PROCURADORIA JURIDICA

Autarquia Federal criado pela Lei N°35.903°73
Filiado ao Conselho Internacional de Enfermeiros — Genebra

PARECER N2. 049/2020.
PROCESSO N2. 049/2020.

REQUERENTE: PRESIDENCIA DO COREN/CE.

ASSUNTO: PARECER TECNICO SOBRE DOBRA DE PLANTAQ. PLANTAO 24H.

EMENTA — PARECER TECNICO. DOBRA DE PLANTAO.
PLANTAO 24H. DOENCAS OCUPACIONAIS. LEI Ne.
7.498/86. RESOLUCAO COFEN N2, 543/2017.
DIMENSIONAMENTO DO QUADRO DE PROFISSIONAIS
DE ENFERMAGEM. RESOLUGAO COFEN N2. 564/2017.

1. RELATORIO.

Os autos, oriundos da Presidéncia do COREN/CE, vieram a esta Procuradoria para
andlise e emissdo de parecer técnico-institucional atinente a “dobra de plantdo” dos
profissionais de Enfermagem.

Justifica a proeminente Presidéncia a necessidade de emissdo do aludido parecer
em virtude de as duvidas referentes a matéria serem frequentemente suscitadas pelos
profissionais junto a Ouvidoria do COREN-CE.

Sdo os documentos constantes no PAD em epigrafe:

A fl. 02, termo de autuac3o.

A fl. 03, despacho da Presidéncia.

As fls. 04-07, Parecer Setor Fiscal ne. 08/2015 atinente a matéria.

As fls. 08-10, Parecer N2. 008/2017/COFEN/CTLN.

As fls. 11 a 13, Ouvidoria realizada junto ao COREN-CE referente a matéria em

vértice.

E o relatério. Conclusos. Passamos ao mérito.

2. DA COMPETENCIA DO COREN/CE PARA ANALISE DA MATERIA.

Este Conselho profissional trata-se de autarquia federal criada pela Lei n2. 5.905, de %
12 de julho de 1973, sendo mantido, exclusivamente, por anuidades pagas pelos inscritos, quais
sejam técnicos, auxiliares e enfermeiros no Estado do Ceard, submetendo-se ao crivo do
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Tribunal de Contas da Unido, conforme dispde o Pardgrafo Unico, do artigo 70 da CF/88, bem

como inumeros precedentes do Supremo Tribunal Federal.

Referidas anuidades tém natureza tributdria e, como tais, tem legislacdes
especificas que as regulamentam tais como os artigos 10 e 16, da Lei Federal n2. 5.905/1973,
sendo esse tributo que faz exsurgir ao Regional — e ao sistema COFEN/COREN's - , as condicdes

de trabalho que possibilitam a regulamentagdo e a fiscalizagdo do exercicio profissional.

O dever constitucional deste Conselho, portanto, de modo genérico, é zelar pelo
exercicio ético e pela valorizagdo do profissional da enfermagem, com relevancia para o papel
fiscalizatdrio, insculpido na Lei Federal n2. 5.905/1973, com especial atengdo ao Cddigo de Etica

dos Profissionais de Enfermagem (Resolugdo COFEN n2 564/2017).

Nos moldes do Regimento Interno e demais dispositivos legais aplicaveis, a
finalidade precipua é disciplinar, legalizar e fiscalizar o exercicio da profissdo de enfermagem,
coibindo o exercicio ilegal da profissdo, dentro do estado do Ceard, sendo observadas as
diretrizes gerais do Conselho Federal de Enfermagem. Mais especificamente, cumpre ao

COREN/CE deliberar sobre: a. exercicio profissional; b. registro e inscricio de profissionais; c.

executar instrugdes do Conselho Federal; d. fiscalizar empresas que atuam na &rea da
Enfermagem no sentido de cumprimento da Lei do Exercicio Profissional; e. promover
articulagdo com 6rgdos ou entidades publicas ou privadas do Estado do Ceard, bem como
entidades profissionais que atuam no campo da salde ou que concorram para ela. f. outras

atribui¢des que forem conferidas pelo COFEN.

Nesse contexto de regulamentacdo do exercicio profissional é que se insere a
questdo levantada junto a Ouvidoria do COREN/CE que diz respeito a possibilidade e/ou

exigéncia da “dobra de plantdo” pelos profissionais da Enfermagem.

Se tal questdo tramita sob a drbita da regulamentacdo do exercicio profissional,

traduz-se, automaticamente, em competéncia do COREN-CE, conquanto relaciona-se, também,
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ao dimensionamento de profissionais de Enfermagem e ao Poder de Policia (fiscalizac3o)

disposto no art. 78, da Lei n2. 5.172/1966.

Irrefragavel, entdo, a competéncia do COREN/CE para analise da matéria.

3. DA DOBRA DE PLANTAO — PLANTAO 24H.

A legislagdo da Enfermagem, dotada da maleabilidade que lhe é intrinseca, estd em
constante aperfeicoamento. E é exatamente por isso que, embora o COREN-CE, em momento
pretérito, tenha enfrentado a matéria por meio do Parecer Setor Fiscal ne. 08/2015, este,
atualmente, ja ndo estd em consondncia com a legislac3o vigente, motivo pelo qual justifica-se

o presente.

a. CONSIDERACOES INICIAIS.

A jornada de trabalho 12x36h foi normatizada em ambito nacional, a nivel privado,
atraves da Sumula 444, do Tribunal Superior do Trabalho — TST, que garantiu aos profissionais
de Enfermagem a possibilidade de laborarem em escalas de trabalho de 12h por 36h de

descanso. Vejamos:

Stimula n? 444 do TST

Jornada de trabalho. NORMA COLETIVA. LEI. Escala de 12 por 36. Validade. -
Res. 185/2012, DEJT divulgado em 25, 26 e 27.09.2012 - republicada em
decorréncia do despacho proferido no processo TST-PA-504.280/2012.2 - DEJT
divulgado em 26.11.2012

E valida, em carater excepcional, a jornada de doze horas de trabalho por
trinta e seis de descanso, prevista em lei ou ajustada exclusivamente mediante
acordo coletivo de trabalho ou convengio coletiva de trabalho, assegurada a
remuneragdo em dobro dos feriados trabalhados. O empregado n3o tem
direito ao pagamento de adicional referente ao labor prestado na décima
primeira e décima segunda horas.

Muito embora a questdo ja tivesse sido regulamentada nos Acordos e Convencgdes

Coletivas das categorias de Enfermagem por todo territério nacional, inclusive por meio de luta

historica dos sindicatos laborais, o C. Tribunal, avaliando a necessidade de regulamentacdo das

~
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normas de Salde e Seguranga do Trabalhador, tratou do tema e o regulamentou por meio da

sobredita Sumula.

Ademais, mesmo com o advento da Lei n?. 13.467/ 2017 — Reforma Trabalhista, que
alterou o art. 59-A, da CLT, fazendo com que os trabalhadores desse tipo de jornada sofressem
perdas quanto ao pagamento de horas extras e em relacdo ao nio pagamento em dobro dos
feriados trabalhados, salvo se estipulado de modo contrario em Instrumento Coletivo de
Trabalho, a jornada 12hx36h encontrou uma normatizacdo juridica até entdo ausente,
garantindo aos profissionais uma importante regulamentacdo na forma de prestagao do

trabalho.

Aqui, no ambito privado, mais do que a regulamentagdo juridica, houve a clara
mensagem de que as jornadas de trabalho exorbitantes e sequenciais dos profissionais de

Enfermagem seriam passiveis de condenagdes dos entes empregadores na esfera trabalhista.

Na seara publica, embora, por obviedade, ndo haja aplicacio direta do Digesto
Obreiro e da Simula em comento, este fato, por si s6, ndo pode — e ndo deve -, servir de

supedaneo para a exploracdo dos profissionais de Enfermagem através de jornadas desumanas.

Isto porque, constitucionalmente, existe em nosso ordenamento juridico normas de
Saude e Seguranga do trabalhador que lhes asseguram o respeito ao cumprimento de uma
carga hordria digna. No mesmo sentido, infraconstitucionalmente, também existem
instrumentos  normativos  (resolugBes, normas e pareceres técnicos de orgaos
regulamentadores) que tratam da matéria concernente & jornada de trabalho, onde,
considerando o principio da Dignidade da Pessoa Humana, rechagcam a exploracdo profissional
através das jornadas exorbitantes.
Nessa toada, o artigo 72, da Constituicdo Federal/1988, que abrange todo e
qualquer tipo de trabalhador, nos traz, in verbis:
Art. 72 S3o direitos dos trabalhadores urbanos e rurais, além de outros que

visem a melhoria de sua condic3o social:
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XXIl = reducdo dos riscos inerentes ao trabalho, por meio de normas de
saude, higiene e seguranca;

Dessa maneira, verificamos que as normas de Saude e Seguranca do Trabalhador
foram levantadas pelo legislador constitucional como meio de protecio daqueles, sendo
normas de carater irrenuncidveis e irrevogaveis. E tal protecdo merece ainda maior destaque
quando visa proteger trabalhadores que, diuturnamente, labutam com cuidados referentes 2

vida humana, a exemplo dos profissionais de Enfermagem.

b. DAS NORMAS DE SAUDE E SEGURANCA COMO MEIO IMPEDITIVO DA

EXISTENCIA DE DOENCAS  OCUPACIONAIS  DESENVOLVIDAS POR

PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM.

A questdo atinente a jornada de trabalho dos profissionais de Enfermagem, a nosso
sentir, merece olhar atencioso porque relaciona-se diretamente a outros fatores que implicam,

necessariamente, na satde e no bem-estar desses profissionais.

Como exemplo, no estudo denominado “Condicées de trabalho de enfermagem e

adoecimento: motivos para a reducéio da jornada de trabalho para 30 horas” (disponivel em:

http://biblioteca.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2016/02/Condicoes-de-trabalho-de-

enfermagem-e-adoecimento.pdf ), existem importantes indicadores de doengas ocupacionais

adquiridas por profissionais de Enfermagem em virtude do excesso de trabalho, onde vale

destacar:

Contudo, na realidade verifica-se que os trabalhadores de enfermagem
realizam uma jornada semanal maior que 44 horas semanais, uma vez que
precisam cobrir auséncias de outros trabalhadores, por faltas e afastamentos
por acidentes e doencas. As horas que deveriam ser pagas como extras
constituem um "banco de horas" nas instituicdes e s3o, geralmente, gozadas
de acordo com as necessidades institucionais ou de afastamento por
problemas de salide do trabalhador, quando este teria direito a afastamento
por acidente ou licenca médica. Nessas condicdes, os trabalhadores tém se
submetido a diferentes cargas de trabalho (riscos ocupacionais) que sdo
geradoras de processos de desgaste (adoecimento), que comprometem tanto
a salde e a vida dos trabalhadores de enfermagem como a dos pacientes e da
qualidade de assisténcia.
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Nessa linha de percepgdo, o estudo acima citado demonstra em ALARMANTES
NUMEROS o grau de risco dos profissionais de Enfermagem quando expostos a cargas de

trabalho exorbitantes, conforme transcrevemos:

Neste contexto, os trabalhadores de enfermagem estdo expostos a cargas de
trabalho que sdo determinantes dos processos de desgaste (adoecimento).
Essas cargas sdo classificadas como: bioldgicas, quimicas, fisicas, mecanicas,
fisioldgicas e psiquicas.

1) Cargas bioldgicas: acidentes com exposicdo aos fluidos bioldgicos, com
potencialidade para aquisicdo de doengas como as hepatites, principalmente B
e G Aids etc. Tém sido notificados casos de dengue, leptospirose, febre
amarela, infecgBes respiratérias e outras.

Estudo mostra que por ocasido da pandemia de HIN1, houve registros de 51
suspeitos e 28 casos confirmados, com prevaléncia de 0,463%,
significativamente maior do que para a populagdo em geral (0,014%) e
explicada pela proximidade do cuidado aos individuos, principalmente em
portas de entrada (emergéncias, prontos socorros). Essa prevaléncia foi
significativamente maior no Norte (57,1%), diferentemente da ocorréncia no
Pais (Sudeste), lugar em que os trabalhadores de enfermagem possuem até
cinco empregos, em fungdo do baixo salédrio recebido, mesmo considerando a
subnotificacio.

2) Cargas quimicas: os trabalhadores de enfermagem estdo expostos a
substancias quimicas na forma de medicamentos, EPI (luvas) e outras
substancias desinfetantes e esterilizantes.

Ja sdo conhecidos os efeitos dos anestésicos, dos quimioterapicos, de alguns
antibidticos e antissépticos, causadores de cancer, abortos e mal formacdes,
assim como de alergias e de dermatites de contato (luvas de I4tex). Pesquisa
identificou 387 tipos de produtos quimicos usados em uma instituicdo, sendo
que, desses, 139 foram triados como geradores de produtos quimicos
perigosos: téxicos a diferentes aparelhos e tecidos do corpo humano,
carcinogénicos, teratogénicos e mutagénicos. Grande parte dessas
substancias é manuseada pelos trabalhadores de enfermagem, como o
formaldeido (teratogénico, mutagénico e carcinogénico), o éxido nitrico
(genotoxico), a benzina (carcinogénico), o éter (neurotdxico) e a epinefrina
(teratogénico).

3) Cargas mecanicas: constituem os acidentes com agulhas e materiais
perfurantes e cortantes, fraturas, torcdes, contusdes, hematomas, muitas
vezes, como resultados de violéncia fisica (bater, chutar, estapear, esfaquear,
atirar objetos, empurrar, morder etc). S3o relatados casos violéncia fisica em
trabalhadores de enfermagem cujos agressores sdo os préprios pacientes e
seus familiares, colegas de trabalho, (enfermagem e equipe multiprofissional).
As consequéncias fisicas da violéncia ndo sdo menos graves do que as
psiquicas. Estudo evidencia que, infelizmente, ocorrem desde pequenos cortes
até fraturas, rompimentos de ligamentos e perda de consciéncia. Apesar da

6
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visibilidade da consequéncia fisica, a subnotificacdo se mantém presente e
frequente, devido a causas como: desconhecimento de que esse evento pode
ser caracterizado como acidente de trabalho, vergonha de ser vitima, uma
compreensdo de que talvez isso faga parte do trabalho. Varios estudos
mostram  frequéncias alarmantes de violéncia no trabalho de
enfermagem(9,10). Os trabalhadores do setor satde sdo particularmente
conhecidos como de risco para a violéncia ocupacional, com uma frequéncia
de quase 25% do total(9). Estatisticas internacionais indicam que um em cada
trés enfermeiros é suscetivel de ser submetido a abuso fisico ou verbal no
trabalho em comparacdo com um em cada quatro policiais. No Brasil, estudo
transversal aponta que 100% das enfermeiras, 88,9% dos técnicos de
enfermagem, 88,2% dos auxiliares de enfermagem foram vitimas de violéncia
ocupacional(10).

4) Cargas fisioldgicas: geradas pelo trabalho em pé, posturas inadequadas,
manipulagdo excessiva de pesos, rodizios de turnos e trabalho noturno, s3o as
responsaveis pela fadiga.

Essa é detectada em 52% dos trabalhadores de enfermagem(11). O trabalho
de enfermagem ¢é realizado, na maior parte da jornada, em pé, com
deslocamentos frequentes, em posicBes inadequadas e com manipulacio de
pesos excessivos que representam vdrias toneladas, implicando na
inquestiondvel presenca de cansaco (desgaste) e adoecimento.

Da exposicdo a essas cargas, os Disttirbios Osteomusculares Relacionados ao
Trabalho (DORT) sdo os mais frequentes problemas de satde, relatados por
quase 100% dos trabalhadores de enfermagem. Os DORT s3o decorrentes do
superuso das estruturas corporais para a realizacio do trabalho sem o devido
descanso, sem as devidas pausas para recuperagdo. Estudo(12) mostra que
41,5% dos trabalhadores afastaram-se por DORT, num total de 3.393 dias de
afastamento.

Também o trabalho em turnos expde os trabalhadores as cargas fisioldgicas,
devido as mudangas nos ritmos circadianos, advindas principalmente do
trabalho noturno. A privagéo do sono e as mudancas dos niveis de melatonina
provocam tanto gastrites, obesidade, insénia, diminuicio da capacidade de
julgamento e de atengdo, como canceres.

5) Cargas psiquicas: expSem os trabalhadores aos desgastes mentais, como
resultado de condigdes inadequadas de trabalho, como relag@es assimétricas
na equipe de enfermagem e multiprofissional, exposicdo a violéncia psiquica e
outras. A autora(12) constatou que 28,4% dos trabalhadores afastaram-se
por transtornos mentais e comportamentais, representando 4.957 dias de
afastamento. Outro estudo(4) refere que os transtornos mentais e
comportamentais representaram 8,3%, ou seja, a terceira maior causa de
afastamento, que foi responsavel pelo maior niimero de dias perdidos por
problemas de saude, devido a depressio, ansiedade, angustia, estresse e
outros. A violéncia psiquica é representada por assédio moral, abuso e
ameacas, perseguicdo, assédio sexual, assédio racial e agressio psiquica. Os
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episddios de violéncia psiquica sdo referidos, nacional e internacionalmente,
em proporgBes acima de 70 a 95% da equipe(13), sendo a violéncia verbal a
mais comum, expressa , por sentimentos de medo, raiva, indignacdo,
vergonha, humilhagdo, até a manifestacdo de estresse, burnout e transtorno
de estresse pos-traumatico, que impactam em altos custos na satde, pelo
absenteismo e decréscimo na produtividade.

Ansiedade, estresse e burnout estdo relacionados a sofrimento no trabalho
pelo cuidado dos pacientes e pela violéncia psiquica advinda do
relacionamento com os pacientes, com os pares e com a equipe
multidisciplinar. Psiquicamente, a ansiedade crénica — ou esgotamento — leva a
um estado de apatia e desinteresse, desdnimo, uma espécie de pessimismo,
inseguranca e medo em relagdo a vida(14), que sdo de dificil caracterizacdo e
expressas pelos relatos de tristeza, ansiedade, fadiga, diminuicdo da
concentragdo, preocupagdo somatica, irritabilidade e insénia. Como causas de
estresse sdo citadas situag@es que excedem o limite suportado, dentre as quais
a sobre carga de trabalho, o esforco exigido e algumas caracteristicas ligadas
ao exercicio da profissdo (género). As cargas de trabalho a gue o0s
trabalhadores de enfermagem estdo expostos permitem identificar esse
trabalho como penoso, perigoso e insalubre. [grifo nosso]

Os numeros finais do trabalho indicam implicacdes diretas na satde e na vida dos

profissionais, tais como:

Diminui¢do da capacidade para o trabalho: estudo(11) mostra que em
trabalhadores com idade média de 39,4 anos foi constatado que 19% tém
restricdo de atividades; 35% tém indice de Capacidade para o Trabalho de
moderado a baixo. Mesmo assim, os trabalhadores de enfermagem executam
suas atividades com dor, desgastados, exauridos da energia vital,
caracterizando o "presenteismo" e o comprometimento com os colegas e
pacientes, como mostra o estudo(12) em que os trabalhadores s6 se afastam
apos as situagdes de "pico".

Absenteismo: pesquisa(12) mostra que 56% dos trabalhadores do quadro
ausentaram-se por motivo de saidde e, destes, 91,2% (333) eram mulheres; a
idade média foi de 40,2 anos; 75% dos trabalhadores que tinham de 5 a 10
anos de trabalho; e 83,1% tinham um dnico vinculo empregaticio, sendo que
0s que tinham dois ou trés vinculos representaram 16,9% dos afastamentos.
Desmistifica-se assim que quem se afasta sd3o os mais velhos, com mais tempo
de casa, e que tém multiplos vinculos.

Elevado custo dos afastamentos: as auséncias por doenca verificadas em §

estudo(12) somaram 11.941 dias, ou seja, 32 anos de trabalho perdidos em
um. Se considerado o saldrio médio da equipe — RS 3.071,85 -, esses
afastamentos representam 398 meses e o montante de cerca de R$
1.222.596. Considerando ainda que os afastamentos até 15 dias sio de
responsabilidade da instituicio, esses foram de 3.552 dias, o que
corresponde a RS 363.707,04, levando em conta apenas o saldrio. Foram
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identificados (4) 8.543 dias perdidos por motivo de satide, ou seja, 23 anos de
trabalho perdidos em um. [grifo nosso]

Percebe-se, assim, que a anadlise da questdo incidente sobre a “dobra de plantdo”

necessariamente, se faz indissociavel do impacto que a carga horaria excessiva de trabalho traz

aos profissionais de Enfermagem, de modo que incumbe a este parecerista trazer, além do

aspecto técnico-juridico, as reflexdes necessarias ao aspecto humano que desemboca

diretamente na qualidade de vida dos profissionais.

c. DO DIMENSIONAMENTO DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM - ANALISE

CONCLUSIVA.

A Enfermagem é profissdo regulamentada pela Lei n2. 7.498/86, que dispde,

pormenorizadamente, sobre as atribuigdes especificas de suas categorias, sen3o vejamos:
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Art. 11. O Enfermeiro exerce todas as atividades de enfermagem, cabendo-lhe:
| - privativamente:

a) direcdo do orgdo de enfermagem integrante da estrutura bésica da
instituicdo de saude, publica e privada, e chefia de servico e de unidade de
enfermagem;

b) organizagdo e dire¢do dos servicos de enfermagem e de suas atividades
técnicas e auxiliares nas empresas prestadoras desses servicos;

¢) planejamento, organizagdo, coordenagdo, execugdo e avaliacio dos servicos
da assisténcia de enfermagem;

h) consultoria, auditoria e emissdo de parecer sobre matéria de enfermagem;
i) consulta de enfermagem;

j) prescrigdo da assisténcia de enfermagem;

) cuidados diretos de enfermagem a pacientes graves com risco de vida:

m) cuidados de enfermagem de maior complexidade técnica e que exijam
conhecimentos de base cientifica e capacidade de tomar decisdes imediatas;

Il - como integrante da equipe de salde:

a) participacdo no planejamento, execu¢iio e avaliacio da programacdo de
salde;

b) participacdo na elaboragdo, execucdo e avaliacdo dos planos assistenciais de
saude;

¢) prescri¢do de medicamentos estabelecidos em programas de saude publica
e em rotina aprovada pela instituicio de sadde;

d) participagdo em projetos de construgio ou reforma de unidades de
internacdo;

e) prevengdo e controle sistemdtico da infeccdo hospitalar e de doencas
transmissiveis em geral;
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f) prevengdo e controle sistematico de danos que possam ser causados 3
clientela durante a assisténcia de enfermagem;

g) assisténcia de enfermagem a gestante, parturiente e puérpera;

h) acompanhamento da evolugdo e do trabalho de parto;

i) execugdo do parto sem distocia;

j) educagdo visando a melhoria de satide da populacio.

Paragrafo unico. As profissionais referidas no inciso Il do art. 62 desta lei
incumbe, ainda:

a) assisténcia a parturiente e ao parto normal;

b) identificacdo das distocias obstétricas e tomada de providéncias até a
chegada do médico;

c) realizagdo de episiotomia e episiorrafia e aplicagio de anestesia local,
guando necessaria.

Art. 12. O Tecnico de Enfermagem exerce atividade de nivel médio,
envolvendo orientagdo e acompanhamento do trabalho de enfermagem em
grau auxiliar, e participacdo no planejamento da assisténcia de enfermagem,
cabendo-lhe especialmente:

a) participar da programacdo da assisténcia de enfermagem:;

b) executar acBes assistenciais de enfermagem, exceto as privativas do
Enfermeiro, observado o disposto no paragrafo Unico do art. 11 desta lei;

¢) participar da orientagdo e supervisdo do trabalho de enfermagem em grau
auxiliar;

d) participar da equipe de satde.

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

a) observar, reconhecer e descrever sinais e sintomas;

b) executar agdes de tratamento simples;

c) prestar cuidados de higiene e conforto ao paciente;

d) participar da equipe de satde.

A questdo da “dobra de plantdo”, propriamente dita, perpassa pela andlise da
RESOLUCAO COFEN N2. 543/2017, que estabelece os parametros minimos para dimensionar o
quantitativo de profissionais das diferentes categorias da Enfermagem para os locais em que
sdo realizadas atividades/servicos de enfermagem. Estes pardmetros servem para gue seja
garantido o minimo de qualidade e seguranca no atendimento ao paciente, de forma a afastar, %

assim, riscos a saude.

Referida Resolucdo, em seus artigos 12, 22 e 32, nos traz:
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Art. 12 Estabelecer, na forma desta Resolugdo e de seus anexos | e Il (que
poderdo ser consultados no endere¢o eletrénico: www.cofen.gov.br), os
parametros minimos para dimensionar o quantitativo de profissionais das
diferentes categorias de enfermagem para os servigos/locais em que sdo
realizadas atividades de enfermagem.

Paragrafo Unico - Os referidos pardmetros representam normas técnicas
minimas, constituindo-se em referéncias para orientar os gestores, gerentes e
enfermeiros dos servicos de saude, no planejamento do quantitativo de
profissionais necessarios para execugdo das a¢des de enfermagem.

Art. 22 O dimensionamento do quadro de profissionais de enfermagem deve
basear-se em caracteristicas relativas:

| - ao servico de saude: missdo, visdo, porte, politica de pessoal, recursos
materiais e financeiros; estrutura organizacional e fisica; tipos de servigos e/ou
programas; tecnologia e complexidade dos servicos efou programas;
atribuicdes e competéncias, especificas e colaborativas, dos integrantes dos
diferentes servicos e programas e requisitos minimos estabelecidos pelo
Ministério da Satde;

Il - ao servico de enfermagem: aspectos técnico-cientificos e administrativos:
dindmica de funcionamento das unidades nos diferentes turnos; modelo
gerencial; modelo assistencial; métodos de trabalho; jornada de trabalho;
carga hordria semanal; padrées de desempenho dos profissionais; indice de
seguranga técnica (IST); proporcdo de profissionais de enfermagem de nivel
superior e de nivel médio e indicadores de qualidade gerencial e assistencial;

Il - ao paciente: grau de dependéncia em relagdo a equipe de enfermagem
(sistema de classificagdo de pacientes - SCP) e realidade sociocultural.

Art. 32 O referencial minimo para o quadro de profissionais de enfermagem,
para as 24 horas de cada unidade de internag3o (Ul), considera o SCP, as
horas de assisténcia de enfermagem, a distribuic3o percentual do total de
profissionais de enfermagem e a propor¢o profissional/paciente. Para efeito
de calculo, devem ser consideradas:

| - como horas de enfermagem, por paciente, nas 24 horas:

1) 4 horas de enfermagem, por paciente, no cuidado minimo;

2) 6 horas de enfermagem, por paciente, no cuidado intermedidrio;

3) 10 horas de enfermagem, por paciente, no cuidado de alta dependéncia (2);
4) 10 horas de enfermagem, por paciente, no cuidado semi-intensivo;

5) 18 horas de enfermagem, por paciente, no cuidado intensivo.

Il - A distribuicdo percentual do total de profissionais de enfermagem, deve
observar:

a) O SCP e as seguintes proporgdes minimas:

1) Para cuidado minimo e intermedidrio: 33% sdo enfermeiros (minimo de seis)
e os demais auxiliares e/ou técnicos de enfermagem;

2) Para cuidado de alta dependéncia: 36% sdo enfermeiros e os demais
técnicos e/ou auxiliares de enfermagem;
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3) Para cuidado semi-intensivo: 42% s3o enfermeiros e os demais técnicos de
enfermagem;

4) Para cuidado intensivo: 52% sdo enfermeiros e os demais téchicos de
enfermagem.

lll - Para efeito de calculo devem ser consideradas: o SCP e a proporcio
profissional/paciente nos diferentes turnos de trabalho respeitando os
percentuais descritos na letra "a" do item Il

1) cuidado minimo: 1 profissional de enfermagem para 6 pacientes;

2) cuidado intermediario: 1 profissional de enfermagem para 4 pacientes;

3) cuidado de alta dependéncia: 1 profissional de enfermagem para 2,4;

4) cuidado semi-intensivo: 1 profissional de enfermagem para 2,4;

5) cuidado intensivo: 1 profissional de enfermagem para 1,33.

§ 12 A distribuicdo de profissionais por categoria referido no inciso II, deveré
seguir o grupo de pacientes que apresentar a maior carga de trabalho.

§ 2° Cabe ao enfermeiro o registro didrio da classificacio dos pacientes
segundo o SCP, para subsidiar a composi¢do do quadro de enfermagem para as
unidades de internacdo.

§ 32 Para alojamento conjunto, o binémio mae/filho deve ser classificado, no
minimo, como cuidado intermediario

§ 42 Para bercario e unidade de internacdo em pediatria todo recém-nascido e
crianga menor de 6 anos deve ser classificado, no minimo, como cuidado
intermediario, independente da presenca do acompanhante.

§ 52 Os pacientes de categoria de cuidados intensivos deverdo ser internados
em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) com infraestrutura e recursos
tecnolégicos e humanos adequados.

§ 62 Os pacientes classificados como de cuidado semi-intensivo deverdo ser
internados em unidades que disponham de recursos humanos e tecnologias
adequadas.

De modo igualmente importante, o artigo 10, do mesmo normativo, ao referir-se ao

quantitativo de profissionais, prevé a existéncia do indice de Seguranca Técnica — IST de 15%, a

ser acrescido ao quantitativo de profissionais existentes, de modo que desse percentual, 8,3%

SAO REFERENTES A FERIAS E 6,7% A AUSENCIAS NAO PREVISTAS. Vejamos:

Art. 10 Ao quantitativo de profissionais estabelecido deverd ser acrescido o
indice de seguranca técnica (IST) de no minimo 15% do total, dos quais 8,3%
sdo referentes a férias e 6,7% a auséncias n3o previstas.

Destaca-se que € obrigacdo (dever) das institui¢des, sejam elas publicas, privadas ou -
filantrépicas, manter o IST de profissionais disponiveis em seus quadros de servidores e/ou jZ/

empregados, para o caso de auséncias previstas ou n3o previstas.
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Sobre a necessidade da presenga de profissionais de enfermagem durante todo o

periodo de funcionamento, o Superior Tribunal de Justica detém o seguinte entendimento:

PROCESSO CIVIL E ADMINISTRATIVO. AGRAVO INTERNO NO RECURSO
ESPECIAL. CONSELHO DE FISCALIZAGAO PROFISSIONAL. ACAO CIVIL PUBLICA.
UNIDADE HOSPITALAR. PROFISSIONAL ENFERMEIRO. LEI 7.498/1986.
SUPERVISAO E COORDENACAO DOS DEMAIS PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM. OBRIGATORIEDADE DE PRESTACAO PRESENCIAL E EM
PERIODO INTEGRAL. AGRAVO INTERNO DA UNIAO DESPROVIDO.

1. E firme o entendimento desta Corte Superior de que € necessdria a presenca
de Enfermeiro na instituicdo de saude durante todo o periodo de
funcionamento, cumprindo o dever de supervisdo e coordenacdo dos Técnicos
de enfermagem. Precedentes: AgRg no REsp. 1.342.461/RJ, Rel. Min. MAURO
CAMPBELL MARQUES, DJe 28.2.2013; REsp. 477.373/MG, Rel. Min. FRANCISCO
FALCAO, DJ 15.12.2003.

2. Agravo Interno da UNIAO desprovido. (Agint no REsp 1521889/RJ, Rel.
Ministro NAPOLEAO NUNES MAIA FILHO, PRIMEIRA TURMA, julgado em
28/11/2017, DJe 06/12/2017).

E nesse contexto, temos que o IST estabelecido tem o cond3o, justamente, de evitar

a “dobra de plantdo”, fato este que, se ocorrer, implicard necessariamente na sobrecarga de

trabalho do profissional e interferird na seguranca do paciente.

Em breve paréntese, a titulo de cotejo, o tema ja foi tratado no Projeto de Lei ne.
839/2011, de autoria da Deputada Enfermeira Rejane, no Estado do Rio de Janeiro. No caso, o
PL obriga as unidades de salde a designarem espaco adequado para o repouso dos
profissionais e proibe a “dobra de plant3o”, pretendendo normatizar de forma clara e objetiva
a aplicagdo das medidas minimas exigiveis para a manutencdo e saude dos trabalhadores

daquele estado.

Outro ponto que merece destague é que, embora o Cédigo de Etica dos
Profissionais de Enfermagem — Resolugio COFEN n?. 564/2017, em seu artigo 44, evidencie
como dever a garantia da continuidade da Assisténcia de Enfermagem em condicdes que
oferecam seguranca, mesmo em caso de suspensdo das atividades profissionais decorrentes de 5/
movimentos reivindicatérios da categoria, tal regra ndo deve ser interpretada pelos gestores de

modo isolado e literal para exigir dos profissionais uma carga horaria que ultrapasse os limites e

~ b
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as forcas humanas, de modo a alterar a capacidade fisica e psicolégica desses trabalhadores,
exatamente porque, antes mesmo da auséncia ocorrer, o IST deve estar devidamente

implementado.

Assim, embora, em principio, haja o confronto principiolégico existente entre a
vedagdo ao abandono de plantdo e da garantia da continuidade da assisténcia ao paciente
VERSUS normas de Saude de Seguranga do Trabalhador com espeque nas relagdes sociais e de
trabalho, que impossibilitam a ocorréncia da “dobra de plantdo”, a propria legislacdo em
regéncia aqui tratada, ao estabelecer o IST, disponibiliza 0 mecanismo que evitarad a ocorréncia

do conflito, amoldando a situagao prética as normas postas.

Desta feita, temos que a possibilidade da “dobra de plantdo” deve existir tdo

somente em situacdes EXCEPCIONAIS. E a excepcionalidade aqui contida deve ser entendida

somente pela complexa rotina existente e incidente sobre os profissionais de Enfermagem.

Ademais, mesmo ante a excepcionalidade acima citada, a “dobra de plantdo” deve

sempre possuir anuéncia do profissional de Enfermagem, que em analise prépria de suas

condigdes fisicas e mentais possuira o conddo de avaliar os riscos de sua atitude, para si e para

0s pacientes assistidos.

Na pratica, avaliando o profissional aptiddo para laborar na “dobra” e tendo esta
carater excepcional, deverd comunicar o fato ao superior hierdrquico e fazer constar em
documento da instituicdo (livro de ponto, livro de ocorréncias e etc.) o fato ocorrido. Ao
contrario, julgando-se inapto, deve comunicar formalmente ao superior hierdrquico, dando-lhe
ciéncia do fato e solicitando a substituicdo, por escrito, elencando detalhadamente os motivos
pelos quais ndo podera cumprir referida jornada, devendo aguardar o profissional substituto

até aregular “passagem do plantdo”.

De outro modo, sendo rotineira a “dobra de plantdo” temos que havera
inobservancia do IST e claro desrespeito a RESOLUCAO COFEN N2. 543/2017, o que ensejard

responsabilidade solidaria, na medida de culpabilidade de cada individuo, de todos os

¥
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profissionais envolvidos, seja daquele que esteja cumprindo sua jornada de trabalho e n3o
denunciou, como da diregdo técnica da instituicdo, da geréncia de Enfermagem, das respectivas
chefias, do Responsdvel Técnico e do profissional faltante injustificadamente, sem prejuizo de
apuracdo de responsabilidade ética de outros envolvidos, na medida em que se faz imperioso

que a instituicdo possua regramento préprio gue evite tal ocorréncia.

Importante salientar que os artigos 45 e 47 do Cdodigo de Etica da Enfermagem,
destacam a necessidade da prestagdo de uma assisténcia de Enfermagem livre de danos
decorrentes de impericia, negligéncia ou imprudéncia, devendo, em caso de ocorréncia
rotineira de fatos que infrinjam o aludido Cédigo, a necessidade de denincia aos érgdos

competentes e ao COREN-CE. Vejamos:

Art. 45 Prestar assisténcia de Enfermagem livre de danos decorrentes de
impericia, negligéncia ou imprudéncia.

Art. 47 Posicionar-se contra, e denunciar aos 6rgdos competentes, aces e
procedimentos de membros da equipe de satde, quando houver risco de
danos decorrentes de impericia, negligéncia e imprudéncia ao paciente,
visando a protecdo da pessoa, familia e coletividade.

Entendemos, portanto, que o subdimensionamento de profissionais de
Enfermagem estabelece uma cadeia de danos, alguns irreparaveis ou de dificil reparacao,
incidentes sobre os profissionais e pacientes, devendo, portanto, ser evitado tanto pelos
profissionais de Enfermagem, através do conhecimento das normativas técnicas da profissio,
como pelo COREN/CE, através da instituigdo de politicas de fiscalizagdo cada vez mais
fortalecidas.

Por fim, temos que a “passagem de plantdo”, assim como todas as questdes
atinentes a rotina pratica da equipe de Enfermagem carece de plena interacdo entre todos os
envolvidos, ou seja, do profissional gestor ao trabalhador da assisténcia propriamente dita,
onde as regras contidas na instituigdo norteardo um ambiente de trabalho livre de riscos e

danos.
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4. CONCLUSAO.

Ante o fartamente exposto, submeto o presente Parecer a Presidéncia do COREN-
CE, para que com fundamento no art. 21, |, da Decisdo COREN-CE n2. 021/2012, que aprovou o
Regimento Interno do COREN-CE, subscreva-o ap6s sua andlise, submetendo-o, empds, a
deliberacdo do inclito Plenério com fulcro no art. 19, VIII, da Decisdo COREN-CE n2. 021/2012.

Cumpra-se.

Fortaleza, CE, 30 de janeiro de 2020.

MAT. 000374.

Aprovo e subscrevo o PARECER N2. 049/2020, da Procuradoria Juridica do
COREN/CE, submetendo-o a deliberagdo do Plendrio, devendo ser incluido na pauta da

LD
5 [J Reunido Ordinaria de Plenario.

S Puda ®rarddn deo Sillsa Sanian
ANA PAULA BRANDAO DA SILVA FARIAS
PRESIDENTE DO COREN/CE

COREN/CE N2. 259.338
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