CONSELHO JURISDICIONAL

PARECER CJ 257/ 2011

SOBRE: DECISAO PARA LAVAGEM AURICULAR E ALGALIACAQ

1 - A questdo colocada

O membro solicita & Ordem dos Enfermeiros (OE) um parecer sobre a decisdo de proceder a lavagem auricular
e realizar algaliacéo por iniciativa do enfermeiro.

Concretiza;

«Sou enfermeira e trabalho nos cuidados de saude primérios ... posso recusar-me a efectuar lavagens
auriculares por ser enfermeira generalista? posso recusar-me a efectuar uma lavagem auricular a criangas uma
vez que tenho nogdo que sdo contra-indicadas mas o médico insiste em fazé-la?... posso algaliar um utente por
ter (lceras de pressdo no cdcix sem o consentimento do médico? ...cuidamos de um utente acamado com
Ulcera de presséo no cocix de grau Il, mas que os médicos recusaram a algaliagdo. O utente neste momento
apresenta a ferida infectada e com aumento de didmetro, fiquei revoltada por ndo poder defender o utente e
evitar o agravamento da situa¢&o.»

2- Fundamentacéo

2.1- Enfermeiro, nos termos do n° 2, do Art 4°, do Regulamento do Exercicio Profissional do Enfermeiro (REPE),
Decreto-Lei n°161/ 96, de 4 de Setembro é «o profissional habilitado com um curso de enfermagem legalmente
reconhecido, a quem foi atribuido um titulo profissional que lhe reconhece competéncia cientifica, técnica e
humana para a prestacao de cuidados de enfermagem gerais ao individuo, familia, grupos e comunidade, aos
niveis da prevenc¢do primaria, secundaria e terciaria.»

2.2- Nos termos do Art 9°, do REPE, as intervengdes do enfermeiro sdo auténomas e interdependentes.
Consideram-se intervencdes auténomas as «...realizadas pelos enfermeiros, sob sua Unica responsabilidade,
de acordo cm as respectivas qualificacdes profissionais, seja na presta¢do de cuidados, na gestdo, no ensino,
na formagdo ou na assessoria, com os contributos na investigacdo em enfermagem» e interdependentes, «...as
accoes realizadas pelos enfermeiros de acordo com as respectivas qualificagBes profissionais, em conjunto com
outros técnicos, para atingir um objectivo comum, decorrentes de planos de accdo previamente definidos pelas
equipas multidisciplinares em que estdo integrados e das prescricdbes ou orientacbes previamente
formalizadas».

2.3- Em ambos os tipos de interveng@es de enfermagem, os enfermeiros, nos termos da alinea b) do n° 4 do Art
9° do REPE, «Decidem sobre técnicas e meios a utilizar na prestacdo de cuidados de enfermagem,
potenciando e rentabilizando os recursos existentes, criando a confianga e a participacdo activa do individuo,
familia, grupos e comunidade», pelo que tém autonomia para decidir sobre a sua implementacdo, tendo por
base os conhecimentos técnico cientificos que detém, a identificacdo da problematica do cliente, os beneficios,
os riscos e problemas potenciais que da implementacdo podem advir, 0 consentimento livre e esclarecido,
quando face a clientes competentes ou, caso contrario, actuando com base no principio de Beneficéncia e no
melhor interesse do cliente.

2.4 - A autonomia corresponde e nos termos da alinea b), do Art 79°, do Estatuto da Ordem dos Enfermeiros
(EOE), Lei n°111/2009 de 16 de Setembro, o dever do enfermeiro “Responsabilizar-se pelas decisdes que toma
e pelos actos que pratica ou delega”, entendendo-se a responsabilidade como a capacidade de responder
perante o préprio, 0 outro e a sociedade.
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2.5- Em termos técnico-cientificos e conforme o parecer n® 05/2010 do Conselho de Enfermagem:

«A lavagem auricular ou irrigacdo do ouvido é o processo de lavagem do conduto auditivo externo com agua ou
solucdo salina estéril. E usada nos utentes que apresentam impactacdo de cerdmen ou que se queixam de
corpo estranho no ouvido.

A cera do ouvido (cerdmen) pode obstruir o canal auditivo e provocar comich&o, dor e uma perda temporéria da
audicéo.

As criangas podem meter toda a espécie de objectos estranhos no canal auditivo, particularmente peguenas
bolas feitos de materiais diversos, pecas mintsculas de brinquedos e sementes. Os objectos que penetram no
canal sdo mais dificeis de tirar devido ao risco de lesionar o timpano e os ossiculos do ouvido médio. Também,
acontece por vezes, que alguns insectos podem entrar no canal auditivo.

Indicagdes para a lavagem auricular

No servico de urgéncia, a irrigacao do ouvido é uma técnica de primeira linha na remog&o de objectos estranhos
do canal auditivo, por ser menos invasiva do que a extraccdo realizada pelo médico com recurso a um
instrumento, uma espécie de gancho sem ponta.

Alguns objectos estranhos podem ser removidos apenas com a irrigagdo, no entanto a maioria necessita de
uma combinagdo da irrigagdo com o uso de instrumentos. Se um objecto estranho é feito de matéria vegetal
(por exemplo, um feijdo ou ervilha), a irrigacdo é contra-indicada, porque a agua fard com que o0 objecto inche
aumentando de volume, complicando a sua extrac¢do e, nestes casos, 0 médico extrai os objectos com recurso
ao uso de instrumentos.

Se 0 objecto é um insecto vivo, antes da irrigagao torna-se necessario encher o canal auditivo externo com 6leo
mineral para matar o insecto, 0 que da alivio imediato e facilita a sua extracgdo. SO depois é realizada a
irrigacdo do ouvido para eliminar o insecto morto e os restos de gordura.

Apesar das situages referidas anteriormente poderem ter indicacdo para irrigacdo do ouvido, esta técnica é
mais frequentemente usada para limpeza do canal auditivo quando existe impactacéo de cerdmem. O recurso a
esta técnica para a remogdo da cera deve ser considerada apenas quando os métodos conservadores falharam
(por exemplo, utilizagéo de amaciantes) (NHS Wales Nurse Protocols, 2009).

Os utentes que realizam irrigacdo auricular devem receber educacdo e aconselhamento, para que possam
reduzir os factores que conduzem a necessidade da irrigagdo auricular (NHS Wales Nurse Protocols, 2009).

Contra indicacOes para a lavagem auricular

A irrigacdo auricular ndo é adequada para todas situacdes. Esta contra-indicada em presenca de: corrimento
anterior pelo ouvido (pode indicar uma perfuragéo diagnosticada nos Gltimos 12 meses); dor de ouvido e febre
(podem indicar uma infeccdo no ouvido interno); problemas com irrigagdo anterior; cirurgia anterior do ouvido
(nos Ultimos 8 meses); presenca de tubos de ventilagdo do ouvido médio (permite a passagem do liquido de
irrigacado até ao ouvido médio); perfuracdo do timpano nos Gltimos 12 meses (a dgua pode entrar no ouvido
médio e piorar uma infec¢do cronica). Quando o timpano esta perfurado, o0 médico pode eliminar a cera com um
instrumento sem ponta, um instrumento com uma extremidade curva ou um dispositivo de vacuo. Nestas
situacdes estes procedimentos sdo menos complicados e mais comodos do que a irrigacdo (NHS Wales Nurse
Protocols, 2009).

Também, sdo impeditivas a ocorréncia de otite externa aguda (infeccdo do ouvido externo) recorrente, com um
canal auditivo ou pavilhdo doloroso ou uma infecgdo do ouvido médio nas Ultimas seis semanas.

Acresce como contra-indicacdo, se 0 ouvido a ser irrigado € 0 Unico que ouve, porque ha uma peguena
possibilidade de a irrigacdo poder causar surdez permanente.
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Esta técnica também ndo é indicada nas criangas com fenda palatina (operada ou nao).

Em criancas ndo colaborantes ou quando a remocdo se torna particularmente dificil, ndo deve ser realizada
irrigacdo. Nestes casos € usada a anestesia geral para concretizar a remogado de cerimen ou objecto estranho
do ouvido com recurso a microscdpio cirlrgico e microestiletes. (Martelli, Mary Elizabeth, 2005; Santos, 2005)

Complicacbes da lavagem auricular

S&o raras, mas as mais comuns sdo perfuracdo da membrana do timpano (devido a pressdo elevada da
irrigacdo), otite externa aguda difusa e laceracdo traumatica da pele do canal auditivo externo Também podem
ocorrer dor, nauseas, vertigem e zumbidos (relacionado com a pressdo elevada e temperatura fria da agua)
(Blake et al.2008).

Cerca de 30% das complica¢Bes associadas com o procedimento de irrigacdo do canal estdo relacionadas com
a auséncia de inspecg¢do do canal auditivo pds irrigacéo para verificar se toda a cera foi removida e para secar
suavemente o canal auditivo. Apesar desta pratica de inspeccionar minuciosamente o canal auditivo, reduzir as
possibilidades de infeccdo do ouvido apds a irrigacdo, ela é frequentemente ignorada (Deafness Research,
2008).

Estas complicagdes ocorrem principalmente devido ao uso de técnicas inadequadas por pessoas nao
habilitadas ou inexperientes.»

2.6- Na procura da exceléncia do exercicio profissional o enfermeiro assume os deveres de, nos termos das
alineas b) e c) do Art 88° do EOE, “Procurar adequar as normas de qualidade dos cuidados as necessidades
concretas das pessoas” e “Manter a actualizacdo continua dos seus conhecimentos e utilizar de forma
competente as tecnologias, sem esquecer a formacdo permanente e aprofundada das ciéncias humanas”,
respectivamente.

2.7- Como membro da equipa de salde o enfermeiro, nos termos das alineas a) e b), do Art 91°, do EOE,
assume o dever de “Actuar responsavelmente na sua area de competéncia e reconhecer a especificidade das
outras profissdes de salde, respeitando os limites impostos pela drea de competéncia de cada uma” e
“Trabalhar em articulacdo e complementaridade com os restantes profissionais de salde”, mantendo, nos
termos do n°3 do Art 8° do REPE, idéntico nivel de dignidade e autonomia de exercicio profissional. Assim, em
situacdo de discordancia acerca de intervencdes interdependentes a serem desenvolvidas pelos enfermeiros
devem empreender-se medidas, no sentido de uma tomada de decisdo consensual, fundamentada
cientificamente, e sem descurar os valores da profisséo e os direitos dos enfermeiros e dos clientes.

2.8 - Na &rea da Salde e dada a diversidade de profissdes existentes, deparamo-nos com actos / intervencoes
que dada a sua natureza, finalidade, circunstancias e contextos onde serdo desenvolvidos sdo por vezes de
dificil delimitag&o no que concerne a quem os deve prescrever ou executar. E exemplo a algaliagio, que tanto
pode ser uma intervencdo auténoma como interdependente do enfermeiro, dependendo, sobretudo, da sua
finalidade. Se tem uma finalidade terapéutica, como nas situa¢des de administracdo medicamentosa enquadra-
se no dominio das intervencdes interdependentes. Se tem uma finalidade de promover a eliminacéo, o conforto,
evitar risco de infeccdo ou promover a cicatrizacdo € do dominio das intervencfes autonomas do enfermeiro,
pelo que o consentimento € do doente e a decisdo é do enfermeiro.

2.9- A recusa de qualquer acto ou intervengdo de enfermagem so tera legitimidade quando se fundamenta na
recusa de um cliente competente (capacidade de compreensdo da informacdo facultada, capacidade de
raciocinio sobre a mesma e capacidade de decisao resultante deste processo), na falta de condicbes minimas
para uma pratica segura (por exemplo, no dominio das competéncias proprias para a realizacdo de uma
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determinada intervengdo ou por existir ameaca a integridade do enfermeiro por parte de um cliente que néo
corre risco de vida) ou na objeccdo de consciéncia, conforme parecer do Conselho Jurisdicional.

3 - Conclusao

Tendo em atencéo o exposto, os membros do Conselho Jurisdicional consideram que:

3.1- De acordo com o parecer n° 05/2010 do Conselho de Enfermagem:
«A lavagem auricular € uma técnica indicada na remocdo da impacta¢do de cerumen, quando o tratamento
convencional ndo resulta...». Tem indicagdes e contra-indicacoes.

3.2- Os enfermeiros exercem livremente a profissdo, sem qualquer tipo de limitagcbes a ndo ser as decorrentes
do Codigo Deontoldgico, das leis vigentes e do regulamento do exercicio da enfermagem. Neste sentido, serd
sempre o enfermeiro a decidir, considerando o seu nivel de competéncia e o0 consentimento do cliente quando
competente para tal ou no melhor interesse deste, se implementa uma intervencdo, neste caso lavagem
auricular ou algaliacéo. Face a decisdo tomada o enfermeiro assume a inerente responsabilidade.

3.3- A discordancia acerca de uma intervencéo, neste caso a lavagem auricular, é legitima e constitui-se como
um dever nas situacdes de contra-indicacdo referidas no ponto 2.5 deste parecer. Nas outras situagdes, as
mesmas devem ser esclarecidas, fundamentadamente, pelos diferentes intervenientes, no sentido de que o
cliente ndo fique privado de uma intervencdo e o enfermeiro néo se sinta “forcado” na sua implementagao.

Foi relatora Mericia Bettencourt.

Foi discutido e aprovado por unanimidade na reunido plenéria de 12 de Marco de 2011.

Pel' O Conselho Jurisdicional

Enf.° Sérgio Deodato
Presidente
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