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PAD Coren/DIPRE N° 029/2012
PARECER N° 016/2012

Atribuigdes do enfermeiro no Programa
HiperDia do Ministério da Saude.
Legalidade da solicitagdo de exames e
prescrigdo de medicamentos como
também liberagdo de medicamentos
para os pacientes cadastrados no
programa HiperDia. Transcrigdo de

receita médica.

1- Do Fato:

Solicitacdo de Parecer Técnico acerca das atribuigdes do enfermeiro no programa
Hiperdia do Ministério da Satde. Legalidade da solicitagdo de exames e prescrigdo de
medicamentos, como também liberagdo de medicamentos para os pacientes cadastrados no

programa HiperDia. Transcrigdo de receita médica.

2- Fundamentac¢io Legal:

Segundo Almeida e Guedes (2008), o HiperDia foi criado em 2002 pela Portaria n® 371/GM
em 04 de margo de 2002, por um Plano de Reorganizagdo da Atengéo a Hipertensdo Arterial e

Diabetes Mellitus. O programa objetiva atacar a fundo o problema, estabelecendo metas €
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diretrizes para ampliar agdes de prevengdo, diagnostico, tratamento e controle dessas
patologias, através da reorganizagdo do trabalho de atengdo a saude, das unidades da rede
basica dos Servigos de Satde/Sistema Unico de Saude (SUS).

O Ministério da Satude oferece aos cadastrados no programa HiperDia a distribui¢do de
medicamentos através do Sistema Unico de Satide (SUS). A administragdo ¢ feita pelo
Ministério da Saude através das unidades ambulatoriais do Sistema Unico de Satide, gerando
informagdes para os gerentes locais, gestores das secretarias municipais, estaduais e
Ministério da Satude. Através das informagdes passadas o Ministério da Saide elabora
estratégias de promogdo de saude a essa populag@o inscrita no programa, evitando as doengas
cardiovasculares, e oferece um acompanhamento que ¢ realizado pelas UBS (Unidades
Basicas de Saude) através das Estratégias de Satde da Familia (ESF).

De acordo com o Protocolo de HiperDia, inserido no Caderno da Atenc¢do Basica —N° 07, as

atribuicdes do Enfermeiro sdo respectivamente:

1) Capacitar os auxiliares de enfermagem e os agentes comunitdrios, e supervisionar de

forma permanente suas atividades;

2) Realizar consulta de enfermagem, abordando fatores de risco, tratamento ndo
medicamentoso, adesdo e possiveis intercorréncias ao tratamento, encaminhando o individuo

ao médico quando necessario;

3) Desenvolver atividades educativas de promogdo de saide com todas as pessoas da
comunidade. Desenvolver atividades educativas individuais ou em grupo com os pacientes

hipertensos e diabéticos;

4) Estabelecer junto com a equipe estratégias que possam favorecer a adesdo (grupos de

hipertensos e diabéticos);

5) Solicitar durante a consulta de enfermagem os exames minimos estabelecidos nos

consensos e definidos como possiveis e necessarios pelo médico da equipe;
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6) Repetir a medicagdo de individuos controlados e sem intercorréncias;

7) Encaminhar para consultas mensais, com o médico da equipe, os individuos ndo aderentes,
de dificil controle e portadores de lesdes em Orgdo salvo (cérebro, coragdo, rins, vasos etc) ou

com comorbidades;

8) Encaminhar para consultas trimestrais, com o médico da equipe, os individuos que mesmo
apresentando controle dos niveis tensionais, sejam portadores de lesdes em 6rgéos — alvo ou

comorbidades;

9) Encaminhar para consultas semestrais, com o médico da equipe, os individuos controlados

e sem sinais de lesdes em 6rgdos alvo e sem comorbidades;

10) Acrescentar na consulta de Enfermagem o exame dos membros inferiores para
identificagdo do pé em risco. Realizar também cuidados especificos nos pés acometidos e nos

pés em risco;

11) Realizar glicemia capilar dos pacientes diabéticos a cada consulta e nos hipertensos ndo

diabéticos uma vez ao ano.

Em conformidade com a Lei 7.498/86, em seu artigo 11, a saber:

- O Enfermeiro exerce todas as atividades de
Enfermagem, cabendo-lhe:

II como integrante da equipe de satide:

()

c) prescricdo de medicamentos estabelecidos
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em__programas de saude publica e em rotina
aprovada pela institui¢do de saude (grifo nosso).

Em consonancia com o Decreto Lei 94.406/87 que regulamenta a Lei n° 7.498/86, que dispde
sobre o exercicio da Enfermagem, e dé4 outras providéncias. Em seu artigo 8° o que incumbe

as atividades privativas do Enfermeiro, em seu inciso II, a saber:

()

¢)  Prescricdo de medicamentos __ previamente

estabelecidos em programas de savde publica e em

rotina aprovada pela instituicdo de savde (grifo nosso).

O profissional Enfermeiro poderd, ainda, solicitar exames de rotina, por for¢a da Lei
7.498/1986, regulamentada pelo Decreto 94.906/1987, e da Resolugdo Cofen n° 195/1997,
sendo importante a existéncia de protocolo institucional compartilhado entre a equipe de
saude da Institui¢do, respaldando tal agdo.

A solicitagdo de exames ndo deverd servir ao proposito da realizagdo de diagndstico clinico,
pois esta seria de competéncia do médico. Ela deve se fundamentar na reavaliagdo da
evolugdo da assisténcia executada.

E necessario, também, ter bom senso de ndo assumir a agdo de solicitar exames em
substituicdo ao médico, pois o respeito e as responsabilidades profissionais deve sempre
prevalecer.

A prescrigio de medicamentos pelo profissional enfermeiro sé poderd ser realizada se
garantida em Protocolo Assistencial, de acordo com os Programas de Satide Publica. A
escolha dos medicamentos dependera da area de assisténcia, da realidade epidemiolégica e da
demanda dos usuarios. Portanto, ¢ imprescindivel o planejamento adequado na elaboragdo do
Protocolo Assistencial, incluindo o levantamento e conhecimento das referéncias
bibliograficas dos documentos do Ministério da Saude e, assim como as disposigdes legais do

exercicio profissional.
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Para melhor esclarecimento, o que se tem denominado “transcri¢do” é a manutengdo da
prescrigio médica pelo enfermeiro, que devera ser pactuada previamente com a equipe, por
um periodo pré-definido e, com a garantia de que o paciente seja reavaliado pelo médico.
Deve-se ainda, respaldar o procedimento, mediante receitudrio assinado e carimbado pelo
emitente, no caso o enfermeiro, identificando que se trata de manuteng¢@o dos medicamentos
prescritos pelo médico, para paciente acompanhado pela equipe, controlado, sem
intercorréncias no momento da consulta de Enfermagem. Se o receitudrio contiver a palavra
médico, impressa no local de identificagdo do emitente, risca-la e substituir pela palavra
enfermeiro. Por fim, é necessdrio que o enfermeiro registre a conduta no prontuério do
paciente, insira a data, o carimbo, e principalmente a sua assinatura. O objetivo desses
cuidados € resguardar o profissional nesta conduta, para evitar interpretagdes que possam
comprometé-lo quanto ao exercicio ético da profisséo.

O objetivo da manutengéio da receita médica pelo enfermeiro ndo € suprir a auséncia do
profissional médico, mas sim, dar continuidade a assisténcia dos usuarios controlados e
aderentes ao tratamento, como conduta inerente & assisténcia de enfermagem pela qual deve
responder e assinar.

Torna-se oportuno lembrar que o conhecimento prévio do Cédigo de Etica da Profissdo, que
confere responsabilidades, direitos e proibigdes aos profissionais de Enfermagem, ¢

imprescindivel para o desempenho de suas atribuigdes.
De acordo com a Resolugdo Cofen n® 311/2007 supracitada em seu artigo 13, a saber:

- Avaliar criteriosamente sua competéncia técnica,
cientificos, ética e legal e somente aceitar encargos
ou atribui¢des quando capaz de desempenho seguro

para si e para outrem.

Em relagdo a questdo sobre liberagdo de medicamentos para os pacientes cadastrados no

programa HiperDia. Podemos afirmar que dispensagdo ¢ o ato do profissional farmacéutico de

COREN-PE: Rua Bario de Sdo Borja, 243 — Boa Vista— CEP 50.070-310
Fone: 3412-4100, Fax 3412-4138 — E-mail: coren-pe@coren-pe.com.br — Site: www.coren-pe.com.br

Enfermagem de Pernambuco COl'en



PROC. QoM. o
FLS. e R0

(

Enfermagem de Pernambuco

liberar um ou mais medicamentos a um paciente, geralmente como resposta a apresentagdo de
uma receita elaborada por um profissional autorizado. Nesse ato, o farmacéutico informa e
orienta o paciente sobre o uso adequado do medicamento. Sdo elementos importantes da
orientagdo, dentre outros, a énfase no cumprimento da dosagem, a influéncia dos alimentos, a
interagio com outros medicamentos, o reconhecimento de reagdes adversas potenciais e as

condi¢des de conservagdo dos produtos.

Ademais, a Resolugdo Conselho Federal de Farmacia n® 357/2001 aprova o regulamento
técnico das Boas Praticas de Farmécia em seu Capitulo III - Seg@o I que versa sobre a

Dispensag@o, a saber:

Artigo 20°— A presenga e atuagdo do farmacéutico é

requisito __essencial _para _a __dispensacdo de

medicamentos aos pacientes, cuja__atribuicdo é

indeleodvel, ndo podendo ser exercida por mandato

nem representagdo (grifo nosso).

3- Da Conclusio:

Diante do exposto, conclui-se que as atribuigdes do enfermeiro no Programa HiperDia estéo
distribuidas no Protocolo do referido programa, inserido no Caderno de Atengdo Basica N° 07
do Ministério da Saude, contidas neste parecer.

Ha previsio legal para que o profissional enfermeiro prescreva medicamentos e solicite
exames de rotina e complementares, conforme protocolos ou outras normativas técnicas
estabelecidas pelo Ministério da Satde, gestor municipal, estadual ou do federal. Observadas
as disposi¢des legais da profissdo, disposto no Inciso II do artigo 8° do decreto n® 94.406/1987
que regulamenta a Lei n° 7.498/1986, este ¢ refor¢ado pela Resolugdo Cofen n® 195/1997 em
seu artigo 1°. A prescri¢do de medicamentos pelo profissional Enfermeiro € parte integrante

da consulta de enfermagem, atribuig@o privativa deste profissional.
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Quanto 4 dispensa¢do de medicamentos, tal atividade inexiste na legislagdo de enfermagem.
Importante observar o que estabelece a Resolugdo do Conselho Federal de Farmécia (CFF) n°
357/2001.

Em relagdo a transcri¢do de receita medica, sou de parecer que o profissional enfermeiro néo
devera realiza-la, devendo executar a prescri¢do de medicamentos, com base em protocolos e
critérios previamente estabelecidos em programas de saude publica e em rotina aprovado pela
instituigdo de saude.

Ressalta-se que o enfermeiro devera avaliar criteriosamente sua competéncia técnica,
cientifica, ética e legal e somente aceitar encargos ou atribui¢des, quando capaz de

desempenho seguro para si e para outrem conforme o artigo 13 do Cdédigo de Etica dos

Profissionais de Enfermagem.

E o parecer, salvo melhor juizo.

Recife, 10 de Julho de 2012.

/{%M &&W(QA%

cicleide Maria da Costa
~ Coren-PE N° 542 8 —ENF
Conselheira Relatora
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