CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DE SAO PAULO
PARECER COREN-SP CAT N° 043 /2010

Assunto: Direito do paciente & autonomia e condutas do
enfermeiro frente a este fato

1. Do fato
Solicitado parecer por enfermeiro sobre como proceder em situa¢do na qual o paciente
ndo adere adequadamente ao tratamento dialitico proposto pela equipe de salde e destrata

os profissionais.

2. Da fundamentacéo e andlise

O adoecimento traz para o individuo, em maior ou menor escala, apreensdao e
ameaca, sobre o limite de sua propria condicdo, bem como indagar-se sobre sua
vulnerabilidade, na finitude e na imprevisibilidade, implicitas no ato de viver. Pode ainda
produzir desequilibrio e desconforto que leva 0 homem a repensar seus valores e atitudes.’

Quando o ser humano é acometido por uma doenca crbnica se vé diante de
mudancas dos seus habitos e em seu estilo de vida. O paciente normalmente passa por uma
crise, em que percebe inumeras perdas, desde sua condi¢do saudavel, a atividades sejam
elas profissionais ou ndo e de responsabilidade no cotidiano. Adicionalmente, o individuo
portador de doenga cronica geralmente necessita aderir ao tratamento o que implica em
fazé-lo normalmente, até o final da vida.'?

No campo da salde, adesdo corresponde ao grau de seguimento dos pacientes a
orientacdo da equipe de saude. Do ponto de vista etimologico o termo adesdo, vem do latim
adhaesione, que significa, juncdo, unido, aprovacgéo, acordo, manifestacdo de solidariedade,
apoio; pressupde relagdo e vinculo.® Ades&o ao tratamento portanto, & um processo que esta

imbricado necessariamente na estrutura, no cuidador, e em quem é cuidado, estando
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estreitamente relacionado com a freqliéncia, a tenacidade e a persisténcia na relacdo com o

cuidado em busca da satde.*

O vinculo entre profissional e paciente é fator estruturante e de consolida¢do do
processo, razdo pela qual deve ser considerado para que se efetive. A adesdo ao tratamento
inclui fatores terapéuticos e educativos relacionados aos pacientes, aos profissionais e
instituicdes de satde.!

Tém sido identificados na literatura fatores de risco relacionados a ndo adesdo ao
tratamento, sendo eles relacionados ao paciente, doencga, profissional e tratamento, estando

estes demonstrados no Quadro 1.

Quadro 1. Fatores relacionados a ndo adesao ao tratamento.

Paciente Doenca Profissional Instituicao Tratamento
Concepcodes Assintomatica Pragmatico Politicas de Esquemas
errbneas ou nédo salde complexos
incobmoda Muita
Incompreenséo quantidade de Acesso ao Custo
das instruces e Sintomas que informacdes a Servico
orientagdes dificultam o cada consulta Efeitos
auto cuidado Distancia indesejaveis
Fatores | Falta de recursos _ Informagdes
Imprecisas, com Tempo de Resultados a
Duvida sobre 0 jargoes espera longo prazo
tratamento
Uso de Duracdo do | Qualidade de
Outras Hlustracdes, atendimento vida
prioridades que o esquemas,
preocupam analogias
Falta de
comprovacao da
compreensao

Fonte: Adaptado de: Padovani FHP. Reagdes a doenca e a hospitalizagdo. Acessado em 15 de dezembro de 2010. Disponivel

em: http://www.ebah.com.br/reacoes-a-doenca-e-ahospitalizacao-pdf-a59709.html 3
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O tratamento do paciente portador de doenca cronica deve favorecer a adaptacao a

esta condigdo, instrumentalizando-o para que, por meio de Seus Pproprios recursos,
desenvolva mecanismos que permitam conhecer seu processo saude/doenca de modo a
identificar, evitar e prevenir complicacOes, agravos e, sobretudo, a mortalidade precoce.
Nestas situacdes, a acdo dos profissionais devem comportar acfes de saude centradas na
pessoa e ndo exclusivamente nos procedimentos, que aliam orientacdo, informacao,
adequacdo dos esquemas terapéuticos ao estilo de vida do paciente, esclarecimentos,
suporte social e emocional.

Deve-se ressaltar que todas as atividades de enfermagem executadas junto ao
paciente, do planejamento ao acompanhamento dos resultados, devem ser registradas de
modo sistematizado em todas as unidades de atendimento a salde, explicitados nas
intervencdes de enfermagem propostas, a partir de diagnésticos ou problemas de
enfermagem identificados pelo enfermeiro.*

Os registros efetuados pela equipe de enfermagem (enfermeiro, técnico e auxiliar de
enfermagem) tém a finalidade de fornecer informac6es sobre a assisténcia prestada, garantir
a comunicacdo entre os membros da equipe de saude e assegurar a continuidade das
informacbes nas 24 horas, condi¢do indispensavel para a compreensdo do paciente de
maneira integral e manutencdo de sua seguranca. Além disso, possibilitam ensino,
pesquisa, realizacdo de auditorias e verificacdo de aspectos legais.*

A documentacdo é um requisito indispensavel a pratica e um documento legal de
protecdo do paciente e defesa dos profissionais, devendo, portanto, estar imbuida de
autenticidade e de significado legal. Reflete todo o empenho e forca de trabalho da equipe
de enfermagem, valorizando, assim, suas agdes. A omissdo da equipe de enfermagem em
documentar suas acOes prejudica a qualidade e continuidade do atendimento, considerando
as necessidades especificas do cliente, além de comprometer o respaldo legal do cuidado de
enfermagem prestado. *

A documentacdo de enfermagem, inserida no prontuario do paciente, € importante

como fonte de ensino e pesquisa, servindo a auditoria, a avaliacdo do cuidado e as questdes
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legais, 0 que determina a necessidade de conhecimento dos deveres e obrigacGes por parte

dos profissionais de enfermagem.”

A Carta dos Direitos dos Usuarios da Salde assegura ao individuo o direito de recusa ao
tratamento de saude proposto, conforme segue:

“ QUARTO PRINCIPIO

Assegura o atendimento que respeite os valores e direitos do
paciente, visando a preservar sua cidadania durante o tratamento.

O respeito a cidadania no Sistema de Salde deve ainda observar
0s seguintes direitos:

V - consentimento ou recusa de forma livre, voluntaria e
esclarecida, depois de adequada informacdo, a quaisquer
procedimentos diagndsticos, preventivos ou terapéuticos, salvo se
iSsO acarretar risco a saude publica;

VI - 0 consentimento ou a recusa dados anteriormente poderao ser
revogados a qualquer instante, por deciséo livre e esclarecida, sem
que lhe sejam imputadas sancGes morais, administrativas ou
legais;

QUINTO PRINCIPIO

Assegura as responsabilidades que o cidaddo também deve ter
para que seu tratamento aconteca de forma adequada.

Todo cidadéo deve se comprometer a:

V - assumir responsabilidades pela recusa a procedimentos ou
tratamentos recomendados e pela inobservancia das orientacdes
fornecidas pela equipe de saude;
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...”” (grifos nossos)

A Lei Estadual SP 10.241/99, que dispde sobre os direitos dos usuarios dos servicos
de saude no Estado de S&o Paulo, ainda determina ser direito dos usuarios dos servicos de
salde o consentimento ou recusa de procedimentos diagndsticos ou terapéuticos, “in
verbis”:

“ Artigo 2° S8o direitos dos usuarios dos servigos de salde no
Estado de Sdo Paulo:

VIl — consentir ou recusar, de forma livre, voluntaria e
esclarecida, com adequada informagdo, procedimentos
diagnosticos ou terapéuticos a serem nele realizados;

XXII - recusar tratamentos dolorosos ou extraordindrios para
tentar prolongar a vida;

O Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem?®:

“SECAO |

Das relagdes com a pessoa, familia e coletividade.
Responsabilidades e deveres
Art. 15 Prestar assisténcia de enfermagem sem discriminacéo de qualquer natureza.

Art. 17 Prestar adequadas informacfes a pessoa, familia e coletividade a respeito

dos direitos, riscos, beneficios e intercorréncias acerca da assisténcia de enfermagem.
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Art. 18 Respeitar, reconhecer e realizar acdes que garantam o direito da pessoa ou

de seu representante legal, de tomar decisGes sobre sua salde, tratamento, conforto e
bem estar.

Art. 20 Colaborar com a equipe de salde no esclarecimento da pessoa, familia e
coletividade a respeito dos direitos, riscos, beneficios e intercorréncias acerca de seu

estado de saude e tratamento.

Art. 25 Registrar no prontuario do paciente as informacBes inerentes e

indispensaveis ao processo de cuidar.

“SECAO IV

Das relagdes com as organizacdes empregadoras

Art. 72 Registrar as informacdes inerentes e indispensaveis ao processo de cuidar de

forma clara, objetiva e completa.

3. Da Concluséao

Diante do exposto, conclui-se que os procedimentos de enfermagem, bem como as
decisdes tomadas pelo enfermeiro e compartilhadas com a equipe de enfermagem e equipe
multiprofissional devem sempre ter respaldo em fundamentacdo cientifica e devem ser
registrados no prontudrio do paciente de forma a constituir documentacdo legal que
respalde a conduta do profissional. Desta forma, todos os fatos envolvendo os pacientes
devem ser registrados de forma clara e precisa.

Para pacientes que apresentam problemas quanto a adesdo do tratamento, que nédo
possam ser solucionados localmente, encaminhamentos ao servigo social, a outros servicos

de apoio da instituicdo e unidades de referéncia de atendimento a satde da familia podem

6



CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DE SAO PAULO
ser beneficos, uma vez que a inclusdo de tais servi¢os permite a identificacdo de estruturas

e recursos regionais do sistema de salde que possam fornecer apoio ao paciente e facilitar o

enfrentamento a uma pluralidade de situacfes que estejam interferindo na sua adesdo ao

tratamento.

Por fim, ressalta-se que o paciente tem direito de se recusar a receber tratamentos ou

procedimentos, preventivos ou terapéuticos, desde que devidamente orientado em relacéo

aos riscos de sua opcdo, ndo acarretando risco a populagdo, com excecdo de casos de

iminente risco de morte; e que o profissional de enfermagem tem o dever de respeitar este

direito.

E 0 nosso parecer.

Sao Paulo, 15 de dezembro de 2010.
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