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ABSTRACT

Objectives: to identify the procedures applicable to the nurse about the preparation and administration of serums and
antibiotics linking them with the ethical and professional responsibilities for the professional practice of nurses.
Methodology: exploratory research and descriptive, qualitative approach to literature, held in Medline, Lilacs, SciELO and
BDENF. We conducted a thematic analysis of the categories that emerged: Procedures performed by nurses for the
preparation and administration of intravenous antibiotics and serum, ethics and professional responsibility of nurses, and
the Judiciary in front of the administrative decisions of the disciplinary COFEN/COREN's. Results: the field of ethical
issues is crucial to the nurse is able to reflect and take decisions aimed at the promotion of human dignity and quality of
life. Conclusion: concluded that knowledge of ethics is essential to the profession of nursing, because the subsidies and
provides a theoretical basis to make effective results in order to protect the human being. Descriptors: ethics; nursing;
medication errors; intensive care units; hydration.

RESUMO

Objetivo: identificar os procedimentos cabiveis ao enfermeiro quanto ao preparo e administracao de soros e antibioticos
relacionando-os com as responsabilidades éticas e profissionais referentes ao exercicio profissional do enfermeiro.
Metodologia: pesquisa exploratéria e descritiva, bibliografica com abordagem qualitativa, realizada na BVS
(Medline,Lilacs, Scielo e Bdenf). Realizamos uma analise tematica dos quais emergiram as categorias: Procedimentos
realizados pelo enfermeiro para o preparo e administracdo venosa de soroterapias e antibidtico; Responsabilidade ética e
profissional do enfermeiro; e O Poder Judiciario frente as decisbes administrativas disciplinares do COFEN/COREN 's.
Resultados: o dominio das questdes éticas é crucial para que o enfermeiro seja capaz de refletir e tomar decisées que
visem a promocao da dignidade humana e da qualidade de vida. Conclusao: concluimos que o conhecimento da ética é
essencial para a profissdo da enfermagem, porque subsidia o0 embasamento teorico e propicia um fazer com resultados
efetivos de forma a proteger o ser humano. Descritores: ética; enfermagem; erros de medicacao; unidades de terapia
intensiva; hidratacao.

RESUMEN

Objetivos: identificar los procedimientos cabiveis al enfermero cuanto a lo preparo y administracion de sueros y
antibioticos relacionandolos con las responsabilidades éticas y profesionales referentes al ejercicio profesional del
enfermero. Metodologia: Investigacion exploratoria y descriptiva, bibliografica con abordaje cualitativo, realizada en
Medline, Lilacs, Scielo y Bdenf. Realizamos un analisis tematico de los cuales emergieron las categorias: Procedimientos
realizados por el enfermero para lo preparo y administracion venosa de soroterapias y antibiotico; Responsabilidad ética y
profesional del enfermero; y El Poder Judicial frente a las decisiones administrativas que disciplines del COFEN/COREN?s.
Resultados: el dominio de las cuestiones éticas es crucial para que el enfermero sea capaz de reflejar y tomar decisiones
que visen a la promocion de la dignidad humana y de la calidad de vida. Conclusion: concluimos que el conocimiento de la
ética es esencial para la profesion de la enfermeria, porque subsidia el embasamiento teorico y propicia un hacer con
resultados efectivos de forma a proteger el ser humano. Descriptores: ética; enfermeria; errores de medicacion;
unidades de terapia intensiva; hidratacion.

'Enfermeira. Doutoranda em enfermagem. E-mail: nanicortez@hotmail.com; 2Enfermeira graduada pela Universidade Estacio de Sa. E-mail:
glau_riguete@hotmail.com; 3Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora Adjunta da Escola de Enfermagem Anna Nery. E-mail:
ilda.silva@foa.org.br; *Professora Titular do Departamento de Fundamentos de Enfermagem e Administracdo da Escola de Enfermagem Aurora
Afonso Costa da Universidade Federal Fluminense. E-mail: spetra@ig.com.br; *Enfermeira. Mestranda em Ciéncias do Cuidado em Salde pela
Escola de Enfermagem Aurora Afonso Costa da Universidade Federal Fluminense. E-mail: thalitacarmo@terra.com.br; ®Advogado, Pés-graduando
em Direito do Estado e da Regulacao pela Fundacdo Getulio Vargas. E-mail: thiagocarmo@®terra.com.br

Rev enferm UFPE on line. 2009 July/Sept;3(2):715-22 715


mailto:nanicortez@hotmail.com
mailto:glau_riguete@hotmail.com
mailto:ilda.silva@foa.org.br
mailto:spetra@ig.com.br
mailto:thalitacarmo@terra.com.br
mailto:thiagocarmo@terra.com.br

ISSN 1981-8963

Cortez EA, Riguete G, Silva ICM da et al.

INTRODUCAO

Varias sdao as questdoes que envolvem a
problematica da ética profissional do
enfermeiro, o qual tem por dever finalistico o
comprometimento com a saude do ser humano
e da coletividade. Dessa forma, podemos
exemplificar a ocorréncia de eventuais atos
negligentes, imperitos e imprudentes,
elementos, estes, intrinsecos da culpa, que se
caracteriza pela inobservancia do dever de
cuidado com o individuo.

A conotacao de responsabilidade em
sentido amplo traduz-se como sendo as
obrigacoes, os encargos, 0 coOompromisso, O
dever de satisfazer ou executar alguma coisa
que se convencionou e, que deva ser satisfeita
ou executada ou, ainda, suportar as sancoes
ou penalidades decorrentes do
descumprimento da obrigacao inicialmente
assumida.’

Nesse sentido, o Cddigo de Etica dos
Profissionais de Enfermagem, em seu artigo
16, emana de forma clarividente, que é
direito do cliente que lhe seja prestada uma
assisténcia de enfermagem livre de danos
decorrentes de negligéncia, impericia ou
imprudéncia.’

A negligéncia consiste na: passividade ou
omissao, ou seja, aquele que poderia ou
deveria agir de determinado modo, mas nao
age ou se comporta de modo diverso. No que
tange a impericia, é: “a falta de
conhecimento ou de preparo técnico para
executar determinada atribuicao”. Quanto a
imprudéncia, caracteriza-se pelo seguinte:
“uma acao acodada, precipitada e sem devida
precaucao. Expor o cliente a riscos
desnecessarios ou que nao se esforca para
minimiza-los”.>*¢%®

Foi obviamente abordado no encaminhar
desta pesquisa, o papel fundamental do
enfermeiro, responsavel por primar pelo
cuidado com o individuo. Por oportuno,
vislumbra-se que o cuidar do individuo
engloba ndo apenas a doenca que o acomete,
mas todos os aspectos diretos e indiretos que
interferem negativamente na sua salde.

Entretanto, sabendo que, quanto mais
entendemos o funcionamento da fisiologia do
corpo humano e de que maneira este reage a
certas agressoes, mais facil sera desenvolver
condutas e acdes de enfermagem que
fornecam ao individuo doente uma melhor
qualidade de vida.

Seguindo esta premissa, faz-se necessario
expor a seguir, o raciocinio materializado na
teoria de Horta. Ela segue a teoria das
necessidades humanas basicas, as quais foram
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hierarquizadas em cinco niveis de acordo com
Maslow, quais sejam: necessidades
fisiologicas, seguranca, amor, estima e auto-
realizacdo.* Foi com esta percepcdo, que
Horta derivou seu modelo, de modo que, para
ela, as necessidades humanas basicas tém
varias caracteristicas, dentre as quais:
latentes, universais, flexiveis, constantes,
infinitas, ciclicas, inter-relacionadas,
dinamica. Portanto, conclui-se que elas sao
resultantes da interacao entre o meio interno
e externo.

Porém, Horta define suas pressuposicoes
basicas em principios, como: a enfermagem
respeita e mantém a unicidade, autenticidade
e individualidade do ser humano®. Com isso,
todo cuidado de enfermagem é preventivo,
curativo e de reabilitacao, reconhecendo o ser
humano como elemento participante ativo do
seu autocuidado. Na questdao historica a
enfermagem como integrante da equipe de
saude, tem por funcdo procurar manter o
individuo em perfeito equilibrio e com salde,
prevenir e tentar reverter os eventuais
desajustes, usando o seu conhecimento
técnico e principios cientificos, provenientes
das ciéncias fisicoquimicas, biologicas e
psicossociais, para executar esse papel.’

Desta forma, as funcdes da (o) enfermeira
(0) se distinguem em duas acoes: a assisténcia
do ser humano no atendimento das suas
necessidades humanas basicas e o
ensinamento do autocuidado. Na area social:
ensino, pesquisa, administracao,
responsabilidade legal, participacao nas
associacoes de classe. Na area de
interdependéncia: manutencao, promocao e
reparacéao da saude.’

Entretanto, muitas vezes para um
profissional € impossivel usar tais acoes de
maneira técnica e pensada, uma vez que, o
cuidar deve estar incorporado em cada
individuo que o promové-lo.

Estimativas norteamericanas indicam que
em 1997, 7.000 clientes hospitalizados
tiveram reacbes adversas fatais aos
medicamentos, reacoes, estas, causadas pela
pratica desidiosa de alguns enfermeiros.® A
pesquisa se justifica pela intencao de divulgar
as questoes éticas que embasam o enfermeiro
no preparo e administracao de soros e
antibiodticos, as respectivas penalidades
administrativas decorrentes da violacao do
dever de cuidado perante esta pratica,
previstas no Codigo de Etica de Enfermagem,
bem como algumas questdes juridicas que se
relacionam com o presente estudo.

A importancia deste estudo, fundamenta-
se, nNos erros no preparo e/ou administracao
de medicamentos, onde apresentaram-se com
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uma maior frequéncia, indicando a auséncia
de atencao e de conhecimento com os fatores
de risco mais comuns na administracao de
drogas.?

O problema da presente pesquisa, inclina-
se em: quais os procedimentos realizados pelo
enfermeiro no preparo e administracao de
soros e antibidticos, e sua relacdao com as
responsabilidades éticas e  profissionais
referentes no seu exercicio profissional?
Objetiva a pesquisa em voga, identificar os
procedimentos cabiveis ao enfermeiro quanto
ao preparo e a administracdo de soros e
antibioticos, relacionando-os com as
responsabilidades éticas e profissionais,
referentes ao exercicio profissional do
enfermeiro.

A pesquisa em tela visa contribuir no
sentido de direcionar a(o) enfermeira(o) para
um exercicio ético da profissao, esclarecendo
sobre o cuidado da enfermagem frente a
administracao de soros e antibioticos, sob o
ponto de vista éticoprofissional, bem como
para uma maior adesao ao processo da
interdisciplinaridade nas questdes de salde,
associada a visao ética do exercicio
profissional do enfermeiro.

METODO

Estudo de carater descritivo e exploratorio,
com a abordagem metodoldgica qualitativa.
Sabendo-se que a pesquisa descritiva observa,
registra, analisa e correlaciona fatos ou
fendmenos (variaveis) sem manipula-los.’
Ainda exploratério, por “percorrer” em
literaturas publicadas em sitios da internet,
fatores ja mencionados por outros autores que
intensifiquem a importancia de adquirir cada
vez mais responsabilidades ao lidar com
medicamentos intravenosos em clientes de
UTI’s - Unidades de Terapia Intensiva.

E importante descrever, também, que o
presente estudo é de natureza qualitativa,
pois o desenvolvimento da teoria em um
estudo qualitativo € um processo indutivo. O
pesquisador qualitativo procura identificar
padroes, pontos em comum e
relacionamentos, através da analise de
instancias e eventos especificos.® A meta é
usar os dados, fundamentados na realidade,
para proporcionar uma explicacao dos eventos
como ocorrem na realidade - nao como foram
conceitualizados na teoria pré-existente.

Realizou-se um levantamento bibliografico
em periodicos/artigos/teses, na Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), nos bancos de dados
da SciELO, Lilacs, BDENF e Medline. Para a
busca do material foram utilizados os
seguintes descritores: ética, enfermagem,
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erros de medicacao, unidades de terapia
intensiva, hidratacao, responsabilidade
profissional e medicamentos antibidticos.
Cumpre evidenciar, que a busca dos
descritores foi materializada por meio de
combinacées em duplas e trios, nao obtendo
éxito quando as combinacdes eram maiores.

Assim sendo, destaca-se que, apos efetivar
uma pré-leitura, bem como uma leitura
seletiva, obtivemos como resultado
bibliografico potencial 10 artigos para analise
do foco em questao.

RESULTADOS

e Procedimentos realizados pelo
enfermeiro para o0 preparo e
administracdo venosa de soroterapias e
antibiético:

Quando falamos da administracao de soros,
estamos englobando uma série de eletrdlitos
fundamentais para a manutencao da vida de
um individuo em desequilibrio destes ions, ou
apenas, na manutencao de sua volemia. Nesse
sentido, é importante salientar a importancia
que o enfermeiro tem no desenvolvimento
desta atividade, ou na delegacao desta
responsabilidade a um profissional de sua
equipe, ja que, trata-se de um método
terapéutico que tem seus efeitos esperados e
colaterais (graves e até mesmo fatais), caso
seja preparado ou administrado de forma
inadequada.’

E importante neste primeiro momento,
estar contextualizando a administracao
endovenosa de farmacos, sabendo que esta é
efetuada introduzindo-se o medicamento
diretamente por uma veia, na corrente
sanguinea. Em geral, recorre-se a veia basilica
(prega do cotovelo), haja vista a sua
superficialidade, que é de facil localizacao e
ligacao com outras grandes veias do braco. As
quantidades variam de 1 a 1.000 ml ou mais. A
infusao de grandes volumes de solucoes
aquosas € denominada de feboclise ou
perfusao endovenosa. As solucoes devem
apresentar um ph neutro, isencao de
pirogénios, bem como isotonicas. No caso de
emulssdes, estas devem ser inferiores a 7
micras e pequenos volumes. '

As formas de infusao endovenosa, podem
ser: direta, perfusao intermitente, perfusao
continua. Na direta, a administracao dos
medicamentos se faz diretamente na veia, por
meio de injecao no cateter, de acordo com o
tempo e duracao da infusao, denominando-se:
bollus quando durar menos de 1 minuto e
lenta quando durar entre 3 a 7 minutos.
Perfusao intermitente sao medicamentos
injetaveis por meio de preparacbes ja
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diluidas. Perfusao continua sao perfusoes
reguladas por bombas infusoras, com grandes
volumes e grandes velocidades. ™

No que concerne a administracao de
antibioticos, é importante que a equipe
médica conheca perfeitamente as drogas que
irdo prescrever para seus clientes, sendo
igualmente indispensavel que a equipe de
enfermagem conheca as drogas em relacao a
dose certa e via certa. Quando se trata de
administracdo de medicamentos, € preciso
que exista no local de trabalho (a UTI, neste
caso) uma interacao entre as profissdes para
que possiveis danos venham ser solucionados
antes mesmo que acontecam.

Entende-se que cabe ao enfermeiro e ao
restante de sua equipe, conferir atentamente
os “cincos certos da medicacao”, que se
classificam em: a medicacdo certa; a dose
certa; a via certa; a hora certa; o cliente
certo."" Além de observar estes cinco certos
da medicacao, o profissional deve fazer as
“trés leituras certas da medicacdo” no
rétulo do frasco ou ampola. As quais incluem:
ler pela primeira vez ao retirar o frasco ou
ampola do armario, ler pela segunda vez ao
retirar ou aspirar o medicamento e ler pela
terceira vez ao coloca-lo novamente no
armario ou despreza-lo no recipiente para
materiais cortantes.

Conhecer o espectro de acao, doses e
forma de administracao adequada dos
antibioticos disponiveis; da mesma forma que
dispor previamente, sempre que possivel de
um diagndstico antes de dar inicio a
antibioticoterapia sao regras imprescindiveis a
serem respeitadas quanto a utilizacao destes
medicamentos.

Todavia, sera fundamental salientar a
importancia que o enfermeiro devera ter ao
desenvolver esta atividade ou delegar a um
profissional de sua equipe, ja que, trata-se de
um método terapéutico que tem seus efeitos
esperados e colaterais (graves e até mesmo
fatais), caso seja preparado ou administrado
de forma inadequada. Método terapéutico,
este, que implica em uma administracao de
um agente farmacoldgico, o qual podemos
trata-lo como uma droga ou medicamento,
cada um com sua devida composicao e
apresentacéo.’

Em se tratando de soros, teremos sua
composicao baseada em ions e/ou cations,
que sao dissolvidos em solucdes aquosas e
possuem  apresentacao parenteral, nao
devendo ser administrado ap6s muito tempo
de seu preparo, pois, como no caso do
potassio que € um eletrolito pesado e que
sedimenta rapidamente no frasco, podemos
correr o risco de administra-lo em bollus para
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o cliente. Provocando, assim, graves
consequéncias, tais como: “arritmias
cardiacas (ritmos cardiacos anormais),

especialmente nos individuos com alguma

cardiopatia”.’*

Portanto, sua importancia se revela no caso
de iatrogénias e falta de atencao por parte do
profissional que o manipula. “A (o)
enfermeira(o) é responsavel por entender da acao
do medicamento e seus efeitos colaterais,
administrando-o corretamente, monitorizando as
respostas do cliente e ajudando-o na sua auto-
administracdo correta e consciente.” "7

Em se tratando de antibidticos, o
enfermeiro necessita para prestar ao seu
cliente uma assisténcia livre de imprudéncia,
impericia ou  negligéncia, o devido
conhecimento da “entrada” de medicamentos
no organismo, observando os processos que se
classificam em: absorcao, distribuicao,
metabolismo e excrecdo. Quando sao
exacerbadas as falhas técnicas de preparo, o
organismo recebedor destas drogas sofrera de
alguma forma. Para tanto, podem ocorrer
modificacoes  sistematicas, de carater:
irritativo, alérgico e toxico."

e Responsabilidade ética e profissional
do enfermeiro

De acordo com a Lei 7.498/86, que dispoe
sobre o exercicio da enfermagem, cabe o
enfermeiro: o planejamento, a organizacao, a
coordenacdo, a execucao e a avaliacao dos
servicos de assisténcia de enfermagem.
Sobreleva salientar, outrossim, que a
assisténcia de enfermagem compreende o
preparo e administracdo de farmacos.>

Ademais, a ética profissional deve estar
intrinseca na atividade da enfermagem, de
modo que, o enfermeiro tem a obrigacao de
prestar ao cliente uma assisténcia livre de
danos decorrentes de impericia, negligéncia
ou imprudéncia, consoante estabelece o
Codigo de Etica de Enfermagem, sob pena da
sua responsabilizacao administrativa perante
os COREN’S e COFEN, independente se a
inobservancia do dever de cuidado tenha
ocorrido individualmente ou em equipe.
Vislumbra-se, ainda nos termos do Codigo de
Etica de Enfermagem, que o enfermeiro
encontra-se proibido de administrar
medicamentos, sem certificar-se das drogas
que o compoem e da existéncia de risco para
o cliente, sob pena de incorrer inicialmente
na penalidade administrativa de adverténcia
verbal, que se qualifica por ser uma
admoestacao reservada ao  profissional
infrator, devidamente registrada no seu
prontuario, na presenca de duas testemunhas,
aplicada pelas autoridades integrantes dos
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respectivos Conselhos Regionais e Federal de
Enfermagem.?

Todavia, faz-se mister ressaltar que, os
antecedentes do infrator e/ou dependendo da
gravidade da infracdo, além das circunstancias
agravantes e atenuantes da infracao, assim
como, o dano causado e suas consequéncias,
sao fatores fundamentais para a majoracao da
responsabilizacao administrativa do
enfermeiro, de modo que, poderao ser
materializadas penalidades de multa, censura,
suspensao do exercicio profissional, podendo,
até mesmo, atingir a cassacao do direito ao
exercicio profissional.

e O Poder Judiciario frente as decisoes
administrativas disciplinares emanadas
pelo COFEN/COREN s

O orgao de classe responsavel pela
disciplina e fiscalizacdo da profissao de
enfermagem no Brasil, a nivel nacional é o
Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) e,
de forma regionalizada, pelos diversos estados
da federacdo, sao os COREN’s, ambos
instituidos pela Lei n° 5.905, de 12 de julho
de 1973.% Tais 6rgdos autarquicos responsaveis
pela regulamentacao da profissao de
enfermagem, possuem vital importancia para
a preservacao do interesse publico, visto que,
tém o escopo de fiscalizar, controlar e
regulamentar a atividade dos profissionais de
enfermagem (leia-se aqui, os enfermeiros,
técnicos de enfermagem e auxiliares de

enfermagem), garantindo, portanto, a
protecao dos direitos e garantias
fundamentais dos individuos,

exemplificativamente a vida, a saude, a
integridade fisica/psiquica, a intimidade, a
privacidade, a dignidade humana, dentre
outros valores consignados na Carta
Constitucional de 1988."

E importante registrar, que a atuacdo dos
Conselhos Profissionais de Enfermagem -
COFEN e COREN’s -, respectivamente em
ambito nacional e regional, converge no
sentido do aprimoramento, da valorizacao e
da moralizacao da profissao da enfermagem,
fortalecendo, assim, os principios éticos dos
enfermeiros, o que, por derradeiro, tem o
condao de salvaguardar a efetivacao do
interesse publico.

Sendo assim, para que haja um controle
adequado da atividade de enfermagem
desempenhada no Brasil, com vistas ao
atendimento do interesse publico, os
referenciados Conselhos tém por finalidade
verificar a capacidade dos enfermeiros para o
exercicio profissional, tendo, inclusive, auto-
executoriedade para a aplicacao de sancoes
disciplinares administrativas previstas
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taxativamente no Codigo de Etica de
Enfermagem, quando violados os deveres
éticos e profissionais da enfermagem. De toda
sorte, a aplicacao das penalidades devera ser
efetivada pelas autoridades competentes dos
COREN’s e COFEN, através de processos
administrativos disciplinares regulares, o0s
quais obedecerao os principios fundamentais
da ampla defesa e do contraditorio, previstos
no artigo 5° inciso LV, da Constituicao da
RepuUblica Federativa do Brasil de 1988, além
da incontestavel limitacao da
discricionariedade na aplicacdo de tais
penalidades, nos dipositivos consignados no
Codigo de Etica de Enfermagem.?"

Nesse sentido, sobreleva evidenciar que o
papel institucional do COFEN, reside na
fixacao das diretrizes e instrucoes gerais, que
deverao ser observadas pelos demais
COREN’s, sempre na busca pela melhoria do
exercicio  profissional da enfermagem.
Compete também, ao mencionado Conselho
Federal, na seara administrativa, a revisao em
grau recursal das penalidades disciplinares
aplicadas pelos COREN ’s.

Entretanto, sempre que o enfermeiro
considerar que as decisées disciplinares
lavradas em processos administrativos pelos
Conselhos que regulam a pratica profissional
da enfermagem, nao conduzidas sob a oOptica
da legalidade e sob os contornos ocorridos no
caso concreto, seja preliminarmente pelos
COREN's, seja em ultima analise pelo COFEN,
terao o direito subjetivo de provocar o Poder
Judiciario para exercer o controle judicial
destas decisoes. E imperioso constatar, assim,
que o referido controle assume um papel de
extrema relevancia, posto que, a figura do
juiz devidamente investido de jurisdicao pelo
Estado, deve estar pautada na imparcialidade,
uma das vertentes do Principio do Juiz
Natural, ou seja, a sua decisao é formada por
critérios  equidistantes  dos  interesses
envolvidos no embroglio respectivo, sendo o
seu Unico fator de motivacdao, as leis
infraconstitucionais — primarias ou secundarias
—, bem como a Constituicao da Republica.

O controle judicial das decisdes
administrativas, so se faz possivel pelo Poder
Judiciario, em razao do sistema adotado pelo
Brasil, qual seja, o sistema da unicidade de
jurisdicao, idéntico ao adotado nos Estados
Unidos, Inglaterra, México, dentre outros
paises. Por esta modalidade de controle,
nenhuma lei podera afastar lesdao ou ameaca
de lesao da apreciacao do Poder Judiciario,
traduzido este raciocinio na inteligéncia do
inciso XXXV, do artigo 5°, da Carta Politica de
1988. Desse modo, todos os litigios de carater
administrativo ou privado, estdao sujeitos a
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apreciacao e decisao do Estado, pelos juizes
devidamente investidos de jurisdicao, nao
obstante as questdes terem sido pacificadas
no ambito admnistrativo.™

A contrario sensu, o referido controle
judicial se mostraria impossivel caso o Brasil
tivesse adotado o sistema do contencioso
administrativo ou da dualidade de jurisdicao,
cujo sistema é adotado pela Franca, Italia,
entre outros paises europeus. Neste sistema,
ha juizes e tribunais pertencentes a poderes
diversos do Estado, de modo que, a causa
decidida em uma dessas duas justicas, a de
ambito administrativo ou judicial, ganha forca
de coisa julgada formal, material e finalmente
soberana. Assim, a funcao jurisdicional é
exercida por duas estruturas organicas
distintas e independentes, sendo elas, a
Justica Judiciaria e a Justica Administrativa.

Sobre a proficuidade do sistema da
Unicidade da Jurisdicao adotado pelo Brasil,
uma vez que prestigia a primazia da
imparcialidade do 6rgao julgador, de modo
que, sao corporificadas decisées mais efetivas
e equitativas, o que pode nao ocorrer no
sistema da dualidade da jurisdicao, pois o
Estado-Administracao €, em tese, parte e juiz
do conflito, o que, sem sombra de dlvida,
pode acabar comprometendo a imparcialidade
nas decisdes in casu, adotadas pelo COFEN ou
COREN’s. "

Ultrapassada a analise da possibilidade do
controle do Poder Judiciario, com relacao as
decisoes administrativas disciplinares
emanadas pelo COFEN e COREN’s, cumpre
nesse momento, delimitar os limites do
alcance desse controle. Inicialmente, realiza-
se uma verificacao da compatibilidade de tais
decisdes, ao texto tanto das leis primarias
e/ou secundarias em vigor, quanto ao texto
da Carta Constitucional de 1988. Nesse
diapasao, tem-se por finalidade formar um
juizo se tais decisoes estdo em consonancia
com o ordenamento juridico vigente, de modo
que, nao havendo compatibilidade, o Poder
Judiciario quando provocado, ira anular, ou
até mesmo, declarar nula de pleno direito, a
decisao administrativa disciplinar proferida
pelos respectivos COREN's e/ou pelo COFEN.
Por outro lado, em havendo compatibilidade
com o ordenamento juridico em vigor, o Poder
Judiciario somente esta autorizado a interferir
no mérito administrativo, isto &, revendo as
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quando tiver ocorrido uma hipotese de
manifesto abuso (excesso ou desvio de
finalidade).

Portanto, busca-se, com isso, vedar a
reavaliacdo abstrata e genérica dos critérios
de conveniéncia e oportunidade dos atos que
sao privativos da autoridade administrativa
competente (COREN’'s e COFEN), pois, caso
contrario, estar-se-ia admitindo que o juiz de
igual forma, exercesse a funcao
administrativa, o que, indubitavelmente,
extrapolaria a sua competéncia, bem como
daria margem a uma violacao da triparticao
dos Poderes, prevista no artigo 2° da
Constituicio Federal de 1988" em que se
fundamenta a autonomia e independéncia
entre o Poderes da Republica (Executivo,
Legislativo e Judiciario).

Contudo, mesmo que as decisoes
administrativas disciplinares emanadas pelas
autoridades competentes dos COREN’s e do
COFEN, estejam em consonancia com o0s
ditames do odenamento juridico e, nao
havendo manifesto abuso em suas decisoes,
serve de alicerce para o controle judicial
excepcional, exercido com exclusividade pelo
Poder Judiciario, os Principios constitucionais
da Razoabilidade, da Proporcionalidade e da
Moralidade.

DISCUSSAO

Apds a selecao da bibliografia potencial,
realizamos uma leitura analitica de todos os
estudos, de maneira que pudéssemos
categoriza-los e respondéssemos 0s NOSsOs
objetivos. Desta feita, emergiram duas
categorias, sao elas: a responsabilidade ética
e profissional dos enfermeiros, frente a
manipulacao de soros e antibioticos, e a
analise da equipe de enfermagem em relacao
ao procedimento da administracao de soros e
antibidticos. Segue a descricao e discussao dos
dados conforme as categorias supracitadas.

e A responsabilidade ética e profissional
dos enfermeiros frente a manipulacao de
soros e antibioticos

Nesta categoria, estao incluidas as
pesquisas que tratam dos aspectos éticos
referentes ao exercicio profissional do

enfermeiro, frente ao preparo e
administracao de soros e antibioticos.

decisées administrativas disciplinares
proferidas pelos COREN's e/ou pelo COFEN,
Autores Ano Titulo
Fiesta'® 1998 Legal aspects of medication administration.
Medina & C ruz" 1999 Etica profissional e iatrogenia
Hyde” 2002 Legal and professional aspects of intravenous therapy.

Desse modo, percebemos nas pesquisas
analisadas, que, uma melhor qualificacao

académica dos enfermeiros, assim como uma
regular observancia das Leis que regem o
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exercicio profissional de enfermagem, tem o
condao de consolidar condutas tanto éticas,
quanto mais aprimoradas, evitando, por via de
consequéncia, a ocorréncia de eventuais
iatrogenias.

Assim sendo, cumpre evidenciar que,
notadamente os dispositivos consignados no
Codigo de Etica de Enfermagem’, ratificam o
raciocinio de que a enfermagem deve
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respeitar os preceitos éticos e legais,
pautando suas atividades com competéncia,
responsabilidade, autonomia e honestidade.

e Procedimento da administracdao de
soros e antibioticos pelo enfermeiro

Nesta categoria, estdo delineados os
artigos que discutem a relacao do enfermeiro
com a forma adequada de preparo e
administracao de soros e antibioticos.

Autores Ano Titulo

Manenti et al*' 1998 Ocorréncias adversas com medicacao em unidade de terapia
intensiva:  analise da administracdo de  solucdes
hidroeletroliticas e antibioticos

Coimbra et al* 1998 Sistema de distribuicdao de medicamentos por dose unitaria:
reflexdes para a pratica da enfermagem

Duffy” 2001 Designing a health outcomes research study in infusion
nursing practice. How to get from a great idea to research
results.

Cassiani et al* 2004 Aspectos gerais e numero de etapas do sistema de

medicacao de 4 hospitais brasileiros.

Carlton & Blegen® 2006 Medication-related errors: a literature review of incidence
and antecedents.

Dimond®® 2006 IV therapy: nurses must be competent to perform new
duties.

Hoefel & Karnas®’ 2006 Administracdo endovenosa de antibioticos e resisténcia

bacteriana: responsabilidade da enfermagem

Podemos perceber nesta categoria, que os
autores sao unanimes ao afirmarem que as
ocorréncias adversas no preparo e
administracdo dos farmacos (sejam eles
antibioticos ou soros), sao uma crescente e
cada vez mais estao trazendo ao cliente
consequéncias  catastréficas e  diversas
punicobes éticas e profissionais a(ao)
enfermeira(o).

No que tange aos soros e aos antibioticos,
os autores esclarecem que esses sao farmacos
muito utilizados e talvez por esse fato, sao
alvo de grande incidéncia de erro e
iatrogenias.

Constata-se, dessa forma, que o enfermeiro
tem o dever ético e profissional de proteger o
cliente contra danos decorrentes de
impericia, negligéncia ou imprudéncia.’

CONCLUSAO

Buscamos elucidar neste estudo, a atuacao
do enfermeiro como profissional responsavel e
participante da arte do cuidar. Devendo, para
tanto, ser paulatinamente controlado,
fiscalizado e <caso se seja necessario,
penalizado pelos Conselhos de Classe de
enfermagem competentes (COFEN e
CORENs), para que haja uma reducao ou até
mesmo, a extincdo do nUmero de vitimas
acometidas por erros no preparo e
administracao dos soros e antibioticos. Nesse
sentido, pretendeu-se demonstrar, também,
que os enfermeiros tém a possibilidade de
provocar a intervencao do Poder do
Judiciario, quando, ante o caso concreto,
houver uma violacao do ordenamento juridico,
bem como a ocorréncia de abuso (excesso ou

desvio de finalidade) nas  decisoes
administrativas disciplinares emanadas pelos
COREN s e/ou pelo COFEN.

Quanto ao objetivo proposto, identificamos
que sao recomendadas intervencoes estatais e
dos proprios Conselhos de Classe de
enfermagem, para a implementacao de
praticas mais efetivas e seguras com o dever
cuidado na profissao da enfermagem. Porém,
sabemos que algumas eventualidades existem,
no que tange aos sistemas hospitalares
brasileiros, tais como: profissionais em fadiga
por longas jornadas de trabalho, pouco
pessoal, inexperiéncia profissional associada a
ma-formacao desses profissionais, deficiéncia
de protocolos e equipamentos inadequados.

Finalmente, destaca-se que a pratica
cotidiana da enfermagem se desenvolve em
varios cenarios, nos quais estdo presente a
vida e a morte, e sao neles que emergem
dilemas que exigem do enfermeiro outros
conhecimentos 8. Assim, no presente estudo,
foram abordados conhecimentos éticos da
profissao de enfermagem, bem como
conhecimentos de cunho juridico, os quais
servem como verdadeiras “ferramentas” de
auxilio, para que a(o) enfermeira(o) seja
capaz de refletir e tomar decisdes que visem a
promocao da dignidade humana e da
qualidade de vida.

Por fim e nao menos importante, frisamos
que o conhecimento da ética é essencial para
a profissao da enfermagem, na medida em
que subsidia o embasamento teorico e
propicia um fazer com resultados efetivos, de
forma a proteger o ser humano.
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