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PAD Coren-PE/DIPRE n° 1707/2014

PARECER TECNICO n° 008 /2014

Profissionais de enfermagem que ndo efetuam a
aplicacdo de forma descentralizada da medicacéo
especifica (Penicilina Benzatina) nas Unidades de Saude
da Familia, a despeito das evidéncias cientificas quanto a
seguranca desta, em relacdo a seus efeitos adversos.

A administracdo parenteral da Penicilina podera ser
realizada pelos profissionais de enfermagem em
Unidades Basicas de Saude (UBS) e demais servi¢os que
possam contar com atendimento de urgéncia em situacao
de reacdo anafilatica, conforme determinado em Portaria
MS 3161/2011. Em sintese, afirmamos que a UBS
deverd ser provida de recursos humanos, como por
exemplo, médico, enfermeiro, técnico ou auxiliares de
enfermagem, como também, cilindro de oxigénio
completo, maleta de emergéncia com 0s respectivos
materiais e medicamentos necessarios no caso da

ocorréncia de choque anafilatico.

Do Relatério:

Trata-se de encaminhamento de documentos em epigrafe, pela Secretaria da Presidéncia do
Coren-PE, versando sobre solicitacdo da Presidéncia desta Autarquia, de analise e emisséo de
Parecer Técnico por esta assessoria, sobre consulta formulada pela Dra. Claudia Miranda-
Secretaria Executiva da Atencdo a Saude (SESAU) da Prefeitura de Recife. Destaca a
consulente, sobre a necessidade de fortalecer e integrar as diretrizes e os fluxos para o
diagnostico, tratamento e monitoramento da Sifilis no municipio do Recife, bem como de
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corresponsabilizar os profissionais que, mesmo de posse do diagnostico da doenca, nao
efetuam a aplicacdo de forma descentralizada da medicacdo especifica (Penicilina Benzatina)
nas Unidades de Saude da Familia, a despeito das evidéncias cientificas quanto a seguranca
desta, em relacdo a seus efeitos adversos. Diante desta situacdo, a consulente solicita Parecer
Técnico desta Autarquia visando fortalecer as orientacfes ja instituidas pelo Ministério da

Saude e pela Secretaria supracitada.

E o relatdrio. Passa-se a opinar.

Da Fundamentacao e Analise:

As penicilinas sdo um grupo de antibioticos de baixissimo custo, foram descobertos em 1928,
por Fleming, até hoje permanecem como uma excelente classe de antimicrobianos. Com
eficAcia comprovada e de importancia no tratamento de doencas infecciosas e suas
complicacdes. Sdo antibidticos de primeira escolha nas infecgdes por Streptococcus pyogenes
e pneumococos sensiveis a esses antibidticos, na sifilis (neurossifilis congénita, na gestacao,
associada ao HIV), na profilaxia primaria e secundaria da febre reumética e da
glomerulonefrite pds-estreptocécica (SAO PAULO, 2003, p.5)

Sao divididas em:

« Penicilinas naturais ou benzilpenicilinas;

e Aminopenicilinas;

o Penicilinas resistentes as penicilinases;

« Penicilinas de amplo espectro, as quais foram
desenvolvidas na tentativa de evitar a aquisicao de
resisténcia das bactérias.

As principais indicacdes clinicas das penicilinas sdo para enfermidades como Pneumonias,
Otites, e sinusites, Faringites e epiglotites, Infeccbes cutaneas, Meningites bacteriana,

Infec¢bes do aparelho reprodutor, Endocardites bacterianas como também para profilaxia.

Sobre seus efeitos colaterais, vejamos o que descrito em cartilha “BASES TEORICAS E USO
CLINICO DE ANTIMICROBIANO”, emitida pela ANVISA, a saber:
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Reacdes de hipersensibilidade;
Manifestacdes cutaneas;
Toxicidade renal;

Toxicidade hematoldgica;
Neurotoxidade.

Em relacdo as reacGes de hipersensibilidade, as penicilinas geralmente apresentam pouca
toxicidade, mas suas reacGes de hipersensibilidade sdo frequentes, ocorrendo em até 8% dos

pacientes. Podem variar desde uma simples reacdo urticariforme até chogue anafilatico.

Essas reacdes sdo mais comuns com as benzilpenicilinas, entretanto, podem ocorrer com

qualquer penicilina (grifo nosso).

As Manifestagfes cutaneas sdo bastante variaveis, desde eritema difuso, “rash” cutneo,
placas urticariformes, até raramente a sindrome de Stevens-Johnson. Estas reacdes geralmente
sdo tardias e ocorrem em 1 a 10% dos pacientes. Podem ser acompanhadas por eosinofilia e
febre. As aminopenicilinas sdo as mais associadas com estas reacdes dermatoldgicas.

Sobre a toxicidade renal: a nefrite intersticial alérgica pode ocorrer, sendo mais frequente com
a oxacilina. Acompanha-se de febre, “rash”, eosinofilia e hematuria;

As toxicidades hematoldgicas sdo incomuns, mas anemia hemolitica e trombocitopenia devem
ser lembradas. A leucopenia € dose e tempo-dependente. Desordens hemorragicas podem
surgir por efeito similar as aspirinas, por alteracdo da agregacdo plaquetaria.

A Neurotoxicidade apresenta-se com convulsdes e abalos musculares podem ocorrer com
altas doses de penicilinas quando na presenca de insuficiéncia renal.

Diante do exposto acima, sabemos que ha uma imensa preocupacdo por parte dos
profissionais de salde e a populacdo em relagdo ao uso de Penicilinas em funcdo de possiveis
reacOes adversas graves como por exemplo o choque anafilatico e morte.

Félix e Kuschnir (2011) alegam que as reagdes a penicilina ocorrem mais frequentemente em
mulheres entre 20 e 49 anos de idade e naqueles pacientes com reagdo prévia ao antibidtico

quando submetidos a novos tratamentos. A via de administracdo e a frequéncia de uso da
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droga também sdo varidveis importantes, sendo encontrada uma frequéncia maior de reacGes
anafilaticas na administracdo parenteral e entre 0s pacientes com exposi¢fes intermitentes e

repetidas a penicilina.

As reacOes imediatas geralmente ocorrem em até 1h apds a administracdo da droga e se
traduzem clinicamente por urticaria com ou sem angioedema, e anafilaxia. A urticaria
caracteriza-se por papulas pruriginosas transitdrias disseminadas pelo corpo. A anafilaxia é
definida como sendo uma reacéo alérgica grave, de inicio rapido e que pode levar ao 6bito. O
paciente pode apresentar sintomas como prurido nas palmas e plantas que se torna
generalizado, eritema, urticéria, dispneia, hipotensdo, taquicardia e perda da consciéncia
(FELIX; KUSCHNIR, 2011, p. 46 € 47).

Considerando a grande relevancia do uso da penicilina na profilaxia e tratamento de doencas
de grande impacto em salde publica, o Ministério da Saude publicou em 2006, a Portaria MS
156/2006 que, na época, estabelecia regras sobre o uso da penicilina na atencdo basica a saude
e nas demais unidades do SUS. Inclusive aprovava em forma de Anexo, norma referente aos
esquemas terapéuticos para situagdes em que o uso da penicilina se impunha, o0s
procedimentos a serem tomados, materiais necessarios e os sinais e sintomas de anafilaxia.

Porém, a qual foi revogada pela Portaria MS pela portaria 3161/2011.

Neste aspecto, discorreremos sobre a Portaria n°. 3161/2011 em vigéncia, que dispbe sobre a
administracdo da penicilina nas unidades de Atengdo Basica a Salde, no &mbito do Sistema

Unico de Satde. Vejamos o que estabelece os artigos a seguir da portaria supracitada:

()
Art. 1°. Fica determinado que a penicilina seja administrada em
todas as unidades de Atencdo Basica a Saude, no ambito do
Sistema Unico de Sadde (SUS), nas situacBes em que seu uso é

indicado;

Art 2°. As indicagbes para administragdo da penicilina na

Atencdo Basica a Saude devem estar em conformidade com a

avaliacdo clinica, os protocolos vigentes e o Formulario

Terapéutico Nacional e a Relagdo Nacional de Medicamentos
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Essenciais (RENAME);

Art. 3°. A administracdo da penicilina deve ser realizada pela
equipe de enfermagem (auxiliar, técnico ou enfermeiro), médico

e farmacéutico;

Art 4°. Em caso de reacdes anafilaticas, deve-se proceder de

acordo com os protocolos que abordam a atencdo as urgéncias

no ambito da Atencdo Basica a Saulde.

() (BRASIL, 2011)

Pois bem, considerando 0 exposto acima, vejamos 0 que estabelece o artigo 4° da Portaria
GM/MS N° 1.600, de 7 de julho de 2011 que reformula a politica nacional de atencéo as
urgéncias e institui a rede de atencdo as urgéncias no Sistema Unico de Sadde (SUS) -
CAPITULO |- DAS DIRETRIZES DA REDE DE ATENQAO AS URGEN-

CIAS. Vejamos o que estabelece o Art. 4°:
Art. 4°- A Rede de Atencdo as Urgéncias € constituida pelos seguintes componentes:

| - Promocao, Prevencéo e Vigilancia a Saude;

11 - Atencdo Basica em Saude (grifo nosso);

Il - Servigo de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU 192) e
suas Centrais de Regulacdo Médica das Urgéncias;

IV - Sala de Estabilizacao;
V - Forca Nacional de Saude do SUS;

VI - Unidades de Pronto Atendimento (UPA 24h) e o conjunto
de servicos de urgéncia 24 horas;

VII - Hospitalar; e

VIII - Aten¢éo Domiciliar
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Ainda de acordo com a Portaria supracitada, em seu CAPITULO Il - DOS COMPONENTES
DA REDE DE ATENGAO AS URGENCIAS E SEUS OBJETIVOS, o Art. 6° estabelece que

0 Componente Atencdo Basica em Saude tem por objetivo a ampliacdo do acesso,

fortalecimento do vinculo e responsabilizacdo e o primeiro cuidado as urgéncias e

emergéncias, em ambiente adequado, até a transferéncia/encaminhamento a outros pontos

de atencdo, quando necessario, com a implantacdo de acolhimento com avaliacdo de riscos e

vulnerabilidades (grifo nosso).

Em 2013, o Ministério da Salde, através da Secretaria de Atencdo a Salde/Departamento de
Atencdo Especializada publicou o Manual Instrutivo da Rede de Atencdo as Urgéncias e
Emergéncias no Sistema Unico de Satde (SUS). Em seu item 3.2, a referida cartilha discorre

sobre a sala de observacdo nas Unidades Bésicas de Saude (UBS), vejamos:

Uma alternativa de cuidados nas unidades basicas de saude

(UBS) para o atendimento qualificado da demanda espontanea

e das situacdes de urgéncia e emergéncia é a sala de

observacdo, enquanto ambiente da UBS destinado ao

atendimento de pacientes em regime ambulatorial, com

necessidade de observacdo em casos de urgéncia/emergéncia,

no periodo de funcionamento da unidade. (Grifos nossos).

De acordo com a Constituicdo Federal - Dos Direitos e Deveres Individuais e Coletivos em

seu artigo 5°, inciso XIllII, a saber:

- E livre o exercicio de qualquer trabalho, oficio ou
profissdo, atendidas as qualificagdes profissionais

que a lei estabelecer.

Considerando a Lei n° 5.905/73 que dispde sobre a criagdo do Conselho Federal e Regionais

de Enfermagem e déa outras providéncias, em seu artigo 2°, a saber:
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Art. 2° O Conselho Federal e os Conselhos
Regionais sdo o6rgdos disciplinadores do exercicio
da profissdo de enfermeiro e das demais profissdes

compreendidas nos servigos de enfermagem.

Os profissionais de enfermagem seguem uma série de regras normativas que determinam as
prerrogativas da profissdo. E uma profissio comprometida com a satde e a qualidade de vida
da pessoa, familia e coletividade, exercendo suas atividades com competéncia para a
promocdo do ser humano na sua integralidade, conforme lei do exercicio profissional, como
também de acordo com os principios da ética conforme a Resolucéo 311 de 2007 do Conselho
Federal de Enfermagem (COFEN,2007).

Considerando a Resolucdo Cofen 311/2007, que aprova a Reformulacdo do Codigo de Etica
dos Profissionais de Enfermagem, em seus principios fundamentais, art. 10, 12

respectivamente, a saber:

A Enfermagem ¢é uma profissdo comprometida com a salude e
qualidade de vida da pessoa, familia e coletividade. O
Profissional de Enfermagem atua na promocdo, prevencao,
recuperacdo e reabilitacdo da salde, com autonomia e em

consondncia com os preceitos éticos e legais’.

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

oferecam seguranca 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.

Importante destacar ainda o Art.61 do codigo supracitado que trata das relaces com as
organizagOes empregadoras — Dos Direitos, a saber:
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Suspender suas atividades, individual ou coletivamente, quando
a instituicdo publica ou privada para a qual trabalhe néo
oferecer condi¢des dignas para o exercicio profissional que
desrespeite a legislagdo do setor saude, ressalvadas as
situagdes de urgéncia e emergéncia, devendo comunicar
imediatamente por escrito sua decisdo ao Conselho Regional de

Enfermagem.

Da Conclusdo

Destaca-se que a anafilaxia apds a administracdo de penicilina € um evento raro. Entretanto,
constitui uma emergéncia médica, pois é uma reacdo alérgica grave e que pode levar a morte.
O mais importante diante de um quadro de anafilaxia é o oferecimento de um tratamento
adequado e rapido. Partindo desse pressuposto, conclui-se que a administracao parenteral da
Penicilina podera ser realizada pelos profissionais de enfermagem em Unidades Basicas de
Saude (UBS) e demais servigos que possam contar com atendimento de urgéncia em situacao
de reacdo anafilatica, conforme determinado em Portaria MS 3161/2011. Em sintese,
afirmamos que a UBS devera ser provida de recursos humanos, como por exemplo, médico,
enfermeiro, técnico ou auxiliares de enfermagem, como também, cilindro de oxigénio
completo, maleta de emergéncia com os respectivos materiais e medicamentos necessarios no
caso da ocorréncia de choque anafilatico.

Destaca-se que as reacOes alérgicas imediatas se apresentam em até uma (01) hora da
administracdo, devendo este ser o tempo minimo de observacdo do paciente.

N&o estd recomendada a administracdo do medicamento por via parenteral em ambientes que
ndo contam com 0s recursos previstos na legislacdo especifica exposta neste parecer.

E o parecer. Salvo Melhor Juizo.

Recife, 30 de dezembro de 2014.

Ubanita Bezerra dos Santos
Coren-PE n° 285359
Assessora Técnica
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