PARECER TECNICO N.
1.Legalidade do técnico de enfermagem
fazer barba do paciente.

2 Tricotomia Facial

I- Dos Fatos:

Solicitagio de emissdo de parecer técnico acerca de legalidade do técnico de
enfermagem em fazer a barba do paciente.

1I- Analise Fundamentada:

Em portugués, a palavra tricotomia ¢ formada dos radicais oriundos da lingua grega
trico + tome + sufixo -ia. Bm grego ha duas palavras muito semelhantes: o advérbio
trikha, “em trés partes”, e o substantivo thriks, trikhos, “cabelo, pélos”. Ambas dio
origem ao radical trico, em portugués. Tomo, por sua vez, deriva de tomé, do verbo
témno, cortar. Deduz-se, portanto, que tricotomia pode significar tanto “separat, dividir
em trés partes” como “cortar o cabelo ou os pélos”.

Para obter o éxito da manutencio da satde e bem-estar dos individuos, a agsisténcia de
enfermagem deve estar solidificada em a¢bes sisteméticas com a pratica da
Sistematizagio da Assisténcia de Enfermagem (SAE) por meio do processo de
enfermagem, visando o atendimento integral, humanizado e individualizado das
necessidades do ser cuidado’.

A teoria das Necessidades Humanas Bésicas visa colaborar na determinaciio de
prioridades de cuidado, auxiliando no planejamento de cuidados individualizados.
Assim, o enfermeiro utiliza prioridades para organizar o Processo de Enfermagem de
acordo com as reais necessidades do suj eito”,

O levantamento das necessidades humanas bésicas individuais e os cuidados de
enfermagem a serem dispensados ao enfermo sio o ponto de partida de um dos sistemas
adotados pela equipe de enfermagem para classificagdo dos pacientes3.

O sistema de classificagdio de pacientes-SCP é um instrumento no qual séo avaliados 13
(treze) indicadores criticos de ordem bioldgica e psicossocial, a saber: estado mental €
nivel de consciéncia, oxigenagfo, sinais vitais, nutricdo e hidratagdo, motilidade,
locomocdo, cuidado corporal, eliminagbes, terapéutica, educagdo a  sande,
comportamento, comunicagdo ¢ integridade cutdneo mucosa’.
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Cada um dos indicadores possui gradagiio (escore) de 01 (um) a 05 {cinco), objetivando
apontar a intensidade crescente de complexidade de cuidado. O valor obtido
individualmente em cada um dos indicadores é entiio somado e o total ¢ comparado com
pontuacdes existentes, conduzindo a uma classe ou categoria de cuidados a que este
paciente pertence, a saber':

*Cuidados Minimos: 13 a 26 pontos — cuidados a clientes estaveis sob o ponto de vista
de enfermagem, mas fisicamente autossuficientes quanto & satisfacdo de suas
necessidades humanas basicas.

*Cuidados Intermediarios: 27 a 39 pontos. Cuidados a clientes estaveis sob o ponto de
vista clinico e de enfermagem, com parcial dependéncia das a¢es de enfermagem para
o atendimento de suas necessidades humanas basicas.

*Cuidados Semi-Intensivos: 40 a 52 pontos — Cuidados a clientes crénicos, estaveis sob
o ponto de vista clinico, porém, com total dependéncia das agdes de enfermagem quanto
ao atendimento das necessidades humanas bésicas ou cuidados a pacientes recuperavels
(nfo cronicos).

*Cuidados Intensivos: 53 a 65 pontos — Cuidados a clientes graves, com risco iminente
de vida, sujeitos & instabilidade de sinais vitais, que requeiram assisténcia de
enfermagem permanente ¢ especializada.

Ainda tomando coma base este SCP pode se estabelecer uma relagdo entre o nivel de
dependéncia de enfermagem e os escores de cuidado dos indicadores avaliados, onde se
classifica como: independéncia- no predominio do escore 01 (um) na avaliagdo dos
indicadores, refletindo a capacidade de auto-cuidado; dependéncia parcial- na presenca
dos escores 02 (dois), 03 (trés) e 04 (quatro) na avaliagiio dos indicadores, refletindo
que os cuidados de enfermagem podem situar-se em termos de ajuda, orientacdo,
supervisio e encaminhamento; e dependéncia total - no predominio do escore 05 (cinco)
na avaliacio dos indicadores refletindo que a enfermagem tem ue fazer pelo cliente
tudo aquilo que este ndo tem condigdes de fazer por si.

No tocante aos cuidados de enfermagem objeto da motivagdo para elaboragdo do
presente parecer, a saber, tricotomia facial (fazer a barba) do paciente sob os cuidados
da enfermagem, salienta-se o que apresenta Lynda Carpemtto quanto alguns
diagnosticos de enfermagem e suas respectivas acdes’:

Distérbio do Auto _conceito: estado em que o individuo apresenta ou corre o risco de
apresentar uma mudanca negativa na maneira de sentir, pensar ou ver a si mesmo. Pode
incluir na mudanca na imagem corporal, na auto idealizacdo, na auto-gstima, no

desempenho de papel ou na identidade pessoal.

Carateristicas definidoras; recusa em olhar/tocar uma parte do corpo; recusa em
participar do proprio cuidado ou em responsabilizar-se pelo auto cuidado
{autonegligéneia).
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Fatores relacionados: fisiopatologico- relacionado 4 mudanca da aparéncia no estilo de
vida, no desempenho de papel e 4 reagdo dos outros relacionados 4 perda de parte do
corpo, perda de fungio do corpo, trauma grave, doenca crnica ou dor. Situacionais —
relacionados 4 sentimentos de abandono ou fracasso secundarnios a divorcio, separacdo
ou morte de pessoa significativa, perda de emprego ou da capacidade de trabalhar.

Déficit do Auto-Cuidado: estado em que o individuo apresenta habilidade prejudicada
para desempenhar ou concluir as atividades de banho/higiene por si mesmao.

Caracteristicas Definidoras: incapaz de perceber a necessidade de medidas de higiene.

Intervencdes: obscrvar a capacidade da pessoa para realizar os cuidades com a higiene
oral, pentear o cabelo e barbear-se; proporcionar auxilio para as atividades de auto
cuidado; promover participagho ideal; durante as atividades de auto cuidado
proporcionar escolhas e solicitar preferéncias.

HiI- Do embasamento legal:

Ao profissional de enfermagem cabe respeitar ¢ fazer cumprir o que dispde a Let do
Exercicio profissional. Assim, para os cunidados de enfermagem a serem dispensados ao
individuo, deve-se considerar o que dispde a referida legislagio em seus artigos:

"Ari. 3° O planejamento e a programacdo das instituicoes
e servigos de saiide incluem planejamente e programagio de
enfermagem.

Art. 4° A programagde de enfermagem inclui a prescrigdo
da assisténcia de enfermagem.

Art. 13. O Auxiliar de Enfermagem exerce atividades de nivel
médio, de natureza repetitiva, envolvendo servicos auxiliares de
enfermagem sob supervisdo, bem como a participacdo em nivel
de execucdo simples, em processos de tratamento, cabendo-lhe
especialmente:

a ...
b...

¢) prestar cuidados de higiene ¢ conforte ao paciente; (grifo
nossa)"

E, ainda, tal texto é reforcado pelo Decreto n. 94.406/87, o qual regulamenta a Lei do
Exercicio Profissional, sendo assim:
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"Art. 2° — As instituicfes e servigos de saiide incluirdo a
atividade de Enfermagem no seu planejamento e progranacdo.

Art. 3° - A prescricio da assisténcia de Enfermagem é parte
integrante do programa de Enfermagem.

Art. 11 — O Auxiliar de Enfermagem executa as atividades
auxiliares, de nivel médio atribuidas a equipe de Enfermagem,
cabendo-the:

IV — prestar cuidadps de higiene ¢ conforto ao paciente ... (grifo
nossg)"

IV- Do Parecer

Diante do questionamento acerca da legalidade do profissional de enfermagem
realizar a fricotomia facial (barbear) do paciente sob seus cuidados nfo resta
obscuridade quanto a previsio legal para tal pratica. Ratifica-se, contudo, que a mesma
legislagio que tras como atribuicdo do profissional de enfermagem realizar cuidados de
higiene e conforto, exige, também, a aplicagdo do planejamento da assisténcia de
enfermagem.

Sabe-se que para a aplicagio do processo de enfermagem ¢é imprescindivel uma
base tedrica para implantagio dos diagndsticos e intervengdes de enfermagem, os quais
devem considerar o Sistema de Classificagdo de Paciente, através do qual serd possivel
identificar o grau de dependéncia dos cuidados da equipe de enfermagem. Sendo assim,
uma vez apresentando diagnostico de enfermagem com total ou parcial dependéncia dos
cuidados de enfermagem, poderd o plano de cuidados de enfermagem conter auxilio
e/ou oferecimento de cuidados de higiene e conforto, ndo desrespeitando assim o que
dita a norma legal.

Este & o parecer, s.m.j.

Recife, 10 de marcgo de 2016.

EIlfcrnm.%ir}t}i Fiscal
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