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Sobre: Responsabilidade Profissional

Solicitado por: Dignissimo Bastonario

1. A questao colocada

“Ha um doente que é seguido numa instituicdo hospitalar. Nesta instituicao foi-lhe fornecida medicagao injetavel
para ser administrada em casa, nomeadamente, uma imunoglobulina.

Sé que a situagao complicou-se € 0 doente foi levado para outra unidade hospitalar, ficando internado e o familiar
levou o referido medicamento, fazendo questdo em ser ele (familiar) a administra-lo, na data programada pelo
outro hospital mas dentro do presente internamento.

Pergunta:

a) Pode o familiar administrar o medicamento ao doente, agora internado? Se sim, quem se responsabiliza
por tal administragdo?

b) E o enfermeiro que o administra ou pode/deve recusar fazé-lo?

A situacéo agora levantada, estd a acontecer neste dia, surgiu hoje e o colega justificou a necessidade de uma
resposta urgente.”

2. Fundamentagao

2.1. O Conselho Jurisdicional, enquanto supremo 6rgéo jurisdicional da Ordem (artigo 24.°, n.° 1 do Estatuto da
Ordem dos Enfermeiros (EOE), aprovado pelo Decreto-Lei n.° 104/98, de 21 de Abril, alterado e republicado
em Anexo a Lei n.° 111/2009, de 16 de Setembro), é 0 6rgdo competente para a emissao de Parecer sobre
o exercicio profissional e deontologico’;

2.2. A Ordem tem como designio fundamental promover a defesa da qualidade dos cuidados de enfermagem
prestados & populagdo, bem como o desenvolvimento, a regulamentagdo e o controlo do exercicio da
profissdo de enfermeiro, assegurando a observancia das regras de ética e deontologia profissional.2

3. Apreciagao
Face a situagdo exposta importa abordar algumas areas:
Da apreciacao profissional/jurisdicional/deontoldgica

3.1. Os enfermeiros tém direito a exercer livremente a profisséo, sem qualquer tipo de limitagdes a ndo ser as
decorrentes do codigo deontoldgico, das leis vigentes e do regulamento do exercicio da enfermagem;?

3.2. Os membros efetivos da Ordem estéo obrigados a cumprir e zelar pelo cumprimento da legislagao referente
ao exercicio da profiss@o*, a comunicar os factos de que tenham conhecimento e possam comprometer a

 Cf. alinea h) do n.° 1 do artigo 25.° do EOE

2Ponto 1 do Artigo 3.° do Decreto-Lei n.° 104/98, de 21 de Abril, na redagao resultante das alteragdes operadas pela Lei n.° 111/2009, de 16 de Setembro,
do Estatuto da Ordem dos Enfermeiros, doravante designado por EQE.

3 Alinea a) do Ponto 1 do Artigo 75.° do EOE

4 Alinea b) do Ponto 1 do Artigo 75.° do EOE
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dignidade da profissdo ou a satde dos individuos ou sejam suscetiveis de violar as normas legais do exercicio
da profissdo;

Séo principios orientadores da atividade dos enfermeiros a exceléncia do exercicio na profissdo em geral;

Refere a Lei n.° 15/2014, direitos e deveres do utente dos servigos de saude, que o utente dos servigos de
saude tem direito a prestagéo dos cuidados de satude mais adequados e tecnicamente mais corretos;’

Os cuidados de satde devem ser prestados humanamente e com respeito pelo utente;?

Dos Deveres dos utentes dos servigos de salde consagrados na Lei n.° 15/2014, de 21 de margo, decorre o
dever de respeitar as regras de organizacéo e funcionamento dos servigos e estabelecimentos de satde;?

Condigoes de exercicio dos enfermeiros:

3.7.

3.8.

3.9.

A enfermagem é a profissao que, na area da salde, tem como obijetivo prestar cuidados de enfermagem ao
ser humano, s&o ou doente, ao longo do ciclo vital, e aos grupos sociais em que ele esta integrado, de forma
que mantenham, melhorem e recuperem a satde, ajudando-os a atingir a sua maxima capacidade funcional
tao rapidamente quanto possivel;'

As intervencOes de enfermagem séo realizadas com a preocupagao da defesa da liberdade e da dignidade
da pessoa humana e do enfermeiro, é nesse sentido que o enfermeiro deve em todas as situagdes procurar
garantir cuidados seguros e de qualidade aos clientes. O enfermeiro no seu exercicio profissional prepara o
cuidador para executar técnicas proprias dos enfermeiros, ndo porque seja a melhor solu¢do para garantir
cuidados de qualidade aos cidaddos, mas porque a realidade econdémico, financeira, politica e social
promovida pelo Estado néo garante cuidados de saude, prestados pelos profissionais mais qualificados, para
o fazer. Temos assim que no respeito pelo projeto de salde dos clientes, pela promogao da sua autonomia,
na procura da reintegrac&o social do cliente e do exercicio da sua cidadania, o enfermeiro “ensina” o cuidador
a realizar algumas tarefas, que ndo se constituem como técnicas porque estéo desprovidas do conhecimento
técnico cientifico que as constitui e consubstancia, sendo apenas ensinadas, para que o cuidador veja
minimizado o impacto dos problemas de salde, no projeto de vida do cliente, com todos os beneficios e
riscos que dai advém;

Neste sentido o enfermeiro 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 prestacéo de cuidados de enfermagem gerais ao individuo, familia, grupos e comunidade, aos niveis da
prevencao priméria, secundaria e terciaria;"

3.10. A atuag@o do enfermeiro assenta em dois tipos de intervengdes, as autonomas e as interdependentes, sendo

que em ambas, a responsabilidade para a tomada de decis&o para atuar é sempre autbnoma;

3.11. Os cuidados de enfermagem s&o as intervengdes auténomas ou interdependentes a realizar pelo enfermeiro

no dmbito das suas qualificagdes profissionais;'2

3.12. Temos assim no que as questdes diz respeito, que consideram-se interdependentes as agdes realizadas

pelos enfermeiros de acordo com as respetivas qualificagdes profissionais, em conjunto com outros técnicos,
para atingir um objetivo comum, decorrentes de planos de agdo previamente definidos pelas equipas
multidisciplinares em que estéo integrados e das prescrigdes ou orientagdes previamente formalizadas.'?

5 Alinea i) do Ponto 1 do Artigo 75.° do EOE

6 Alinea c) do Ponto 3 do Artigo 78.° do EOE

7 Ponto 2 do Artigo 4.° da Lei n.° 15/2014, de 21 de margo

8 Ponto 3 do Artigo 4.° da Lei n.° 15/2014, de 21 de margo

9 Ponto 2 do Artigo 24.° da Lei n.° 15/2014, de 21 de margo

10 Ponto do Artigo 4.° do Decreto-Lei n.° 161/96, de 4 de Setembro, na redagao resultante das alteragdes operadas pelo Decreto-Lei n.° 104/98, de 21 de
Abril, designado como Regulamento do Exercicio Profissional dos Enfermeiros, doravante designado por REPE

" Ponto 2 do Artigo 4.° do REPE

12 Ponto 4 do Artigo 4.° do REPE

13 Ponto 3 do Artigo 9.° do REPE
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Desta forma, esta explanado no Regulamento do Exercicio Profissional dos Enfermeiros (REPE), que entre
outras areas de atuacdo a administracdo de terapéutica estd condicionada a uma prescri¢do, cuja
operacionalizagdo pode ocorrer sobre a forma de prescri¢do simples, norma ou protocolo ou plano
terapéutico;

3.13.No caso concreto ndo sabemos se existe uma prescri¢do terapéutica efetiva, ndo obstante a sua existéncia
¢ importante avaliar outro fator, no respeito pelas regras de administragao de terapéutica:

3.13.1. A prescri¢do para administragéo de imunoglobulina estava de acordo com a avaliagéo clinica
de um cliente especifico, face a sua situagdo especifica de salide no momento da prescri¢éo e
na suposigao de ndo haver alteraco significativa do seu estado, que ndo seja a decorrente da
que estava subjacente a prescricdo. Mesmo nessa situacéo deve ser definido um plano temporal
de acompanhamento do cliente, para além de garantir a disponibilidade de contato para resolugao
de alteracdes que possam vir a decorrer;

3.13.2. Desta forma temos que ocorreu uma alteragao significativa do estado clinico do cliente, levando
ao seu internamento, do que decorre ser obrigatéria a reavaliagéo clinica do cliente no seu
contexto geral e neste caso, da adequagdo da administragdo face ao contexto atual;

3.14.No exercicio das suas fungdes, os enfermeiros deverdo adotar uma conduta responsével e ética e atuar no
respeito pelos direitos e interesses legalmente protegidos dos cidadéos;"

3.15.Para mais a confirmar-se a necessidade da administragdo da imunoglobulina ela deve ser prescrita pelo
médico no processo clinico do cliente. Na sua intervengéo interdependente o enfermeiro € auténomo para a
tomada de decisao de a realizar ou néo, assumindo a responsabilidade da mesma;

3.16.Refere 0 EOE que o enfermeiro ao inscrever-se na Ordem assume o dever de cumprir as normas
deontoldgicas e as leis que regem a profisséo'®, responsabilizando-se pelas decisbes que toma e pelos atos
que pratica ou delega'® referindo ainda como dever o de proteger e defender a pessoa humana das préaticas
que contrariem a lei, a ética ou 0 bem comum, sobretudo quando carecidas de indispensavel competéncia
profissional;'”

3.17. Os enfermeiros s6 podem delegar tarefas em pessoal, deles funcionalmente dependente quando este tenha
a preparagdo necessaria para as executar, conjugando-se sempre a natureza das tarefas com o grau de
dependéncia do utente em cuidados de enfermagem.’® O caso presente ndo se refere a pessoal
funcionalmente dependente, pelo que n&o se aplica;

Regras e Normas da instituigao de saude:

3.18.0s enfermeiros devem cumprir as regras, normas, protocolos da instituico desde que n&o sejam
conflituantes com a legislagéo que faz o enquadramento da profissdo e com a demais legislagéo em vigor,
no respeito pela leges artis. O mesmo sera dizer que para além do restante quadro legal ja exposto o

4 Ponto 1 do Artigo 8.° do REPE
15 Alinea a) do Artigo 79.° do EOE
16 Alinea b) do Artigo 79.° do EOE
17 Alinea c) do Artigo 79.° do EOE
'8 Artigo 10.° do REPE
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enfermeiro deve garantir que os cuidados de salde prestados aos clientes devem respeitar as normas da
instituicdo e garantir que os cuidados de salde s&o prestados pelos profissionais da instituicao;

3.19.De acordo com a Lei n.° 15/2014, o utente dos servigos de saude deve colaborar com os profissionais de
saude em todos os aspetos relativos a sua situacao;'

3.20. Refere para mais que os acompanhantes ndo podem comprometer as condi¢des e requisitos técnicos a que
deve obedecer a prestagdo de cuidados médicos;?

3.21.Refere ainda que 0 acompanhante deve comportar-se com urbanidade e respeitar e acatar as instrugdes e
indicagOes, devidamente fundamentadas, dos profissionais de servigo;?’

Face a tudo o exposto:

3.22. Para além do referido sobre as condigdes de exercicio do enfermeiro € importante que o enfermeiro garanta
na defesa da seguranca da qualidade dos cuidados ao cliente, que apenas quem tem competéncias
legalmente consagradas possa desempenhar determinadas fungbes, neste caso a administragéo de
imunoglobulina;

3.23.Para mais mesmo que 0 acompanhante possua competéncias legalmente consagradas, enquanto
acompanhante esse ndo € o seu papel, pelo que tem que respeitar as condi¢des, normas, regulamentos
subjacentes a prestacdo de cuidados de saude, naquela instituigao;

3.24. Neste sentido ndo pode o acompanhante fazer a administragéo de imunoglobulina ao cliente.

4. Conclusao
4.1. N&o é da competéncia do acompanhante a administragdo do farmaco;

4.2. A administragdo do farmaco pelo enfermeiro deve estar de acordo com a leges artis;

Foi relator Rui Moreira.

Aprovado em reunido plenaria de 9 de Janeiro de 2015.

Pel' O Conselho Jurisdicional
Enf.° Rogério Gongalves

(Presidente)

19 Ponto 3 do Artigo 24.° da Lei n.° 15/2014, de 21 de margo
2 Ponto 2 do Artigo 14.° da Lei n.° 15/2014, de 21 de marco
21 Ponto 3 do Artigo 15.° da Lei n.° 15/2014, de 21 de margo
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