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ADMINISTRACAO DE DROGAS VASOATIVAS, SEDATIVOS E
ASSUNTO: BLOQUEADORES NEUROMUSCULARES POR TECNICOS DE
ENFERMAGEM
I. RELATORIO

Hospital da Crianga de Maringa (HCM), por meio da Diretoria Operacional, vem solicitar
ao Conselho Regional de Enfermagem do Parana (COREN-PR) um parecer técnico sobre a administragao
de drogas vasoativas, sedativos e bloqueadores neuromusculares por técnicos de enfermagem,
particularmente em setores de alta complexidade, como unidade de terapia intensiva (UTI), centro
cirirgico e pronto atendimento. Apresentam os seguintes questionamentos:

1. A administragdo de drogas vasoativas, sedativos e bloqueadores neuromusculares por
técnicos de enfermagem ¢ permitida ou se trata de uma atividade privativa do enfermeiro?

2. Caso seja permitida, quais seriam os critérios € condi¢des para essa administracao (ex:
supervisdo direta do enfermeiro, protocolos institucionais, nivel de complexidade do paciente, necessidade
de capacitacao formal)?

II. FUNDAMENTACAO

Cerca de 50 a 80% dos pacientes internados em ambiente de terapia intensiva apresentam
dor e/ou desconforto e a prevaléncia de dor ¢ a mesma em pacientes clinicos e cirirgicos. Os pacientes
criticos apresentam dor em situagdes que normalmente ndo sentiriam se individuos saudéveis, incluindo a
simples mobiliza¢ao no leito ou mesmo durante o repouso no leito (SBIB, 2024).

A pratica da sedagdo em Unidades de Terapia Intensiva (UTI) ¢ de grande prevaléncia,
tendo como objetivo atenuar efeitos negativos associados aos cuidados intensivos, tais como: ventilagao
mecanica (VM), intubagdo orotraqueal, sondagem vesical e enteral, pungdes venosas arteriais;
minimizando a ansiedade do paciente, mantendo-o responsivo aos estimulos e confortavel sob ventilagao
mecanica (Mendes et al. 2019).

A sedacdo ¢ o ato de sedar, palavra de origem do latim sedatum, que significa moderar a
acdo excessiva, serenar, acalmar uma pessoa que se encontra excitada; também pode ser entendido como
remocdo ou atenuacdo de estado de ansiedade por meios farmacoldgicos. Atualmente entende-se que
sedacdo ¢ a administracdo de medicamentos com o objetivo de proporcionar conforto ao paciente através
da diminui¢do do nivel de consciéncia com o uso de drogas. Ela pode ser classificada em leve, ou



ansiolise; moderada, ou sedagdo consciente; e sedacao profunda (Mendes et al. 2019).

Sedagdo leve: consiste na diminuigdo do nivel de consciéncia com a manutengdo da resposta a
comandos verbais, sendo que as fun¢des de coordenagdo e cognitiva podem estar comprometidas;
além disso, ¢ caracterizada por auséncia de alteragdes nas fungdes respiratorias e cardiovasculares,
sendo permitido o uso de benzodiazepinicos (midazolam e diazepam), opiodides (fentanil) e
propofol, desde que seja feita apenas uma das medicagdes.

Sedacdo moderada: ¢ caracterizada pela diminuicdo do nivel de consciéncia induzida por drogas,
permitindo a resposta a estimulos verbais ou tateis; a respiragdo e ventilagdo encontram-se
adequadas, podendo ser necessaria intervencdo, e a funcdo cardiovascular estd normalmente
mantida.

Sedacdo profunda: ¢ caracterizada pela depressdo de consciéncia por meio farmacoldgico, no qual
so ha resposta a estimulos dolorosos repetidos; neste a fungdo respiratoria e permeabilidade das
vias aéreas podem ser alteradas, sendo necessdria intervengdo na via aérea e a fungdo
cardiovascular encontra-se preservada.

No que diz respeito as drogas vasoativas (DVA) tem-se que sdo amplamente utilizadas no
ambiente das Unidades de Terapia Intensiva (UTI) com o objetivo de manter a estabilidade hemodinamica
dos pacientes. Tais medicamentos tém agdo vascular periférica, pulmonar e/ou cardiaca, dependendo da
dose administrada, interagindo com receptores diferentes (Rangel e Silva, 2023). Entre as drogas
vasoativas estdo a Dopamina, Dobutamina, Nitroglicerina, Nitroprussiato de Soédio,Vasopressina,
Levosimendam ¢ a Noradrenalina (COREN BA, 2016).

Os Bloqueadores Neuromusculares (BNM) sdo farmacos que promovem relaxamento da
musculatura estriada esquelética, inibindo o impulso nervoso nas jungdes neuromusculares ( JNM). Sao
utilizados no intraoperatorio ¢ em unidades de terapia intensiva, facilitando a intubacao orotraqueal (IOT)
e a manipulacdo do sitio cirargico. Quando associado a anestesia geral diminui a dose dos outros
anestésicos e, consequentemente, os riscos de depressdo respiratoria e cardiovascular no pos-operatorio
(PO) (BARBA, LEMOS e CARVALHO, 2023).

Os BNM podem ser classificados de acordo com o mecanismo de acdo, em despolarizantes
e ndo despolarizantes, e, segundo o tempo de acdo no organismo, em curta, média ¢ longa duragdo. As
principais complicagdes associadas a administragdo dos BNM estdo relacionadas ao sistema respiratorio,
devido ao Bloqueio Neuromuscular Residual (BNMR), podendo levar a fraqueza muscular; obstrugdo das
vias aéreas superiores; risco de aspiracdo, associado a funcdo prejudicada da laringe; diminuicdo da
saturagdo de oxigénio (0O2); depressdo respiratoria, entre outras complicagdes pulmonares. Tais
complicacdes, por sua vez, podem levar a necessidade de re intubagdo e ao maior tempo de permanéncia
do paciente na sala de recuperagdo pds-anestésica (SRPA) (BARBA, LEMOS e CARVALHO, 2023).

A enfermagem desempenha um papel fundamental na administragdo de medicamentos, nos
diferentes campos de atuacao, principalmente nos setores mais criticos como: centro cirurgico, Unidade de
Terapia Intensiva e Pronto Atendimento, sendo essencial para garantir a seguranca e a eficacia do
tratamento dos pacientes

Ao realizar busca de pareceres técnicos pelos Conselhos Regionais de Enfermagem acerca
destas tematicas, foram encontradas publicagdes em varios Estados.

O COREN PA emitiu parecer técnico n° 40/2021 acerca do questionamento sobre a possibilidade
de o profissional enfermeiro alterar a vazdo de sedativos de pacientes em regime de ventilagdo
mecanica, ndo estando o procedimento prescrito por um profissional médico. Concluiram que nio
¢ competéncia dos profissionais de enfermagem (Enfermeiros, Técnicos e Auxiliares de
Enfermagem) realizar prescri¢do, programagdo e/ou alteragdo dos pardmetros de drogas sem
prescrigdo prévia do médico. O enfermeiro intensivista pautado em conhecimento e
fundamentagdo cientifica pode auxiliar na decisdo do manejo das drogas anestésicas e/ou
analgésicas, em colaboracdo com os médicos assistenciais. O Decreto n° 94.406/87 que
regulamenta a lei n° 7.498/86, estabelece que o paciente grave é de responsabilidade do enfermeiro,
cabendo ao Técnico de Enfermagem as atividades auxiliares, de nivel médio técnico, atribuidas a
equipe de Enfermagem, cabendo-lhe assistir ao Enfermeiro na prestacdo de cuidados diretos de
Enfermagem a pacientes em estado grave (COREN PA, 2021)

Esta camara técnica também emitiu parecer acerca da temadtica sob n°41/2023. O
questionamento versava sobre atuagdo do Enfermeiro na sedacdao para exames endoscopicos bem como a
administracdo de anestésicos/sedativos pelo técnico de enfermagem durante o procedimento endoscopico.
Conclui-se que



a sedacdo do paciente bem como a administragdo de anestésicos/sedativos durante os
procedimentos endoscopicos e cirrgicos constituem ato médico. Como integrante da equipe de
satde, o profissional de enfermagem poderad atuar nos setores de endoscopia, instrumentando e
auxiliando no procedimento, bem como nos cuidados diretos ao paciente. Nas demais Unidades de
Atendimento, fazendo parte da equipe multidisciplinar, os profissionais de enfermagem sio
legalmente habilitados para manipular e administrar anestésicos/sedativos desde que devidamente
prescritos. As institui¢des devem elaborar protocolos garantindo a seguranga nos procedimentos e
processos de trabalho desenvolvidos pela equipe de enfermagem. E imprescindivel também que os
profissionais sejam devidamente treinados e capacitados, e que auxiliares e técnicos de
enfermagem atuem sob a supervisio do Enfermeiro (COREN PR, 2023).

Ainda sobre a sedagdo, o COREN SP emitiu o parecer n°11/2013 para responder ao
questionamento sobre a possibilidade do enfermeiro auxiliar o médico endoscopista em exame
endoscdpico sob sedagdo, sem a presenca de médico responsavel pela sedagdo. Concluiu-se que

o enfermeiro estd impossibilitado de assumir a responsabilidade pela sedagdo do paciente durante
os procedimentos endoscopicos, mesmo tratando-se de enfermeiro com especializagdo em
endoscopia ou anestesiologia, visto que a sedagdo/anestesia se trata de competéncia do profissional
médico. Recomenda-se a elaboragdo de Protocolo Institucional para a utilizagdo de sedagdo em
procedimentos endoscopicos, garantindo o atendimento seguro e o aprimoramento da equipe
multiprofissional com treinamentos e equipamentos disponiveis para o atendimento de possiveis
intercorréncias (COREN SP, 2013).

O mesmo entendimento foi emitido pelo COREN de Roraima sob n° 04/2019. A solicitagao
foi quanto ao preparo e administracdo de medicamentos de sedagdo por profissionais de enfermagem
durante procedimentos ambulatoriais e/ou cirtrgico que envolvam sedacdo e analgesia de pacientes em
Unidade Hospitalar. Concluiu-se que ndo compete ao profissional de enfermagem o preparo e
administracao de sedacdo profunda e/ou anestesia. Devendo casos de sedacdo leve e moderada serem
avaliados pela direcdo de enfermagem e resguardando a necessidade de implementagdo por protocolo
institucional (COREN RR, 2019).

O parecer de n°25/2024 emitido por esta camara técnica a respeito do questionamento se o
enfermeiro esteta pode realizar sedacdo consciente com 6xido nitroso em procedimentos estéticos se
possuir curso de capacitacdo, embora ndo seja em ambiente critico mas estético. Concluiu que,

em analise a Lei do Exercicio Profissional e Resolugdoes COFEN n°529/2016 (alterada pelas
ALTERADA PELAS RESOLUCOES COFEN N°S 626/2020 E 715/2023) e 526/2020, ndo é
competéncia do enfermeiro esteta induzir a sedagdo consciente com oOxido nitroso. Em
contrapartida, salientamos que o enfermeiro esteta tem respaldo legal para realizar a anestesia local
para controle da dor nos procedimentos estéticos, através da técnica de infiltragdo com Lidocaina
1% e 2% sem vasoconstricdo conforme Parecer Coren-PR 24/2023, desde que habilitado nos
termos da Resolugdo Cofen 715/2023 (COREN PR, 2024). Parecer semelhante foi emitido pelo
COREN RO sob n° 05/2025, a respeito da pratica de sedag@o consciente com uso de 6xido nitroso,
se com habilitagdo e capacitagdo o enfermeiro pode realizar em clinicas e concluiu que ndo ¢
competéncia do enfermeiro induzir a sedagéio consciente com 6xido nitroso (COREN RO, 2024).

Quanto a administragcdo de drogas vasoativas, 0 COREN SP emitiu parecer sob n® 55/2011
para responder ao questionamento sobre atuacdo do Enfermeiro em unidades de terapia intensiva quanto
ao manejo do paciente com hipotensdo arterial em uso de drogas vasoativas. Pode-se concluir que o
profissional médico, obrigatoriamente presente na unidade, ¢ responsavel pela prescri¢ao, alteracdo de
dosagem (o que inclui o desmame) e suspensdo do uso de farmacos vasoativos (COREN SP, 2011).
Parecer do COREN BA sob n° 22/2016 também reforca que nao ¢ competéncia dos profissionais de
enfermagem (Enfermeiros, Técnicos e Auxiliares de Enfermagem) realizar prescri¢do, programacao e/ou
alteracdo dos parametros de drogas vasoativas sem prescricao prévia do médico. O enfermeiro intensivista
pautado em conhecimento e fundamentacdo cientifica pode auxiliar na decisdo do manejo das drogas
vasoativas, em colaboracdo com os médicos assistenciais. O Decreto n° 94.406/87 que regulamenta a lei n°
7.498/86, estabelece que o paciente grave ¢ de responsabilidade do enfermeiro, cabendo ao Técnico de
Enfermagem as atividades auxiliares, de nivel médio técnico, atribuidas a equipe de Enfermagem,
cabendo-lhe assistir ao Enfermeiro na prestacdo de cuidados diretos de Enfermagem a pacientes em estado
grave.

Parecer emitido por esta cAdmara técnica foi a respeito da responsabilidade da equipe de
enfermagem no ajuste de drogas vasoativas na Terapia Intensiva € no acionamento de equipe médica.

Conclui-se que o exercicio da Enfermagem em ambiente critico, requer capacitagdo técnico-



cientifica e capacidade de articulagio multidisciplinar e multiprofissional. Ante aos
questionamentos recebidos, nota-se que a Enfermagem deve estar atenta e pronta para tomada de
decisdo e implementagdo de intervengdes articuladas com a Sistematizagdo da Assisténcia de
Enfermagem, devendo sempre acionar aos demais membros da equipe de satide em prol do bem
estar e seguranca dos pacientes assistidos. A alteragdo de prescricdo médica, em especial de drogas
vasoativas, deve ser vista com cautela, especialmente quando o médico assistente ndo se encontra
disponivel. Embora a UTI seja um setor critico e dindmico, que muitas vezes requer administragdo
de drogas com posterior registro em situacdes de emergéncia, a sua administragdo esta
condicionada a presenca e anuéncia do médico responsavel. Entende-se que a equipe de
enfermagem ndo deve alterar infusdo de medicagdes sem prévia prescricdo médica, ou prévia
atualizagdo da mesma, pois ndo ha amparo legal para esta pratica (COREN/PR N° 34/2023).

Foi solicitado ao COREN de Sergipe a emissdo de parecer técnico sobre mudanca de vazao
de drogas vasoativas, sedacdo e bloqueadores neuromusculares, sem prescrigdo médica nos casos de nao
urgéncia e emergéncia no setor de Terapia Intensiva, referente ao cargo de Enfermeiro Intensivista e ao de
Técnico de Enfermagem. O parecer foi sob n° 02/2022 e concluiu que ndo ¢ competéncia dos
profissionais de enfermagem (Enfermeiros, Técnicos e Auxiliares de Enfermagem) realizar altera¢do na
vazao de drogas vasoativas, sedativos e bloqueadores musculares sem prescricdo, em situacdes de nao
urgéncia e emergéncia, no setor de Terapia Intensiva (COREN SE, 2022).

De acordo com o Decreto n® 94.406/87 que regulamenta a Lei n® 7.498, de 25 de junho de
1986, que dispde sobre o exercicio da Enfermagem, e d4 outras providéncias aponta que:
Art. 8° — Ao enfermeiro incumbe:
I — privativamente:

a) direcdo do orgdo de Enfermagem integrante da estrutura basica da instituicdo de satide, publica
ou privada, e chefia de servigo e de unidade de Enfermagem:;

b) organizacao e direcdo dos servicos de Enfermagem e de suas atividades técnicas e auxiliares nas
empresas prestadoras desses servicos;

¢) planejamento, organizagdo, coordenagdo, execugdo e avaliagdo dos servicos 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 [grifo nosso}

h) cuidados de Enfermagem de maior complexidade técnica e que exijam conhecimentos
cientificos adequados e capacidade de tomar decisdes imediatas [grifo nosso];

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

I — assistir ao Enfermeiro:

a) no planejamento, programagdo, orientagdo e supervisdo das atividades de assisténcia de
Enfermagem;

b) na prestacido de cuidados diretos de Enfermagem a pacientes em estado grave [grifo
nossoj;

II — executar atividades de assisténcia de Enfermagem, excetuadas as privativas do Enfermeiro e as
referidas no Art. 9° deste Decreto:

III — integrar a equipe de saude.
Quanto ao cdodigo de ética dos profissionais da enfermagem:
CAPITULO I - DOS DIREITOS

Art. 1° Exercer a Enfermagem com liberdade, seguranca técnica, cientifica e ambiental, autonomia,
e ser tratado sem discriminag@o de qualquer natureza, segundo os principios e pressupostos legais,
éticos e dos direitos humanos.

[..]
Art. 4° Participar da pratica multiprofissional, interdisciplinar e transdisciplinar com
responsabilidade, autonomia e liberdade, observando os preceitos éticos e legais da profissao.

[.]

Art. 22 Recusar-se a executar atividades que ndo sejam de sua competéncia técnica, cientifica,



ética e legal ou que ndo oferegam seguranca ao profissional, a pessoa, a familia e a coletividade.

[...]
CAPITULO II - DOS DEVERES

[..]
Art. 26 Conhecer, cumprir e fazer cumprir o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem e
demais normativos do Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem.

Art. 28 Comunicar formalmente ao Conselho Regional de Enfermagem e aos 6rgdos competentes
fatos que infrinjam dispositivos éticos-legais e que possam prejudicar o exercicio profissional e a
segurancga a saude da pessoa, familia e coletividade.

Art. 45 Prestar assisténcia de Enfermagem livre de danos decorrentes de impericia, negligéncia ou
imprudéncia.

Art. 46 Recusar-se a executar prescri¢do de Enfermagem e Médica na qual ndo constem assinatura
e numero de registro do profissional prescritor, exceto em situagdo de urgéncia e emergéncia.

§ 1° O profissional de Enfermagem devera recusar-se a executar prescricio de Enfermagem e
Meédica em caso de identificagdo de erro e/ou ilegibilidade da mesma, devendo esclarecer com o
prescritor ou outro profissional, registrando no prontuario.

§ 2° E vedado ao profissional de Enfermagem o cumprimento de prescri¢io a distancia, exceto em
casos de urgéncia e emergéncia e regulagdo, conforme Resolugdo vigente.

Art. 47 Posicionar-se contra, ¢ denunciar aos 6rgdos competentes, acdes ¢ procedimentos de
membros da equipe de satde, quando houver risco de danos decorrentes de impericia, negligéncia
e imprudéncia ao paciente, visando a prote¢@o da pessoa, familia e coletividade.

[...]

CAPITULO III - DAS PROIBICOES

Art. 61 Executar e/ou determinar atos contrarios ao Codigo de Etica e a legislagdo que disciplina o
exercicio da Enfermagem.

Art. 62 Executar atividades que nao sejam de sua competéncia técnica, cientifica, ética e legal ou
que nao ofere¢am seguranga ao profissional, a pessoa, a familia e a coletividade.

Art. 63 Colaborar ou acumpliciar-se com pessoas fisicas ou juridicas que desrespeitem a legislagao
e principios que disciplinam o exercicio profissional de Enfermagem.

Art. 78 Administrar medicamentos sem conhecer indicagdo, agdo da droga, via de administragdo ¢
potenciais riscos, respeitados os graus de formacao do profissional.

Art. 79 Prescrever medicamentos que ndo estejam estabelecidos em programas de satde publica
e/ou em rotina aprovada em instituicdo de satde, exceto em situagdes de emergéncia.

Art. 80 Executar prescri¢cdes e procedimentos de qualquer natureza que comprometam a seguranga
da pessoa.

Art. 81 Prestar servigos que, por sua natureza, competem a outro profissional, exceto em caso de
emergeéncia, ou que estiverem expressamente autorizados na legislacdo vigente.

III. CONCLUSAO

Diante do exposto, perfaz se que o exercicio da Enfermagem em ambientes criticos
demanda, de forma inequivoca, a observancia de competéncias técnico-cientificas especificas, bem como a
aptidao para a atuacao integrada em equipes multiprofissionais e interdisciplinares. Tal exigéncia encontra
respaldo nos principios da legalidade, da responsabilidade técnica e da dignidade da pessoa humana, sendo
imprescindivel que o profissional de enfermagem atue em conformidade com os preceitos éticos e legais
que regem a profissdo, conforme disposto na Lei n° 7.498/86 ¢ no Codigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem. Assim, a capacitacdo continua e a articulagdao colaborativa configuram-se nao apenas como
prerrogativas, mas como deveres legais e €ticos, essenciais a garantia da seguranga do paciente € a
efetividade da assisténcia prestada.

Embora grande parte dos pareceres referenciados versem sobre a atribuicdo do enfermeiro
nas alteragdes de prescri¢ao das drogas vasoativas, sedativos e bloqueadores neuromusculares, fica claro
que trata-se de atribuicdo do médico e que o enfermeiro pode realizar a administragdo desde que apresente



conhecimento técnico cientifico. Ao técnico de enfermagem, de acordo com o decreto n® 94.406/87, ¢
facultado as atividades auxiliares, de nivel médio técnico, atribuidas a equipe de Enfermagem, cabendo-
lhe assistir ao enfermeiro na prestagdo de cuidados diretos de Enfermagem a pacientes em estado grave.

Confirma-se que, nos setores de Unidade de Terapia Intensiva (UTI) e Pronto Atendimento,
¢ admissivel que o técnico de enfermagem proceda & administragdo de farmacos vasoativos, sedativos e
bloqueadores neuromusculares, desde que tal atuacao tenha por finalidade a manutencao dos parametros
clinicos previamente estabelecidos por profissional médico. Ressalta-se que a referida administragao
medicamentosa deve ocorrer sob a supervisao direta e continua do enfermeiro responsavel pela equipe de
enfermagem. Ademais, ¢ condigdo indispensavel a presenga do médico assistente no momento da indugao
da sedacao, conforme preceitos legais e éticos que regulam o exercicio profissional na area da saude.

No ambito do Centro Cirtrgico, a administracdo desses medicamentos ¢ de competéncia
privativa do médico anestesiologista, cuja presenga € obrigatoria durante todo o ato cirurgico, assegurando
0 monitoramento integral e a seguranga do paciente, conforme os preceitos ético-legais da atuagdo
multiprofissional.

E imperativo que os profissionais de enfermagem exercam suas acdes, fomentadas pela
elaboragdo efetiva do Processo de Enfermagem, conforme Resolucdo COFEN n°® 736/2024 e que os
servigos criem protocolos assistenciais de boas praticas, considerando a legislagdo especifica e as
atribui¢des de cada categoria da equipe multiprofissional, com posterior validacdo pelos respectivos
responsaveis técnicos e imediata capacitacdo de todos os envolvidos no processo assistencial. A educagao
continuada deve ser realizada frequentemente e sempre documentada.

Realizado pela Camara Técnica de Pareceres Técnicos
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