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PARECER TECNICO N° 010/2020 COREN-AL
INTERESSADO: PRESIDENTE DO COREN-AL
REFERENCIA: PAD/COREN-AL N° 861/2019

Solicitacdo de que o COREN-AL emita Parecer
Técnico sobre a revisdo do Parecer Tecnico do
COREN-AL N° 001/2015 que trata sobre o
procedimento do I6bulo auricular pela equipe de
enfermagem.

| 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°108/2020, de 17 de julho de 2020, sobre a consulta formulada pela Enfermeira
Cicera Cristina Cardoso da Silva — COREN-AL N° 193.292-ENF. A mesma solicita Parecer
Teécnico para saber: a revisdo do Parecer Técnico do COREN-AL N° 001/2015 que trata sobre
o procedimento do I6bulo auricular pela equipe de enfermagem. E elaborou os seguintes
questionamentos: 1) Se é possivel excluir a colocacao de brincos no Recém-Nascido (RN) ainda
no ambiente intra-hospitalar pelos profissionais de enfermagem, antes dos 15 dias previstos
para administragdo das primeiras vacinas? 2) Se esta atividade de inserc¢éo de brincos em RN

é uma atividade privativa do Enfermeiro capacitado em cursos especificos para esse fim?

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° -
Sdo 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:

Il — disciplinar e fiscalizar o exercicio profissional, observadas as diretrizes
gerais do Conselho Federal; (grifo nosso)
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111 — fazer executar as instrucdes e provimentos do Conselho Federal;
(..)

CONSIDERANDO a Lei N°7.498/1986 que dispde sobre a regulamentacdo 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 servigo e de unidade de enfermagem;

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

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

(...)

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

i) consulta de enfermagem;

j) 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 decis6es imediatas;

11 - como integrante da equipe de salde:

a) participacdo no planejamento, execucao e avaliacdo da programacdo de salde;

b) participacdo na elaboracdo, execucdo e avaliacdo dos planos assistenciais de salde;
c) prescricdo de medicamentos estabelecidos em programas de salde puablica e em
rotina aprovada pela instituicdo de salde;

d) participacdo em projetos de construgdo ou reforma de unidades de internacéo;

e) prevencao e controle sistematico da infeccéo 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) execucdo do parto sem distocia;

j) educacao visando a melhoria de satde da populagéo.

Paréagrafo 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) realizagdo de episiotomia e episiorrafia e aplicacdo de anestesia local, quando
necessaria.

Art. 12. O Técnico de Enfermagem exerce atividade de nivel médio, envolvendo
orientacdo e acompanhamento do trabalho de enfermagem em grau auxiliar, e
participagdo no planejamento da assisténcia de enfermagem, cabendo-lhe
especialmente:

a) participar da programacao da assisténcia de enfermagem;

b) executar acdes assistenciais de enfermagem, exceto as privativas do Enfermeiro,
observado o disposto no paragrafo Gnico do art. 11 desta lei;

c) participar da orientacdo e supervisao do trabalho de enfermagem em grau auxiliar;
d) participar da equipe de saude.

Art. 13. O Auxiliar de Enfermagem exerce atividades de nivel médio, de natureza
repetitiva, envolvendo servicos auxiliares de enfermagem sob supervisdo, bem como
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a participagdo em nivel de execucdo simples, em processos de tratamento, cabendo-
lhe especialmente:
a) observar, reconhecer e descrever sinais e sintomas;
b) executar acBes de tratamento simples;
c) prestar cuidados de higiene e conforto ao paciente;
d) participar da equipe de salde.

CONSIDERANDO o Decreto N° 94.406/1987 que regulamenta a Lei n°® 7.498, de 25
de junho de 1986, que dispGe sobre o exercicio da enfermagem, e da outras providéncias.

Art. 8° Ao Enfermeiro incumbe:

| - privativamente:

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

b) organizagdo e dire¢do 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 emissdo 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 saude:

a) participacdo no planejamento, execucdo e avaliagcdo da programacéo de salde;

b) participacdo na elaboracdo, execucdo e avaliacdo dos planos assistenciais de salde;
c) prescricdo de medicamentos previamente estabelecidos em programas de satde
publica e em rotina aprovada pela instituicdo de salde;

d) participacéo em projetos de construgdo ou reforma de unidades de internacéo;

g) prevencao e controle sistematico da infeccdo hospitalar, inclusive como membro
das respectivas comissoes;

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

g) participagdo na prevencédo e controle das doencas transmissiveis em geral e nos
programas de vigilancia epidemioldgica;

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

i) participacdo nos programas e nas atividades de assisténcia integral a salde
individual e de grupos especificos, particularmente daqueles prioritdrios e de alto
risco;

j) acompanhamento da evolucédo e do trabalho de parto;

1) execucgdo e assisténcia obstétrica em situacdo de emergéncia e execugdo do parto
sem distocia;

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

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

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

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

q) participacdo no desenvolvimento de tecnologia apropriada a assisténcia de saude;
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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:
| - prestacdo de assisténcia a parturiente e ao parto normal;

Il - identificacdo das distocias obstétricas e tomada de providéncia até a chegada do
médico;

I11 - realizacdo de episiotomia e episiorrafia, com aplicacéo de anestesia local, quando
necessaria.

Art. 10. O Técnico de Enfermagem exerce as atividades auxiliares, de nivel médio
técnico, atribuidas a equipe de enfermagem, cabendo-lhe:

| - assistir ao Enfermeiro:

a) no planejamento, programacdo, orientacdo e supervisdo das atividades de
assisténcia de enfermagem;

b) na prestacéo de cuidados diretos de enfermagem a pacientes em estado grave;

c) na prevengdo e controle das doencas transmissiveis em geral em programas de
vigilancia epidemioldgica;

d) na prevencao e no controle sistematico da infec¢do hospitalar;

€) na prevencdo e controle sistematico de danos fisicos que possam ser causados a
pacientes durante a assisténcia de salde;

f) na execugdo dos programas referidos nas letras i e o do item Il do art. 8°;

Il - executar atividades de assisténcia de enfermagem, excetuadas as privativas do
enfermeiro e as referidas no art. 9° deste Decreto;

I11 - integrar a equipe de saude.

Art. 11. O Auxiliar de Enfermagem executa as atividades auxiliares, de nivel médio,
atribuidas a equipe de enfermagem, cabendo-lhe:

| - preparar o paciente para consultas, exames e tratamentos;

Il - observar, reconhecer e descrever sinais e sintomas, ao nivel de sua qualificacao;
Il - executar tratamentos especificamente prescritos, ou de rotina, além de outras
atividades de enfermagem, tais como:

a) ministrar medicamentos por via oral e parenteral;

b) realizar controle hidrico;

c) fazer curativos;

d) aplicar oxigenoterapia, nebulizacdo, enteroclisma, enema e calor ou frio;

e) executar tarefas referentes a conservacéo e aplicacdo de vacinas;

f) efetuar o controle de pacientes e de comunicantes em doencas transmissiveis;

g) realizar testes e proceder a sua leitura, para subsidio de diagnéstico;

h) colher material para exames laboratoriais;

i) prestar cuidados de enfermagem pré e pds-operatorios;

j) circular em sala de cirurgia e, se necessario, instrumentar;

1) executar atividades de desinfec¢do e esterilizacdo;

IV - prestar cuidados de higiene e conforto ao paciente e zelar por sua seguranca,
inclusive:

a) alimenta-lo ou auxilia-lo a alimentar-se;

b) zelar pela limpeza e ordem do material, de equipamentos e de dependéncias de
unidades de saude;

V - integrar a equipe de salde;

VI - participar de atividades de educagdo em saude, inclusive:

a) orientar os pacientes na pos-consulta, quanto ao cumprimento das prescri¢des de
enfermagem e médicas;

b) auxiliar o Enfermeiro e o Técnico de Enfermagem na execuc¢do dos programas de
educacdo para a salde;

VII - executar os trabalhos de rotina vinculados a alta de pacientes;

VIII - participar dos procedimentos pds-morte.
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Art. 12. Ao Parteiro incumbe:

| - prestar cuidados a gestante e a parturiente;

Il - assistir ao parto normal, inclusive em domicilio; e
I11 - cuidar da puérpera e do recém-nascido.

CONSIDERANDO a Resolu¢do COFEN N° 0358/2009, dispde sobre a Sistematizacao
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 Resolucdo COFEN N° 0509/2016, que atualiza a norma técnica
para Anotacdo de Responsabilidade Técnica pelo Servico de Enfermagem e define as
atribui¢des do enfermeiro Responséavel Técnico.

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

CONSIDERANDO a Resolu¢do COFEN N° 0564/2017 que aprova o novo Codigo de
Etica dos Profissionais de Enfermagem.

CONSIDERANDO o Capitulo 11, artigos 54, 55 e 56 da Resolugdo N° 564/2017 que
Aprova o 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 coordenacéo.

Art. 55 Aprimorar o0s conhecimentos técnico-cientificos, ético-politicos,
socioeducativos e culturais, em beneficio da pessoa, familia e coletividade e do
desenvolvimento da profisséo.

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

CONSIDERANDO 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.

RESOLVE:
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Art. 1° O Enfermeiro deverd, obrigatoriamente, promover o registro de seus titulos de
pos-graduacdo lato sensu e stricto sensu, este Gltimo na modalidade profissionalizante,
no Conselho Regional de Enfermagem de sua jurisdig&o.
§ 1° O registro de que trata este artigo serd isento das taxas de inscri¢do e carteira.
()
§ 2° O Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem somente procederd o
registro de titulos de pds-graduacéo lato sensu, quando iniciado, apds conclusdo da
graduacdo, conforme inciso 111 do art. 44 da Lei n® 9.394, de 20 de dezembro de 1996.

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 609/2019 que atualiza, no ambito do
Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem, os procedimentos para registro de
especializacdo técnica de nivel médio em Enfermagem concedida aos Técnicos de
Enfermagem e aos Auxiliares de Enfermagem.

CONSIDERANDO a Resolucdo COFEN N° 0429/12, que dispBe sobre o registro das
acOes profissionais no prontuario do paciente, e em outros documentos proprios da

enfermagem, independente do meio de suporte: tradicional ou eletrénico, conforme o artigo 1°:

Art. 1° E responsabilidade e dever dos profissionais da Enfermagem registrar, no
prontuario do paciente e em outros documentos proprios da area, seja em meio de
suporte tradicional (papel) ou eletrdnico, as informacdes inerentes ao processo de cuidar
e ao gerenciamento dos processos de trabalho, necessarias para assegurar a continuidade
e a qualidade da assisténcia.

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 0514/2016, que aprova o Guia de
Recomendacdes para os registros de enfermagem no prontuério do paciente, com a finalidade
de nortear os profissionais de Enfermagem.

CONSIDERANDO a Resolugdo N° 568/2018, alterada pela Resolucdo COFEN N°
606/2019 que regulamenta o funcionamento dos Consultérios e Clinicas de Enfermagem,

aponta:

(.)

Art. 2° Os Consultorios e Clinicas de Enfermagem ficam obrigados a providenciar e
manter registro no Conselho Regional de Enfermagem que tenha jurisdicdo sobre a
regido de seu respectivo funcionamento.

Art. 3 Os Enfermeiros, quando da atuacdo em Consultérios e Clinicas de
Enfermagem, poderao realizar as atividades e competéncias regulamentadas pela
Lei N° 7.498, de 25 de junho de 1986, pelo Decreto N° 94.406, de 08 de junho de
1987, e pelas Resolu¢des do Conselho Federal de Enfermagem. (grifo nosso)

Art. 4° O regulamento que disciplina o funcionamento dos Consultérios e Clinicas de
Enfermagem é parte integrante desta Resolucdo e pode ser consultado no endereco
eletrénico: www.cofen.gov.br.

()
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CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 568/2018, alterada pela Resolucao

COFEN N° 606/2019, que Aprova o Regulamento dos Consultdrios de Enfermagem e Clinicas

de Enfermagem. Em seu anexo descreve-se o regulamento dos Consultérios e Clinicas de
Enfermagem. Destacando-se:

1. OBJETIVO
Regulamentar o funcionamento dos Consultérios e Clinicas de Enfermagem.

2. DEFINICOES

Para os efeitos deste Regulamento, adotam-se as seguintes definicGes:

a) Clinica de Enfermagem - estabelecimento constituido por consultérios e ambientes
destinados ao atendimento de enfermagem individual, coletivo e/ou domiciliar.

b) Consultério de Enfermagem - area fisica onde se realiza a consulta de enfermagem
e outras atividades privativas do enfermeiro, para atendimento exclusivo da propria
clientela.

CONSIDERANDO a Resolucdo de Diretoria Colegiada - RDC N° 63, de 25 de
novembro de 2011, que dispde sobre os Requisitos de Boas Praticas de Funcionamento para 0s
Servigos de Saude, onde servigo de saude é definido como “um estabelecimento de saude
destinado a prestar assisténcia a populacdo na prevencdo de doencas, no tratamento,
recuperacdo e na reabilitacdo de pacientes”. No Capitulo 1, essa Resolucdo destaca 0s
seguintes itens: DAS BOAS PRATICAS DE FUNCIONAMENTO, Secéo do gerenciamento
da qualidade; Da Seguranca do Paciente; Das Condi¢fes Organizacionais; Do Prontuario do
Paciente; Da Gestdo de Pessoal; Da Gestdo de Infraestrutura; Da Protecdo a Salde do
Trabalhador; Da Gestéo de Tecnologias e Processos; Do Controle Integrado de Vetores e Pragas
Urbanas; DISPOSICOES TRANSITORIAS.

Segundo a defini¢do do Ministério da Saude do Brasil: “O termo hospital se refere a
um conjunto muito heterogéneo de estabelecimentos de salde, unidades de diferentes portes,
gue podem oferecer uma variada gama de servicos e atividades e desempenhar fun¢des muito
distintas no ambito da rede de atendimento a saude. Entretanto, os estabelecimentos possuem
uma caracteristica em comum: a prestacdo de cuidados de salude a pacientes internados em
leitos hospitalares durante as 24 horas do dia” (BRASIL, 2002).

O hospital é considerado um espaco de riscos de adquirir infecdes, por isso, existe a
Comissdo de Controle de Infec¢do Hospitalar (CCIH). A CCIH tem a funcdo de definir o
programa de controle de infeccdo hospitalar, mensurar e avaliar os indices de infeccdes e de

direcionar as medidas para preveni-las. Deve seguir as diretrizes da Portaria do Ministério da
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Salde MS 2.616/1998. Seus membros e a presidéncia sdo indicados pela Diretoria Técnica

(BRASIL, 1998).

A orelha externa é constituida pelo pavilhdo auricular (Fig. 1) e pelo conduto
auditivo externo (CAE). O pavilhdo auricular é constituido por um esqueleto
fibrocartilaginoso e possui uma face interna e outra externa. A face externa esta voltada para
frente e para diante, com saliéncias e depressdes. O formato do pavilhdo auricular nos permite
identificar a localizacdo da fonte sonora. Na sua porcao média, esta localizada a concha, que é
uma escavacdo profunda e em torno dela ha quatro saliéncias: a hélice, a anti-hélice, o trago e
0 anti-trago. Entre as cruras da anti-hélice existe a fossa triangular e a fossa escafdide situa-se
entre a anti-hélice e a hélice. Na porcao inferior, hd uma quinta saliéncia, o I6bulo, que néo
possui cartilagem. A face interna esta voltada para a apofise mastoide, limitando-se com a

regido mastoidea pelo sulco retroauricular.

FOSSA TRIANGULAR

Héuce\

ESCAFA

RAMO DA HELICE

RAMOS DA HELICE MEATO ACUSTICO
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0/</ ANTITRAGO
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Fig. 1: Pavilhdo auricular.

A insercdo de brincos em Recém Nascidos (RN) e adultos acontecem no Iébulo da
orelha. O Iébulo da orelha ndo tem cartilagem ou 0ssos, € composto de pele, musculo e gordura.
Desta forma, sdo mais propensos a rasgar do que outras partes da orelha. Por isso, a Sociedade
Brasileira de Dermatologia (SBD) aponta que o I6bulo da orelha pode ser alargado ou rasgado
por traumas ou brincos grandes e pesados que fazem pressdo para baixo aumentando o furo

original. O l6bulo pode, ainda, ser alargado intencionalmente por piercings progressivamente
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maiores. Independentemente da causa do alargamento, a SBD descreve que a cirurgia do I6bulo

da orelha pode restaurar a orelha completamente e promover resultados surpreendentes, mesmo
em lébulos extremamente alargados.

E baseado nesses pressupostos que a Agencia Nacional de Vigilancia Sanitéaria
(ANVISA) entende que o procedimento é considerado simples, de riscos minimos e que 0s
mesmos podem ser reduzidos quando o procedimento seguir criteriosamente as técnicas
assépticas e profissionais capacitados, liberando o procedimento até em estabelecimentos como
Farmécias e Drogarias, conforme apresentado a seguir.

CONSIDERANDO aRDC da ANVISA N° 44, DE 17 DE AGOSTO DE 2009, dispde
sobre Boas Praticas Farmacéuticas para o controle sanitario do funcionamento, da dispensacao
e da comercializacdo de produtos e da prestacdo de servicos farmacéuticos em farmacias e

drogarias e da outras providéncias, a saber:

Em seu Art. 61. §1° S8o considerados servigos farmacéuticos passiveis de serem
prestados em farméacias ou drogarias a atengdo farmacéutica e a perfuragdo de
I6bulo auricular para colocacdo de brincos. Na secdo 1. Da Perfuracdo do Lébulo
Auricular para Colocacdo de Brincos.

Em seus Art.78, 79 e 80, define: Art. 78. A perfuracdo do l6bulo auricular
devera ser feita com aparelho especifico para esse fim e que utilize o brinco
como material perfurante. Paragrafo unico. E vedada a utilizagio de agulhas
de aplicacdo de inje¢do, agulhas de suturas e outros objetos para a realizacao
da perfuracéo.

Art. 79. Os brincos e a pistola a serem oferecidos aos usuérios devem estar
regularizados junto & ANVISA, conforme legislacéo vigente. §1° Os brincos
deverdo ser conservados em condi¢bes que permitam a manutencdo da sua
esterilidade. §2° Sua embalagem deve ser aberta apenas no ambiente destinado a
perfuragdo, sob a observagdo do usuério e ap6s todos os procedimentos de assepsia
e antissepsia necessarios para evitar a contaminacdo do brinco e uma possivel
infeccdo do usuério.

Aurt. 80. Os procedimentos relacionados & antissepsia do I6bulo auricular do usuério
e das médos do aplicador, bem como ao uso e assepsia do aparelho utilizado para a
perfuraco deverdo estar descritos em Procedimentos Operacionais Padréo
(POPs). 81° Deve estar descrita a referéncia bibliogréfica utilizada para o
estabelecimento dos procedimentos e materiais de antissepsia e assepsia. §2°
Procedimento Operacional Padrdo (POP) devera especificar os equipamentos de
protecdo individual a serem utilizados, assim como apresentar instruc@es para seu
uso e descarte.

CONSIDERANDO a Decisdo COREN-AL n° 043/ 2018 e, em especial, seu anexo
intitulado “Manual para Elaboragdao de Regimento Interno; Normas e Rotinas; ¢ Protocolos
Operacionais Padrao (POP) para a assisténcia de enfermagem”.

Baseado nesses pressupostos, esse profissional, ainda pode se guiar por protocolos,

diretrizes clinicas das sociedades brasileiras, evidéncias cientificas nacionais e internacionais,
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manuais ou Procedimentos Operacionais Padrdo (POPs) que norteiem essa pratica no ambito

de atuacdo profissional (OLIVEIRA, 2010). Reitero que é de suma importancia que esses
protocolos ou POPs sejam elaborados com a colaboragdo de uma equipe interdisciplinar,
visando nortear as responsabilidades de cada profissional, respeitando o grau de habilitacdo e
competéncia técnica cientifica dos participantes, apontando a responsabilidade de cada
profissional na execucdo das etapas do procedimento.

Segundo Pimenta (2015), o protocolo caracteriza-se como descricdo de uma situagao
especifica de assisténcia/cuidado contendo a operacionalizagdo e a especificacdo sobre o que,
guem e como se faz, orientando e respaldando os profissionais em suas condutas para a
prevencao, cuidado, recuperacdo ou reabilitacdo da salde.

O mesmo autor, refere que o uso de protocolos apresenta varias vantagens, promove
maior seguranca aos usuarios e profissionais, estabelece limites de acdo e cooperacdo entre 0s
envolvidos, reduz a variabilidade do cuidado, norteia o profissional para tomada de decisdo em
relacdo as condutas, incorpora novas tecnologias, respalda legalmente as acGes, d& maior
transparéncia e controle dos custos, dentre outras (PIMENTA, 2015).

E fundamental que a elaboragdo de Protocolos de Enfermagem, considerem as questdes
legais, as evidéncias cientificas relacionadas a atuacdo da equipe de enfermagem nesse tipo de
servico, utilizando uma taxonomia especifica da Enfermagem em seu processo de trabalho, com
a aplicabilidade da Consulta de Enfermagem, usando como um instrumento metodoldgico,
conforme recomendacfes da Resolugdo COFEN N° 358/2009, se atentando aos registros de
todas as atividades desenvolvidas com o individuo e ou coletividade segundo as orientagdes das
Resolugdes COFEN N° 429/2012 e 514/2016.

CONSIDERANDO o Parecer Coren-AL n° 001/2015, sobre o procedimento de
perfuracdo do Iébulo auricular pela equipe de enfermagem, conclui que os profissionais de
enfermagem podem realizar o procedimento em neonatos, dentro das unidades
hospitalares.

CONSIDERANDO o Parecer Coren/Go N° 037/CTAP/2016 sobre o assunto:
perfuracdo do Iébulo auricular em recém-nascidos e adultos pela equipe de enfermagem.
Mediante o exposto, o Parecer da Camara Técnica de Assuntos Profissionais do Conselho
Regional de Enfermagem de Goias chegou a conclusdo que auxiliares, técnicos e enfermeiros

podem realizar perfuragdo do l6bulo auricular para colocagdo de brincos em neonatos e
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adultos, dentro das unidades hospitalares, desde que esteja capacitado para a realizacdo

desse procedimento.

111 CONCLUSAO:

Diante do que fora exposto, a inscrita solicita Parecer Técnico para saber: a revisdo do
Parecer Técnico do COREN-AL N° 001/2015 que trata sobre o procedimento do lébulo
auricular pela equipe de enfermagem. E elaborou os seguintes questionamentos: 1) Se é
possivel excluir a colocagdo de brincos no Recém-Nascido (RN) ainda no ambiente intra-
hospitalar pelos profissionais de enfermagem, antes dos 15 dias previstos para administracao
das primeiras vacinas? 2) Se esta atividade de insercéo de brincos em RN é uma atividade
privativa do Enfermeiro capacitado em cursos especificos para esse fim?

Em resposta ao primeiro questionamento, entende-se que ndo cabe ao Conselho
Regional de Enfermagem a competéncia técnica e legal para excluir a colocacéo de brincos no
Recem-Nascido (RN) ainda no ambiente intra-hospitalar pelos profissionais de enfermagem,
antes dos 15 dias previstos para administracdo das primeiras vacinas. Contudo, compete as
geréncias de enfermagem em articulacdo com os Enfermeiros Responsdveis Técnicos das
instituicdes de salde, neste caso, 0s hospitais, desenvolverem ou ndo, protocolos ou
Procedimentos Operacional Padrdo (POPs) de acordo com as caracteristicas de suas rotinas
internas, devidamente aprovadas pela Diretdria Técnica da Unidade, estabelecendo critérios de
insercdo de acordo com a idade, intervalo (periodo) do estado vacinal, ou outras situaces que
indiguem ou contra indiqguem a insercdo de brincos, bem como elaborar estratégias de
prevencdo de infeccdo e acBes voltadas para a seguranca do paciente que recebera o
procedimento. Além de que toda e qualquer conduta a ser realizada pelo profissional de
enfermagem, 0 mesmo esteja seguro frente a sua competéncia técnica, cientifica, ética e legal,
assegurando a pessoa, familia e coletividade livre de danos decorrentes de impericia,
negligéncia e imprudéncia.

E em relacdo ao segundo questionamento, entende-se que a atividade de insercdo de
brincos ndo é privativa do Enfermeiro. Entretanto, acredita-se que os profissionais de
enfermagem (Enfermeiros, Técnicos/Auxiliares de Enfermagem e Parteiras) quando
capacitados estdo amparados ao exercicio de inser¢do de brinco mediante Lei N° 7.498, de 25
de junho de 1986, pelo Decreto N° 94.406, de 08 de junho de 1987, pela Resolucdo COFEN N°
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564/2017 que aprova o hovo Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem (CEPE) e pelas

demais Resolucdes e Pareceres do Conselho Federal de Enfermagem e Conselhos Regionais de
Enfermagem, visto ser considerado um procedimento simples, quando executados por
profissionais devidamente qualificados.

Vale ressaltar que independentemente da idade, estabelecimento de saude (hospital,
ambulatorio, clinica de enfermagem, atencdo basica ou outro), sexo, ragca Ou outros, 0s
profissionais de enfermagem devem ser capacitados em cursos especificos na area, visando a
competéncia técnica e cientifica (conhecimento tedrico, pratico e tomada de decisao).

Assim, cabe ao Enfermeiro implementar em sua pratica profissional baseado na
Consulta de Enfermagem, conforme orientacdes de todas as etapas da Resolugdo N° 358/2009,
em especial na elaboracdo e descricdo dos diagnosticos e prescricbes de enfermagem,
designando quem sera o profissional que ird executar o procedimento, ja que a avaliacdo do
paciente é de sua responsabilidade, podendo passar essa incumbéncia (de inserir 0s brincos) aos
demais profissionais de enfermagem (Auxiliares, Técnicos ou Parteiras), que sO deverdo
exercer essa atividade, mesmo quando capacitados, sob supervisdo e/ou delegacdo do
Enfermeiro, respeitando dessa forma os aspectos éticos e legais, bem como o grau de habilitacdo

profissional.

E o parecer, salvo melhor juizo.

Maceio, 22 de julho de 2020.

el cle lirre }?fﬁﬁt'\

Whiratan de Lima Souza!
COREN-AL N° 214.302-ENF

'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 Pds-Graduacéo e Extensdo (IBPEX), Especialista em Salde Publica pelo
Centro de Ensino Superior Arcanjo Mikael de Arapiraca (CESAMA), Pos-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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