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PARECER TECNICO N° 009/2020 COREN-AL
INTERESSADO: PRESIDENTE DO COREN-AL

REFERENCIA: PAD/COREN-AL N° 220/2020

Solicitacdo de que o COREN-AL emita Parecer Técnico para saber
sobre as atribuicbes e competéncias legais dos profissionais de
enfermagem em relacéo a fototerapia ambulatorial.

| RELATORIO:

Trata-se de encaminhamento de documento em epigrafe, de solicitacdo do Presidente desta
egrégia autarquia, de emissdo de Parecer Técnico pelo parecerista nomeado pela Portaria COREN-
AL N° 106/2020, de 17 de julho de 2020, sobre a consulta formulada pela Enfermeira Manuela
Amaral Almeida Costa — COREN-AL N° 211.727-ENF. A mesma solicita Parecer Técnico para
saber: as atribuicbes e competéncias legais dos profissionais de enfermagem em relacdo a
fototerapia ambulatorial. E elaborou os seguintes questionamentos: 1) Quais as atribuicdes do
Enfermeiro, Técnico e Auxiliar de Enfermagem na realizacao da fototerapia ambulatorial? 2) O
Aucxiliar e Técnico de Enfermagem podem realizar a avaliacéo de pele e ir aumentando o tempo de
fototerapia? Ou esta ndo seria uma atividade privativa do Enfermeiro como parte do exame fisico?
3) Uma prescricdo médica pode ser seguida pelos profissionais de enfermagem por até quanto tempo,

sem que seja realizada uma nova avaliagcdo?

Il FUNDAMENTACAO E ANALISE CONCLUSIVA:

CONSIDERANDO a Lei N°5.905/73, DE 12 DE JULHO DE 1973 - Disp0e sobre a cria¢do
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:

I- deliberar sobre inscricdo no Conselho e seu cancelamento;

Il —disciplinar e fiscalizar o exercicio profissional, observadas as diretrizes gerais do
Conselho Federal; (grifo nosso)
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111 — fazer executar as instrugdes 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 orcamentaria anual e o projeto de seu regimento interno
e submeté-los a aprovacdo do Conselho Federal;
VIl — expedir a carteira profissional indispensavel ao exercicio da profisséo, a qual
teré fé publica em todo o territorio nacional e servird de documento de identidade;
VIII — zelar pelo bom conceito da profisséo e dos que a exercam;
IX — publicar relatérios anuais de seus trabalhos e relagdo dos profissionais
registrados;
X —propor ao Conselho Federal medidas visando a melhoria do exercicio profissional;
X1 — fixar o valor da anuidade;
XI1I —apresentar sua prestacéo de contas ao Conselho Federal, até o dia 28 de fevereiro
de cada ano;
XII — eleger sua diretoria e seus delegados eleitores ao Conselho Federal;
XIV — exercer as demais atribui¢des que Ihes forem conferidas por esta Lei ou pelo
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. 1° E livre o exercicio da enfermagem em todo o territrio nacional, observadas as
disposicdes desta lei.

Art. 2° A enfermagem e suas atividades auxiliares somente podem ser exercidas por
pessoas legalmente habilitadas e inscritas no Conselho Regional de Enfermagem com
jurisdicdo na &rea onde ocorre o exercicio.

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

| - privativamente:

a) direcdo do 6rgao 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 direcdo dos servicos de enfermagem e de suas atividades técnicas e
auxiliares nas empresas prestadoras desses servigos;

c) planejamento, organizacdo, coordenacdo, execucdo e avaliacdo dos servicos da
assisténcia de enfermagem;

()

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

i) consulta de enfermagem;

j) prescricdo da assisténcia de enfermagem;

I) cuidados diretos de enfermagem a pacientes graves com risco de vida;(grifo nosso)
m) cuidados de enfermagem de maior complexidade técnica e que exijam
conhecimentos de base cientifica e capacidade de tomar decisdes imediatas;(grifo
N0Ss0)

Il - como integrante da equipe de saude:

a) participacdo no planejamento, execuc¢do e avaliagdo da programacéo de salde;

b) participagdo na elaboracéo, execugdo e avaliagdo dos planos assistenciais de salde;
c) prescricdo de medicamentos estabelecidos em programas de sadde publica e em
rotina aprovada pela institui¢do de saude;

d) participacdo em projetos de construcéo ou reforma de unidades de internacg&o;

e) prevencao e controle sistematico da infeccdo hospitalar e de doencas transmissiveis
em geral;
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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) educacdo visando a melhoria de satde da populacéo.

Paragrafo Unico. As profissionais referidas no inciso Il 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.

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

a) participar da programacao da assisténcia de enfermagem;

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

C) participar da orientacdo e supervisdo do trabalho de enfermagem em grau auxiliar;
d) participar da equipe de sadde.

Art. 13. O Auxiliar de Enfermagem exerce atividades de nivel médio, de natureza
repetitiva, envolvendo servicos auxiliares de enfermagem sob supervisdo, bem
como a participa¢do em nivel de execucao simples, em processos de tratamento,
cabendo-lhe especialmente:

a) observar, reconhecer e descrever sinais e sintomas;

b) executar acGes de tratamento simples;

c) prestar cuidados de higiene e conforto ao paciente;

d) participar da equipe de salde.

CONSIDERANDO o0 Decreto N° 94.406/1987 que regulamenta a Lei n® 7.498, de 25 de

junho de 1986, que disp8e sobre o0 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
saude, publica ou privada, e chefia de servico e de unidade de enfermagem;

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

c) planejamento, organizacdo, coordenacdo, execucdo e avaliacdo dos servicos da
assisténcia de enfermagem;

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

e) consulta de enfermagem;

f) prescricéo 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;
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Il - como integrante de equipe de salde:

a) participagdo no planejamento, execucéo e avaliacdo da programacao de saude;

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

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

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

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

g) participacdo na prevencédo e controle das doencgas transmissiveis em geral e nos
programas de vigilancia epidemiol6gica;

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

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

j) acompanhamento da evolugdo e do trabalho de parto;

I) execucdo e assisténcia obstétrica em situacdo de emergéncia e execugao do parto
sem distocia;

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

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

0) participagdo nos programas de higiene e seguranca do trabalho e de prevencao de
acidentes e de doencas profissionais e do trabalho;

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

q) participacéo no desenvolvimento de tecnologia apropriada & assisténcia de saude;
r) participacdo em bancas examinadoras, em matérias especificas de enfermagem, nos
concursos para provimento de cargo ou contratacdo 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 - identificagdo das distocias obstétricas e tomada de providéncia até a chegada do
médico;

111 - realizag8o de episiotomia e episiorrafia, com aplicagdo 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 prestacdo de cuidados diretos de enfermagem a pacientes em estado grave;

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

d) na prevencao e no controle sistematico da infeccdo hospitalar;

e) na prevengdo e controle sistemético de danos fisicos que possam ser causados a
pacientes durante a assisténcia de salde;

f) na execucdo dos programas referidos nas letras i e o do item 11 do art. 8°;

Il - executar atividades de assisténcia de enfermagem, excetuadas as privativas do
enfermeiro e as referidas no art. 9° deste Decreto;
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111 - 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 qualificacdo;
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, nebuliza¢do, enteroclisma, enema e calor ou frio;

e) executar tarefas referentes a conservacdo 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 pos-operatérios;

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

I) executar atividades de desinfec¢do e esterilizaco;

IV - prestar cuidados de higiene e conforto ao paciente e zelar por sua seguranga,
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 salde;

V - integrar a equipe de saude;

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

a) orientar os pacientes na po6s-consulta, quanto ao cumprimento das prescricdes de
enfermagem e médicas;

b) auxiliar o Enfermeiro e o0 Técnico de Enfermagem na execucdo dos programas de
educacdo para a saude;

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

VIII - participar dos procedimentos p6s-morte.

Art. 12. Ao Parteiro incumbe:

| - prestar cuidados a gestante e a parturiente;

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

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

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

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 0564/2017 que aprova o novo Caodigo de Etica
dos Profissionais de Enfermagem, deve ser condicdo sinequanon para a pratica do exercicio da

Enfermagem, onde se destacam os artigos que seguem:
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CAPITULO Il - DOS DEVERES
[...] omissis
Art. 26 — Conhecer, cumprir e fazer cumprir o Cadigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem e demais normativos do Sistema Cofen/Conselhos Regionais de
Enfermagem.
[...] omissis
Art. 35 — Apor nome completo e/ou nome social, ambos legiveis, nimero e categoria
de inscricdo no Conselho Regional de Enfermagem, assinatura ou rubrica nos
documentos, quando no exercicio profissional.
[...] omissis
Art. 36 — Registrar no prontuario e em outros documentos as informaces inerentes e
indispensaveis ao processo de cuidar de forma clara, objetiva, cronoldgica, legivel,
completa e sem rasuras.
Art. 37 — Documentar formalmente as etapas do processo de Enfermagem, em
consonancia com sua competéncia legal.
[...Jomissis
Art.45 — Prestar assisténcia de Enfermagem livre de danos decorrentes de impericia,
negligéncia ou imprudéncia.
[...] omissis
CAPITULO I11 - DAS PROIBICOES
[...] omissis
Art.62- Executar atividades que ndo sejam de sua competéncia técnica, cientifica,
ética e legal ou que ndo oferecam seguranca ao profissional, & pessoa, a familia e a
coletividade.
[...] omissis

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 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 Resolu¢do COFEN N° 0429/12, que dispbe sobre o registro das acoes
profissionais no prontuario do paciente, e em outros documentos préprios 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
prontudrio do paciente e em outros documentos préprios da &rea, seja em meio de
suporte tradicional (papel) ou eletrdnico, as informacGes inerentes ao processo de
cuidar e ao gerenciamento dos processos de trabalho, necessarias para assegurar a
continuidade e a qualidade da assisténcia.
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CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 0514/2016, que aprova o Guia de
Recomendacdes para os registros de enfermagem no prontuario do paciente, com a finalidade de

nortear os profissionais de Enfermagem.
CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 0545/2017, que dispdes sobre anotagdo de

Enfermagem e mudanca nas siglas das categorias profissionais, conforme o art. 5°

Art. 5° - Art. 5° E obrigatorio o uso do carimbo, pelo profissional de Enfermagem
Nnos seguintes casos:

— em recibos relativos a percepcdo de honoréarios, vencimentos e salarios decorrentes
do exercicio profissional;

— em requerimentos ou quaisquer peticdes dirigidas as autoridades da Autarquia e as
autoridades em geral, em fungdo do exercicio de atividades profissionais; e,

—em todo documento firmado, quando do exercicio profissional, em cumprimento ao
Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem.

A fototerapia constitui-se na modalidade terapéutica mais utilizada mundialmente no
tratamento da hiperbilirrubinemia neonatal causada pelo aumento dos niveis de bilirrubina indireta
(lipossoluvel, ndo conjugada). A eficacia da fototerapia é dependente da absorcdo de fétons de luz
pelas moléculas de bilirrubina. Nas Gltimas décadas houve um aprimoramento das técnicas de
fototerapia, aumentando muito sua eficacia e reduzindo o numero de indicagOes de
exsanguinotransfusdo. O principal objetivo do tratamento da hiperbilirrubinemia é a prevencdo da
impregnacao cerebral pelo pigmento amarelo e suas complicagdes neuroldgicas graves, como 0
kernicterus (COLVERO; COLVERO; FIORI, 2005).

Historicamente, sabe-se que 0s nativos americanos notaram, ha muitas décadas, que a luz solar
diminuia a intensidade da coloracdo amarelada encontrada na pele de alguns recém-nascidos. Em
1956, a Irmé J. Ward, enfermeira encarregada pelos cuidados da unidade de bebés prematuros do
Rochford General Hospital em Essex, Inglaterra, mostrou a um grupo de pediatras um bebé prematuro
ictérico, que parecia amarelo-palido exceto em uma area triangular onde o amarelo era mais intenso
que no resto do corpo. Aparentemente, esta parte era coberta por uma ponta de lencol. Poucas semanas
depois, na mesma enfermaria, um frasco de sangue foi deixado exposto a luz solar durante algumas
horas e notou-se que o nivel de bilirrubina caiu 10 mg/dL, confirmando a ideia de que a luz visivel
pode afetar os niveis de bilirrubina. Foi entdo que nasceu a ideia de utilizar a fototerapia como

ferramenta clinica. A utilizacdo da fototerapia como tratamento da hiperbilirrubinemia foi proposta
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pela primeira vez em 1958 por Cremer. Desde entdo diversos progressos e novas técnicas de

fototerapia foram propostas (CARVALHO, 2001).

A exposicdo ao sol como agente terapéutico é preconizada desde a Antiguidade e seu uso
passou a ser sisteméatico quando foram confirmados os efeitos em doencgas cuténeas e sistémicas,
constituindo assim a principal fonte de radiagdo ultravioleta (RUV). Porém, a utilizagdo do sol
apresenta diversas desvantagens como a insolacao plena que nao é sempre disponivel, a intensidade
de radiacdo que é influenciada por fatores externos, o seu espectro que varia com a hora, as estaces
e a situacdo geografica, além das dificuldades praticas envolvidas na exposi¢do em si (EPSTEIN;
EPSTEIN, 1991).

Os mecanismos de acdo da radiacdo ultravioleta sobre os seres humanos passaram a ser
esclarecidos nos séculos XVIII e XIX, por Grotthus e Niels Finsen. Porém, o relato de Goeckerman
sobre os resultados da combinacdo de alcatrdo cru e radiacdo ultravioleta na psoriase foi o estimulo
maior para o desenvolvimento da Fototerapia na Dermatologia. A Fototerapia é indicada para diversas
dermatoses, muitas de alta incidéncia e dificil controle, onde citamos a Psoriase, 0 Eczema Atopico,
a Pitiriase Rosea, a Foliculite Pustulosa, a Pitiriase Liquenoide Crénica, a Urticaria, Vitiligo, a
Mastocitose, além de ser usada para o controle do Prurido (CESTARI; PESSATO; CORREA, 2007).

A fototerapia utiliza a radiacdo ultravioleta que é absorvida por cromoforos enddgenos. As
reacOes fotoquimicas resultantes alteram a biologia cutanea, levando ao efeito terapéutico desejado.
As fontes artificiais de radiacao utilizadas para fototerapia sdo as lampadas de vapor de mercurio de
média pressdo, as halégenas metalicas e as fluorescentes. As primeiras possuem campo pequeno e
com intensidade de radiacdo varidvel. Atualmente seu uso € restrito devido ao calor, por requerer
periodos longos de aquecimento e resfriamento e produzir grande quantidade de Ultravioleta C
(UVC). As lampadas halogenas metalicas incluem o mercurio e outros haldégenos. Elas emitem um
espectro de Ultravioleta (UV) continuo e de alta intensidade e podem ser acopladas a filtros para
comprimentos de onda especificos. Contudo, sdo mais instaveis, ttm pouca durabilidade, e seu custo
é relativamente alto. As fontes de irradiacdo mais usadas na pratica sdo as lampadas fluorescentes,
em cabines ou unidades portateis. Elas tém a vantagem de aquecer mais rapido e produzir menos
calor. Sua maior desvantagem é o desgaste, que obriga ao controle periddico da irradiacdo, com troca
a cada 1.000 horas de uso (CESTARI; PESSATO; CORREA, 2007).

Assim, a inscrita solicita neste parecer técnico o esclarecimento sobre as atribuicdes e

competéncias legais dos profissionais de enfermagem em relagéo a fototerapia ambulatorial. Diante
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dos pressupostos, é necessario esclarecer o que ¢ ambulatério, a palavra ambulatério se refere ao

atendimento basico de salide a uma pessoa, como tambeém ao procedimento que nao exige a internacao
do paciente.

Do ponto de vista de atendimento a salde, os servi¢cos podem ser prestados em institui¢cGes
complexas que em conjunto formam o sistema de saude. O sistema basico de saude é formado por
ambulatorios que atendem tanto na zona rural como na urbana, dependendo do nimero de habitantes
dessas regides. Existem também ambulatérios mais complexos com vérias especialidades médicas e
dos demais profissionais de saude, inclusive a Enfermagem, que realizam os procedimentos e 0s
estudos diagndsticos nas redes hospitalares.

A inscrita, na solicitacdo do parecer elaborou os seguintes questionamentos: 1) Quais as
atribuicbes do Enfermeiro, Técnico e Auxiliar de Enfermagem na realizacdo da fototerapia
ambulatorial? 2) O Auxiliar e Técnico de Enfermagem podem realizar a avaliagdo de pele e ir
aumentando o tempo de fototerapia? Ou esta ndo seria uma atividade privativa do Enfermeiro como
parte do exame fisico? 3) Uma prescricdo medica pode ser seguida pelos profissionais de
enfermagem por até quanto tempo, sem que seja realizada uma nova avalia¢éo?

Respondendo aos questionamentos supracitados da inscrita, entende-se que referente ao
questionamento 1, na legislagédo profissional ndo existem impeditivos para que a Equipe de
Enfermagem realize o tratamento de Fototerapia, desde que devidamente prescrito por profissional
competente legalmente e tecnicamente e respeitando-se 0s respectivos graus de habilitacdo de
Enfermeiros, Técnicos e Auxiliares de Enfermagem. Nesse sentido, é necessario ap6s a prescri¢ao
médica, que o Enfermeiro realize a Consulta de Enfermagem, baseado nas recomendacfes da
Resolugdo N° 358/2009, institua a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), conforme o
Art. 2° O Processo de Enfermagem organiza-se em cinco etapas inter-relacionadas, interdependentes

e recorrentes:

I — Coleta de dados de Enfermagem (ou Histérico de Enfermagem) — processo
deliberado, sistematico e continuo, realizado com o auxilio de métodos e técnicas
variadas, que tem por finalidade a obtencéo de informagdes sobre a pessoa, familia ou
coletividade humana e sobre suas respostas em um dado momento do processo satde
e doenga.

Il — Diagnéstico de Enfermagem — processo de interpretacdo e agrupamento dos
dados coletados na primeira etapa, que culmina com a tomada de decisdo sobre os
conceitos diagndésticos de enfermagem que representam, com mais exatiddo, as
respostas da pessoa, familia ou coletividade humana em um dado momento do
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processo salde e doenca; e que constituem a base para a selecdo das agdes ou

intervengdes com as quais se objetiva alcangar os resultados esperados.

1l — Planejamento de Enfermagem — determinacdo dos resultados que se espera
alcancar; e das agBes ou intervencGes de enfermagem que serdo realizadas face as
respostas da pessoa, familia ou coletividade humana em um dado momento do
processo salde e doenga, identificadas na etapa de Diagndstico de Enfermagem.

IV — Implementacdo — realizacdo das acfes ou intervencdes determinadas na etapa
de Planejamento de Enfermagem.

V — Avaliacdo de Enfermagem — processo deliberado, sistematico e continuo de
verificacdo de mudancas nas respostas da pessoa, familia ou coletividade humana em
um dado momento do processo salde doenca, para determinar se as agBes ou
intervencdes de enfermagem alcancaram o resultado esperado; e de verificacdo da
necessidade de mudancas ou adaptacdes nas etapas do Processo de Enfermagem.

Diante disso, entende-se que as atribui¢cdes do Enfermeiro, Técnico e Auxiliar de Enfermagem
na realizacdo da fototerapia ambulatorial, serdo determinadas pelas prescricbes de enfermagem,
elaboradas e elencadas pelo Enfermeiro no processo de implementacédo da Consulta de Enfermagem,
respeitando o grau de habilitacdo de cada profissional de enfermagem.

Em relagdo ao questionamento 2. Se o Auxiliar e Técnico de Enfermagem podem realizar a
avaliacdo de pele e ir aumentando o tempo de fototerapia? Ou esta ndo seria uma atividade privativa
do Enfermeiro como parte do exame fisico? Entende-se que esse tipo de avaliacdo é privativo do

enfermeiro, visto que na propria Resolucdo COFEN N 358/2009 aponta que:

Art. 4° Ao enfermeiro, observadas as disposicdes da Lei n® 7.498, de 25 de junho de
1986 e do Decreto n° 94.406, de 08 de junho de 1987, que a regulamenta, incumbe a
lideranca na execucéo e avaliacdo do Processo de Enfermagem, de modo a alcancar
os resultados de enfermagem esperados, cabendo-lhe, privativamente, o
diagndstico de enfermagem acerca das respostas da pessoa, familia ou coletividade
humana em um dado momento do processo salide e doenga, bem como a prescrigdo
das acdes ou intervencdes de enfermagem a serem realizadas, face a essas
respostas.

Art. 5° O Técnico de Enfermagem e o Auxiliar de Enfermagem, em conformidade
com o disposto na Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986, e do Decreto 94.406, de 08
de junho de 1987, que a regulamenta, participam da execucdo do Processo de
Enfermagem, naquilo que lhes couber, sob a supervisdo e orientagdo do
Enfermeiro.

Baseado nesses pressupostos, a avaliacdo da pele, bem como alteracfes dos pardmetros devem
ser realizadas pelo médico prescritor ou mesmo pelo enfermeiro quando capacitado, registrando

devidamente conforme as recomendacges vigentes em prontuario clinico ou convencional.
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de enfermagem por até quanto tempo, sem que seja realizada uma nova avalia¢cdo? Visando atender

essas informag0es cita-se a Resolugdo COFEN N° 487/2015, conforme apresentado a seguir:

Art. 3° E vedado aos profissionais de Enfermagem a execucdo de prescricao
médica fora da validade.

§ 1° — Para efeitos do caput deste artigo, consideram-se validas as seguintes
prescricdes médicas:

I — Nos servigos hospitalares, prescricfes pelo periodo de 24 horas;

Il — Nos demais servigos, as receitas e prescricbes com a indicagdo do tipo de
medicamento, procedimentos, doses e periodo de tratamento definidos pelo médico;

111 — Protocolos de quimioterapia, com quantidade de doses e periodo de tratamento
definidos pelo médico.

Art. 4° Findada a validade da prescri¢do médica, os profissionais de Enfermagem
poderao adotar as seguintes providéncias:

I — Em caso de prescri¢des médicas hospitalares com mais de 24 horas ou protocolos
de quimioterapia finalizados, informar ao médico plantonista, ou médico
supervisor/coordenador da clinica/unidade ou responsavel pelo corpo clinico da
instituicdo para tomar providéncias cabiveis;

Il — Nos servicos ambulatoriais, orientar o paciente para retornar a consulta
meédica;

Il — Nos servigos de atendimento domiciliar, informar ao médico de sobreaviso, ou
médico supervisor/coordenador do atendimento ou responséavel pelo corpo clinico da
institui¢do para tomar providéncias cabiveis.

§ 1° Em todos os casos descritos nos incisos deste artigo, os profissionais de
Enfermagem deverdo relatar por escrito o fato ocorrido, bem como as providéncias
adotadas.

§ 2° Os profissionais de Enfermagem que forem compelidos a executar prescri¢io
médica fora da validade deverdo abster-se de fazé-la e denunciar o fato e os
envolvidos ao COREN da sua jurisdicdo, que deverd, na tutela do interesse
publico, tomar as providéncias cabiveis.

Diante disso, entende-se que os profissionais de enfermagem devem considerar a prescri¢éo

médica no &mbito ambulatorial, um periodo maximo de validade de 24 horas, orientando o paciente

a retornar a consulta médica, quando a prescri¢do tiver ultrapassado o seu tempo de validade.

111 CONCLUSAO:
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Diante do que fora exposto, sabe-se que os Profissionais de Enfermagem estdo amparados

pela Lei 7.498/86, Decreto 94.406/87, Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem (CEPE)
Resolucdo N° 564/2017, respeitando o grau de competéncia, bem como levando em consideragdo
todas as Resolucbes, Decisdes e NormatizagOes vigentes do Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN).

A fototerapia, no ambito das diversas dermatoses, € amplamente utilizada como terapéutica
com efeito anti-inflamatdrio, imunossupressor e antiproliferativo. A assisténcia de enfermagem aos
pacientes submetidos a Fototerapia consiste no cuidado, na prevencdo e atenuagdo dos efeitos
colaterais causados e no uso apropriado do equipamento.

Nesse contexto, a inscrita solicita Parecer Técnico para saber: as atribui¢cdes e competéncias
legais dos profissionais de enfermagem em relacdo a fototerapia ambulatorial. E elaborou os
seguintes questionamentos: 1) Quais as atribuicdes do Enfermeiro, Técnico e Auxiliar de
Enfermagem na realizacdo da fototerapia ambulatorial? 2) O Auxiliar e Técnico de Enfermagem
podem realizar a avaliacdo de pele e ir aumentando o tempo de fototerapia? Ou esta ndo seria uma
atividade privativa do Enfermeiro como parte do exame fisico? 3) Uma prescricdo médica pode ser
seguida pelos profissionais de enfermagem por até quanto tempo, sem que seja realizada uma nova
avaliacéo?

Diante do exposto e considerando o ordenamento juridico em vigéncia, entendemos que nédo
ha impeditivos para que a Equipe de Enfermagem realize o tratamento de Fototerapia, respeitando os
graus de habilitacdo de Enfermeiros, Técnicos e Auxiliares de Enfermagem, onde esses s poderao
executar mediante prescricdo por profissional competente, legalmente e tecnicamente.

Nesse sentido, é necessario apos a prescricdo medica, que o Enfermeiro realize a Consulta de
Enfermagem, baseado nas recomendacGes da Resolugdo N° 358/2009, institua a Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE). Conforme o Art. 2° O Processo de Enfermagem organiza-se em
cinco etapas inter-relacionadas, interdependentes e recorrentes: | — Coleta de dados de Enfermagem
(ou Histdrico de Enfermagem); Il — Diagnostico de Enfermagem; 111 — Planejamento de Enfermagem;
IV — Implementacdo; V — Avaliacdo de Enfermagem.

Assim, respondendo ao questionamento 1. Entende-se que as atribuicdes do Enfermeiro,
Técnico e Auxiliar de Enfermagem na realizacdo da fototerapia ambulatorial, serdo determinadas
pelas prescricbes de enfermagem, elaboradas e elencadas pelo Enfermeiro no processo de
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implementacdo da Consulta de Enfermagem, respeitando o grau de habilitacdo de cada profissional

de enfermagem.

Em relagdo ao questionamento 2. Se o Auxiliar e Técnico de Enfermagem podem realizar a
avaliacdo de pele e ir aumentando o tempo de fototerapia? Ou esta ndo seria uma atividade privativa
do Enfermeiro como parte do exame fisico? Entende-se que esse tipo de avaliagdo é privativo do
enfermeiro, visto que na propria Resolucdo COFEN N 358/2009 aponta no Art. 4° que cabe “ao
enfermeiro, (...), privativamente, o diagndstico de enfermagem (...), bem como a prescricao das
acoes ou intervencoes de enfermagem a serem realizadas, face a essas respostas”. E no Art. 5°
“O Técnico de Enfermagem e o Auxiliar de Enfermagem, (...), participam da execucdo do
Processo de Enfermagem, naquilo que lhes couber, sob a supervisdo e orientacdo do
Enfermeiro”. Baseado nesses pressupostos, a avaliacao da pele, bem como altera¢des dos parametros
devem ser realizadas pelo médico prescritor ou mesmo pelo enfermeiro quando capacitado,
registrando devidamente conforme as recomendacBes vigentes em prontudrio clinico ou
convencional.

Para tanto, o profissional de Enfermagem, em especial o Enfermeiro, devera estar
devidamente capacitado com o fito de minimizar os riscos de negligéncia, impericia e imprudéncia,
e deverd conhecer as indicacdes, contra-indicacBes e efeitos colaterais, sendo fundamental os
cuidados com o equipamento para o sucesso do tratamento, quer seja diretamente ou acompanhado o
responsavel, onde destacamos o posicionamento da ldmpada a uma distancia ideal; a observacao se
as lampadas estdo acesas; a observacdo do numero de lampadas do equipamento e das cores
utilizadas; a protecdo das lampadas com uma placa de acrilico para filtrar os raios ultravioletas e
infravermelhos e evitar acidentes; a substituicdo das lampadas quando alcangarem o tempo de uso
determinado pelo fabricante ou quando a radiancia alcancar niveis inferiores ao minimo ideal; a
colocacdo das superficies refletoras para aumentar a superficie corporal iluminada; a verificacdo de
seu tempo de uso com data, horario e término de uso; assim como, o0s cuidados com 0 manejo dos
pacientes, onde citamos a avaliacdo dos exames laboratoriais e oftalmoldgico, a avaliagdo e protecao
da pele, a protecdo dos olhos com 6culos contra UV; a protecdo genital; a utilizacdo de lencois brancos
para aumentar a reflexdo da luz; a monitoracdo da temperatura axilar, a verificagao da hidratacao e
do peso; a observacdo das eliminac@es intestinal e urinaria; a observacdo do uso de medicacGes
concomitantes; e a realizagdo da mudanga de decubito a fim de aumentar a &rea de exposicéo e evitar

superaguecimento.
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Para tanto, deve realizar a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem-SAE em

conformidade a Resolugdo COFEN n° 358/2009 que dispde sobre a SAE e a implementagdo do
Processo de Enfermagem. Ademais, a atividade antes mencionada devera constar das normativas
administrativas da Instituicdo, respeitando-se a legislacdo vigente sobre o tema, sendo 0 manejo,
preferencialmente, disposto através de fluxogramas, os quais servirdo como subsidios para uma
assisténcia qualificada por parte dos profissionais de saude, devendo ser avaliado periodicamente
através de acompanhamento gerencial sistematico em conjunto com as entidades competentes.

E por fim, o questionamento 3. Uma prescri¢cdo médica pode ser seguida pelos profissionais
de enfermagem por até quanto tempo, sem que seja realizada uma nova avaliacdo? Visando atender
essas informac0es cita-se a Resolucdo COFEN N° 487/2015, conforme apresentados nos artigos 3° e
4°, os profissionais de enfermagem devem considerar a prescricdo médica no ambito ambulatorial,
um periodo maximo de validade de 24 horas, orientando o paciente a retornar & consulta medica,
quando a prescricao tiver ultrapassado o seu tempo de validade. Vale ressaltar, que os profissionais
de Enfermagem que forem compelidos a executar prescricdo médica fora da validade deveréo abster-
se de fazé-la e denunciar o fato e os envolvidos ao COREN da sua jurisdi¢do, que devera, na tutela
do interesse publico, tomar as providéncias cabiveis.

E nos casos de fototerapia, os profissionais se Enfermagem devem estar atentos e seguir
criteriosamente as sessdes, tempo da sessdo, dosagem/intensidade da luminosidade e local de

insercao.
E o parecer, salvo melhor juizo.

Maceid, 20 de julho de 2020.

‘ 5 4 <
(ol cle dermor Sougo

Whiratan de Lima Souzal
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 P6s-Graduacdo e Extenséo (IBPEX), Especialista em Salde Publica pelo Centro de Ensino Superior Arcanjo Mikael
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de Arapiraca (CESAMA), P6s-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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