagem;

(...)

h) consultoria, auditoria e emissdo de parecer sobre matéria de enfermagem;

i) consulta de enfermagem;

Jj) prescricao da assisténcia de enfermagem;

1) cuidados diretos de enfermagem a pacientes graves com risco de vida;

m) cuidados de enfermagem de maior complexidade técnica e que exijam
conhecimentos de base cientifica e capacidade de tomar decisGes imediatas;

Il - como integrante da equipe de satde:

a) participacdo no planejamento, execucdo e avaliagdo da programacdo de salde;

b) participagdo na elaboracéo, execuc¢do e avaliacdo dos planos assistenciais de salde;
c) prescricdo de medicamentos estabelecidos em programas de salide publica e
em rotina aprovada pela instituicéo de salde;

d) participacdo em projetos de construgéo ou reforma de unidades de internagéo;

e) prevencao e controle sistematico da infeccdo hospitalar e de doencas transmissiveis
em geral;

f) prevencdo e controle sistematico de danos que possam ser causados a clientela
durante a assisténcia de enfermagem;

g) assisténcia de enfermagem a gestante, parturiente e puérpera;

h) acompanhamento da evolucéo e do trabalho de parto;

i) execucéo do parto sem distocia;

j) educacdo visando a melhoria de satde da populacéo.

Paragrafo Unico. As profissionais referidas no inciso 11 do art. 6° desta lei incumbe,
ainda:

a) assisténcia a parturiente e ao parto normal;

b) identificacdo das distocias obstétricas e tomada de providéncias até a chegada do
médico;

c) realizacdo de episiotomia e episiorrafia e aplicacdo de anestesia local, quando
necessaria.
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CONSIDERANDO o Decreto N° 94.406/1987 que regulamenta a Lei n°® 7.498, de 25

de junho de 1986, que dispbe sobre o exercicio da enfermagem, e da outras providéncias.

Art. 8° Ao Enfermeiro incumbe:

| - privativamente:

a) direcdo do 6rgao de enfermagem integrante da estrutura basica da instituicdo de
salde, publica ou privada, e chefia de servico e de unidade de enfermagem;

b) organizacdo e diregdo dos servigos de enfermagem e de suas atividades técnicas e
auxiliares nas empresas prestadoras desses servicos;

c) planejamento, organizacdo, coordenagdo, execucdo e avaliacdo dos servigos da
assisténcia de enfermagem;

d) consultoria, auditoria e emisséo de parecer sobre matéria de enfermagem;

e) consulta de enfermagem;

f) prescricdo da assisténcia de enfermagem;

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;

11 - como integrante de equipe de salide:

a) participacdo no planejamento, execucdo e avaliacdo da programacao de saude;

b) participagdo na elaboracéo, execugdo e avaliacdo dos planos assistenciais de salde;
c) prescricdo de medicamentos previamente estabelecidos em programas de
saude publica e em rotina aprovada pela instituicéo de saude;

d) participacdo em projetos de construcéo ou reforma de unidades de internago;

e) prevencdo e controle sistematico da infec¢do hospitalar, inclusive como membro
das respectivas comissoes;

f) participacdo na elaboracdo de medidas de prevencdo e controle sistematico de danos
que possam ser causados aos pacientes durante a assisténcia de enfermagem;

g) participacdo na prevencdo e controle das doencgas transmissiveis em geral e nos
programas de vigilancia epidemioldgica;

h) prestacdo de assisténcia de enfermagem & gestante, parturiente, puérpera e ao
recém-nascido;

i) participagdo nos programas e nas atividades de assisténcia integral a saude
individual e de grupos especificos, particularmente daqueles prioritérios e de alto
risco;

j) acompanhamento da evolucdo e do trabalho de parto;

1) execucdo e assisténcia obstétrica em situagdo de emergéncia e execucdo do parto
sem distocia;

m) participagdo em programas e atividades de educagdo sanitaria, visando & melhoria
de salde do individuo, da familia e da populacdo em geral;

n) participacdo nos programas de treinamento e aprimoramento de pessoal de salde,
particularmente nos programas de educacdo continuada;

0) participacdo nos programas de higiene e seguranca do trabalho e de prevencéao de
acidentes e de doencas profissionais e do trabalho;

p) participacdo na elaboragdo e na operacionalizagio do sistema de referéncia e
contra-referéncia do paciente nos diferentes niveis de atencéo a salde;

q) participacéo no desenvolvimento de tecnologia apropriada a assisténcia de salde;
r) participacdo em bancas examinadoras, em matérias especificas de enfermagem, nos
concursos para provimento de cargo ou contratagdo de Enfermeiro ou pessoal técnico
e Auxiliar de Enfermagem.

Art. 9° As profissionais titulares de diploma ou certificados de Obstetriz ou de
Enfermeira Obstétrica, além das atividades de que trata o artigo precedente, incumbe;
| - prestagdo de assisténcia a parturiente e ao parto normal;

Il - identificacdo das distocias obstétricas e tomada de providéncia até a chegada do
médico;
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I11 - realizacdo de episiotomia e episiorrafia, com aplicacdo de anestesia local, quando
necessaria.

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N°0358/2009, dispde sobre a Sistematizagao
da Assisténcia de Enfermagem e a implementacao do Processo de Enfermagem em ambientes,
publicos ou privados, em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem, e da outras
providéncias.

CONSIDERANDO a Resolu¢do COFEN N° 0509/2016, que atualiza a norma técnica
para Anotacdo de Responsabilidade Técnica pelo Servico de Enfermagem e define as
atribuicbes do enfermeiro Responsavel Técnico.

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 0543/2017 que atualiza e estabelece
pardmetros para o Dimensionamento do Quadro de Profissionais de Enfermagem nos
servigos/locais em que sdo realizadas atividades de enfermagem.

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 0581/2018 que atualiza, no ambito do
Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem, os procedimentos para Registro de
Titulos de Pds-Graduacdo Lato e Stricto Sensu concedido a Enfermeiros e aprova a lista das
especialidades.

CONSIDERANDO o Capitulo 11, artigos 54, 55 e 56 da Resolucdo N° 564/2017 que
Aprova 0 novo Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, conforme descrito abaixo,

séo deveres dos profissionais de enfermagem:

Art. 54 Estimular e apoiar a qualificacdo e o aperfeicoamento técnico-cientifico, ético-
politico, socioeducativo e cultural dos profissionais de Enfermagem sob sua supervisao
e coordenag&o.

Art. 55 Aprimorar 0s conhecimentos técnico-cientificos, ético-politicos,
socioeducativos e culturais, em beneficio da pessoa, familia e coletividade e do
desenvolvimento da profissdo.

Art. 56 Estimular, apoiar, colaborar e promover o desenvolvimento de atividades de
ensino, pesquisa e extensdo, devidamente aprovados nas instancias deliberativas.

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 0564/2017 que aprova o novo Codigo de
Etica dos Profissionais de Enfermagem, Capitulo Ill, artigo 79, conforme descrito abaixo, é

proibido aos profissionais de enfermagem:

Art. 79 Prescrever medicamentos que ndo estejam estabelecidos em programas de saide
publica e/ou em rotina aprovada em instituicdo de salde, exceto em situacdes de
emergéncia.
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CONSIDERANDO a Portaria N° 2.436, de 21 de setembro de 2017 que aprova a
Politica Nacional de Atencdo Bésica, estabelecendo a revisdo de diretrizes para a organizagdo

da Atencio Basica, no &mbito do Sistema Unico de Sadde (SUS).

(...) 4.2. Séo atribuicdes especificas dos profissionais das equipes que atuam na Atencdo
Basica:

4.2.1 - Enfermeiro:

()

11 - Realizar consulta de enfermagem, procedimentos, solicitar exames complementares,
prescrever medicages conforme protocolos, diretrizes clinicas e terapéuticas, ou
outras normativas técnicas estabelecidas pelo gestor federal, estadual, municipal
ou do Distrito Federal, observadas as disposi¢des legais da profissao; (grifo nosso)
(..)

VIII - Implementar e manter atualizados rotinas, protocolos e fluxos relacionados a sua
area de competéncia na UBS; e

IX - Exercer outras atribuicdes conforme legislacdo profissional, e que sejam de
responsabilidade na sua rea de atuacao.

(.)

CONSIDERANDO a PORTARIA N° 761, DE 21 DE JUNHO DE 2016, que valida as
orientagdes técnicas do tratamento do tabagismo constantes no Protocolo Clinico e Diretrizes

Terapéuticas - Dependéncia a Nicotina.

PROTOCOLO CLINICO E DIRETRIZES TERAPEUTICAS DEPENDENCIA A
NICOTINA

1 - Introducéo: A abordagem do fumante para a cessa¢ao de fumar tem como eixo
central, intervengdes cognitivas e treinamento de habilidades comportamentais, visando
a cessacdo e a prevencdo de recaida. Em casos especificos pode ser utilizado um apoio
medicamentoso. De acordo com estudos cientificos internacionais os medicamentos
atualmente considerados eficazes sdo os seguintes: Terapia de Reposicdo de Nicotina,
através de adesivo transdérmico ou goma de mascar ou pastilha; e Cloridrato de
Bupropiona, que também sdo considerados medicamentos de 12 linha. A utilizacdo desses
medicamentos deve sempre ser feita juntamente com a abordagem cognitivo-
comportamental, e nunca isoladamente (Fiore, 2000, Ministério da Salde, 2001).

As recomendagdes abaixo estdo referendadas na publicacdo Consenso sobre
Abordagem e Tratamento do Fumante publicada pelo Ministério da Sadde/Instituto
Nacional de Céncer, que por sua vez baseou-se em estudos de meta-andlise da literatura
mundial, sobre cessacdo do tabagismo.

2 - Classificacdo CID 10: F17.
3 Diagndstico Clinico: Critério de Fumante e de Dependéncia Fisica a Nicotina:

E considerado fumante o individuo que fumou mais de 100 cigarros, ou 5 magos
de cigarros, em toda a sua vida e fuma atualmente (OPAS, 1995).
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E considerado dependente de nicotina, o fumante que apresenta trés ou mais dos
seguintes sintomas nos Ultimos 12 meses: (WHO, 1992)

a - forte desejo ou compulséo para consumir a substancia, no caso, nicotina;

b - dificuldade de controlar o uso da substancia (nicotina) em termos de inicio,
término ou nivel de consumo;

¢ - quando o uso da substancia (nicotina) cessou ou foi reduzido, surgem reacGes
fisicas devido ao estado de abstinéncia fisioldgico da droga;

d - necessidade de doses crescentes da substancia (nicotina) para alcancar efeitos
originalmente produzidos por doses mais baixas, evidenciando uma tolerdncia a
substancia;

e - abandono progressivo de outros prazeres ou interesses alternativos em favor do
uso da substancia (nicotina), e aumento da quantidade de tempo necessario para seu uso
e/ou se recuperar dos seus efeitos;

f - persisténcia no uso da substincia (nicotina), apesar da evidéncia clara de
consequéncias nocivas a saude.

4 - Critérios de Inclusdo no Protocolo de Tratamento:

4.1 - Critérios para Inclusdéo na Abordagem Cognitivo-Comportamental: A
abordagem cognitivo-comportamental deve ser oferecida a todo fumante que deseja parar
de fumar e que venha a ser tratado em uma unidade de salde prestadora de servigos ao
SUS, cadastrada para realizar a abordagem e tratamento do fumante. Esta abordagem sera
realizada em sessdes periddicas, de preferéncia em grupo de apoio, podendo também ser
realizada individualmente. Ela consiste em fornecer informagdes sobre os riscos do
tabagismo e os beneficios de parar de fumar, e no estimulo ao autocontrole ou auto-
manejo para que o individuo aprenda a escapar do ciclo da dependéncia e a tornarse um
agente de mudanga de seu préprio comportamento (Ministério da Salde, 2001)

4.2 - Critérios para Inclusdo no Tratamento Medicamentoso: Os fumantes que
poderdo se beneficiar da utilizacdo do apoio medicamentoso, serdo os que, além de
participarem (obrigatoriamente) da abordagem cognitivo-comportamental, apresentem
um grau elevado de dependéncia a nicotina, a saber (Ministério da Salde, 2001):

a - fumantes pesados, ou seja, que fumam 20 ou mais cigarros por dia;

b - fumantes que fumam o 1° cigarro até 30 minutos apos acordar e fumam no
minimo 10 cigarros por dia;

¢ - fumantes com escore do teste de Fagerstrom[3], igual ou maior do que 5, ou
avaliacdo individual, a critério do profissional;

d - fumantes que ja tentaram parar de fumar anteriormente apenas com a
abordagem cognitivo-comportamental, mas ndo obtiveram éxito, devido a sintomas da
sindrome de abstinéncia;

e - ndo haver contra-indicagdes clinicas.

5 - Tratamento:
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5.1 - Consulta de avaliacdo clinica do paciente: Com o objetivo de elaborar um
plano de tratamento, o paciente devera passar por uma consulta, antes de iniciar a
abordagem cognitivo-comportamental. Nessa consulta o profissional de salde devera
avaliar a motivacdo do paciente em deixar de fumar, seu nivel de dependéncia fisica a
nicotina, se ha indicacdo e/ou contra-indicacdo de uso do apoio medicamentoso,
existéncia de co-morbidades psiquidtricas, e colher sua histéria clinica. Todo paciente que
tiver indicagéo de uso de qualquer tipo de apoio medicamentoso devera ser acompanhado
em consultas individuais subseqientes, pelo profissional de salide que o prescreveu.

5.2 - Abordagem Cognitivo-Comportamental: A abordagem cognitivo-
comportamental consiste em sessdes individuais ou em grupo de apoio, entre 10 a 15
participantes, coordenados por 1 a 2 profissionais de satde de nivel superior, seguindo o
esquema abaixo: -

4 sessBes iniciais, estruturadas, preferencialmente semanais, seguidas de: -
2 sessBes quinzenais, com 0s mesmos participantes, seguidas de: -

1 reunido mensal aberta, com a participacdo de todos os grupos, para prevengédo
da recaida, até completar 1 ano.

5.3 - Apoio Medicamentoso: No momento, os medicamentos considerados como
12 linha no tratamento da dependéncia a nicotina, e utilizados no Brasil sdo: Terapia de
Reposi¢do de Nicotina, através do adesivo transdérmico, goma de mascar e pastilha, e 0
Cloridrato de Bupropiona (Ministério da Saude, 2001).

A escolha de um dos medicamentos dependerd da avaliagcdo individual do
paciente.. N&do havendo contra-indicacdes clinicas, 0 medicamento é escolhido de acordo
com a posologia e facilidade de administracdo, em comum acordo com o paciente. Os
esquemas terapéuticos podem ser utilizados isoladamente ou em combinagé&o.

O apoio medicamentoso, quando indicado, segue posologia, de acordo com o
medicamento escolhido:

5.3.1 - Terapia de Reposicéao de Nicotina: A reposicéo de nicotina podera ser feita,
segundo critério clinico, utilizando-se goma de mascar com nicotina ou adesivo
transdérmico de nicotina.

5.3.1.1 - Goma de Mascar de Nicotina:

a - Apresentacdo: goma de mascar em tabletes com 2 mg de nicotina

b - Posologia:

Semana 1 a 4: 1 tablete a cada 1 a 2 horas (maximo 15 tabletes por dia);
Semana 5 a 8: 1 tablete a cada 2 a 4 horas;

Semana 9 a 12: 1 tablete a cada 4 a 8 horas. Duracdo total do tratamento: 12
semanas.

c - Orientacdes para 0 uso da goma de mascar de nicotina: Mascar um tablete por
vez, nos intervalos estabelecidos na alinea "b" supra. Para que medicamento seja eficaz,
0 paciente deve ser orientado a mascar a goma com forca algumas vezes até sentir o sabor
de tabaco. Nesse momento ele deverd parar de mastigar e repousar a goma entre a
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bochecha e a gengiva por alguns minutos para, em seguida, voltar a mastigar com forca,
repetindo esta operagdo por 30 minutos, ap0s os quais podera jogar fora a goma de
mascar. Também deverd ser orientado a ndo ingerir nenhum liquido, mesmo que seja
agua, durante a mastigacdo da goma. A dose maxima recomendada é de 15 gomas de 2
mg por dia. Os pacientes devem ser orientados a ndo fumar ap6s o inicio do medicamento.

A dispensagdo desse medicamento deve ocorrer mediante prescrigao.
5.3.1.2 - Adesivo Transdérmico de Nicotina:

a - Apresentacfes: Adesivos Transdérmicos de Nicotina com 7 mg, 14 mg e
21 mg

b - Posologia:

b.1 - Pacientes com escore do teste de Fagerstrém entre 8 a 10, e/ou fumante de
mais de 20 cigarros por dia, utilizar o seguinte esquema: Semana 1 a 4: adesivo de 21mg
a cada 24 horas; Semana 5 a 8: adesivo de 14mg a cada 24 horas; Semana 9 a 12: adesivo
de 7mg a cada 24 horas. Duracao total do tratamento: 12 semanas.

b.2 - Pacientes com escore do teste de Fagerstrém entre 5 a 7, e/ou fumante de 10
a 20 cigarros por dia e fumam seu 1° cigarro nos primeiros 30 minutos ap0s acordar,
utilizar o seguinte esquema: semana 1 a 4: adesivo de 14mg a cada 24 horas; semana 5 a
8: adesivo de 7mg a cada 24 horas. Duracao total do tratamento: 8 semanas.

¢ - Orientacdes para o uso do adesivo de nicotina:

O adesivo deve ser aplicado na pele, fazendo um rodizio do local da aplicacdo
a cada 24 horas. Na mulher, evitar coloca-lo no seio, e no homem, evitar colocé-lo
em regido que apresente pélos. A regido deve estar protegida da exposi¢do direta do
sol, porém, ndo hé restricdo quanto ao uso na agua.

Deve-se parar de fumar ao iniciar o medicamento.

A dispensacdo desse medicamento deve ocorrer mediante prescrigéo.

5.3.1.3 - Pastilha de Nicotina

a - Apresentacdo: pastilhas em tabletes com 2 mg de nicotina

b - Posologia: Semana 1 a 4: 1 pastiha a cada 1 a 2 horas (méaximo 15 pastilhas por
dia); Semana 5 a 8: 1 pastilha a cada 2 a 4 horas; Semana 9 a 12: 1 pastilha a cada 4 a 8

horas. Durag&o total do tratamento: 12 semanas.

c - OrientacBes para 0 uso da pastilha de nicotina: Mover uma pastilha de um lado
para o outro da boca, repetidamente, até que esteja totalmente dissolvida. essa operacao
devera ocorrer entre 20 a 30 minutos. Evitar morder a pastilha durante o uso. da mesma
forma, deve-se evitar comer ou beber enquanto estiver com a pastilha na boca, para ndo
interferir na absorcéo da nicotina. A dose méaxima recomendada é de 15 pastilhas dwe
2mg por dia. Os pacientes devem ser orientados a ndo fumar apds o inicio do
medicamento.

A dispensacgdo desse medicamento deve ocorrer mediante prescrigao.

5.3.2 - Cloridrato de Bupropiona:
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a - Apresentacdo: Bupropiona em comprimidos de 150 mg

b - Posologia: A dosagem preconizada é a seguinte:
1 comprimido de 150mg pela manha nos primeiros 3 dias de tratamento;

1 comprimido de 150mg pela manhd e outro comprimido de 150mg, oito horas
apos, a partir do 4° dia de tratamento, até completar 12 semanas.

¢ - Orientagdes para 0 uso de Bupropiona:

A dose maxima recomendada de Bupropiona é de 300mg por dia. Em caso de
intolerancia a dose preconizada, ela pode sofrer ajuste posoldgico, a critério clinico.
Deve-se parar de fumar no 8° dia apés o inicio da medicacao.

A dispensacdo desse medicamento deve ocorrer mediante a apresentacdo do
Receituario de Controle Especial em duas vias.

6 - Critérios de Suspensao ou Nao Utilizacdo de Apoio Medicamentoso:

6.1 - Contra-indicagdes formais: Nao deverdo ser incluidos ou ter suspenso 0 apoio
medicamentoso, aqueles pacientes que, segundo o medicamento escolhido, apresentarem:

6.1.1 - Goma de Mascarde Nicotina:
a - hipersensibilidade conhecida a qualquer dos componentes da formula;

b - incapacidade de mastigagdo ou em individuos com afec- ¢des ativas da
articulagdo tmporomandibula;

C - pacientes que estejam no periodo de 15 dias apos episodio de infarto agudo do
miocérdio.

d- pacientes portadores de Ulcera péptica

6.1.2 - Adesivo Transdérmico de Nicotina:

a - hipersensibilidade conhecida a qualquer dos componentes da férmula;
b - doencas dermatolégicas que impecam a aplicacdo do adesivo;

C - pacientes que estejam no periodo de 15 dias ap6s episddio de infarto agudo
do miocardio;

d - gestacéo;

e - amamentacao.

6.1.3 - Pastilha de Nicotina:

a - hipersensibilidade conhecida a qualquer dos componentes da formula;

b - pacientes portadores de fenilcetonuria;
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¢ - pacientes que estejam no periodo de 15 dias ap6s episddio de infarto agudo

do miocérdio.

d- pacientes portadores de Ulcera péptica
6.1.4 - Cloridrato de Bupropiona:
a - hipersensibilidade conhecida a qualquer dos componentes da formula;

b - risco de convulséo: histdria pregressa de crise convulsiva, epilepsia, convulsao
febril na infancia, anormalidades eletroencefalograficas conhecidas;

c- alcoolistas em fase de retirada de alcool;
d - uso de benzodiazepinico ou outro sedativo,
e - uso de outras formas de bupropirona;

f - doenga cérebro-vascular, tumor de sistema nervoso central, bulimia, anorexia
nervosa.

g - gestacdo
h - amamentacéo.

Para aqueles fumantes que estdo fazendo uso de inibidor da MAO, ha necessidade
de suspensdo da medicacdo, por pelo menos 15 dias antes do inicio da Bupropiona.

6.2 - Contra-indicacBes Relativas: As seguintes situacfes constituem-se em
contra-indicagbes relativas ao uso de apoio medicamentoso, de acordo com o
medicamento escolhido, e devem ser cuidadosamente avaliada pelo medico prescritor
guando da indicacdo do medicamento:

6.2.1 - Goma de Mascar de Nicotina:

a - gestacdo e durante a amamentagdo, a ndo ser quando o risco de continuar
fumando seja avaliado pelo médico como maior do que o do uso da goma de mascar com
nicotina;

b - doencas cérdio-vasculares.

6.2.2 - Adesivo Transdérmico de Nicotina:
a - doengas cardio-vasculares.

6.2.3 - Pastilha de Nicotina;

a - gestacdo e amamentac8o, a ndo ser quando o risco de continuar fumando seja
avaliado pelo médico como maior do que o uso da pastilha de nicotina;

b- doengas cardio-vasculares

6.2.4-Cloridrato de Bupropiona:
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a - uso de carbamazepina;

b - uso de cimetidina;

c - uso de barbitricos;

d - uso de fenitoina;

e - uso de anti-psicéticos;

f - uso de anti-depressivos;

g - uso de teofilina;

h - uso de corticoesterdides sistémicos;

i - uso de pseudoefedrina;

j - diabetes melittus em uso de hipoglicemiante oral ou insulina;
k - hipertenso arterial ndo controlada.

7 - Controle Clinico do Uso de Apoio Medicamentoso: Todos 0s pacientes em uso
de apoio medicamentoso devem ser acompanhados e avaliados durante o tratamento.
Atencdo especial deve ser dada as seguintes situagdes: - monitorar 0s pacientes
hipertensos e/ou cardiopatas em uso de qualquer forma de Terapia de Reposi¢do de
Nicotina (goma de mascar, ou adesivo ou pastilha); - monitorar a pressao arterial como
rotina em pacientes em uso de Bupropiona, pois alguns estudos mostram que a
Bupropiona tende a elevar os niveis de pressdo arterial. A associacdo de goma de mascar
ou adesivo de nicotina ou pastilha com Bupropiona, também pode elevar a pressdo
arterial. Nesses casos, deve-se preferir a associacdo entre as trés formas de Terapia de
Reposi¢do de Nicotina.

7.1 - Efeitos Colaterais: Os efeitos colaterais mais comuns que podem ocorrer com
0 uso das medicacdes, utilizadas como apoio, sdo 0s seguintes:

7.1.1 - Goma de Mascar de Nicotina- vertigem, dor de cabeca, nduseas, vomitos,
desconforto gastontestinal, solucos, dor de garganta, dor bucal, aftas, dor muscular na
mandibula, hipersalivacao.

7.1.2 - Adesivo Transdérmico de Nicotina - irritacdo local, podendo a chegar
a eritema infiltrativo, é efeito colateral mais comum, podendo ocorrer mais
raramente, nauseas, vomitos, hipersalivacdo e diarréia. Pode ocorrer, em menor
incidéncia, palpitacao, eritema e urticéria e, raramente, fibrilacéo atrial reversivel

e reac0es alérgicas como o angioedema.

7.1.3 - Pastilha de Nicotina - nduseas, vomitos, tonteira, cefaléia, sensacao
parestésica na lingua e boca, dor epigéstrica, solucos, dor de garganta, tosse, secura na
boca, disfagia, eructacéo.

7.1.4 - Cloridrato de Bupropiona - insdnia, geralmente sono entrecortado, além de
boca seca, cefaléia e risco de convuls&o.

8 - Resposta Clinica:
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A resposta clinica positiva ao tratamento ocorre quando o paciente deixa de fumar.

Estudos mostram que um programa de cessacdo do tabagismo é considerado
efetivo quando se alcanga a taxa de cessagdo de fumar igual ou superior a 30% apds 12
meses. No entanto, o tabagismo apresenta um padréo evolutivo semelhante ao de doencas
crbnicas, podendo apresentar periodos de remissdes e recidivas. Estudos mostram que os
fumantes tentam parar de fumar em média 5 vezes até conseguir parar definitivamente.

9 - Interrupcdo do Tratamento:

Né&o hé razdo para interromper a abordagem cognitivo-comportamental, porém, se
houver algum impedimento do paciente em permanecer na abordagem em grupo, ele deve
ser encaminhado para uma abordagem individual.

O uso de qualquer forma de medicamento, devera ser interrompido, se o paciente
apresentar alguma das contra-indicacfes relatadas anteriormente. Havendo contra-
indicacGes, 0 paciente devera ser orientado a utilizar outra alternativa do tratamento
medicamentoso.

10 - Registro do Paciente

A unidade de salde deve possuir um prontuario para cada paciente com as
informacdes completas do quadro clinico e sua evolugéo, todas devidamente escritas, de
forma clara e precisa, datadas e assinadas pelo profissional responsavel pelo atendimento.
Os prontuarios deverdo estar devidamente ordenados no Servigo de Arquivo Médico.

InformagGes Minimas do Prontuério:
- Identificacdo do paciente, endereco e telefone;

- ldentificacdo dos profissionais responsaveis pelo atendimento e pela prescricao
do medicamento, se houver;

- Histdrico; - Avaliacéo inicial e classificacdo da dependéncia a nicotina como
muito baixa/baixa/média/elevada/muito elevada e sua respectiva inclusdo em um dos
escores do teste de Fagerstrdom - de acordo com o Protocolo estabelecido;

- Indicacdo do tratamento proposto, especificando, se for o caso, qual apoio
medicamentoso foi indicado, por quanto tempo, previsdo de necessidade mensal,
quantidades fornecidas por més e que dosagem (ntimero de tabletes da goma de mascar,
adesivos, comprimidos) e

informag&o quanto ao retorno das unidades eventualmente ndo utilizadas;

- Dados de evolugéo;

Diante de todos os pressupostos, da Lei N° 7.498/86, Decreto N° 94.406/87, Resolugéo
COFEN N°564/2017 art. 79, Portaria N° 2.436, de 21 de setembro de 2017 que aprova a Politica
Nacional de Atencdo Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes para a organizacdo da

Atencao Baésica, no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS), quanto as atribuicdes especificas
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dos profissionais das equipes que atuam na Atencdo Basica, que aponta que o Enfermeiro esta

habilitado no @mbito da Atencdo Basica realizar consulta de enfermagem, procedimentos,
solicitar exames complementares, prescrever medicagdes conforme protocolos, diretrizes
clinicas e terapéuticas, ou outras normativas técnicas estabelecidas pelo gestor federal,
estadual, municipal ou do Distrito Federal, observadas as disposicoes legais da profisséo.
E considerando a Portaria N° 761, de 21 de Junho de 2016, que valida as orientagcdes técnicas
do tratamento do tabagismo constantes no Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas -
Dependéncia a Nicotina, possibilita a prescri¢do de Adesivo Transdérmico de Nicotina com as
apresentacdes de 7 mg, 14 mg e 21 mg.

Assim, respondemos ao questionamento da inscrita sobre a atuacdo do Enfermeiro no
Tratamento medicamentoso do paciente tabagista no &mbito da Atencéo Bésica, no que se refere
a competéncia legal do Enfermeiro para prescrever Adesivo Transdérmico de Nicotina na
apresentacéo de 21 mg.

111 CONCLUSAO:

Diante do que fora exposto, sabe-se que os Enfermeiros estdo amparados a prescrever
medicacBes pela Lei N° 7.498/86, Decreto N° 94.406/87, Codigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem (CEPE) conforme Resolucdo N° 564/2017, respeitando o grau de competéncia,
bem como levando em consideracao todas as Resolugfes, Decisdes e Normatizagdes vigentes
do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN).

E neste caso especificamente, é importante apontar ainda a Portaria N° 2.436, de 21 de
setembro de 2017 que aprova a Politica Nacional de Atencdo Basica, estabelecendo a revisao
de diretrizes para a organizagdo da Atencdo Basica, no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS), quanto as atribuicdes especificas dos profissionais das equipes que atuam na Atencgdo
Basica, que aponta que o Enfermeiro esta habilitado no ambito da Atencdo Bésica realizar
consulta de enfermagem, procedimentos, solicitar exames complementares, prescrever
medicacdes conforme protocolos, diretrizes clinicas e terapéuticas, ou outras normativas
técnicas estabelecidas pelo gestor federal, estadual, municipal ou do Distrito Federal,
observadas as disposic¢des legais da profissdo. E considerando a Portaria N° 761, de 21 de
Junho de 2016, que valida as orientacdes técnicas do tratamento do tabagismo constantes no

Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas - Dependéncia a Nicotina, possibilita a prescricao
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de Adesivo Transdérmico de Nicotina com as apresentacdes e concentracdes de 7 mg, 14 mg e

21 mg.

Assim, compreende-se que o Enfermeiro em exercicio no ambito da ateng&o bésica pode
prescrever medicagdes, como Adesivo Transdérmico de Nicotina no tratamento de tabagismo,
independente da concentragdo de 7 mg, 14 mg e 21 mg, seguindo criteriosamente os protocolos
e diretrizes clinicas do Ministério da Saude. Entretanto, o mesmo deve se sentir capacitado para
tal atividade, e atuar conforme Resolucdo COFEN N° 358/2009 referente a Sistematizacao da
Assisténcia de Enfermagem (SAE), avaliando indicagOes e contraindicagdes, registrando todas

as etapas em prontuario clinico ou convencional.

E o parecer, salvo melhor juizo.

Maceio, 21 de setembro de 2020.
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! Enfermeiro. Doutorando em Sociedade, Tecnologias e Politicas Plblicas pelo Centro Universitario Tiradentes -
UNIT-AL, Mestre em Enfermagem (MPEA) da Escola de Enfermagem Aurora de Afonso Costa (EEAAC) da
Universidade Federal Fluminense (UFF), Especialista em Emergéncia Geral (Modalidade Residéncia) pela
Universidade Estadual de Ciéncias da Saude de Alagoas (UNCISAL), Especialista em Obstetricia pela Faculdade
Integrada de Patos (FIP), Especialista em Enfermagem em Dermatologia pela Faculdade Integrada de Patos (FIP),
Especialista em Neonatologia e Pediatria pela Faculdade Integrada de Patos (FIP), Especialista em Enfermagem
do Trabalho pelo Instituto Brasileiro de P6s-Graduagdo e Extensdo (IBPEX), Especialista em Sadde Publica pelo
Centro de Ensino Superior Arcanjo Mikael de Arapiraca (CESAMA), Pés-graduando em Enfermagem Forense
pela Faculdade Unyleya, Presidente da Comissdo de Gerenciamento das Camaras Técnicas do Conselho Regional
de Alagoas — COREN/AL.
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