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PARECER TECNICO n° 022/2012

Retirada de introdutor percutdneo pelo
Enfermeiro. Né@o ha obstaculos para a retirada de
introdutor  percutdneo ap6s  procedimento
hemodindmico pelo profissional enfermeiro,
desde que o mesmo tenha capacidade técnica em
virtude de o procedimento ser complexo podendo

acarretar sérios riscos ao cliente.

Do Fato:
Solicitagdo de Parecer Técnico pelo Sr. Julio César Teodoro Ramos sobre a retirada de

introdutor percutdneo pelo Enfermeiro.

Da fundamentagio legal:

O introdutor de bainha percutdnea destina-se ao acesso venoso ¢ a introdugdo de cateteres na
circulag@o permitindo procedimentos diagndsticos e terapéuticos.

O manuseio do local da pungdo e a retirada do introdutor arterial apos as intervengdes
corondrias percutdneas tém um aspecto importante, pois estdo relacionados as complica¢des
hemorragicas e vasculares, ocasionando aumento da morbidade e dos custos hospitalares.
(Malaquias, 2005).

MALAQUIAS et al, relatando estudo prospectivo multicéntrico com quatro mil pacientes
submetidos a intervengdes corondrias percutaneas, realizado por Juran N.B., mostra
significante correlagdo entre as intervengdes realizadas pelo enfermeiro e a ocorréncia de
sangramento de moderado a intenso no local do acesso arterial, sem maiores repercussdes e
identifica como fatores mais significantes na diminui¢do de complicagdo no local do acesso
arterial: o tempo decorrido para a remog¢do do introdutor arterial, o tipo de mecanismo usado
para a obten¢do da hemostasia, a alocacgéo profissional e o método utilizado na remog¢édo do
introdutor. Esses autores avaliaram a seguranca da retirada de introdutor arterial em 104
pacientes submetidos a interveng¢éo corondria percutdnea que tiveram os introdutores retirados
por enfermeiro, 2 a 4 horas apds a infusdo venosa de heparina seguida de compressdo manual
por periodo minimo de 15 minutos, e concluiram que o procedimento realizado mostrou-se

seguro e sem maiores complicagdes.
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De acordo com o Decreto Lei n° 94.406/87 que Regulamenta a Lei 7.498/86 que Dispde sobre i
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o Exercicio da Enfermagem e da outras providéncias em seu Art. 8°, a saber:

- O Enfermeiro exerce todas as atividades de

Enfermagem, cabendo-lhe:

I - Privativamente:

¢) Planejamento,

Enfermagem,
(..)
f) Prescrigdo 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 conhecimentos cientificos
adequados e _capacidade

de tomar _decisdes

imediatas (grifos nossos);
II - Como Integrante da equipe de saude:
()
f) Participagdo na elabora¢do de medidas de
prevengdo e controle sistemadtico de danos que

possam ser causados aos pacientes durante a

assisténcia de Enfermagem;

q) Participagdo no desenvolvimento de tecnologia

apropriada a assisténcia de saude;

Em conformidade com o Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, sdo

seus:

responsabilidades e deveres do Enfermeiro, no Capitulo I — Das Relagbes Profissionais em

Art. 1° - Exercer a Enfermagem com liberdade,
autonomia e ser tratado segundo os pressupostos e

principios legais, éticos e dos direitos humanos.
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Art. 2° — Aprimorar seus conhecimentos técnicos;
cientificos e culturais que ddo sustentagdo a sud

prdtica profissional.

Art. 5° - Exercer a profissdo com justiga,
compromisso, eqiiidade, resolutividade, dignidade,
competéncia, responsabilidade, honestidade e
lealdade.

Art. 10- Recusar-se a executar atividades que ndo
sejam de sua competéncia técnica, cientifica, ética e
legal ou que ndo oferecam seguranga ao

profissional, a pessoa, 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

encargos ou __atribuicdes, quando capaz _de

desempenho_seguro para si e para outrem (grifos

nossos).

Art. 14 — Aprimorar os conhecimentos técnicos,
cientificos, éticos e culturais, em beneficio da
pessoa, familia e coletividade e do desenvolvimento
da profissao.

()
Art. 17 - Prestar adequadas informagdes a pessoa,
familia e coletividade a respeito dos direitos, riscos,

beneficios e intercorréncias acerca da Assisténcia
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de Enfermagem.
()

Art. 25 — Registrar no Prontudrio do Paciente as

informacgoes inerentes e indispensaveis ao processo

de cuidar.

(-)
Art. 32 - Executar prescrigoes de qualquer natureza,
que comprometam a seguranga da pessoa.
()
Da Conclusio:
Considerando que os procedimentos de retirada de cateter introdutor ap6s procedimentos de
natureza hemodindmica ndo fazem parte da grade curricular do curso de graduagdo em
enfermagem. E importante salientar a importancia do treinamento especializado para esses
profissionais para a obten¢@o de bons resultados. Foi observado que a legislagdo assegura o
profissional enfermeiro para executar procedimentos complexos em pacientes criticos (graves
e instaveis) clinicamente. Entretanto o exercicio desta pratica em conformidade com a
disciplina legal pressupde que o profissional tenha formagdo técnica e cientifica adequada que
o permita a realizar suas atividades com seguranga, sem expor os pacientes a ele subordinado
livre de danos e riscos. Requisitos que demandam do profissional tdo somente a detengdo do
diploma universitario em enfermagem e seu registro em 6rgdo de classe, mas também
capacitagdo obtida em cursos de pos-graduagdo ou mediante aperfeicoamento continuo das
habilidades profissionais no exercicio permanente de suas atividades.
Diante do exposto, sou de parecer favoravel que ndo ha obstaculos para a retirada de
introdutor percutaneo ap6s procedimento hemodindmico pelo profissional enfermeiro, desde
que o mesmo tenha capacidade técnica em virtude de o procedimento ser complexo podendo
acarretar sérios riscos ao cliente.
E o Parecer. S.m.j.
Recife, 18 de julho de 2012.
il Lopan i 5. Rumatling
Cibele Lopes de Santana Ramalho

Coren-PE n° 52354-ENF
Conselheira Relatora
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