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Conselho Regional de Enfermagem de Mato Grosso do Sul
Sistema Cofen/Conselhos Regionais - Autarquia Federal criada pela Lei N° 5. 905/73

PARECER TECNICO N. 29 /2016

ASSUNTO: Realizagiio de contra referéncia de pacientes por profissionais enfermeiros

apos a classifica¢io de risco.

Enfermeiras Relatoras: Dra. Janaina Paes de Souza COREN/MS 326.905, Dra. Cacilda
Rocha Hildebrand COREN/MS 126.158, Dra. Mercy da Costa Souza COREN/MS 72.892,
Dra. Lucyana Conceigdo Lemes Justino COREN/MS 147.399, Dra. Ariane Calixto de
Oliveira COREN/MS 313.481 e Dra. Andréia Juliana da Silva COREN/MS 419.559.

SOLICITANTE: Dr* Denia Gomes da Silva Felix, COREN/MS 128.019- Hospital Regional
de Mato Grosso do Sul, Campo Grande, MS.

I- DO FATO

Em dezembro de 2014, foi recebida neste Conselho, a solicitagcdo de parecer da Dr*
Denia Gomes da Silva Felix, COREN/MS 128.019 — Enfermeira do Hospital Regional de
Mato Grosso do Sul/HRMS, referente a possibilidade de realizacdo de contra referéncia de

pacientes por profissionais enfermeiros apos a classificagdo de risco.

II- DA FUNDAMENTACAO E ANALISE

No Brasil a satide ¢ assegurada pela Constitui¢do Federal, sendo o acesso universal e
igualitario as agdes e servigos de saude, na promog@o, protegdo e recuperagdo do individuo
(BRASIL,1998). Com o objetivo de reorganizar a estrutura no pais de acesso a saude, vérias
politicas de satide foram institucionalizadas.

Em 2002 foi publicada a Portaria de N° 2048 do Ministério da Saide, qu

regulamentou o servigo de urgéncia e emergéncia, com o intuito de reestruturar o processo de
trabalho dos servigos, de modo a atender diferentes graus de especificidade e resolutividade )@
na assisténcia (BRASIL, 2002).

Assegurando o direito constitucional a saude, em 2004 foi langada a Politica Nacional A(

de Humanizag¢do (PNH), que vem de encontro com a reestrutura¢do do setor de Emergéncia

o

&

dos hospitais, e propde o acolhimento com a classifica¢do de risco, visando um atendimengli

&,
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mais humanizado, pautado na condigdo clinica do individuo e ndo mais por ordem de

chegada.

Assim, foi institucionalizado em diferentes unidades de saide o protocolo de
classificagdo de risco, como uma ferramenta de inclusdo, ou seja, que ndo objetiva
reencaminhar pessoas sem atendimento, mas sim, organizar e garantir o atendimento a todos
que procuram O Servigo.

Dessa maneira, os protocolos de classificagdo sdo instrumentos que sistematizam a
avaliagdo, e tem por finalidade a defini¢do da ordem do atendimento em fungdo do potencial
de gravidade ou de agravamento da queixa apresentada.

O Ministério da Satde, em 2013 instituiu a Politica Nacional de Atengdo as Urgeéncias
pautada na necessidade de estruturar uma rede de servigos regionalizada e hierarquizada de
cuidados integrais as urgéncias de qualquer complexidade ou gravidade. Desta forma, o
acolhimento com avaliacdo inicial e classificagdo de risco implica na determinagédo e
agilidade no atendimento a partir da anilise, sob a 6tica de protocolo pré-estabelecido, do
grau de necessidades do usudrio, visando atencdo centrada no nivel de complexidade. Assim
um novo sistema fora instituido nas unidades de atendimento hospitalares, sendo criadas
categorias de gravidade e atribuidas a cada uma delas uma cor, com o tempo limite de
atendimento pelo profissional médico do servigo (BRASIL, 2013).

O sistema de Referencia e Contra referéncia é definido como um mecanismo
administrativo, onde estdo organizados de forma que todos os servigos, estes oferecidos pelo
SUS estejam organizados e de facil acesso pelas pessoas que o procurarem. O inicio da-se
pelas unidades basicas de satide, sendo estas, porta de entrada da rede, que quando necessario
¢ referenciado para uma unidade de maior complexidade ou necessidade especializada, que
ap6s o tratamento deve ser contra referenciado a sua unidade de origem para que a
continuidade do atendimento seja realizada (BRASIL, 2011).

\ A enfermagem se insere neste contexto, sendo o profissional enfermeiro indicado e

capacitado para realizar a classificagao de risco dos pacientes que procurem 0s SErvigos de

saude.

/

SO
.

?\\\ Cofen n° 423/2012, que normatiza a participagdo dos enfermeiros na atividade de classificagéo

No Sistema Cofen/Conselhos Regionais o tema esta regulamentado pela Resolugdo

X
de risco, onde:

\ ‘JJ/
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“Art. 1° No ambito da equipe de Enfermagem, a classificagio de risco e

priorizagdo da assisténcia em Servigos de Urgéncia é privativa do Enfermeiro,
observadas as disposigdes legais da profissao.

Pardagrafo uinico. Para executar a classificagdo de risco e priorizagdo da assisténcia, o
Enfermeiro devera estar dotado dos conhecimentos, competéncias e habilidades que
garantam rigor técnico-cientifico ao procedimento.

Art. 2° O procedimento a que se refere esta Resolugdo deve ser executado no
contexto do Processo de Enfermagem, atendendo-se as determinag¢des da
Resolugao Cofen n® 358/2009 e aos principios da Politica Nacional de Humanizagdo
do Sistema Unico de Saiide.”

O planejamento, a organizagdo, a dire¢do e o controle dos servigos de assisténcia de
enfermagem sdo da competéncia legal do enfermeiro, nos termos da Lei n® 7.498/86, art.11,
inciso I e Decreto n® 94.406/97, art. 8°, inciso 1.

“Art. 11° O Enfermeiro exerce todas as atividades de enfermagem, cabendo-lhe: I -
privativamente:
b) organizagdo e dire¢do dos servigos de enfermagem e de suas atividades técnicas e
auxiliares nas empresas prestadoras desses servigos;
¢) planejamento, organizagdo, coordenagdo, execugdo e avaliagdo dos servigos da
assisténcia de enfermagem;
i) consulta de Enfermagem;
J) prescrigdo da assisténcia de enfermagem;
l) cuidados diretos de enfermagem a pacientes graves com risco de vida;
m) cuidados de enfermagem de maior complexidade técnica e que
exijam conhecimentos de base cientifica e capacidade de tomar decisées
imediatas;”
Portanto, o profissional enfermeiro tem amparo legal para realizar o procedimento de

Classificagdo de Risco.
Assim a Resolugdo Cofen N° 311, de 09 de Fevereiro de 2007, que dispdes sobre o

Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem.

“CAPITULO I- Das relagées profissionais diretos:
RESPONSABILIDADES E DEVERES,

Art. 5° Exercer a profissdo com justica, compromisso, eqiiidade, resolutividg

dignidade, competéncia, responsabilidade, honestidade e lealdade.

i

SECAO I. Das relagées com a pessoa, Familia e coletividade
DOS DIREITOS

-
&,

B
"
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Art. 10° Recusar-se a executar atividades que ndo sejam de sua competéncia

técnica, cientifica e legal, ou que ndo oferecam seguranga ao profissional, a pessoa,
a familia e coletividade.

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 cargos ou atribui¢ées, quando capaz de desempenho seguro de si e
para outrem.

DAS PROIBICOES:
Art. 33° Prestar servigos que por sua natureza competem a outro profissional,

exceto em caso de emergéncia”.

Ainda, no Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, a enfermagem exerce
suas atividades com competéncia para a promoc¢do da saide do ser humano na sua
integralidade, de acordo com os principios da ética e bioética, bem como integrante da equipe
de saude participa das agdes que visem satisfazer as necessidades de satde da populagdo e a
defesa dos principios das politicas piblicas de satide, que garantam a universalidade de acesso
aos servicos de saude, integralidade da assisténcia, resolutividade, bem como a
descentralizagdo politico- administrativa dos servigos de satde.

Considerando Regulamento Técnico dos Sistemas Estaduais Urgéncia e Emergéncia,
aprovado pela Portaria GM do Ministério da Satde n° 2048/2002, quando propde a
implantagdo das unidades do acolhimento e da triagem classificatéria de risco, descreve que a
referida triagem deve ser realizada por profissional de nivel superior, treinado e capacitado

especificamente para este fim, e que ap0s esta triagem classificatéria ¢ VEDADA a dispensa

de pacientes antes que estes recebam atendimento médico (Grifo Nosso) (BRASIL, 2002).

Assim, uma vez realizada o atendimento por este profissional, o paciente deve ter sua
referencia garantida, por meio de centrais de regulagdo e ou fluxos previamente pactuados,
assegurando a continuidade do atendimento.

Aliado a esse entendimento, o Conselho Federal de Medicina (CFM) por meio da
resolugdo da Resolugdo N° 2.077 de 2014, estabeleceu que todo paciente com agravo a satde
devera ser atendido por um médico, ndo podendo ser dispensado ou encaminhado a outra
unidade de saude por outro profissional de saude sendo o médico (CFM,2014).

Portanto, os fluxos e responsabilidades de enfermagem e médica deverdo estar
devidamente estabelecidos em instrumento formal assinado pelo gestor, e em unidade que por

um eventual motivo ndo possa contar com a presenga do profissional médico, o enfermeiro
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podera realizar o acolhimento, no sentido real da palavra, porém ndo podera classifica-lo,

excetuando-se em situagdes de emergéncia, assim como define o Parecer de N° 02 de 28 de
margo de 2014, do Coren-MG, reforgando a atividade do enfermeiro no acolhimento com
classificagdo de risco na auséncia do profissional médico (COREN/MG, 2014).

Considerando o parecer Coren-MG, da Camara Técnica de Urgéncia e Emergeéncia,
descreve o sobre o dimensionamento da Equipe de enfermagem e Impossibilidade da dispensa
de pacientes na classificagdo de Risco dos Servigos de urgéncia e emergéncia com o Parecer
de N° 01, de 09 de margo de 2016, entende que o profissional enfermeiro ndo esta autorizado
a liberar os pacientes antes de uma avaliag¢io do profissional médico (COREN/MG, 2014).

Considerando o PARECER DA PROCURADORIA GERAL do Coren-RJ de 11 de
Janeiro de 2016, sobre a possibilidade legal do profissional de enfermagem dispensar
pacientes apds a classificagdo de risco, aqueles que ndo requeiram cuidados de urgéncia e
emergéncia, assim entendendo como aqueles classificados pela cor verde ou azul. A
conclusdo € de o profissional enfermeiro esta legalmente habilitado para desempenhar os
procedimentos referentes a classificagio de risco, todavia, é vedado a este mesmo profissional
a dispensa dos pacientes ou o seu encaminhamento para outras unidades de saude
(COREN/RJ, 2016).

Considerando a Resolugdo COFEN n° 358, de 15 de outubro de 2009, que dispde so-
bre a Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem e a implementacdo do Processo de Enfer-
magem em ambientes, publicos ou privados, em que ocorre o cuidado do profissional de En-
fermagem, e que o processo de Enfermagem ¢é um instrumento metodologico que orienta o
cuidado profissional de Enfermagem e a documentagdo da préatica profissional; segue a

seguinte conclusio.

I- CONCLUSAO

Apds todo o exposto percebe-se que nas diretrizes nacionais de atendimento em saude,
bem como as legislagdes especificas da Enfermagem, o profissional enfermeiro tem amparo
legal para realizar o procedimento de Classificagdo de Risco de acordo com os sinais e
sintomas que o paciente apresenta, priorizando o atendimento. Além dos protocolos p

definidos de classificagdo de risco, ainda existe o processo de enfermagem, que aux111a
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Apesar de o profissional Enfermeiro ser habilitado para a realiza¢do de classificagdo

de risco, somos de parecer DESFAVORAVEL ao profissional Enfermeiro em realizar a
contra referéncia dos pacientes apds a realizagdo de classificagdo de risco, sem antes OCorITer a
avaliagdo do paciente por um profissional médico, sendo esta definida como atribuigdes
exclusivas deste.

Este é o nosso parecer.

Campo Grande, 28 de Julho de 2016.
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Cédmara Técnica de Assisténcia do COREN-MS
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