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PARECER TECNICO COREN/PR N° 025/2022

Assunto: Papel do enfermeiro na montagem, testagem e
programacao de parametros de ventiladores.

1. FATO

Solicitado parecer técnico sobre montagem do circuito do ventilador
mecanico, sua testagem e programacgao de parametros minimos na maquina, no

ambito da equipe multiprofissional

2. FUNDAMENTAGAO E ANALISE

O suporte ventilatério pode substituir total ou parcialmente a ventilagao
espontanea de pacientes que apresentam insuficiéncia respiratoria e que
necessitem de reducao de trabalho respiratério e otimizagao de trocas gasosas.
Assim, pode ser tanto invasivo (pelo tubo endotraqueal ou canula de
traqueostomia), quanto n&o invasivo, como por ventilagdo mecanica nao invasiva
(VNI) ou ainda por presséo positiva continua nas vias aéreas (CPAP) (AMIB;
SBPT, 2013; BARBAS et al., 2014; ZANEI 2020a).

Enquanto na ventilacdo mecanica invasiva o contato do paciente ao
ventilador € em geral continuo, na ventilagdo mecénica ndo invasiva a interface
com o ventilador ocorre por mascaras que podem estar acopladas em face, nariz
e/ou boca ou ainda sob capacete. Estes podem admitir uso intermitente nos
casos em que a ventilagao espontanea é tolerada (ZANEI, 2020b).

Asma, Doencga Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC), Covid-19, edema
agudo de pulmao, sindrome do desconforto respiratorio agudo (SDRA),
pneumonia grave, sepse, vitimas de traumas graves, choques anafilaticos,
rebaixamento do nivel de consciéncia (RNC), instabilidade hemodinamica e
escolha eletiva para realizagdo de procedimentos sao alguns exemplos que
podem ser citados como contextos em que a terapia de suporte ventilatério pode
requerer uso de ventilagdo mecanica (VM), a depender da analise de qual

Rua Prof. Jodo Argemiro Loyola, n® 74, Seminario, Curitiba/PR - CEP: 80240-530
Administrativo: (41) 3301-8400 | Atendimento: (41) 3301-8500 |corenpr.gov.br



N Coren®

Conselho Regional de Enfermagem do Parand

modalidade e parametros, baseados em cada caso clinico (AMIB; SBPT, 2013;
BARBAS et al., 2014; ZANEI, 2020a).

Estima-se que 70% dos pacientes admitidos em Unidades de Terapia
Intensiva (UTI) sdo mantidos sob VM, sendo a intubacdo orotraqueal (IOT) a
mais comum, embora em pacientes com necessidade de VM prolongada
também evoluam com a necessidade de realizagcado da traqueostomia. A equipe
de enfermagem sob supervisdo direta do enfermeiro deve nesse contexto
permanecer vigilantes tendo em vista a complexidade dos pacientes e o risco de
evolugao desfavoravel mediante assisténcia inadequada (ZANEI, 2020).

Zanei (2020, p. 288) destacou alguns cuidados de enfermagem prioritarios

nos vacientes sob VM:

“Manutencao de adequada fixagcao do tubo traqueal;

Avaliacao e prevengéao do risco de extubagao ndo planejada;
Verificagdo das condi¢des da cavidade oral (presenca de lesdes em
lingua, dentes, gengivas, mucosas e labios;

Avaliacdo e prevencao de problemas relacionados ao cuff,
Manutengdo da permeabilidade das vias aéreas (umidificagcdo e
aspiragao endotraqueal);

Diminuigao da resisténcia das vias aéreas;

Manutengéo do decubito do paciente entre 30 e 45°;

Prevencao do crescimento da flora bacteriana na cavidade oral;
Controle do residuo gastrico em pacientes com sondas enterais de
acordo com protocolo institucional;

Prevengao de infeccao pulmonar;

Apds extubagao, observagdo e controle de sinais de edema
laringeo que podem reverter espontaneamente ou piorar;
rouquidao, dificuldade para falar e deglutir”.

Reitera-se a necessidade de os profissionais da Enfermagem exercerem

suas acdes pautadas na concretizagdo da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE), de acordo com o disposto na Resolugdo COFEN no
358/2009 (COFEN, 2009). Além disso, a Lei do Exercicio Profissional da
Enfermagem, em seu artigo 11, esclarece que ao profissional enfermeiro (a)
compete, privativamente a:

[.]

“c) planejamento, organizagdo, coordenacdo, execugao e avaliagao
dos servicos da assisténcia de enfermagem;

i) consulta de enfermagem;

j) prescricéo da assisténcia de enfermagem;

I) cuidados diretos de enfermagem a pacientes graves com risco de
vida;
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[...]
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 saude:
a) participagdo no planejamento, execugcdo e avaliagdo da
programagao de saude;
b) participacdo na elaboracdo, execucdo e avaliacdo dos planos
assistenciais de saude” [...] (BRASIL, 1987).
[...]

Segundo o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, disposto

na Resolugdo COFEN N° 564/2017, cabe ainda ao profissional:

[..]" Art. 22° (Direitos) - Recusar-se a executar atividades que nao
sejam de sua competéncia técnica, cientifica, ética e legal ou que ndo
oferecam segurancga ao profissional, a pessoa, familia e coletividade.
[...] Art. 59 (Deveres) — Somente aceitar encargos ou atribuigdes,
quando se julgar técnica, cientifica e legalmente apto para o
desempenho seguro para si e para outrem.

[...] Art. 62 (Proibigdes) - Executar atividades que nao sejam de sua
competéncia técnica, cientifica, ética e legal ou que ndo oferecam
seguranga ao profissional, a pessoa, a familia e a coletividade.

[...] Art. 81 (Proibigbes) - Prestar servigcos que, por sua natureza,
competem a outro profissional, exceto em caso de emergéncia, ou que
estiverem expressamente autorizados na legislagao vigente” (COFEN,
2017)

Com base na Resolucdo COFEN N° 639/2020 que dispde sobre as
competéncias do Enfermeiro no cuidado aos pacientes em ventilagdo mecanica

no ambiente extra e intra — hospitalar, nota-se que:

“‘Art. 1° No ambito da equipe de enfermagem, é competéncia do
Enfermeiro a montagem, testagem e instalagdo de aparelhos de
ventilagdo mecénica invasiva e nao-invasiva em pacientes adultos,
pediatricos e neonatos.

Art. 2° No contexto do processo de Enfermagem, é competéncia do
Enfermeiro a monitorizagao, a checagem de alarmes, o ajuste inicial e
0 manejo dos parametros da ventilagdo mecanica tanto na estratégia
invasiva quanto nao-invasiva.

§1° O ajuste inicial e manejo dos parametros da ventilagdo mecanica
de que trata o artigo 2° desta resolugdo devem ocorrer sob
coordenagao médica.

§2° No ambito da equipe de Enfermagem, constitui procedimento
privativo do Enfermeiro a coleta de sangue arterial para fins de
monitorizacdo gasométrica e respiratoria.

Art. 3° Na montagem, testagem e instalacao de aparelhos de ventilagdo
mecanica, € competéncia do Enfermeiro:

| — a fixagdo e centralizagdo do tubo traqueal, assim como a
monitorizagdo da pressdo do ciiff (balonete) da protese em niveis
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seguros e a averiguagao quanto ao seu correto posicionamento;

Il — a realizagdo e a avaliagdo da necessidade de aspiracdo das vias
aéreas nos pacientes sob ventilagdo mecanica, de acordo com as
diretrizes elencadas na Resolugdo Cofen n°® 557/2017;

lll — a realizagao e/ou prescrigao dos cuidados em relagao ao orificio
da traqueostomia e a integridade da pele periestomal;

IV — a realizagdo e/ou prescri¢cao de higiene bucal, incluindo o uso do
gluconato de clorexidina 0,12% ou outras solugbes antissépticas
cientificamente recomendadas, em pacientes sob ventilagao mecanica;
V — participar da decisdo, da realizagédo e/ou prescri¢do na Equipe de
Enfermagem dos procedimentos relacionados a pronagéo de pacientes
sob ventilagdo mecanica e aplicagdo dos cuidados relacionados a
prevencgéao dos incidentes associados” (COFEN, 2020).

Em recente publicagdo do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) a
respeito das atribuicbes e responsabilidades da equipe de enfermagem na
assisténcia ao paciente sob ventilagdo mecanica, destacou-se que:

[...] considero que nos cuidados referente a ventilagdo mecanica
invasiva ou nao invasiva cabe ao Enfermeiro no ambito da equipe de
Enfermagem a montagem, testagem, ajuste inicial, troca de circuitos e
instalacdo de aparelhos de ventilagdo mecanica em pacientes adultos,
pediatricos e neonatos

Com relagdo a manutengao preventiva concordo com o parecer da
Camara Técnica entendendo que nao cabe ao Enfermeiro realizar este
procedimento. O Enfermeiro deve encaminhar ao setor responsavel o
aparelho de ventilagdo mecanica por defeito ou tempo de reviséo.

A retirada de pronga e mascara de CPAP é uma atividade simples e
ndo invasiva pode ser realizada pelo técnico de Enfermagem
devidamente capacitado e sob a supervisdo do Enfermeiro, como parte
do processo de Enfermagem, respeitados os principios técnicos, éticos
e legais (COFEN, 2021).

3. CONCLUSAO

Diante do exposto, reitera-se que o suporte ventilatério e a manipulagao
das distintas abordagens de ventilagdo mecanica constituem uma pratica
avangada da enfermagem. Nesse sentido, obedecendo aos preceitos da Lei do
Exercicio Profissional e Cédigo de Etica dos Profissionais da Enfermagem,
compete no ambito da equipe de enfermagem, aos enfermeiros privativamente
a montagem, testagem e programacédo de parametros de ventiladores. Para
tanto, este profissional deve estar devidamente capacitado para tais atribuicoes
bem como alinhado ao planejamento da equipe multiprofissional no que se refere
a abordagem terapéutica de cada caso.
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Especificamente sobre a instalacdo de parametros e ajustes dos
ventiladores, considera-se que ao enfermeiro deve apresentar conhecimento e
dominio de terminologias usadas em ventilagdo mecanica, bem como seus
parametros minimos e todas as suas inter-relagdes. Entretanto, a decisdo de
quais parametros serdao mantidos ou ajustados deve estar alinhada a conduta
meédica, conforme o disposto na Resolugdo COFEN N° 639/2020.

Esclarece-se ainda que as fung¢des discutidas no fato deste parecer nao
correspondem a atividades exclusivas do escopo profissional da Enfermagem,
podendo, portanto, ser desempenhadas por outros membros da equipe
multiprofissional capacitados. Entretanto, ndo compete a este conselho legislar
sobre atribuigdes de outras categorias profissionais.

Assim, avalia-se a pertinéncia de procedimentos e distribuicbes de
atribuicoes estarem bem definidas nos estabelecimentos de saude e constarem
em protocolos e procedimentos operacionais padrao (POP), resguardando as
legislagdes vigentes, considerando a capacidade de cada um dos envolvidos no
cuidado e zelando por boas praticas nos cuidados de suporte ventilatorio.

Curitiba, 03 de outubro de 2022.

Realizado pela Comissao de Parecer Técnico
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