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Capitulo I

COREN/RO - 1989/2016
VINTE E SETE ANOS DE LUTA PELO RECONHECIMENTO
E VALORIZACAO DA ENFERMAGEM DE RONDONIA

I — HISTORICO

Com a efetivagdo do Conselho Federal de Enfermagem e dos Conselhos
Regionais de Enfermagem, amparada pela Lei n.° 5.905/73, o entdo Territério Federal de
Rondoénia ficou subordinado ao Conselho Regional de Enfermagem do Amazonas, na
condicdo de delegacia, tendo como delegada a Enfermeira Lucinda Shookenes Bentes. Em
1988, o Conselho Federal de Enfermagem — Cofen, determinou a instalagdo do Coren-RO,
de acordo com a DECISAO COFEN N.° 11 de 27 de dezembro de 1988 ¢, no dia 25 de
Fevereiro de 1989, foi efetivada a criagdo do Coren-RO, com a posse do Primeiro Plenario,
em conformidade com a Decisdo Cofen n.° 01/89, sendo empossada como presidente a
Enfermeira Issolda Brasil de Mendonga, com mandato até 30/10/89. Nesta época o Coren-
RO foi instalado em sede provisdria situada a Avenida Carlos Gomes, s/n, Porto Velho/RO,
sendo transferido posteriormente para Av. Brasilia, n.° 2639, Centro. Em 15 de dezembro
de 1989 toma posse como Presidente do Coren- RO, o Enfermeiro Nelson da Silva
Parreiras, que presidiu o Conselho por dois mandatos, encerrando suas gestdes em agosto
de 1991.

Em setembro/91 foi empossado na presidéncia, o Enfermeiro Diogo Nogueira do
Casal, eleito pelo Plenario para o mandato de 31/10/91 a 30/10/92. Durante essa gestdo foi
criada a 1 Representacdo do Coren-RO, no municipio de Vilhena, e as Representagdes nos
municipios de Ariquemes e Pimenta Bueno. Nesse periodo também, criou-se a Unidade de
Fiscalizacdo, adquiriu a sede propria situada a rua Jodo Goulart, n.° 881, bairro Mato
Grosso, Porto Velho-RO, realizou a 1* Semana Estadual de Enfermagem, coordenada pelo
Coren-RO, e instituiu a Medalha de Honra ao Mérito da Enfermagem de Rondonia. Em
outubro/92 foi eleita a Diretoria para o mandato de 31/10/92 a4 30/10/93, sendo empossado
novamente como Presidente o Enfermeiro Diogo Nogueira do Casal. Nesta gestdo foram
criadas as representacdes de Ouro Preto D'Oeste, Ji-Parand, Guajara-Mirim, Jaru,
Presidente Médici, Colorado D'Oeste ¢ Rolim de Moura e realizado I Simpdsio de
Enfermagem de Rondénia.

Em 31/10/93 a 30/10/96 assume como presidente do Coren-RO, o Enfermeiro
Vanderlei Martins Lima. E nesse mesmo periodo, no ano 1995, o Coren-RO realizou o |
Congresso Rondoniense de Enfermagem. Para a gestdo de 31/10/96 a 30/04/98, assume
novamente a presidéncia do Coren—RO o Enfermeiro Diogo Nogueira do Casal. Em
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01/05/98 toma posse como Presidente a Enfermeira Maria do Socorro Bandeira de Jesus,
ficando no mandato até 30/10/99.

No periodo de 31/10/1999 a 30/04/2001 o Conselho foi presidido pela Enfermeira Maria
Sueli Dantas e no periodo de 01/05/2001 a 06/04/2002 pelo Enfermeiro Manoel Carlos
Neri da Silva. Em seguida tomou posse a Enfermeira, Margareth das Gragas Oliveira, que
ficou durante o periodo de 07/04/2002 a 06/10/2002. Em 2002 o Coren-RO realizou o I
Encontro dos Conselhos de Enfermagem da Regido Norte e sediou a Plenaria do Conselho
Federal de Enfermagem. Ainda em 2002 assume novamente a presidéncia do Coren-RO, o
Enfermeiro Manoel Carlos Neri da Silva, que ficou no mandato de 07/10/2002 a
30/05/2005. Neste periodo, o Coren-RO criou e inaugurou a sua primeira Subse¢do no
Municipio de Cacoal. A partir de 31/10/2005 até 30/04/2007, assume a presidéncia o
Enfermeiro Leonardo Severo da Luz Neto e no periodo de 01/07/2007 a 30/10/2008,
assume como presidente a Enfermeira Silvia Maria Neri Piedade. Nesse periodo o Coren-
RO implanta o Nucleo Anjos da Enfermagem de Rondonia. Em 2008 o Coren-RO realizou
eleigdes diretas, compondo o Plenario para a gestdo do triénio 2009/2011. Na elei¢do
interna do Plenario, o Enfermeiro Francisco Carlos Oliveira Morais foi eleito presidente
para o periodo de 01/11/2008 a 30/04/2010. No segundo momento, foi eleito o Enfermeiro
Diogo Nogueira do Casal, com mandato de 01/05/2010 até 31/12 de 2011.

Durante esta gestao o Coren-RO alcangou grandes conquistas para a Enfermagem
rondoniense, entre elas destaca-se o langamento do Programa de Qualificagdo dos
Profissionais de Enfermagem de Rondonia/ENFRO, recebeu do Cofen, o Coren-Mével, o
qual veio facilitar o acesso dos profissionais junto ao Conselho, criou e inaugurou trés
novas Subse¢des nos municipios de Ji-Parana (2009) e Ariquemes e Vilhena (2011).
Realizou concurso publico para preenchimento de vagas na Autarquia e com o apoio do
Conselho Federal adquiriu anova Sede do Coren-RO.

Nas elei¢des diretas realizadas em 2011, para a gestdo do triénio 2012/2014, foi
eleita Presidente a Enfermeira, Patricia da Silva Ribeiro, nessa mesma Gestdo a
Enfermeira Ana Paula Santos Cruz presidiu o Coren-RO no periodo de 01/10/2013 a
31/05/2014. Durante esse periodo, além de outras ac¢des, foi dado continuidade ao
Programa de Qualificagdo dos Profissionais de Enfermagem de Rondonia/ENFRO, ao
atendimento descentralizado através do Coren-movel, a contratagdo de novos funcionarios
tanto para a sede como para as subseg¢des, inclusive com novos fiscais possibilitando a
intensificacdo das agdes de fiscalizagdo em todo o Estado.

E no referente ano de 2014, uma nova eleic¢éo direta foi realizada no Coren-RO,
onde foi eleita uma nova gestdo que ficard a frente desta Autarquia, no tri€nio
compreendido no periodo de 2015/2017. Em 25 de fevereiro de 2016, em que o Coren-RO
comemora 27 anos de histdria e atuagéo, esta gestdo que traz como bandeira “Agregar para

Avangar”, presidido pela presidente, Enfermeira Ana Paula Santos Cruz, vem trabalhando
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nos compromissos assumidos com a categoria para aprimorar a assisténcia em saude e
garantir que a Enfermagem seja exercida somente por pessoas habilitadas e em
conformidade com os preceitos legais.

Retomamos a lembranga de gestdes deste a prosperidade democratica e a
autonomia pelos saberes e praticas profissionais e de inter-relagdes no campo de atuagdo
social da saude. Podemos considerar que nesses 27 anos de luta pela valorizacdo
profissional, um longo caminho foi trilhado, foram muitas as conquistas deste Regional,
desde a sua criag@o. Contudo, sabemos que ainda ha muito a ser conquistado. Mas a nossa
luta continua na certeza de reconhecimento e valorizagao diante dos objetivos almejados
pela enfermagem rondoniense.

Outra tradicdo durante esses 27 anos, ¢ a realizagdo das “Semanas de
Enfermagem de Ronddnia”, que sdo promovidas e realizadas anualmente pelo Coren-RO,
e que em 2016, esta em sua 24* edigdo, o que tem constituido no ambito do estado de
Rondénia um grande palco de confraternizac@o e de discussdo dos assuntos relevantes para
aenfermagem Rondoniense.

Coren-RO, Associacio e Sindicato

As lutas trabalhistas sdo papeis das entidades de classes, que sdo empresa com
“natureza juridica”, “sem fins lucrativos” e “constituida para prestar servicos a seus
associados”.

Os sindicatos sdo “associag@o para fins de estudo, defesa e coordenacdo dos
interesses profissionais”, enquanto que as associagdes sdo “instituigdes com fungdes
semelhantes as dos sindicatos, porém a filiacdo por parte das empresas é feita sem
obrigatoriedade”.

O Coren-RO, por sua vez, ¢ uma autarquia que tem a competéncia de registra o
profissional; disciplinar o exercicio do oficio; inclusive impondo penalidades; legislar e
fazer cumprir a legislacdo da Enfermagem; e zelar pelo bom conceito da Profissao.

Mesmo assim, o Coren-RO nfo se omite e se preocupa com 0S NOSSO
profissionais. O Coren-RO defende uma tabela salarial para os profissionais. Defendemos
ainda o dimensionamento de Enfermagem, que permite uma maior qualidade na prestacao
do servigo, ja que haveria um menor nimero de paciente por profissional, dentre tantos
posicionamento de melhorias das condi¢bes de trabalho e consequente melhoria na
assisténcia.

Além disso, o Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem encabega
debates sobre a promulgacao de leis que beneficiam e Enfermagem, como o projeto de lei
que estipula em 30 horas semanais a jornada de trabalho da profissdo, projeto de Lei que
proibe a formagdo de Enfermeiro e Técnicos de Enfermagem na modalidade ndo-
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presencial — EaD e pela regulamentagdo de repouso dos profissionais de Enfermagem
durante o horario de trabalho com condig¢des dignas de descanso.

Mas recentemente o Cofen apoiou o Projeto de Lei 4930/2016, regulamenta que
os futuros profissionais de Enfermagem deverdo demonstrar, um exame obrigatorio de
suficiéncia, os conhecimentos basicos fundamentais para o exercicio da profissdo.

Orgio Associacdes Sindicatos Sistema
Caractéristicas Cofen/Conselhos
regionais
Finalidade Desenvolvimento Defesa econdmica Disciplinar e
cientifico e social- Fiscalizagdo do
cultural exercicio
profissional
Origem ou | Registro em | Outorga da carga |Lein® 5.905/1973
criacdo cartério de pessoas | sindical
juridicas
Tipo de | Sociedade Civil de | Sociedade Civil de | Autarquia Federal
Organizacio direito privado direito privado
Membros ou | Enfermeiros, Enfermeiros, Enfermeiros e
inscritos Técnicos/Auxiliares | Técnicos/Auxiliares Técnicos/Auxiliares
de Enfermagem e |de Enfermagem e |de Enfermagem
académicos. académicos/estudantes
Competéncias Atividade técnico- | Defesas Trabalhistas Impedir Leigos
cientifica e socio- atuarem e defesa da
culturais sociedade
Filiacdo Facultativa Facultativa Obrigatdria
Eleicio Pelos Associados Pelos Sindicalizados Coren: pelos
inscritos.
Cofen: delegados
eleitores
Controle Conselho Fiscal Conselho  Fiscal e | Tribunal de Contas
Financeiro Ministério do | da Unido
Trabalho

SEDE: Rua Marechal Deodoro, 2621 - Centro - CEP: 76.801-106 - Porto
Velho/RO - Fones: (69)3223-2627/3223-2628 Fax: (69) 3224-5617

SUBSECAO CACOAL: Av.Belo Horizonte, 2900 - Sala 6 - Jardim Clodoaldo
-CEP: 76.963-692 - Cacoal/RO - Fone/Fax: (69) 3443-4558

SUBSECAO VILHENA: Av. Marechal Rondom, 870 Sala 122 - Centro - CEP:
76.900-082 - Ji-Parana/RO - Fone/Fax: (69) 3422-0758

SUBESECAO VILHENA: Av. Major Amarante, 3211 - Sala 03 - Centro - CEP:
76-980-972 Vilhena/RO - Fone/Fax: (69)3221-4739

Fiscalizacio: (69) 9214-9241 / E-mail: fiscalizacaocoren.ro@hotmail.com
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Capitulo 11

LEGISLACAO INSTITUIDORA DO
SISTEMA COFEN / COREN’S
LEI N 5.905/73

Dispde sobre a criagéo dos Conse-
lhos Federal e Regionais de Enfer-
magem 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, vin-
culada ao Ministério do Trabalho e Previdéncia Social.

Art. 2°. O Conselho Federal e os Conselhos Regionais sdo drgdos disciplinadores
do exercicio da profissdo de enfermeiro ¢ das demais profissdes compreendidas nos
servicos de Enfermagem.

Art. 3°. O Conselho Federal, ao qual ficam subordinados os Conselhos Regionais,
tera jurisdi¢do em todo o territorio nacional ¢ sede na Capital da Republica.

Art. 4°. Haverd um Conselho Regional em cada Estado e Territério, com sede na
respectiva capital, e no Distrito Federal.

Paragrafo unico. O Conselho Federal podera, quando o numero de profissionais ha-
bilitados na unidade da federacdo for interior a cinqiienta, determinar a formacdo de
regides, compreendendo mais de uma unidade.

Art. 5° O Conselho Federal terd nove membros efetivos e igual nimero de suplen-
tes, de nacionalidade brasileira, e portadores de diploma de curso de Enfermagem de
nivel superior.

Art. 6°. Os membros do Conselho Federal e respectivos suplentes serdo eleitos por
maioria de votos, em escrutinio secreto, na Assembléia dos Delegados Regionais.

Art. 7°. O Conselho Federal elegera dentre seus membros, em sua primeira reunifo,
o Presidente, o Vice-presidente, o Primeiro e o Segundo Secretarios ¢ o Primeiro e o
Segundo Tesoureiros.

Art. 8°. Compete ao Conselho Federal:

[ - aprovar seu regimento interno e os dos Conselhos Regionais;

[1 - instalar os Conselhos Regionais;
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IIT - elaborar o Codigo de Deontologia de Enfermagem e altera-lo, quando necessa-
rio, ouvidos os Conselhos Regionais;

IV - baixar provimentos e expedir instru¢des, para uniformidade de procedimento e
bom funcionamento dos Conselhos Regionais;

V - dirimir as duvidas suscitadas pelos Conselhos Regionais;

VI - apreciar, em grau de recursos, as decisdes dos Conselhos Regionais;

VII - instituir o modelo das carteiras profissionais de identidade e as insignias da
profissdo;

VIII - homologar, suprir ou anular atos dos Conselhos Regionais;

[X - aprovar anualmente as contas e a proposta orcamentaria da autarquia,

remetendo-as aos 6rgdos competentes;

X - promover estudos e campanhas para aperfeicoamento profissional;

XI - publicar relatorios anuais de seus trabalhos;

XII - convocar e realizar as elei¢cdes para sua diretoria;

XIII - exercer as demais atribuigdes que lhe forem conferidas por lei.

Art. 9° - O mandato dos membros do Conselho Federal sera honorifico e tera a dura-
¢do de trés anos, admitida uma reeleicéo.

Art. 10 - A receita do Conselho Federal de Enfermagem sera constituida de:

I - um quarto da taxa de expedicéo das carteiras profissionais;

II - um quarto das multas aplicadas pelos Conselhos Regionais;

IIT - um quarto das anuidades recebidas pelos Conselhos Regionais;

IV - doagdes e legados;

V - subvengoes oficiais;

VI - rendas eventuais.

Paragrafo unico. Na organizac¢do dos quadros distintos para inscri¢do de profissio-
nais o Conselho Federal de Enfermagem adotara como critério, no que couber, o dispos-
tona Lei n®2.604, de 17 de setembro 1955.

Art. 11. Os Conselhos Regionais serdo instalados em suas respectivas sedes, com
cinco a vinte e um membros e outros tantos suplentes, todos de nacionalidade brasileira,
na proporg¢do de trés quintos de Enfermeiros e dois quintos de profissionais das demais
categorias do pessoal de Enfermagem reguladas em lei.

Paragrafo tnico. O numero de membros dos Conselhos Regionais serd sempre im-
par, e a sua fixagdo serd feita pelo Conselho Federal, em propor¢do ao numero de pro-
fissionais inscritos.

Art. 12. Os membros dos Conselhos Regionais e respectivos suplentes serdo eleitos
por voto pessoal, secreto e obrigatorio, em época determinada pelo Conselho Federal,
em Assembléia Geral especialmente convocada para esse fim.

§ 1°. Para a eleicdo referida neste artigo serdo organizadas chapas separadas, uma
para enfermeiros ¢ outra para os demais profissionais de Enfermagem, podendo votar,
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em cada chapa, respectivamente, os profissionais referidos no artigo 11.

§ 2°. Ao eleitor que, sem causa justa, deixar de votar nas elei¢des referidas neste
artigo, serd aplicada pelo Conselho Regional multa em importancia correspondente ao
valor da anuidade.

Art. 13. Cada Conselho Regional elegera seu Presidente, Secretario e Tesoureiro,
admitida a cria¢do de cargos de Vice-presidente, Segundo-secretario e Segundo- tesou-
reiro, para os Conselhos com mais de doze membros.

Art. 14. O mandato dos membros dos Conselhos Regionais serd honorifico e terd
duracdo de trés anos, admitida uma reeleic@o.

Art. 15. Compete aos Conselhos Regionais;

I- deliberar sobre inscri¢do no Conselho e seu cancelamento;

IT - disciplinar e fiscalizar o exercicio profissional, observadas as diretrizes gerais do
Conselho Federal;

IIT - fazer executar as instrugdes ¢ provimentos do Conselho Federal;

IV - manter o registro dos profissionais com exercicio na respectiva jurisdicéo;

V - conhecer e decidir os assuntos atinentes a ética profissional, impondo as penali-
dades cabivelis;

VI - elaborar a sua proposta or¢gamentéria anual e o projeto de seu regimento interno
¢ submeté-los a aprovacdo do Conselho Federal;

VII - expedir a carteira profissional indispensavel ao exercicio da profissdo, a qual
terd fé publica em todo o territdrio nacional e servird de documento de identidade;

VIII - zelar pelo bom conceito da profissdo e dos que a exergam;

IX - publicar relatérios anuais de seus trabalhos e relagdo dos profissionais registra-
dos;

X - propor ao Conselho Federal medidas visando a melhoria do exercicio profissio-
nal;

XI - fixar o valor da anuidade;

XII - apresentar sua prestagdo de contas ao Conselho Federal, até o dia 28 de feve-
reiro de cada ano;

XIII - eleger sua diretoria e seus delegados eleitores ao Conselho Federal,

XIV - exercer as demais atribui¢des que lhes forem conferidas por esta Lei ou pelo
Conselho Federal.

Art. 16. A renda dos Conselhos Regionais serd constituida de:

[ - trés quartos da taxa de expedic@o das carteiras profissionais;

IT - trés quartos das multas aplicadas;

III - trés quartos das anuidades;

IV - doagdes ¢ legados;

V - subvengdes oficiais, de empresas ou entidades particulares;

VI - rendas eventuais.
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Art. 17. O Conselho Federal e os Conselhos Regionais deverdo reunir-se, pelo me-
nos, uma vez mensalmente.

Paragrafo unico. O Conselheiro que faltar, durante o ano, sem licenca prévia do res-
pectivo Conselho, a cinco reunides perderd o mandato.

Art. 18. Aos infratores do Cédigo de Deontologia de Enfermagem poderao ser apli-
cadas as seguintes penas:

I - adverténcia verbal;

I1 - multa;

[1I - censura;

IV - suspensdo do exercicio profissional;

V - cassagdo do direito ao exercicio profissional.

§ 1°. As penas referidas nos incisos I, II, TIT e TV deste artigo séo da algcada dos
Conselhos Regionais ¢ a referida no inciso V, do Conselho Federal, ouvido o Conselho
Regional interessado.

§ 2°. O valor das multas, bem como as infracdes que implicam nas diferentes pena-
lidades, serdo disciplinados no regimento do Conselho Federal e dos Conselhos Regio-
nais.

Art. 19. O Conselho Federal e os Conselhos Regionais terdo tabela prépria de pesso-
al, cujo regime serd o da Consolidacdo das Leis do Trabalho.

Art. 20. A responsabilidade pela gestdo administrativa e financeira dos Conselhos
caberd aos respectivos diretores.

Art. 21. A composigdo do primeiro Conselho Federal de Enfermagem, com mandato
de um ano, sera feito por ato do Ministro do Trabalho ¢ Previdéncia Social, mediante
indicacdio, em lista triplice, da Associag@o Brasileira de Enfermagem.

Paragrafo unico. Ao Conselho Federal assim constituido caberd, além das atribui-
cOes previstas nesta Lei:

a) promover as primeiras elei¢des para composi¢do dos Conselhos Regionais e ins-
tala-los;

b) promover as primeiras elei¢gdes para composi¢do do Conselho Federal, até noven-
ta dias antes do termino do seu mandato.

Art. 22. Durante o periodo de organiza¢io do Conselho Federal de Enfermagem, o
Ministério do Trabalho e Previdéncia Social lhe facilitara a utilizagdo de seu proprio
pessoal, material e local de trabalho.

Art. 23. Esta Lei entrard em vigor na data da sua publicacdo, revogadas as disposi-
¢des em contrario.

Brasilia, 12 de julho de 1973.
(Ass.) Emilio G. Médici, Presidente da Republica, ¢
Julio Barata, Ministro do Trabalho e Previdéncia Social
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Capitulo 111
REGULAMENTACAO DO EXERCICIO PROFISSIONAL
LEI N° 2.604, DE 17 DE SETEMBRO DE 1955

Regula o exercicio da enferma-
gem profissional.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA; faco saber que 0 CONGRESSO NACIONAL
decreta e eu sanciono a seguinte lei:

Art 1° E livre o exercicio de enfermagem em todo o territério nacional, observadas
as disposi¢des da presente lei.

Art 2° Poderdo exercer a enfermagem no pafs:
1) Na qualidade de enfermeiro:

a) os possuidores de diploma expedido no Brasil, por escolas oficiais ou reconheci-
das pelo Governo Federal, nos termos da Lei n® 775, de 6 agosto de 1949;

b) os diplomados por escolas estrangeiras reconhecidas pelas leis de seu pais e que
revalidaram seus diplomas de acordo com a legisla¢do em vigor;

¢) os portadores de diploma de enfermeiros, expedidos pelas escolas e cursos de en-
fermagem das for¢as armadas nacionais ¢ for¢as militarizadas, que estejam habilitados
mediante aprovagdo, naquelas disciplinas, do curriculo estabelecido na Lei n® 775, de 6
de agosto de 1949, que requererem o registro de diploma na Diretoria do Ensino Supe-
rior do Ministério da Educag¢io e Cultura.

2) Na qualidade de obstetriz:

a) os possuidores de diploma expedido no Brasil, por escolas de obstetrizes, oficiais
ou reconhecidas pelo governo Federal, nos termos da Lei n°® 775, de 6 de agosto de
1949;

b) os diplomados por escolas de obstetrizes estrangeiras, reconhecidas pelas leis do
pais de origem e que revalidaram seus diplomas de acordo com a legislacdo em vigor.

3) Na qualidade de auxiliar de enfermagem, os portadores de certificados de auxiliar
de enfermagem, conferidos por escola oficial ou reconhecida, nos termos da Lei n® 775,
de 6 de agosto de 1949 ¢ os diplomados pelas forgas armadas nacionais ¢ forg¢as milita-
rizadas que ndo se acham incluidos na letra ¢ do item I do art. 2° da presente lei.

Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia - COREN-RO CADERNO DE LEGISLACAO 2016. / 21



N Coren®

M Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia

Foitatecendo o Enfermagem.

4) Na qualidade de parteira, os portadores de certificado de parteira, conferido por
escola oficial ou reconhecida pelo governo Federal, nos termos da Lei n® 775, de 6 de
agosto de 1949.

5) Na qualidade de enfermeiros praticos ou praticos de enfermagem:

a) os enfermeiros praticos amparados pelo Decreto n® 23.774, de 11 de janeiro de
1934;

b) as religiosas de comunidade amparadas pelo Decreto n® 22.257, de 26 de dezem-
bro de 1932;

¢) os portadores de certiddo de inscrigdo, conferida apds o exame de que trata o De-
creto n® 8.778, de 22 de janeiro de 1946.

6) Na qualidade de parteiras praticas, os portadores de certiddo de inscri¢do conferi-
da ap6s o exame de que trata o Decreto n° 8.778, de 22 de janeiro de 1946.

Art 3° Sdo atribui¢des dos enfermeiros além do exercicio de enfermagem.

a) diregdo dos servigos de enfermagem nos estabelecimentos hospitalares e de satde
publica, de acordo com o art. 21 da Lei n® 775, de 6 de agosto de 1949;

b) participacéo do ensino em escolas de enfermagem e de auxiliar de enfermagem;

c) diregéio de escolas de enfermagem e de auxiliar de enfermagem;

d) participagio nas bancas examinadoras de praticos de enfermagem.

Art 4° Sdo atribui¢cdes das obstetrizes, além do exercicio da enfermagem obstétrica;

a) diregdo dos servigos de enfermagem obstétrica nos estabelecimentos hospitalares
e de Saude Publica especializados para a assisténcia obstétrica;

b) participag@o no ensino em escolas de enfermagem obstétrica ou em escolas de
parteiras;

¢) diregdo de escolas de parteiras;

d) participacéo nas bancas examinadoras de parteiras praticas.

Art 5° S8o atribuicoes dos auxiliares de enfermagem, enfermeiros praticos de en-
fermagem, todas as atividades da profissdo, excluidas as constantes nos itens do art. 3°,
sempre sob orientagdo médica ou de enfermeiro.

Art 6° Sdo atribuigdes das parteiras as demais atividades da enfermagem obstétrica
ndo constantes dos itens do art. 4°.

Art 7° S6 poderao exercer a enfermagem, em qualquer parte do territdrio nacional,
os profissionais cujos titulos tenham sido registrados ou inscritos no Departamento Na-
cional de Saude ou na reparti¢do sanitria correspondente nos Estados e Territorios.

Art 8° O Ministério do Trabalho, Industria e Comércio s6 expedird carteira profis-
sional aos portadores de diplomas, registros ou titulos de profissionais de enfermagem
mediante a apresentag@o do registro dos mesmos no Departamento Nacional de Saade
ou na reparticdo sanitdria correspondente nos Estados e Territorios.

Art 9° Ao Servigo Nacional de Fiscalizacdo da Medicina, 6rgdo integrante do Depar-
tamento Nacional de Saude, cabe fiscalizar, em todo o territdrio nacional, diretamente
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ou por intermédio das reparti¢des sanitarias correspondentes nos Estados e Territdrios,
tudo que se relacione com o exercicio da enfermagem.

Art 10. Vetado

Art 11. Dentro do prazo de 120 (cento e vinte) dias da publicacdo da presente lei,
os hospitais, clinicas, sanatorios, casas de satide, departamentos de saude e institui¢cdes
congéneres deverdo remeter ao Servico Nacional de Fiscalizacdo da Medicina a relacdo
pormenorizada dos profissionais de enfermagem, da qual conste idade, nacionalidade,
preparo técnico, titulos de habilitagdo profissional, tempo de servigo de enfermagem ¢
fungdo que exercem.

Art 12. Todos os profissionais de enfermagem s@o obrigados a notificar, anualmente,
a autoridade respectiva sua residéncia e sede de servi¢o onde exercem atividade.

Art 13. O prazo da vigéncia do Decreto n° 8.778, de 22 de janeiro de 1946, ¢ fixado
em | (um) ano, a partir da publicagéio da presente lei.

Art 14. Ficam expressamente revogadas os Decretos n° s 23.774, de 22 de janeiro de
1934, 22.257, de 26 de dezembro de 1932, e 20.109, de 15 de junho de 1931.

Art 15. Dentro em 120 (cento e vinte) dias da publicacdo da presente lei, o Poder
Executivo baixard o respectivo regulamento.

Art 16. Esta lei entrard em vigor na data de sua publicacdo, revogadas as disposi¢des
em contrario.

Rio de Janeiro, 17 de setembro de 1955
134° da Independéncia e 67° da Republica.

Jodo Café Filho

Candido Motta Filho
Napoledo de Alencastro Guimaraes
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LEI N° 7.498 DE 25 DE JUNHO DE 1986.

Dispde sobre a regulamentacdo do
exercicio da enfermagem e da ou-
tras providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA. Fago saber que o Congresso Nacional decreta
¢ eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° - E livre o exercicio da enfermagem em todo o territério nacional, observadas
as disposi¢des 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
jurisdigdo na area onde ocorre o exercicio.

Paragrafo unico - A enfermagem ¢ exercida privativamente pelo Enfermeiro, pelo
Técenico de Enfermagem, pelo Auxiliar de Enfermagem e pela Parteira, respeitados os
respectivos graus de habilitagdo.

Art. 3° O planejamento e a programagio das institui¢des e servigos de satide incluem
planejamento e programacéo de enfermagem.

Art. 4° - A programacio de enfermagem inclui a prescricéio da assisténcia de enfer-
magem.

Art. 5° - (VETADO).

§ 1°- (VETADO).

§ 2° - (VETADO).

Art. 6° Sdo enfermeiros:

I - o titular do diploma de Enfermeiro conferido por institui¢do de ensino, nos termos
da lei;

II - o titular do diploma ou certificado de Obstetriz ou de Enfermeira Obstétrica,
conferidos nos termos da lei;

II - o titular do diploma ou certificado de Enfermeira e a titular do diploma ou cer-
tificado de Enfermeira Obstétrica ou de Obstetriz, ou equivalente, conferido por escolas
estrangeiras segundo as leis do pais, registrado em virtude de acordo de intercdmbio
cultural ou revalidado no Brasil como diploma de Enfermeiro, de Enfermeira Obstétrica
ou de Obstetriz;

IV - aqueles que, ndo abrangidos pelos incisos anteriores, obtiverem titulo de Enfer-
meiro conforme o disposto na alinea d do art. 3° do Decreto n® 50.387, de 28 de marco
de 1961.

Art. 7° - Sdo Técnicos de Enfermagem:
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I - o titular do diploma ou do certificado de Técnico de Enfermagem, expedido de
acordo com a legislagdo e registrado pelo érgdo competente;

IT - o titular do diploma ou do certificado legalmente conferido por escola ou curso
estrangeiro, registrado em virtude de acordo de intercAmbio cultural ou revalidado no
Brasil com diploma de Técnico de Enfermagem.

Art. 8° - Sao Auxiliares de Enfermagem,;

[ - o titular do certificado de Auxiliar de Enfermagem conferido por instituigdo de
ensino, nos termos da Lei e registrado no érgdo competente;

IT - o titular do diploma a que se refere a Lei n® 2.822, de 14 de junho de 1956;

[1I - o titular do diploma ou certificado a que se refere o inciso 11 do art. 2° da Lei n®
2.604, de 17 de setembro de 1955, expedido até a publicac¢do da Lei n® 4.024, de 20 de
dezembro de 1961;

IV - o titular de certificado de Enfermeiro Pratico de Enfermagem, expedido até
1964 pelo Servigo Nacional de Fiscalizagdo da Medicina ¢ Farmacia, do Ministério da
Saude, ou por 6rgdo congénere da Secretaria de Satide nas Unidades da Federacédo, nos
termos do Decreto-lei n® 23.774, de 22 de janeiro de 1934, do Decreto-lei n® 8.778, de
22 de janeiro de 1946, e da Lei n° 3.640, de 10 de outubro de 1959.

V - o pessoal enquadrado como auxiliar de enfermagem, nos termos do Decreto-lei
n°® 299, de 28 de fevereiro de 1967,

VI - o titular do diploma ou certificado conferido por escola ou curso estrangeiro,
segundo as leis do pais, registrado em virtude de acordo de intercdmbio cultural ou re-
validado no Brasil como certificado de Auxiliar de Enfermagem.

Art. 9° - S@o Parteiras:

I - a titular do certificado previsto no art. 1° do Decreto-lei n® 8.778, de 22 de janeiro
de 1964, observado ou disposto na Lei n® 3.640, de 10 de outubro de 1959;

II- a titular do diploma ou certificado de Parteira, ou equivalente, conferido por es-
cola ou curso estrangeiro, segundo as leis do pais, registrado em virtude de intercAmbio
cultural ou revalidado no Brasil, até 2 ( dois) anos apos a publicagdio desta Lei, como
certificado de Parteira.

Art. 10 - (VETADO)

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

[- privativamente:

a) dire¢do do orgdo de enfermagem integrante da estrutura basica da institui¢do de
saude, publica ou privada, e chefia do servico e de unidade de enfermagem;

b) organizagio ¢ dire¢do dos servigos de enfermagem ¢ de suas atividades técnicas e
auxiliares nas empresas prestadoras desses servigos;

¢) planejamento, organiza¢do, coordenagio, execugio ¢ avaliagdo dos servigos de
assisténcia de enfermagem;

d) (VETADO)
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¢) (VETADO)

f) (VETADO)

¢) (VETADO)

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

1) consulta de enfermagem;

j) prescrig@o 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 conheci-
mentos de base cientifica e capacidade de tomar decisdes imediatas;

I1 - como integrante da equipe de satde:

a) participagdo no planejamento, execucao e avaliagdo da programacéo de satde;

b) participacdo na elaboragdo, execucio e avaliacdo dos planos assisténcias de sau-
de;

c) prescri¢do de medicamentos estabelecidos em programas de saude publica e em
rotina aprovada pela instituicdo de saude;

d) participagdo em projetos de construg@o ou reforma de unidades de internagdo;

¢) prevencdo e controle sistematico de infec¢do hospitalar e de doencas transmissi-
veis em geral;

f) preven¢do 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 evolugdo e do trabalho de parto:

1) execugdo do parto sem distocia;

j) educacio visando a melhoria de satde da populagéo;

Paragrafo unico - As profissionais referidas no inciso 11 do art. 6° desta Lei incumbe,
ainda:

a) assisténcia a parturiente € ao parto normal;

b) identificag@o das distocias obstétricas ¢ tomada de providéncias até a chegada do
médico;

¢) realizaciio de episiotomia e episiorrafia e aplicagdo de anestesia local, quando
necessaria.

Art. 12 - O Técnico de Enfermagem exerce atividades de nivel médio, envolvendo
orientagdo e acompanhamento do trabalho de enfermagem em grau auxiliar, ¢ participa-
cdo no planejamento da assisténcia de enfermagem, cabendo-lhe especialmente:

a) participar da programagdo da assisténcia de enfermagem;

b) executar acdes assistenciais de enfermagem, exceto as privativas do Enfermeiro,
observado o disposto no paragrafo unico do art. 11 desta Lei:

¢) participar da orientagdio e supervisdo do trabalho de enfermagem em grau auxiliar;
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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 a
participa¢do em nivel de execug@o simples, em processos de tratamento, cabendo-lhe
especialmente:

a) observar, reconhecer e descrever sinais € sintomas;

b) executar agdes de tratamento simples;

¢) prestar cuidados de higiene e conforto ao paciente:

d) participar da equipe de saude.

Art. 14 (VETADO)

Art. 15 - As atividades referidas nos arts. 12 ¢ 13 desta Lei, quando exercidas em
institui¢des de saude, publicas e privadas, e em programas de saude, somente podem ser
desempenhadas sob orientagéo e supervisido de Enfermeiro.

Art. 16 - (VETADO)

Art. 17 - (VETADO)

Art. 18 - (VETADO)

Paragrafo unico - (VETADO)

Art. 19 - (VETADO)

Art. 20 - Os orgaos de pessoal da administragido publica direta e indireta, federal,
estadual, municipal, do Distrito Federal e dos Territorios observardo, no provimento
de cargos e fung¢des e na contratacdo de pessoal de enfermagem, de todos os graus, 0s
preceitos desta Lei.

Paragrafo tnico - Os 6rgdos a que se refere este artigo promoverdo as medidas ne-
cessarias a harmonizagdo das situacdes ja existentes com as disposi¢des desta Lei, res-
peitados os direitos adquiridos quanto a vencimentos e salarios.

Art. 21 - (VETADO)

Art. 22 - (VETADO)

Art. 23 - O pessoal que se encontra executando tarefas de enfermagem, em virtude
de caréncia de recursos humanos de nivel médio nesta area, sem possuir formag¢&o espe-
cifica regulada em lei, serd autorizado, pelo Conselho Federal de Enfermagem, a exercer
atividades elementares de enfermagem, observado o disposto no art. 15 desta Lei.

Paragrafo tnico - A autorizacdo referida neste artigo, que obedecerd aos critérios
baixados pelo Conselho Federal de Enfermagem, somente podera ser concedida durante
o prazo de 10 (dez) anos, a contar da promulgacdo desta Lei.

Art. 24 - (VETADO)

Paragrafo inico - (VETADO)

Art. 25 - O Poder Executivo regulamentara esta Lei no prazo de 120 (cento ¢ vinte)
dias a contar da data de sua publicacdo.

Art. 26 - Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.
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Art. 27 - Revogam-se (VETADO) as demais disposi¢des em contrario.

Brasilia, em 25 de junho de 1986
165° da Independéncia e 98° da Republica.

José Sarney
Almir Pazzianotto Pinto

DECRETO N 94.406/87

Regulamenta a Lei n° 7.498, de 25
de junho de 1986, que dispde so-
bre o exercicio da Enfermagem, e
da outras providéncias.

O Presidente da Republica, usando das atribuicdes que lhe confere o Art. 81, item
ITI, da Constituicdo, e tendo em vista o disposto no Art. 25 da Lei n® 7.498, de 25 de
junho de 1986,

Decreta:

Art. 1° - O exercicio da atividade de Enfermagem, observadas as disposi¢des da
Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986, e respeitados os graus de habilitagdo, € privativo
de Enfermeiro, Técnico de Enfermagem, Auxiliar de Enfermagem e Parteiro e sé sera
permitido ao profissional inscrito no Conselho Regional de Enfermagem da respectiva
regido.

Art. 2° - As institui¢des e servigos de satde incluirdo a atividade de Enfermagem no
seu planejamento e programagao.

Art. 3° - A prescrigdo da assisténcia de Enfermagem ¢ parte integrante do programa
de Enfermagem.

Art. 4° - Sdo Enfermeiros:

I - o titular do diploma de Enfermeiro conferido por instituicio de ensino, nos termos da lei;

II - o titular do diploma ou certificado de Obstetriz ou de Enfermeira Obstétrica,
conferidos nos termos da lei;

[11 - o titular do diploma ou certificado de Enfermeira e a titular do diploma ou cer-
tificado de Enfermeira Obstétrica ou de Obstetriz, ou equivalente, conferido por escola
estrangeira segundo as respectivas leis, registrado em virtude de acordo de intercambio
cultural ou revalidado no Brasil como diploma de Enfermeiro, de Enfermeira Obstétrica
ou de Obstetriz;
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IV - aqueles que, nio abrangidos pelos incisos anteriores, obtiveram titulo de Enfer-
meira conforme o disposto na letra “d” do Art. 3°. do Decreto-lei Decreto n® 50.387, de
28 de margo de 1961.

Art. 5°. S#o téenicos de Enfermagem:

[ - o titular do diploma ou do certificado de técnico de Enfermagem, expedido de
acordo com a legislacdo e registrado no 6rgdo competente;

I - o titular do diploma ou do certificado legalmente conferido por escola ou curso
estrangeiro, registrado em virtude de acordo de intercdimbio cultural ou revalidado no
Brasil como diploma de técnico de Enfermagem.

Art. 6° Sdo Auxiliares de Enfermagem:

[ - o titular do certificado de Auxiliar de Enfermagem conferido por instituigdo de
ensino, nos termos da Lei e registrado no 6rgdo competente;

IT - o titular do diploma a que se refere a Lei n® 2.822, de 14 de junho de 1956;

[11 - o titular do diploma ou certificado a que se refere o item 111 do Art. 2°. da Lei n°
2.604, de 17 de setembro del1955, expedido até a publicacdo da Lei n® 4.024, de 20 de
dezembro de 1961;

IV - o titular de certificado de Enfermeiro Pratico ou Pratico de Enfermagem, ex-
pedido até 1964 pelo Servigo Nacional de Fiscalizagdo da Medicina e Farmécia, do
Ministério da Saude, ou por 6rgdo congénere da Secretaria de Satde nas Unidades da
Federacdo, nos termos do Decreto-lei n® 23.774, de 22 de janeiro de 1934, do Decreto-
lei n® 8.778, de 22 de janeiro de 1946, e da Lei n° 3.640, de 10 de outubro de 1959;

V - o pessoal enquadrado como Auxiliar de Enfermagem, nos termos do Decreto-lei
n°® 299, de 28 de fevereiro de 1967;

VI - o titular do diploma ou certificado conferido por escola ou curso estrangeiro,
segundo as leis do pais, registrado em virtude de acordo de intercimbio cultural ou re-
validado no Brasil como certificado de Auxiliar de Enfermagem.

Art. 7° - Séo Parteiros:

[ - o titular de certificado previsto no Art. 1° do n® 8.778, de 22 de janeiro de 1946,
observado o disposto na Lei n°® 3.640, de 10 de outubro de 1959;

II - o titular do diploma ou certificado de Parteiro, ou equivalente, conferido por escola ou
curso estrangeiro, segundo as respectivas leis, registrado em virtude de intercdmbio cultural
ou revalidado no Brasil, até 26 de junho de1988, como certificado de Parteiro.

Art. 8° - Ao enfermeiro incumbe:

[ - privativamente:

a) dire¢do do orgdo de Enfermagem integrante da estrutura basica da instituicdo de
saude, publica ou privada, e chefia de servi¢o ¢ de unidade de Enfermagem;

b) organizacio ¢ diregio dos servigos de Enfermagem e de suas atividades técnicas
e auxiliares nas empresas prestadoras desses servicos;

¢) planejamento, organizaco, coordenaciio, execuciio e avaliagdo dos servicos da
assisténcia de Enfermagem;
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d) consultoria, auditoria ¢ emissdo de parecer sobre matéria de Enfermagem;

¢) 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 conheci-
mentos cientificos adequados e capacidade de tomar decisdes imediatas;

I1 - como integrante da equipe de satde:

a) participagdo no planejamento, execugdo e avaliagdo da programacéo de satude;

b) participagdo na elaboragdo, execucdo e avaliagéo dos planos assistenciais de satde;

¢) prescri¢do de medicamentos previamente estabelecidos em programas de satde
publica e em rotina aprovada pela institui¢do de satde;

d) participaciio em projetos de construg¢@o ou reforma de unidades de internagéo;

e) prevencdo e controle sistematico da infeccio hospitalar, inclusive como membro
das respectivas comissdes;

f) participag@o na elabora¢do de medidas de prevencdo e controle sistematico de
danos que possam ser causados aos pacientes durante a assisténcia de Enfermagem;

g) participacdo na prevencdo e controle das doengas transmissiveis em geral € nos
programas de vigilancia epidemiologica;

h) prestagdo de assisténcia de enfermagem a gestante, parturiente, puérpera € ao
recém-nascido;

1) participagdo nos programas ¢ nas atividades de assisténcia integral a saude indivi-
dual e de grupos especificos, particularmente daqueles prioritarios ¢ de alto risco;

]) acompanhamento da evolugdo e do trabalho de parto;

1) execugdo e assisténcia

obstétrica em situacdo de emergéncia e execugio do parto sem distocia;

m) participac@o em programas ¢ atividades de educagdo sanitaria, visando a melho-
ria de saude do individuo, da familia e da populagido em geral,

n) participagdo nos programas de treinamento e aprimoramento de pessoal de saude,
particularmente nos programas de educacéo continuada;

0) participac@o nos programas de higiene e seguranca do trabalho e de prevengio de
acidentes e de doengas profissionais e do trabalho;

p) participacdo na elaboracdo e na operacionaliza¢do do sistema de referéncia e con-
tra-referéncia do paciente nos diferentes niveis de atenciio a satde;

q) participac¢do no desenvolvimento de tecnologia apropriada a assisténcia de saude;

r) participacdo em bancas examinadoras, em matérias especificas de Enfermagem,
nos concursos para provimento de cargo ou contratagdo de Enfermeiro ou pessoal Téc-
nico e Auxiliar de Enfermagem.

Art. 9° - As profissionais titulares de diploma ou certificados de Obstetriz ou de En-
fermeira Obstétrica, além das atividades de que trata o artigo precedente, incumbe:
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I - prestagdo de assisténcia a parturiente e ao parto normal;

Il - identificacéio das distocias obstétricas e tomada de providéncias até a chegada
do médico;

[11 - realizagdo de episiotomia ¢ episiorrafia com aplicagio de anestesia local, quan-
do necessaria.

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, programacao, orienta¢do ¢ supervisdo das atividades de assis-
téncia de Enfermagem;

b) na prestagdo de cuidados diretos de Enfermagem a pacientes em estado grave;

¢) na prevencdo e controle das doengas transmissiveis em geral em programas de
vigilancia epidemioldgica;

d) na prevenc@o e controle sistematico da infeccéo hospitalar;

¢) na prevengdo e controle sistematico de danos fisicos que possam ser causados a
pacientes durante a assisténcia de saude;

f) na execugdo dos programas referidos nas letras “1” ¢ “0” do item II do Art. §°.

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

IIT - 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:

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

II - observar, reconhecer e descrever sinais e sintomas, ao nivel de sua qualificagéo;

IIT - 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;

¢) fazer curativos;

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

¢) executar tarefas referentes a conservagdo e aplicagdo de vacinas;

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

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

h) colher material para exames laboratoriais;

1) prestar cuidados de Enfermagem pré e pds-operatérios;

j) circular em sala de cirurgia e, se necessario, instrumentar;
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1) executar atividades de desinfecgio ¢ esterilizagao;

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

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

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

V - integrar a equipe de satde;

VI - participar de atividades de educacdo em satde, inclusive:

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

b) auxiliar o Enfermeiro ¢ o Técnico de Enfermagem na execugdo dos programas de
educagio para a saude;

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

VIII - participar dos procedimentos pos-morte.

Art. 12 - Ao Parteiro incumbe:

I - prestar cuidados a gestante e a parturiente;

IT - assistir ao parto normal, inclusive em domicilio; e

[11 - cuidar da puérpera e do recém-nascido.

Paragrafo tinico - As atividades de que trata este artigo sdo exercidas sob supervisdo
de Enfermeiro Obstetra, quando realizadas em institui¢des de saude, e, sempre que pos-
sivel, sob controle e supervisdo de unidade de saude, quando realizadas em domicilio ou
onde se fizerem necessarias.

Art. 13 - As atividades relacionadas nos arts. 10 e 11 somente poderio ser exercidas
sob supervisdo, orientacdo e direcdo de Enfermeiro.

Art. 14 - Incumbe a todo o pessoal de Enfermagem:

I - cumprir e fazer cumprir o Cédigo de Deontologia da Enfermagem;

II - quando for o caso, anotar no prontudrio do paciente as atividades da assisténcia
de Enfermagem, para fins estatisticos;

Art. 15 - Na administragio pablica direta e indireta, federal, estadual, municipal, do
Distrito Federal e dos Territérios sera exigida como condicdo essencial para provimento
de cargos e funcdes e contratag¢do de pessoal de Enfermagem, de todos os graus, a prova
de inscri¢do no Conselho Regional de Enfermagem da respectiva regido.

Paragrafo unico - Os 6rgios e entidades compreendidos neste artigo promoverdo, em
articulagiio com o Conselho Federal de Enfermagem, as medidas necessarias a adapta-
¢do das situagdes ja existentes com as disposi¢des deste Decreto, respeitados os direitos
adquiridos quanto a vencimentos e salarios.
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Art. 16 - Este Decreto entra em vigor na data de sua publicacéo.
Art. 17 - Revogam-se as disposi¢des em contrario.

Brasilia, 08 de junho de 1987

José Sarney
publicado no DOU de 09.06.87
secdo I - fls. 8.853 a 8.855

LEI N’ 8.967, DE 28 DE DEZEMBRO DE 1994

Altera a redacdo do pardgrafo Gni-
co do art. 23 da Lei n® 7.498, de
25 de junho de 1986, que dispde
sobre a regulamentacdo do exer-
cicio da enfermagem e déa outras
providéncias.

O Presidente da Republica
Fago saber que o Congresso Nacional decreta eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° - O Pardgrafo tinico do Art. 23 da Lei n® 7.498 de 25 de junho de 1986, passa
a vigorar com a seguinte redagdo:

Pardgrafo unico - E assegurado aos Atendentes de Enfermagem, admitidos antes da
vigéncia desta Lei, o exercicio das atividades elementares da Enfermagem, observado o
disposto em seu artigo 15.

Art. 2° - Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacéo.

Art. 3° - Revogam-se as disposi¢des em contrario.

Brasilia, 28 de dezembro de 1994
175° da Independéncia e 106° da Republica

[tamar Franco
Marcelo Pimentel
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Capitulo 1V

LEGISLACAO COMPLEMENTAR

EMENDA CONSTITUCIONAL N° 34

Da nova redag¢io a alinea ¢ do in-
ciso XVI do art. 37 da Constitui-

¢do Federal.

As Mesas da Camara dos Deputados e do Senado Federal, nos termos do 3° do art.
60, da Constituicdo Federal, promulgam a seguinte Emenda ao texto constitucional:

“ Art. 37-

“XVI-

¢) a de dois cargos ou empregos privativos de profissionais de saude, com profissdes

regulamentadas: (NR)

2

Art. 2° Esta Emenda Constitucional entra em vigor na data de sua publicacdo

Brasilia 13 de dezembro de 2001.

Mesa da Camara dos Deputados
Deputado Aécio Neves
Presidente
Deputado Barbosa Neto
2° Vice-Presidente
Deputado Nilton Capixaba
2° Secretario
Deputado Paulo Rocha
3° Secretario

Mesa do Senado Federal
Senador Ramez Tebet
Presidente
Senador Edilson Lobéo
1° Vice-Presidente
Senador Antonio Carlos Valadares
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2° Vice- Presidente
Senador Carlos Wilson

1° Secretario

Senador Antero Paes de Barros
2° Secretario

Senador Ronaldo Cunha Lima
3° Secretario

Senador Mozarildo Cavalcanti
4° Secretario

Conselho Federal de Enfermagem
Assessoria Parlamentar

Informa Parlamentar n° 030 Brasilia, 18/12/2001
Assunto: Emenda Constitucional N° 34, de 13 de dezembro de 2001 - da nova reda-
¢do a elinea e do inciso X VI do art. 37 da Constituicdo Federal.

Encaminhamento: Ao senhor Presidente do COFEN, através do Escritdrio de Repre-
sentagdo de Brasilia

Consideragdes:

Conforme solicitacdo do Presidente do COFEN encaminhamos, em anexo, a Emen-
da Constitucional n° 34 publicada no D.O.U de 14/12/2001.

TRECHOS DA CONSTITUICAO DA REPUBLICA
FEDERATIVA DO BRASIL

“Art. 5.

“XIII - ¢ livre o exercicio de qualquer trabalho, oficio ou profissdo, atendidas as
qualifica¢des profissionais que a lei estabelecer;”

“Art. 37.

“XVI - ¢é vedada a acumulagio remunerada de cargos publicos, exceto, quando hou-
ver compatibilidade de horarios, observado em qualquer caso o disposto no inciso XI:

a) a de dois cargos de professor;

b) a de um cargo de professor com outro, técnico ou cientifico;
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¢) a de dois cargos ou empregos privativos de profissionais de saude, com profissoes
regulamentadas;

“Art. 196 - A saude ¢ direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politi-
cas sociais e econdmicas que visem a reduc@o do risco de doenga e de outros agravos
e ao acesso universal e igualitdrio as agdes e servicos para sua promocio, protecdo e
recuperacio.

“Art. 197 - Sdo de relevancia publica as agdes e servigos de satde, cabendo ao poder
publico dispor, nos termos da lei, sobre sua regulamentacdo, fiscalizagdo e controle, de-
vendo sua execugdo ser feita diretamente ou através de terceiros e, também, por pessoa
fisica ou juridica de direito privado.

“Art. 198 - As agdes e servigos publicos de saide integram uma rede regionalizada
e hierarquizada e constituem um sistema nico, organizado de acordo com as seguintes
diretrizes:

I - descentralizag@o, com dire¢do unica em cada esfera de governo;

II - atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem preju-
izo dos servigos assistenciais;

IIT - participagdo da comunidade.

§ 1° - O sistema tinico de saude sera financiado, nos termos do art. 195, com recursos
do orcamento da seguridade social, da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios, além de outras fontes.

§ 2° - A Unido, os Estados, o Distrito Federal ¢ os Municipios aplicardo, anualmen-
te, em agdes ¢ servicos publicos de satde recursos minimos derivados da aplicacédo de
percentuais calculados sobre:

I - no caso da Unido, na forma definida nos termos da lei complementar prevista no
§ 3%

IT - no caso dos Estados e do Distrito Federal, o produto da arrecadacdo dos impostos
a que se refere o art. 155 e dos recursos de que tratam os arts. 157 e 159, inciso [, alinea
a, e inciso 11, deduzidas as parcelas que forem transferidas aos respectivos Municipios;

III - no caso dos Municipios e do Distrito Federal, o produto da arrecadacdo dos
impostos a que se refere o art. 156 e dos recursos de que tratam os arts. 158 e 159, inciso
I, alineabe § 3°

§ 3° - Lei complementar, que seré reavaliada pelo menos a cada cinco anos, estabe-
lecera:

[ - os percentuais de que trata o § 2°

IT - os critérios de rateio dos recursos da Unido vinculados a satide destinados aos Es-
tados, ao Distrito Federal e aos Municipios, e dos Estados destinados a seus respectivos
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Municipios, objetivando a progressiva reduciio das disparidades regionais;

IIT - as normas de fiscalizac¢dio, avalia¢do ¢ controle das despesas com saide nas
esferas federal, estadual, distrital e municipal,

IV - as normas de célculo do montante a ser aplicado pela Unido.

§ 4° Os gestores locais do sistema tinico de saude poderdo admitir agentes comunita-
rios de saude e agentes de combate as endemias por meio de processo seletivo publico,
de acordo com a natureza ¢ complexidade de suas atribuicdes e requisitos especificos
para sua atuacio.

§ 5° Lei federal disporé sobre o regime juridico e a regulamentacdo das atividades de
agente comunitéario de saude e agente de combate as endemias.

§ 6° Além das hipdteses previstas no § 1° do art. 41 ¢ no § 4° do art. 169 da Consti-
tui¢do Federal, o servidor que exer¢a fungdes equivalentes as de agente comunitario de
saude ou de agente de combate as endemias podera perder o cargo em caso de descum-
primento dos requisitos especificos, fixados em lei, para o seu exercicio.

“Art. 199 - A assisténcia a saude ¢ livre a iniciativa privada.

§ 1°- As instituicdes privadas poderdo participar de forma complementar do sistema
tnico de satde, segundo diretrizes deste, mediante contrato de direito publico ou convé-
nio, tendo preferéncia as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos.

§ 2° - E vedada a destinagdio de recursos piblicos para auxilios ou subvengdes as
institui¢cdes privadas com fins lucrativos.

§ 3°- E vedada a participagdo direta ou indireta de empresas ou capitais estrangeiros
na assisténcia a saude no Pais, salvo nos casos previstos em lei.

§ 4° - A lei dispora sobre as condigdes € os requisitos que facilitem a remogao de 6r-
gdos, tecidos e substincias humanas para fins de transplante, pesquisa e tratamento, bem
como a coleta, processamento ¢ transfusdo de sangue e seus derivados, sendo vedado
todo tipo de comercializagdo.

“Art. 200 - Ao sistema unico de satide compete, além de outras atribui¢des, nos
termos da lei:

[ - controlar ¢ fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de interesse para a
satde e participar da produgdo de medicamentos, equipamentos, imunobioldgicos, he-
moderivados e outros insumos;

II - executar as agdes de vigilancia sanitaria e epidemioldgica, bem como as de satde
do trabalhador;

IIT - ordenar a formacao de recursos humanos na area de satide;

IV - participar da formula¢do da politica ¢ da execu¢do das a¢des de saneamento
basico;

V - incrementar em sua drea de atuacdo o desenvolvimento cientifico e tecnolégico;
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VI - fiscalizar e inspecionar alimentos, compreendido o controle de seu teor nutricio-
nal, bem como bebidas ¢ dguas para consumo humano;

VII - participar do controle e fiscaliza¢do da produgdo, transporte, guarda e utiliza-
¢do de substancias e produtos psicoativos, tdxicos e radioativos;

VIII - colaborar na prote¢do do meio ambiente, nele compreendido o do trabalho.

DECRETO N 2.956, DE 10.08.38

Institui o “Dia do Enfermeiro”

O Presidente da Republica

Decreta:

Art. Unico - Fica instituido o “Dia do Enfermeiro”, que serd celebrado a 12 de maio,
devendo nesta data serem prestadas homenagens especiais a memoria de Ana Neri, em
todos os hospitais e escolas de Enfermagem do Pais.

Rio de Janeiro, em 10 de agosto de 1938
117° da Independéncia e 50° da Republica.

Getulio Vargas
Gustavo Capanema

DECRETO N 48.202, DE 12.05.60

Institui a “Semana da Enferma-
gem”

O Presidente da Republica,

Usando da atribuicéio que lhe confere o artigo 87, item I, da Constituicio decreta:

Art. 1° - Fica instituida a Semana da Enfermagem, a ser celebrada anualmente, de 12
a 20 de maio, datas nas quais ocorreram, respectivamente, em 1820 e 1880, o nascimen-
to de Florence Nightingale e o falecimento de Ana Neri.

Art. 2° - No transcurso da Semana devera ser dada ampla divulgacdo as atividades
da Enfermagem e posta em relevo a necessidade de congracamento da classe e suas
diferentes categorias profissionais, bem como estudados os problemas de cuja solugio
possa resultar melhor prestagdo de servigo ao publico.
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Art. 3° - Durante a Semana, devero ser prestadas homenagens a memoria de Ana
Neri e a outros vultos consagrados da enfermagem.

Brasilia, em 12 de maio de 1960
139° da Independéncia e 72° da Republica.

Juscelino Kubitschek Clovis Salgado

LEI N° 6.838, DE 29 OUT 1980

Dispde sobre o prazo prescricio-
nal para a punibilidade de profis-
sional liberal, por falta sujeita a
processo disciplinar, a ser aplica-
da por 6rgdo competente.

O Presidente da Republica.

Fago saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte Lei:

Art. 1° - A punibilidade de profissional liberal, por falta sujeita a processo discipli-
nar, através de orgdos em que esteja inscrito, prescreve em 5 (cinco) anos, contados da
data de verificac@o do fato respectivo.

Art. 2° - O conhecimento expresso ou a notificagdo feita diretamente ao profissional
faltoso interrompe o prazo prescricional de que trata o artigo anterior.

Paragrafo inico - O conhecimento expresso ou notificacdo de que trata este Artigo
ensejara defesa escrita ou a termo, a partir de quando recomegard a fluir novo prazo
prescricional.

Art. 3° - Todo processo disciplinar paralisado ha mais de 3 (trés) anos, pendente de
despacho ou julgamento, serd arquivado “ex officio”, ou a requerimento da parte inte-
ressada.

Art. 4° - O prazo prescricional, ora fixado, comega a correr, para as faltas ja cometi-
das e os processos iniciados, a partir da vigéncia da presente Lei.

Art. 5° - A presente Lei entrard em vigor 45 (quarenta e cinco) dias apos a sua pu-
blicagdo.

Art. 6° - Revogam-se as disposi¢des em contrario.

Jodo Figueiredo
Presidente da Republica
Murillo Macédo
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RESOLUCAO COFEN-159/1993

Dispde sobre a consulta de Enfer-
magem.

O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), no uso de sua competéncia, tendo
em vista as delibera¢des do Plenario em sua 214" Reunifio Ordinaria,

Considerando o carater disciplinador e fiscalizatério do COFEN e dos Regionais
sobre o exercicio das atividades nos servicos de Enfermagem do Pais;

Considerando que a partir da década de 60 vem sendo incorporada gradativamente
em institui¢des de saude publica a consulta de Enfermagem, como uma atividade fim;

Considerando o Art. 11, inciso [, alinea “i”” da Lei n°® 7.498, de 25 de junho de 1986,
¢ no Decreto 94.406/87, que a regulamenta, onde legitima a Consulta de Enfermagem e
determina como sendo uma atividade privativa do enfermeiro;

Considerando os trabalhos ja realizados pelo COFEN sobre o assunto, contidos no
PAD-COFEN n° 18/88;

Considerando que a Consulta de Enfermagem, sendo atividade privativa do Enfer-
meiro, utiliza componentes do método cientifico para identificar situa¢des de saude/
doenca, prescrever e implementar medidas de Enfermagem que contribuam para a pro-
mogdo, preven¢do, proteciio da saude, recuperagio e reabilitagdo do individuo, familia
e comunidade;

Considerando que a Consulta de Enfermagem tem como fundamento os principios
de universalidade, eqiiidade, resolutividade e integralidade das acdes de saude;

Considerando que a Consulta de Enfermagem compde-se de Historico de Enferma-
gem (compreendendo a entrevista), exame fisico, diagnéstico de Enfermagem, prescri-
¢do ¢ implementag@o da assisténcia e evolugdo de enfermagem;

Considerando a institucionalizac¢do da consulta de Enfermagem como um processo
da pratica de Enfermagem na perspectiva da concretiza¢do de um modelo assistencial
adequado as condi¢des das necessidades de satde da populagio;

RESOLVE:

Art. 1° - Em todos os niveis de assisténcia a satude, seja em instituigdo publica ou
privada, a consulta de Enfermagem deve ser obrigatoriamente desenvolvida na Assis-
téncia de Enfermagem

Art. 2° - Esta Resoluc@o entrard em vigor na data de sua assinatura.

Rio de Janeiro, 19 de abril de 1993.

Gilberto Linhares Teixeira
COREN-RJ n°2.380

Presidente Ruth Miranda de C. Leifert
COREN-SPn° 1.104
Primeira-Secretaria
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RESOLUCAO COFEN-172/1994

Normatiza a criagdo de Comissio
de Etica de Enfermagem nas insti-
tuigdes de saude.

O Conselho Federal de Enfermagem, no uso de sua competéncia estabelecida nos
arts. 2° ¢ 8°, da Lei n® 5.905/73, e arts. 10 e 16 da Resolu¢do COFEN-52/79;

Considerando a Resolugio COFEN n°® 160/93, que institui o Codigo de Etica dos
Profissionais de Enfermagem na jurisdi¢do de todos os Conselhos Regionais de Enfer-
magem;

Considerando o que consta no PAD-170/87, que retine documentos de sugestdes ¢
solicitagdes acerca da criagio de Comissdo de Etica nas instituicdes de saude;

Considerando a deliberacéo do Plenario do COFEN em sua 230* Reunido Ordinaria,

Resolve:

Art. 1° - Autorizar a criagdo de Comissdes de Etica de Enfermagem como 6rgios
representativos dos Conselhos Regionais junto a institui¢des de saide, com fungdes
educativas, consultivas e fiscalizadoras do exercicio profissional e ético dos profissio-
nais de Enfermagem.

Art. 2° - A Comissdo de Etica de Enfermagem tem como finalidade:

a) Garantir a conduta ética dos profissionais de Enfermagem na instituicéo.

b) Zelar pelo exercicio ético dos profissionais de Enfermagem na instituicdo, com-
batendo o exercicio ilegal da profissdo, educando, discutindo e divulgando o Coédigo de
Etica dos Profissionais de Enfermagem.

¢) Notificar ao Conselho Regional de Enfermagem de sua jurisdi¢do irregularidades,
reivindicacdes, sugestdes, ¢, as infragdes éticas.

Art. 3° - Ao Conselho Regional de Enfermagem cabe:

a) Propiciar condig¢des para a criacio de Comissdes de Etica nas instituigdes, inclusi-
ve suporte administrativo, através de normatizacéio ¢ divulgacdo da matéria.

b) Manter as Comissdes de Etica atualizadas através de encaminhamentos e divulga-
¢élo das normas disciplinares e éticas do exercicio profissional.

¢) Atender, orientar e assessorar as Comissdes de Etica das institui¢des, quando do
encaminhamento das notifica¢des de irregularidades.

Art. 4° - A Comisséo de Etica de Enfermagem devera ser composta por Enfermeiro,
Técnico e/ou Auxiliar de Enfermagem, com vinculo empregaticio na institui¢ao e regis-
tro no Conselho Regional.

Paragrafo tnico - Cabe aos Conselhos Regionais de Enfermagem definir sobre a
constitui¢do, eleicdo, fungdo e atribui¢des da Comissdo de Etica, regulamentando atra-
vés de decisdo, que deverd ser homologada pelo COFEN.
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Art. 5° - Os casos omissos no presente ato resolucional serdo resolvidos pelo CO-
FEN.

Art. 6° - A presente Resolugfio entrard em vigor na data em que for publicada no
orgdo de Imprensa Oficial da Autarquia.

Rio de Janeiro, 15 de junho de 1994

Gilberto Linhares Teixeira
Coren-RJ N° 2.380
Presidente

Ruth Miranda de C. Leifert
COREN-SPn° 1.104
Primeira-secretaria

RESOLUCAO COFEN-194/1997

Direcdio-geral de Unidades de
Saude por Enfermeiros.

O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), no uso das atribui¢des legais e re-
gimentais que lhe conferem o artigo 8°, inciso XIII da Lei n® 5.905/73 e Resolucdo
COFEN-52/79, artigo 16, inciso XLI, cumprindo deliberagdo do Plenario em sua 253°
Reunido Ordinaria,

Considerando o que especifica o artigo 5°, inciso 11 da Constituicdo Federativa do
Brasil — 1988;

Considerando o artigo 37, inciso I ¢ IV da “Lei Mater” do Brasil;

Considerando o preconizado pela Lei 7.498, de 25 de junho de 1986, no seu artigo
11, inciso II;

Considerando os preceitos contidos no Decreto 94.406, de 08 de junho de 1987, no
artigo 8°, inciso II;

Considerando serem de confianca os cargos de direcio geral de unidade de saude nas
trés esferas (Federal, Estadual e Municipal) da Administragdo Publica;

Considerando que os cargos em comissdo sdo exercidos em cardter transitorio, sendo
de confianca, de livre nomeacdo e demissdo;

Considerando que o exercicio de dire¢do-geral de institui¢do de satde ndo € privati-
vo de qualquer drea profissional, seja da drea de satde ou ndo;

Considerando ndo haver lei que garanta o privilégio a qualquer profissional para
dirigir institui¢des de saude, quer sejam publicas ou privadas; e,
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Considerando o preparo académico recebido ¢ contido na grade curricular do curso
de graduac@o de Enfermagem, conforme normas aprovadas pelo MEC,

RESOLVE:

Art. 1°— O Enfermeiro pode ocupar, em qualquer esfera, cargo de diregdo-geral nas
instituigdes de satde, publicas e privadas cabendo-lhe ainda, privativamente, a direcdo
dos servigos de Enfermagem.

Art. 2° — Esta Resolucdo entrard em vigor na data de sua publicacdo, ficando revoga-
das as disposigdes em contrario.

Rio de Janeiro, 18 de fevereiro de 1997.

Gilberto Linhares Teixeira
COREN-RJ n°2.380

Presidente Ruth Miranda de C. Leifert
COREN-SPn° 1.104
Primeira-Secretaria

RESOLUCAO COFEN-195/1997

Dispde sobre a solicitagdo de exa-
mes de rotina e complementares
por Enfermeiro.

O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), no uso das atribui¢des previstas no
artigo 8°, incisos IX e X111 da Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, no artigo 16, incisos
XI e XIII do Regimento da Autarquia aprovado pela Resolucio COFEN-52/79 e cum-
prindo delibera¢do do Plenario em sua 253" Reunido Ordinaria,

Considerando a Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986, no seu artigo 11, incisos I
alineas “i” e “j” e 11, alineas “c”, “”, “g”, “h” e

Considerando o Decreto n® 94.406, de 08 de junho de 1987, no artigo 8°, incisos I,
alineas “e” e “f” e 11, alineas “c”, “g” , “h”, “i" e “p”;

Considerando as inumeras solicitagdes de consultas existentes sobre a matéria;

Considerando que para a prescri¢do de medicamentos em programa de satide publica
e em rotina aprovada pela instituicdo de satide, o Enfermeiro necessita solicitar exame
de rotina ¢ complementares para uma efetiva assisténcia ao paciente sem risco para o
mesmo;

Considerando os programas do Ministério da Saude:

“DST/AIDS/COAS™;

“Viva Mulher”;

“Assisténcia Integral ¢ Saude da Mulher ¢ da Crianga (PAISMC)”;

(351N
1
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RESOLUCAO COFEN-210/1998

Dispde sobre a atuacio dos profissio-
nais de Lnfermagem que trabalham
com quimioterapico antineoplasicos.

O Conselho Federal de Enfermagem, no exercicio de sua competéncia, consignada na
Leino 5.905/73, no estatuto do Sistema COFEN/CORENSs aprovado pela Resolugdo CO-
FEN-206/97, tendo em vista a deliberagcdo do Plenario em sua 264a Reunido Ordinaria;

Considerando o que dispde a Constitui¢cdo da Republica Federativa do Brasil, pro-
mulgada em 05 de outubro de 1988, nos artigos 5°, XIII, e 197;

Considerando os preceitos da Lei no 7.498, de 25 de junho de 1986, e o Decreto no
94.406 dc 28 dc junho dc 1987, no artigo 8°, I ¢ II; artigo 10, I, alincas a, b, d, c, f, c.c o
inciso ITT do mesmo artigo;

Considerando o contido no Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, nos
termos de que dispdem a Resolucao COFEN-160/93;

Considerando a Portaria MS/SAS no 170, de 17 de dezembro de 1993, que esta-
belece normas para credenciamento de hospitais que realizam procedimentos de alta
complexidade ao atendimento dos portadores de tumor maligno;

Considerando as conclusdes emanadas do X1 Seminario Nacional do Sistema CO-
FEN/COREN:S, realizado no Rio de Janeiro, de 01 a 03 de dezembro de 1997, contidas
no PAD COFEN-059/97;

Considerando as necessidades de regulamentar as normas ¢ assegurar condigdes ade-
quadas de trabalho para os profissionais de Enfermagem em quimioterapia antineoplasica;

RESOLVE:

Art 1° - Aprovar as Normas Técnicas de Biosseguranga Individual, Coletiva € Am-
biental dos procedimentos a serem realizadas pelos profissionais de Enfermagem que
trabalham com quimioterapia antineoplasica, na forma do Regulamento anexo.

Art 2° - Esta Resolu¢do entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando as
disposi¢des em contrario.

Rio de Janeiro, 01 de julho de 1998.

Nelson da Silva Parreira Tva Maria Barros Ferreira
COREN-GO N.° 19.377 COREN-PI N° 39.035
Presidente em Exercicio Primeira-Secretaria

Regulamento da atuacio dos profissionais de Enfermagem em quimioterapia
antineoplasica de radiacio ionizante, conforme moldes da NE-3.01 e NE-3.06 da
CNEN.

1 - Finalidade

O presente Regulamento tem como finalidade estabelecer a atuac¢io dos Profissionais
de Enfermagem que trabalham com quimioterapia antineoplasica dentro das normas de
biosseguranca estabelecidas pelo Ministério da Saude, conforme Portaria no 170/SAS.

2 - Objetivos

2.1 - Objetivo geral

Regulamentar a atua¢ao dos Profissionais de Enfermagem nos servigos de quimio-
terapia antineoplasica.

2.2 - Objetivos especificos

Assegurar a qualidade da assisténcia prestada pelos profissionais de Enfermagem
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aos clientes submetidos ao tratamento quimioterapico antineopldsico em niveis hospi-
talar e ambulatorial.

Promover a humanizag¢do do atendimento a clientes submetidos ao tratamento qui-
mioterapico antineoplasico.

Normatizar a consulta de Enfermagem a clientes submetidos ao tratamento com qui-
mioterapico antineopldsico, conforme o disposto na Resolugdo COFEN-159/93.

Assegurar a observancia dos requisitos basicos de biosseguranca para os profissionais
de Enfermagem que trabalham com quimioterapia antineopldsica com fins terapéuticos.

Normatizar os servicos de quimioterapia, conforme a Portaria MS/SAS no 170/93,
acompanhando a evolugdo tecnoldgica de padrdes internacionais de biosseguranca.

3 - Recursos humanos

Os profissionais de Enfermagem devem integrar a equipe multiprofissional em con-
formidade com a legislacdo vigente.

4 - Competéncia do Enfermeiro em quimioterapia antineoplasica

Planejar, organizar, supervisionar, executar e avaliar todas as atividades de Enfer-
magem, em clientes submetidos ao tratamento quimioterdpico antineopldsico, categori-
zando-o como um servico de alta complexidade, alicercados na metodologia assistencial
de Enfermagem.

Elaborar protocolos terapéuticos de Enfermagem na prevengdo, tratamento ¢ mi-
nimiza¢do dos efeitos colaterais em clientes submetidos ao tratamento quimioterapico
antineoplésico.

Realizar consulta baseado no processo de Enfermagem direcionado a clientes em
tratamento quimioterapico antineoplasico.

Assistir, de maneira integral, aos clientes e suas familias, tendo como base o Codigo
de Etica dos profissionais de Enfermagem e a legislagdo vigente.

Ministrar quimioterapico antineopldsico, conforme farmacocinética da droga e pro-
tocolo terapéutico.

Promover e difundir medidas de prevencdo de riscos e agravos através da educacdo
dos clientes e familiares, objetivando melhorar a qualidade de vida do cliente.

Participar de programas de garantia da qualidade em servi¢co de quimioterapia anti-
neoplésica de forma setorizada e global.

Proporcionar condi¢des para o aprimoramento dos profissionais de Enfermagem
atuantes na area, através de cursos e estagios em institui¢des afins.

Participar da elaboracdo de programas de estagio, treinamento ¢ desenvolvimento de
profissionais de Enfermagem nos diferentes niveis de formagcao, relativos a area de atuagéo.

Participar da defini¢do da politica de recursos humanos, da aquisi¢do de material e
da disposicdo da drea fisica, necessarios a assisténcia integral aos clientes.

Cumprir ¢ fazer cumprir as normas, regulamentos ¢ legislagdes pertinentes as areas
de atuagdo.
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Estabelecer relagdes téenico-cientificas com as unidades afins, desenvolvendo estu-
dos investigacionais ¢ de pesquisa.

Promover e participar da integracdo da equipe multiprofissional, procurando garantir
uma assisténcia integral ao cliente e familiares.

Registrar informacdes e dados estatisticos pertinentes a assisténcia de Enfermagem,
ressaltando os indicadores de desempenho e de qualidade, interpretando e otimizando a
utilizacdo dos mesmos.

Formular e implementar manuais técnicos operacionais para equipe de Enfermagem
nos diversos setores de atuacao.

Formular e implementar manuais educativos aos clientes e familiares, adequando-os
a sua realidade social.

Manter a atualizagdo técnica e cientifica da biosseguranca individual, coletiva e am-
biental, que permita a atuacéo profissional com eficicia em situag¢des de rotinas € emer-
genciais, visando interromper ¢/ou evitar acidentes ou ocorréncias que possam causar
algum dano fisico ou ambiental.

5 - Competéncia do profissional de nivel médio de Enfermagem em servicos de
quimioterapia antineoplasica

Executar ag¢des de Enfermagem a clientes submetidos ao tratamento quimioterapico
antineoplasico, sob a supervisdo do Enfermeiro, conforme Lei no 7.498/86, art. 15 e
Decreto no 94.406/87, art. 13, observado o disposto na Resolu¢do COFEN-168/93.

Participar dos protocolos terapéuticos de Enfermagem na prevencdo, tratamento e
minimizag¢do dos efeitos colaterais em clientes submetidos ao tratamento quimioterapi-
co antineoplasico.

Participar de programas de garantia da qualidade em servi¢o de quimioterapia anti-
neoplasica de forma setorizada e global.

Cumprir e fazer cumprir as normas, regulamentos e legislacdes pertinentes as areas
de atuagio.

Promover e participar da integracdo da equipe multiprofissional, procurando garantir
uma assisténcia integral ao cliente e familiares.

Registrar informagdes pertinentes a assisténcia de Enfermagem, objetivando o
acompanhamento de projetos de pesquisa e de dados estatisticos com vistas & mensura-
¢do da produgdo de Enfermagem.

Manter a atualizagdo técnica e cientifica da biosseguranca individual, coletiva e am-
biental, que permita a atuacdo profissional com eficdcia em situa¢des de rotinas € emer-
genciais, visando interromper e/ou evitar acidentes ou ocorréncias que possam causar
algum dano fisico ou ambiental.

Participar de programas de orientacdo e educacdo de clientes e familiares com enfoque
na prevengdo de riscos e agravos, objetivando a melhoria de qualidade de vida do cliente.
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RESOLUCAO COFEN-211/1998

Dispde sobre a atuacdo dos profis-
sionais de Enfermagem que traba-
Tham com radia¢@o ionizante.

O Conselho Federal de Enfermagem, no exercicio de sua competéncia, consig-
nada na Lei no 5.905/73, no estatuto do Sistema COFEN/CORENS, aprovado pela
Resolugdo COFEN-206/97, tendo em vista a deliberacéio do Plenario em sua 264a
Reunifio Ordinaria;

Considerando no que dispde a Constituigio da Republica Federativa do Brasil, pro-
mulgada em 05 de outubro de 1988, nos artigos 5°, XIII, e 197;

Considerando os preceitos da Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986, e o Decreto n°
94.406 de 28 de junho de 1987, no artigo 8° inciso I, alineas “e”, “f”, “g”, “h”; inciso I,
alineas “a”, “b”, “f”, “1”, “n”, “0”, “q”’c.c os artigos 10 e 11;

Considerando o contido no Codigo de Etica dos profissionais de Enfermagem, nos
termos de que dispdem a Resolugdo COFEN-160/93;

Considerando a Portaria MS/SAS no 170, de 17 de dezembro de 1993, que esta-
belece normas para credenciamento de hospitais que realizam procedimentos de alta
complexidade ao atendimento dos portadores de tumor maligno;

Considerando a norma da Comisséo Nacional de Energia Nuclear (CNEN) NN-6.01,
de outubro de 1996, que estabelece a capacitagiio técnica em radioterapia;

Considerando a norma da CNEN, NE-3.01, que trata das diretrizes basicas de radio-
protecdo;

Considerando a norma ICRP no 26, da CNEN, que dispde sobre o principio Alara;

Considerando a norma da CNEN NE-3.05, de janeiro de 1989, que trata de requisi-
tos de Radioprotec@o e seguranca para servigos de Medicina Nuclear;

Considerando a norma da CNEN, NE-3.06, de marc¢o de 1990, que trata dos requisi-
tos de radioprotecdo e seguranga para servicos de radioterapia;

Considerando as conclusdes emanadas do XI Seminario Nacional do Sistema CO-
FEN/CORENS, realizado no Rio de Janeiro, de 01 a 03 de dezembro de 1997, contidas
no PAD COFEN-059/97;

Considerando as necessidades de regulamentar as normas e assegurar condigdes
adequadas de trabalho para os profissionais de Enfermagem em Radioterapia, Medicina
Nuclear e Servigos de Imagem nos Estabelecimentos de Saude.

RESOLVE:

Art 1° - Aprovar as Normas Técnicas de radioprotecdo nos procedimentos a serem
realizados pelos profissionais de Enfermagem que trabalham com radiag@o ionizante em
Radioterapia, Medicina Nuclear e Servicos de Imagem na forma de regulamento anexo.

Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia - COREN-RO CADERNO DE LEGISLACAO 2016. / 47



N Coren®

M Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia

Foitatecendo o Enfermagem.

Art 2° - Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando as
disposigdes em contrario.
Rio de Janeiro, 01 de julho de 1998.

Nelson da Silva Parreira
COREN-GO N.°19.377
Presidente em Exercicio

Iva Maria Barros Ferreira
COREN-PI N° 39.035
Primeira-Secretaria

Regulamento da atuaciio dos profissionais de Enfermagem em radioterapia que
trabalham com radiacfio ionizante

1 — Finalidade

O presente regulamento tem como finalidade estabelecer a atuacdo dos profissionais
de Enfermagem que trabalham com radiag¢@o ionizante em Radioterapia, Medicina Nu-
clear e Servig¢os de Imagem, segundo as normas técnicas e de radioprote¢do estabeleci-
das pelo Ministério da Saude e pela Comissdo Nacional de Energia Nuclear (CNEN).

2 - Objetivos

2.1 - Objetivo geral

Regulamentar a atuagdo dos profissionais de Enfermagem nos servicos de Radiote-
rapia, Medicina Nuclear ¢ Imagem.

2.2 - Objetivos especificos

Assegurar a qualidade da assisténcia prestada pelos profissionais de Enfermagem
aos clientes submetidos a radiacdo ionizante em niveis hospitalar e ambulatorial.

Promover a humanizagdo do atendimento a clientes submetidos a irradiagdo ionizan-
te em niveis hospitalar ¢ ambulatorial.

Normatizar a consulta de Enfermagem a clientes submetidos ao tratamento com ra-
diacdo ionizante, conforme o disposto na Resolu¢do COFEN-159-98.

Assegurar a observancia dos requisitos basicos de radioprote¢io e seguranga para 0s
profissionais de Enfermagem que trabalham com radiacdo ionizante com fins terapéuti-
cos e de diagndsticos, conforme norma da CNEN NE-3.01.

3 - Recursos humanos

Os profissionais de Enfermagem devem integrar a equipe multiprofissional em con-
formidade com a legislagdo vigente.

4-Competénciado Enfermeiroemradioterapia, medicinanucleareservigosdeimagem
Planejar, organizar, supervisionar, executar ¢ avaliar todas as atividades de Enferma-
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gem, em clientes submetidas a radiagio ionizante, alicer¢ados na metodologia assisten-
cial de Enfermagem.

Participar de protocolos terapéuticos de Enfermagem, na prevencdo, tratamento e
reabilitacdo, em clientes submetidos & radiagfo ionizante.

Assistir de maneira integral aos clientes e suas familias, tendo como base o Codigo
de Etica dos profissionais de Enfermagem e a legislagdo vigente.

Promover ¢ difundir medidas de saude preventivas e curativas através da educacéo
aos clientes e familiares através da consulta de Enfermagem.

Participar de programas de garantia da qualidade em servicos que utilizam radiacdo
ionizante, de forma setorizada e global.

Proporcionar condi¢des para o aprimoramento dos profissionais de Enfermagem
atuantes na area, através de cursos ¢ estagios em institui¢des afins.

Elaborar os programas de estagio, treinamento ¢ desenvolvimento de profissionais
de Enfermagem nos diferentes niveis de formagdo, relativos a area de atuagdo, bem
como proceder a conclusdo e supervisido deste processo educativo.

Participar da definigdo da politica de recursos humanos, da aquisi¢cdo de material e
da disposicdo da drea fisica, necessarios a assisténcia integral aos clientes.

Cumprir e fazer cumprir as normas, regulamentos e legislacdes pertinentes as areas
de atuagdo.

Estabelecer relacdes técnico-cientificas com as unidades afins, desenvolvendo estu-
dos investigacionais e de pesquisa.

Promover e participar da integracdo da equipe multiprofissional, procurando garantir
uma assisténcia integral ao cliente e familiares.

Registrar informagdes ¢ dados estatisticos pertinentes a assisténcia de Enfermagem, res-
saltando os indicadores de desempenho, interpretando e otimizando a utilizagdo dos mesmos.

Formular e implementar Manuais Técnicos Operacionais para equipe de Enferma-
gem nos diversos setores de atuago.

Formular e implementar Manuais Educativos aos clientes e familiares, adequando-
os a sua realidade social.

Manter atualizaco técnica e cientifica de manuseio dos equipamentos de radiopro-
tecdo, que lhe permita atuar com eficacia em situacdes de rotina e emergenciais, visando
interromper e/ou evitar acidentes ou ocorréncias que possam causar algum dano fisico
ou material consideravel, nos moldes da NE-3.01 ¢ NE- 3.06, da CNEN, respeitando as
competéncias dos demais profissionais.

5 - Competéncia do profissional de nivel médio de Enfermagem em radioterapia,
medicina nuclear ¢ servigos de imagem

Executar agdes de Enfermagem a clientes submetidos a radiacdo ionizante, sob a
supervisdo do Enfermeiro, conforme Lei no 7.498/86, art. 15 ¢ Decreto no 94.406/87,
art. 13, observado o instituido na Resolugio COFEN-168/83.
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Atuar no dmbito de suas atribui¢des junto aos clientes submetidos a exames radio-
logicos, assim como na prevengdo, tratamento ¢ reabilitacdo a clientes submetidos a
radiago ionizante.

Participar de programas de garantia de qualidade em servicos que utilizam radiacdo
ionizante.

Participar de Programas e Treinamento em Servigo, planejados pelo Enfermeiro nas
diferentes areas de atuacdo.

Cumprir e fazer cumprir as normas, regulamentos ¢ legislacdes pertinentes as areas
de atuagdo.

Promover e participar da interagdo da equipe multiprofissional, procurando garantir
uma assisténcia integral ao cliente e familiares.

Registrar informacdes e dados estatisticos pertinentes a assisténcia de Enfermagem.

Manter atualizagdes técnica e cientifica que lhe permita atuar com eficcia na area.

RESOLUCAO COFEN-214/1998

Dispde sobre a Instrumentacio
Cirurgica.

Dispde sobre a Instrumentagdo Cirtdrgica. O Conselho Federal de Enfermagem-CO-
FEN, no uso de suas atribui¢des legais e estatutarias;

CONSIDERANDO os diversos estudos existentes sobre a matéria, notadamente as
conclusdes emanadas do Encontro Nacional do Sistema COFEN/CORENS realizado no
dia 02/12/97,

CONSIDERANDO inexistir Lei que regulamente a Instrumentagio Cirdrgica, como
acdio privativa de qualquer profissio existente no contexto na Area de Saude;

CONSIDERANDO Parecer, aprovado no Conselho Nacional de Saude, nos autos
do Processo 25000.0.10967/95-385, que aprova ser a Instrumenta¢do Cirtrgica uma
especialidade/qualificagdo, a ser desenvolvida por Profissionais, com formagdo basica
na Area de Saude;

CONSIDERANDO que a Instrumentac¢do Cirurgica é matéria, regularmente minis-
trada na grade curricular dos Cursos de Enfermagem;

CONSIDERANDO que o Decreto n.° 94.406/87, que regulamenta a Lein.® 7.498/86,
que dispde sobre o exercicio da Enfermagem, preceitua em seu art. 11, inciso III, alinea
“J”, ser atividade do Auxiliar de Enfermagem “circular sala de cirurgia e, se necessario,
Instrumentar”;

CONSIDERANDO que o curriculo dos Cursos de Instrumenta¢do ndo da embasa-
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mento técnico-cientifico profundo sobre esterilizagdo, mas apenas nogdes, sendo que
sem conhecimento mais amitude sobre esterilizagio, quando no ato de Instrumentar uma
cirurgia, este Profissional, pode causar sérios danos a satide do paciente;

CONSIDERANDO que o “Curso de Instrumentagdo Cirurgica, em seu curriculo,
foi aprovado pelo Conselho de Ensino e Pesquisa da Universidade Federal do Parana,
como extensdo Universitaria, conforme Processo n.° 59.139/82", e ndo como Curso de
Formagdo Profissional;

CONSIDERANDO que num ato cirtirgico, um Profissional nio pode se limitar ape-
nas a cuidar do Instrumental, levando em considera¢do eventuais imprevistos com clien-
te e equipe;

CONSIDERANDO o que mais consta dos PADs-COFEN-202/91 e 1[15/93, bem
como os subsidios encaminhados pelos CORENs, em resposta ao Oficio CIRCULAR
COFEN GAB. N.° 164/98;

CONSIDERANDO a Lei n.° 7.498/86, em seu artigo 15 ¢ o Decreto n.® 94.406/87,
em seu artigo 13;

CONSIDERANDO deliberag@o do Plendrio, em sua 268" Reunido Ordindria;

RESOLVE:

Art. 1° - A Instrumentag@o Cirurgica ¢ uma atividade de Enfermagem, ndo sendo
entretanto, ato privativo da mesma.

Art. 2° - O Profissional de Enfermagem, atuando como Instrumentador Cirargico,
por forga de Lei, subordina-se exclusivamente ao Enfermeiro Responsavel Técnico pela
Unidade.

Art. 3° - Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando dispo-
sicdes em contrario.

Rio de Janeiro, 10 de novembro de 1998.

Horténcia Maria de Santana
COREN-SE N° 28.275
Presidente

Nelson da Silva Parreira

COREN-GO N.° 19.377
Primeiro Secretario
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RESOLUCAO COFEN-238/2000

Fixa normas para qualificacdo em
nivel médio de Enfermagem do
Trabalho e da outras providéncias.

O Conselho Federal de Enfermagem-COFEN, no uso de suas atribuicdes legais e
regimentais;

CONSIDERANDO, a responsabilidade dos Conselhos Federal e Regionais de En-
fermagem e a disciplina organizacional e operacional do exercicio da Enfermagem;

CONSIDERANDO, que estudos adicionais técnico-cientificos, de nivel médio em
Enfermagem do trabalho, resultam em maior eficiéncia no desempenho das atividades
especificas do Técnico de Enfermagem e do Auxiliar de Enfermagem;

CONSIDERANDO, o disposto da Portaria n® 11, de 17 de setembro de 1990, e
alteracdes introduzidas pela Portaria n° 25, de 27 de junho de 1989, do DSST/MTPS;

CONSIDERANDO Parecer Técnico exarado pela ANENT-Nacional;

CONSIDERANDO o prejuizo acarretado a diversos Técnicos de Enfermagem, pela
demora na regulamentagio da matéria pelo Ministério do Trabalho;

CONSIDERANDO o Parecer datado de 27.08.98, exarado pela Secretaria de Segu-
ranga e Saude no Trabalho, nos autos do Processo 46000.004576/97-52, encaminhado
ao COFEN, através do Oficio 694/98, pela Dr* Edenilza Campos de Assis Mendes,
Secretaria-Adjunta, daquela Secretaria;

CONSIDERANDO a deliberagéo do Plenario em sua 288" Reunido Ordindria, e tudo
que mais consta do PAD-COFEN N° 113/95;

RESOLVE:

CAPITULO 1
Qualificacdo

Art. 1° - Fica instituida na 4rea dos Conselhos de Enfermagem a qualificacdo espe-
cifica em nivel médio em Enfermagem do Trabalho, a ser atribuida aqueles que preen-
cham os requisitos estipulados nesta Resolugao.

Art. 2° - Serd qualificado, especificamente em Enfermagem do Trabalho em
nivel médio, o Técnico de Enfermagem e o Auxiliar de Enfermagem que aten-
derem o Parecer MEC-CEGRAU-718/90, publicado no D.O.U. em 13.09.90 e
0s que anteriormente seguiram a legislagdo especifica determinada pelo MTPS.
Paragrafo unico - Apds obter a qualificagio especifica de que trata o Art. anterior, o
profissional terd ANOTADA essa qualificagfio na respectiva Carteira de Identidade Pro-
fissional, no COREN de sua jurisdi¢do, € sua titula¢do serd registrada.
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CAPITULOII
Objeto da qualificacdo

Art. 3° - Compete ao profissional de Enfermagem de nivel médio qualifica-
do em Enfermagem do Trabalho, de acordo com o Art. 15, da Lei n® 7.498/86, pu-
blicada no D.O.U. de 25.06.86, ¢ do Decreto n® 94.406, Art. 13, desempenhar
suas atividades sob orientacdo, supervisdo e dire¢do do Enfermeiro do Trabalho.
Paragrafo inico - As empresas sO poderdo contratar um Enfermeiro generalista, em subs-
titui¢fio ao especialista Enfermeiro do Trabalho, determinado pela Portaria n°® 3.214/78
do MTPS, N.R-4 Quadro II, que trata do dimensionamento de pessoal para os servigos
especializados de Seguranca ¢ Medicina do Trabalho (SESMT), quando nio houver o
profissional comprovado oficialmente junto ao COREN de sua jurisdicéio, através de
solicitacdo anual de uma listagem dos profissionais, por escrito.

CAPITULO 111
Registro da qualificacéo especifica

Art. 4° - A qualificagdo especifica em Enfermagem do Trabalho de nivel mé-
dio podera ser obtida pelo Técnico de Enfermagem e pelo Auxiliar de Enfermagem.
Pardgrafo tinico - Fardo jus a anotacdo da Carteira de Identidade Profissional da qualifi-
cacdo de Auxiliar de Enfermagem do Trabalho e Técnico de Enfermagem do Trabalho,
os profissionais que:

I - No caso do Técnico de Enfermagem:

a) Fica autorizado o registro, como Técnico de Enfermagem do Trabalho, ao Profis-
sional que concluir o Curso de “estudos adicionais” para Auxiliar de Enfermagem do
Trabalho, até dezembro de 2001;

b) Apds 31.12.2001, somente fardo jus a anotagdo da qualificacdo especifica como
Técnico de Enfermagem do Trabalho, os profissionais que concluirem o curso de “estu-
dos adicionais” em Enfermagem do Trabalho, de acordo com o Parecer CEGRAU-CFE
N° 718/90 publicado no Diario Oficial da Unido em 13.09.90.

IT - No caso de Auxiliar de Enfermagem, fardo jus a anotaco na carteira de identida-
de profissional da qualifica¢do de Auxiliar de Enfermagem do Trabalho:

a) Aqueles que apresentarem certificados de conclusio do curso de Auxiliar de En-
fermagem do Trabalho realizado em convénio com a Fundacentro até 31.12.86;

b) Os Auxiliares de Enfermagem do Trabalho que concluiram seus cursos regula-
res de Auxiliar de Enfermagem do Trabalho em entidades reconhecidas pelo CEE, até
31.12.90;

¢) Ap6s 31.12.90, os Auxiliares de Enfermagem que concluiram o curso de Auxiliar
de Enfermagem do Trabalho, conforme parecer MEC/CEGRAU n°718/90 publicado no
D.O.U. de 13.09.90.
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Art. 5° - A solicitagdo da qualificacdo especifica em Enfermagem do Trabalho de
nivel médio poderd ser obtida pelo Técnico de Enfermagem e Auxiliar de Enfermagem
mediante:

a) Requerimento préprio, fornecido pelo respectivo COREN;

b) Cépia da cédula de identidade;

¢) Certificado original de conclusdo do curso de Auxiliar de Enfermagem do Tra-
balho ou de curso de Técnico de Enfermagem do Trabalho, acompanhado do Histdrico
Escolar, carga horaria e conceito, seguindo o Art. 4° ¢ Paragrafo (inico desta Resolugéo.

d) Carteira de identidade profissional de Técnico de Enfermagem ou de Auxiliar de
Enfermagem.

Art. 6° - O pedido de outorga de qualificacdo especifica em Enferma-
gem do Trabalho em nivel médio, e a conseqiiente anotacdo pelo COREN,
nos casos previstos nesta Resolucfio, serd dirigido ao Presidente do COFEN,
e obrigatoriamente, encaminhado ao COREN da jurisdigdio do requerente.
Paragrafo uinico - O titulo de que trata esta Resolug@o serd anotado no certificado de
formac@o bésica do requerente e registrado em livro especifico do COFEN. A anotacdo
da qualificacdo especifica serd também anotada em livro especifico do COREN de sua
jurisdicdo, e na Carteira de Identidade Profissional.

Art. 7° - O decisorio sobre o pedido de qualificagdo € da competéncia do Plenario do
COFEN, podendo ocorrer “ad referendum”.

CAPITULO TV
Disposicoes gerais

Art. 8° - A anotagdo da qualificagdo de que trata esta Resolucdo serd concedida me-
diante o pagamento de taxas a serem estabelecidas pelo COREN.

Art. 9° - Os casos omissos serdo resolvidos pelo COFEN.

Art. 10 - Este ato resolucional entrard em vigor na data de sua publicagédo, revogan-
do-se as disposi¢des em contrario, em especial, as Resolugdes COFEN-132/91, 187/95
e 215/98.

Rio de Janeiro, 30 de agosto de 2000.

Gilberto Linhares Teixeira
COREN-RJ N° 2.380
Presidente

Jodo Aureliano Amorim de Sena

COREN-RN N°9.176
Primeiro Secretario
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RESOLUCAO COFEN-256/2001

Autoriza o uso do Titulo de Dou-
tor, pelos Enfermeiros.

O Conselho Federal de Enfermagem-COFEN, no uso de suas competéncias e atri-
buigdes legais;

CONSIDERANDO que o uso do titulo de Doutor, tem por fundamento procedimen-
to isondmico, sendo em realidade, a confirmacdo da autoridade cientifica profissional
perante o paciente/cliente;

CONSIDERANDO que o titulo de Doutor, tem por fundamento praxe juridica do
direito consuetudinario, sendo o seu uso tradicional entre os profissionais de nivel su-
perior;

CONSIDERANDO que a exegese juridica, fundamentada nos costumes ¢ tradigdes
brasileiras, tdo bem definidas nos diciondrios patrios, assegura a todos os diplomados
em curso de nivel superior, o legitimo uso do titulo de Doutor;

CONSIDERANDO que a nao utiliza¢éo do titulo de Doutor, leva a sociedade e mais
especificamente a clientela, a que se destina o atendimento da pratica da enfermagem
pelo profissional da area, a pressupor subalternidade, inadmissivel e inconcebivel, em se
tratando de profissional de curso superior;

CONSIDERANDO que deve ser mantida a isonomia entre os profissionais da equi-
pe de saude, ¢ que o titulo de Doutor ¢ um complemento, ou seja, um “plus”, quanto a
afirmacdo de um legitimo direito conquistado a nivel de aprofundamento de uma pratica
terapéutica, com fundamentacéio cientifica;

Resolve:

Art. 1°- Autorizar aos Enfermeiros, contemplados pelo art. 6°, incisos I, II, III, IV, da
Lei 7.498/86, o uso do titulo de Doutor.

Art. 2°- Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando-se
disposicdes em contrario.

Rio de Janeiro, 12 de julho de 2001

Gilberto Linhares Teixeira Jodo Aureliano Amorim de Sena
COREN-RJ N°2.380 COREN-RN N°9.176
Presidente Primeiro Secretario
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RESOLUCAO COFEN-257/2001

Acrescenta dispositivo ao Regu-
lamento aprovado pela Resolucéo
COFEN N° 210/98, facultando ao
Enfermeiro o preparo de drogas
Quimioterapica.

O Conselho Federal de Enfermagem-COFEN, no uso de suas atribui¢des legais e
regimentais;

CONSIDERANDO as freqiientes consultas sobre a quem compete o preparo de dro-
gas quimioterdpicas antineopldsicas;

CONSIDERANDO que consuetudinariamente a Enfermagem, através de décadas,
implementa tal mister;

CONSIDERANDO a Lei n® 7.498/86, em seu artigo 11, inciso I, alinea “m”, inciso
11, alineas “e” e “f”;

CONSIDERANDO o Decreto 94.406/87, em seu artigo 8°, inciso I, alinea “h”, e
inciso II, alineas “e¢” e “f”;

CONSIDERANDO a Resolugio COFEN n° 240/2000, que aprova o Cédigo de Etica
dos Profissionais de Enfermagem, especialmente nos artigos 16, 17 e 18;

CONSIDERANDO a deliberagiio do Plendrio em sua reunifio ordinéria n° 296;

RESOLVE:

Art. 1°- Acrescentar ao item 4, do Regulamento da atuacdo dos Profissionais de
Enfermagem em Quimioterapia Antineoplasica, aprovado pela Resolu¢gdo COFEN n°
210/98, a alinea “r”.

Art. 2°- A alinea “r” do Regulamento citado no dispositivo anterior, tem a seguinte
redagéo.

“r” E facultado ao Enfermeiro o preparo de drogas quimioterapicas antineoplasicas”.

Art. 3°- Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publica¢io, revogando dispo-
si¢des em contrario.

Rio de Janeiro, 12 de julho de 2001.

Gilberto Linhares Teixeira
COREN-RJ N°2.380
Presidente

Jodo Aureliano Amorim de Sena
COREN-RN N°9.176
Primeiro-Secretario
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RESOLUCAO COFEN-258/2001

Inser¢do de Cateter Periférico
Central, pelos Enfermeiros.

O Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso de suas atribuicdes legais e
regimentais;

CONSIDERANDO a competéncia técnica do Enfermeiro, estatuida na Lei n°
7.498/86 em seu artigo 11, inciso I, alineas “i” e “m”, e inciso I, alineas “e” e “f”;

CONSIDERANDO a Resolugio COFEN n° 240/2000, que aprova o Codigo de Etica
dos Profissionais de Enfermagem, em seu Capitulo 111, artigos 16, 17 ¢ 18;

CONSIDERANDO o Parecer da Camara Técnica Assistencial n® 011/2001, aprova-
do na Reunido Ordinaria do Plenario n° 296;

RESOLVE:

Art. 1°- E licito ao Enfermeiro, a Inser¢io de Cateter Periférico Central.

Art. 2°- O Enfermeiro para o desempenho de tal atividade, devera ter-se submetido
a qualificacdo e/ou capacitagiio profissional.

Art. 3°- Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacio, revogando dispo-
si¢des em contrario.
Rio de Janeiro 12 de julho de 2001.

Gilberto Linhares Teixeira Jodo Aureliano Amorim de Sena
COREN-RJN°2.380 COREN-RNN°9.176
Presidente Primeiro-Secretario

RESOLUCAO COFEN-266/2001

Aprova atividades de Enfermeiro
Auditor.

O Conselho Federal de Enfermagem, no uso de suas atribuicdes legais e regimentais;

CONSIDERANDO o disposto na Lei n® 7.498/86, art. 11, inciso I, alinea “h”;

CONSIDERANDO o Decreto n® 94.406/87, em seu artigo 8°, inciso I, alinea “d”;

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN N° 260/2001;

CONSIDERANDO as sugestoes emanadas pela SOBEAS - Sociedade Brasileira de
Enfermeiros Auditores em Satde;

CONSIDERANDO deliberagdo do Plenario, em sua ROP 298;

RESOLVE:
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Art. 1°- Aprovar as atividades do Enfermeiro Auditor, dispostas no anexo do pre-
sente ato.
Art. 2°- Esta Resolug¢fio entra em vigor na data de sua publica¢do, revogando dispo-
sigdes em contrario.
Rio de Janeiro, 05 de outubro de 2001.

Gilberto Linhares Teixeira
COREN-RJ N° 2.380
Presidente

Jodo Aureliano Amorim de Sena
COREN-RN N°9.176

Primeiro Secretario
RESOLUCAO COFEN N° 280/2003

Dispde sobre a proibicdo de Pro-
fissional de Enfermagem em auxi-
liar procedimentos cirtirgicos.

O Plenério do Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso das suas atribui-
¢Oes legais e regimentais,

CONSIDERANDO a Lei n® 5.905/73, artigo 8°, IV e V;

CONSIDERANDO a Lei n® 7.498/86 e seu Decreto Regulamentador n® 94.406/87;

CONSIDERANDO o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado
pela Resolugao COFEN n® 240/2000, em seu artigo 51;

CONSIDERANDO varios questionamentos de Profissionais de Enfermagem sobre

a matéria;

CONSIDERANDO o deliberado na Reunidao Ordinaria do Plenario n® 311;

RESOLVE:

Art. 1° - E vedado a qualquer Profissional de Enfermagem a fungdo de Auxiliar de
Cirurgia.

Paragratfo tinico: Néo se aplica ao previsto caput deste artigo as situagdes de urgén-
cia, na qual, efetivamente haja iminente e grave risco de vida, ndo podendo tal excecdo
aplicar-se a situagdes previsiveis e rotineiras.

Art. 2° - Esta Resolu¢do entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-se
disposi¢des em contrario.

Rio de Janeiro, 16 de junho de 2003.

Gilberto Linhares Teixeira Carmem de Almeida da Silva
COREN -RJ n°®2.380 COREN-SPn®2.254
Presidente Primeira Secretaria
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RESOLUCAO COFEN - N° 288/2004

Dispde sobre A¢des relativas ao

atendimento de idosos e outros.

O Conselho I'ederal de Enfermagem - COFFEN, no uso de suas atribui¢des Legais e
Regimentais;

CONSIDERANDO a Lei n°. 10.048/2000, no seu art. 1°;

CONSIDERANDO a Lein® 10.741/2003, que dispde sobre o Estatuto do Idoso, em
diversos de seus dispositivos;

CONSIDERANDO deliberaciio unanime do Plenario, em sua Reunido Ordinaria n®. 316;

RESOI.VE:

Artigo 1° - As pessoas portadoras de deficiéncia, os idosos com idade igual ou supe-
rior a sessenta anos, as gestantes, as lactantes e as pessoas acompanhadas por criangas
de colo, terdo atendimento prioritario, em quaisquer das dependéncias do Sistema CO-
FEN/COREN:Ss.

Artigo 2° - Ao idoso internado ou em observagdo é assegurado o direito a acom-
panhante, devendo o o6rgdo de saude proporcionar as condi¢des adequadas para a sua
permanéncia em tempo integral.

Paragrafo unico: Cabera ao Profissional de Enfermagem responsavel pelo tratamen-
to, conceder autorizagio para o acompanhamento do 1idoso ou, no caso de impossibili-
dade, justifica-la por escrito.

Artigo 3° - Os casos em que houver suspeita, ou confirmag¢io de maus tratos contra
1dosos, devem obrigatoriamente, ser comunicados pelos Profissionais de Enfermagem
ao COREN que jurisdiciona a area onde ocorrer o [ato.

Artigo 4° - O Prolissional de Enlermagem que deixar de comunicar ao COREN, os
casos de crimes contra idosos, de que tiver conhecimento, serd passivel de puni¢do em
consonancia com o art. 18, incisos I a'V, da Lei 5.905/73, além de multa de R$500,00 a
R$3000,00, aplicada em dobro, em caso de reincidéncia.

Artigo 5° - E assegurada prioridade na tramita¢do dos processos e procedimentos,
no ambito do sistema COFEN/CORENs, em que figure como parte ou interveniente,
pessoa com idade igual ou superior a sessenta anos.

Artigo 6° - O descumprimento por parte de empregado do Sistema COFEN/CO-
RENSs, Conselheiros ou por profissionais de Enfermagem, a quaisquer dos dispositivos
desta norma, sera considerado falta grave disciplinar, devendo a autoridade responsavel,
de imediato, instaurar procedimento administrativo.

Artigo 7° - Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicac¢do, revogando-se

disposi¢des em contrario.

Rio de Janeiro, 03 de fevereiro de 2004.

Gilberto Linhares Teixeira Carmem de Almeida da Silva
COREN -RJ n° 2.380 COREN-SP n® 2.254
Presidente Primeira Secretaria
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RESOLUCAO COFEN-289/2004

Dispde sobre a autorizagdo para
o ENFERMEIRO DO TRABA-
LHO preencher, emitir e assinar
LAUDO DE MONITORIZA-
CAO BIOLOGICA, previsto no
Perfil Profissiografico Previdenci-
ario-PPP.

O Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso de suas atribui¢cdes Legais e
Regimentais;

CONSIDERANDO o principio da igualdade de direitos, preconizado pela Constitui-
¢do Federativa do Brasil, promulgada em 05 de outubro de 1988;

CONSIDERANDO o disposto no art. 11 da Lei n°. 7498, de 25 de junho de 1986, e
o art. 8° do Decreto n°. 94.406, de 28 de junho de 1987, que definem as atribui¢des do
Enfermeiro;

CONSIDERANDO o disposto na Lei n° 9394/96, que dispde sobre as Diretrizes e
Bases da Educag@o Nacional,

CONSIDERANDO o disposto na Resolugdo CNE/CES 03/2001, que dispde sobre
as Diretrizes Curriculares da formacdo profissional do Enfermeiro;

CONSIDERANDO o disposto na Instru¢dgo Normativa INSS/DC n°. 099, de 05 de
dezembro de 2003, que estabelece critérios a serem adotados pelas areas de Beneficios
¢ de Receita Previdenciaria, publicada no DOU n°. 240, de 10/12/2003, pag. 71, Se¢do I;

CONSIDERANDO a implementa¢do do PPP - Perfil Profissiografico Previdencia-
rio, que substituird os formularios até entdo utilizados como Laudo Técnico para fins
de obtencio do beneficio previdencidrio, implementado no art. 146, da IN-INSS/DC n°.
099, que alterou dispositivos da IN 095 INSS/DC, de 07/10/2003;

CONSIDERANDO as orientacdes constantes do ANEXO XV, da IN-INSS/DC n°.
099/2003, relativa as instrugdes de preenchimento do Perfil Profissiografico Previdenci-
ario - PPP, especificamente no sub-item 16.4;

CONSIDERANDO os esclarecimentos proferidos pelo Dr. Helmut Schwar-
zer, Exmo. Secretario de Previdéncia Social, através do Oficio n°. 304/SPS/GAB, de
26/11/2003;

CONSIDERANDO o Decreto 4.882, de 18/11/2003, publicado no DOU n°. 225, de
19/11/2003, que altera dispositivos do Regulamento da Previdéncia Social, aprovado
pelo Decreto 3.048, de 06/05/1999;

CONSIDERANDO deliberac¢do unanime do Plenario, em sua Reunifo Ordinaria n®
316, bem como, tudo que mais consta do PAD-COFEN N° 36/97;
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RESOLVE:

Art.1° - Fica autorizado ao ENFERMEIRO DO TRABALHO, inscrito ¢ reconheci-
do como ESPECIALISTA no respectivo Conselho Regional de Enfermagem e que seja
vinculado a ANENT - Associagdo Nacional de Enfermagem do Trabalho, preencher,
emitir e assinar o0 LAUDO DE MONITORIZACAO BIOLOGICA, previsto no Perfil
Profissiografico Previdenciario-PPP.

Art. 2° - O ENFERMEIRO DO TRABALHO, para dar cumprimento a esta Reso-
lugfio, podera preencher todos os campos relativos ao ANEXO XV, da INSS/DC N°
99/2003, de 05 de dezembro de 2003 (publicada no DOU de 10/12/2003), item 111, qua-
dro 17, referentes a exames clinicos e complementares, e quadro 18, como responséavel
pela Monitoragdo Biologica, constante no PPP.

Art. 3° - Para respaldo ético-profissional da conduta e decisdo adotada, estara o En-
fermeiro obrigado a manter Registros Sistematizados (SAE), em Prontudrio do Traba-
lhador.

Art. 4° - Esta Resolugéio entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando dispo-
sicdes em contrario, especialmente a Resolugdo COFEN n°. 286/2003.

Rio de Janeiro, 03 de fevereiro de 2004.

Gilberto Linhares Teixeira
COREN-RJ N° 2.380
Presidente

Carmem de Almeida da Silva

COREN SP N° 2254
Primeira-Secretaria
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RESOLUCAO COFEN-292/2004

Normatiza a atuagdo do Enfermei-
ro na Captacdo e Transplante de
Orgios e Tecidos.

O Conselho Federal de Enfermagem, no uso de suas atribuicdes a que alude
a Let n® 5.905/73 ¢ a Lei 7.498/86, ¢ tendo em vista deliberacdo do Plenario em
sua reunido ordindria N° 318, realizada em 02/05/2004;

CONSIDERANDO a Constituicio da Republica Federativa do Brasil, nos
artigos 197 e 199;

CONSIDERANDO a Lei 9.434/97, que dispde sobre a remogao de 6rgdos tecidos e
parte do corpo humano para fins de transplantes e tratamentos;

CONSIDERANDO o Decreto n® 2.268/97, que regulamenta a Lei dos Transplantes
e cria o Sistema Nacional de Transplantes;

CONSIDERANDO a Lein® 10.211/2001, que altera a Lei 9.434/97;

CONSIDERANDO a Lei 7.498/86 € Decreto n® 9.4406/87, respectivamente no artigo

EERRTSS ] “]” [Te 1]

11,incisoI,alineas “i”,“y”,“I”, e “m” eartigo 8°,inciso [, alineas “g” e “h”, inciso I1, alineas
“m”, “n”, “0”, “p” e “q”;

CONSIDERANDO o Cédigo de Ftica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado
pela Resolucdo do COFEN N° 240/2000;

CONSIDERANDO a Resolugido do Conselho Federal de Medicina n° 1.489/87, que
estabelece o diagnostico de morte encefalica;

CONSIDERANDO a Resolugao COFEN N° 272/2002, que dispde sobre a Sistema-
tizagdo da Assisténcia de Enfermagem;

CONSIDERANDO A Resolugdo COFEN N° 200/97, que dispde sobre a atuagio dos
Profissionais de Enfermagem em Transplantes;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 3.407, de 05 de agosto de 1998, que esta-
belece o Regulamento Técnico do Sistema Nacional de Transplantes;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS N° 901, de 16 de agosto de 2000, que cria a
Central Nacional de Captacio de Orgios (CNNCDO);

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 91, de 23 de janeiro de 2001, que estabele-
ce o Funcionamento da Central Nacional de Captagdo de Orgdos (CNNCDO);

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS N° 92, de 23 de janeiro de 2001, que trata da
Busca Ativa e Captagdo de Orgéos;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n°® 1686, de 20 de setembro de 2002, que
trata de Bancos de Tecidos musculo esqueléticos;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 828, de 29 de junho de 2003, que trata de
Bancos de Tecidos Oculares Humanos;
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CONSIDERANDO que a Assisténcia de Enfermagem prestada ao doador de 6rgaos
e tecidos tem como objetivo a viabilizagdo dos 6rgdos para Transplantes;

CONSIDERANDO que processo de doagéo de 6rgaos e tecidos para transplante se
inicia no hospital que notificou a morte encefélica;

CONSIDERANDO que o doador podera ser transferido para outro hospital, com
recursos técnicos € humanos necessarios a confirmac¢io de morte encefalica e retirada
de Orgéos;

CONSIDERANDO a necessidade de permanéncia do doador em Unidade de Tera-
pia Intensiva, até a retirada dos Orgaos;

RESOLVE:

CAPITULOT
Do Doador Cadéaver

Artigo 1° Ao Enfermeiro incumbe planejar, executar, coordenar, supervisionar €
avaliar os Procedimentos de Enfermagem prestados aos doadores de érgéos e tecidos,
através dos seguintes procedimentos:

a) Notificar as Centrais de Notificagdo, Captagdo e Distribuigio de Orgaos-CNN-
CDO a existéncia de potencial doador.

b) Entrevistar o responsavel legal do doador, solicitando o consentimento livre ¢
esclarecido por meio de autorizagio da doagdo de Orgdos e Tecidos, por escrito;

¢) Garantir ao responséavel legal o direito de discutir com a familia sobre a doacao,
prevalecendo o consenso familiar;

d) Durante a entrevista com a familia ¢ representante legal, fornecer as informagdes
sobre o processo de captacdo que inclui: o esclarecimento sobre o diagndstico da morte
encefélica; o anonimato da identidade do doador para a familia do receptor ¢ deste para
a familia do doador; os exames a serem realizados; a manuten¢do do corpo do doador
em UTI; a transferéncia e procedimento cirirgico para a retirada; auxilio funeral e a
interrupcdo em qualquer fase deste processo por motivo de parada cardiaca; exames
soroldgicos positivos ou desisténcia familiar da doagéo;

e) Aplicar a Sistematizacio da Assisténcia de Enfermagem (SAE) no processo de
doagdo de 6rgdos e tecidos;

f) Documentar, registrar € arquivar o processo de doacdo/transplante no prontuério
do doador, bem como do receptor;

g) Transcrever e enviar as informagdes sobre o processo de doacdo atualizada para
a CNNCDO;

h) Receber e coordenar as equipes de retirada de érgéos, zelando pelo cumprimento
da legislagdo vigente;

i) Cumprir e fazer cumprir acordo firmado no termo da doacéo;

j) Executar e/ou supervisionar o acondicionamento do érgio até a cirurgia de im-
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plante, ou transporte para outra institui¢ao;

k) Exigir documento de identificagdo da pessoa responsavel pelo transporte do or-
gdo/tecido, autorizado pela CNNCDO;

1) Fazer cumprir a Legislagdo que normatiza a atuag¢do do Enfermeiro e Técnico em
sala operatoria;

m) Considerar a mesa auxiliar para perfusdo de 6rgdos como campo operatério;

n) Acompanhar e/ou supervisionar a entrega do corpo a familia;

Artigo 2° Realizar a enucleag@o do globo ocular, desde que tecnicamente habilitado
pela Associagcdo Panamericana de Banco de Olhos - APABO.

Artigo 3° Planejar e implementar a¢des que visem a otimizagdo de doacdo e captagio
de orgdos/tecidos para fins de transplantes, dentre as quais se destacam:

a) Desenvolver e participar de pesquisas relacionadas com o processo de doagédo e
transplante;

b) Promover e difundir medidas educativas quanto ao processo de doagio e trans-
plante de érgéos/tecidos, junto a comunidade;

¢) Participar e organizar programas de conscientizagdo dos Profissionais da Area da
Satde quanto a importancia da doacfo e obrigatoriedade de notificacdo de pessoas, com
diagndstico de morte encefalica;

d) Proporcionar condi¢des para o aprimoramento e capacitacdo dos Profissionais
de Enfermagem envolvidos com o processo de doagdo, através de cursos € estdgios em
instituigdes afins;

e) Favorecer a assisténcia interdisciplinar no processo de doacdo/transplante de o6r-
gdos e tecidos;

CAPITULO 1l
Do Receptor
Artigo 4° Ao Enfermeiro incumbe aplicar a SAE em todas as fases do processo de
doagdo e transplante de orgdos ¢ tecidos ao receptor ¢ familia, que inclui o acompa-
nhamento pré e pos-transplante (no nivel ambulatorial) e transplante (intra-hospitalar),
dentre os quais se destacam:
a) Identificar os Diagnosticos de Enfermagem de risco, reais e bem estar do receptor
(NANDA 2002/2003);
b) Fazer intervencdo de Enfermagem, tratamento e/ou preven¢ao, evitando compli-
cacdes e/ou minimizando os riscos que possam interferir no transplante;
¢) Integrar receptor € familia no contexto hospitalar;
d) Realizar visita domiciliar, com o objetivo de implementar a SAE;
e) Encaminhar receptor(a) e cuidador(a) para imunizacdo profiltica, de acordo com
protocolo especifico para cada tipo de transplante;
f) Orientar receptor e familia quanto aos tramites legais do transplante, realizar Con-
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sulta de Enfermagem periodicamente, dando continuidade a SAE;

g) Orientar receptor ¢ familia quanto aos tramites legais do Cadastro Técnico Unico,
tempo de permanéncia, riscos e beneficios do transplante;

h) Solicitar ao receptor ou responsavel legal o consentimento expresso apds orien-
tagdo e leitura da autorizagdo, informando quanto a excepcionalidade e os riscos do
procedimento, conforme insculpido no artigo 10, da Lei 9.434/97;

1) Fazer ou atualizar o Historico de Enfermagem ao admitir o receptor, para a reali-
zagdo do transplante;

J) Identificar os Diagndsticos de Enfermagem reais, potenciais e de bem estar;

k) Prescrever intervengdes de enfermagem para os diagnosticos reais, potenciais e
de bem estar;

1) Prescrever os cuidados de enfermagem pré-operatorios;

m) Efetuar registro da solicitagéo do profissional responsavel pela avaliagao do do-
ador ou 6rgdo, que informe ao receptor ou responsavel legal as condig¢des do doador
que possam aumentar os riscos do procedimento e/ou que possam diminuir a curva de
sobrevivéncia do receptor;

n) Manter a familia informada quanto ao procedimento cirirgico;

0) Arquivar o termo de morte encefalica, doacédo e informagdes do doador, no pron-
tuario do receptor;

p) Cumprir e fazer cumprir as normas da Comissio de Controle de Infec¢do Hospi-
talar;

q) Planejar, organizar, coordenar e executar a Assisténcia de Enfermagem durante o
periodo de internagdo pds-transplante, estimulando o auto-cuidado;

r) Elaborar plano de alta;

s) Colaborar com a equipe multiprofissional no trabalho de reabilitagdo do receptor,
proporcionando o seu retorno as suas atividades cotidianas;

t) Planejar e implementar programas que visem a socializacdo e participa¢do do
transplantado no mercado de trabalho;

u) Fazer acompanhamento ambulatorial apds alta hospitalar, de acordo com as ne-
cessidades do receptor;

Artigo 5° Os casos omissos serdo resolvidos pelo Conselho Federal de Enfermagem.

Artigo 6° Esta Resolug@o entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando dis-
posicdes em contrario.

Rio de janeiro, 07 de junho de 2004.

Gilberto Linhares Teixeira - Presidente
COREN-RJ N°2.380
Carmem de Almeida da Silva - Primeira-Secretaria
COREN SP N° 2254
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RESOLUCAO COFEN - N° 293/2004

Fixa e Estabelece Pardmetros para
o Dimensionamento do Quadro de
Profissionais de Enfermagem nas
Unidades Assistenciais das Insti-
tuicdes de Saude ¢ Assemelhados.

O Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso de suas atribuicdes legais e
regimentais;

CONSIDERANDO o artigo 8°, incisos IV, V e XIII; artigo 15, inciso IT, IIL, TV, VIIL
e XIV, da Lein® 5.905/73;

CONSIDERANDO a Resolucdo COFEN n° 242/2000, que aprova o Regimento In-
terno da Autarquia, o disposto nos seus artigos 10, inciso I, alinea a, artigo13, incisos
IV, V, XI, XIIl e XVII, e cumprindo deliberacdo do Plendrio em sua 322" Reunido
Ordinaria;

CONSIDERANDO inexistir matéria regulamentando as unidades de medida e a re-
lagéo de horas de enfermagem por leito ocupado, para estabelecer o quadro de profis-
sionais de enfermagem;

CONSIDERANDO haver vacancia na lei sobre a matéria;

CONSIDERANDO a necessidade requerida pelos gerentes e pela comunidade de
Enfermagem, da revisdo dos parametros assistenciais em uso nas institui¢des, face aos
avancos verificados em varios niveis de complexidade do sistema de saude e as atuais
necessidades assistenciais da populagéo;

CONSIDERANDO a necessidade imediata, apontada pelos gestores e gerentes das
institui¢des de saude, do estabelecimento de pardmetros como instrumento de planeja-
mento, controle, regulacdo e avaliacdo da assisténcia prestada;

CONSIDERANDO a necessidade de flexibilizar nas instituicGes de saude publicas
e privadas do pais, a aplicacdo de pardmetros que possibilitem 0s ajustes necessarios,
derivados da diferenca do perfil epidemioldgico e financeiro;

CONSIDERANDO a ampla discussdo sobre o estabelecimento de pardmetros de
cobertura assistencial no &mbito da enfermagem, que possibilitou a participacao efetiva
da comunidade técnico-cientifica, das entidades de classe, dos profissionais de saude,
dos gerentes das instituigdes de satde, na sua formulagdo, através da Consulta Publica
COFEN n® 01/2003, ¢ a deliberagao do Plenario do Conselho Federal de Enfermagem;

CONSIDERANDO que o carater disciplinador ¢ fiscalizador dos Conselhos de En-
fermagem sobre o exercicio das atividades nos Servigos de Enfermagem do pais, apli-
ca-se também, aos quantitativos de profissionais de Enfermagem nas institui¢des de
saude;
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CONSIDERANDO que, para garantir a seguranca ¢ a qualidade da assisténcia ao
cliente, o quadro de profissionais de Enfermagem, pela continuidade ininterrupta ¢ a di-
versidade de atuacdo depende, para seu dimensionamento, de pardmetros especificos;

CONSIDERANDO os avangos tecnolégicos e a complexidade dos cuidados ao
cliente, quanto as necessidades fisicas, psicossomaticas, terapéuticas, ambientais e de
reabilitacdo;

CONSIDERANDO que compete ao Enfermeiro estabelecer o quadro quantiqualita-
tivo de profissionais, necessario para a prestagdo da Assisténcia de Enfermagem,

RESOLVE:

Art. 1° - Estabelecer, na forma desta Resolucdo e de seus anexos 1, I, Il e 1V, os pa-
rametros para dimensionar o quantitativo minimo dos diferentes niveis de formagao dos
profissionais de Enfermagem para a cobertura assistencial nas institui¢des de satde.

§ 1° - Os referidos pardmetros representam normas técnicas minimas, constituindo-
se em referéncias para orientar os gestores e gerentes das institui¢des de saude no plane-
Jamento, programacdo e priorizagdo das agdes de saude a serem desenvolvidas;

§ 2° - Esses parametros podem sofrer adequagdes regionais e/ou locais de acor-
do com realidades epidemioldgicas e financeiras, desde que devidamente justificados
e aprovados pelos respectivos Conselhos Regionais de Enfermagem e, posteriormente,
referendados pelo COFEN.

Art. 2° - O dimensionamento ¢ a adequac@o quantiqualitativa do quadro de profissio-
nais de Enfermagem devem basear-se em caracteristicas relativas:

[ - & instituicdo/empresa: missdo; porte; estrutura organizacional e fisica; tipos de
servigos ¢/ou programas; tecnologia ¢ complexidade dos servigos e/ou programas; po-
litica de pessoal, de recursos materiais ¢ financeiros; atribui¢des ¢ competéncias dos
integrantes dos diferentes servigos ¢/ou programas ¢ indicadores hospitalares do Minis-
tério da Saude.

II - ao servico de Enfermagem: - Fundamentacio legal do exercicio profissional (Lei
n° 7.498/86 e Decreto n° 94.406/87); - Cédigo de Etica dos Profissionais de Enferma-
gem, Resolugdes COFEN e Decisdes dos CORENS; - Aspectos técnico- administrati-
vos: dindmica de funcionamento das unidades nos diferentes turnos; modelo gerencial;
modelo assistencial; métodos de trabalho; jornada de trabalho; carga hordria semanal;
padrdes de desempenho dos profissionais; indice de seguranca técnica (IST); taxa de
absenteismo (TA) e taxa auséncia de beneficios (TB) da unidade assistencial; propor¢ao
de profissionais de Enfermagem de nivel superior ¢ de nivel médio, ¢ indicadores de
avaliagdo da qualidade da assisténcia.

IIT - a clientela: sistema de classificagdo de pacientes (SCP), realidade sécio-cultural
e econdmica.

Art. 3° - O referencial minimo para o quadro de profissionais de Enfermagem, in-
cluindo todos os elementos que compdem a equipe, referido no Art. 2°da Lein®7.498/86,
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para as 24 horas de cada Unidade de Internacéo, considera o SCP, as horas de assisténcia
de Enfermagem, os turnos ¢ a propor¢do funcionario/leito.

Art. 4° - Para efeito de célculo, devem ser consideradas como horas de Enfermagem,
por leito, nas 24 horas:

- 3,8 horas de Enfermagem, por cliente, na assisténcia minima ou autocuidado;

- 5,6 horas de Enfermagem, por cliente, na assisténcia intermediaria;

- 9,4 horas de Enfermagem, por cliente, na assisténcia semi-intensiva;

- 17,9 horas de Enfermagem, por cliente, na assisténcia intensiva.

§ 1° - Tais quantitativos devem adequar-se aos elementos contidos no Art. 2° desta
Resolugdo.

§ 2° - O quantitativo de profissionais estabelecido devera ser acrescido de um indice
de seguranca técnica (IST) nédo inferior a 15% do total.

§ 3° - Para o servi¢o em que a referéncia ndo pode ser associada ao leito-dia, a uni-
dade de medida sera o sitio funcional, com um significado tridimensional: atividade(s),
local ou area operacional e o periodo de tempo (4, 5 ou 6 horas ).

§ 4° - Para efeito de calculo devera ser observada a clausula contratual quanto a carga
horaria.

§ 5° - Para unidades especializadas como psiquiatria e oncologia, deve-se classificar o
cliente tomando como base as caracteristicas assistenciais especificas, adaptando-as ao SCP.

§ 6° - O cliente especial ou da area psiquiatrica, com intercorréncia clinica ou cirar-
gica associada, deve ser classificado um nivel acima no SCP, iniciando-se com cuidados
intermediarios.

§ 7° - Para bergario e unidade de internagdo em pediatria, caso ndo tenha acompa-
nhante, a crianca menor de seis anos ¢ o recém nascido devem ser classificados com
necessidades de cuidados intermediarios.

§ 8°- O cliente com demanda de cuidados intensivos devera ser assistido em unidade
com infraestrutura adequada e especializada para este fim.

§ 9° - Ao cliente cronico com idade superior a 60 anos, sem acompanhante, classifi-
cado pelo SCP com demanda de assisténcia intermedidria ou semi-intensiva devera ser
acrescido de 0,5 as horas de Enfermagem especificadas no Art.4°.

Art. 5° - A distribuicdo percentual do total de profissionais de Enfermagem, deve
observar as seguintes propor¢des e o SCP:

1 - Para assisténcia minima e intermediaria: de 33 a 37% sdo Enfermeiros (minimo
de seis) e os demais, Auxiliares e/ ou Técnicos de Enfermagem;

2 - Para assisténcia semi-intensiva: de 42 a 46% s@o Enfermeiros ¢ os demais, Téc-
nicos e Auxiliares de Enfermagem;

3 - Para assisténcia intensiva: de 52 a 56% sdo Enfermeiros e os demais, Técnicos
de Enfermagem.

Paragrafo tnico - A distribui¢do de profissionais por categoria devera seguir 0 grupo
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Art. 6° - Cabe ao Enfermeiro o registro diario da(s):- auséncias ao servi¢o de pro-
fissionais de enfermagem; presenca de criancas menores de 06 (seis) anos e de clien-
tes cronicos, com mais de 60 (sessenta) anos, sem acompanhantes; e classificacdo dos
clientes segundo o SCP, para subsidiar a composi¢do do quadro de enfermagem para as
unidades assistenciais.

Art. 7° - Deve ser garantida a autonomia do enfermeiro nas unidades assistenciais,
para dimensionar e gerenciar o quadro de profissionais de enfermagem.

§ 1°- O responsavel técnico de enfermagem da institui¢do de satde deve gerenciar
os indicadores de performance do pessoal de enfermagem.

§ 2° - Os indicadores de performance devem ter como base a infraestrutura institu-
cional e os dados nacionais e internacionais obtidos por “benchmarking”.

§ 3° - Os indices maximo ¢ minimo de performance devem ser de dominio publico.

Art. 8° - O responsavel técnico de enfermagem deve dispor de 3 a 5% do quadro
geral de profissionais de enfermagem para cobertura de situa¢des relacionadas a rotati-
vidade de pessoal e participagdo de programas de educaco continuada.

Paragrafo tnico - O quantitativo de Enfermeiros para o exercicio de atividades ge-
renciais, educacdio continuada e comissdes permanentes, deverd ser dimensionado de
acordo com a estrutura da organizagdo/empresa.

Art. 9° - O quadro de profissionais de enfermagem da unidade de internagdo com-
posto por 60% ou mais de pessoas com idade superior a 50 (cinqiienta) anos, deve ser
acrescido de 10% ao IST.

Art. 10 - O Atendente de Enfermagem néo foi incluido na presente Resolugdo, por
executar atividades elementares de Enfermagem nio ligadas a assisténcia direta ao pa-
ciente, conforme disposto na Resolugdo COFEN n° 186/1995.

Art. 11 - O disposto nesta Resolugio aplica-se a todas as institui¢des de saude ¢, no
que couber, as outras instituigdes.

Art. 12 - Esta Resolucéo entra em vigor apds sua publicagdo, revogando as disposi-
¢des em contrrio, em especial a Resolucdo 189 de 25 de margo de 1996.
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Anexo I

QUADRO 1 - PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM POR TURNO E
CATEGORIAS DE TIPO DE ASSISTENCIA, DISTRIBUIDOS EM UM
ESPELHO SEMANAL PADRAO (ESP)

De 2% a 6" Feira SF Sabado ¢ Domingo | SF SF
(x35) (x (6h)
2)
SCP  |Nivel | % Sub Sub ST | Totais
Mn |M T N1 N2 Tot. 1 M T S1 S2 Tot.2 | 1+2
Cuidados 2 1 1 1 25 1 1 1 1 8 | 33
Minimos NS |37 Total
20 leitos
2 2 2 2 40 2 2 2 2 | 16 | 56 | 33+56=
NM | - 89
Cuidados 3 2 1 1 35 2 2 1 1 |12 | 47
Intermedia- NS 35,8
Hos Total
20 leitos 3031313 60 303 | 3|3 |24 84 4784
NM | - 131
Cuidados 5141313 75 303133 (24|99
Semi-Inten- | NS [44,7
civos Total
20 leitos S| 5414/ 9 4 | 4| 4| 4 |32|122|9*122-
w |- 221
Cuidados 716|616 |125 6| 6| 6| 6 |48 173
Intensivos. NS 552 Total
15 leitos ota
5 5 5 5 | 100 5 5 5 5 | 40 | 140 | 1737140~
NM | - 313
Nota: 1- Foram avaliadas 76/220 sugestdes de Espelhos Semanais Padrao sugeridos por enfermeiros geren-

tes de unidades assistenciais de varias partes do Pais, obtidas por emails, telefone, entrevistas e por fax.
2- Ap6s consulta publica no site www.portalcofen.com.br , feita por seis meses, foi realizado um ajuste no

ESP de Cuidados Intensivos

70 / Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia - COREN-RO CADERNO DE LEGISLACAO 2016.



N Coren®

M Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia

Foalecando  Enfermagem
QUADRO 2 - CALCULO DE HORAS DE ENFERMAGEM NECESSARIAS
PARA ASSISTIR PACIENTES, NO PERIODO DE 24 HORAS, COM BASE NO
SISTEMA DE CLASSIFICACAO DE PACIENTES

Sistema Total de Horas de Total de Horas de Horas de Enfermagem
de Enfermagem por Enfermagem por por Cliente/ Paciente.
Classifica semana. Dia.
¢do de
Pacientes. (THE / Sem) (HE /Dia) (HE/Pac)
(SCP)
Formula: Formula: Formula
THES =Total de SF HED =THE / HEP=HES /N° de
CUIDADOS: | X Periodo de Tempo Dias da Semana Pacientes
Minimos THES=89 X 6 = HED=534/7= HEP = 76,28 /20 =
534 h / semana 76,28 h / dia 3,814 =» 3,8 h /pac
Intermedi THES =131 X 6 = HED =786 /7 = HEP = 112,28 /20 =
arios 786 h / semana 112,28 h / dia 5,614 = 5,6 h/ pac
Semi- THES =221 X 6= HED=1326/7= HEP=189,42/20=
intensivos 1326 h / semana 189,42 h / dia 9,4714 2 9,4 h / pac
Intensivos THES=313 X 6= HED=1878 /7= HEP=268,28/15=
1878 h / semana 268,28 h / dia 16,857 17,9 h / pac

Obs.: Consideramos para efeito do calculo os dados do Quadro 1

Notas explicativas:

A - O célculo para sete dias da semana deve ser realizado para os turnos da manha
(M), tarde (T) e noite (N =N1/N2), sendo seis horas para os periodos da manha e tarde
¢ doze horas para o noturno ( dois turnos de 6 horas).

B - O periodo noturno deve ser duplicado para completar quatro periodos iguais de
6 horas.

C - Para efeito de calculo, classificar o pessoal de nivel superior (NS) e médio (NM),
devendo o de nivel médio ser dividido em Técnico e Auxiliar de Enfermagem, a critério
da institui¢do, pela demanda e oferta de mao-de-obra existente, obedecendo ao percen-
tual estabelecido. Na assisténcia intensiva deve-se utilizar o Técnico de Enfermagem.

D - Ao total, apresentado no modelo acima, devera ser acrescido 15% como Indice
de Seguranca Técnica (IST), sendo que 8,33% sdo para cobertura de férias. As férias
¢ um dos componentes da Taxa Auséncias de Beneficios, e os restantes 6,67% (valor
empirico/ arbitrado) sdo para cobertura da Taxa de Absenteismo.

DI - O indice de Seguranca Técnico (IST) podera ser aumentado, quando:

1) Sessenta por cento (60%) ou mais do total de profissionais de enfermagem, que
atuam nas Unidades de Internagdo, estiver com idades acima de 50 anos, aumentar de
10% ao IST.
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2) A Unidade Assistencial apresentar a soma das Taxas de Absenteismo ¢ de Be-
neficios, comprovadamente, superior a 15% (8,33 % + X% > 15%).

E - Deverd ser previsto 01(um) enfermeiro para atividades gerenciais, com atuacdo
predominante na area administrativa (lideranca, coordenacdo, supervisio, controle, trei-
namento, etc), j4 contemplado no sistema de calculo (horas de enfermagem / paciente
/ HEP)

F- A carga horaria semanal para exercer as atividades assistenciais e administrativas
serd estabelecida nos respectivos contratos de trabalho, que devem ter como base 0s
aspectos legais e os acordos conquistados pelos orgaos de classe da Enfermagem.

NOTAS:

1 - Em uma Unidade de Internag@o encontram-se clientes com demandas enquadra-
das em todas as categorias do Sistema de Classificacéo de Pacientes (SCP).

2 - Os pacientes da categoria de Cuidados Intensivos deverdo ser internados em
unidades Especiais (UTI) com infra-estrutura e recursos tecnologicos e humanos ade-
quados.

3 - O dimensionamento de profissionais de Enfermagem inicia-se pela quantificagcdo
de enfermeiros.

4 - As atividades desenvolvidas por profissionais de enfermagem serdo coordenadas
pelo enfermeiro.

5 - Um enfermeiro sé pode coordenar as atividades de no maximo 15 profissionais
de enfermagem, por turno de trabalho, salvo nas condigdes estabelecidas no topico abai-
X0.

6 - As Clinicas e/ou Hospitais com menos de 50 leitos, voltada para assisténcia de
Cuidados Minimos e Intermediarios, localizados em regides interioranas, em que, por
diversas razoes, houver dificuldades de contratar enfermeiros o COREN local, apds ava-
liacdo, podera autorizar a complementacdo das equipes com Técnicos de Enfermagem,
respeitando-se a presenga fisica de pelo menos um enfermeiro por periodo de trabalho.

7 - Nas Unidades de Internagdo com clientes que exigem Cuidados de enfermagem
de Alta Complexidade, independente da quantidade de clientes na unidade, exige-se a
presenca fisica do enfermeiro.

8 - Os clientes internados em “Unidades Intermediarias” serdo classificados como de
cuidados intermedidrios ou semi-intensivos.

9 - Os clientes internados em Unidades de Terapia Intensiva serdo classificados como
de cuidados semi-intensivos ou intensivos.

10 - Os célculos de profissionais para desenvolver atividades de especialistas terdo
tratamento diferenciado.
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Anexo 11
METODOLOGIA DE CALCULO DE PESSOAL DE ENFERMAGEM
[) UNIDADE DE [NTERNACAO

1-UNIDADE DE INTERNACAO (UI): Local com infraestrutura adequada para a
permanéncia do paciente em um leito hospitalar.

2-SISTEMA DE CLASSIFICACAO DE PACIENTES (SCP):

2.1-PACIENTE DE CUIDADO MINIMO (PCM): cliente/ paciente estavel sob o
ponto de vista clinico e de enfermagem e auto-suficientes quanto ao atendimento das
necessidades humanas basicas;

2.2-PACIENTE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS (PCI): cliente/ paciente es-
tavel sob o ponto de vista clinico e de enfermagem, requerendo avaliacdes médicas e de
enfermagem, com parcial dependéncia dos profissionais de enfermagem para o atendi-
mento das necessidades humanas bésicas;

2.3-PACIENTE DE CUIDADOS SEMI-INTENSIVOS (PCSI): cliente/ paciente re-
cuperavel, sem risco iminente de morte, passiveis de instabilidade das fungdes vitais,
requerendo assisténcia de enfermagem e médica permanente ¢ especializada;

2.4-PACIENTE DE CUIDADOS INTENSIVOS (PCIt): cliente/ paciente grave e
recuperavel, com risco iminente de morte, sujeitos a instabilidade das fungdes vitais,
requerendo assisténcia de enfermagem e médica permanente e especializada.

3-DIAS DA SEMANA (DS): 7 dias completos ou 168 horas redondas.

4-JORNADA SEMANAL DE TRABALHO (JST): assume os valores de 20h.; 24h.;
30 h.; 32., 5h.; 36h. ou 40h. nas unidades assistenciais.

5-INDICE DE SEGURANCA TECNICA (IST): admite-se o coeficiente empirico de
1,15 (15%), que considera 8,33% para cobertura de férias (item da Taxa de Auséncias
de Beneficios) e 6,67% para cobertura da Taxa de Absenteismo.

Nota 1: o IST é composto de duas parcelas fundamentais, a taxa de auséncias
por beneficios (planejada, isto é, para cobertura de férias, licencas - prémio, etc.) e
a taxa de absenteismo (nfo - planejada ou seja para cobertura de auséncias / faltas
por diversos motivos).

6-TAXA DE OCUPACAO (TO): expressa a razdo entre a média do niimero de leitos
ocupados por clientes e o numero de leitos disponiveis, em um determinado periodo.

Nota 2: a quantidades de clientes é obtida da média aritmética de uma série histérica
de leitos ocupados colhida diariamente, de acordo com o SCP e que devera guardar cor-
respondéncia com a taxa de ocupacio (TO) da UL Para reduzir a margem de variagio
os dados devem ser obtidos de 4 a 6 periodos (meses) padrdes, isto € sem feriados ou
interrupgdes significativas na tomada de dados.
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6-QUANTIDADE DE PESSOAL (QP): é o numero de profissionais de enfermagem
necessarias na UL, com base no SPC ¢ na TO.

7-TOTAL DE HORAS DE ENFERMAGEM (THE): € o somatdrio das horas neces-
sérias para assistir os clientes com demanda de cuidados minimos, intermediarios, semi
- intensivos e intensivos.

8-CONSTANTE DE MARINHO (KM): coeficiente deduzido em func¢do de DS, da
JST e do IST.

_ D5 IST—Lx IST—E

v st JST JST

Por exemplo, utilizando - se o coeficiente IST igual a 1,15 (15%) e substituindo
JST pelos seus valores assumidos de 20h.; 24h.; 30 h.; 32,5h.; 36h. ou 40h., a KM
tera os valores respectivos de:

KM (20) = 0,4025;
KM (24) = 0,3354;
KM (30) =0,2683;
KM(32,5) = 0,2476;
KM(@36) =0,2236;
KM(40) =0,2012.

Considerando que:

THE = [(PCM x 3,8) + (PCI x 5,6) + (PCSI x 9,4) + (PCIt x 17,9)]

E finalmente substituindo THE ¢ KM na equacéo abaixo, serdo obtidos as correspon-
dentes quantidades do pessoal de enfermagem.

QP(UI;SCP) =K, x THE

IT) UNIDADES ASSISTENCIAIS ESPECIAIS

I-UNIDADE ASSISTENCIAL ESPECIAL (UE): Locais onde sdo desenvolvidas
atividades especializadas por profissionais de saude, em regime ambulatorial, ou para
atendimento de demanda ou de produgdo de servigos, com ou sem auxilio de equipa-
mentos de alta tecnologia.
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2-SITIO FUNCIONAL (SF): ¢ aunidade de medida que tem um significado tridimen-
sional para o trabalho de enfermagem. Ele considera a(s) atividade(s) desenvolvida(s), a
area operacional ou local da atividade e o periodo de trabalho, obtida da distribuido no
decurso de uma semana padrio (espelho semanal padrio).

Nota 4: adotou-se a seguinte nomenclatura para os SF,

-SF1 significa um sitio funcional com um unico profissional,;

-SF2 consiste de um sitio funcional com dois profissionais;

-SF3 traduz o sitio funcional com trés profissionais

-SFn refere-se a um sitio funcional com “n” profissionais.

Nota S: para evitar desvios sugere-se que se tome dados de uma série historica
de espelhos semanais de alocacdo de SF, escolhidos aleatoriamente durante 6 se-
manas, no minimo.

Nota 6: o SF deve ser quantificado para as diversas categorias profissionais (enfer-
meiros, técnico de enfermagem e auxiliar de enfermagem).

3-ATIVIDADE: pré - consulta, consulta, tratamento (curativo, quimioterapia, he-
modidlise, didlise, instrumentagao e circulacdo de cirurgias, atendimento / assisténcia),
preparo de material, esteriliza¢do, chefia, coordenag@o ou supervisdo, etc.

4-AREA OPERACIONAL: consultério, sala de exame, sala de tratamento, sala de
trauma, sala de emergéncia, sala de pronto-atendimento, sala de imunizagéo, sala de di-
alise / hemodialise, sala de cirurgia, sala de pré e pos parto, sala de parto, sala de preparo
de material, sala de esterilizacdo, sala de ultra-som, sala de eletrocardiograma, etc.

5-PERIODO DE TRABALHO (PT): ¢ diferente ¢ varia nas diversas Institui¢des e
Unidades Assistenciais, com os valores tipicos de 4 h; 5 h e 6 h, decorrentes de jornadas
diarias de 8, 10 ¢ 12 horas.

6-Total de Sitios Funcionais (TSF)

TSF = [(SF)) + (SFy) + (SF3) +...+ (SFn)]
TSF = ZN:SEV

7- Célculo da KM(SF) = Constante de Marinho para SF

PT X IST
KM (SF) =
JST

KM(SF)==> KM (PT.JST)
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8-Quantidade de profissionais = QP

QP(SF) - KM(PT;JST) x

Exemplo de Célculo da Constante de Marinho para Sitios Funcionais:

TSF

-Com IST de 15 % ou coeficiente de 1,15
Correspondendo a:

= KM(SF)= PT/JSTx 1,15

KM(PT;20)

KM(PT;24)

KM(PT;30)

KM( 4;20) =0,2300
KM( 5;20) =0,2875
KM( 6;20) =0,3450

KM( 4;24) =0,1916
KM( 5;24) =0,2395
KM( 6;24) =0,2875

KM( 4;30) =0,1533
KM( 5;30) =0,1916
KM( 6;30) =0,2300

KM(PT;32,5)

KM(PT;36)

KM(PT;40)

KM( 4;32,5) =0,1415
KM( 5;32,5) =0,1769
KM( 6;32,5) =0,2123

KM( 4;36) =0,1277
KM( 5;36) =0,1597
KM( 6;36) =0,1916

KM( 4;40) =0,1150
KM( 5;40) =0,1437

KM( 6;40) =0,1725

111) CALCULO DO INDICE DE SEGURANCA TECNICA (IST)

IST=TA+TB

1-Taxa de Absenteismo é obtida com o calculo das faltas, nfio planejadas, por
varios motivos (TA);

2- Faltas ao trabalho na escala de M1 ou T (FM1): manha ou tarde de 7:00 h as 13:00
ou de 13:00 h as 19:00 h;

3- Faltas ao trabalho na escala de manhi e parte da tarde (FM) de 7:00 h as
16:00 ou de 8:00 h as 17:00 h;

4- Faltas ao trabalho na escala de plantdes (FP) no servigo diurno (SD) ou noturno
(SN): de 7:00 h as 19:00 ou de 19:00 h as 07:00 h;

5- Total de funcionérios atuando no setor / servi¢o / departamento, no periodo de
apuracao (TF);

6- Total de dias uteis do periodo de apuragdo (TD).

7- Total de dias uteis de auséncia no periodo (TDUA), auséncias planejadas decor-
rentes de beneficios ( férias, licenga especial, etc ).

76 / Conselho Regional de Enfermagem de Rondéonia - COREN-RO CADERNO DE LEGISLACAO 2016.



*
[ '* @
=2 Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia

Foalecando  Enfermagem

A- TAXA DE ABSENTEISMO (TA)

500[(6FM1) + (8FM) + (12 FP)

TA gsT=
S0 JSTx TF x TD
B- TAXA AUSENCIAS POR BENEFICIOS ( TB )
TDUA
TB = x 100
TD X TF
Anexo ITT
Terminologia

AREA OPERACIONAL - consultorio, sala de exame, sala de tratamento, sala de
trauma, sala de emergéncia, sala de pronto-atendimento, sala de imunizacg@o, sala de dia-
lise / hemodialise, sala de cirurgia, sala de pré e pos-parto, sala de parto, sala de preparo
de material, sala de esterilizacfio, sala de ultra-som, sala de eletrocardiograma etc.

ATIVIDADE - pré - consulta, consulta, tratamento (curativo, quimioterapia, he-
modialise, didlise, instrumentagéo ¢ circulagdo de cirurgias, atendimento / assisténcia),
preparo de material, esterilizacdo, chefia, coordenag@o ou supervisdo etc.

BENCHMARKING - ¢ uma ferramenta pratica de melhoria para a realiza¢io de
comparacdes da empresa ou outras organizagdes que sdo reconhecidas pelas melhores
praticas administrativas, para avaliar produtos, servigos e métodos de trabalho. Pode ser
aplicado a qualquer nivel da organizacdo, em qualquer sitio funcional (SF).

COMPLEXIDADE - ¢ o que abrange ou encerra elementos ou partes, segundo
Mario Chaves, os Hospitais, pela sua complexidade, caracterizam-se como secundérios
tercidrios e quaternarios, de acordo com a assisténcia prestada, tecnologia utilizada e
servigos desenvolvidos.

GRAU DE DEPENDENCIA - ¢ 0 nivel de atengdo quantiqualitativa requerida pela
situac@o de saude em que o cliente se encontra, exigindo demandas de cuidados mini-
mos, intermediarios, semi intensivos ¢ intensivos.

INDICADORES - instrumentos que permitem quantiqualificar os resultados das
acdes. Sdo indicadores que devem nortear o dimensionamento de pessoal do Hospital,
quanto a:numero de leitos, nimero de atendimentos, taxa de ocupacdo, média de perma-
néncia, paciente/dia, relacdo empregado/leito, dentre outros.

INDICADORES DE QUALIDADE - instrumentos que permitem a avaliagdo da
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assisténcia de Enfermagem, tais como: sistematizacio da assisténcia de Enfermagem;
taxa de ocorréncia de incidentes (iatrogenias); anota¢des de Enfermagem quanto a fre-
qiiéncia e qualidade; taxa de absenteismo; existéncia de normas e padrdes da assisténcia
de Enfermagem, entre outros.

INDICE DE SEGURANCA TECNICA - ¢ um valor percentual que se destina a
cobertura das taxas de absenteismo e de auséncias de beneficios. Ela destina-se a cober-
tura das auséncias do trabalho, previstas ou ndo, estabelecidas ou ndo em Lei.

METODO DE TRABALHO - relacionam-se 4 maneira de organizagdo das ativida-
des de Enfermagem, podendo ser através do cuidado integral ou outras formas.

MISSAOQ - ¢ a razio de ser (da existéncia) da instituicio/empresa incorporada por
todos os seus integrantes.

MODELO ASSISTENCIAL - metodologia estabelecida na sistematizacdo da as-
sisténcia de Enfermagem (Art. 4° da Lei n® 7.498/86 e Art. 3° do Dec. n® 94.406/87.

MODELO GERENCIAL - compreende as atividades administrativas desenvolvi-
das pelos Enfermeiros nas unidades de servico (Art. 3° da Lei n°® 7.498/86 e Art. 2° do
Dec. n° 94.406/87).

PACIENTE DE CUIDADO MINIMO (PCM) / AUTO-CUIDADO - cliente/ pa-
ciente estavel sob o ponto de vista clinico e de enfermagem e fisicamente auto-suficien-
tes quanto ao atendimento das necessidades humanas bésicas.

PACIENTE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS (PCI) - cliente/ paciente es-
tavel sob o ponto de vista clinico e de enfermagem, requerendo avaliagdes médicas e de
enfermagem, com parcial dependéncia dos profissionais de enfermagem para o atendi-
mento das necessidades humanas bésicas.

PACIENTE DE CUIDADOS SEMI-INTENSIVOS (PCSI) - cliente/ paciente re-
cuperavel, sem risco iminente de morte, passiveis de instabilidade das fungdes vitais,
requerendo assisténcia de enfermagem e médica permanente e especializada.

PACIENTE DE CUIDADOS INTENSIVOS (PCIt) - cliente/ paciente grave e
recuperavel, com risco iminente de morte, sujeitos a instabilidade das fungdes vitais,
requerendo assisténcia de enfermagem e médica permanente ¢ especializada.

PERIODO DE TRABALHO (PT) - é diferente e varia nas diversas Institui¢des e
Unidades Assistenciais, com os valores tipicos de 4 h; 5 h e 6 h, decorrentes de jornadas
diarias de 8, 10 e 12 horas.

PORTE - ¢ determinado pela capacidade instalada de leitos, segundo defini¢do do
Ministério da Saude.

POLITICA DE PESSOAL - diretrizes que determinam as necessidades de pessoal,
sua disponibilidade ¢ utilizac¢do através do processo de recrutamento, sele¢do, contra-
tacdo, desenvolvimento ¢ avaliacdo, incluindo beneficios previstos na legislagdo e as
especializagdes existentes.

PROGRAMAS - conjunto de atividades ordenadas para atingir objetivos especifi-
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cos que signifiquem a utilizagdo dos recursos combinados. Exemplo: Programa Integral
de Saude da Mulher, Programa de Transplante etc.

QUANTIDADE DE PESSOAL (QP) - ¢ o nimero de profissionais de enfermagem
necessarias na Ul, com base no SPC e na TO.

SERVICOS - conjunto de especialidades na area da saude oferecidas a clientela,
cujas caracteristicas podem sofrer influéncia da entidade mantenedora, tempo de perma-
néncia, entre outras (servicos médico hospitalares).

SISTEMA DE CLASSIFICACAO DE PACIENTES (SCP) - Categorias de pa-
cientes por complexidade assistencial (adaptado de Fugulin, F.M. et. alli). Sistema de
classificacdo de pacientes:(por complexidade assistencial) ¢ um método para determi-
nar, validar e monitorar o cuidado individualizado do paciente, objetivando o alcance
dos padrdes de qualidade assistencial. (De Groot, H.A-J. Nurs. Adm. v.19, n.7, p.24-30,
1989).

SITIO FUNCIONAL (SF)- ¢ a unidade de medida que tem um significado tridimen-
sional para o trabalho de enfermagem. Ele considera a(s) atividade(s) desenvolvida(s), a
area operacional ou local da atividade e o periodo de trabalho, obtida da distribuido no
decurso de uma semana padrio (espelho semanal padrio).

-SF1 significa um sitio funcional com um unico profissional,;

-SF2 consiste de um sitio funcional com dois profissionais;

-SF3 traduz o sitio funcional com trés profissionais

-SFn refere-se a um sitio funcional com “n” profissionais.

TAXA DE ABSENTEISMO - sio auséncias nio programadas ao trabalho, em um
determinado periodo (més).

TAXA DE AUSENCIAS DE BENEFICIOS - sio auséncias programadas ao traba-
lho, em um determinado periodo (férias, licenga prémio etc).

TAXA DE OCUPACAO (TO) - expressa a razio entre a média do nimero de leitos
ocupados por clientes e o numero de leitos disponiveis, em um determinado periodo.

TOTAL DE HORAS DE ENFERMAGEM (THE) - € o somatério das horas ne-
cessarias para assistir os clientes com demanda de cuidados minimos, intermedidrios,
semi - intensivos e intensivos.

ROTATIVIDADE DE PESSOAL (“turn over” ) - ¢ a relagdo entre as admissdes
e os desligamentos de profissionais ocorridos de forma voluntéria ou involuntaria, em
um determinado periodo.

UNIDADE ASSISTENCIAL ESPECIAL (UE) - locais onde sdo desenvolvidas
atividades especializadas por profissionais de satde, em regime ambulatorial, ou para
atendimento de demanda ou de produgdo de servigos, com ou sem auxilio de equipa-
mentos de alta tecnologia.

UNIDADE DE INTERNACAO (UI) - local com infraestrutura adequada para a
permanéncia do paciente em um leito hospitalar.
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Anexo IV

CURIOSIDADES DA METODOLOGIA DE CALCULO
DE PESSOAL DE ENFERMAGEM

1 - A Quantidade de Pessoal de Enfermagem (QPE) pode ser calculada utilizando-se
o Total de Horas de Enfermagem por Dia (THE / Dia ) ou o Total de Sitios Funcionais
/ Semana (TSF/Sem).

2 - A QPE pode ser obtida através da aplica¢do de duas equacdes matematicas:

(1) QP=KMhe X THE (2) QP = KMsf X TSF

3 - A Constante de Marinho ( KM) pode assumir duas configura¢des Constante de
Marinho relacionado a Horas de Enfermagem (KMhe) e Constante de Marinho relacio-
nado a Sitios Funcionais (KMst).

4 - AKMhe ¢ utilizada para QPE quando se estabelecem os tempos que sdo neces-
séarios para se desenvolver cada atividade nas 24 horas, como por exemplo: assisténcia
a pacientes de acordo com o Sistema de Classifica¢do de Pacientes -SCP ( Cuidados
Minimos, Cuidados Intermediarios, Cuidados Semi-Intensivos e Cuidados Intensivos)
com suas respectivas horas / dia.

5 - AKMsf ¢ utilizada para QPE para cobertura nas operacionais na dimenséo tridi-
mensional (Atividade(s) , Periodo de Tempo e Local de Trabalho).

6 - A KMhe ¢ estruturada com a varidvel “dias da semana (7 dias)” no numerador, ja
a KMsf é como Periodo de Tempo (PT), que pode ser de 4, 5 ou 6 horas.

DS PT X IST
Q| R — X IST Y3 T QY e ———
JST JST

7 - O Relatério Diario de Enfermagem com os registros da Classificagdo dos Pa-
cientes (SCP) e da Taxa de Absenteismo / Taxa de Beneficios (TA/TB), € a ferramenta
utilizada para obter-se o Total de Horas de Enfermagem (THE).

8 - O THE ¢€ calculado pela aplicagdo da seguinte expressdo matematica:

THE= X (NMP X HE)

THE = [ (NMPCMn X HECMn) + (NMPClInter X HECinterm) +
(NMPCSI X HECSI) + (NMPClntens X HE Clntens) |

Onde:
NMP > Nuimero Médio de Clientes/ Pacientes por tipo.
HE > Horas de Enfermagem relacionadas a cada tipo.
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NM CMn > Numero Médio de Clientes/ Paciente de Cuidados Minimos

NM Cinterm > Numero Médio de Clientes/ Pacientes de Cuidados Intermediarios

NM CSI > Numero Médio de Clientes/ Paciente de Cuidados Semi Intensivos

NM Clntens > Numero Médio de clientes/ Paciente de Cuidados Intensivos

HE CMn > Horas de Enfermagem por dia para assisténcia de clientes / pacientes de
Cuidados Minimos.

HECInterm > Horas de Enfermagem por dia para assisténcia de clientes / pacientes
de Cuidados Intermediarios.

HE CSI > Horas de Enfermagem por dia para assisténcia de clientes / pacientes de
Cuidados Semi-Intensivos.

HE Clntens > Horas de Enfermagem por dia para assisténcia de clientes / pacientes
de Cuidados Intensivos

9 - A Média de clientes/ Paciente por Tipo (SCP) deve ser obtida de pelo menos por
um série histérica de no minimo 4 a 6 meses padrdes (120 dias).

10 - Correlagfo entre QPE relacionada a HE e a QPE relacionada a SF.

Pegando como pardmetros:

PT=8/2=4 horas (Jornada diaria de 8 horas=»dois Periodos de Trabalho de 4 horas)
JST= 30 horas

IST=15% > 1,15

KM st=4/30 X 1,15 = 0,23

HE CMn = 3,8 horas

Total de Pacientes da Unidade = 20 pacientes

THE = 20 X 3,8 = 76 horas

KMhe= 7/ 30 X 1,15 =0, 2683332

TSF =89

Sitios Funcionais (SF) > QPE = KMsf X TSF =0,23 X 89 =20,47 Pessoas (20)

Horas de Enfermagem (HE) > QPE = KMhe X THE = 0,2683 X 76 = 20,39
Pessoas (*) (20)

Nota 1- (*) > A diferenga na fra¢do decimal é devida a aproximagdes matematicas.

Nota 2- Quando o SF exigir profissionais com atividades especializadas, isto &,
competéncia e formacdo especifica a QPE deve respeitar e ser ajustada as demandas
da especialidade.

Rio de Janeiro, 21 de Setembro de 2004.

Gilberto Linhares Teixeira Carmem de Almeida da Silva
COREN-RJ n°. 2.380 COREN-SPn°. 2.554
Presidente Primeira-Secretaria
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RESOLUCAO COFEN - N° 294/2004

Institui o Dia Nacional do Técnico

e Auxiliar de Enfermagem.

O Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso de suas atribuicdes legais e
regimentais;

CONSIDERANDO a Lei n° 5.905, de 12 de julho de 1973, artigo 8°, incisos I, IV
e XIII;

CONSIDERANDO a RESOLUCAO COFEN n°. 242/200, que aprova o Regimento
Interno da Autarquia, publicado no DOU n°. 68, de 10/04/2002, especialmente em seu
art. 13, incisos IV, V, X1V, XVII, XLVIII e XLIX;

CONSIDERANDO a Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986, em seu artigo 2°, para-
grafo tinico, c.c. o Decreto 94.406/87, art. 1°;

CONSIDERANDO o Decreto n® 2.956, de 10 de agosto de 1938, que institui o Dia
do Enfermeiro a ser celebrado anualmente em 12 de Maio;

CONSIDERANDO o Decreto n°® 48.202, de 12 de maio de 1960, que institui a Se-
mana de Enfermagem, celebrada anualmente de 12 a 20 de Maio, datas em que ocor-
reram, respectivamente, em 1820 e 1880, o nascimento de Florence Nightingale e o
falecimento de Ana Néri;

CONSIDERANDO o resultado final dos Seminarios ocorridos no ano de 2004, nas
cinco regides do Pais, com a finalidade de definir data especifica para a celebragio do
Dia Nacional dos Técnicos e Auxiliares de Enfermagem;

CONSIDERANDO que os citados Seminarios contaram com a participagdo dos va-
rios segmentos representativos das categorias profissionais in comento;

CONSIDERANDO inexistir Legislagdo Federal contemplando a matéria sob enfo-
que;

CONSIDERANDO as diversas solicitagdes de Entidades Representativas e Profis-
sionais, pleiteando estudo sobre o tema;

CONSIDERANDO deliberacao do Plenario em sua 323* Reunido Ordindria, bem
como, tudo que mais consta do PAD-COFEN n°. 035/2000;

RESOLVE:

Artigo 1° - Instituir o Dia 20 de Maio, como data consagrada nacionalmente a cele-

bragio do “Dia Nacional dos Técnicos ¢ Auxiliares de Enfermagem”.
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Artigo 2° - Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo na Imprensa
Oficial.

Fortaleza - CE, 15 de outubro de 2004.

Gilberto Linhares Teixeira Carmem de Almeida da Silva
COREN-RJ n°. 2.380 COREN-SP n°. 2.554
Presidente Primeira-Secretaria

RESOLUCAO COFEN-295/2004

Dispde sobre a utilizacdo da técni-
ca do Brinquedo/Brinquedo Tera-
péutico pelo Enfermeiro na assis-

téncia a crianga hospitalizada.

O Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso das atribui¢des previstas
nos artigos 2° e 8° da Lei n°. 5.905, de 12 de julho de 1973, no artigo 13, inciso XIII,
do Regimento Interno da Autarquia aprovado pela Resolugdo COFEN n°. 242/2000 ¢
cumprindo deliberagéio do Plendrio em sua 322" Reunido Ordinaria;

CONSIDERANDO a Lein®. 7.498, de 25 de junho de 1986, no seu artigo 11, inciso
I, alineas “c”, “1” ¢ “j” e inciso 11, alinea “b”’;

CONSIDERANDO o Decreto n°. 94.406, de 08 de junho de 1987, no seu artigo 8°,

PRI TSRT) “i”,

inciso I, alineas “c”, “e” e “f” e inciso II, alineas “b” e

CONSIDERANDO o disposto no Cédigo de Etica dos Profissionais de Enferma-
gem, aprovado pela Resolugdo COFEN n°. 240/2000;

CONSIDERANDO o disposto na Resolugdo COFEN n°. 272/2002 que dispde so-
bre a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem - SAE, nas Institui¢des de Saude
Brasileiras;

CONSIDERANDO a Lei Federal n°. 8.069 de 13 de julho de 1990, que dispde sobre
o Estatuto da Crianca ¢ do Adolescente, em seus artigos 16, 17, 18, 70 e 71;

CONSIDERANDO o Decreto Legislativo n°. 28/90, publicado no D.O. do Congres-

so Nacional, que aprova o texto da Convengédo sobre os Direitos da Crianga;
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CONSIDERANDO o Parecer COFEN n°. 031/2004, aprovado na 321* Reunifio Or-
dindria do Plendrio, bem como, tudo que mais consta do PAD-COFEN n°. 032/2004;

RESOLVE:

Artigo 1° - Compete ao Enfermeiro que atua na area pedidtrica, enquanto integrante
da equipe multiprofissional de saude, a utiliza¢do da técnica do Brinquedo/Brinquedo
Terapéutico, na assisténcia a crianga ¢ familia hospitalizadas.

Artigo 2° - Esta Resolu¢fo entra em vigor na data da sua assinatura, revogando-se
disposi¢des em contrario.

Rio de Janeiro, 24 de outubro de 2004.

Gilberto Linhares Teixeira
COREN-RJTN° 2.380
Presidente

Carmem de Almeida da Silva
COREN SP N° 2254

Primeira-Secretaria

RESOLUCAO COFEN-301/2005

Atualiza os valores minimos da
Tabela de Honorarios de Servigos

de Enfermagem.

O Conselho Federal de Enfermagem, no exercicio de sua competéncia consignada
no artigo 8°, inciso I, da Lei n® 5 905, de 12 de julho de 1972; tendo em vista a delibera-
¢do do Plenario em sua 327* Reunido Ordinaria;

CONSIDERANDO a Lei 7 498 de 25 de junho de 1986 e o Decreto n® 94 406 de 8§
de junho de 1987;

CONSIDERANDO a necessidade de normatizar a remuneragdo por servicos de En-
fermagem prestados a comunidade e a clientela propria;

CONSIDERANDO a necessidade de acompanhamento dos indicadores financeiros
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vigentes para melhor fixacdo da remuneragdo por servigos prestados;

CONSIDERANDO o Indice de Preco ao Consumidor Ampliado - IPCA;

CONSIDERANDO a deliberagdo do Plenario em sua 327° Reunido Ordinaria Plena-
ria, € 0 que mais consta do PAD COFEN n° 122/91;

RESOLVE:

Art. 1° - Fixar os valores minimos dos Honoréarios pela Prestacdo de Servicos de
Enfermagem, constante da TABELA anexa ao presente ato resolucional;

Art. 2° - Quando a prestagdo de servigos de Enfermagem ocorrer em horario noturno,
ou nos fins de semana e feriados, havera um acréscimo de 20%(vinte por cento) sobre 0s
valores previstos na citada TABELA;

Art. 3° - A critério dos COREN poder ser baixado ATO DECISORIO estabelecen-
do, na jurisdicdo dos mesmos, valores minimos diferenciados da TABELA anexa ob-
servando o teto minimo fixado, podendo ainda, ser acrescentadas outras atividades ndo
contempladas nesta Resolu¢@o, encaminhando ao COFEN para homologacao;

Art. 4° - Os valores constantes da TABELA DE HONORARIOS, anexa, serdo rea-
justados anualmente por iniciativa dos COREN e homologados pelo COFEN, pela apli-
cacdo do indice IPCA ou outro indexador que por ventura o substitua, levando em conta
os acumulados nos doze meses anteriores ao vencimento do periodo anual;

Art. 5° - Os casos omissos serdo resolvidos pelo Conselho Federal de Enfermagem;

Art. 6° - Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo, revo-

gando a Resolucio COFEN n° 264/2001 e demais disposi¢des em contrario
Rio de Janeiro, 16 de marco de 2005.
Carmem de Almeida da Silva
COREN-SPN° 2.254
Presidente
Zolandia Oliveira Conceigdo

COREN-BA N° 0635

Primeira-Secretaria
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RESOLUCAO COFEN-303/2005

Dispde sobre a autorizagdo para o
Enfermeiro assumir a coordena-
¢do como Responsdvel Técnico
do Plano de gerenciamento de
Residuos de Servigos de Satde —
PGRSS.

O Conselho Federal de Enfermagem - Cofen, no uso de suas atribuigdes legais e
regimentais;

CONSIDERANDO o principio da igualdade de direitos, preconizada pela Constitu-
icdo Federativa do Brasil, promulgada em 05 de outubro de 1988;

CONSIDERANDO o disposto no art. 11, da Lei 7498, de 25 de junho de 1986, ¢
o art. 8° do Decreto n°. 94406, de 28 de junho de 1987, que definem as atribui¢des do
Enfermeiro;

CONSIDERANDO o disposto na Lei 9394/96, que dispde sobre as Diretrizes e Bas-
es da Educacio Nacional;

CONSIDERANDO o disposto na Resolugdo Cofen 146/92, que dispde sobre a ob-
rigatoriedade de haver Enfermeiro em todas as unidades de servigo onde séo desenvolv-
idas acdes de enfermagem durante o periodo de funcionamento da institui¢do de saude;

CONSIDERANDO o disposto na Resolugdo CNE/CES 03/2001, que dispde sobre
as Diretrizes Curriculares da formacéo profissional do Enfermeiro;

CONSIDERANDO o disposto no capitulo IV - item 2.2 da Resolucéo da Diretoria
Colegiada - RDC n°. 306 de 07 de dezembro de 2004;

CONSIDERANDO o disposto no art. V da Resolugdo Conama n°. 358, de 29 de
abril de 2005;

CONSIDERANDO delibera¢do unanime do Plenério, em sua reunido Ordinaria n°.
329, bem como tudo que mais consta do PAD-Cofen n°. 294/91.

RESOLVE:

Art. 1° - Fica habilitado o Enfermeiro, devidamente inscrito e com situagdo ético-
profissional regular no seu respectivo Conselho Regional de Enfermagem, assumir a Re-
sponsabilidade Técnica do Plano de Gerenciamento de Residuos de Servigos de Saade.

Art. 2° - O Enfermeiro quando designado para exercer a funcao de responsavel pela
elaboracgéo e implementagio do PGRSS, devera apresentar o Certificado de Respon-
sabilidade Técnica - CRT, emitido pelo Conselho Regional de Enfermagem ao qual esta
jurisdicionado.
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Art. 3° - Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-se
disposi¢des em contrario.

Rio de Janeiro, 23 de junho de 2005.

Carmem de Almeida da Silva
COREN-SPN° 2.254
Presidente

Zolandia Oliveira Conceicdo
COREN-BA N° 0635
Primeira-Secretaria

RESOLUCAO COFEN-304/2005

Dispde sobre a atuagdo do Enfer-
meiro na coleta de sangue do cor-

ddo umbilical e placentario.

O Conselho Federal de Enfermagem - Cofen, no uso de sua competéncia consignada
no artigo 8°, inciso IV, da Lei 5.905, de 12 de julho de 1973;

CONSIDERANDO a Lei 7498, de 25 de junho de 1986 ¢ o Decreto n°. 94.406, de
08 de junho de 1987;

CONSIDERANDO o disposto no Cédigo de Etica dos Profissionais de Enferma-
gem, aprovado pela Resolucdo Cofen n°. 240, de 30 de agosto de 2000;

CONSIDERANDO o disposto na Resolucdo CNE/CP, de 18 de dezembro de 2002;

CONSIDERANDO a Portaria n°. 903/GM, de 16 de agosto de 2000, que cria no
SUS, os Bancos de Sangue de Corddo Umbilical e Placentario - BSCUP;

CONSIDERANDO o normatizado pela Portaria RDC n°. 153, de 14 de junho de
2004, relacionado com o Regulamento Técnico para Procedimentos Hemoterdpicos,
incluindo a coleta, o processamento, a testagem, o armazenamento, o transporte, 0 con-
trole de qualidade e o uso humano de sangue ¢ seus componentes, obtidos do sangue do
corddo umbilical, da placenta e da medula 6ssea;

CONSIDERANDO o determinado pela Lei 11.105, de 24 de marco de 2005, que
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dispde sobre a Politica Nacional de Biosseguranga - PNB;

CONSIDERANDO a importancia e necessidade da garantia da atuag¢do do Enfer-
meiro como profissional integrante da equipe de satide, com atribuigdes especificas e
estabelecidas em lei;

CONSIDERANDO deliberagdo da Plenaria em sua reunido Ordinaria 330° ¢ tudo
que mais consta do PAD-Cofen n°. 120/91;

RESOLVE:

Art. 1° - Normatizar a atuacfio do Enfermeiro na coleta de sangue do corddo umbi-
lical e placentario.

§ 1° Para atuacdo nesta atividade, o Enfermeiro devera estar devidamente capacitado
através de treinamentos especificos, desenvolvidos pelos Bancos de Sangue de Corddo
Umbilical e Placentario - BSCUP, de referéncia.

§ 2° O Enfermeiro desenvolvera as atividades especificas somente em Institui¢des
que estejam em consondncia com o artigo 5° da Lei 11.105/2005.

§ 3° O Enfermeiro deverd, obrigatoriamente, fazer parte da Comissdo Interna de
Biosseguranca - CIBIO, como forma de garantir as Normas Técnicas pertinentes na
Instituicdo.

§ 4° O Enfermeiro deverd estar atento para sua Responsabilidade Civil e Administra-
tiva, determinadas pelos capitulos 7 ¢ 8 da Lei 11.105/2005.

§ 5° O Enfermeiro devera formalizar as atividades especificas em Protocolo Técnico
Institucional.

Art. 2° - Os casos omissos serdio resolvidos pelo Conselho Federal de Enfermagem.

Art. 3° - Esta Resolu¢do entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-se
disposicdes em contrario.

Rio de Janeiro, 22 de julho de 2005.

Carmem de Almeida da Silva
COREN-SPN° 2.254

Presidente
Zolandia Oliveira Concei¢do

COREN-BA N° 0635

Primeira-Secretaria
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RESOLUCAO COFEN-311/2007

Aprova a Reformula¢ido do Codi-
go de Etica dos Profissionais de
Enfermagem.

O Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso de sua competéncia estabele-
cida pelo art. 2°, c.c. a Resolugdo COFEN-242/2000, em seu art. 13, incisos IV, V, XV,
XVII e XLIX;

CONSIDERANDO a Lei n°. 5.905/73, em seu artigo 8°, inciso III;

CONSIDERANDO o resultado dos estudos originais de seminarios realizados pelo
COFEN com a participacio dos diversos segmentos da profissio;

CONSIDERANDO o que consta dos PADs COFEN nos 83/91, 179/91, 45/92,
119/92 € 63/2002;

CONSIDERANDO a deliberagédo do Plenario em sua 346* ROP, realizada em 30, 31
de janeiro de 2007.

RESOLVE:

Art. 1° - Fica aprovado o Codigo de Ftica dos Profissionais de Enfermagem para
aplicacgdo na jurisdi¢do de todos os Conselhos de Enfermagem.

Art. 2° - Todos os Profissionais de Enfermagem deverdo conhecer o inteiro teor do
presente Coédigo, acessando o site www.portalcofen.gov.br; www.portalenfermagem.
gov.br e requeré-lo no Conselho Regional de Enfermagem do Estado onde exercem
suas atividades.

Art. 3° - Este Codigo aplica-se aos profissionais de Enfermagem e exercentes das
atividades elementares de enfermagem.

Art. 4° - Estc ato resolucional cntrara cm vigor a partir de 12 dc maio de 2007, cor-
respondendo a 90 (noventa) dias apds sua publicacdo, revogando a Resolu¢do COFEN
n°. 240/2000.

Rio de Janeiro, 08 de fevereiro 2007.

Dulce Dirclair Huf Bais Carmem de Almeida da Silva
COREN-MS N°. 10.244 COREN-SP N° 2.254
Presidente Primeira-Secretaria

CODIGO DE ETICA DOS PROFISSIONAIS
DE ENFERMAGEM

ANEXO

PREAMBULO

A enfermagem compreende um componente proprio de conhecimentos cientificos e
téenicos, construido ¢ reproduzido por um conjunto de praticas sociais, ¢ticas ¢ politicas
que se processa pelo ensino, pesquisa € assisténcia. Realiza-se na prestagdo de servigos
a pessoa, familia e coletividade, no seu contexto e circunstincias de vida.

O aprimoramento do comportamento ético do profissional passa pelo processo de
construg¢ido de uma consciéncia individual e coletiva, pelo compromisso social e profis-
sional configurado pela responsabilidade no plano das relagdes de trabalho com reflexos
no campo cientifico e politico.
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A enfermagem brasileira, face as transformagdes socioculturais, cientificas e legais,
entendeu ter chegado o momento de reformular o Cédigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem (CEPE).

A trajetdria da reformulagdo, coordenada pelo Conselho Federal de Enfermagem com
a participacdo dos Conselhos Regionais de Enfermagem, incluiu discussdes com a catego-
ria de enfermagem. O Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem esta organizado
por assunto ¢ inclui principios, direitos, responsabilidades, deveres e proibi¢des pertinen-
tes & conduta ética dos profissionais de enfermagem. O Cédigo de Etica dos Profissionais
de Enfermagem leva em consideracdo a necessidade e o direito de assisténcia em enfer-
magem da populag@o, os interesses do profissional e de sua organizagdo. Esta centrado na
pessoa, familia e coletividade e pressupde que os trabalhadores de enfermagem estejam
aliados aos usuarios na luta por uma assisténcia sem riscos ¢ danos ¢ acessivel a toda po-
pulacdo. O presente Codigo teve como referéncia os postulados da Declaragéio Universal
dos Direitos do Homem, promulgada pela Assembléia Geral das Nagdes Unidas (1948) e
adotada pela Convengfio de Genebra da Cruz Vermelha (1949), contidos no Cédigo de Eti-
ca do Conselho Internacional de Enfermeiros (1953) e no Cédigo de Etica da Associacdo
Brasileira de Enfermagem (1975). Teve como referéncia, ainda, o Codigo de Deontologia
de Enfermagem do Conselho Federal de Enfermagem (1976), o Codigo de Etica dos Pro-
fissionais de Enfermagem (1993) e as Normas Internacionais € Nacionais sobre Pesquisa
em Seres Humanos [Declaracdo Helsinque (1964), revista em Toquio (1975), em Veneza
(1983), em Hong Kong (1989) e em Sommerset West (1996) e a Resolucdo 196 do Con-
selho Nacional de Saude, Ministério da Satde (1996)].

PRINCIiPIOS FUNDAMENTAIS

A enfermagem ¢ uma profissdo comprometida com a saude e a qualidade de vida da
pessoa, familia ¢ coletividade.

O profissional de enfermagem atua na promogio, preven¢do, recuperagio ¢ reabi-
litagdo da satde, com autonomia ¢ em consondncia com 0s preceitos ¢ticos ¢ legais.
O profissional de enfermagem participa, como integrante da equipe de satde, das a¢des
que visem satisfazer as necessidades de satide da populagéo e da defesa dos principios
das politicas publicas de satde e ambientais, que garantam a universalidade de acesso
aos servicos de saude, integralidade da assisténcia, resolutividade, preservacdo da au-
tonomia das pessoas, participacdo da comunidade, hierarquizacdo e descentralizagdo
politico-administrativa dos servicos de saude.

O profissional de enfermagem respeita a vida, a dignidade e os direitos humanos, em
todas as suas dimensdes.

O profissional de enfermagem exerce suas atividades com competéncia para a promo-
¢do do ser humano na sua integralidade, de acordo com os principios da ética ¢ da bioética.
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CAPITULOT
DAS RELACOES PROFISSIONAIS
DIREITOS

Art. 1° - Exercer a enfermagem com liberdade, autonomia e ser tratado segundo os
pressupostos e principios legais, éticos e dos direitos humanos.

Art. 2° - Aprimorar seus conhecimentos técnicos, cientificos e culturais que ddo sus-
tentacdo a sua pratica profissional.

Art. 3° - Apoiar as iniciativas que visem ao aprimoramento profissional ¢ a defesa
dos direitos ¢ interesses da categoria ¢ da sociedade.

Art. 4° - Obter desagravo publico por ofensa que atinja a profissdo, por meio do
Conselho Regional de Enfermagem.

RESPONSABILIDADES E DEVERES
Art. 5° - Exercer a profissdo com justica, compromisso, eqiiidade, resolutividade,
dignidade, competéncia, responsabilidade, honestidade e lealdade.
Art. 6° - Fundamentar suas relagdes no direito, na prudéncia, no respeito, na solida-
riedade e na diversidade de opinifio e posi¢do ideoldgica.
Art. 7° - Comunicar ao COREN e aos 6rgdos competentes, fatos que infrinjam dis-
positivos legais e que possam prejudicar o exercicio profissional.

PROIBICOES
Art. 8° - Promover e ser conivente com a injuria, calunia e difamacdo de membro da
equipe de enfermagem, equipe de satde e de trabalhadores de outras areas, de organiza-
cOes da categoria ou instituigdes.
Art. 9° - Praticar ¢/ou ser conivente com crime, contravencdo penal ou qualquer
outro ato, que infrinja postulados éticos e legais.

_ SECAO1
DAS RELACOES COM A PESSOA, FAMILIA
E COLETIVIDADE.
DIREITOS

Art. 10 - Recusar-se a executar atividades que nfio sejam de sua competéncia técnica,
cientifica, ética e legal ou que ndo oferegam seguranca ao profissional, a pessoa, familia
e coletividade.

Art. 11 - Ter acesso as informagdes, relacionadas a pessoa, familia e coletividade,
necessarias ao exercicio profissional.
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RESPONSABILIDADES E DEVERES

Art. 12 - Assegurar a pessoa, familia e coletividade assisténcia de enfermagem livre
de danos decorrentes de impericia, negligéncia ou imprudéncia.

Art. 13 - Avaliar criteriosamente sua competéncia técnica, cientifica, ética e legal e
somente aceitar encargos ou atribuigdes, quando capaz de desempenho seguro para si €
para outrem.

Art. 14 - Aprimorar os conhecimentos técnicos, cientificos, €ticos e culturais, em
beneficio da pessoa, familia e coletividade ¢ do desenvolvimento da profissio.

Art. 15 - Prestar assisténcia de enfermagem sem discriminacdo de qualquer natureza.

Art. 16 - Garantir a continuidade da assisténcia de enfermagem em condigdes que
oferecam seguranca, mesmo em caso de suspensdo das atividades profissionais decor-
rentes de movimentos reivindicatdrios da categoria.

Art. 17 - Prestar adequadas informagdes a pessoa, familia e coletividade a respeito
dos direitos, riscos, beneficios e intercorréncias acerca da assisténcia de enfermagem.

Art. 18 - Respeitar, reconhecer ¢ realizar agdes que garantam o direito da pessoa ou
de seu representante legal, de tomar decisdes sobre sua saude, tratamento, conforto e
bem estar.

Art. 19 - Respeitar o pudor, a privacidade e a intimidade do ser humano, em todo seu
ciclo vital, inclusive nas situacoes de morte e pos-morte.

Art. 20 - Colaborar com a equipe de satide no esclarecimento da pessoa, familia e
coletividade a respeito dos direitos, riscos, beneficios e intercorréncias acerca de seu
estado de saude e tratamento.

Art. 21 - Proteger a pessoa, familia e coletividade contra danos decorrentes de impe-
ricia, negligéncia ou imprudéncia por parte de qualquer membro da equipe de saude.

Art. 22 - Disponibilizar seus servigos profissionais a comunidade em casos de emer-
géncia, epidemia ¢ catastrofe, sem pleitear vantagens pessoais.

Art. 23 - Encaminhar a pessoa, familia ¢ coletividade aos servicos de defesa do ci-
daddo, nos termos da lei.

Art. 24 - Respeitar, no exercicio da profissdo, as normas relativas & preservacéo do
meio ambiente e denunciar aos 6rgios competentes as formas de poluigio e deterioragio
que comprometam a satde e a vida.

Art. 25 - Registrar no prontuario do paciente as informagdes inerentes e indispensa-
veis ao processo de cuidar.

PROIBICOES
Art. 26 - Negar assisténcia de enfermagem em qualquer situacdo que se caracterize
como urgéncia ou emergéncia.
Art. 27 - Executar ou participar da assisténcia a saude sem o consentimento da pes-
soa ou de seu representante legal, exceto em iminente risco de morte.
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Art. 28 - Provocar aborto, ou cooperar em pratica destinada a interromper a gestagdo.
Paragrafo tnico - Nos casos previstos em lei, o profissional devera decidir, de acordo

com a sua consciéncia, sobre a sua participa¢io ou ndo no ato abortivo.

Art. 29 - Promover a eutandasia ou participar em pratica destinada a antecipar a morte
do cliente.

Art. 30 - Administrar medicamentos sem conhecer a a¢io da droga e sem certificar-
se da possibilidade de riscos.

Art. 31 - Prescrever medicamentos e praticar ato cirirgico, exceto nos casos previs-
tos na legisla¢do vigente e em situagdo de emergéncia.

Art. 32 - Executar prescri¢gdes de qualquer natureza, que comprometam a seguranga
da pessoa.

Art. 33 - Prestar servigos que por sua natureza competem a outro profissional, exceto
em caso de emergéncia.

Art. 34 - Provocar, cooperar, ser conivente ou omisso com qualquer forma de
violéncia.

Art. 35 - Registrar informagdes parciais ¢ inveridicas sobre a assisténcia prestada.

SECAO I
DAS RELAC()ES COM OS TRABALHADORES DE
ENFERMAGEM, SAUDE E OUTROS
DIREITOS

Art. 36 - Participar da pratica multiprofissional e interdisciplinar com responsabili-
dade, autonomia e liberdade.

Art. 37 - Recusar-se a executar prescricdo medicamentosa e terapéutica, onde ndo
conste a assinatura e o niimero de registro do profissional, exceto em situagdes de ur-
géncia e emergéncia.

Paragrafo Gnico - O profissional de enfermagem podera recusar-se a executar pres-
cri¢do medicamentosa e terapéutica em caso de identificacdo de erro ou ilegibilidade.

RESPONSABILIDADES E DEVERES
Art. 38 - Responsabilizar-se por falta cometida em suas atividades profissionais,
independente de ter sido praticada individualmente ou em equipe.
Art. 39 - Participar da orientagdo sobre beneficios, riscos e conseqiiéncias decorren-
tes de exames ¢ de outros procedimentos, na condi¢do de membro da equipe de satde.

Art. 40 - Posicionar-se contra falta cometida durante o exercicio profissional seja por
impericia, imprudéncia ou negligéncia.

Art. 41 - Prestar informagdes, escritas e verbais, completas ¢ fidedignas necessarias
para assegurar a continuidade da assisténcia.
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PROIBICOES

Art. 42 - Assinar as a¢des de enfermagem que ndo executou, bem como permitir que
suas agdes sejam assinadas por outro profissional.

Art. 43 - Colaborar, direta ou indiretamente com outros profissionais de satde, no
descumprimento da legislagdo referente aos transplantes de orgdos, tecidos, esteriliza-
céio humana, fecundagéo artificial e manipulacdo genética.

SECAO III
DAS RELACOES COM AS ORGAN]ZAC()ES
DA CATEGORIA
DIREITOS
Art. 44 - Recorrer ao Conselho Regional de Enfermagem, quando impedido de cum-
prir o presente Codigo, a legislagdo do exercicio profissional ¢ as resolugdes e decisdes
emanadas do Sistema COFEN/COREN.
Art. 45 - Associar-se, exercer cargos e participar de entidades de classe e érgfos de
fiscalizacdo do exercicio profissional.
Art. 46 - Requerer em tempo habil, informagdes acerca de normas e convocagdes.
Art. 47 - Requerer, ao Conselho Regional de Enfermagem, medidas cabiveis para ob-
tengéo de desagravo publico em decorréncia de ofensa sofrida no exercicio profissional.

RESPONSABILIDADES E DEVERES

Art. 48 - Cumprir ¢ fazer os preceitos éticos ¢ legais da profisséo.

Art. 49 - Comunicar ao Conselho Regional de Enfermagem fatos que firam preceitos
do presente Codigo e da legislacio do exercicio profissional.

Art. 50 - Comunicar formalmente ao Conselho Regional de Enfermagem fatos que
envolvam recusa ou demissdo de cargo, fun¢do ou emprego, motivado pela necessidade
do profissional em cumprir o presente Codigo ¢ a legisla¢do do exercicio profissional.

Art. 51 - Cumprir, no prazo estabelecido, as determinagdes e convocacdes do Con-
selho Federal e Conselho Regional de Enfermagem.

Art. 52 - Colaborar com a fiscalizacéo de exercicio profissional.

Art. 53 - Manter seus dados cadastrais atualizados, e regularizadas as suas obriga-
¢des financeiras com o Conselho Regional de Enfermagem.

Art. 54 - Apor o nimero ¢ categoria de inscricdo no Conselho Regional de Enferma-
gem em assinatura, quando no exercicio profissional.

Art. 55 - Facilitar e incentivar a participacdo dos profissionais de enfermagem no
desempenho de atividades nas organizagdes da categoria.
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PROIBICOES

Art. 56 - Executar e determinar a execugdo de atos contrarios ao Cédigo de Etica e
as demais normas que regulam o exercicio da Enfermagem.

Art. 57 - Aceitar cargo, fungdo ou emprego vago em decorréncia de fatos que en-
volvam recusa ou demissio de cargo, fun¢do ou emprego motivado pela necessidade do
profissional em cumprir o presente codigo ¢ a legislacdo do exercicio profissional.

Art. 58 - Realizar ou facilitar a¢des que causem prejuizo ao patrimonio ou compro-
metam a finalidade para a qual foram instituidas as organizac¢des da categoria.

Art. 59 - Negar, omitir informag¢des ou emitir falsas declaracdes sobre o exercicio
profissional quando solicitado pelo Conselho Regional de Enfermagem.

SECAO 1V
DAS RELACOES COM AS
ORGANIZAC()ES EMPREGADORAS
DIREITOS

Art. 60 - Participar de movimentos de defesa da dignidade profissional, do aprimo-
ramento técnico-cientifico, do exercicio da cidadania e das reivindicagdes por melhores
condicdes de assisténcia, trabalho e remuneragéo.

Art. 61 - Suspender suas atividades, individual ou coletivamente, quando a institui-
¢dlo publica ou privada para a qual trabalhe ndo oferecer condi¢des dignas para o exerci-
cio profissional ou que desrespeite a legislacdo do setor satde, ressalvadas as situagdes
de urgéncia e emergéncia, devendo comunicar imediatamente por escrito sua decisdo ao
Conselho Regional de Enfermagem.

Art. 62 - Receber saldrios ou honordrios compativeis com o nivel de formacdo, a jorna-
da de trabalho, a complexidade das ac¢des e a responsabilidade pelo exercicio profissional.

Art. 63 - Desenvolver suas atividades profissionais em condi¢des de trabalho que
promovam a propria seguranga ¢ a da pessoa, familia e coletividade sob seus cuidados, e
dispor de material e equipamentos de protecdo individual e coletiva, segundo as normas
vigentes.

Art. 64 - Recusar-se a desenvolver atividades profissionais na falta de material ou
equipamentos de proteg¢io individual e coletiva definidos na legislagao especifica.

Art. 65 - Formar e participar da comissdo de ética da institui¢cdo publica ou privada
onde trabalha, bem como de comissdes interdisciplinares.

Art. 66 - Exercer cargos de direcfio, gestdo e coordenacgio na drea de seu exercicio
profissional e do setor satude.

Art. 67 - Ser informado sobre as politicas da institui¢io e do servico de enfermagem,
bem como participar de sua elaboragfo.

Art. 68 - Registrar no prontudrio, e em outros documentos proprios da enfermagem,
informacdes referentes ao processo de cuidar da pessoa.
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RESPONSABILIDADES E DEVERES

Art. 69 - Estimular, promover ¢ criar condi¢cdes para o aperfeicoamento técnico,
cientifico e cultural dos profissionais de Enfermagem sob sua orientagdo e supervisao.

Art. 70 - Estimular, facilitar e promover o desenvolvimento das atividades de ensino,
pesquisa e extensdo, devidamente aprovadas nas instancias deliberativas da instituigfo.

Art. 71 - Incentivar e criar condi¢des para registrar as informagdes inerentes e indis-
pensaveis ao processo de cuidar.

Art. 72 - Registrar as informagdes inerentes ¢ indispensaveis ao processo de cuidar
de forma clara, objetiva e completa.

PROIBICOES

Art. 73 - Trabalhar, colaborar ou acumpliciar-se com pessoas fisicas ou juridicas que
desrespeitem principios ¢ normas que regulam o exercicio profissional de enfermagem.

Art. 74 - Pleitear cargo, funcdo ou emprego ocupado por colega, utilizando-se de
concorréncia desleal.

Art. 75 - Permitir que seu nome conste no quadro de pessoal de hospital, casa de sat-
de, unidade sanitaria, clinica, ambulatério, escola, curso, empresa ou estabelecimento
congénere sem nele exercer as fungdes de enfermagem pressupostas.

Art. 76 - Receber vantagens de instituicdo, empresa, pessoa, familia e coletividade,
além do que The € devido, como forma de garantir Assisténcia de Enfermagem diferen-
ciada ou beneficios de qualquer natureza para si ou para outrem.

Art. 77 - Usar de qualquer mecanismo de pressdo ou suborno com pessoas fisicas ou
juridicas para conseguir qualquer tipo de vantagem.

Art. 78 - Utilizar, de forma abusiva, o poder que lhe confere a posi¢do ou cargo, para
impor ordens, opinides, atentar contra o pudor, assediar sexual ou moralmente, inferio-
rizar pessoas ou dificultar o exercicio profissional.

Art. 79 - Apropriar-se de dinheiro, valor, bem movel ou imével, ptiblico ou particular
de que tenha posse em razdo do cargo, ou desvid-lo em proveito proprio ou de outrem.

Art. 80 - Delegar suas atividades privativas a outro membro da equipe de enferma-
gem ou de saude, que ndo seja enfermeiro.

CAPITULO 11
DO SIGILO PROFISSIONAL
DIREITOS
Art. 81 - Abster-se de revelar informagdes confidenciais de que tenha conhecimento
em razdo de seu exercicio profissional a pessoas ou entidades que ndo estejam obrigadas
ao sigilo.
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RESPONSABILIDADES E DEVERES

Art. 82 - Manter segredo sobre fato sigiloso de que tenha conhecimento em razdo
de sua atividade profissional, exceto casos previstos em lei, ordem judicial, ou com o
consentimento escrito da pessoa envolvida ou de seu representante legal.

§ 1° - Permanece o dever mesmo quando o fato seja de conhecimento publico e em
caso de falecimento da pessoa envolvida.

§ 2° - Em atividade multiprofissional, o fato sigiloso podera ser revelado quando
necessario a prestacio da assisténcia.

§ 3° - O profissional de enfermagem, intimado como testemunha, devera comparecer
perante a autoridade e, se for o caso, declarar seu impedimento de revelar o segredo.

§ 4° - O segredo profissional referente ao menor de idade devera ser mantido, mesmo
quando a revelagéo seja solicitada por pais ou responsaveis, desde que o menor tenha
capacidade de discernimento, exceto nos casos em que possa acarretar danos ou riscos
a0 mesmo.

Art. 83 - Orientar, na condicdo de enfermeiro, a equipe sob sua responsabilidade,
sobre o dever do sigilo profissional.

PROIBICOES
Art. 84 - Franquear o acesso a informagdes e documentos para pessoas que nao estao
diretamente envolvidas na prestacdo da assisténcia, exceto nos casos previstos na legis-
lagdo vigente ou por ordem judicial.
Art. 85 - Divulgar ou fazer referéncia a casos, situagdes ou fatos de forma que os
envolvidos possam ser identificados.

CAPITULO III
DO ENSINO, DA PESQUISA E DA PRODUCAO
TECNICO-CIENTIFICA
DIREITOS

Art. 86 - Realizar ¢ participar de atividades de ensino e pesquisa, respeitadas as
normas ético-legais.

Art. 87 - Ter conhecimento acerca do ensino e da pesquisa a serem desenvolvidos
com as pessoas sob sua responsabilidade profissional ou em seu local de trabalho.

Art. 88 - Ter reconhecida sua autoria ou participagdo em producdo técnico-cientifica.

RESPONSABILIDADES E DEVERES
Art. 89 - Atender as normas vigentes para a pesquisa envolvendo seres humanos,
segundo a especificidade da investigagdo.
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Art. 90 - Interromper a pesquisa na presenga de qualquer perigo a vida e a integri-
dade da pessoa.
Art. 91 - Respeitar os principios da honestidade e fidedignidade, bem como os direi-
tos autorais no processo de pesquisa, especialmente na divulgacdo dos seus resultados.
Art. 92 - Disponibilizar os resultados de pesquisa a comunidade cientifica e socie-
dade em geral.
Art. 93 - Promover a defesa € o respeito aos principios éticos e legais da profissdo no
ensino, na pesquisa e produgdes técnico-cientificas.

PROIBICOES

Art. 94 - Realizar ou participar de atividades de ensino ¢ pesquisa, em que o direito
inalienavel da pessoa, familia ou coletividade seja desrespeitado ou oferega qualquer
tipo de risco ou dano aos envolvidos.

Art. 95 - Eximir-se da responsabilidade por atividades executadas por alunos ou
estagiarios, na condi¢éio de docente, enfermeiro responsavel ou supervisor.

Art. 96 - Sobrepor o interesse da ciéncia ao interesse e seguranca da pessoa, familia
ou coletividade.

Art. 97 - Falsificar ou manipular resultados de pesquisa, bem como, usa-los para fins
diferentes dos pré-determinados.

Art. 98 - Publicar trabalho com elementos que identifiquem o sujeito participante do
estudo sem sua autoriza¢ao.

Art. 99 - Divulgar ou publicar, em seu nome, producio técnico-cientifica ou ins-
trumento de organizagdo formal do qual nfio tenha participado ou omitir nomes de co-
autores ¢ colaboradores.

Art. 100 - Utilizar sem referéncia ao autor ou sem a sua autorizagdo expressa, dados,
informagdes, ou opinides ainda nfo publicados.

Art. 101 - Apropriar-se ou utilizar produgdes técnico-cientificas, das quais tenha par-
ticipado como autor ou ndo, implantadas em servigos ou institui¢des sem concordancia
ou concessdo do autor.

Art. 102 - Aproveitar-se de posicéio hierdrquica para fazer constar seu nome como
autor ou co-autor em obra técnico-cientifica.

CAPITULO 1V
DA PUBLICIDADE
DIREITOS
Art. 103 - Utilizar-se de veiculo de comunicag@o para conceder entrevistas ou di-
vulgar eventos e assuntos de sua competéncia, com finalidade educativa e de interesse
social.
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Art. 104 - Anunciar a prestacdo de servigos para os quais esta habilitado.

RESPONSABILIDADES E DEVERES
Art. 105 - Resguardar os principios da honestidade, veracidade e fidedignidade no
contetdo e na forma publicitaria.
Art. 106 - Zelar pelos preceitos éticos e legais da profissdo nas diferentes formas de
divulgacdo.

PROIBICOES

Art. 107 - Divulgar informagao inveridica sobre assunto de sua drea profissional.

Art. 108 - Inserir imagens ou informag¢des que possam identificar pessoas ¢ institui-
¢des sem sua prévia autorizagio.

Art. 109 - Anunciar titulo ou qualificacdo que ndo possa comprovar.

Art. 110 - Omitir em proveito proprio, referéncia a pessoas ou instituigdes.

Art. 111 - Anunciar a prestag¢do de servigos gratuitos ou propor honorarios que ca-
racterizem concorréncia desleal.

CAPITULOV
DAS INFRAC()ES E PENALIDADES

Art. 112 - A caracterizacdo das infragdes éticas e disciplinares e a aplicacdo das res-
pectivas penalidades regem-se por este Codigo, sem prejuizo das sangdes previstas em
outros dispositivos legais.

Art. 113 - Considera-se infracdo ética a acdo, omissao ou conivéncia que implique
em desobediéncia e/ou inobservancia as disposi¢cdes do Codigo de Etica dos Profissio-
nais de Enfermagem.

Art. 114 - Considera-se infracdo disciplinar a inobservancia das normas dos Conse-
lhos Federal e Regional de Enfermagem.

Art. 115 - Responde pela infracdo quem a cometer ou concorrer para a sua pratica,
ou dela obtiver beneficio, quando cometida por outrem.

Art. 116 - A gravidade da infraco ¢ caracterizada por meio da andlise dos fatos do
dano e de suas conseqiiéncias.

Art. 117 - A infragdo ¢ apurada em processo instaurado e conduzido nos termos do
Codigo de Processo Etico das Autarquias Profissionais de Enfermagem.

Art. 118 - As penalidades a serem impostas pelos Conselhos Federal e Regional de
Enfermagem, conforme o que determina o art. 18, da Lei n® 5.905, de 12 de julho de
1973, sdo as seguintes:

I - Adverténcia verbal,;

II - Multa;
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III - Censura;

IV - Suspensido do exercicio profissional;

V - Cassagdo do direito ao exercicio profissional.

§ 1° - A adverténcia verbal consiste na admoestagao ao infrator, de forma reservada,
que sera registrada no prontuario do mesmo, na presenga de duas testemunhas.

§ 2° - A multa consiste na obrigatoriedade de pagamento de 01 (uma) a 10 (dez)
vezes o valor da anuidade da categoria profissional a qual pertence o infrator, em vigor
no ato do pagamento.

§3° - A censura consiste em repreensdo que sera divulgada nas publicagdes oficiais
dos Conselhos Federal e Regional de Enfermagem e em jornais de grande circulagéo.

§ 4° - A suspensdo consiste na proibicdo do exercicio profissional da enfermagem
por um periodo néo superior a 29 (vinte ¢ nove) dias e sera divulgada nas publicagdes
oficiais dos Conselhos Federal ¢ Regional de Enfermagem, jornais de grande circulacio
¢ comunicada aos 6rgdos empregadores.

§ 5° - A cassacdo consiste na perda do direito ao exercicio da enfermagem e sera di-
vulgada nas publicac¢des dos Conselhos Federal e Regional de Enfermagem ¢ em jornais
de grande circulagéo.

Art.119 - As penalidades, referentes a adverténcia verbal, multa, censura e suspensio
do exercicio profissional, sdo da algada do Conselho Regional de Enfermagem, serdo re-
gistradas no prontudrio do profissional de enfermagem; a pena de cassa¢fo do direito ao
exercicio profissional é de competéncia do Conselho Federal de Enfermagem, conforme
o disposto no art. 18, pardgrafo primeiro, da Lei n° 5.905/73.

Paragrafo unico - Na situagdo em que o processo tiver origem no Conselho Federal
de Enfermagem, terd como instdncia superior a Assembléia dos Delegados Regionais.

Art. 120 - Para a graduagfo da penalidade e respectiva imposigéo consideram-se:

I - A maior ou menor gravidade da infracdo;

II - As circunstancias agravantes e atenuantes da infracao;

[1I - O dano causado e suas conseqliéncias;

IV - Os antecedentes do infrator.

Art. 121 - As infra¢des serdo consideradas leves, graves ou gravissimas, segundo a
natureza do ato e a circunstancia de cada caso.

§ 1° - Séo consideradas infragdes leves as que ofendam a integridade fisica, mental
ou moral de qualquer pessoa, sem causar debilidade ou aquelas que venham a difamar
organizagdes da categoria ou instituicdes.

§ 2° - Sao consideradas infracdes graves as que provoquem perigo de vida, debili-
dade temporaria de membro, sentido ou fun¢ido em qualquer pessoa ou as que causem
danos patrimoniais ou financeiros.

§ 3° - Séo consideradas infractes gravissimas as que provoquem morte, deformidade
permanente, perda ou inutilizagdo de membro, sentido, fungdo ou ainda, dano moral
irremediavel em qualquer pessoa.
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Art. 122 - Sdo consideradas circunstincias atenuantes:

I - Ter o infrator procurado, logo apds a infracéo, por sua espontdnea vontade e com
eficiéncia, evitar ou minorar as conseqiiéncias do seu ato;

I1 - Ter bons antecedentes profissionais;

IIT - Realizar atos sob coa¢do ¢/ou intimidacdo;

IV - Realizar ato sob emprego real de forga fisica;

V - Ter confessado espontaneamente a autoria da infragéo.

Art. 123 - Sdo consideradas circunstancias agravantes:

[ - Ser reincidente;

IT - Causar danos irreparaveis;

IIT - Cometer infra¢do dolosamente;

IV - Cometer a infragdo por motivo futil ou torpe;

V - Facilitar ou assegurar a execucdo, a oculta¢do, a impunidade ou a vantagem de
outra infracéo;

VI - Aproveitar-se da fragilidade da vitima;

VII - Cometer a infracdo com abuso de autoridade ou violacdo do dever inerente ao
cargo ou fungéo;

VIII - Ter maus antecedentes profissionais.

CAPITULO VI
DA APLICACAO DAS PENALIDADES

Art. 124 - As penalidades previstas neste Codigo somente poderdo ser aplicadas,
cumulativamente, quando houver infra¢do a mais de um artigo.

Art. 125 - A pena de adverténcia verbal € aplicdvel nos casos de infragdes ao que
estd estabelecido nos artigos: 5°a 7° 12 a 14; 16 a 24; 27; 30; 32; 34; 35; 38 a 40; 49
a55;57;69a71;74; 78; 82 a 85; 89 a95;98 a 102; 105; 106; 108 a 111 deste Cddigo.

Art. 126 - A pena de multa ¢ aplicavel nos casos de infragdes ao que estd estabelecido
nos artigos: 5°a 9°; 12; 13; 15; 16; 19; 24; 25; 26; 28 a35;38 a43;48 a 51; 53; 56 a 59;
72 a 80; 82; 84; 85; 90; 94; 96; 97 a 102; 105; 107; 108; 110; e 111 deste Codigo.

Art. 127 - A pena de censura € aplicavel nos casos de infragdes ao que esté estabe-
lecido nos artigos: 8% 12; 13; 15; 16; 25; 30 a 35; 41 a 43; 48; 51; 54; 56 a 59; 71 a 80;
82; 84;85;90;91;94a 102; 105; 107 a 111 deste Codigo.

Art. 128 - A pena de suspensdo do exercicio profissional ¢ aplicavel nos casos de
infracdes ao que estd estabelecido nos artigos: 8% 9° 12; 15; 16; 25; 26; 28; 29; 31; 33
a35;41 a43;48; 56;58;59; 72; 73; 75 a 80; 82; 84; 85; 90; 94; 96 a 102; 105; 107 ¢
108 deste Codigo.

Art.129 - A pena de cassagdo do direito ao exercicio profissional é aplicavel nos
casos de infragdes ao que esta estabelecido nos artigos: 9% 12; 26; 28; 29; 78 ¢ 79 deste
Codigo.
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CAPITULO VIl
DAS DISPOSIC()ES GERAIS

Art. 130 - Os casos omissos serdo resolvidos pelo Conselho Federal de Enferma-
gem.

Art. 131- Este Codigo poderd ser alterado pelo Conselho Federal de Enfermagem,
por iniciativa propria ou mediante proposta de Conselhos Regionais.

Paragrafo anico - A alteragdo referida deve ser precedida de ampla discussédo com a
categoria, coordenada pelos Conselhos Regionais.

Art. 132 - O presente Codigo entrard em vigor 90 dias apos sua publicagdo, revoga-
das as disposi¢des em contrario.

Rio de Janeiro, 08 de fevereiro de 2007.
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Resolucio COFEN N°. 326/2008

Regulamenta no Sistema COFEN/
CORENS a atividade de acupun-
tura e dispde sobre o registro da
especialidade.

O Conselho Federal de Enfermagem — COFEN, no uso de sua competéncia estabe-
lecida pelo art. 2°, c.c. com os incisos [V ¢ X do art. 8 da Lei n® 5.905, de 1973, c.c. a
Resolugdo COFEN n° 242/2000, em seu art. 13, incisos IV, V, XV, XVII, XVIII e XLIX,
cumprindo deliberagéio do Plenario em sua Reunifo Ordinaria 362;

CONSIDERANDO que a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) em 1962 ¢ 1978
durante as Conferéncias Internacionais de Cuidados Primarios de Saude, reconheceu as
Terapias Alternativas e Tradicionais de Paises e Povos, na implementacdo dos atendi-
mentos basicos em Satde, que deu origem a Declara¢do de Alma-Ata;

CONSIDERANDO que a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estabeleceu, em
1996, as “Diretrizes para o Treinamento Basico ¢ Seguranga em Acupuntura”, as quais
contemplam diversos niveis de formag¢ao profissional em Acupuntura e Terapias afins;

CONSIDERANDO que o documento acima citado, no seu Capitulo 04, sugere que
os profissionais da area da Satde tenham como formago uma carga horaria minima de
1.500 horas;

CONSIDERANDO a necessidade de defender o cidaddo contra praticas de saide
inadequadas, o que leva a se objetivar a melhoria da capacitacio dos profissionais que
desenvolvem Terapias Tradicionais de Paises e Povos, visando a minimizar doengas
tidas e havidas pelo homem;

CONSIDERANDO que, inexiste curriculum minimo fixado para cursos de Terapias
Alternativas no mbito de pds-graduagio pelos Sistemas Oficiais de Ensino;

CONSIDERANDO que outros Conselhos de Classe da Area da Saude no Brasil
que reconhecem a Acupuntura como especialidade e adotam a carga horaria minima de
1.200 horas, sendo 1/3 (um ter¢o) de atividades tedricas ¢ com a dura¢do minima de 2
(dois) anos;

CONSIDERANDO que a Resolugdo CNE/CES n° 01, de 03 de abril de 2001, no seu
art. 6° e seguintes estabelece normas para o funcionamento de cursos de pos-graduacéo,
também chamados de cursos de especializagio, dispondo que “os cursos de pos-gradua-
cdo lato sensu oferecidos por institui¢des de ensino ou por outras institui¢des, especial-
mente credenciadas para atuarem nesse nivel educacional, independem de autorizagéo,
reconhecimento e renovagio do reconhecimento (do mesmo) e devem atender ao dis-
posto nesta Resolucdo”, incluindo os cursos designados com MBA (Master Business
Administration) ou equivalentes;

Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia - COREN-RO CADERNO DE LEGISLACAO 2016. /103



*
B '* @
=2 Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia

ESN

Resolve:

Art. 1° - Autorizar o Enfermeiro a usar autonomamente a Acupuntura em suas con-
dutas profissionais, apds a comprovag¢io da sua formacio técnica especifica, perante o
COFEN.

Art. 2° - Somente serfo aceitos para fins de registro de especialista em Acupuntura
no COFEN, os titulos emitidos por cursos de pds-graduacio lato sensu oferecidos por
instituicdes de ensino ou outras especialmente credenciadas para atuarem nesse nivel
educacional e que atendam ao disposto na legisla¢do vigente e comprovar carga horaria
minima de 1.200 horas, com dura¢do minima de 02 (dois) anos, sendo 1/3 (um ter¢o) de
atividades tedricas.

Art. 3° - O COFEN anotara no prontudrio do Enfermeiro, a qualidade de habilitado
a pratica da Acupuntura, conforme as regras ditadas na Resolugdo COFEN n° 261/2001,
no que couber.

Art. 4° - Fica assegurado o uso de titulos expedidos até a data da publicagdo desta
Resolugio.

Art. 5° - Os casos omissos serfo resolvidos pelo Conselho Federal de Enfermagem.

Art. 6° - As disposigdes relativas & Acupuntura contidas na Resolug¢do 197/1997
passardo a ser redigidas pela presente Resolugéo.

Art. 7° - A presente Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacio, revogando-
-se as disposi¢des em contrario, especialmente a Resolugdo COFEN n° 283/2003 e Re-
solugdo COFEN n° 287/2003.

Rio de Janeiro, 10 de abril de 2008.

MANOEL CARLOS NERI DA SILVA
COREN-RO n°. 63.592
Presidente

CARLOS RINALDO NOGUEIRA MARTINS
COREN-AP n°. 49.733
Primeiro-Secretario
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RESOLUCAO COFEN-346/2009

Proibe a pratica da auto-hemote-
rapia por profissionais de enfer-
magem.

O Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso de suas atribui¢des legais e
regimentais, comandadas pela Lei n® 5.905/1973, e:

CONSIDERANDO o disposto no art. 8° da Lei 5.905/73;

CONSIDERANDO o disposto no art. 13, V da Resolucdo COFEN n° 242/00 que
outorga competéncia ao Conselho Federal de Enfermagem para estabelecer diretrizes
gerais para disciplinar, normatizar e fiscalizar o exercicio profissional e ocupacional na
area da Enfermagem;

CONSIDERANDO as conclusdes do Parecer Técnico da Camara Técnica de Pesqui-
sa de 20/02/2009 que esclarece “que nenhuma diretriz nacional ou internacional inclui
a auto-hemoterapia como recurso terapéutico e, por conseguinte, ndo ha estudos confi-
aveis e com forga de evidéncia cientifica elevada que indiquem ser a auto-hemoterapia
propriamente dita um procedimento efetivo e seguro™;

CONSIDERANDO que a Nota Técnica ANVISA n® 01 de 13/04/2007 estabelece
que “o procedimento ‘auto-hemoterapia’ pode ser enquadrado no inciso V, Art. 2° do
Decreto 77.052/76, e sua pratica constitui infragdo sanitdria, estando sujeita as penali-
dades previstas no item XXIX, do artigo 10, da Lein®. 6.437, de 20 de agosto de 1977".

CONSIDERANDO a deliberagdo do Plenario do COFEN, na 373" ROP;

CONSIDERANDO tudo o que consta do PAD n® 063/2009;

RESOLVE:

Art. 1° E proibida a pratica da auto-hemoterapia por profissionais de enfermagem,
em todo o territorio nacional.

Paragrafo unico - a pratica da auto-hemoterapia por parte dos profissionais de enfer-
magem caracteriza infrago ética sujeita as sancdes disciplinares, prevista na Resolugdo
COFEN n° 311/2007 (Cédigo de Etica dos profissionais de enfermagem)

Art. 2° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-se as
disposi¢des em contrario.

Brasilia (DF), 27 de maio de 2009.

Manoel Carlos Néri da Silva
COREN-RO n.° 63.592
Presidente

GELSON LUIZ DE ALBUQUERQUE
COREN-SC n°. 25.336
Primeiro-Secretario
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RESOLUCAO COFEN-358/2009

Dispde sobre a Sistematizagdo
da Assisténcia de Enfermagem e
a implementacdo do Processo de
Enfermagem em ambientes, pu-
blicos ou privados, em que ocorre
o cuidado profissional de Enfer-
magem, ¢ da outras providéncias.

O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), no uso de suas atribuigdes legais
que lhe s@o conferidas pela Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da
Autarquia, aprovado pela Resolugdo COFEN n° 242, de 31 de agosto de 2000;

CONSIDERANDO o art. 5°, Inciso XIII, e o art. 196 da Constituicdo da Republica
Federativa do Brasil, promulgada em 05 de outubro de 1988;

CONSIDERANDO a Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986, ¢ o Decreto n® 94.406,
de 08 de junho de 1987, que a regulamenta;

CONSIDERANDO os principios fundamentais e as normas do Codigo de Etica dos
Profissionais de Enfermagem, aprovado pela Resolucdo COFEN n° 311, de 08 de feve-
reiro de 2007;

CONSIDERANDO a evolugéo dos conceitos de Consulta de Enfermagem e de Sis-
tematizacdo da Assisténcia de Enfermagem;

CONSIDERANDO que a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem organiza
o trabalho profissional quanto ao método, pessoal e instrumentos, tornando possivel a
operacionalizacdo do processo de Enfermagem;

CONSIDERANDO que o processo de Enfermagem € um instrumento metodologico
que orienta o cuidado profissional de Enfermagem e a documentacdo da pratica profissional;

CONSIDERANDO que a operacionaliza¢do e documentacdo do Processo de En-
fermagem evidencia a contribuicdo da Enfermagem na atenc¢do a satde da populagdo,
aumentando a visibilidade e o reconhecimento profissional;

CONSIDERANDO resultados de trabalho conjunto havido entre representantes do
COFEN ¢ da Subcomissdo da Sistematizacdo da Pratica de Enfermagem e Diretoria da
Associacdo Brasileira de Enfermagem, Gestiao 2007-2010; e

CONSIDERANDO tudo o mais que consta nos autos do Processo n° 134/2009;

RESOLVE:

Art. 1° O Processo de Enfermagem deve ser realizado, de modo deliberado e siste-
matico, em todos os ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado profis-
sional de Enfermagem.

§ 1° - os ambientes de que trata o caput deste artigo referem-se a institui¢des pres-
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tadoras de servigos de internagdo hospitalar, institui¢des prestadoras de servigos ambu-
latoriais de saude, domicilios, escolas, associa¢gdes comunitarias, fabricas, entre outros.

§ 2° - quando realizado em institui¢des prestadoras de servigos ambulatoriais de satde, do-
micilios, escolas, associagdes comunitdrias, 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 (ou Historico de Enfermagem) - processo deli-
berado, sistematico e continuo, realizado com o auxilio de métodos e técnicas variadas,
que tem por finalidade a obteng¢do de informacdes sobre a pessoa, familia ou coletivida-
de humana e sobre suas respostas em um dado momento do processo saide ¢ doenga.

IT - Diagndstico de Enfermagem - processo de interpretacdo e agrupamento dos da-
dos coletados na primeira etapa, que culmina com a tomada de decisdo sobre os con-
ceitos diagnosticos de enfermagem que representam, com mais exatiddo, as respostas
da pessoa, familia ou coletividade humana em um dado momento do processo saude e
doenca; e que constituem a base para a selecfio das agdes ou intervengdes com as quais
se objetiva alcangar os resultados esperados.

[II - Planejamento de Enfermagem - determinacdo dos resultados que se espera al-
cancar; ¢ das acdes ou intervengdes de enfermagem que serdo realizadas face as respos-
tas da pessoa, familia ou coletividade humana em um dado momento do processo saude
e doenga, identificadas na etapa de Diagndstico de Enfermagem.

IV - Implementagao - realizacéio das acdes ou intervengdes determinadas na etapa de
Planejamento de Enfermagem.

V - Avaliagdo de Enfermagem - processo deliberado, sistematico e continuo de ve-
rificacdo de mudancas nas respostas da pessoa, familia ou coletividade humana em um
dado momento do processo saude doenca, para determinar se as a¢gdes ou intervengdes
de enfermagem alcangaram o resultado esperado; e de verificacdo da necessidade de
mudancas ou adaptagdes nas etapas do Processo de Enfermagem.

Art. 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 planeja-
mento das acdes ou intervengdes de enfermagem; e que fornega a base para a avaliagio
dos resultados de enfermagem alcangados.

Art. 4° Ao enfermeiro, observadas as disposicdes da Lei n° 7.498, de 25 de junho
de 1986 ¢ do Decreto n® 94.406, de 08 de junho de 1987, que a regulamenta, incumbe a
lideranca na execucdo e avaliagdo do Processo de Enfermagem, de modo a alcancar os
resultados de enfermagem esperados, cabendo-lhe, privativamente, o diagndstico de en-
fermagem acerca das respostas da pessoa, familia ou coletividade humana em um dado
momento do processo satide e doenga, bem como a prescri¢dio das a¢des ou intervengdes
de enfermagem a serem realizadas, face a essas respostas.
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Art. 5° O Técnico de Enfermagem ¢ 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 supervisio e orientacdo do Enfermeiro.

Art. 6° A execugio do Processo de Enfermagem deve ser registrada formalmente, envolvendo:

a) um resumo dos dados coletados sobre a pessoa, familia ou coletividade humana
em um dado momento do processo satde e doenca;

b) os diagnoésticos de enfermagem acerca das respostas da pessoa, familia ou coleti-
vidade humana em um dado momento do processo satide e doenga;

c) as agdes ou intervengdes de enfermagem realizadas face aos diagnosticos de en-
fermagem identificados;

d) os resultados alcancados como conseqiiéncia das a¢des ou intervengdes de enfer-
magem realizadas.

Art. 7° Compete ao Conselho Federal de Enfermagem e aos Conselhos Regionais
de Enfermagem, no ato que lhes couber, promover as condi¢des, entre as quais, firmar
convénios ou estabelecer parcerias, para o cumprimento desta Resolugdo.

Art. 8° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando-se as
disposig¢des contrarias, em especial, a Resolugdo COFEN n°® 272/2002.

Brasilia-DF, 15 de outubro de 2009.

MANOEL CARLOS NERI DA SILVA
COREN-RO n° 63.592
Presidente

GELSON LUIZ DE ALBUQUERQUE

COREN-SC n°. 25.336
Primeiro-Secretario

108 / Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia - COREN-RO CADERNO DE LEGISLACAO 2016.



*
*
=P Conselho Regional de Enfermagem de Rondonia

Foitalecendo o Enfermagem

RESOLUCAO CONFEN N° 370/210

Altera o Cédigo de Processo Etico das
Autarquias Profissionais de Enfermagem
para aperfeicoar as regras e procedimentos
sobre o processo ¢tico-profissional.

O Conselho Federal de Enfermagem COFEN, no uso das atribui¢des que lhe sdo
conferidas pela Lei n°. 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia,
aprovado pela Resolugdo COFENn°. 242, de 31 de agosto de 2000;

CONSIDERANDO a necessidade de se aperfeicoar as regras procedimentais e
processuais dos processos éticos dos profissionais de enfermagem;

CONSIDERANDO os estudos realizados pela Comissdo de Reformulagdo do Codigo de
Processo Etico das Autarquias Profissionais de Enfermagem, que fora instituida do
COFEN e as sugestdes enviadas pelos Conselhos Regionais de Enfermagem;
CONSIDERANDO o que mais consta do Processo Administrativo COFEN N° 196/2010.

RESOLVE:

Art. 1°- Aprovar o CODIGO DE PROCESSO ETICO DOS CONSELHOS DE
ENFERMAGEM, que estabelece as normas procedimentais para serem aplicadas nos
processos éticos em toda jurisdi¢do de todos os Conselhos de Enfermagem.

Art. 2°- Os Conselhos Regionais de Enfermagem deverdo dar ampla publicidade ao
Cddigo de que trata a presente Resolugdo, devendo os Profissionais de Enfermagem
conhecer seu inteiro teor.

Art. 3°- O presente Codigo de Processo Etico entra em vigor no dia 1° de Janeiro de 2011,
revogando as disposi¢des em contrario, em especial a Resolugdo COFEN N°252/2001.

Brasilia/DF, 03 de novembro de 2010.

Manoel Carlos Neri da Silva Gelson Luiz de Albuquerque
COREN-RO n°. 63.592 COREN-SC n°. 25.336
PRESIDENTE PRIMEIRO-SECRETARIO
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RESOLUCAO COFEN N° 374/2011

Normatiza o funcionamento do
Sistema de Fiscalizag¢dao do Exer-
cicio profissional da Enfermagem
¢ da outras providéncias.

O Conselho Federal de Enfermagem — COFEN, no uso das disposi¢des legais e regi-
mentais, cumprindo o disposto nos artigos 2°, 8°, incisos 1V, e art. 15, inciso 11, in fine,
da Lei 5.905, de 12 de julho de 1973;

CONSIDERANDO a Lei Federal n°. 7.498, de 25 de junho de 1986 ¢ o Decreto Fe-
deral n°® 94.406, de 08 de junho de 1987, que dispde sobre a regulamentagio do exercicio
da enfermagem, e da outras providéncias;

CONSIDERANDO o artigo 13, incisos IV e V da Resolugdo COFEN n° 242/2000, que apro-
va 0 Regimento Interno do Colen e da autarquia constituida pelos Conselhos de Enfermagem;

CONSIDERANDO tudo o que consta do Processo Administrativo, PAD Cofen n°® 183/2009;

CONSIDERANDO ainda a delibera¢io do Cofen em sua 400° Reunidio Ordinaria de Plenario;

RESOLVE:

Art. 1° O Sistema de Fiscalizacdo do Exercicio Profissional da Enfermagem tem
como base uma concepg¢io de processo educativo, de estimulo aos valores éticos e de
valorizagdo do processo de trabalho em enfermagem.

Art. 2° O Sistema de Fiscalizagcdo do Exercicio Profissional da Enfermagem previsto
em lei, passa a exercer suas atividades segundo as normas baixadas pela presente Reso-
lucdo e é composto pelos seguintes Orgaos:

I - Conselho Federal de Entfermagem-Cotfen, 6rgdo normativo e de decisdo superior.

§ 1° No ambito do Cofen ¢ exercido através de:

a) Plenario, com fun¢des normativas, deliberativas, supervisora e julgadora de 1* e
2% instancias.

b) Camara Té¢cnica de Fiscalizacdo, com fun¢des consultivas e de assessoramento.

IT - Conselho Regional de Enfermagem- Coren, 6rgéio de execucdo, decisdo e nor-
matizacdo complementar.

§ 2° No ambito dos Conselhos Regionais de Enfermagem, € exercido através de :

a) Plenario, através de suas func¢des normativas, deliberativa, avaliadora e julgadora
de 1* instancia.

b) Diretoria como O0rgédo executivo e coordenador.

c) Decpartamento dc  Fiscalizacdo, com fun¢do gcrencial ¢ cxccutiva.
Art. 3° Sdo agentes do Sistema de Fiscalizacdo do Exercicio Profissional de Enfermagem:

I- Conselheiros Federais e Conselheiros Regionais de Enfermagem;

1I- Integrantes da Camara Técnica de Fiscalizagdo no ambito do Coten.

IIT- Chefe do departamento de Fiscalizac¢do, Fiscais e Auxiliares de fiscaliza¢éo, no
ambito dos Consclhos Rcgionais dec Enfcrmagem.

TV- Representantes, no Ambito dos Conselhos Regionais de Enfermagem.

§ 1° As atribuic¢des dos conselheiros federais e regionais sdo as previstas no regimen-
to interno dos conselhos de enfermagem.

§ 2° As atribui¢des dos demais agentes previstos nos incisos 11, III e I'V estdo dispos-
tas no Manual de Fiscalizacdo, que é parte integrante desta norma.

Art. 4° O Conselho Regional de Enfermagem, por decisdo de seu plenario, podera
criar representacdes em sua area de jurisdigdo.

Paragrafo unico: A representacdo do Conselho Regional de Enfermagem sera exer-
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cida por profissional de enfermagem, designado ou eleito pela comunidade de enferma-
gem, sendo o seu trabalho considerado honorifico e de relevancia publica.

Art. 5° O cargo de Chefe do Departamento de Fiscalizagdo € privativo de profissio-
nal Enfermeiro, com no minimo trés anos de registro definitivo na respectiva categoria
e comprovada experiéncia profissional.

Art. 6° O cargo de fiscal é privativo de enfermeiro, admitido por concurso publico de
prova ou de prova e titulos, nos termos da legislacéio vigente sendo exercido, preferen-
cialmente, em regime de dedicagdo exclusiva.

Art. 7° O cargo de auxiliar de fiscalizagdo ¢ privativo de profissional técnico de en-
fermagem, admitido por concurso publico de prova ou de prova e titulos, nos termos da
legislagdo vigente.

Paragrafo inico: A cria¢do do cargo de auxiliar de fiscalizagdo ¢ facultativo aos
Conselhos Regionais de Enfermagem.

Art. 8° O plendrio do Conselho Regional de Enfermagem, mediante poder de policia
administrativa da autarquia, poderd impedir o exercicio de enfermagem que esteja colo-
cando em risco a seguranca ou a saude dos usudrios, através de interdicdo ética.

Paragrafo unico: A interdicdo ética deve ser sempre precedida de sindicancia, em
observancia ao devido processo legal.

Art. 9° Durante os procedimentos fiscalizatorios, os agentes do Sistema de Fiscali-
zacgdo poderdo expedir notificagdes e autos de infracdo, bem como promover diligéncias
e sindicancias.

Art. 10 O profissional de enfermagem que criar obstaculos ou impedimento para a
realizagdo dos procedimentos de fiscalizacdo, fica sujeito a responder processo €tico nos
termos da legislagdo vigente.

Art. 11 As demais normas ¢ procedimentos de fiscalizagdo estdo dispostas no manual
de fiscalizacdo que passa a integrar esta resolugio, como anexo.

Art. 12 Os Conselhos Regionais de Enfermagem poderdo baixar nor-
mas complementares no 4mbito de sua jurisdi¢do, observadas as diretri-
zes gerais previstas nesta norma € submetendo-as & homologacdo pelo Cofen.
Art. 13 Esta resolucéo entra em vigor na data de sua publica¢fo, revogando a Resolucio
Cofen n® 275 de 23 de abril de 2003 e demais disposi¢des em contrario.

Brasilia/DF, 23 de marco de 2011.

MANOEL CARLOS NERI
Presidente

GELSON LUIZ DE ALBUQUERQUE
Primeiro Secretario
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RESOLUCAO COFEN N° 375/2011

Dispde sobre a presenga do En-
fermeiro no Atendimento Pré-
-Hospitalar e Inter-Hospitalar, em
situacdes de risco conhecido ou
desconhecido.

O Conselho Federal de Enfermagem — COFEN, no uso das atribuicdes que lhe sdo
conferidas pela Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento Interno da Au-
tarquia, aprovado pela Resolugdo Cofen n® 242, de 31 de agosto de 2000, e:

CONSIDERANDO o Art. 11, Inciso I, alineas “a, b, ¢, j, 1 e m” da Lei n® 7.498, de
25 de junho de 1986;

CONSIDERANDO o Artigo 11, Inciso I, alineas “a, b, ¢, f, g, he I” da Lei n°® 7.498,
de 25 de junho de 1986;

CONSIDERANDO o Artigo 12, alineas “a, b, c e d” da Lei n® 7.498, de 25 de junho
de 1986;

CONSIDERANDO o Artigo 13, alineas “a, b, c e d” da Lei n® 7.498, de 25 de junho
de 1986;

CONSIDERANDO os Artigos 15 e 20 da Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986;

CONSIDERANDO os Artigos 2° e 3° do Decreto n® 94.406, de 08 de junho de 1987;

CONSIDERANDO o Artigo 8o, Inciso I, alineas “a, b, c, e, f, g e h” do Decreto n°
94.406, de 08 de junho de 1987;

CONSIDERANDO o Artigo 80, Inciso 11, alineas “a, b, ¢, f, h, j ¢ I’ do Decreto n°
94.406, de 08 de junho de 1987;

CONSIDERANDO os Artigos 13 e 15 do Decreto n° 94.406, de 08 de junho de 1987,

CONSIDERANDO a Resolu¢do COFEN n° 311/2007, que aprova a reformulacio
do Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem;

CONSIDERANDO a Resolu¢do COFEN n° 358/2009, que dispde sobre a Sistemati-
zacdo da Assisténcia de Enfermagem e a implementagéio do Processo de Enfermagem em
ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem;

CONSIDERANDO tudo o mais que consta nos autos do PAD/COFEN n° 480/2009
e o Parecer n° 04/2010/COFEN/CTLN/Ip; e,

CONSIDERANDO a deliberagéo do Plenario em sua 399 Reunido Ordinaria,

RESOLVE:

Art 1° A assisténcia de Enfermagem em qualquer tipo de unidade movel (terrestre,
aérea ou maritima) destinada ao Atendimento Pré-Hospitalar e Inter-Hospitalar, em situ-
acdes de risco conhecido ou desconhecido, somente deve ser desenvolvida na presenga
do Enfermeiro.
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§ 1° A assisténcia de enfermagem em qualquer servigo Pré-Hospitalar, prestado por
Técnicos e Auxiliares de Enfermagem,somente podera ser realizada sob a supervisdo
direta do Enfermeiro.

Art 2° No Atendimento Pré-Hospitalar ¢ Inter-Hospitalar, os profissionais de Enfer-
magem deverdo atender o disposto na Resolu¢do COFEN n° 358/2009.

Art 3° Esta Resolu¢@o entra em vigor na data de sua publicagfio, revogando-se as
disposig¢des em contrario, em especial a Resolugido Cofen n® 300/2005.

Brasilia, DF, 22 de marco de 2011.

MANOEL CARLOS NERI
Presidente

GELSON LUIZ DE ALBUQUERQUE
Primeiro Secretario

RESOLUCAO COFEN N° 376/2011

Dispde sobre a participagdo da
equipe de Enfermagem no pro-
cesso de transporte de pacientes
em ambiente interno aos servigos
de saude.

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribui¢cdes que lhe sdo
conferidas pela Lei n° 5.905, de 12 de julho de 1973, ¢ pelo Regimento da Autarquia,
aprovado pela Resolugido Cofen n°® 242, de 31 de agosto de 2000,

CONSIDERANDO a Lein® 5.905, de 12 de julho de 1973, artigo 8°, incisos [V e V;

CONSIDERANDO a Lein®7.498, de 25 de junho de 1986, que regulamenta o Exer-
cicio da Enfermagem, em seus artigos 2°, 3°, 4°, 11 e seus incisos;

CONSIDERANDO os principios fundamentais do Cédigo de Etica dos Profissionais
de Enfermagem, aprovado pela Resolugdo Cofen n® 311, de 8 de fevereiro de 2007,
especialmente em seu artigo 12;

CONSIDERANDO a Resolugido Cofen n® 358, de 15 de outubro de 2009, que dispde
sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem;

CONSIDERANDO as possiveis intercorréncias que pdem em risco a integridade do
paciente durante o transporte em ambiente interno aos servicos de saude; e,
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CONSIDERANDO tudo o mais que consta do PAD-COFEN n° 368/2010 e a delibe-
racdo do Plendrio em sua 400" Reunido Ordindria de Plendrio,

RESOLVE:

Art. 1° Os profissionais de Enfermagem participam do processo de transporte do
paciente em ambiente interno aos servigos de saude, obedecidas as recomendagdes deste
normativo:

[ —na etapa de planejamento, deve o Enfermeiro da Unidade de origem:

a) avaliar o estado geral do paciente;

b) antecipar possiveis instabilidades e complica¢des no estado geral do paciente;

¢) prover equipamentos necessarios a assisténcia durante o transporte;

d) prever necessidade de vigilancia ¢ intervencdo terapéutica durante o transporte;

e) avaliar distdncia a percorrer, possiveis obstaculos e tempo a ser despendido até o destino;

f) selecionar o meio de transporte que atenda as necessidades de seguranca do paciente;

g) definir o(s) profissional(is) de Enfermagem que assistira(30) o paciente durante o
transporte; €

h) realizar comunicacéo entre a Unidade de origem e a Unidade receptora do paciente;

IT — na etapa de transporte, compreendida desde a mobilizagido do paciente do leito
da Unidade de origem para o meio de transporte, até sua retirada do meio de transporte
para o leito da Unidade receptora:

a) monitorar o nivel de consciéncia e as fungdes vitais, de acordo com o estado geral
do paciente;

b) manter a conexdo de tubos endotraqueais, sondas vesicais € nasogéstricas, drenos
toracicos e cateteres endovenosos, garantindo o suporte hemodinadmico, ventilatério e
medicamentoso ao paciente;

¢) utilizar medidas de protegdo (grades, cintos de seguranca, entre outras) para asse-
gurar a integridade fisica do paciente; e

d) redobrar a vigilancia nos casos de transporte de pacientes obesos, idosos, prema-
turos, politraumatizados e sob sedacdo;

IIT — na etapa de estabilizagdo, primeiros trinta a sessenta minutos pos-transporte,
deve o Enfermeiro da Unidade receptora:

a) atentar para alteracdes nos pardmetros hemodinamicos e respiratdrios do paciente,
especialmente quando em estado critico.

Art. 2° Na defini¢@o do(s) profissional(is) de Enfermagem que assistira(do) o pa-
ciente durante o transporte, deve-se considerar o nivel de complexidade da assisténcia
requerida:

[ - assisténcia minima (pacientes estaveis sob o ponto de vista clinico ¢ de Enfer-
magem, fisicamente autossuficientes quanto ao atendimento de suas necessidades), no
minimo, 1 (um) Auxiliar de Enfermagem ou Técnico de Enfermagem;

IT - assisténcia intermedidria (pacientes estaveis sob o ponto de vista clinico e de
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Enfermagem, com dependéncia parcial das a¢des de Enfermagem para o atendimento
de suas necessidades), no minimo, 1 (um) Técnico de Enfermagem;

III - assisténcia semi-intensiva (pacientes estaveis sob o ponto de vista clinico e de
Enfermagem, com dependéncia total das agdes de Enfermagem para o atendimento de
suas necessidades), no minimo, 1 (um) Enfermeiro; e

IV - assisténcia intensiva (pacientes graves, com risco iminente de vida, sujeitos a
instabilidade de sinais vitais, que requeiram assisténcia de Enfermagem permanente e
especializada), no minimo, 1 (um) Enfermeiro ¢ 1 (um) Técnico de Enfermagem.

Art. 3° Nao compete aos profissionais de Enfermagem a condug¢ido do meio (maca
ou cadeira de rodas) em que o paciente esta sendo transportado.

Paragrafo Unico. As providéncias relacionadas a pessoal de apoio (maqueiro) res-
ponsavel pela atividade a que se refere o caput deste artigo ndo sdo de responsabilidade
da Enfermagem.

Art. 4° Todas as intercorréncias ¢ intervengdes de Enfermagem durante o processo
de transporte devem ser registradas no prontudrio do paciente.

Art. 5° Esta Resolucéo entra em vigor na data de sua publicagio, revogando-se as
disposicdes contrarias.

Brasilia/DF, 24 de margo de 2011.

MANOEL CARLOS NERI
Presidente

GELSON LUIZ DE ALBUQUERQUE
Primeiro Secretario
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RESOLUCAO COFEN 381/2011

Normatiza a execug¢fo, pelo En-
fermeiro, da coleta de material
para colpocitologia oncética pelo
método de Papanicolaou.

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribui¢cdes que lhe sdo
conferidas pela Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia,
aprovado pela Resolugéo Cofen n® 242, de 31 de agosto de 2000;

CONSIDERANDO o Artigo 11, inciso I, alinea “ m “, da Lei n° 7.498, de 25 de junho
de 1986, segundo o qual o Enfermeiro exerce todas as atividades de Enfermagem, cabendo-
-lhe, privativamente, a execucdo de cuidados de enfermagem de maior complexidade
técnica e que exijam conhecimentos de base cientifica e capacidade de tomar decisdes imediatas;

CONSIDERANDO a magnitude epidemioldgica, econdmica e social do cancer do
colo do ttero, ¢ a Portaria GM/MS n° 2.439, de 8 de dezembro de 2005, que institui a
Politica Nacional de Aten¢do Oncolégica;

CONSIDERANDO a coleta de material para colpocitologia oncética pelo método
de Papanicolaou como um procedimento complexo, que demanda competéncia técnica
e cientifica em sua execugio;

CONSIDERANDO a Resolugdo Cofen n® 358, de 15 de outubro de 2009, que dispde
sobre a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem ¢ a implementacgdo do Processo
de Enfermagem em ambientes, publicos e privados, em que ocorre o cuidado profissio-
nal de Enfermagem; e

CONSIDERANDO tudo o mais que consta nos autos do PAD/Cofen n® 680/2010 e
a deliberacdo do Plenario em sua 404° Reunido Ordindria,

RESOLVE:

Art. 1° No ambito da equipe de Enfermagem, a coleta de material para colpocito-
logia oncética pelo método de Papanicolaou é privativa do Enfermeiro, observadas as
disposicdes legais da profissdo.

Paragrafo unico: O Enfermeiro devera estar dotado dos conhecimentos, competan-
cias ¢ habilidades que garantam rigor técnico-cientifico ao procedimento, atentando
para a capacitacéio continua necessaria a sua realizac@o.

Art. 2° O procedimento a que se refere o artigo anterior deve ser executado no con-
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texto da Consulta de Enfermagem, atendendo-se os principios da Politica Nacional de
Atencdo Integral a Satide da Mulher e determinagdes da Resolug¢do Cofen n® 358/2009.
Art.3° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

MANOEL CARLOS NERI DA SILVA GELSON LUIZ DE ALBUQUERQUE
Presidente Primeiro Secretario

RESOLUCAO COFEN N° 388/2011

Normatiza a execugdo, pelo en-
fermeiro, do acesso venoso, via
cateterismo umbilical.

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribui¢des que lhe sdo
conferidas pela Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia,
aprovado pela Resolucdo Cofen n° 242, de 31 de agosto de 2000,

CONSIDERANDO o Artigo 11, inciso I, alinea - m -, da Lei n® 7.498, de 25 de junho de
1986, segundo o qual o Enfermeiro exerce todas as atividades de Enfermagem, cabendo-lhe,
privativamente, a execugdo de cuidados de enfermagem de maior complexidade técnica e que
exijam conhecimentos de base cientifica e capacidade de tomar decisdes imediatas;

CONSIDERANDO o acesso venoso, via cateterismo umbilical, como um procedi-
mento complexo, que demanda competéncia técnica e cientifica em sua execugio;

CONSIDERANDO a Resolugdo Cofen n® 358, de 15 de outubro de 2009, que dispde
sobre a Sistematizag¢do da Assisténcia de Enfermagem e a implementacéo do Processo
de Enfermagem em ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado profis-
sional de Enfermagem; e

CONSIDERANDO tudo o mais que consta nos autos do PAD/Cofen n® 366/2011 ¢
a deliberac@o do Plenério em sua 407* Reunido Ordinéria,

RESOLVE:

Art. 1°No ambito da equipe de Enfermagem, o acesso venoso, via cateterismo umbilical,
¢ um procedimento privativo do Enfermeiro, observadas as disposi¢oes legais da profissio.

Paragrafo unico O Enfermeiro devera estar dotado dos conhecimentos, competén-
cias e habilidades que garantam rigor técnico-cientifico ao procedimento, atentando
para a capacitagdo continua necessaria a sua realizagio.

Art. 2° O procedimento a que se refere o artigo anterior deve ser executado no contexto do
Processo de Enfermagem, atendendo-se as determinagdes da Resolugao Cofen n® 358 / 2009.
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Art. 3° Esta Resolucio entra em vigor na data de sua publicacéo.
Brasilia, 18 de outubro de 2011.

JULITA CORREIATEITOSA
Presidente em Exercicio

GEIL.SON .. DE AT. BUQUERQUE
Primeiro-Secretario

RESOLUCAO COFEN N° 389/2011

Atualiza, no ambito do Sistema CO-
FEN / Conselhos Regionais de En-
fermagem, os procedimentos para
registro de titulo de pods-graduagido
T.ato e Stricto Sensu concedido a en-
fermeiros e lista as especialidades.

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribui¢des que lhe sdo
conferidas pela Lei n°® 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia,
aprovado pela Resolucdao Cofen n® 242, de 31 de agosto de 2000,

CONSIDERANDO a Lei do Exercicio Profissional n® 7.498/1986 em seu artigo 11,
que explicita as atividades privativas do Enfermeiro e o desempenho de suas funcoes,
impode-se a qualificagdo do Enfermeiro com bases em critérios técnicos e cientificos;

CONSIDERANDO a necessidade de atualizar os procedimentos para registro de
titulos de pds-graduacdo lato e stricto sensu no dmbito do Sistema Cofen / Conselhos
Regionais de Enfermagem;

CONSIDERANDO que compete ao Cofen manter atualizado o registro cadastral de
seus profissionais inscritos, €, que tais assentamentos devem retratar o perfil da populacio
de Enfermeiros a fim de estabelecer politicas de qualificagdo do exercicio profissional;

CONSIDERANDO tudo o mais que consta nos autos do PAD - COFEN n°® 571/2010,
PAD COFEN n° 314/211 e a deliberagdo do Plenario em sua 407* Reunido Ordinaria,

RESOLVE:

Art. 1° Ao Enfermeiro detentor de titulos de pds graduacio (lato e stricto sensu) é
assegurado o direito de registra-los no Conselho Regional de Enfermagem de sua juris-
di¢do, conferindo legalidade para atuagdo na area especifica do exercicio profissional.

Art. 2° Os titulos de pos-graduacdo lato e stricto sensu emitidos por Instituigdes de
Ensino Superior, especialmente credenciadas pelo Ministério da Educagido - MEC, ou
concedidos por Sociedades, Associa¢des ou Colégios de Especialistas, da Enfermagem
ou dc outras arcas do conhccimento, scrdao rcgistrados, no ambito do Sistcma Cofen /
Conselhos Regionais de Enfermagem, de acordo com a legislagdo vigente.

§ 1° Os titulos serdo registrados de acordo com a denominag¢ao constante do diploma
ou certificado apresentado.

§ 2° O diploma de mestre ou de doutor ¢ o certificado de especialista, obtidos no
exterior, somente serfio registrados apds revalidagdo em Instituicdo de Ensino Superior
Nacional, atendidas as exigéncias do Conselho Nacional de Educagdo - CNE.

§ 3° A modalidade de Residéncia em Enfermagem tera registro no Conselho Regio-
nal de Enfermagem, nos moldes de Especialidade conforme area de abrangéncia.
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Art. 3° O titulo de pés-graduacdo emitido por institui¢des credenciadas pelo MEC
sera registrado mediante apresentagdo de:

a) requerimento dirigido a Presidéncia do Conselho Regional em que o profissional
tenha sua inscri¢@o principal;

b) original do diploma ou certificado, onde conste autorizacdo da Instituicdo para
oferta do Curso e carga horaria (lato sensu), ou reconhecimento do curso pela Coorde-
nacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior - CAPES e CNE (stricto sensuy).

§ 1°- Os certificados ou diplomas de pos-graduac@o emitidos por instituicdes estran-
geiras deverdo ser acompanhados de comprovante de revalidagdo no Brasil.

§ 2° - O Sistema Cofen / Conselhos Regionais de Enfermagem somente procedera
o registro de titulos de pds-graduagio lato sensu, quando iniciado, ap6s conclusdo da
graduacdo, conforme inciso I1I do art. 44 da LDB.

Art. 4° O titulo concedido por Sociedades, Associagdes ou Colégios de Especialistas
sera registrado mediante apresentacéo de:

a) requerimento dirigido & Presidéncia do Conselho Regional em que o profissional
tenha sua inscri¢do principal;

b) copia do edital concernente a realizacfo da prova, de abrangéncia nacional, publi-
cado em jornal de grande circulagio.

¢) original do certificado, onde conste, em cartorio, o registro do estatuto da Socie-
dade, Associac@o ou Colégio de Especialistas;

§ 1° Em caso de titulos concedidos por Sociedade, Associagdo ou Colégio de Espe-
cialistas, tendo como critério a experiéncia profissional, deverd o Enfermeiro ter com-
provado atividade de ensino, pesquisa ¢/ou assisténcia na area da especialidade requeri-
da de, no minimo, trés (3) anos.

§ 2° Para o registro de titulos de que trata paragrafo 1°, a entidade emitente do titulo
deve estar cadastrada junto ao Cofen, apresentando os seguintes documentos:

a) requerimento dirigido a Presidéncia do Cofen;

b) copia da ata de constitui¢io e do estatuto da entidade, devidamente registrados em
cartdrio, comprovando, este Ultimo, a realizagio de prova para concessio do titulo como
uma de suas finalidades;

c) relagdo dos critérios utilizados para a emissdo do titulo, seja por meio de prova
ou por comprovacdo de tempo de experiéncia profissional, que ndo poderd ser inferior
a trés (3) anos.

Art. 5° As Especialidades de Enfermagem e suas areas de abrangéncia reconhecidas
pelo Cofen, encontram-se listadas no anexo desta Resolucdo. Aquelas que porventura
ndo contempladas ou criadas apds o presente ato, serdo, apds apreciacdo pelo Pleno do
COFEN, objetos de norma propria.

Art. 6° Os casos omissos serdo resolvidos pelo Conselho Federal de Enfermagem.

Art. 7° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-se as

Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia - COREN-RO CADERNO DE LEGISLACAO 2016. / 119



W Coren®

M Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia

Foitatecendo o Enfermagem.

disposi¢des em contrario, especialmente a Resolugdo Cofen n® 261/2001 ¢ a Resolucdo

Cofen n° 290/2004.

Enfermagem Aeroespacial
Enfermagem em Auditoria e Pesquisa
Enfermagem em Cardiologia

1. Perfusionista

2. Hemodinamica

Enfermagem em Centro Cirargico

1. Central de Material e Esterilizacdao
2. Recuperagdo pos anestésica
Enfermagem Dermatolégica

1. Estomaterapia

5.2. Feridas

5.3. Ostomias

6. Enfermagem em Diagnostico por Imagens

QUBRRLLLN=

7. Enfermagem em Doencgas infecciosas e parasitarias

8. Educa¢dao em Enfermagem

1. Metodologia do Ensino Superior

2. Pesquisa

.3. Docéncia no Ensino Superior

4. Projetos Assistenciais de Enfermagem
5. Docéncia para Educag¢do Profissional
9. Enfermagem em Endocrinologia

10. Enfermagem em Farmacologia

11. Enfermagem em Gerenciamento/Gestao
11.1.Gestao da Saude;

11.2.Gestao de Enfermagem

11.3. Gestdao em Homecare

11.4. Administracao Hospitalar

11.5. Gestdao de Programa de Saude da Familia
11.6. Gestao Empresarial

11.7. Gerenciamento de Servicos de Saude
11.8. Gestdo da Qualidade em Saude

12. Enfermagem em Hanseniase

13. Enfermagem em Hematologia e Hemoterapia
14. Enfermagem em Hemoterapia

15. Enfermagem em Infec¢do Hospitalar
16. Enfermagem em Informatica em Saude
17. Enfermagem em Legislagdo

17.1. Etica e Bioética

17.2. Enfermagem Forense

18. Enfermagem em Nefrologia

19. Enfermagem em Neurologia

Brasilia, 18 de outubro de 2011.

00 00 00 00 00

20. Enfermagem em Nutri¢do Parenteral e Enteral
21. Enfermagem em Oftalmologia

22. Enfermagem em Oncologia

23. Enfermagem em Otorrinolaringologia
24. Enfermagem em Pneumologia Sanitaria
25. Enfermagem em Politicas Publicas

26. Enfermagem em Saude Complementar
27. Enfermagem em Saude da Crianga e do Adolescente
27.1. Neonatologia

27.2. Pediatria

27.3. Ebiatria

27.4. Saude Escolar

27.4. Banco de Leite Humano

28. Enfermagem em Saude da Familia

29. Enfermagem em Saude da Mulher
29.1. Ginecologia

29.2. Obstetricia

30. Enfermagem em Saude do Adulto

31. Enfermagem em Saude do Homem

32. Enfermagem em Saude do Idoso

32.1 - Gerontologia

33. Enfermagem em Saude Mental

34. Enfermagem em Saude Publica

34.1. Satde Ambiental

35. Enfermagem em Saude do Trabalhador
36. Enfermagem em Saude Indigena

37. Enfermagem em Sexologia Humana

38. Enfermagem em Terapias Holisticas Complementares
39. Enfermagem em Terapia Intensiva

40. Enfermagem em Transplantes

41. Enfermagem em Traumato-Ortopedia
42. Enfermagem em Urgéncia e Emergéncia
42.1. Atendimento Pré-hospitalar

42.2. Suporte Basico de Vida

42.3. Suporte Avancado de Vida

43. Enfermagem em Vigilancia

43.1. Sanitaria

43.2. Epidemiologica

44. Enfermagem offshore e aquaviaria

JULITA CORREIA FEITOSA
Presidente em Exercicio

GELSON L. DE ALBUQUERQUE
Primeiro-Secretario

RESOLUCAO COFEN N° 390/2011

Normatiza a execucdo, pelo en-
fermeiro, da puncdo arterial tan-
to para fins de gasometria como
para monitorizagdo de pressdo

arterial invasiva.

O Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso das atribui¢des que lhe sdo

conferidas pel Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia,
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aprovado pela Resolugdo Cofen n® 242, de 31 de agosto de 2000,

CONSIDERANDO o Artigo 11, inciso I, alinea “m™, da Lei n® 7.498, de 25 de ju-
nho de 1986, segundo o qual o Enfermeiro exerce todas as atividades de Enfermagem,
cabendo-lhe, privativamente, a execu¢do de cuidados de enfermagem de maior com-
plexidade técnica e que exijam conhecimentos de base cientifica e capacidade de tomar
decisdes imediatas;

CONSIDERANDO a pungdo arterial para fins de gasometria € monitorizagdo de
pressdo arterial invasiva como um procedimento complexo, que demanda competéncia
técnica e cientifica em sua execu¢ao;

CONSIDERANDO a Resolugdo Cofen n® 358, de 15 de outubro de 2009, que dis-
pde sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem e a implementac¢é@o do Pro-
cesso de Enfermagem em ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado
profissional de Enfermagem; e

CONSIDERANDO tudo mais que consta nos autos do PAD/Cofen n°® 124/2011 e a
deliberacido do Plenario em sua 407 Reunido Ordinaria.

RESOLVE:

Art. 1° No ambito da equipe de Enfermagem, a puncdo arterial tanto para fins de
gasometria como para monitoriza¢do da pressdo arterial invasiva ¢ um procedimento
privativo do Enfermeiro, observadas as disposi¢des legais da profissdo.

Paragrafo unico O Enfermeiro deverd estra dotado dos conhecimentos, competén-
cias e habilidades que garantam rigor técnico-cientifico ao procedimento, atentando
para a capacitagdo continua necessaria a sua realizagéo.

Art. 2° O procedimento a que se refere o artigo anterior deve ser executado no contexto do
Processo de Enfermagem, atendendo-se as determinag¢des da Resolugdo Cofen n°® 358/2009.

Art. 3° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagio.

Brasilia, 18 de outubro de 2011.

JULITA CORREIA FEITOSA
Presidente em Exercicio

GELSON L. DE ALBUQUERQUE
Primeiro-Secretario

RESOLUCAO COFEN N° 418/2011

Atualiza, no ambito do sistema
Cofen /Conselhos Regionais de
Enfermagem, os procedimentos
para registro de especializagio
técnica de nive ...
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O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribui¢des que lhe sio
conferidas pela Lei n°® 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia,
aprovado pela Resolucao Cofen n°® 242, de 31 de agosto de 2000;

CONSIDERANDO a Lei no 9.394, de 20 de dezembro de 1996, em especial o capi-
tulo IIT do titulo V que reconfigura a Educagéo Profissional Brasileira;

CONSIDERANDO a Lein® 11.741 de 16 de julho de 2008, que altera dispositivos
da Lei n® 9.394/96, que estabelece as diretrizes ¢ bases da educacdo nacional, para re-
dimensionar, institucionalizar e integrar as ag¢des da educagdo profissional técnica de
nivel médio, da educacao de jovens e adultos e da educagédo profissional e tecnologica.

CONSIDERANDO o Decreto n°® 5.154 de 23 de julho de 2004, que regulamenta
o paragrafo 2°, do artigo 36 ¢ os artigos 39 a 41 da Lei n® 9.394/96, que estabelece as
Diretrizes e Bases da Educag¢fo Nacional, e da outras providencias;

CONSIDERANDO a Resolugdo CNE/CEB n° 1, de 3 de fevereiro de 2005, que
atualiza as Diretrizes Curriculares Nacionais definidas pelo Conselho Nacional de Edu-
cacdo para o Ensino Médio e para a Educacdo Profissional Técnica de nivel médio as
disposig¢des do Decreto n® 5.154/2004;

CONSIDERANDO a Resolugdo CNE/CEB n° 3, de 30 de setembro de 2009, que
dispde sobre a institui¢do do Sistema Nacional de Informacdes da Educag¢do Profissional
e Tecnologica (SISTEC), em substituicio ao Cadastro Nacional de Cursos Técnicos de
Nivel Médio (CNCT), definido pela Resolucao CNE/CEB n® 4/99.

CONSIDERANDO a necessidade atual dos profissionais de todas as areas mante-
rem um permanente desenvolvimento técnico e cientifico, a fim de possibilitar o atendi-
mento as demandas sociais;

CONSIDERANDO a parcela representativa de profissionais de Enfermagem de
nivel médio inseridos no setor saude, constituindo a maior for¢a de trabalho no atendi-
mento direto a sauade da populacéo;

CONSIDERANDO a responsabilidade dos profissionais de Enfermagem de nivel
técnico de acompanhar as inovag¢des cientificas e tecnoldgicas da area de saude, obje-
tivando prestar uma assisténcia de Enfermagem sintonizada com as exigéncias e reali-
dades atuais, conforme preconiza o Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem,
aprovado pela Resolugdo Cofen n® 311/2007, em seus artigos, 2° e 14;

CONSIDERANDO tudo o mais que consta nos autos do PAD - COFEN n° 571/2010,
PAD COFEN n° 314/2011 e a deliberag¢do do Plenario em sua 408 Reunido Ordinaria,

RESOLVE:

Art. 1° Ao Técnico de Enfermagem detentor de certificado de Especializagdo ¢ asse-
gurado o direito de registra-lo no Conselho Regional de Enfermagem de sua jurisdigio,
conferindo legalidade para atuacdo na area especifica do exercicio profissional.

Art. 2° Os titulos de especializagdo do Técnico de Enfermagem, conferidos por
escolas devidamente autorizadas pelo Conselhos Estaduais de Educacio, e cadastradas
no Sistema Nacional de Informacdes da Educacgédo Profissional e Tecnologica/SISTEC/
MEC, serdo registrados, no &mbito do Sistema Cofen / Conselhos Regionais de Enfer-
magem, de acordo com a legislacdo vigente;

Paragrafo tnico Os titulos serdo registrados de acordo com a denominacgio constan-
te do certificado apresentado em conformidade com as areas de abrangéncia definidos
no anexo da presente Resolucéo;

Art. 3° O titulo de especializacdo de Técnico de Enfermagem emitido por institui-
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dimensionar, institucionalizar ¢ integrar as agdes da educacdo profissional técnica de
nivel médio, da educac¢io de jovens ¢ adultos e da educacio profissional e tecnologica.

CONSIDERANDO o Decreto n°® 5.154 de 23 de julho de 2004, que regulamenta
o paragrafo 2°, do artigo 36 e os artigos 39 a 41 da Lei n° 9.394/96, que estabelece as
Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional, e da outras providencias;

CONSIDERANDO a Resolu¢do CNE/CEB n° 1, de 3 de fevereiro de 2005, que
atualiza as Diretrizes Curriculares Nacionais definidas pelo Conselho Nacional de Edu-
cacéio para o Ensino Médio ¢ para a Educagdo Profissional Técnica de nivel médio as
disposi¢des do Decreto n® 5.154/2004;

CONSIDERANDO a Resolugdo CNE/CEB n° 3, de 30 de setembro de 2009, que
dispde sobre a institui¢do do Sistema Nacional de Informagdes da Educagédo Profissional
e Tecnologica (SISTEC), em substituicdo ao Cadastro Nacional de Cursos Técnicos de
Nivel Médio (CNCT), definido pela Resolugdo CNE/CEB n° 4/99.

CONSIDERANDO a necessidade atual dos profissionais de todas as areas mante-
rem um permanente desenvolvimento técnico e cientifico, a fim de possibilitar o atendi-
mento as demandas sociais;

CONSIDERANDO a parcela representativa de profissionais de Enfermagem de
nivel médio inseridos no setor saude, constituindo a maior forga de trabalho no atendi-
mento direto & saude da populagio;

CONSIDERANDO a responsabilidade dos profissionais de Enfermagem de nivel
técnico de acompanhar as inovacdes cientificas e tecnoldgicas da area de saude, obje-
tivando prestar uma assisténcia de Enfermagem sintonizada com as exigéncias e reali-
dades atuais, conforme preconiza o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem,
aprovado pela Resolugdo Cofen n® 311/2007, em seus artigos, 2° ¢ 14;

CONSIDERANDO tudo o mais que consta nos autos do PAD - COFEN n° 571/2010,
PAD COFEN n° 314/2011 ¢ a deliberacdo do Plenario em sua 408* Reunido Ordinaria,

RESOLVE:

Art. 1° Ao Técnico de Enfermagem detentor de certificado de Especializagéo € asse-
gurado o direito de registra-lo no Conselho Regional de Enfermagem de sua jurisdigéo,
conferindo legalidade para atuacdo na 4rea especifica do exercicio profissional.

Art. 2° Os titulos de especializacdo do Técnico de Enfermagem, conferidos por
escolas devidamente autorizadas pelo Conselhos Estaduais de Educacdo, e cadastradas
no Sistema Nacional de Informacdes da Educacdo Profissional e Tecnoldgica/SISTEC/
MEC, serdo registrados, no ambito do Sistema Cofen / Conselhos Regionais de Enfer-
magem, de acordo com a legislagdo vigente;

Paragrato inico Os titulos serdo registrados de acordo com a denominagdo constan-
te do certificado apresentado em conformidade com as areas de abrangéncia definidos
no anexo da presente Resolucdo;

Art. 3° O titulo de especializaciio de Técnico de Enfermagem emitido por institui-
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et ooy
¢des cadastradas pelo MEC serd registrado mediante apresentacdo de:

a) requerimento dirigido a Presidéncia do Conselho Regional em que o profissional
tenha sua inscrigdo principal;

b) original do certificado, onde conste autorizagdo da Institui¢do para oferta do
Curso e carga horaria;

Paragrafo tinico Os certificados de Especializacio de Técnico de Enfermagem emi-
tidos por instituicdes estrangeiras deverdo ser acompanhados de comprovante de reva-
lida¢@o no Brasil.

Art. 4° As Especialidades de Enfermagem reconhecidas pelo Cofen, encontram-se
listadas no anexo desta Resolucdo. Aquelas que porventura ndo estejam contempladas
ou criadas apds o presente ato, serdo, apés apreciagio pelo Pleno do COFEN, objetos
de norma propria;

Art. 5° Os casos omissos serdo resolvidos pelo Conselho Federal de Enfermagem.

Art. 6° Esta Resolucédo entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando-se as
disposi¢des em contrario, especialmente a Resolucio Cofen n® 226/2000.

Brasilia, 29 de novembro de 2011.

MANOEL CARLOS N. DA SILVA
Presidente
GELSON L. DE ALBUQUERQUE
Primeiro-Secretario

RESOLUCAO COFEN N° 422/2012

Normatiza a atuag¢do dos profis-
sionais de enfermagem nos cuida-
dos ortopédicos e procedimentos
de imobilizagdo ortopédica.

Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso das atribuigdes que lhe sio
conferidas pela Lei n° 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento Interno da Au-
tarquia, aprovado pela Resolugdo Cofen n® 421, de 15 de fevereiro de 2012, ¢

CONSIDERANDO o disposto no artigo 11 da Lei do Exercicio Profissional da En-
fermagem, n°® 7.498, de 25 de junho de 1986;

CONSIDERANDO o Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado
pela Resolugao n® 311/2007;

CONSIDERANDO que, historicamente, a assisténcia de enfermagem inclui os cui-
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dados ortopédicos e os procedimentos com a imobilizacdo ortopédica;

CONSIDERANDO que, na area da Enfermagem, existe a Especializa¢do em Ur-
géncia e Emergéncia, que abrange conhecimentos e habilidades técnicas em Ortopedia;

CONSIDERANDO a Nota Técnica emitida pelo Departamento de Gestdo da Edu-
cacfio na Saude - Ministério da Saude, em 25 de setembro de 2008, que se contrapde a
criagfio da profissdo de Técnico de Gesso;

CONSIDERANDO a revogacdo da Resolucdo Cofen n° 279/2003, que vedava a
participacdo dos profissionais da Enfermagem na confeccdo e retirada de calha gessada
e aparelho de gesso;

CONSIDERANDO a necessidade de estabelecer critérios para a assisténcia de enfer-
magem em Ortopedia ¢ para a execugéo de procedimentos de imobilizagdoortopédica;

CONSIDERANDO a Resolugdo Cofen n®358/2009, que dispde sobre a Sistematiza-
cdo da Assisténcia de Enfermagem e a implementacdo do Processo de Enfermagem em
ambientes publicos ou privados, em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem
¢ da outras providéncias;

CONSIDERANDO a deliberagdo do Plenario do Cofen em sua 412" Reunido Or-
dinaria ¢ tudo o mais que consta nos autos dos PAD Cofen n° 571/2010 e n°314/2011;

RESOLVE:

Art. 1° A assisténcia de enfermagem em Ortopedia e os procedimentos relativos a
imobilizagdo ortopédica poderdo ser executados por profissionais de Enfermagem devi-
damente capacitados.

Paragrafo uinico. A capacitacdo a que se refere o caput deste artigo serd comprovada
mediante apresentacdo ou registro, no Conselho Regional de Enfermagem da jurisdicdo
a que pertence o profissional de Enfermagem, de certificado emitido por Institui¢do de
Ensino, especialmente credenciada pelo Ministério da Educacdo ou concedido por So-
ciedades, Associa¢des ou Colégios de Especialistas, da Enfermagem ou de outras areas
do conhecimento, atendido o disposto nas Resolu¢des Cofen n® 389/2011 e 418/2011.

Art. 2° Os cuidados e procedimentos a que se refere esta Resolucdo deverdo ser
executados no contexto do Processo de Enfermagem, atendendo-se as determinagdes da
Resolugdo Cofen n° 358/2009.

Art. 3° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagio, revogando-se dis-
posi¢des em contrario.

Brasilia, 4 de abril de 2012

MANOEL CARLOS N. DA SILVA
PRESIDENTE

GELSON L. DE ALBUQUERQUE
PRIMEIRO-SECRETARIO
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RESOLUCAO COFEN N° 423/2012

Normatiza, no Ambito do Sistema
Cofen/Conselhos Regionais de
Enfermagem, a Participa¢do do
Enfermeiro na Atividade de Clas-
sificacdio de Riscos.

O Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso das atribui¢des que lhe sdo
conferidas pela Lei n° 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento Interno da Au-
tarquia, aprovado pela Resolucdo Cofen n® 421, de 15 de fevereiro de 2012, ¢

CONSIDERANDO o artigo 11, inciso I, alinea “m”, da Lei do Exercicio Profissional
da Enfermagem n° 7.498, de 25 de junho de 1986, segundo o qual o Enfermeiro exerce
todas as atividades de Enfermagem, cabendo-lhe, privativamente, a execucéo de cuida-
dos de enfermagem de maior complexidade técnica ¢ que exijam conhecimentos de base
cientifica e capacidade de tomar decisdes imediatas;

CONSIDERANDO o artigo 13 do Codigo de Etica dos Profissionais de Enferma-
gem, aprovado pela Resolucio n® 311/2007;

CONSIDERANDO que compete aos Conselhos Regionais de Enfermagem discipli-
nar e fiscalizar o exercicio profissional, observadas as diretrizes gerais do Cofen;

CONSIDERANDO a classificagdo de risco e correspondente priorizacdo do atendi-
mento em Servigos de Urgéncia como um processo complexo, que demanda competén-
cia técnica e cientifica em sua execucio;

CONSIDERANDO o processo de acolhimento e classificacdo de risco como parte
do sistema de humaniza¢do da assisténcia, objeto de padronizacdo do Ministério da
Saude;

CONSIDERANDO que a metodologia internacionalmente reconhecida para classi-
ficacéio de risco (Protocolo de Manchester) prevé que o usudrio seja acolhido por uma
equipe que definird o seu nivel de gravidade e o encaminhard ao atendimento especifico
de que necessita;

CONSIDERANDO a imprescindivel qualifica¢do e atualizacdo, especifica e conti-
nuada, do Enfermeiro para atuar no processo de classificagdo de risco e priorizacdo da
assisténcia a saide;

CONSIDERANDO a Resolugéo Cofen n® 358/2009 que dispde sobre a Sistematiza-
cdo da Assisténcia de Enfermagem e a implementagio do Processo de Enfermagem em
ambientes publicos ou privados, em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem:;

CONSIDERANDO a deliberagdo do Plenario do Cofen em sua 409 Reunido Ordi-
néria e tudo o mais que consta nos autos do PAD Cofen n°® 705/2011;

RESOLVE:

Art. 1° No ambito da equipe de Enfermagem, a classificagdo de risco e priorizacdo
da assisténcia em Servigos de Urgéncia € privativa do Enfermeiro, observadas as dispo-
si¢des legais da profissdo.

Paragrafo unico. Para executar a classifica¢do de risco e priorizagdo da assisténcia,
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o Enfermeiro devera estar dotado dos conhecimentos, competéncias ¢ habilidades que
garantam rigor técnico-cientifico ao procedimento.

Art. 2° O procedimento a que se refere esta Resolugdo deve ser executado no con-
texto do Processo de Enfermagem, atendendo-se as determinagdes da Resolugdo Cofen
n° 358/2009 e aos principios da Politica Nacional de Humanizagio do Sistema Unico
de Saude.

Art. 3° Cabe aos Conselhos Regionais de Enfermagem adotar as medidas necessarias
para acompanhar a realiza¢do do procedimento de que trata esta norma, visando a segu-
ranga do paciente ¢ dos profissionais envolvidos.

Art. 4° Esta Resolugfio entra em vigor na data de sua publicagéo.

Brasilia, 9 de abril de 2012

MANOEL CARLOS N. DA SILVA
PRESIDENTE

GELSON L. DE ALBUQUERQUE
PRIMEIRO-SECRETARIO

RESOLUCAO COFEN N° 424/2012

Normatiza as atribuigdes dos
profissionais de enfermagem em
Centro de Material e Esterilizacao
(CME) e em empresas processa-
doras de produto...

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribui¢des que lhe sdo
conferidas pela Lei n® 5.905, de 12 julho de 1973, ¢ pelo Regimento da Autarquia, apro-
vado pela Resolugdo Cofen n® 421, de 15 de fevereiro de 2012,

CONSIDERANDO o disposto na Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986, que dispde
sobre a regulamentacdo do exercicio da Enfermagem, e no Decreto n° 94.406, de 08 de
junho de 1987, que a regulamenta;

CONSIDERANDO os termos da Resolucdo da Diretoria Colegiada da Agéncia Na-
cional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), RDC n°® 15, de 15 de marco de 2012, que
aprova o Regulamento Técnico que estabelece os requisitos de boas praticas para o
processamento de produtos para satde;

CONSIDERANDO a necessidade de regulamentar, no ambito nacional, as atribui-
¢des dos membros da equipe de Enfermagem em Centros de Material e Esterilizac@o, ou
em empresas processadoras de produtos para saude; e,

CONSIDERANDO tudo o mais que consta nos autos do PAD/Cofen n® 510/2010 e
a deliberacdo do Plenario do Cofen em sua 414* Reunido Ordinaria;
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RESOLVE:

Art. 1° Cabe aos Enfermeiros Coordenadores, Chefes ou Responsaveis por Centro de
Material ¢ Esterilizacdo (CME), ou por empresa processadora de produtos para satde:

[ - Planejar, coordenar, executar, supervisionar e avaliar todas as etapas relacionadas
ao processamento de produtos para saude, recepcdo, limpeza, secagem, avaliacdo da
integridade e da funcionalidade, preparo, desinfec¢do ou esteriliza¢do, armazenamento
e distribuic@o para as unidades consumidoras;

II - Participar da elaboracdo de Protocolo Operacional Padrdo (POP) para as etapas
do processamento de produtos para salide, com base em referencial cientifico atualizado
e normatizacdo pertinente. Os Protocolos devem ser amplamente divulgados e estar
disponiveis para consulta;

III - Participar da elaboragfio de sistema de registro (manual ou informatizado) da
execug¢do, monitoramento ¢ controle das etapas de limpeza e desinfecgdo ou esteriliza-
¢do, bem como da manutengdo ¢ monitoramento dos equipamentos em uso no CME;

IV - Propor e utilizar indicadores de controle de qualidade do processamento de
produtos para satude, sob sua responsabilidade;

V - Avaliar a qualidade dos produtos fornecidos por empresa processadora terceiri-
zada, quando for o caso, de acordo com critérios preestabelecidos;

VI - Acompanhar e documentar, sistematicamente, as visitas técnicas de qualificacio
da operagdo e do desempenho de equipamentos do CME, ou da empresa processadora
de produtos para saude;

VII - Definir critérios de utilizacdio de materiais que néo pertencam ao servigo de
saude, tais como prazo de entrada no CME, antes da utilizacio; necessidade, ou nio, de
reprocessamento, entre outros;

VIII - Participar das a¢des de prevengdo e controle de eventos adversos no servico
de sande, incluindo o controle de infecgéo;

IX - Garantir a utilizagio de Equipamentos de Protecio Individual (EPI), de acordo
com o ambiente de trabalho do CME, ou da empresa processadora de produtos para
saude;

X - Participar do dimensionamento ¢ da definicdo da qualificagdo necesséaria a os
profissionais para atua¢do no CME, ou na empresa processadora de produtos para satude;

XI - Promover capacitacio, educacio permanente e avaliacdo de desempenho dos
profissionais que atuam no CME, ou na empresa processadora de produtos para satde;

XII - Orientar e supervisionar as unidades usudrias dos produtos para saide, quanto
ao transporte e armazenamento dos mesmos;

XIII - Elaborar termo de referéncia, ou emitir parecer técnico relativo a aquisicéo de
produtos para saude, equipamentos ¢ insumos a serem utilizados no CME, ou na empre-
sa processadora de produtos para saude;

XIV - Atualizar-se, continuamente, sobre as inovagdes tecnologicas relacionadas ao
processamento de produtos para saude.

Art. 2° Os Técnicos e Auxiliares de Enfermagem que atuam em CME, ou em empre-
sas processadoras de produtos para saude, realizam as atividades previstas nos POPs,
sob orientacdo e supervisdo do Enfermeiro.
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Art. 3° Cabe aos Conselhos Regionais adotar as medidas necessarias ao cumprimen-
to desta Resolugio.

Art. 4° Esta Resolu¢iio entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando-se as
disposi¢des em contrario.

Brasilia, 19 de abril de 2012.

MANOEL CARLOS N. DA SILVA
Presidente

GELSON L. DE ALBUQUERQUE
PRIMEIRO-SECRETARIO

RESOLUCAO COFEN N° 427/2012

Normatiza os procedimentos da
enfermagem no emprego de con-
tengdo mecdnica de pacientes.

O Conselho Federal de Enfermagem - Cofen, no uso das atribui¢des que lhe sdo
conferidas pela Lei n° 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento Interno da Au-
tarquia, aprovado pela Resolugdo Cofen n® 421, de 15 de fevereiro de 2012, ¢

CONSIDERANDO o art. 5°, inciso III, da Constituigdo Federal de 1988, segundo
o qual “ninguém serd submetido a tortura nem a tratamento desumano ou degradante™;

CONSIDERANDO a Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986, em seu art. 11, inciso I,
alinea “m”, que dispde ser privativo do Enfermeiro “cuidados de Enfermagem de maior
complexidade técnica e que exijam conhecimentos de base cientifica, ¢ capacidade de
tomar decisdes imediatas™;

CONSIDERANDO o art. 11, inciso 11, alinea “t”, da Lei n® 7.498, de 25 de junho de
1986, segundo o qual € atribuicio do Enfermeiro, como integrante da equipe de saude,
“prevencdo e controle sistematico de danos que possam ser causados a clientela durante
a assisténcia de Enfermagem”;

CONSIDERANDO os artigos 12 e seguintes da Secdo I - Das Relacdes com a Pes-
soa, Familia e Coletividade, do Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, apro-
vado pela Resolugdo Cofen n® 311, de 8 de fevereiro de 2007;

CONSIDERANDO a Resoluggio Cofenn®358, de 15 de outubro de 2009, que dispde sobre
a sistematizaco da assisténcia de Enfermagem e a implementacio do processo de Enferma-
gem em ambientes publicos ou privados em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem;

CONSIDERANDO a missfo, os valores e a visdo do Cofen e tudo o mais que consta
dos autos do PAD n° 424/2009,

RESOLVE:

Art. 1° Os profissionais da Enfermagem, excetuando-se as situagdes de urgéncia e
emergéncia, somente poderdo empregar a contengdo mecédnica do paciente sob super-
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visdo direta do enfermeiro e, preferencialmente, em conformidade com protocolos es-
tabelecidos pelas institui¢cdes de satide, publicas ou privadas, a que estejam vinculados.

Art. 2° A conteng@o mecénica de paciente sera empregada quando for o tinico meio
disponivel para prevenir dano imediato ou iminente ao paciente ou aos demais.

Paragrafo unico. Em nenhum caso, a conten¢do mecanica de paciente serd prolon-
gada além do periodo estritamente necessario para o fim previsto no caput deste artigo.

Art. 3° E vedado aos profissionais da Enfermagem o emprego de contengdo mecani-
ca de pacientes com o propdsito de disciplina, punigio e coerc¢éo, ou por conveniéncia
da instituigdo ou da equipe de saude.

Art. 4° Todo paciente em contengfio mecénica deve ser monitorado atentamente pela
equipe de Enfermagem, para prevenir a ocorréncia de eventos adversos ou para identi-
fica-los precocemente.

§ 1° Quando em contencdo mecanica, ha necessidade de monitoramento clinico do
nivel de consciéncia, de dados vitais ¢ de condi¢des de pele ¢ circulagdo nos locais ¢ mem-
bros contidos do paciente, verificados com regularidade nunca superior a 1 (uma) hora.

§ 2° Maior rigor no monitoramento deve ser observado em pacientes sob sedagio,
sonolentos ou com algum problema clinico, e em idosos, criancas e adolescentes.

Art. 5° Todos os casos de contengdo mecanica de pacientes, as razdes para o empre-
2o e sua duracdo, a ocorréncia de eventos adversos, assim como os detalhes relativos ao
monitoramento clinico, devem ser registrados no prontuério do paciente.

Art. 6° Os procedimentos previstos nesta norma devem obedecer ao disposto na
Resolucdo Cofen n® 358, de 15 de outubro de 2009.

Art. 7° Esta Resolugfio entra em vigor na data de sua publicago.

Brasilia/DF, 7 de maio de 2012.

MARCIA CRISTINA KREMPEL
Presidente

GELSON LUIZ DE ALBUQUERQUE
Primeiro Secretario

RESOLUCAO COFEN N° 429/2012

Dispde sobre o registro das agdes
profissionais no prontudrio do pa-
ciente, ¢ em outros documentos
proprios da enfermagem, inde-
pendente d ...

O Conselho Federal de Enfermagem - Cofen, no uso das atribui¢des que lhe sdo
conferidas pela Lei n° 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia,
aprovado pela Resolugdo Cofen n® 421, de 15 de fevereiro de 2012;
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CONSIDERANDO o disposto na Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986, que dispde
sobre a regulamenta¢do do exercicio da Enfermagem, e no Decreto n° 94.406, de 08 de
junho de 1987, que a regulamenta;

CONSIDERANDO o Codigo de Ftica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado
pela Resolugdo Cofen n® 311, de 8 de fevereiro de 2007, naquilo que diz respeito, no
prontudrio, e em outros documentos proprios da Enfermagem, de informacdes referen-
tes ao processo de cuidar da pessoa, familia e coletividade humana (Artigos 25, 35, 41,
68, 71 €72), e naquilo que diz respeito ao sigilo profissional (Artigos 81 a 85);

CONSIDERANDO o prontuério do paciente e outros documentos proprios da En-
fermagem, independente do meio de suporte - tradicional (papel) ou eletronico -, como
uma fonte de informagdes clinicas e administrativas para tomada de decisdo, € um meio
de comunicagio compartilhado entre os profissionais da equipe de satde;

CONSIDERANDO os avancos ¢ disponibilidade de solugdes tecnoldgicas de pro-
cessamento de dados e de recursos das telecomunicagdes para guarda e manuseio de do-
cumentos da drea de saide, e a tendéncia na informatica para a construgdo e implantacio
do prontudrio eletroénico do paciente nos servigos de saude;

CONSIDERANDO os termos da Resolugdo Cofen n® 358, de 15 deoutubro de 2009,
em seu Artigo 6°, segundo o qual a execucéio do Processo de Enfermagem deve ser re-
gistrada formalmente no prontuério do paciente; e

CONSIDERANDO tudo mais que consta nos autos do PAD/Cofen n® 510/2010 ¢ a
deliberagdo do Plenario em sua 415 Reunido Ordinaria,

RESOLVE

Art. 1° E responsabilidade e dever dos profissionais da Enfermagem registrar, no
prontudario do paciente ¢ em outros documentos préprios da area, seja em meio de su-
porte tradicional (papel) ou eletronico, as informagdes inerentes ao processo de cuidar e
ao gerenciamento dos processos de trabalho, necessarias para assegurar a continuidade
e a qualidade da assisténcia.

Art. 2° Relativo ao processo de cuidar, e em atenc¢io ao disposto na Resolugdo n°
358/2009, deve ser registrado no prontudrio do paciente:

a) um resumo dos dados coletados sobre a pessoa, familia ou coletividade humana
em um dado momento do processo satde e doenca;

b) os diagndsticos de enfermagem acerca das respostas da pessoa, familia ou coleti-
vidade humana em um dado momento do processo satde e doenca;

¢) as agOes ou intervencdes de enfermagem realizadas face aos diagnosticos de en-
fermagem identificados;

d) os resultados alcangados como consequéncia das acdes ou intervengdes de enfer-
magem realizadas.

Art. 3° Relativo ao gerenciamento dos processos de trabalho, devem ser registradas,
em documentos préprios da Enfermagem, as informagdes imprescindiveis sobre as con-
di¢des ambientais e recursos humanos e materiais, visando a produgdo de um resultado
esperado - um cuidado de Enfermagem digno, sensivel, competente e resolutivo.
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Art. 4° Caso a institui¢do ou servigo de saude adote o sistema de registro eletronico,
mas nao tenha providenciado, em atencdo as normas de seguranga, a assinatura digital
dos profissionais, deve-se fazer a impressdo dos documentos a que se refere esta Reso-
lucdo, para guarda e manuseio por quem de direito.

§ 1° O termo assinatura digital refere-se a uma tecnologia que permite garantir a
integridade e autenticidade de arquivos eletronicos, e que € tipicamente tratada como
analoga a assinatura fisica em papel. Difere de assinatura eletrdnica, que ndo tem valor
legal por si s6, pois se refere a qualquer mecanismo eletrdnico para identificar o reme-
tente de uma mensagem eletrdnica, seja por meio de escaneamento de uma assinatura,
identificac¢do por impressdo digital ou simples escrita do nome completo.

§ 2° A copia impressa dos documentos a que se refere o caput deste artigo deve, obri-
gatoriamente, conter identificacfio profissional e a assinatura do responséavel pela anotagio.

Art. 5° Cabe aos Conselhos Regionais adotar as medidas necessarias ao cumprimen-
to desta Resolugdo.

Art. 6° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-se as
disposi¢des em contrario.

Brasilia, 30 de maio de 2012.

MARCIA CRISTINA KREMPEL
Presidente

GELSON L. DE ALBUQUERQUE
Primeiro-Secretario

RESOLUCAO COFEN N° 433/2012

Dispde sobre o procedimento de
Desagravo Publico.

O Conselho Federal de Enfermagem - COFEN, no uso das atribuigdes que lhe sdo
conferidas pela Lei n° 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento Interno da Au-
tarquia, aprovado pela Resolugdo Cofen n® 421, de 15 de fevereiro de 2012, ¢

CONSIDERANDO o disposto no art. 8°, inciso 111, da Lei n® 5.905/73;

CONSIDERANDO o disposto nos artigos 4° ¢ 47, do Cédigo de Etica da Enferma-
gem, aprovado pela Resolugdo n° 311, de 8 de fevereiro de 2007, no sentido de que é
direito do profissional requerer e obter o desagravo publico em decorréncia de ofensa
sofrida no exercicio profissional.

CONSIDERANDO a deliberacdo do Plenario do Cofen em sua 415 Reunido Ordinria;

RESOLVE:

Art. 1° O Conselho Regional de Enfermagem, por ato de oficio ou a pedido do
profissional de Enfermagem, promovera desagravo publico em decorréncia de ofensa
sofrida no exercicio profissional.
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Paragrato tinico. O desagravo publico ndo se aplica quando o ofensor e ofendido
forem profissionais da enfermagem, caso em que o Conselho Regional avaliard a neces-
sidade de instaurac@o de procedimento ético.

Art. 2° O processo de desagravo serd instruido com prova da ofensa sofrida no exer-
cicio da profissdo e serd encaminhado a um Conselheiro Regional para relatar e emitir
parecer, no prazo de 20 (vinte) dias.

§1° O Conselheiro relator poderd determinar a realizacdo de diligéncias, tais como:
solicitacdo de documentos, tomada de depoimento do ofendido, ofensor e testemunhas,
suspendendo-se, neste caso, o curso do prazo previsto no caput deste artigo.

§2° Concluindo seu trabalho com parecer fundamentado pelo deferimento ou inde-
ferimento da pretensdo, encaminhard o relator o processo a Presidéncia do Conselho
para inclusdo do processo na pauta da sessdo plendria subsequente, determinando a pré-
via notificagdo/intimacdo do interessado para a sessdo, com antecedéncia minima de
3 (trés) dias.

Art. 3° Da decis@o que indeferir o desagravo caberd recurso ao Cofen, no prazo de
15 (quinze) dias.

Paragrafo tinico. A tramitacdo do recurso observara o disposto no artigo anterior,
e em caso de procedéncia serd devolvido ao Conselho Regional para a realizacio da
sessdo de desagravo.

Art. 4° O desagravo far-se-a4 em sessdo solene, dando-se prévia ciéncia ao ofendido
¢ para a qual serdo expedidos convites as autoridades pertinentes, imprensa, terceiros
interessados, comunicando-se ao ofensor ¢ a seu superior hierarquico, se existente.

§1° A sessdo solene poderd ser realizada na localidade onde se deu o agravo.

§2° O discurso de desagravo sera proferido pelo relator ou por Conselheiro previa-
mente indicado pelo Presidente.

§3° Apds a manifestagdo do orador, sera facultada a palavra ao desagravado, por 15
(quinze) minutos, encerrando-se a sessio.

Art. 5° O Presidente do Conselho determinara a divulgagdo de nota de desagravo no
sitio eletrdnico ou em orgdo de divulgacdo do Conselho Regional de Enfermagem, e o
encaminhamento ao ofensor e as demais autoridades.

Paragrafo inico. O desagravado poderd, a suas expensas, publicar a nota de desagra-
vo em jornal de circulagdo.

Art. 6° Esta Resolugfo entra em vigor na data de sua publicago.

Brasilia/DF, 30 de julho de 2012.

MARCIA CRISTINA KREMPEL
Presidente

GELSON LUIZ DE ALBUQUERQUE
Primeiro-Secretario
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RESOLUCAO COFEN N° 438/2012

Dispde sobre a proibigio do regi-
me de sobreaviso para enfermeiro
assistencial.

O Conselho Federal de Enfermagem - Cofen, no uso de suas atribui¢des legais ¢
competéncias estabelecidas na Lei 5.905, de 12 de julho de 1973, e no Regimento Inter-
no, aprovado pela Resolugdo Cofen n®. 421/2012.

CONSIDERANDO que o art. 15 da Lei n® 7.498/86 exige a presenga de enfermeiro
durante todo periodo de funcionamento da institui¢do de saude;

CONSIDERANDO que o art. 244, §2°, da CLT considera de ‘sobreaviso’ “o empre-
gado efetivo, que permanecer em sua propria casa, aguardando a qualquer momento o
chamado para o servi¢o™;

CONSIDERANDO a aprovagédo do parecer de conselheiro n® 134/2012 pelo Plenario
do Cofen 418° Reunido Ordinaria e tudo o mais que consta do PAD Cofen n® 432/2011;

RESOLVE:

Art. 1° E vedado ao enfermeiro assistencial trabalhar em regime de sobreaviso, salvo
se o regime for instituido para cobrir eventuais faltas de profissionais da escala de servigo.

Art. 2° A presente Resolucfo entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-
-se disposi¢des em contrario.

Brasilia, 7 de novembro de 2012.

MARCIA CRISTINA KREMPEL
PRESIDENTE

IRENE DO CARMO A FERREIRA
PRIMEIRA-SECRETARIA INTERINA

RESOLUCAO COFEN N° 0448/2013

Aprova e adota o Manual de Pro-
cedimentos Administrativos para
Registro e Inscri¢do dos Profissio-
nais de Enfermagem e d4 outras
providéncias.

O Conselho Federal de Enfermagem — Cofen, no uso das competéncias que lhe séo
conferidas pela Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento Interno da Au-
tarquia, aprovado pela Resolugdo Cofen n® 421/2012, ¢
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CONSIDERANDO a necessidade de atualizar e uniformizar os procedimentos de
registros e inscri¢do no dmbito do Sistema Cofen/Conselhos Regionais;

CONSIDERANDO tudo o que consta do PAD Cof en n°® 525/2012.

CONSIDERANDO a deliberacao do Plenério do Cof en em sua 434" Reunido Ordi-
naria, de 05 de novembro de 2013.

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar ¢ adotar o Manual de Procedimentos Administrativos para Registro
e Inscrigéio Profissional de Enfermagem, na forma do regulamento anexo, a ser utilizado
pelo Sistema Cofen/Conselhos Regionais.

Art. 2° O inteiro teor do presente manual estard disponivel ao acesso publico nos
portais da internet dos Conselhos Regionais de Enfermagem ¢ do Conselho Federal de
Enfermagem (www.portalcof en.gov.br).

Art. 3° O Manual de Procedimentos Administrativos para Registro e Inscri¢do Pro-
fissional de Enfermagem, aprovado pela presente resolugio, sera de aplicacdo subsidia-
ria & Resoluc@o Cofen n® 445/2013.

Art. 4° Esta Resolugdo entra em vigor na data de 1° de janeiro de 2014, revogando-se
as disposi¢des em contrario, em especial a Resolugdo Cofen n® 372/2010, sem prejuizo
dos procedimentos de registros ja iniciados antes da vigéncia da presente norma.

Brasilia, 5 de novembro de 2013.

OSVALDO A. SOUSA FILHO
COREN-CE N° 56145
Presidente Interino

GELSON L. ALBUQUERQUE
COREN-SC N° 25336
Primeiro-Secretario

RESOLUCAO COFEN N° 0450/2013

Normatiza o procedimento de
Sondagem Vesical no dmbito do
Sistema Cofen / Conselhos Re-
gionais de Enfermagem.

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribui¢des que lhe sdo
conferidas pela Lei n° 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia,
aprovado pela Resolugdo Co fen n° 421, de 15 de fevereiro de 2012,
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CO NSIDERANDO o Artigo , inciso I, alineas “I” ¢ “m”, da Lei n° 7.498, de 25 de
junho de 1986, e o Artigo 8°, inciso I, alineas “g” e “h”, do Decreto n° 94.406, de 08 de
junho de 1987;

CONSIDERANDO o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado
pela Resolucao n® 311, de 8 de fevereiro de 2007;

CO NSIDERANDO as recomendacdes emanadas da Oficina sobre Pratica Profissio-
nal, ocorrida no Cofen em marco de 2012, focalizando o procedimento de Sondagem
Vesical; e

CO NSIDERANDO tudo mais que consta nos auto s do PAD/Cofen n° 149/2011 ¢ a
deliberagéo do Plenario em sua 436* Reunifo Ordinaria,

RESOLVE:

Art . 1° Aprovar o Parecer Normativo que dispde sobre a Atuagdo da Equipe de En-
fermagem em Sondagem Vesical, anexo a esta Resolucio;

Art . 2° Cabe aos Conselhos Regionais adotar as medidas necessarias para acompa-
nhar a realizag¢@o do procedimento de que trata esta Resolucdo, visando a seguranga do
paciente ¢ dos profissionais envolvidos;

Art . 3° Esta Resolucéo entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-se as
disposicdes em contrario.

Brasilia, 11 de dezembro de 2013.

OSVALDO A. SOUSA FILHO
COREN-CE N° 56145
Presidente Interino

GELSON L. ALBUQUERQUE

COREN-SC N° 25336
Primeiro - Secretario
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RESOLUCAO COFEN N° 0452/2014

Autoriza os Conselhos Regionais
de Enfermagem a procederem
com o registro do titulo de espe-
cialista em Enfermagem Obstétri-
ca do Enfermeiro que apresente
declaragdo emitida pela instituigio
de ensino formadora ¢ prorroga o
prazo de registro de titulo de espe-
cialista previsto no §1°, do art. 2°,
da Resolucdo Cofenn®439/2012 e
da outras providéncias.

O Conselho Federal de Enfermagem - Cofen, no uso das competéncias que lhe sdo
conferidas no Art. 8°, inciso 1V, da Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, e no Art. 22,
incisos I, II, VII ¢ X, do Regimento Interno da Autarquia, aprovado pela Resolucdo
Cofenn®421/2012, ¢

CONSIDERANDO que compete ao Conselho Federal de Enfermagem adotar procedi-
mentos uniformes para o perfeito funcionamento do Sistema Cofen/Conselhos Regionais;

CONSIDERANDO a necessidade de incentivar a regularidade das inscrigdes dos
profissionais da categoria, bem como o registro de titulos de pos-graduacéio Lato Sensu
em Enfermagem Obstétrica no dmbito do Sistema Cofen/Conselhos Regionais de En-
fermagem;

CONSIDERANDO o reduzido numero de registros justificado pelo atraso na emis-
sdo do certificado de conclus@o de responsabilidade da institui¢do de ensino formadora,
e que o profissional sem registro terd suspensa a sua atividade profissional;

CONSIDERANDO o que consta nos autos do PAD Cofen n°® 760/2013 e do PAD
Cofen n® 742/2013;

CONSIDERANDO as deliberagdes do Plenario do Cofen na 435" e 437" Reunido
Ordinéria.

RESOLVE:

Art. 1° Autorizar o registro do titulo de especialista em Enfermagem Obstétrica do
Enfermeiro que apresente declaragio e historico escolar emitidos pela instituigdo de
ensino formadora reconhecida pela autoridade competente de ensino.

Paragrafo Unico. A ndo apresentacdo do certificado no prazo estipulado de 01 (um)
ano implica no cancelamento do registro da especializagio.
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Art. 2° Fica prorrogado o prazo para registro do titulo de especialista, previsto no
§1°, do art. 2°, da Resolugdo Cofen n® 439/2012, por 01 (um) ano.

Art. 3° Esta Resoluc@o entra em vigor na data de sua assinatura, revogando-se as
disposi¢des em contrario.

Brasilia, 15 de janeiro de 2014.

OSVALDO A. SOUSA FILHO
COREN-CE N° 56145
Presidente Interino

GELSON L. ALBUQUERQUE
COREN-SC N° 25336
Primeiro-Secretario Interino

RESOLUCAO COFEN N° 0453/2014

Aprova a Norma Técnica que dispde
sobre a Atuagdo da Equipe de Enfer-
magem em Terapia Nutricional.

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribui¢des que lhe sdo
conferidas pela Lei n° 5.905, de 12 de julho de 1973, ¢ pelo Regimento da Autarquia,
aprovado pela Resolugdo Cofen n° 242, de 31 de agosto de 2000,

CONSIDERANDO a Lein® 7.498, de 25 de junho de 1986, ¢ 0 Decreto n® 94.406, de
08 de junho de 1987, que regulamentam o exercicio da Enfermagem no pais;

CONSIDERANDO o Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado
pela Resolucao Cofen n® 311, de 8 de fevereiro de 2007;

CONSIDERANDO a Portaria MS/SNVS n° 272, de 8 abril de 1998, que aprova o
Regulamento Técnico que fixa os requisitos minimos exigidos para a Terapia de Nutri-
céo Parenteral,;

CONSIDERANDO a Resolucéo da Diretoria Colegiada da ANVISA RCD n° 63, de
6 de julho de 2000, que aprova o Regulamento Técnico que fixa os requisitos minimos
exigidos para a Terapia de Nutri¢do Enteral;

CONSIDERANDO os termos da Resolug@o Cofen n® 358, de 15 de outubro de 2009,
que dispde sobre a Sistematizagdo 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 CONSIDERANDO a deliberagiio do Plendrio em sua
437* Reunido Ordinaria,
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RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a Norma Técnica que dispde sobre a Atuagdo da Equipe de Enferma-
gem em Terapia Nutricional.

Art. 2° O inteiro teor da presente Norma Técnica estard disponivel ao acesso publico
nos portais da internet dos Conselhos Regionais de Enfermagem e do Conselho Federal
de Enfermagem (www.portalcofen.gov. br).

Art. 3° Cabe aos Conselhos Regionais adotar as medidas necessarias para fazer cum-
prir esta Norma, visando a seguranca do paciente e dos profissionais envolvidos nos
procedimentos de Enfermagem em Terapia Nutricional.

Art. 4° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagfo, revogando-se as
disposi¢des em contrario, especialmente a Resolugdo Cofen n° 277, de 16 de junho de
2003, que dispde sobre a ministragio de Nutrigdo Parenteral e Enteral.

Brasilia, 16 de janeiro de 2014.

OSVALDO A. SOUSA FILHO
COREN-CE N° 56145
Presidente Interino

GELSON L. ALBUQUERQUE

COREN-SC N° 25336
Primeiro-Secretario
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RESOLUGAO COFEN N° 0459/2014

Estabelece os requisitos minimos para o registro de Enfermeiro Especialista, na modalidade de Residéncia em
Enfermagem.

RESOLUGAO COFEN N° 0459/2014

Estabelece os requisitos minimos para o registro de
Enfermeiro Especialista, na modalidade de
Residéncia em Enfermagem.

O Conselho Federal de Enfermagem — Cofen, no uso das competéncias que lhe sdo conferidas pela Lei n®
5.905/73, e pelo Regimento Interno da Autarquia, aprovado pela Resolugdo Cofen n® 421/2012 e,

CONSIDERANDO o trabalho desenvolvido, desde 1994, pelo Cofen, relativo a normatizagéo sobre “Residéncia
em Enfermagem”, nos autos do PAD Cofen n° 096/94;

CONSIDERANDO as Diretrizes e Bases da Educacgao consignadas na Lei n® 9.394/96, em especial os artigos
40, 41 e 44, inciso |lI;

CONSIDERANDO a Lei n® 11.129 de 30 de junho de 2005, em especial os artigos 13 e 14;
CONSIDERANDO a Portaria Interministerial (MEC/MS) n° 1.077 de 12 de novembro de 2009;
CONSIDERANDO a Resolugdo da CNRMS/MEC n° 02 de 13 de abril de 2012;
CONSIDERANDO a Resolugdo da CNRMS/MEC n° 03 de 04 de maio de 2010;

CONSIDERANDO a Resolugao Cofen n°® 421/2012, que aprovou o Regimento Interno do Cofen, em especial o
Titulo I, Capitulo Ill, Art. 22, inciso VI;

CONSIDERANDO a Resolugdo Cofen n° 389/2011;
CONSIDERANDO deliberagéo do Plenario em sua 450? Reunido Ordinaria,
RESOLVE:

Art. 1° Conceder o registro de Especialista na Modalidade de Residéncia em Enfermagem aos profissionais
Enfermeiros, inscritos nos Conselhos Regionais, egressos de Programas de Residéncia Multiprofissional e
Programas de Residéncia em Area Profissional da Satude que tenham autorizagdo de funcionamento ou
reconhecimento pelo Ministério da Educagao (MEC), através da Comissao Nacional de Residéncia
Multiprofissional e em Area Profissional da Satde (CNRMS).

§ 1° Os Programas de Residéncia Multiprofissional e Programa de Residéncia em Area Profissional da Satde
constituem modalidade de ensino de pésgraduagdo Lato sensu, destinada as profissdes da saude, excetuada a
médica, sob a forma de curso de especializacéo, caracterizado por ensino em servigo.

§ 2° Para efeitos da presente Resolugao sera considerada a denominagao Residéncia em Enfermagem para os
Programas de Residéncia Multiprofissional e para os Programas de Residéncia em Area Profissional da Satde
que abranjam a profissdo Enfermagem, caracterizada por desenvolvimento das competéncias técnico-cientificas
e éticas.

§ 3° Os Programas de Residéncia em Enfermagem deveréo obedecer as disposi¢des legais e normativas
complementares interministeriais expedidas pelo MEC e pelo Ministério da Satde (MS).
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Art. 2° Os Programas de Residéncia em Enfermagem deverdo abranger areas de Conhecimento da
Enfermagem, atendendo as necessidades das populagdes, as areas de prioridades definidas pela CNRMS e o
perfil epidemioldgico de cada regiéo brasileira.

Paragrafo Unico. As Areas de Conhecimento de que trata esse artigo seréo:
I- as definidas por eixos curriculares das Instituicdes de Ensino Superior;
11- as especialidades reconhecidas pelo Sistema Cofen/Conselhos Regionais;

1ll- as areas de Conhecimento emergentes, justificadas por demandas do mercado de trabalho e por avancos
tecnolodgicos que acompanhem a evolugdo da
Enfermagem.

Art. 3° Para fins de registro no Sistema Cofen/Conselhos Regionais, a Instituigdo responsavel pelo curso de pos-
graduagéo Lato sensu, expedira certificado a que faréo jus os residentes que tiverem obtido aproveitamento
segundo os critérios de avaliagdo estabelecidos pela Comisséo de Residéncia Multiprofissional e em Area
Profissional da Saude (Coremu), de cada instituicdo, assegurado o cumprimento das disposi¢des legais e
normativas

complementares interministeriais expedidas pelo MEC e MS.

§ 1° Os Certificados de concluséo de cursos de pos-graduagéo Lato sensu na modalidade de Residéncia devem
mencionar as informacdes minimas conforme normativa prépria para este fim expedida pela CNRMS e ter
registro na instituigdo que os expedir.

§ 2° Os Certificados de concluséo de cursos de pos-graduacdo Lato sensu, na modalidade de Residéncia, que
se enquadrem nos dispositivos estabelecidos nesta Resolugéo teréo validade nacional.

Art. 4° O cumprimento do disposto, na presente Resolugao, sera de competéncia da Comissao Nacional de
Residéncia de Enfermagem (Conarenf), designada pelo Cofen, assegurando-se a representacéo docente-
assistencial.

Paragrafo Unico. Cabe & Conarenf estabelecer normas complementares, aprovadas pelo Plenario do Cofen,
para o efetivo cumprimento da presente Resolugdo.

Art. 5° Os casos omissos serdo resolvidos pelo Plenario do Cofen.
Brasilia, 21 de agosto de 2014.

OSVALDO A. SOUSA FILHO
COREN-CE N° 56145
Presidente

SILVIA MARIA NERI PIEDADE
COREN-RO N° 92597
Primeira-Secretaria Interina
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RESOLUGAO COFEN N° 0464/2014

Normatiza a Atuagéo da Equipe de Enfermagem na Atengéo Domiciliar
RESOLUGAO COFEN N° 0464/2014

Normatiza a atuagédo da equipe de
enfermagem na atengdo domiciliar.

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribuigdes que Ihe sdo conferidas pela Lei n® 5.905, de
12 julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia, aprovado pela Resolugédo Cofen n® 421, de 15 de fevereiro de
2012.

CONSIDERANDO a Lei n°® 7.498, de 25 de junho de 1986, e o Decreto n° 94.406, de 08 de junho de 1987, que
regulamentam o exercicio da Enfermagem no pais;

CONSIDERANDO o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado pela Resolugao n° 311, de 8
de fevereiro de 2007;

CONSIDERANDO os termos da Resolucdo Cofen n® 429, de 30 de maio de 2012, que dispde sobre os registros
das acdes profissionais no prontuario do paciente, e outros documentos préprios da enfermagem, independente
do meio de suporte — tradicional ou eletrénico;

CONSIDERANDO os termos da Resolucdo Cofen n°® 358, de 15 de outubro de 2009, que dispde sobre a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem e a

implementacéo do Processo de Enfermagem em ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado
profissional de Enfermagem;

CONSIDERANDO os termos da Resolucdo Cofen n° 270, de 18 de abril de 2002, que aprova a regulamentacéo
das empresas que prestam Servigos de Enfermagem Domiciliar — Home Care;

CONSIDERANDO a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condi¢cdes para a promocéo,
protegdo e recuperagao da saude, a organizagdo e o funcionamento dos servigos correspondentes;

CONSIDERANDO a Lei n° 10.424, de 15 de abril de 2002, que acrescenta capitulo e artigo a Lei n® 8.080 / 1990,
regulamentando a assisténcia domiciliar no Sistema Unico de Satde (SUS);

CONSIDERANDO a Resolugao da Diretoria Colegiada da ANVISA — RDC n° 11, de 26 de janeiro de 2006, que
dispde sobre o regulamento técnico de
funcionamento de servigos que prestam atengao domiciliar;

CONSIDERANDO a Portaria Ministerial n® 2.029 de 24 de agosto de 2011, que institui a Atengao Domiciliar no
ambito do Sistema Unico de Saude — SUS;

CONSIDERANDO a Portaria N° 2.488, de 21 e outubro 2011, que aprova a Politica Nacional de Atencé&o Basica,
estabelecendo a revisao de diretrizes e normas para a organizagao a Atengao Basica, para a Estratégia Saude
da Familia (ESF) e o Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS); e

CONSIDERANDO a deliberagéo do Plenario em sua 4532 Reuniédo Ordinéria, realizada na cidade de Brasilia/DF,
no periodo de 8 a 9 de outubro 2014.

RESOLVE:

Art. 1° Para os efeitos desta norma, entende-se por atengéo domiciliar de enfermagem as agdes desenvolvidas
no domicilio da pessoa, que visem a promogao de sua saude, a prevengao de agravos e tratamento de doengas,
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bem como a sua reabilitagdo e nos cuidados paliativos.
§1° AAtengao Domiciliar compreende as seguintes modalidades:

I - Atendimento Domiciliar: compreende todas as agdes, sejam elas educativas ou assisténcias, desenvolvidas
pelos profissionais de enfermagem no domicilio, direcionadas ao paciente e seus familiares.

Il - Internagao Domiciliar — € a prestagédo de cuidados sistematizados de forma integral e continuo e até mesmo
ininterrupto, no domicilio, com oferta de tecnologia e de recursos humanos, equipamentos, materiais e
medicamentos, para pacientes que demandam assisténcia semelhante a oferecida em ambiente hospitalar.

1l - Visita Domiciliar: considera um contato pontual da equipe de enfermagem para avaliagdo das demandas
exigidas pelo usuario e/ou familiar, bem como o ambiente onde vivem, visando estabelecer um plano
assistencial, programado com objetivo definido.

§2° A atencdo domiciliar de enfermagem abrange um conjunto de atividades desenvolvidas por membros da
equipe de enfermagem, caracterizadas pela atengédo no domicilio do usuario do sistema de saldde que necessita
de cuidados técnicos.

§ 3° A atengao domiciliar de Enfermagem pode ser executada no ambito da Atencéo Primaria e Secundaria, por
Enfermeiros que atuam de forma auténoma ou em equipe multidisciplinar por instituices publicas, privadas ou
filantropicas que oferegam servigos de atendimento domiciliar.

§ 4° O Técnico de Enfermagem, em conformidade com o disposto na Lei do Exercicio Profissional e no Decreto
que a regulamenta, participa da execugéo da atengéo domiciliar de enfermagem, naquilo que lhe couber, sob
supervisdo e orientagdo do Enfermeiro.

Art. 2° Na atengao domiciliar de enfermagem, compete ao Enfermeiro, privativamente:
I - Dimensionar a equipe de enfermagem;
Il - Planejar, organizar, coordenar, supervisionar e avaliar a prestagéo da assisténcia de enfermagem;

1l - Organizar e coordenar as condigdes ambientais, equipamentos e materiais necessarios a produgao de
cuidado competente, resolutivo e seguro;

IV- Atuar de forma continua na capacitacéo da equipe de enfermagem que atua na realizagdo de cuidados nesse
ambiente;

V- Executar os cuidados de enfermagem de maior complexidade técnicocientifica e que demandem a
necessidade de tomar decisées imediatas;

Art. 3° A atencao domiciliar de enfermagem deve ser executada no contexto da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem, sendo pautada por normas, rotinas, protocolos validados e frequentemente revisados, com a
operacionalizacéo do Processo de Enfermagem, de acordo com as etapas previstas na Resolugdo COFEN n°
358/2009, a saber:

I - Coleta de dados de (Histérico de Enfermagem);
Il - Diagnéstico de Enfermagem;

Il - Planejamento de Enfermagem:;

IV - Implementacgéo; e

V - Avaliagdo de Enfermagem

Art. 4° Todas as agbes concernentes a atencéo domiciliar de enfermagem devem ser registradas em prontuério,
a ser mantido no domicilio, para orientagdo da equipe.
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§ 1° Devera ser assegurado, no domicilio do atendimento, instrumento préprio para registro da assisténcia
prestada de forma continua.

§ 2° O registro da atencéo domiciliar de enfermagem envolve:

I - Um resumo dos dados coletados sobre a pessoa e familia;

I - Os diagnosticos de enfermagem acerca das respostas da pessoa e familia a situagéo que estéo vivenciando;
Il - Os resultados esperados;

IV — As agbes ou intervengdes realizadas face aos diagnédsticos de enfermagem identificados;

V - Os resultados alcangados como consequéncia das ag¢des ou intervengdes de enfermagem realizadas;

VI - As intercorréncias.

§ 3° O registro da atengéo domiciliar e as observacgdes efetuadas deverdo ser registradas no prontuario,
enquanto documento legal de forma clara, legivel, concisa, datado e assinada pelo autor das ag¢des.

Art. 5° Ficam os Conselhos Regionais de Enfermagem responsaveis para implementar agdes fiscalizatérias junto
aos profissionais de enfermagem que atuam em domicilio.

Art. 6° Esta Resolugéo entra em vigor 60 (sessenta) dias apos a data da sua publicagéo, revogando-se as
disposicdes contrarias, em especial, a Resolugéo Cofen n°® 267/2001.

Brasilia, 20 de outubro de 2014.

OSVALDO A. SOUSAFILHO
COREN-CE N° 56145
Presidente

GELSON L. DE ALBUQUERQUE
COREN-SC N° 25336
Primeiro-Secretario
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RESOLUGAO COFEN N° 0468/2014

RESOLUGAO COFEN N° 0468-2014 - DISPOE SOBRE AATUACAO DO ENFERMEIRO EM
ACONSELHAMENTO GENETICO

RESOLUGAO COFEN N° 0468/2014

Normatiza a atuagdo do Enfermeiro em
Aconselhamento Genético.

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribuigdes que Ihe sdo conferidas pela Lei n® 5.905, de
12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia, aprovado pela Resolugéo Cofen n° 421, de 15 de fevereiro
de 2012;

CONSIDERANDO a Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986, e o Decreto n° 94.406, de 08 de junho de 1987, que
regulamentam o exercicio da Enfermagem no pais;

CONSIDERANDO o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado pela Resolugdo Cofen n° 311,
de 8 de fevereiro de 2007;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS 199, de 30 de janeiro de 2014, que institui a Politica Nacional de Atenc¢ao
Integral as Pessoas com Doencas Raras, aprova as Diretrizes para Atengdo Integral as Pessoas com Doencas
Raras no ambito do Sistema Unico de Salde (SUS) e institui incentivos financeiros de custeio;

CONSIDERANDO a deliberagédo do Plendrio em sua 4582 Reunido Ordinaria;
RESOLVE:

Art. 1° Aprovar a Normatizagédo da atuacdo do Enfermeiro em Aconselhamento Genético, conforme constante no
Anexo desta Resolugéo.

Art. 2° Os procedimentos previstos nesta norma devem obedecer ao disposto na Resolugéo Cofen n° 358, de 15
de outubro de 2009 e na Resolugdo Cofen n° 429, de 30 de maio de 2012.

Art. 3° Cabe aos Conselhos Regionais de Enfermagem adotar as medidas necessarias para fazer cumprir esta
Resolucao, visando a seguranca e bem-estar dos pacientes submetidos ao Aconselhamento Genético por parte
do Enfermeiro.

Art. 4° Esta Resolucéo entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando-se as disposi¢des em contrario.
Brasilia, 17 de dezembro de 2014.

IRENE C. A. FERREIRA
COREN-SE N° 71719
Presidente

GELSON L. DE ALBUQUERQUE
COREN-SC N° 25336
Primeiro-Secretario
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RESOLUGAO COFEN N° 0477/2015

Resolugdo Cofen n® 477/2015 - Dispde sobre a atuagdo de Enfermeiros na assisténcia as gestantes, parturientes
e puérperas.

RESOLUCAO COFEN N° 0477/2015

Dispbe sobre a atuagdo de Enfermeiros na
assisténcia as gestantes, parturientes e puérperas.

O Conselho Federal de Enfermagem COFEN, no uso das atribuicdes que Ihes s&o conferidas pela Lei n® 5.905,
de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento Interno da Autarquia, aprovado pela Resolugdo COFEN n°® 421, de 15
de fevereiro de 2012;

CONSIDERANDO o que dispde o artigo 5°, inciso XlIl, da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil;

CONSIDERANDO a Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986, que dispde sobre a regulamentagéo do exercicio de
Enfermagem e da outras providencias; e o Decreto n.° 94.406, de 08 de junho de 1987, que regulamenta a Lei n°®
7.498/1986;

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN n° 195, de18 de fevereiro de 1997, que dispde sobre a solicitagdo de
exames complementares por enfermeiros:

CONSIDERANDO os principios fundamentais e as normas do Cadigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem, aprovado pela Resolugdo COFEN n° 311 de 08 de fevereiro de 2007;

CONSIDERANDO a Resolugao COFEN n° 358, de 15 de outubro de 2009, que dispde sobre Sistematizagao da
Assisténcia de Enfermagem e a implementagdo do Processo de Enfermagem em ambiente, publicos ou
privados, em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem, e da outras providéncias;

CONSIDERANDO o disposto no artigo 5°, inciso Il da Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde
sobre assisténcia as pessoas por intermédio de agdes de promogéo, protecdo e recuperagdo da saude, com a
realizagdo integrada das agdes assistenciais e das atividades preventivas como objetivo do Sistema Unico de
Saude (SUS);

CONSIDERANDO o Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei Organica da Saude;

CONSIDERANDO que a Portaria GM n° 2.815, de 29/05/1998, MS, inclui na Tabela do Sistema de Informagdes
Hospitalares do Sistema Unico de Saude (SIH/SUS), e na Tabela do Sistema de Informagdes Ambulatoriais
(SIA/SUS), o Grupo de Procedimentos Parto Normal sem Distécia realizado por Enfermeiro Obstetra, e a
Assisténcia ao Parto sem Distocia por Enfermeiro Obstetra, visando a redugéo da morbimortalidade materna

e perinatal;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 985, de 05 de agosto de 1999, que cria os Centros de Parto Normal
(CPN), no ambito do Sistema Unico de Salde (SUS) para atendimento da mulher no ciclo gravidico-puerperal;

CONSIDERANDO que a Portaria SAS/MS n° 743, de 20 de dezembro de 2005, define que somente os
profissionais portadores do diploma ou certificado de Enfermeiro(a) Obstetra estdo autorizados a emitir laudos de
AlH para o procedimento cédigo

35.080.01.9-parto normal sem distécia realizado por Enfermeiro(a) Obstetra, do grupo 35.150.01.7 da tabela do
SIH/SUS;

CONSIDERANDO a Portaria n° 1.459/GM/MS, de 24 de junho de 2011, que institui no &mbito do SUS, a Rede
Cegonha;
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CONSIDERANDO a Portaria n® 904, de 29 de maio de 2013, que Estabelece diretrizes para implantagdo e
habilitagdo de Centro de Parto Normal (CPN), no ambito do Sistema Unico de Salde (SUS), para atendimento &
mulher e ao recém nascido no momento do parto e do nascimento, em conformidade com o componente PARTO
E NASCIMENTO da Rede Cegonha, e dispde sobre os respectivos incentivos financeiros, de investimento,
custeio e custeio mensal,

CONSIDERANDO a Resolugdo da Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), n®
36, de 03 de junho de 2008, que dispde sobre Regulamento Técnico para funcionamento de servicos de atencédo
obstétrica e neonatal;

CONSIDERANDO a Portaria MS-SAS N° 371, de 7 de maio de 2014 que Institui diretrizes para a organizacéo da
atengao integral e humanizada ao recém-nascido (RN) no Sistema Unico de Saude(SUS);

CONSIDERANDO a Resolugdo Normativa RN da Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS N° 368, de 6
de janeiro de 2015 que Dispde sobre o direito de acesso a informacgao das beneficiarias aos percentuais de
cirurgias cesareas e de partos

normais, por operadora, por estabelecimento de saude e por médico e sobre a utilizagdo do partograma, do
cartdo da gestante e da carta de informagdo a gestante no ambito da saude suplementar;

CONSIDERANDO a necessidade de atualizar as normatizagdes existentes no ambito do COFEN/Conselhos
Regionais de Enfermagem relacionadas a atuagao do enfermeiro na assisténcia a gestacéo, parto e puerpério;

CONSIDERANDO todas as evidéncias cientificas disponiveis;

CONSIDERANDO o teor da Deciséo Liminar da lavra da MM? Juiza Federal Substituta da 9% Vara Civil da 12
Subsec¢ao Judiciaria em S&o Paulo, nos autos da Agao Civil Publica n® 0021244-76.2012.403.6100 promovida
pelo Ministério Publico Federal;

CONSIDERANDO que, conforme previsto no Art. 11 da Lei n® 7.498 de 25 de junho de 1986, a Enfermeira
Obstétrica é a enfermeira titular do diploma ou certificado de Enfermeira Obstétrica, que tem a competéncia legal
de realizar assisténcia obstétrica, além de todas as atividades de enfermagem; e que a Obstetriz & a titular do
diploma de Obstetriz, com competéncia legal de realizar assisténcia obstétrica, e cuja graduagéo em Obstetricia
tem énfase na promogao da saude da mulher e na assisténcia da mulher durante a gravidez, o parto e o pés-
parto;

CONSIDERANDO deliberagao do Plenario na 4622 Reunido Ordinaria, realizada em 18 de margo de 2015 e tudo
0 que mais consta do PAD COFEN n° 477/2013;

RESOLVE:

Art. 1° — O Enfermeiro Obstetra e a Obstetriz exercem todas as atividades de Enfermagem na area de
obstetricia, cabendo-lhes:

| Privativamente:

a) Diregéo do 6rgéo de enfermagem integrante da estrutura bésica da instituigdo de salde, publica e privada, e
chefia de servigo e de unidade de enfermagem, relacionado a area da obstetricia;

b) Organizacao e diregao dos servigos da assisténcia de enfermagem e de suas atividades técnicas e auxiliares
em empresas prestadoras desses servigos relacionados a area de obstetricia;

c) Planejamento, organizagao, coordenacéo e avaliagcéo dos servigos de assisténcia de enfermagem na area de
obstetricia;

d) Consultoria, auditoria e emissao de parecer sobre matéria de enfermagem obstétrica;

e) Consulta de enfermagem obstétrica;
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f) Prescricdo de assisténcia de enfermagem obstétrica;
g) Cuidados diretos de enfermagem a pacientes obstétricas graves, com risco de vida;

h) Cuidados de enfermagem de maior complexidade técnica, ligada a area de obstetricia, e que exijam
conhecimentos de base cientifica e capacidade de tomar decisdes imediatas.

Il Como integrantes de equipes de saude na area da obstetricia:
a) Participacéo no planejamento, execugéo e avaliacdo da programacéao de salude, na area da obstetricia;
b) Participacdo na elaboragdo, execugdo, e avaliacdo dos planos assistenciais de salde na area da obstetricia;

c¢) Prescricao de medicamentos previamente estabelecidos em programas de sadde publica e em rotina
aprovada pela instituicdo de saude, na area da obstetricia;

d) Participagdo em projetos de construcdo ou reformas de unidades de internagéo, na area de obstetricia;
e) Prevengao e controle sistematico da infecgdo hospitalar e de doengas transmissiveis, na area de obstetricia;

f) Prevencgédo e controle sistematico de danos que possam ser causados a clientela durante a assisténcia de
enfermagem;

g) Assisténcia de enfermagem a gestante, parturiente, puérpera e recémnascido;
h) Acompanhamento da evolugdo e do trabalho de parto;

i) Assisténcia a parturiente e ao parto normal;

i) Execucao do parto sem distécia;

k) Emissao de laudos de autorizagao de internagdo hospitalar (AIH) para o procedimento parto normal sem
distocia, realizado pelo Enfermeiro (a) Obstetra, da tabela do SIH/SUS;

1) Identificagdo das distécias obstétricas e tomada de providéncias necessarias, até a chegada do médico,
devendo intervir, em conformidade com sua capacitagéo técnico-cientifica, adotando os procedimentos que
entender imprescindiveis, para garantir a seguranga da méae e do recém nascido;

m) Realizagao de episiotomia e episiorrafia e aplicagcdo de anestesia local, quando necessaria;
n) Acompanhamento obstétrico da mulher e do recem-nascido, sob seus cuidados, da internagéo até a alta.
o) Educacdo em salde, na area obstétrica, visando a melhoria da qualidade de vida da populacéo.

Art. 2° — Os enfermeiros obstetras além das atividades referidas no artigo 1° desta Resolugdo, cabem também
exercer as atividades de Enfermagem em todas as areas de assisténcia assegurados pela Lei n® 7.498/86 e
Decreto n° 94.406 que a regulamenta;

Paragrafo Unico: A Obstetriz esta vetado o exercicio de atividades de Enfermagem fora da area obstétrica,
exceto em casos de urgéncia, na qual, efetivamente haja eminente e grave risco de vida, ndo podendo tal
excecao aplicar-se as situagdes previsiveis e rotineira.

Art. 3° — Aos Enfermeiros que ndo possuam certificado de especialista em Enfermagem Obstétrica, como
integrante da equipe de saude compete:

a) Assisténcia de enfermagem a gestante, parturiente, puérpera e ao recémnascido;
b) Acompanhamento da evolugéo e do trabalho de parto;

c) Execucédo do parto sem distocia;
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d) Prescrigéo da assisténcia de Enfermagem, conforme normativas do COFEN;

e) Prescricdo de medicamentos previamente estabelecidos em programas de saude publica e em rotina
aprovada pela instituigdo de saude;

f) Participagdo em programas de atencédo a saude sexual e reprodutiva.

Art. 4° — Esta Resolucgdo entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando disposi¢des em contrario, em
especial a Resolugdo COFEN n° 223, de 03 de dezembro de 1999.

Brasilia, 14 de abril de 2015.

IRENE C. A. FERREIRA
COREN-SE N° 71719
Presidente

GELSON L. DE ALBUQUERQUE
COREN-SC N° 25336
Primeiro-Secretario
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RESOLUGAO COFEN N° 0478/2015

RESOLUCAO COFEN N° 478/2015 - Normatiza a atuagao e a responsabilidade civil do Enfermeiro Obstetra e
Obstetriz nos Centros de Parto Normal e/ou Casas de Parto e da outras providéncias.

RESOLUGAO COFEN N° 0478/2015

Normatiza a atuagéo e a responsabilidade civil
do Enfermeiro Obstetra e Obstetriz nos Centros
de Parto Normal e/ou Casas de Parto e dé& outras providéncias.

O Conselho Federal de Enfermagem — COFEN, no uso das atribuigdes que lhes s&o conferidas pela Lei n° 5.905
de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento Interno da Autarquia, aprovado pela Resolugdo COFEN n° 421, de 15
de fevereiro de 2012;

CONSIDERANDO o que dispde o artigo 5°, inciso XllII, da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil;

CONSIDERANDO a Lei n°® 7.498, de 25 de junho de 1986, que dispde sobre a regulamentagéo do exercicio de
Enfermagem e da outras providencias; e o Decreto n.° 94.406, de 08 de junho de 1987, que a regulamenta;

CONSIDERANDO a Lei n® 11.108, de 7 de abril de 2005, que altera a Lei 8080, de 19 de setembro de 1990, pare
garantir as parturientes o direito a presenga de acompanhante durante o trabalho de parto, parto e pos-parto
imediato, no ambito do Sistema Unico de Satde-SUS;

CONSIDERANDO os principios fundamentais e as normas do Codigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem, aprovado pela Resolugdo COFEN n° 311 de 08 de fevereiro de 2007;

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN n° 195, de18 de fevereiro de 1997, que dispde sobre a solicitagéo de
exames complementares por enfermeiros;

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN n° 358, de 15 de outubro de 2009, que dispde sobre Sistematizagao da
Assisténcia de Enfermagem e a implementagéo do Processo de Enfermagem em ambiente, publicos ou
privados, em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem, e da outras providéncias;

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN n° 375, de 22 de margo de 2011, que dispde sobre a presenca do
Enfermeiro no Atendimento Pré-Hospitalar e Inter-Hospitalar, em situagdes de risco conhecido ou desconhecido,
e da outras providéncias;

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN n° 477 /2015, de 14 de abril de 2015 que dispde sobre a atuagéo de
Enfermeiros na Assisténcia as gestantes, parturientes e puérperas;

CONSIDERANDO o disposto no artigo 5°, inciso Ill da Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispbe
sobre assisténcia as pessoas por intermédio de agdes de promogao, protegéo e recuperacdo da saude, com a
realizagéo integrada das agBes assistenciais e das atividades preventivas como objetivo do Sistema Unico de
Saude (SUS);

CONSIDERANDO o Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei Organica da Saude;

CONSIDERANDO que a Portaria GM n°® 2.815, de 29 de maio de 1998, MS, inclui na Tabela do Sistema de
Informagdes Hospitalares do Sistema Unico de Satde (SIH/SUS) e na Tabela do Sistema de Informagdes
Ambulatoriais (SIA/SUS), o Grupo de Procedimentos Parto Normal sem Distécia realizado por Enfermeiro
Obstetra, e a Assisténcia ao Parto sem Distdcia por Enfermeiro Obstetra, visando a redugao da morbimortalidade
materna e perinatal,
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CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 985, de 05 de agosto de 1999, que cria os Centros de Parto Normal
(CPN), no ambito do Sistema Unico de Salde (SUS) para atendimento da mulher no ciclo gravidico-puerperal;

CONSIDERANDO que a Portaria SAS/MS n°® 743, de 20 de dezembro de 2005, define que somente os
profissionais portadores do diploma ou certificado de Enfermeiro (a) Obstetra estao autorizados a emitir laudos
de AlH para o procedimento cédigo 35.080.01.9-parto normal sem distdcia realizado por Enfermeiro (a) Obstetra,
do grupo 35.150.01.7 da tabela do SIH/SUS;

CONSIDERANDO a Portaria GM/MS n° 4.279, de 30 de dezembro de 2010, que estabelece diretrizes para
organizagéo das Redes de Atengdo a Saude no Ambito do Sistema Unico de Saude- SUS;

CONSIDERANDO a Portaria n° 1.459/GM/MS, de 24 de junho de 2011, que institui no &mbito do SUS, a Rede
Cegonha;

CONSIDERANDO a Portaria GM/ MS N° 529 de 01 de abril de 2013 que institui o Programa Nacional de
Seguranca do Paciente (PNSP);

CONSIDERANDO a Portaria n° 904, de 29 de maio de 2013, que ¢ Estabelece diretrizes para implantagdo e
habilitagéo de Centro de Parto Normal (CPN), no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), para atendimento a
mulher e ao recém nascido no momento do parto e do nascimento, em conformidade com o componente PARTO
E NASCIMENTO da Rede Cegonha, e dispde sobre os respectivos incentivos financeiros, de investimento,
custeio e custeio mensal;

CONSIDERANDO a Resolugéo da Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), n®
36, de 03 de junho de 2008, que dispde sobre Regulamento Técnico para funcionamento de servigos de atengédo
obstétrica e neonatal;

CONSIDERANDO a Portaria MS-SAS N° 371, de 7 de maio de 2014 que Institui diretrizes para a organizagédo da
atencéo integral e humanizada ao recém-nascido (RN) no Sistema Unico de Satde(SUS).

CONSIDERANDO a Resolucdo Normativa 4, RN da Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS N° 368, de 6
de janeiro de 2015 que Dispde sobre o direito de acesso a informagéo das beneficiarias aos percentuais de
cirurgias cesareas e de partos normais, por operadora, por estabelecimento de saltde e por médico e sobre a
utilizacdo do partograma, do cartdo da gestante e da carta de informacgéo a gestante no &mbito da saude
suplementar;

CONSIDERANDO a necessidade de atualizar as normatizagdes existentes no ambito do Sistema
COFEN/Conselhos Regionais de Enfermagem relacionadas a atuacéo do enfermeiro na assisténcia a gestacéo,
parto e puerpério;

CONSIDERANDO todas as evidéncias cientificas disponiveis;

CONSIDERANDO o teor da Deciséo Liminar da lavra da MM? Juiza Federal Substituta da 92 Vara Civil da 12
Subsecéo Judiciaria em S&o Paulo, nos autos da Agao Civil Publica n® 0021244-76.2012.403.6100 promovida
pelo Ministério Publico Federal;

CONSIDERANDO que, conforme previsto no Art. 11 da Lei n® 7.498 de 25 de junho de 1986, a Enfermeira
Obstétrica é a enfermeira titular do diploma ou certificado de Enfermeira Obstétrica, que tem a competéncia legal
de realizar assisténcia obstétrica, alem de todas as atividades de enfermagem; e que a Obstetriz é a titular do
diploma de Obstetriz, com competéncia legal de realizar assisténcia obstétrica, e cuja graduagéo em Obstetricia
tem énfase na promogdo da saude da mulher e na assisténcia da mulher durante a gravidez, o parto e o pos-
parto;

CONSIDERANDO o instituto da Responsabilidade Civil e da Obrigagdo de Indenizar por Danos a Terceiros,
previstos no Artigo N° 927 e seguintes do Cddigo Civil Brasileiro;

CONSIDERANDO deliberacao do Plenério na 4622 Reunido Ordinaria, realizada em 18 de margo de 2015 e tudo
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o que mais consta do PAD COFEN n° 477/2013;
RESOLVE:

Art. 1° — Normatizar a atuagé@o dos Enfermeiros Obstetras e Obstetrizes e delimitar suas responsabilidades no
ambito dos Centros de Parto Normal e/ou Casas de Partos.

Paragrafo unico. Os Enfermeiros Obstetras e Obstetrizes deverao atuar nos estabelecimentos referidos no
¢ caputy deste artigo, conforme regulamentacdes e normativas do Ministério da Saude.

Art. 2° — Para os fins determinados no artigo anterior, sdo considerados ¢ Centro de Parto Normal e/ou Casa de
Parto, unidades destinadas a assisténcia ao parto de risco habitual, pertencente ou ndo ao estabelecimento
hospitalar. Quando pertencente a rede hospitalar pode ser intra-hospitalar ou Peri-hospitalar;,; quando nao
pertencente a rede hospitalar pode ser comunitaria ou auténoma;

Paragrafo unico ¢ O Centro de Parto Normal e/ou Casa de Parto destinam-se a assisténcia ao parto e
nascimento de risco habitual, conduzido pelo Enfermeiro Obstetra ou Obstetriz, da admissao a alta. Deverao
atuar de forma integrada as Redes de Atengdo a Saude, garantindo atendimento integral e de qualidade,
baseado em evidéncias cientificas e humanizado, as mulheres, seus recém-nascidos e familiares e/ou
acompanhantes.

Art. 3° - Ao Enfermeiro Obstetra e Obstetriz, atuando no Centro de Parto Normal e/ou Casa de Parto, compete:
| ¢, Acolher a mulher e seus familiares ou acompanhantes;

Il — Avaliar todas as condi¢es de saide materna, clinicas e obstétricas, assim como as do feto;

Il — Garantir o atendimento & mulher no pré-natal, parto e puerpério por meio da consulta de enfermagem:;

IV — Promover modelo de assisténcia, centrado na mulher, no parto e nascimento, ambiéncia favoravel ao parto
e nascimento de evolugéo fisiolégica e garantir a presenga do acompanhante de escolha da mulher, conforme
previsto em lei;

V — Adotar praticas baseadas em evidéncias cientificas como: oferta de métodos n&o farmacolégicos de alivio da
dor, liberdade de posigéo no parto, preservacéo da integridade perineal do momento da expulséo do feto, contatc
pele a pele mée recem-nascido, apoio ao aleitamento logo apés o nascimento, entre outras, bem como o
respeito as especificidades étnico-culturais da mulher e de sua familia;

VI —Avaliar a evolugéo do trabalho de parto e as condicdes maternas e fetais, adotando tecnologias apropriadas
na assisténcia e tomada de decis&o, considerando a autonomia e protagonismo da mulher;

VIl — Prestar assisténcia ao parto normal de evolugéo fisiologica (sem distécia) e ao recém-nascido;

VIl - Encaminhar a mulher e/ou recém-nascido a um nivel de assisténcia mais complexo, caso sejam
detectados fatores de risco e/ou complicagdes que justifiquem;

IX — Garantir a integralidade do cuidado a mulher e ao recém-nascido por meio da articulagéo entre os pontos de
atencgéo, considerando a Rede de Atengdo a Salde e os recursos comunitarios disponiveis;

X — Registrar no prontuario da mulher e do recém-nascido as informagdes inerentes ao processo de cuidar, de
forma clara, objetiva e completa;

XI — Prestar informagdes, escritas e verbais, completas e fidedignas necessarias ao acompanhamento e
avaliagéo do processo de cuidado;

XII — Promover educacao em saude, baseado nos direitos sexuais, reprodutivos e de cidadania;

XIll - Participar do planejamento de atividades de ensino e zelar para que os estagios de formagéao profissional
sejam realizados em conformidade com a legislacdo de Enfermagem vigente;
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XIV — Promover, participar e ou supervisionar o processo de educagéo permanente e qualificagao da equipe de
enfermagem, considerando as evidencias cientificas e 0 modelo assistencial do Centro de Parto Normal ou Casa
de Parto, centrado na mulher e na familia;

XV — Participar de Comissdes atinentes ao trabalho e a filosofia do Centro de Parto Normal ou Casa de Parto,
como: comissao de controle de infecgao hospitalar, de investigagdo de ébito materno e neonatal, de ética, entre
outras;

XVI- Participar de agdes interdisciplinares e intersetoriais, entre outras, que promovam a saude materna e
infantil;

XVII 4, Notificar todos os 6bitos maternos e neonatais aos Comités de Mortalidade Materna e Infantil/Neonatal da
Secretaria Municipal e/ou Estadual de Saude, em atendimento ao imperativo da Portaria GM/MS n° 1119, de 05
de junho de 2008, ou outra que a substitua;

Art. 4° — Ao Enfermeiro Responsavel Técnico do Centro de Parto Normal ou Casa de Parto, além do disposto no
Art. 3°, incumbe ainda:

| — Gerenciar o Cento de Parto Normal ou Casa de Parto, supervisionar a equipe multiprofissional sob sua
responsabilidade; e atuar de forma colaborativa com a equipe multiprofissional e interdisciplinar dos servigos aos
quais esta vinculada;

Il — Submeter ao Conselho Regional de Enfermagem de sua jurisdi¢do, regimento interno, manuais de normas e
rotinas, protocolos, instrumentos administrativos e afins, elaborados ou atualizados, relacionados a Assisténcia
de Enfermagem a mulher e ao Recem Nascido no Centro de Parto Normal ou Casa de Parto;

Ill. Zelar pelas atividades privativas do enfermeiro obstetra, obstetriz e da equipe de enfermagem, sob sua
supervisao, em conformidade com os preceitos éticos e legais da Enfermagem.

IV -. Manter atualizado o cadastro dos profissionais responsaveis pela atengao ao parto e nascimento no Centro
de Parto Normal ou Casa de Parto, junto ao Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude.

V — Providenciar junto as Autoridades competentes todos os documentos legais necessarios a regularizagao do
funcionamento da Unidades sob sua responsabilidade,

VI — Cumprir e fazer cumprir a legislagéo do exercicio profissional de enfermagem e o Cédigo de Etica dos
Profissionais da Enfermagem

Art. 5° — Os casos omissos serdo resolvidos pelo COFEN.

Art. 6° - Esta Resolugéo entra em vigor na data de sua publicagéo, revogando-se as disposigdes em contrario,
em especial a Resolugdo COFEN n° 339/2008.

Brasilia, 14 de abril de 2015.

IRENE C. A. FERREIRA
COREN-SE N° 71719

Presidente

GELSON L. DE ALBUQUERQUE
COREN-SC N° 25336
Primeiro-Secretario
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RESOLUGCAO COFEN N° 479/2015 Estabelece critérios para registro de titulos de Enfermeiro Obstetra e
Obstetriz no ambito do Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem, e da outras providéncias.

RESOLUGAO COFEN N° 0479/2015

Estabelece critérios para registro de titulos
de Enfermeiro Obstetra e Obstetriz no ambito
do Sistema Cofen/Conselhos Regionais de
Enfermagem, e da outras providéncias.

O Conselho Federal de Enfermagem — COFEN, no uso das atribuigdes que Ihes s&o conferidas pela Lei n° 5.905,
de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento Interno da Autarquia, aprovado pela Resolugdo COFEN n° 421, de 15
de fevereiro de 2012.

CONSIDERANDO o que dispbe o artigo 5°, inciso XllI, da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil;

CONSIDERANDO a Lei n°® 7.498, de 25 de junho de 1986, que dispde sobre a regulamentagao do exercicio de
Enfermagem e da outras providencias; e o Decreto n® 94.406, de 08 de junho de 1987, que a regulamenta;

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN n° 389/2011, de 18 de outubro de 2011, que atualiza no ambito do
Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem, os procedimentos para registro de titulos de pds-
graduagdo lato e stricto senso;

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN n° 477/2015 que dispde sobre a assisténcia as gestantes, parturientes e
puérperas, de 14 de abril de 2015.

CONSIDERANDO a Resolugdo COFEN n° 478/2015 que normatiza a atuagao e a responsabilidade civil do
Enfermeiro Obstetra e Obstetriz nos Centros de Partos Normais e/ou Casas de Parto, e da outras providencias,
de 14 de abril de 2015;

CONSIDERANDO que os portadores de diploma ou certificado de Enfermeiro Obstetra e Obstetriz estdo
autorizados a realizar parto normal, sem distdcia, visando a redugéo da mortalidade materna e perinatal;

CONSIDERANDO que, conforme previsto na Lei n° 7.498 de 25 de junho de 1986, o Enfermeiro Obstetra é o
Enfermeiro titular do diploma ou certificado de Enfermeiro Obstetra que tem competéncia legal de realizar
assisténcia obstétrica, além de todas as atividades de enfermagem; e que a Obstetriz é a titular do certificado de
Obstetriz, com competéncia legal de realizar assisténcia obstétrica, e cuja graduagdo em obstetricia tem énfase
na promocao da saude da mulher e na assisténcia da mulher durante a gestacao, o parto e o pds-parto;

CONSIDERANDO que a Confederagéo Nacional de Parteiras (ICM), a Federagéo Internacional de Ginecologia e
Obstetricia (FIGO) e Organizagdo Mundial de Saude (OMS) definem: ¢ ¢ Uma parteira € uma pessoa que, tem
sido regularmente admitida para um programa educacional de obstetricia, devidamente reconhecido no pais que
esta localizado, ter completado com sucesso o curso prescrito de estudo em obstetricia e ter adquirido as
qualificacdes requisitadas para ser registrada e/ou licenciada legalmente para a pratica de obstetriciag,.

CONSIDERANDO os critérios minimos de qualificacdo proposto pela Associacdo Brasileira de Obstetrizes e
Enfermeiros Obstetras ; ABENFO no ano de 1998, no documento Critérios para Elaboracéo de Projeto de Curso
de Especializagcdo em Enfermagem Obstétrica, em parceria com o Ministério da Saude;

CONSIDERANDO as Recomendagdes sobre a Formacdo em Enfermagem Obstétrica aprovadas pelo Plenario
do Cofen em sua 4622 ROP, realizada em 18 de margo de 2015;
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CONSIDERANDO a necessidades de atualizar as normatizagdes existentes no ambito do COFEN relacionadas
a atuagdo do Enfermeiro na assisténcia a gestagdo, parto e puerpério, para garantir a qualidade da assisténcia
obstétrica;

CONSIDERANDO deliberagéo do plenario na 462° Reuni&o Ordinaria, realizada em 18 de margo de 2015, e tudo
0 que mais consta do PAD COFEN n® 477/2013.

RESOLVE:

Art.1° ; O Registro de Titulo de Enfermeiro Obstetra e Obstetriz no Conselho Federal de Enfermagem além do
disposto na Resolug&o COFEN n° 389/2011, de 20 de outubro de 2011, sera condicionado a composi¢éo dos
seguintes critérios minimos de qualificacéo para os titulos de pés-graduagdo Stricto ou Lato Sensu.

|- Realizagao de no minimo, 15 (quinze) consultas de Enfermagem pré-natais;

Il- Realizagdo de no minimo, 20 (vinte) partos com acompanhamento completo do trabalho de parto, parto e pos-
parto;

I1l- Realizac&o de, no minimo, 15 (quinze) atendimentos ao recém-nascido na sala de parto;

Paragrafo 1° § — A comprovacé&o da qualificagcdo para a pratica de obstetricia sera feita em documento oficial
emitido pela autoridade que expediu o diploma ou certificado;

Paragrafo 2° § — Os portadores de diploma ou certificado de Enfermeiro Obstetra e Obstetriz, qualificados antes
da vigéncia desta Resolugéo, que ndo possuirem comprovagdo dos critérios minimos de qualificacéo para a
pratica de obstetricia, mas que tiverem experiéncia profissional na assisténcia obstétrica de, no minimo, 02 (dois)
anos, poderdo apresentar documento oficial emitido pela autoridade responsavel pela instituicao e pela
Enfermeira Responsavel Técnica da mesma;

Art.2° - Os casos omissos serdo resolvidos pelo COFEN.
Art.3° - Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagéo, revogando-se as disposi¢cdes em contrario.
Brasilia, 14 de abril de 2015.

IRENE C. A. FERREIRA
COREN-SE N° 71719

Presidente

GELSON L. DE ALBUQUERQUE
COREN-SC N° 25336
Primeiro-Secretario
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RESOLUCAO CONFEN N° 487/2015

Veda aos profissionais de Enfermagem o
cumprimento da prescri¢do médica a
distancia e a execu¢do da prescri¢do médica
foradavalidade.

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribui¢des que lhe sdo conferidas
pela Lei n° 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia aprovado pela
Resolugdo Cofenn®421, de 14 de fevereirode 2012 ¢

CONSIDERANDO a Lein®7.498, de 25 de junho de 1986 ¢ o0 Decreto n® 94.406, de 08 de
junho de 1987;

CONSIDERANDO a necessidade de atualizar a Resolucdo Cofen n®225/2000 que dispde
sobre o cumprimento da prescrigdo medicamentosa/terapéutica a distancia e a Resolucao
Cofenn®281/2003 que dispde sobre repeticdo/cumprimento da prescri¢gdo medicamentosa
por profissional da satide;

CONSIDERANDO tudo o que consta nos autos do PAD Cofen n® 853/2014;
CONSIDERANDO adeliberacao do Plenario do Cofen em sua 462% Reunido Ordinaria;
RESOLVE:

Art. 1°E vedado aos profissionais de Enfermagem o cumprimento de prescri¢io médica
a distancia fornecida por meio de radio, telefones fixos e/ou méveis, mensagem de SMS

(short message service), correio eletronico, redes sociais de internet ou quaisquer outros
meios onde ndo conste o carimbo e assinatura do médico.

Art. 2° Fazem excegdo ao artigo anterior as seguintes situagdes de urgéncia e emergéncia:
I — Prescrigao feita por médico regulador do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia
(SAMU);
IT—Prescrigao feita por médico a pacientes em atendimento domiciliar;
IIT—Prescrigao feita por médico em atendimento de telessaude.

§ 1° E permitido somente ao Enfermeiro o recebimento da prescri¢io médica a distancia,
dentro das excegdes previstas nesta Resolugéo.

§ 2° O Enfermeiro que recebeu a prescri¢cdo médica a distancia estara obrigado a elaborar
relatorio circunstanciado, onde deve constar a situagdo que caracterizou urgéncia e
emergéncia, as condutas médicas prescritas e as executadas pela Enfermagem, bem como a
resposta do paciente as mesmas.

§ 3° Osservigos de saude que praticam os casos de atendimento previstos nos incisos deste
artigo deverdo garantir condigdes técnicas apropriadas para que o atendimento médico a
distancia seja transmitido, gravado, armazenado e disponibilizado quando necessario.

§ 4° Prescrigdo feita pelo médico do servigo de Urgéncia e Emergéncia pré-Hospitalar fixo.
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Art. 3°E vedado aos profissionais de Enfermagem a execugio de prescri¢io médica fora da
validade.

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

I—Nos servicos hospitalares, prescri¢des pelo periodo de 24 horas;

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

IIT — 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 poderdo
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;

II—Nos servigos ambulatoriais, orientar o paciente pararetornar a consulta médica;

IIT — Nos servigos de atendimento domiciliar, informar ao médico de sobreaviso, ou
médico supervisor/coordenador do atendimento ou responséavel pelo corpo clinico da
institui¢@o 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 prescricdo médica
fora da validade deverdo 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.

Art. 5° Os casos omissos serdo resolvidos pelo Conselho Federal de Enfermagem.

Art. 6° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publica¢do, revogando as Resolugdes
Cofenn®225/2000 ¢281/2003 e demais disposigdes em contrario.

Brasilia, 25 de agosto de 2015.
MANOEL CARLOS N. DA SILVA
COREN-RO N° 63592

Presidente

MARIAR. F. B. SAMPAIO
COREN-PI N° 19084
Primeira-Secretaria
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RESOLUCAO CONFEN N° 501/2015

Regulamentar a competéncia da equipe de
enfermagem no cuidado as feridas e da
outras providéncias.

O Conselho Federal de Enfermagem — Cofen, no uso das atribui¢des que lhe sdo conferidas
pela Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia, aprovado pela

Resolugdo Cofenn®421,de 15 de fevereirode 2012; ¢

CONSIDERANDO o Artigo 11, inciso I, alineas “j”, “1” e “m”, da Lei n°® 7.498, de 25
de junho de 1986, ¢ o Artigo 8°, inciso I, alineas “f”, “g” e “h”, do Decreto n° 94.406,
de 08 de junho de 1987, )

CONSIDERANDO o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado pela
Resolugdo Cofen n® 311, de 8 de fevereiro de 2007;

CONSIDERANDO a Resolugao CNE/CES n° 03 de 07 de novembro de 2001, que
aprova as diretrizes curriculares nacionais;

CONSIDERANDO os diversos pareceres acerca da matéria exarados pelas Camaras
Técnicas e/ou grupos técnicos dos Conselhos Regionais;

CONSIDERANDO a necessidade de regulamentar a competéncia da equipe de
enfermagem no cuidado as feridas;

CONSIDERANDO tudo o mais que consta nos autos do PAD Cofen n° 0194/2015;
CONSIDERANDO a deliberagdo do Plenario em sua 471% Reunido Ordinaria;

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar e instituir o Regulamento sobre a Competéncia da Equipe de
Enfermagem no cuidado as feridas, conforme anexo I desta RESOLUCAO, disponivel
para consulta no enderego eletrdnico www.cofen.gov.br.

Art. 2° O Enfermeiro tem autonomia para abertura de Clinica de Preven¢ao e Cuidado
de Feridas.

Art. 3° Cabe aos Conselhos Regionais adotarem as medidas necessarias para
acompanhar/fiscalizar o cumprimento deste regulamento, visando a seguranca do
paciente e dos profissionais envolvidos.

Art. 4° Esta Resolug@o entra em vigor na data de sua publicagdo, revogandose

as disposi¢des em contrario.

Brasilia, 9 de dezembro de 2015.

MANOEL CARLOS N. DA SILVA
CORENRO

N° 63592

Presidente

MARIAR. F. B. SAMPAIO
CORENPI

N° 19084

PrimeiraSecretaria _
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RESOLUCAO CONFEN N° 509/2016

Atualiza a norma técnica para anotagdo de
responsabilidade técnica pelo servico de
enfermagem e define as atribuicbes do
enfermeiro responsdvel técnico.

O Conselho Federal de Enfermagem — Cofen, no uso das atribui¢des que lhe sdo
conferidas pela Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia,

aprovado pela Resolugdo Cofenn®421,de 15 de fevereiro de 2012, ¢

CONSIDERANDO que o Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem, criado
pela Lei n° 5.905, de 12 de julho de 1973, ¢ constituido pelo conjunto das Autarquias
Federais Fiscalizadoras do exercicio da profissdo de Enfermagem, e tem porfinalidadea
normatividade, disciplina e fiscalizagdo do exercicio profissional da Enfermagem, e da
observancia de seus principios éticos profissionais; CONSIDERANDO a prerrogativa
estabelecida ao Cofen no art. 8°, IV, da Lei n® 5.905/73, de baixar provimentos e expedir
instrugdes, para uniformidade de procedimento e bom funcionamento dos Conselhos
Regionais;

CONSIDERANDO que compete ao Conselho Federal de Enfermagem, conforme inciso
I, art. 22 de seu Regimento Interno, orientar, disciplinar, normatizar e defender o exercicio
da profissdo de Enfermagem, sem prejuizo das atribui¢des dos Conselhos Regionais de
Enfermagem;

CONSIDERANDO a competéncia do Cofen, estabelecida no art. 22, inciso X do
Regimento Interno do Cofen, de baixar Resolugdes, Decisdes e demais instrumentos
legais no ambito da Autarquia;

CONSIDERANDO que compete ao Conselho Federal de Enfermagem, de acordo com o
inciso VII, art. 22 de seu Regimento Interno, propor alteragdes a Legislagdo do Exercicio
Profissional, estabelecendo as atribui¢des dos profissionais de Enfermagem;
CONSIDERANDO o art. 3°, incisos “b” ¢ “c” da Lei 2.604, de 17 de setembro de 1955, a
qual regula o exercicio da enfermagem profissional;

CONSIDERANDO o art. 11, inciso I, alineas “a”, “b” e “c”, da Lein® 7.498, de 25 de junho
de 1986, e o art. 8°, inciso I, alineas “a”, “b” e “c”, do Decreto n° 94.406, de 08 de junho de
1987;

CONSIDERANDO os arts. 48,52, 53,63, 66, 75 ¢ 78 do Codigo de Etica dos Profissionais
de Enfermagem, aprovado pela Resolucdo Cofenn®311, de 08 de fevereiro de 2007;
CONSIDERANDO o Parecer ASSLEGIS, integrante do PAD Cofenn®265/2015;
CONSIDERANDO o Parecer de Pedido de Vistas n® 151/2015 ¢ o despacho da
Presidéncia do Cofen, ambos integrantes do PAD n°265/2015;

CONSIDERANDO a proposta da Camara Técnica de Fiscalizagdo — CTFIS, constante do
PAD n° Cofen265/205;

CONSIDERANDO a deliberagdo do Plenario em sua 467* ¢ 471* Reunido Ordinaria,
constante dos PAD Cofenn®265/2015 ¢ 246/2015, respectivamente;

CONSIDERANDO adeliberac¢ao do Plenario em sua 474* Reunido Ordinaria.
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RESOLVE:
Art. 1° A Anotagdo de Responsabilidade Técnica, pelo Servigo de Enfermagem, bem
como, as atribui¢cdes do Enfermeiro Responsavel Técnico, passam a ser regidas por esta
Resolugio.
Art. 2° Para efeitos desta Resolucdo considerase:
I — Servigo de Enfermagem: parte integrante da estrutura organizacional, formal ou
informal, da institui¢do, dotado de recursos humanos de Enfermagem e que tem por
finalidade a realizacdo de agdes relacionadas aos cuidados assistenciais diretos de
enfermagem ao individuo, familia ou comunidade, seja na area hospitalar, ambulatorial ou
da promogéo e prevengdo de satde, ou ainda, as ag¢des de enfermagem de natureza em
outras areas técnicas, tais como: Programas de Gerenciamento de Residuos de Servigos de
Saude, Programa de Limpeza e Higienizagdo, Auditoria, Equipamentos, Materiais e
Insumos Médico hospitalares,
Consultoria e Ensino;
II-Anotagdo de Responsabilidade Técnica(ART) pelo Servigo de Enfermagem: ato
administrativo decorrente do poder de policia vinculado no qual o Conselho Regional de
Enfermagem, na qualidade de orgdo fiscalizador do exercicio profissional, concede, a
partir do preenchimento de requisitos legais, licenga ao enfermeiro Responsavel Técnico
para atuar como liame entre o Servico de Enfermagem da empresa/instituicdo e o
Conselho Regional de Enfermagem, visando facilitar o exercicio da atividade
fiscalizatoria em relagdo aos profissionais de Enfermagem que nela executam suas
atividades, assim como, promover a qualidade ¢ desenvolvimento de uma assisténcia de
enfermagem em seus aspectos técnico, ético, ¢ segura para a sociedade e profissionais de
enfermagem,;
IIT — Certiddo de Responsabilidade Técnica (CRT): documento emitido pelo Conselho
Regional de Enfermagem, pelo qual se materializa o ato administrativo de concessdo de
Anotagdo de Responsabilidade Técnica pelo Servico de Enfermagem;
IV — Enfermeiro Responsavel Técnico (ERT): profissional de Enfermagem de nivel
superior, nos termos da Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986 ¢ do Decreto n° 94.406, de
08 de junho de 1987, que tem sob sua responsabilidade o planejamento, organizagdo,
direcdo, coordenagdo, execu¢do e avaliacdo dos servi¢os de Enfermagem, a quem ¢é
concedida, pelo Conselho Regional de Enfermagem, a ART.
Art. 3° Toda empresa/instituicdo onde houver servicos/ensino de Enfermagem, deve
apresentar CRT, devendo a mesma ser afixada em suas dependéncias, em local visivel ao
publico. Paragrafo Unico. AART e a CRT terdo validade de 12 (doze) meses, devendo ser
renovada apos este periodo.
Art. 4° AART pelo Servigo de Enfermagem devera ser requerida ao Conselho Regional de
Enfermagem pelo Enfermeiro responsavel pelo planejamento, organizacdo, direcdo,
coordenacdo, execu¢do e avaliacdo dos Servigos de Enfermagem da
empresa/instituicdao/ensino onde estes sdo executados.
§ 1° Fica estabelecido o limite maximo de 02 (duas) concessdes de ART por enfermeiro,
desde que ndo haja coincidéncia de horario de suas atividades como RT ou assistencial nas
empresas/institui¢des/ensino as quais esteja vinculado.
§ 2° O enfermeiro RT requerente devera firmar de proprio punho, declaracio de que suas
atividades como RT nas Empresas/Institui¢des/ensino ndo coincidem em seus horarios.
I — A jornada de trabalho n@o podera ser inferior a 20 (vinte) horas semanais para
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qualquer instituicao.
Art. 5° Na implementagdo do processo de requerimento de ART, o Conselho Regional
de Enfermagem devera elaborar um formulario para esta finalidade, o qual deve conter,
no minimo, os seguintes dados:
I — Da Empresa/Instituicdo: razdo social, nome fantasia, inscricdo no CNPJ, ramo de
atividade, natureza, horario de funcionamento, enderego completo, contatos telefonicos
e enderego eletronico;
I — Do enfermeiro Responsavel Técnico: nome, nimero de inscri¢io no Coren,
caracteristicas do servigo onde exerce a fun¢do de RT, horario de trabalho e carga horaria
semanal, caracteristicas dos outros vinculos profissionais, se houver horario de trabalho e
carga horaria semanal, endereco completo, contatos telefonicos e endereco eletronico,
devendo vir acompanhado da assinatura e carimbo do mesmo.
IIT — Do Representante Legal da empresa/institui¢do/ensino: nome, cargo ¢ formagao,
devendo vir acompanhado da assinatura e carimbo do mesmo.
Paragrafo Unico. O formulario de requerimento de ART, o qual se refere o caput deste
artigo, devera vir acompanhando dos seguintes documentos:
a) 1 (uma) cdépia do cartdo do CNPJ da Empresa/lnstituigdo;
b) 1 (uma) cépia da comprovagido do vinculo empregaticio existente entre a
empresa/instituicdo/ensino e o Enfermeiro Responsavel Técnico;
¢) 1 (uma) cépia do ato de designagdo do enfermeiro para o exercicio da Responsabilidade
Técnica;
d) 1 (uma) copia da relacdo nominal atualizada dos profissionais de Enfermagem que
executam atividades na empresa/ institui¢do/ ensino, contendo nome, numero de inscrigdo
no Coren, cargo/funcdo, horario de trabalho e setor/unidade/departamento/divisao de
trabalho; e
e) 1 (uma) coépia de documento que autoriza o funcionamento dos Cursos de Enfermagem,
em casos de ART para institui¢cdes de Ensino Médio Profissionalizante.
Art. 6° Para concessdo de ART e emissdo da CRT, o Conselho Regional de Enfermagem
deverda observar o preenchimento dos seguintes requisitos:
I - Entrega pela empresa/institui¢cdo/ensino requerente, do formulario de requerimento de
ART devidamente preenchido, assinado e carimbado por quem tenha esta obrigag@o,
acompanhado de todos os documentos arrolados no pardgrafo unico do art. 5° desta
Resolugio;
IT — Comprovagdo do recolhimento das taxas de ART e emissao de CRT, cujos valores
deverdo ser fixados pelo Conselho Regional de Enfermagem, observando o disposto na
Resolugdo Cofen n® 502/2015 ou outra que lhe sobrevir;
IIT— A no coincidéncia de horario de trabalho nas empresas/instituigdes/ ensino, as quais
esteja vinculado, como profissional de Enfermagem;
IV -0 enfermeiro RT requerente devera estar quite com suas obrigacdes eleitorais junto ao
Conselho Regional de Enfermagem, bem como com as suas anuidades, em todas as
categorias em que estiver inscrito;
V — Devera ser registrada na CRT a motivag¢ao da ART:
a) Gesto Assistencial;
b) Gestdo de Area Técnica; e
¢) Gestdo de Ensino.
§ 1° Os mesmos requisitos deverdo ser observados para a renovagdo de ART.

Conselho Regional de Enfermagem de Rondéonia - COREN-RO CADERNO DE LEGISLACAO 2016. / 161



N Coren®

=P Conselho Regional de Enfermagem de Rondonia

Foctalocondd o Enfotmagen
§ 2° Sem prejuizo aos dispositivos desta Resolug@o, o Conselho Regional de Enfermagem
podera conceder ART e emitir CRT aquelas empresas/institui¢des/ensino que estdo
dispensadas do registro de empresa junto a Autarquia.
§ 3° A gestdo assistencial referese ao gerenciamento das ag¢des de Enfermagem nos
cuidados diretos ao individuo, familia e/ou coletividade seja na area hospitalar,
ambulatorial ou da promocéo e prevengdo de saude, devendo ser especificada na CRT e
podendo ser setorizada;
§ 4° A gestdo de area técnica corresponde as agdes do enfermeiro que ndo configuram
cuidado assistencial direto, devendo ser especificadas na CRT, tais como: Programas de
Gerenciamento de Residuos de Servigos de Satude, Programas de Limpeza ¢ Higienizagao,
Auditoria, Equipamentos, Materiais e Insumos médicohospitalares,
Consultoria;
§ 5° A gestdo de ensino referese a Coordenagdo de Curso de Graduagdo em Enfermagem
bem como do Ensino Médio Profissionalizante;
Art. 7° Os encargos financeiros decorrentes da CRT e ART sdo de responsabilidade
exclusiva da empresa/instituicdo que designou o enfermeiro para a fungdo de RT.
Paragrafo unico. As institui¢des publicas ¢ filantrdpicas nas quais o enfermeiro RT
requerente esteja vinculado, poderdo requerer, mediante a comprovagao de sua natureza
institucional, ao Conselho Regional de Enfermagem a isen¢@o do recolhimento das taxas
de ART e emissdo de CRT.
Art. 8°No casoda empresa/institui¢do/ ensino, substituir o enfermeiro RT, esta devera
encaminhar ao Conselho Regional de Enfermagem, no prazo méaximo de 15 (quinze) dias
contados do ato, o comunicado de substitui¢do acompanhado de todos os documentos
arrolados no paragrafo tnico do art. 5° desta Resolug@o para que se proceda a nova ART,
inclusive com recolhimento das taxas pertinentes.
Art.9°0O enfermeiro que deixou de exercer a atividade de Responsavel Técnico da
empresa/instituicdo/ensino, devera comunicar seu afastamento ao Conselho Regional de
Enfermagem, no prazo maximo de 15 (quinze) dias a contar de seu afastamento, para fins
de cancelamento de sua ART, sob pena de responder a Processo Etico Disciplinar
perante a Autarquia.
Art. 10° Sdo atribui¢des do enfermeiro RT:
I — Cumprir e fazer cumprir todos os dispositivos legais da profissdo de Enfermagem;
II — Manter informagdes necessarias e atualizadas de todos os profissionais de
Enfermagem que atuam na empresa/institui¢do, com os seguintes dados: nome, sexo,
data do nascimento, categoria profissional, nimero do RG e CPF, numero de inscrigdo
no Conselho Regional de Enfermagem, enderegco completo, contatos telefonicos e
endereco eletronico, assim como das alteragdes como: mudanga de nome, admissdes,
demissoes, férias e licengas, devendo fornecéla semestralmente, ¢ sempre quando lhe
for solicitado, pelo Conselho Regional de Enfermagem;
IIT — Realizar o dimensionamento de pessoal de Enfermagem, conforme o disposto na
Resolugdo vigente do Cofen informando, de oficio, ao representante legal da
empresa/institui¢do/ensino ¢ ao Conselho Regional de Enfermagem;
IV — Informar, de oficio, ao representante legal da empresa/institui¢do/ensino e ao
Conselho Regional de Enfermagem situagdes de infraco a legislagdo da Enfermagem,
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tais como:
a) auséncia de enfermeiro em todos os locais onde sdo desenvolvidas agdes de
Enfermagem durante algum periodo de funcionamento da empresa/institui¢do;
b) profissional de Enfermagem atuando na empresa/institui¢do/ensino sem inscri¢do ou
com inscri¢do vencida no Conselho Regional de Enfermagem;
c) profissional de Enfermagem atuando na empresa/instituicdo/ensino em situagio
irregular, inclusive quanto a inadimpléncia perante o Conselho Regional de Enfermagem,
bem como aquele afastado por impedimento legal;
d) pessoal sem formagdo na area de Enfermagem, exercendo atividades de Enfermagem
na empresa/instituicdo/ensino;
e) profissional de Enfermagem exercendo atividades ilegais previstas em Legislagdo do
Exercicio Profissional de Enfermagem, Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem
e Cdédigo Penal Brasileiro;
V — Intermediar, junto ao Conselho Regional de Enfermagem, a implantagdo e
funcionamento de Comissao de Etica de Enfermagem;
VI — Colaborar com todas as atividades de fiscalizagdo do Conselho Regional de
Enfermagem, bem como atender a todas as solicitagdes ou convocagdes que lhes forem
demandadas pela Autarquia.
VII — Manter a CRT em local visivel ao publico, observando o prazo de validade;
VIII - Organizar o Servigo de Enfermagem utilizando se de instrumentos administrativos
como regimento interno, normas e rotinas, protocolos, procedimentos operacionais
padréo e outros;
IX — Elaborar, implantar e/ou implementar, e atualizar regimento interno, manuais de
normas e rotinas, procedimentos, protocolos, ¢ demais instrumentos administrativos de
Enfermagem,; )
X — Instituir e programar o funcionamento da Comisséo de Etica de Enfermagem, quando
couber, de acordo com as normas do Sistema Cofen/Conselhos Regionais de
Enfermagem;
XI-Colaborar com as atividades da Comissio Interna de Prevengdo de Acidentes (CIPA),
Comissdo de Controle de Infecgdes Hospitalares (CCIH), Servico de Educagido
Continuada ¢ demais comissdes instituidas na empresa/instituigéo;
XII — Zelar pelo cumprimento das atividades privativas da Enfermagem;
XIII — Promover a qualidade e desenvolvimento de uma assisténcia de Enfermagem
segura para a sociedade e profissionais de Enfermagem, em seus aspectos técnicos e
éticos;
XIV — Responsabilizarse pela implantagdo/implementacdo da Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE), conforme legislagdo vigente;
XV — Observar as normas da NR — 32, com a finalidade de minimizar os riscos a saude da
equipe de Enfermagem;
XVI — Assegurar que a prestacao da assisténcia de enfermagem a pacientes graves seja
realizada somente pelo Enfermeiro e Técnico de Enfermagem, conforme Lein®7.498/86 ¢
0 Decreton®94.406/87,
XVII - Garantir que o registro das agdes de Enfermagem seja realizado conforme normas
vigentes;
XVIII — Garantir que o estagio curricular obrigatdrio e o nio obrigatdrio sejam realizados,
somente, sob supervisdo do professor orientador da institui¢do de ensino e enfermeiro da
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institui¢@o cedente do campo de estagio, respectivamente, e em conformidade a legislagao
vigente;
XIX —Participar do processo de selegdo de pessoal, seja em institui¢do publica, privada ou
filantropica, observando o disposto na Lei n° 7.498/86 ¢ Decreto n° 94.406/87, ¢ as
normas regimentais da instituicdo; )
XX — Comunicar ao Coren quando impedido de cumprir o Coédigo de Etica dos
Profissionais de Enfermagem, a legislacdo do Exercicio Profissional, atos normativos do
Sistema Cofen/Conselhos Regionais de Enfermagem, comprovando documentalmente ou
na forma testemunhal, elementos que indiquem as causas e/ou os responsaveis pelo
impedimento;
XXI — Promover, estimular ou proporcionar, direta ou indiretamente, o aprimoramento,
harmonizando e aperfeicoando o conhecimento técnico, a comunicag@o ¢ as relagdes
humanas, bem como a avaliagdo periddica da equipe de Enfermagem;
XXII — Caracterizar o Servico de Enfermagem por meio de Diagndstico Situacional e
consequente Plano de Trabalho que deverio ser apresentados a empresa/instituicdo e
encaminhados ao Coren no prazo de 90 (noventa) dias a partir de sua efetivagdo como
Responsavel Técnico e posteriormente a cada renovagdo da CRT;
XXII — Participar no planejamento, execucdo e avaliacdo dos programas de saude da
empresa/instituicdo/ensino em que ocorrer a participagdo de profissionais de
Enfermagem.
Paragrafo Unico. O enfermeiro RT que descumprir as atribui¢des constantes neste artigo
podera ser notificado a regularizar suas atividades, estando sujeito a responder a Processo
EticoDisciplinar na Autarquia.
Art. 11 O disposto nesta Resolug@o aplicase aos Estabelecimentos de Ensino, onde
ministramse Cursos de Enfermagem.
Art. 12 Os casos omissos nesta Resolugdo serdo resolvidos pelo Conselho Federal de
Enfermagem.
Art. 13 Esta Resolugao entrard em vigor apds sua aprovagio pelo Plenario do Cofen e
publicagdo no Diario Oficial da Unido, revogandose as disposi¢des em contrario,
especialmente a Resolucdo Cofenn®458/2014.

Brasilia, 15 de marco de 2016.

MANOEL CARLOS N. DA SILVA
CORENRO

N° 63592

Presidente

MARIA R. F. B. SAMPAIO
CORENPI

N° 19084

Primeira Secretaria
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RESOLUCAO CONFEN N° 511/2016

Aprova a norma técnica que dispée sobre a
atuagdo de enfermeiros e técnicos de
enfermagem em hemoterapia.

O Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), no uso das atribui¢des que lhe sdo conferidas
pela Lei n® 5.905, de 12 de julho de 1973, e pelo Regimento da Autarquia, aprovado pela
Resolugdo Cofenn®421,de 15 de fevereirode 2012,

CONSIDERANDO a Lein®7.498, de 25 de junho de 1986, e o Decreto n® 94.406, de 08 de
junhode 1987, que regulamentam o exercicio da Enfermagem no pais;

CONSIDERANDO os termos da Resolugdo Cofen n°293, de 21 de setembro de 2004, que
fixa ¢ estabelece Parametros para o Dimensionamento do Quadro de Profissionais de
Enfermagem nas Unidades Assistenciais das Institui¢des de Saude e Assemelhados;
CONSIDERANDO o Cdédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado pela
Resolugido Cofen n® 311, de 8 de fevereiro de 2007;

CONSIDERANDO os termos da Resolugdo Cofen n® 358, de 15 de outubro de 2009, que
dispde 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;

CONSIDERANDO os termos da Resolugdo Cofen n® 429, de 30 de maio de 2012, que
dispde sobre o registro das ag¢des profissionais no prontudrio do paciente, € em outros
documentos préprios da enfermagem, independente do meio de suporte — tradicional ou
eletronico;

CONSIDERANDO a Portaria — Ministério da Saide n°. 2.712, de 12 de novembro de
2013, que redefine o Regulamento Técnico de Procedimentos Hemoterapicos;
CONSIDERANDO a Resolugdo RDC n° 153, de 14 de junho de 2004 da ANVISA —
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, que determina o Regulamento Técnico para os
procedimentos hemoterdpicos, incluindo a coleta, o processamento, a testagem, o
armazenamento, o transporte, o controle de qualidade e o uso humano de sangue, e seus
componentes, obtidos do sangue venoso, do corddo umbilical, da placenta e da medula
oOssea;

CONSIDERANDO a Resolugdo RDC n°. 34, de 11 de junho de 2014 da ANVISA —
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, que dispde sobre as Boas Praticas no Ciclo do
Sangue,; e
CONSIDERANDO a deliberagdo do Plenario em sua 475* Reunido Ordinaria;
Art. 1° Aprovar a Norma Técnica que dispde sobre a atuagdo dos Enfermeiros e Técnicos de
Enfermagem em hemoterapia: na coleta, armazenamento, administragido, controle de
qualidade, e outras atividades anexas a esta Resolug@o.

Art. 2° Cabe aos Conselhos Regionais adotar as medidas necessarias para fazer cumprir
esta Norma, visando a seguranca do paciente, dos profissionais envolvidos nos
procedimentos de Enfermagem em Hemoterapia e dos doadores, relacionados a captagdo,

triagem, coleta, distribui¢do, armazenamento e administragdo de Hemoderivados e
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Hemocomponentes.

Art. 3° Os procedimentos previstos nesta norma devem obedecer ao disposto na Lei 7.498
de 25 de junho de 1986, no Decreto 94.406 de 08 de junho de 1987, na Resolugdo Cofen n®
358, de 15 de outubro de 2009 e na Resolugdo Cofenn®429, de 30 de maio de 2012.

Art. 4° Os Enfermeiros Coordenadores de Servicos de Hemoterapia, preferencialmente
deverdo ser Especialistas na area.

Art. 5° Os Enfermeiros e Técnicos de Enfermagem somente poderdo atuar nos Servigos
de Hemoterapia, desde que devidamente capacitados.

Art. 6° Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacdo, revogandose
as disposi¢des em contrario, especialmente a Resolugdo Cofen n® 306, de 25 de abril de
2006, que normatiza a atuagdo do Enfermeiro em Hemoterapia.

Brasilia, 31 de marco de 2016.

MANOEL CARLOS N. DA SILVA
CORENRO

N° 63592

Presidente

MARIA R. F. B. SAMPAIO
CORENPI

N° 19084

Primeira Secretaria

166 / Conselho Regional de Enfermagem de Rondénia - COREN-RO CADERNO DE LEGISLACAO 2016.



*
*
=P Conselho Regional de Enfermagem de Rondonia

Foitalecendo o Enfermagem

DECISAO COREN-RO N.° 001/16.

Normatiza a criagdo de Comissdo de Etica
de Enfermagem nas institui¢des de satde e
da outras providéncias.

O Conselho Regional de Enfermagem de Ronddénia — Coren-RO, no uso de suas
atribui¢des Legais e Regimentais;
CONSIDERANDO as atribuigdes outorgadas aos Conselhos Regionais de Enfermagem
pelas Leis N°5.905/73 e N°7.498/86;
CONSIDERANDO a Resolu¢do Cofen N°172/1994 que normatiza a cria¢do das
Comissdes de Etica de Enfermagem nas Instituigdes de Saude;
CONSIDERANDO a Resolugio Cofen N° 311/2007, que institui o Codigo de Etica dos
Profissionais de Enfermagem;
CONSIDERANDO a Resolugdo Cofen N° 370/2010, que altera o Cdédigo de Processo
Etico das Autarquias Profissionais de Enfermagem;
CONSIDERANDO a delibera¢do do Plenario do Coren-RO em Reunido Ordinaria
ocorridano dia22 dejaneiro de 2016, DECIDE:
Art. 1° - Normatizar a criagio de Comissdes de Etica de Enfermagem — CEE nas
instituigdes de satde e demais instituicdes com quadro profissional formado por
Enfermeiros, Técnicos e Auxiliares de Enfermagem ou ainda que exclusivamente por
Enfermeiros;
Art. 2° - Aprovar o Regulamento para as Comissdes de Etica e demais anexos como parte
integrante da presente Decisdo que devem subsidiar as agdes e procedimentos das
Comissdes de Etica Institucionais;
Art. 3° - Os casos omissos na presente Decisao e seus anexos serdo resolvidos pelo Coren-
RO;
Art. 4° - Esta Decisdo entra em vigor na data da sua assinatura, revogando-se os
dispositivos em contrario.

Porto Velho-RO, 22 de janeiro de 2016

Porto Velho-RO, 22 de janeiro de 2016 Dra. Patricia da Silva Ribeiro
Dra. Ana Paula Santos Cruz Coren — RO n. 164917
Coren — RO n. 63128 Secretaria Geral

Presidente
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Anexo 1

REGULAMENTO PARAA CRIACAO, FORMACAO EFUNCIONAMENTO DAS
COMISSOES DE ETICA DE ENFERMAGEM INSTITUCIONAIS DO COREN-RO

CAPITULOI-DEFINICAO

Art. 1° - As Comissdes de Eticas de Enfermagem (CEE) exercem, mediante delegacio do
Conselho Regional de Enfermagem de Rondonia, atividade destinada a prestag@o idonea
de servicos de Enfermagem nas institui¢des de saude e congéneres, assumindo fungdes
administrativas, educativas, consultivas e fiscalizadoras do exercicio profissional e ético
dos profissionais de enfermagem vinculados a tais entes, com a finalidade de:

a) Zelar pelo desempenho Etico e Legal do Exercicio Profissional da Enfermagem
na Instituicdo;
b) Promover a divulgagdo e a discussdo do Cédigo de Etica e demais dispositivos

regulamentadores da Profissdo de Enfermagem entre os Profissionais de Enfermagem da
Instituicdo;

c) Assessorar a Geréncia/Coordenagao/Divisao/Departamento de Enfermagem, no
que se refere as questdes inerentes & Etica e ao Exercicio Legal da Profissio;

d) Participar de estudos e projetos que visem a valorizac¢do da vida, da institui¢do e
dos aspectos éticos e Legais referentes ao Exercicio Profissional da Enfermagem;

e) Zelar pela qualidade da assisténcia de enfermagem dispensada pela institui¢do,
inclusive com a identificagdo dos riscos inerentes as condigdes de trabalho;

f) Solicitar assessoramento do Coren-RO, sempre que necessario;

g) Promover e/ou participar de eventos que envolvam as questdes Eticas e Legais da
Profissdo de Enfermagem;

h) Notificar ao Coren-RO irregularidades, reivindicagdes, sugestdes, as situagdes de

ofensa a profissionais de enfermagem que sdo passiveis de desagravo, bem como as
infragdes éticas decorrentes de agdes, condutas e procedimentos de Profissionais de
Enfermagem da Instituicao;

1) Elaborar relatorio anual das atividades desenvolvidas e encaminhar ao Coren-
RO;

Pardgrafo Unico — As CEE deverdo atuar de modo preventivo, com vistas a
conscientiza¢do dos profissionais de enfermagem, quanto ao exercicio de suas atribui¢des
Legais e Regimentais, bem como a necessidade de salvaguardar a seguranga do paciente e
aimagem Profissional e Institucional.

Art. 2° - As Comissdes de Etica de Enfermagem sdo vinculadas a

Geréncia/Coordenagdo/Divisdo/Departamento de Enfermagem e ao Coren-RO, mantendo
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a sua autonomia em assuntos relativos vinculados a condutas de carater ético disciplinar
dos profissionais de enfermagem vinculados a institui¢o.

Art. 3° - Cabe ao Enfermeiro Responsavel Técnico motivar a criagdo e proporcionar a
implantagdo das condi¢des necessarias ao desenvolvimento dos trabalhos da CEE sob sua
responsabilidade.

CAPITULO II-DA COMPOSICAO, ORGANIZACAO EESTRUTURA

Art. 4°- As Comissdes de Eticas de Enfermagem serdo compostas, no minimo, por 01 (um)
Presidente, 01 (um) Secretario ¢ 01 (um) vogal, das categorias Enfermeiro, Técnico e/ou
Auxiliar de Enfermagem, com vinculo empregaticio efetivo junto a Institui¢do e igual
numero de suplentes.

§1° — Nas Institui¢cdes cujo quadro for preenchido somente por Enfermeiros, a CEE sera
composta exclusivamente por profissional com este grau de habilitagao.

§2°- O cargo de Presidente somente podera ser preenchido por Enfermeiro.

§3°- Para fins de composi¢@o, os membros da CEE que possuirem registro em mais de uma
categoria, enquanto membro da CEE, respondera pelo quadro representativo de seu
contrato profissional.

§4° - Para fins de atuag@o junto a CEE, sera considerado o maior grau de habilitagdo dos
membros.

§5° - Caso o membro possua mais de um contrato com a Instituicdo e possua graus
diferentes de habilitagdo, para fins de composi¢do da CEE, prevalecera, respectivamente, o
contrato efetivo de trabalho e o maior grau de habilitagdo.

Art. 5° - A critério da Institui¢do, ¢ possivel ampliar o quantitativo de membros da CEE,
bastando, para tanto, a previsdo Regimental e a anuéncia do Coren-RO.

§1°-Nos Municipios, Regides ou Institui¢des que compartilham a mesma mantenedora, se
possuirem menos de 20 (vinte) Enfermeiros, sera permitida a constituigdo de Comissio de
Etica de Enfermagem, representativa do conjunto das referidas unidades, obedecendo-se
as disposi¢des do Art. 4°¢ 7°.

§2° - Esta regra pode ser aplicada as Secretarias Municipais e/ou Estaduais de Saude, ou
ainda, nas Institui¢des vinculadas a medicina de grupo, inclusive em ambito ambulatorial,
laboratorial ¢ demais entidades congéneres.

Art. 6° - O Enfermeiro que exerca cargo de Responsavel Técnico de Enfermagem e demais
profissionais lotados diretamente na Geréncia/Coordenagdo/Divisdo/Departamento de
Enfermagem, ndo poderdo participar da CEE.

Art. 7° - A critério da Instituigdo, os membros da CEE podem possuir dedicagio exclusiva
ou ter sua carga hordria de servigo reduzida pela metade.

Art. 8° - Os membros das CEE devem ser preferencialmente eleitos, podendo, em casos
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excepcionais, ser indicados pela Geréncia/Coordenagdo/Divisdo/Departamento de
Enfermagem ou indicar-se voluntarios entre os profissionais de Enfermagem pertencente
ao quadro da Geréncia/Coordenagdo/Divisdo/Departamento de Enfermagem, e
homologados pelo Coren-RO.

Paragrafo inico — Em caso de indicagdo, os membros devem obedecer os dispositivos do
Art. 4°e Capitulo IV do presente Regulamento.

CAPITULO III- DA COMPETENCIA

Art. 9°- Aos membros das Comissdes de Etica de Enfermagem compete:

a) Manter conduta Etica e Profissional em todos os seus atos, primar pela garantia do
amplo direito de defesa e do contraditorio, bem como a preservagdo do sigilo ¢ da
integridade das partes envolvidas nos processos instaurados no ambito da CEE;

b) Divulgar e zelar pelo cumprimento da Lei N° 7498/86, do Decreto N° 94406/87, do
Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, aprovado pela Resolugdo Cofen N°
311/2007, do Codigo de Processo Etico dos Profissionais de Enfermagem e das demais
normatizagdes emanadas pelos Conselhos Federal e Regional de Enfermagem de
Ronddnia, bem como o Regimento Interno e Protocolos Assistenciais das Institui¢des;

¢) Colaborar com o Coren-RO na tarefa de discussdo, divulgagdo, educacdo ¢ orientagdo
dos temas relativos a Etica e ao Exercicio Profissional da Enfermagem, desenvolvendo a
consciéncia ético profissional dos profissionais, que lhes sejam vinculados, no ambiente
institucional;

d) Comunicar ao Coren-RO a pratica de exercicio ilegal da profissdo, bem como de
quaisquer indicios de infragdo a Lei do Exercicio Profissional, ¢ dispositivos éticos
vigentes, quando configurada a impossibilidade de sanear tais condutas na esfera
institucional;

e) Instaurar Processo de Sindicancia de aspecto Etico e Disciplinar, instrui-lo e elaborar
relatério, sem emitir juizo de valor, encaminhando o resultado das apuracdes ao
Enfermeiro Responsavel Técnico para as providéncias administrativas, se houver, ¢ ao
Coren-RO, nos casos em que haja indicios de pratica de ilicito ético disciplinar por
profissional de enfermagem, quando configurada a impossibilidade de sanear tais condutas
na esfera institucional;

f) Instruir Processos Eticos de servidores lotados nas institui¢des para as quais tenham sido
nomeados, por determinagdo de Oficio do Coren-RO, comunicando nos casos em que os
membros estejam impossibilitados de fazé-lo, conforme dispositivos previstos no Codigo
de Processo Etico dos Profissionais de Enfermagem previstos na Resolugdo Cofen N°
370/201;

g) Solicitar ao Presidente do Coren-RO, apds dar-se ciéncia ao Enfermeiro Responsavel
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Técnico da institui¢do, assessoria técnica do Coren-RO, sempre que necessario;

h) Encerrar a sindicancia, nos casos em que ndo se constatar indicios de infracgéo ética,
arrolando-se todos os documentos e elaborando-se relatdrio para arquivamento na
Instituigdo;

i) Manter junto ao Coren-RO o cadastro atualizado dos profissionais de enfermagem
atuantes na institui¢ao;
j) Desenvolver suas atividades em conformidade com os dispositivos do Regimento
Interno da CEE e da Institui¢do que os nomeou.

k) Propor e participar, em conjunto com o Responsavel Técnico e com o Enfermeiro
responsavel pelo setor de educagdo continuada de enfermagem, acdes preventivas,
educativas e orientadoras, conscientizando os funcionarios com registro no Coren-RO
sobre a questdo das responsabilidades ético profissionais;

Paragrafo tinico — No ato de criagdo da primeira Comissio de Etica de Enfermagem de
cada Instituicdo, caberd a esta, em conjunto com a
Geréncia/Coordenacdo/Divisdo/Departamento de Enfermagem, a criagdo do seu
Regimento Interno e as sucessoras, a leitura e aprimoramento do mesmo, com as alteragdes
necessarias ao pleno desenvolvimento dos seus trabalhos, sendo imprescindivel a este ato
ahomologacdo do Regimento Interno pelo Coren-RO.

Art. 10 - Compete aos Presidentes das Comissdes de Etica de Enfermagem:

a) Convocar reunides, dirigir, planejar, coordenar e direcionar os trabalhos da CEE;

b) Elaborar relatério com os resultados dos casos analisados e encaminhar a
Geréncia/Coordenacao/Divisdo/Departamento de Enfermagem para ciéncia e demais
providéncias administrativas e ao Coren-RO quando o fato assim o requerer;

[7331)
1

d) Elaborar relatorio, nos termos do disposto na alinea “i”, Art. 1°, deste Regimento;

e) Representar a Comissdo de Etica de Enfermagem perante as instdncias superiores,
sobretudo no Coren-RO;

f) Solicitar a participacdo de membros suplentes nos trabalhos, quando necessario;

g) Compor e nomear os membros sindicantes, realizar oitivas e convocagdes.

h) Colaborar para o bom desempenho das atividades da CEE, atendendo aos expedientes
do Coren-RO e da Geréncia/Coordenagdo/Divisdo/Departamento de Enfermagem naquilo
que lhe for delegado;

Art. 11 - Compete aos Secretarios das Comissdes de Etica de Enfermagem:

a) Secretariar os trabalhos da CEE, procedendo aos registros das reunides em ata, emissao
de convocagdes ¢ organizacdo de arquivos;

b) Substituir o Presidente nas oitivas e convocagdes;

c) Colaborar para o bom desempenho das atividades da CEE, atendendo aos expedientes
do Presidente naquilo que lhe for delegado;

Art. 12 - Compete aos Vogais das Comissdes de Etica de Enfermagem:
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a) Substituir o Secretario nas oitivas e convocagdes;
b) Colaborar e substituir o Secretdrio na secretaria dos trabalhos da CEE, sempre
que necessario;

¢) Colaborar para o bom desempenho das atividades da CEE, atendendo aos expedientes
do Presidente naquilo que lhe for delegado;

CAPITULOIV-DASELEICOES

Art. 13— O escrutinio para elei¢io de membros da Comissio de Etica de Enfermagem sera
realizado, preferencialmente, através de voto facultativo, secreto e direto.

Art. 14— Os candidatos ao pleito deverdo apresentar os seguintes requisitos:

I — Possuir registro profissional, definitivo ou provisdrio, junto ao Coren-RO, inexistindo
de débitos para com esta Autarquia federal em todas as categorias em que possuir Registro;

I1 — Nio possuir condenagdo & penalidade prevista no Cédigo de Etica de Enfermagem
transitada em julgado, em processo ético disciplinar junto ao Coren-RO, anterior a data do
registro da candidatura em todas as categorias que possuir Registro;

IIT—Nao ter sido condenado em processo administrativo, junto ao 6rgdo ou as instituigdes
em que preste servigos de enfermagem, em periodo inferior a 5 (cinco) anos, a contar da
data do registro da candidatura;

IV —Possuir vinculo efetivo de trabalho com a institui¢@o, decorridos os prazos de periodo
probatdrio no ato do registro da candidatura.

Art. 15 — Considerando os dispostos no Art. 4°, os candidatos serdo subdivididos em dois
grupos:

I- Grupo I —-correspondendo ao grau de habilitacdo de Enfermeiro—quadro I;

IT - Grupo II — composto por Técnicos e Auxiliares de Enfermagem — quadros II e III,
respectivamente.

§1° - Os Enfermeiros eleitores votardo nos candidatos do Grupo I e os Técnicos e
Auxiliares de Enfermagem nos candidatos do Grupo I1I.

§2° - Os profissionais que possuam mais de um contrato de trabalho efetivo, com graus de
habilitacdo diferentes podem votar nos candidatos dos dois grupos.

Art. 16 — A convocagdo da eleicdo para a CEE sera feita pelo Enfermeiro Responsavel
Técnico, por Edital a ser divulgado na Institui¢do em um periodo ndo inferior a 30 (trinta)
dias, anteriores a elei¢do.

Paragrafo unico— O Edital de Convocagao para a CEE devera constar, no minimo, a data, o
horario e o local de realizagdo das eleigdes, que deve ser obrigatoriamente nas
dependéncias da Instituigdo, bem como os membros da Comissao Eleitoral.

Art. 17 — A Comissdo eleitoral designada pelo Enfermeiro Responsavel Técnico tera

competéncia para organizar, divulgar, dirigir e supervisionar todo o processo Eleitoral para
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a CEE da Instituigdo.
§1°-Os membros da Comissio Eleitoral ndo poderdo ser candidatos a CEE.
§2° - A Composic¢do da Comissao Eleitoral para a elei¢do dos membros que comporao as
CEE Institucionais deve considerar os dispositivos do Art. 4°, 14 e 15 do presente
Regulamento.

Art. 18 — Os candidatos fardo sua inscri¢do, junto a Comissdo Eleitoral, de forma
individual, com a antecedéncia minima de 15 (quinze) dias da data da eleig@o.
Art. 19 - A relagdo dos nomes dos candidatos as vagas da CEE devera ser afixada em local
de facil acesso a todos os profissionais de enfermagem e na
Geréncia/Coordenacdo/Divisdo/Departamento de Enfermagem, pelo prazo minimo de 7
(sete) dias, para ciéncia e eventual impugnagao.
Art. 20 — A Comissao Eleitoral adotara as diligéncias e as providéncias necessarias para a
aprecia¢do necessaria das condigdes de elegibilidade conferidas pelo Art. 14 deste
Regulamento.
Paragrafo tinico — A lista dos inscritos serd divulgada na Instituicdo, pela Comissdo
Eleitoral, em rol organizado em ordem alfabética, durante o periodo minimo de sete dias,
nas dependéncias da Geréncia/Coordenagdo/Divisdo/Departamento de Enfermagem e em
local de facil acesso aos profissionais de enfermagem para conhecimento e eventuais
contestagdes.
Art. 21 — A apuragdo dos votos sera realizada pelo (a) Presidente da Comissao Eleitoral,
imediatamente apds o encerramento do processo de votagdo, podendo ser assistida por
todos os interessados.
§ 1° - Serdo considerados eleitos os candidatos que obtiverem o maior numero de votos
validos no Grupo I e Grupo II;
§2° - A Ordem da supléncia sera conferida em razdo do numero de votos obtidos pelos
candidatos, respeitados os grupos pertencentes;
§ 3° - O resultado da apuragdo devera ser enviado ao Coren-RO, pelo Presidente da
Comissao Eleitoral, no prazo méximo de 10 (dez) dias apds o pleito.
§ 4° - Em caso de empate entre dois ou mais candidatos da mesma categoria, proceder-se-a
ao desempate utilizando-se o critério de maior tempo de exercicio profissional na
institui¢do na categoria para a qual foi eleito.
§5° Persistindo o empate, serd eleito o profissional com o maior tempo de inscri¢ao junto ao
Coren-RO, na categoria pleiteada.
Art. 22 — Eventual indignag¢do quanto a fatos ocorridos durante o processo eleitoral, ou
mesmo contra a Comissdo Eleitoral ou contra membros eleitos, indicados ou voluntarios
devem ser protocolados em até 48 horas apds divulgacdo dos nomes ou realizacdo do
pleito.

§1° - A manifesta¢do de inconformismo sera protocolado junto a Geréncia/Cordenagdo de
Conselho Regional de Enfermagem de Rondéonia - COREN-RO CADERNO DE LEGISLACAO 2016./ 173



N Coren®

=P Conselho Regional de Enfermagem de Rondonia

Rt oy
Enfermagem, quando da indicagdo, voluntariado, pleito ou Comissdo Eleitoral e a
Comissao Eleitoral quando a manifestagéo for contra os Eleitos

§2° - A Comissao Eleitoral, nos casos de elei¢do direta ou a
Geréncia/Coordenagdo/Divisdo/Departamento de Enfermagem tera o prazo de 05 (cinco)
dias para responder ao requerimento ¢ em caso de impossibilidade, remeter os protestos ao
Coren-RO;

§3° - Em caso de decisdo contraria aos fatos requeridos, ou ainda de omissio de resposta,
no prazo fixado no paragrafo anterior, no prazo de até 48 horas, faculta-se ao profissional
indignado, direito de protocolar nova manifestacdo junto a Presidéncia do Coren-RO.

§4° - O Coren-RO respondera a manifestacdo no prazo de 10 (dez) dias a contar do
protocolo realizado em suas instalagdes.

Art. 23 — Homologados os resultados pelo Coren-RO, os membros eleitos, indicados ou
voluntérios serdo empossados mediante Decisdo do Coren-RO.

Art. 24 — No ato da Posse, os membros efetivos e suplentes da CEE deverdo assinar o
Termo de Ciéncia e Compromisso de Membro da Comissdo de Etica de Enfermagem da
Instituicdo que compde o anexo 4 da presente Deciséo.

Art. 25—Ahomologac¢ao dos resultados pelo Coren-RO, extingue a Comissao Eleitoral.

Capitulo V-DO FUNCIONAMENTO

Art. 26 — Quando Eleita, a Comissdo de Etica de Enfermagem, devera estabelecer
cronograma de reunido mensal, em carater ordinario, em um niimero maximo de 02
Reunides Ordinarias por més, podendo se reunir de forma extraordinaria, sempre que
necessario.

§1°- Asreunides deverdo ser realizadas mediante Convocagdo, onde podem ser requeridas
apresenga dos membros efetivos e suplentes, conforme necessidade;

§2° - Reunides que coincidirem com dias de plantdo dos membros efetivos ou suplentes,
contardo como dia efetivo de trabalho para os membros convocados, sem quaisquer
prejuizos a estes profissionais;

§3° - A convocatoria devera ser encaminhada para a

Geréncia/Coordenacdo/Divisdo/Departamento de Enfermagem, com no minimo 48 horas
de antecedéncia da sua realizagdo a fim de providenciar profissionais em substituicdo aos
que estiverem de plantdo na data da realizagdo da Reunido;
§4° - As Reunides das CEE Institucionais s@o privativas dos membros da CEE, sendo
proibida a preseng¢a de expectadores, exceto quando expressamente convocados ou
convidados, devendo sua presenga ser permitida tdo somente em pautas que lhes digam
respeito;

§5°-Nas Reunides da CEE, todos os membros terdo direto & voz, mas somente os membros
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que estiverem na condi¢do de efetivos terdo direito ao voto;

§6° - Os membros suplentes que estiverem presentes € possuirem processos a serem
apreciados em Reunido deverdo ser efetivados em detrimento a outros, no ato da
apreciacdo desses Processos;

§7° - Aos expectadores sera concedido o direito a voz, mediante solicitag@o e aprovacdo da
maioria simples dos membros que estiverem efetivados na Reuniéo;

Art. 27— Os atos da Comissao de Etica de Enfermagem relativos a sindicancia, deverdo ser
sigilosos, ndo lhes sendo vedado, contudo, o aproveitamento de fatos ocorridos, para fins
educativos ¢ de orientacdo, desde que preservados os dados de identificagdo dos
envolvidos, bem como circunstancias especiais do caso que possam fazer induzir a sua
autoria.

Art. 28 — As deliberagcdes da CEE serdo formalizadas por maioria simples, sendo
prerrogativa de seu Presidente a emissao do voto de qualidade, no caso de empate.

Art. 29 -0 Processo de Sindicancia devera ser instaurado mediante:

a) Dentncia por escrito de usuarios ou profissionais, devidamente qualificados,
identificada e fundamentada;

b) Denuncia por escrito do Responsavel Técnico de Enfermagem;

¢) Delibera¢io da prépria Comissio de Etica de Enfermagem, quando tomar
conhecimento de indicios de irregularidades ético disciplinares, praticadas profissionais
de enfermagem, no exercicio de suas atividades;

d) Determinag@o do Conselho Regional de Enfermagem.

Art. 30 — Aberta a sindicancia, a Comissio de Etica de Enfermagem informara o fato aos
envolvidos, convocando-os para esclarecimentos, juntada de documentos e apresentagdo
derol de testemunhas, caso necessario.

§1°- As notificagdes poderdo ser realizadas por via epistolar com AR, em endereco pessoal
do profissional, ou mesmo através das pessoas da CEE, diretamente ao sindicado, de modo
reservado, preservando-lhe o direito a intimidade;

§2° - Em caso de recusa dos servidor no recebimento de notificagdo, o membro da CEE
deve buscar duas testemunhas, que podem ser membros da CEE e fazer constar tal recusa
nos autos do Processo;

§3° - Em caso de descumprimento das convocagdes e demais solicitagdes da CEE
devidamente justificados, sempre que possivel, a CEE devera langar mao de novas
convocagoes, devendo as justificativas serem juntadas aos autos do Processo em tela;

§4° - O descumprimento das convoca¢des e demais solicitagdes da CEE, sem prévia
justificativa plausivel ou Legal deverdo ser encaminhados ao Coren-RO para as devidas
providéncias;

§5° - Caso queiram, as partes poderdo ser representadas ou acompanhadas por um
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advogado ou procurador devidamente qualificado, mediante procurag@o com registro em
Cartorio, devendo o fato ser constado em ata;

§6° - Como garantia do direito a ampla defesa e ao contraditorio, sera facultado ao
Denunciado se fazer presente nos dias e horarios das oitivas do Denunciante e de suas
testemunhas;

Art. 31 —Todos os documentos e termos de depoimento relacionados com os fatos a apurar
serdao mantidos junto a CEE.

§1° - Por documentos poderdo ser entendidos copia de prontuario, quando autorizado seu
uso por quem de direito, bem como de livros de registro utilizados exclusivamente pela
Enfermagem e outros escritos que guardem relagdo com o objeto de apuragao pela CEE.
§2° - O acesso aos autos de sindicancia e demais documentos correlatos sera franqueado,
mediante requerimento, as partes ¢ a Comissdo de Etica de Enfermagem, a outros
interessados, somente por determinacdo do Conselho Regional de Enfermagem de
Rondénia.

Art. 32 - Concluida a coleta de informagdes, a Comissdo de Etica de Enfermagem devera
reunir-se para analisar e emitir relatorio final, apontando a existéncia ou néo dos indicios
de Infragio ao Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, sem, no entanto, emitir
juizo de valor sobre os fatos apurados.

Paragrafo unico — Sempre que necessario, a Comissio de Etica de Enfermagem fard novas
diligéncias para melhor elucidar os fatos.

Art. 33 — Quando for evidenciada a existéncia de indicios de infra¢do ética, copia da
sindicancia devera ser encaminhada ao Conselho Regional de Enfermagem, para a
apreciagdo das eventuais responsabilidades ético disciplinares.

Art. 34 — Em circunstancias de menor gravidade e que nfo tenha acarretado danos a
terceiros, a CEE podera promover conciliagdo entre as partes envolvidas, além de
promover orientagdes e emitir relatérios e documentos a
Geréncia/Coordenacdo/Divisdo/Departamento de Enfermagem da Instituicdo para
conhecimento e arquivamento, caso se entenda necessario.

§ 1°- Ocorrendo a conciliagdo, a Comissdo lavrara tal fato em termo especifico para tal fim
¢ arquivara o Processo, notificando as partes ¢ remetendo copia dos autos ao Conselho
Regional de Enfermagem, para conhecimento e demais Providéncias;

§ 2° - Nao ocorrendo conciliagdo, a sindicancia seguira seu tramite normal e a copia dos
autos Processuais devera ser encaminhada ao final do Processo ao Coren-RO para aadogéo
das providéncias cabiveis.

Art. 35 — Em caso de denuncia envolvendo um membro da Comissdo de Etica de
Enfermagem, esta devera ser encaminhada ao Conselho Regional de Enfermagem de
Rondonia para as providéncias.

Paragrafo Unico — Caso a denuncia ndo seja protocolada diretamente no Coren e seja
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referente a Profissional lotado em instituicdo que conste CEE, esta deve ser remetida a tal
Comissao para as devidas providéncias.

CAPITULO VI-DISPOSICOES GERAIS

Art. 36 —Na desisténcia de um ou mais membros efetivos da CEE, estes serdo substituidos
automaticamente pelos suplentes, obedecendo ao critério de maior nimero de votos
recebidos, em caso de Elei¢do ou proceder-se-4 a nova indicagdo por parte da
Geréncia/Coordenacdo/Divisdo/Departamento de Enfermagem.

Paragrafo unico. No caso previsto no caput deste artigo, a ocorréncia devera ser relatada ao
Coren-RO para ciéncia e providéncias relativas a nomeag@o de novos membros,
remanescentes do Processo Eleitoral ou na auséncia ou impossibilidade destes, a indicagdo
direta.

Art. 37 — A auséncia injustificada a mais de 03 (trés) reunides consecutivas e/ou 05 (cinco)
alternadas, sem justificativa devidamente fundamentada, durante um periodo de 12 meses,
deve ser encaminhada ao conhecimento do Responsavel Técnico para adotar as
providéncias necessarias a exclusdo e substitui¢do deste membro perante o Coren-RO, nos
moldes do Artigo anterior.

Art. 38 — Havendo necessidade da participagdo de profissionais de outras areas, estes

poderao ser ouvidos durante os trabalhos de sindicancia na qualidade de convidados, ndo
podendo ser compelidos ao comparecimento.
Art. 39 — A Geréncia/Coordenagio/Divisio/Departamento de Enfermagem cabe prover os
meios necessarios em termos de estrutura, materiais e equipamentos, necessarios ao pleno
funcionamento da CEE da Instituigio, enquanto ao Coren-RO cabera as despesas alusivas
aPostagens.

Art. 40 — Os trabalhos desenvolvidos pelas Comissdes de Etica de Enfermagem nas
Instituigdes serdo honorificos.

§ 1° - Os trabalhos desenvolvidos pelos membros das CEE Institucionais ndo fardo jus a
concessdo de Auxilio Representagdo ou qualquer outra forma de remuneragdo ou
gratificacdo pelo Coren-RO, por entender que embora em cumprimento as determinagdes
do Coren-RO, estes profissionais estaro no Exercicio das suas atividades laborais, com
tudo, sera licito e facultado a institui¢do a concessdo de gratificagdo caso entenda justo,
possivel e necessario.

§ 2° - Em caso de necessidade de cumprimento de expediente de trabalho que exceda a
carga horaria de contrato, o presidente da CEE deve pleitear junto ao Responsavel Técnico
da Enfermagem, a possibilidade de pagamento de horas extras, em conformidade com os
dispositivos Legais vigentes.

Art. 41 — As Comissdes de Eticas de Enfermagem j4 instaladas fica assegurado o tempo de
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90 dias para os ajustes necessarios para que se adequem a este Regulamento.
Art. 42. Os atos praticados pela CEE terdo por base o Codigo de Processo ético dos
Profissionais de Enfermagem, conforme Resolugdo vigente no ato em que ocorreu a
infragdo.
Art. 43. Os prazos serdo continuos e peremptorios, ndo se interrompendo por férias,
sabados, domingos ou feriados, excluindo-se o dia de inicio, mas computando-se o do
vencimento.
Paragrafo unico: Os prazos coincidirem inicio ou fim em que néo haja expediente da CEE,
sera considerado prorrogado até o dia Gtil imediato e na auséncia de prazo preestabelecido,
este sera de 05 (cinco) dias para a sua pratica.
Art. 44 — O afastamento de integrantes da CEE podera ocorrer por desisténcia, elei¢do de
novos membros, término de mandato, afastamento temporario para gozo de férias,
licengas e demais beneficios concedidos pela Institui¢do, mediante destituigdo do cargo
em razdo de faltas e condutas incompativeis com o pleno funcionamento da CEE ou por
determinagio do Coren-RO, para responder a Processo Etico.
Art. 45 — Conforme necessidade e em razdo dos relatorios enviados pelas CEE, o Coren-
RO poderd promover Semindrios ou outros meios para orientaciio e esclarecimento dos
membros das CEE Institucionais.
Art. 46 — Os casos omissos ¢ as situagdes que ndo tenham sido previstas, serdo resolvidos
pelo Coren-RO.

Porto Velho-RO, 22 de janeiro de 2016

Porto Velho-RO, 22 de janeiro de 2016 Dra. Patricia da Silva Ribeiro
Dra. Ana Paula Santos Cruz Coren — RO n. 164917
Coren — RO n. 63128 Secretaria Geral

Presidente
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UMA PROFISSAO QUE LIDA
COM A VIDA NAO PODE SER
ENSINADA A DISTANCIA.

FORMAAO DEENFERMAGEN, SONENTE COM ENSINO PRESENCIAL,

Trahalhar com enfermagem exige muito mais do que conhecimento. Exige uma pratica
que vocé desenvolvem com aulas presenciais e professores sempre aentos o seu ado.
E por isso que o Cofen e Coren-RO apoiam todas as iniciativas que busca aumentar a
qualidade dos cursos de enfermagem a valorizar cada vez mais a profisséo. Discusso ja
chegou no Congresso Nacional ¢ a sua opinido pode fazer a diferenca.



