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PARECER TECNICO N.° 029/2022 COREN-AL
INTERESSADO: PRESIDENTE DO COREN-AL
REFERENCIA: PAD/COREN-AL N° 556/2022

Solicitacdo de que o COREN-AL emita Parecer
Técnico (PT) revisando o PT n°® 004/2010 a respeito
do procedimento hipodermaclise.

| RELATORIO:

Trata-se de encaminhamento de documento em epigrafe, de solicitacdo do Presidente
desta egrégia autarquia, de emissdo de parecer técnico pelos pareceristas homeados pela
Portaria COREN-AL N° 225/2022, de 22 de setembro de 2022, sobre a consulta formulada pela
Enfermeira Carla Jaqueline Freire Damasceno Botelho, COREN-AL N° 238.774-ENF. A
mesma solicita revisdo do Parecer Técnico Coren-AL n° 004/ 2022, mais especificamente no
tocante & extensdo do procedimento, atualmente restrito ao enfermeiro em Alagoas, para ser
executado também pelo técnico de enfermagem devidamente capacitado, considerando posi¢édo

adotada por outros regionais.

Il FUNDAMENTACAO E ANALISE CONCLUSIVA:

CONSIDERANDO o Decreto n° 94.406/ 87 e a Lei n° 7.498/86, que regulamentam o

exercicio profissional de enfermagem;

Art. 11 - O Enfermeiro exerce todas as atividades de enfermagem, cabendo-lhe, 1
privativamente, dentre outras acfes: a) dire¢do do 6rgdo de enfermagem integrante da
estrutura basica da instituicdo de satde, publica e privada, e chefia de servigo e de
unidade de enfermagem; b) organizac&o e direcdo dos servicos de enfermagem e de suas
atividades técnicas e auxiliares nas empresas prestadoras desses servigos; c)
planejamento, organizacdo, coordenagdo, execucdo e avaliacdo dos servicos da
assisténcia de enfermagem; i) consulta de enfermagem; j) prescricdo da assisténcia de
enfermagem; I) 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 decisdes imediatas; Il - como
integrante da equipe de salde:

CONSIDERANDO os termos da Resolugédo n® 358, de 15 de outubro de 2009, que
dispde sobre a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem e a implementacdo do Processo
de Enfermagem em ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado profissional de
Enfermagem;
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Art. 1° O Processo de Enfermagem deve ser realizado, de modo deliberado e

sistematico, em todos os ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado
profissional de Enfermagem.

§ 1°—os ambientes de que trata o caput deste artigo referem-se a institui¢des prestadoras
de servicos de internacdo hospitalar, instituicbes prestadoras de servigos ambulatoriais
de salde, domicilios, escolas, associagcfes comunitarias, fabricas, entre outros.

§ 2° — quando realizado em instituicGes prestadoras de servigos ambulatoriais de salde,
domicilios, escolas, associa¢cdes comunitarias, entre outros, o Processo de Saude de
Enfermagem corresponde ao usualmente denominado nesses ambientes como Consulta
de Enfermagem. Art. 2° O Processo de Enfermagem organiza-se em cinco etapas inter-
relacionadas, interdependentes e recorrentes: | — Coleta de dados de Enfermagem; Il —
Diagnéstico de Enfermagem; Il — Planejamento de Enfermagem; IV — Implementaco;
V — Avaliacéo de Enfermagem

Aurt. 3° O Processo de Enfermagem deve estar baseado num suporte tedrico que oriente
a coleta de dados, o estabelecimento de diagndsticos de enfermagem e o planejamento
das agdes ou intervencdes de enfermagem; e que forneca a base para a avaliacdo dos
resultados de enfermagem alcancados.

Art. 4° Ao enfermeiro, observadas as disposi¢Ges 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
lideranga na execucdo e avaliacdo do Processo de Enfermagem, de modo a alcancar 0s
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 salde e doenga, bem como a prescricdo das a¢des 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 Ihes couber, sob a supervisao e orientagdo do Enfermeiro.

CONSIDERANDO os termos da Resolu¢do COFEN n° 564/ 2017, que aprova 0 Novo
Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem:

Art. 22 (Direitos) Recusar-se a executar atividades que ndo sejam de sua
competéncia técnica, cientifica, ética e legal ou que ndo oferecam seguranga
ao profissional, a pessoa, a familia e a coletividade.

Art. 59 (Deveres) Somente aceitar encargos ou atribui¢cbes quando se julgar
técnica, cientifica e legalmente apto para o desempenho seguro para si e para
outrem.

Art. 62 (ProibicGes) Executar atividades que ndo sejam de sua competéncia
técnica, cientifica, ética e legal ou que ndo oferecam seguranca ao profissional,
a pessoa, a familia e a coletividade.

CONSIDERANDO o Parecer Técnico Coren-AL n° 004/2010, que dispde sobre as

atribuicbes do Enfermeiro e Técnico de Enfermagem relacionadas aos procedimentos
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hipodermdclise, cateterismo nasoenteral e vesical de demora e alivio em domicilio (Assisténcia

em Home Care):

(2) O cateterismo nasoenteral e a instalacdo e cuidados com a hipodermdclise,
enquanto atribuicdo da Enfermagem ¢é atividade privativa do Enfermeiro
devidamente capacitado.

CONSIDERANDO o Parecer Técnico Coren-SP n° 031/2014 do CORENY/SP, que
refere que na hipodermdclise, tanto a puncdo quanto a administracdo de fluidos prescritos,
podem ser realizadas por membros da equipe de Enfermagem (Enfermeiro, Técnico e Auxiliar
de Enfermagem), desde que o profissional seja treinado, capacitado e suas habilidades
constantemente validadas por meio da educagéo permanente.

CONSIDERANDO O Parecer n° 004/2017 do Coren/BA, que em sua concluséo refere
gue 0 uso da via subcutédnea e quando indicado a realizacdo da hipodermdclise, pode ser
realizada tanto pelo Enfermeiro quanto pelo Técnico ou Auxiliar de Enfermagem, seja durante
a puncao e/ou administracdo de fluidos e medicamentos prescritos, desde que o profissional
esteja habilitado e tenha conhecimento quanto a compatibilidade para infusdo das solucdes.

CONSIDERANDO o Parecer Téecnico do Coren/ DF n° 17/2018 relativo a que

profissional deve realizar a hipodermaclise:

na hipodermdéclise, tanto a pungdo quanto a administragdo de fluidos
prescritos, podem ser realizadas por membros da equipe de enfermagem
(Enfermeiro, Técnico e Auxiliar de Enfermagem), desde que o profissional
seja treinado, capacitado e suas habilidades constantemente validadas por
meio da educagdo permanente. Logo, ressaltamos que a pratica da
hipodermdclise pelo Auxiliar e Técnico de Enfermagem somente podera ser
realizada mediante a supervisao direta do enfermeiro.

CONSIDERANDO o Parecer Técnico do Coren/ RS n° 02/2019 referente a realizagao
de Hipodermaclise por profissional de enfermagem:

0 uso da via subcutanea, quando indicado a realizacdo da
hipoderméclise, pode ser realizada tanto pelo enfermeiro quanto pelo
técnico de enfermagem, seja a puncdo e/ou administracéo de fluidos e
medicamentos prescritos. A utilizacdo dessa via de administracdo de
medicamentos exige que o profissional esteja habilitado e tenha
conhecimento do volume maximo a ser administrado, da velocidade de
infusdo e da compatibilidade das solucbes para que ela acontega de
forma segura.

CONSIDERANDO a Resposta Técnica do Coren-SC n°011/2019 sobre a competéncia
da equipe de enfermagem na realizacdo da hipodermaclise:
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conclui que a hipodermdclise, tanto a puncdo quanto a administracdo de
fluidos prescritos, podem ser realizadas pela equipe de Enfermagem
(Enfermeiro, Técnico e Auxiliar de Enfermagem), desde que esses
profissionais estejam devidamente capacitados, com suas habilidades
constantemente validadas por meio da educacdo permanente e o procedimento
previsto no protocolo institucional.

Os cuidados de Enfermagem com relacdo a hipodermaclise séo os seguintes: monitorar
0 sitio da puncdo quanto a: sinais de irritacdo local nas primeiras 4 horas; sinais flogisticos:
edema, calor, rubor e dor; endurecimento; hematoma; necrose do tecido (complicagéo tardia).
Monitorar o paciente quanto a: presenca de febre, calafrio, dor; cefaleia; ansiedade; sinais de
sobrecarga cardiaca como: taquicardia, turgéncia jugular, hipertensdo arterial, tosse, dispneia.
Fazer rodizio do sitio de puncdo a cada 96 horas, respeitando a distancia de 5 cm do local da
puncdo anterior. Considerar caracteristicas clinicas do paciente, e ambientais. Apds a
administracdo de medicacéo, injetar 1 ml de soro fisioldgico a 0,9% para garantir que todo o
conteddo do dispositivo foi introduzido no sitio de puncdo. Se for observado edema local,
recomenda-se diminuir o gotejamento ou suspender a infusdo (INCA, 2009).

A0 que se observa, tem sido um entendimento comum dos Conselhos Regionais de
Enfermagem que a realizacdo da hipodermaclise seja executada ndo apenas pelo enfermeiro,
como também pelo auxiliar e pelo técnico de enfermagem devidamente capacitado e sob
supervisdo do enfermeiro.

Destaca-se ainda que o procedimento deve ser uma pratica continua e salienta-se que as
atribuicbes que envolvem a infusdo no tecido subcutaneo, devem estar claramente

descritas nos protocolos institucionais.

111 CONCLUSAO:

Mediante o exposto, confirma-se a necessidade de atualizacdo do Parecer Técnico
Coren-AL n° 004/2010, que limitava a realizacdo da hipodermdclise como privativa ao
enfermeiro. Tal procedimento deve, no presente, ter sua execucdo estendida para o auxiliar e
para o técnico de enfermagem, devidamente capacitados e sob supervisdo do enfermeiro.

Recomenda-se a equipe de enfermagem a elaboracdo/ adogdo de protocolos
operacionais padrdo (POP), e normas e rotinas, acerca das atribui¢cdes que envolvem a infuséo

no tecido subcutaneo. O protocolo serd, assim, uma tecnologia que orientard a equipe no
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tocante as condutas, devendo ser elaborado e submetido ao Conselho Regional de Enfermagem,

de acordo com 0 anexo da decisdo n° 043/2018, que aprova o Manual para elaboragéo de
Regimento Interno, Normas, Rotinas e Protocolos Operacionais Padrdo (Pop) para a Assisténcia
de Enfermagem do Conselho Regional de Enfermagem de Alagoas.

Enfatiza-se que a Enfermagem deve sempre fundamentar suas acdes em recomendacdes
cientificas atuais, teorias de enfermagem consagradas e realizar seus procedimentos mediante
a elaboracéo efetiva do Processo de Enfermagem, conforme descrito na Resolu¢do COFEN n°
358/2009 e a partir do Dimensionamento do Quadro de Pessoal de Enfermagem, descrito na
Resolucdo COFEN n° 543/2017.

E o parecer, salvo melhor juizo.

Macei0, 10 de novembro de 2022.
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LUCAS KAYZAN BARBOSA DA SILVA
COREN-AL N°432.278-ENF

1 Enfermeiro, Teblogo, Académico de Direito e de Letras - Licenciatura (Portugués). Mestre em Enfermagem pelo
programa de pos-graduagdo em Enfermagem (PPGENF) da Escola de Enfermagem e Farmécia (ESENFAR) da
Universidade Federal de Alagoas (UFAL). P6s-graduado, latu sensu, pelo programa de Residéncia de Enfermagem
em Psiquiatria e Salde Mental da Universidade Estadual de Ciéncias da Saude de Alagoas (UNCISAL). P6s-
graduado, lato sensu, em Psicopatologia pela Faculdade de Ensino Regional Alternativa (FERA). Pés-graduado,
lato sensu, em Ciéncias da Religido pela Faculdade de Teologia Integrada (FATIN). P6s-graduando em Préticas
Integrativas e Complementares em Salde (PICS) pela Faculdade Venda Nova do Imigrante (FAVENI). Pds-
graduando em Antropologia Cultural e Social pela Faculdade Focus (FOCUS). Pds-graduando em Gestdo da Salde
pela Faculdade Intervale (INTERVALE). Graduado em Enfermagem pela Universidade Federal de Alagoas
(UFAL) - campus Arapiraca. Bacharel em Teologia pela Faculdade Evangélica de Tecnologia, Ciéncias e
Biotecnologia da CGADB (FAECAD). Graduando em Direito pela Universidade Estadual de Alagoas (UNEAL).
Graduando em Letras (Portugués) pela Universidade Norte do Parana (UNOPAR). Atuou como docente nos cursos
de graduacdo em Enfermagem, Nutri¢cdo, Biomedicina e Psicologia pela Rede UNIRB em Arapiraca, no periodo
de 2019.1 a 2020.1. Compde a Camara Técnica de Atencdo Psicossocial do Conselho Regional de Enfermagem
de Alagoas (COREN-AL). Atua na Secretaria Municipal de Satde de Junqueiro como Coordenador de Atencédo
Priméria & Satde (APS). Desenvolve estudos e conferéncias com énfase em: Teorias de Enfermagem, Saude do
Homem, Salde Mental Perinatal, Politicas Publicas de Salde e Espiritualidade no Cuidado. Disponivel:
<http://lattes.cnpq.br/2017832417071397>.
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2 Enfermeiro. Doutorando em Sociedade, Tecnologias e Politicas Publicas pelo programa de pés-graduagdo
stricto sensu (SOTEPP) do Centro Universitario Tiradentes (UNIT-AL). Mestre em Enfermagem pelo
programa de poés-graduacdo stricto sensu (Mestrado em Enfermagem Assistencial — MPEA) da Universidade
Federal Fluminense (UFF/RJ). Especialista em Emergéncia Geral pelo Programa de pés-graduagdo lato sensu em
Enfermagem na modalidade Residéncia da Universidade Estadual de Ciéncias da Saude de Alagoas (UNCISAL-
AL). Especialista em Obstetricia pelo programa de pds-graduacéo lato sensu em Enfermagem da Faculdade
Integrada de Patos (FIP-PB). Especialista em Dermatologia pelo programa de pos-graduagdo lato sensu em
Enfermagem da Faculdade Integrada de Patos (FIP-PB). Especialista em Neonatologia e Pediatria pelo programa
de pés-graduacdo lato sensu em Enfermagem da Faculdade Integrada de Patos (FIP-PB). Especialista em
Enfermagem do Trabalho pelo programa de p6s-graduacéo lato sensu em Enfermagem do Instituto Brasileiro de
Pds-Graduagdo e Extensdo (IBPEX). Especialista em Satde Publica pelo programa de pos-graduagdo lato sensu
em Enfermagem do Centro de Ensino Superior Arcanjo Mikael de Arapiraca (CEAP). Especialista em Psiquiatria
e Salde Mental pelo programa de pds-graduacdo lato sensu em Enfermagem da Faculdade da Regido Serrana
(FARESE). Pés-graduando em Enfermagem em Estética pelo programa lato sensu da Faculdade Venda Nova do
Imigrante (FAVENI). Pés-graduando em Enfermagem Forense pelo programa lato sensu da Faculdade Unyleya
(UNYLEYA). Graduado em Enfermagem pela Faculdade CESMAC do Sertdo. Atua como Professor Adjunto |
do Curso de Graduacdo em enfermagem do UNIT/Alagoas. Coordenador da Pos-Graduacdo em Urgéncia,
Emergéncia e UTI do Centro Universitario Tiradentes (UNIT-AL). Coordenador da P6s-Graduagdo em Saude da
Mulher: Ginecologia e Obstetricia do Centro Universitario Tiradentes (UNIT-AL). Presidente da Comissdo de
Gerenciamento das CTs do COREN — AL. Membro da Comiss&o Nacional de Urgéncia e Emergéncia do COFEN.
Tutor da Liga Académica em Enfermagem em Emergéncia Geral/LAEEG (UNIT-AL). Membro parecerista do
Comité de Etica e Pesquisa (CEP) — UNIT Alagoas. Docente dos Cursos de Pos-graduagdes do UNIT, GRUPO
CEFAPP, FIP e ATUALIZA. Enfermeiro Plantonista do Hospital de Emergéncia Dr. Daniel Houly. Enfermeiro
Obstétrico do Hospital da Mulher Dra Nise da Silveira. Proprietario e Enfermeiro da Clinica Integrada de Curativos
ENFIMED/Arapiraca. Disponivel: < http:/lattes.cnpq.br/5238394370060297>.
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