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Enfermagem
e seus
NOVOS rumos

Nest e nés poder enbs acom
panhar umpanor ama da Enf er -
nagemPedi at ri ca emSao Paul o.
Areportagemde capa, desta edi -
¢do 53, aborda a i nport anci a das
acOes da enf er magempedi atri ca
- Conb segurar a cri anga no col o,
brincar comel a e, tanbém aco-
| her os pai s - para aneni zar o
processo da hospi tal i zagdo i nf an-
til, a émde apontar o cresci nento
de cl i ni cas e hospi tai s excl usi vas
para o at endi nent o de cri angas e
adol escent es, 0s quai s cont am
compr of i ssi onai s de enf er nagem
al tanent e capaci t ados para | i dar
comest e publ i co.

Da nmesna naneira, a natéri a
intitul ada“Osorri so do nascot €,
nos al ertadainportanciadodfe-
renci al naassi st énci a prest ada ao
publicoinfantil: trata se deum
proj eto que utiliza bi chi nhos de
esti macao para fazer comque
paci ent es contri buamcomo
trat anent o e assi nil emnel hor os
pr ocedi nent os de enf er nagem
Otena “dor”, taniém estaentre
0s tenas apont ados pel a Revi sta
COREN- SP dest e nés. Procu-

ranes nostrar paravocé, leitor, as
per specti vas do nercado de
trabal ho nesta érea, ressal tando
oue, tantoparaenferngiros, quan
toparatécni cos e auxil i ares de
enfernagem é crucia aprinorar
conheci nent os para ori entar paci -
entes efamliares sobre as razoes
e necani snos da dor, sejaesta
aguda ou cr 6ni ca.

Epd aprinei ravez, osprofissiona s
de enf er nagempoder &o parti ci par
de umconcur so coor denado por
este Gnsel ho: “O@nt o da Enfer-
neira’. Nestarevista, vocéira
encontrar o regul anento e as i ns-
trucdes para efetuar ainscri¢do.
Gont anos coma parti ci pagéo de
t odos!
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ciéncia e tecnologia .

Crepusculo do macho?

Como os japoneses
produziram um
camundongo com

duas maes

ma das criticas ao feminismo radical é a de ter
considerado o homem dispensavel dentro da
sociedade. Ela ndo procede, mas o mito foi revivido em abril
deste ano, gragas a cientistas japoneses e coreanos liderados
por Tomohiro Kono, da Universidade de Agricultura de Téquio,
gue conseguiram criar Kaguya, uma fémea de camundongo
com duas maes. Os machos estariam obsoletos?
Nao é bem assim. O procedimento, publicado na revista
Nature e impropriamente chamado de “partenogénese
artificial””, é complexo e tem uma baixa porcentagem de
sucesso (veja tabela comparativa).
A partenogénese é um tipo de reproducédo assexuada encon-
trada em insetos, répteis, anfibios, certas aves e peixes, mas
nunca entre mamiferos. Ocorre quando um 6vulo se divide
até gerar um ser completo, sem a fecundacdo por um
espermatozoide.
No procedimento nipo-coreano, porém, foram utilizados
materiais genéticos de dois seres. Em termos estritos, era
uma reproducao sexuada - s6 que entre duas fémeas. Pelo
mesmo motivo, ndo era uma clonagem.
Por meio da haploidizagdo, que faz com que uma célula
dipléide se torne hapléide, como um 6vulo ou espermato-
z0ide, a equipe de Kono reconstruiu ovécitos oriundos de
fémeas distintas.
O passo seguinte consistiu em “driblar” a natureza. Um
dos motivos pelo qual a partenogénese ndo ocorre em
mamiferos é o imprinting intenso, que pode ser entendido
como a colocagdo de marcas ou estampas no material ge-
nético.
Funciona assim: por meio de mecanismos como a metilagao,
adicdo de grupamentos metilas (CH,) ao carbono 5 da
citosina, uma das bases nitrogenadas do DNA, certos genes
masculinos e certos genes femininos sdo desativados e
nao se expressam.
Isso significa que seu par ndo-desativado passa a desem-
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penhar um papel especifico no desenvolvimento do
embrido, agindo livremente. E como se os materiais
genéticos recebessem “marcas”, que os diferenciam entre
si. Entre os seres humanos, por exemplo, as estruturas da
placenta sdo formadas, em sua maioria, por genes paternos.
Os japoneses e coreanos enganaram o imprinting. Uma
das mées era geneticamente modificada e seus o6vulos
tinham alteracdes em dois genes, o H19 e 0 IGF-2. O padréo,
segundo Kono, correspondia ao do espermatozoéide do ca-
mundongo, ou seja, para que a experiéncia desse certo,
0s cientistas “masculinizaram” o material de uma das maes.
Portanto, o experimento, na verdade, demonstrou o
guanto o genoma do macho é imprescindivel na reproducéo.
Mesmo assim, abre discussées importantes. Embora nada
comprove que a técnica funcione em humanos e, com ou
sem “masculinizacdo” do genoma, eram duas fémeas. Sera
que, no futuro, a mulher podera abrir méo de ter pai? i

Sucesso do processo
457 células-ovo foram reconstruidas na pesquisa
371 foram implantadas em 26 fémeas
24 fémeas engravidaram
10 embrides chegaram a se desenvolver
2 filhotes nasceram vivos
Apenas um, Kaguya, chegou a idade adulta

Por Jodo Marinho



erca de 80%alos brasi | ei ros sof remou j & sof re-
ramcomal gumti po de dor. Este dado da OV,

denonstra que ador é, atual nente, umdesafiotanto
para o paci ent e que a suporta quant o para o pro-
fissional desalde queprocuraneios paraaliviala

axo aqoa

Negligéncia e falta de
conhecimento contribuem
para altos indices

de pacientes com dor

Unfator quecontribu comestaestatisti caé que especi d i stas no conliet e a dor
corti nuamsendoamnariaemcl incasehospitasnecioais. “Oided seriater um
enferneirol i gado & dor emcada setor dainstitui 8o de salide. Seador ndo €
avd iadacomsedeve nBoétratadacaretanante’, apotaMriaCxilialksilara,
enf er nei ra coor denadora do Gentro de Dor do Hospita 9 de Jul ho.
Rorém j &é possivel doservar aocorrénci ade congresses, pal estras e curscs para
enfernairos, s qual s d scutemun canenteador, sg aestaagudaoucronca Isto
denarnstraque cs prafi ssi ol s da&reaest ot ent ando buscar sd ugles perareverter
este quadro. “Aenfernagemaval i aador, adnini strando and gési cos prescri tos,
veificaxbodivioesedtoscdaeras, agai zaoesqenategoiti coeprapde
estrat ég as nfo ned canant asas paraconet er adar”, exl i caaenfernairaSandra
@ idonioSlva queatuano A atori o de Neurd ogi a do HCcomo grupo de dor
hasd sams.

Qtroindici odenudanca € gue a uncs de enf er nagem & recebemaul as especi fi cas
sobreotena “Escl arego mnhes d unes da UIN FEPperatratar ador coomoqu nto
sinal vita . Devenos nedir e anotar os sintonas de dor do paci ente, da nesna
nanei ra que f azenos comaned cagad’, dz MriaCcilia Ointuitode consi derar
ador unsird vitd éadisa takbsassles caradteristi caseverificar oqatoesta
ineferindones aividedes cati d anes dopeci ete

AdréaY. Kirashina, quelidad ari anente comeriancas, sabe bemai nportanci a
disto. Haé enferneira coordenadora do G upo de Qui dados Pal i ati vos do
Departanentode Redi atriado Hospita do Gineer. “Q@meriancas énaisdficil
nemsirar ador. Uadestécnicasqueutilizanas épedr acriangaparacd ocar &g.a
numcopo coma quant | dade equi val ente que € aestasentidoador. Apartir dai,
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enprega- se unaned caggoi nd vi dudl i zads, quecotrd ea
dor, nas del xaacriaaaivd, cotaAdéa

Dores agudas Xdores croni cas - Bmal guns casos, a dor
Oesgpar ece quandbtratadoofat or que a desencadeou Estas,
s&0 denonnades dores agudas. Ms, hasit uagBes emoue a
dor é conpl et anent e i ndependent e de fat ores; nesno

e

mercado de trabalho .

Sesses de rel axanent 0 e nuisi cot er api a séo a guns dos coa
d watesnotraanentoconoag etivoded strair opeci ente
dofocodador. “\d ari zar 0s aspect 0s enaci onai S e soci & S o
tratanan o, g udao peci eteananter ondxi no possivel de sua
vidanornal . Dnihnui r 0 sofri nent o do peci ent e taniémd nnui
s I'i SCos de depressan’, conpl eta Sandra,

-

UM 2 cada'sa’s br asileir.os tem-a6T

. leorénica. A mais recorrenteea

lombalgia, guetingea.baixa colt

. oy g |
vertenral. I,E_m segundo Iggar vellie
cefalgiae; agn, seguida, a4

qendod i mrechacass, d apasiste Gradteizase atéo
ador cronca SgudbaefendraSada nesteestggoa
dor jdndoénai s identificadacono umsi ntona, nas sim
coounapatdoga “Istoocorepar casadostrastornos
fisi cos eenaci onai s de sua cond ¢8o cort i nua. Avi dacom
dor resu taemd teragbes bid ¢gi cas, psi cossocia s, so-
frinento, prg uizodosono, dotraba ho, danovi nent acéo,
ateraohunar, acapeci dade de concentracéo, ore aci o
nenartofamliar, aénesnoaaividedesexd”, eqdica
De acor do coma HD— Soci edade Brasi | ei ra par a Est udo
daDr —As dores croni cas, gerd nente, estdo associ adas
aos hdbi tos di &ri os do paci ent e cono nd post ura e obesi -
dedk, que podermoesencadear dores nes costas e nos | odl hes.
Dstanareiraficad ficil estabd ecer unp aodepreven
¢do. “Aprevencdo da dor croéni ca deveria conecar com
trabal hos educat i vas emescd as comned das preventi vas
para cont rol e de ansi edade, técni cas derel axanento e
adptagfes’, d z Sadra

For esse nat i vo é abundant e a apl i cagéo de nét odos ndo
farnacd Gg cos, ouas chanadas terapi as conpl enent ares.
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par a saber a dosagemcorr et a dos ned canentos, efeitoscd a

tera seaatess ssVissdeadnn Stragdd’, cod u. Nsseaatexd g,

profi ssi onai s de enf er nagemdevemest ar senre buscando a
gdificecoprdiss od praaua avdiadoador. Odj etivo
deve ser nel horadafunci ond i dade fisica, psiqucaesodd.

Qi entagles eopeci eteeaofanliar, sore as razbes e neca
ni snas da dor e ri scos dos proced nent os, geramconfi angano
efernai roeadesdoaoprogranat ergpéuti coproposto. i



O COREN-SP
sempre
participou de
comissOes de
estudoscom
objetivode
ampliar o
conhecimento
técnico cientifico
de enfermeiros,
técnicose
auxiliares de
enfermagem para
gue estejam
atualizados
HERICENR O
tecnologias

Edna Mikai

Corréa, enfermeira, é
representante do
COREN-SP

Foto divulgacéo

COREN-SP

trabalhando para garantir a
qualidade da assisténcia

H a cinco anos, Edna Mukai Corréa esta como representante
do COREN-SP participando das seguintes Comissdes de
Estudo: CETURSP - Organismo Certificador de Produtos; UCIEE —
Unido Certificadora da Industria Elétrica e Eletrbnica e de trés
Projetos de Normas Técnicas da ABNT: CB-26 - Comité Brasileiro
Odonto-Médico-Hospitalar; CB—32 - Comité Brasileiro de Equi-
pamentos de Protecdo Individual e CB—29 - Comité Brasileiro de
Papel e Celulose. Nesta entrevista, Edna ir4 ressaltar a importancia
desse trabalho, realizado junto ao Conselho de Enfermagem.
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Revista do COREN-SP - Edna,
vocé que participade
diferentes comissoes, diga-nos
como é elaborada uma Norma
Técnica?

Inicialmente € necessario reunir um
qguorum de participantes; sendo um
fabricante, um neutro e um consu-
midor. Mas normalmente estas reu-
nides, que ocorrem uma vez por
més, contam com um maior nimero
de participantes. O projeto de norma
€ elaborado por meio de uma norma
ja existente ou podera ser elaborada
uma norma brasileira. Vou citar um
exemplo. Se a norma é internacional,
no caso ISO ou IEC, deve ser modi-
ficada para uma norma brasileira,
por meio de um projeto de norma.
Geralmente, torna-se igual a norma
internacional e denominamos NBR
ISO ou NBR IEC. O projeto de norma
finalizado é encaminhado para con-
sulta publica e analisado, por 60 dias,
pelo comité técnico da ABNT. Apos
este prazo, retorna para a comissao
de estudo para eventuais corregoes.
Aprovado, este projeto de norma
passa a ser denominado como nor-
ma técnica brasileira; NBR, NBR 1SO,
NBR IEC, entre outros.

RC - Por quais processos um
produto deve passar antes de
ser certificado pela ABNT?

Para que o produto seja certificado
e aprovado devera passar por en-
saios e testes, 0s quais devem estar
em conformidade com as normas
ja citadas. Estes ensaios sao feitos
em laboratérios e contemplam as
normas equivalentes ao produto. A
aprovacao do produto final € reali-
zada por um comité técnico, que re-
cebera a certificacéo e aprovagao

COREN-SP « setembro/outubro de 2004 « n° 53

para que seja inserido no mercado.
Quando o produto ja estiver dis-
ponivel no mercado, terd o tempo
da validade de certificagéo de cinco
anos, sendo que devera ser nova-
mente testado e atualizado confor-
me a norma vigente.

RC - Qual o objetivo do COREN-
SP de estar participando des-
sas comissoOes de estudos?

O COREN-SP sempre participou
dessas comissdes de estudos, com
objetivo de ampliar o conhecimento
técnico cientifico de enfermeiros,
técnicos e auxiliares de enfermagem
para que estejam atualizados frente
as novas tecnologias. Esse aprimo-
ramento, também visa ajuda-los a
melhor desempenhar suas func¢des
cotidianas e direciona-los em seu
processo de trabalho.

O conhecimento sobre as normas
técnicas traz seguranca ao profis-
sional de enfermagem, e isto asse-
gura que o desempenho do profis-
sional frente ao manuseio de equi-
pamentos e materiais seja seguro
e confiavel para o paciente.

RC - De que forma o COREN-SP
contribuiu para garantir a qua-
lidade do produto e beneficio
ao paciente/ cliente?

O COREN-SP vem contribuindo para
garantir a qualidade do produto
participando ativamente nas reu-
nides das comissdes de estudos,
sempre, opinando e questionando
para que ndo seja comprometida a
vida do paciente. Atualmente,
diante de tantos materiais que se
encontram no mercado, o profissio-
nal de enfermagem tem o dever de
analisar qual é o melhor produto a

entrevista.

ser utilizado, seja equipamento ou
material, e constatar se proporciona
seguranca, eficiéncia e qualidade
tanto para o paciente, quanto para
o profissional que estara ma-
nuseando. Mais uma vez ressalto
que os produtos para a area da
saude devem estar em confor-
midade com as normas técnicas da
ABNT ou normas internacionais,
para garantir a biosseguranca do
paciente e do profissional.

RC —Como o Conselho procura
transmitir aos profissionais de
enfermagem aimporténcia das
Comissdes de Estudo?

Através de palestras. A Ultima,
realizada no dia 16 de setembro,
alertou os Profissionais de Enfer-
magem do Trabalho (ANENT e
GETRAH) sobre os riscos bioldgicos
em saude ocupacional, e do cliente,
com a utilizacéo de luvas de proce-
dimentos e cirargicas. Alias, atual-
mente, encontra-se em andamento
e revisdo o projeto de norma
NBR13391, referente a norma de
luva cirargica. Mas o que eu real-
mente gostaria de ressaltar é a
importancia da participacdo dos
profissionais enfermeiros nestas
Comissfes de Estudo para ela-
boracao das normas técnicas.
Participando e colaborando, pode-
rdo prestar esclarecimentos e ser-
vir de referencial técnico-cientifico
sobre produtos e equipamentos. A
colaboracéo do profissional enfer-
meiro nestes comités, certamente,
viabilizara sua rotina de trabalho,
porque este € o direcionamento e
a base para o crescimento profis-
sional frente aos instrumentos que
manuseiam diariamente. i,
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RMAGEM
do futuro

Por Jodo Marinho

A enfermagem
pediatrica

e o fascinante
trabalho de cuidar
das criancas

ud opapd daenfermagem entreasprofissoes
daareadesaide?
Atualmente, como muitas outras ciéncias, a
enfermagem divide-se em especididades, que
procuram atender asdemandasde salide cadavez
malscompl exasde nossasociedade.
A dimensdo dotraba ho, entretanto, nem sempreé
conhecida do grande publico — ou mesmo dos
profissonais—eisso se estende aumadas areas
mais fascinantes da profissdo: a enfermagem
pediatrica.
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Umapequenahistoria

Desde o inicio da enfermagem mo-
derna, hd uma preocupagdo com os
cuidados com a inféncia e a adoles-
céncia. “Em seu livro Notas sobre a
enfermagem: o que é e 0 que nao &,
Florence Nightingale dizia que, com
medidas e normas paraapreservacao
das boas condicdes sanitarias nas
habitacdes, as criangas ndo preci-
sariam passar por ‘epidemias infan-
tis”, explicaaDra. SemiramisMelani
Melo Rocha, professora da Escola
de Enfermagem de Ribeirdo Preto da
USP (Universidade de S&o Paulo) e
do Departamento de Enfermagem da
UFScar (Universidade Federa de Séo
Carlos). “ Os cuidados recomendados

ndo se restringiam as criancas
hospitalizadas [ ...]. Florence, assim,
lancava osfundamentos daenferma-
gem pediétrica’

A visdo da crianca como sujeito que
requer cuidados especificos vem
desde ofinal do século 18, €, aolongo
do século 19, recebeu importantes
contribuicBes do médico alemao
Abraham Jacobi, contemporaneo de
Florenceeconsiderado o pai dapedia-
tria. Foi apenas na década de 1940,
porém, que aenfermagem pediétrica
constitui-se como especialidade.

No Brasil, o cuidado com a crianca
naenfermagem remontaacriacéo do
Departamento Materno-Infantil na

EscolaAnnaNéri, fundadaem 1923,
no Rio de Janeiro.

No entanto, coube a Escola Paulista
de Enfermagem, atual Departamen-
to de Enfermagem daUNIFESP (Uni-
versidade Federal de S&o Paulo), a
criagdo, em 1973, do Departamento
de Enfermagem Pediétrica, que pos-
sibilitou o surgimento do Curso de
Especializacdo em Pediatriae Pueri-
cultura, primeiro do género do pais
— e gque atuamente tem o nome de
Curso de Especializacdo em En-
fermagem Pediatrica e Neonatal. A
mesma escola criaria cursos de mes-
trado e doutorado na érea, em 1978
e 1986, respectivamente.

‘] COMUNICAGAO
) 'GOM CRIANCAS

A enfermagem pode nnmum‘:nr-::
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Versatilidade atoda prova

Hoje, o enfermeiro pediatra carac-
teriza-se pelaversatilidadeem lidar
com pessoasinseridasem um ciclo
devidaextenso, compreendido en-
tre 0 zero e 0s 18 anos e por conhe-
cimentos que véo da psicologia
infantil anutrico.

“O enfermeiro pediatra deve ter
profundo conhecimento sobreo pro-
cesso de crescimento e desenvol-
vimento da crianca e do adoles-
cente, as necessidades proprias de
cadafaixaetéria, asinfluénciasdas
doencasnavidadacrianca, do ado-
lescente e da familia, conhecer a
legislacdo de protegdo a crianca e
ao adol escente, saber utilizar técni-
cas de comunicacdo apropriadas e
ter competéncia e habilidades para
a realizagdo de procedimentos e
utilizac&o detecnol ogiaentre outros
conhecimentos’, elenca a Profa.
Dra. Conceicdo V. da Silva, presi-
dente da SOBEP — Sociedade Bra-
sileira de Enfermeiros Pediatras,
entidade que, desde 2001, edita a
Revistada SOBEP, direcionadaaos
profissionais daespecialidade.

E na aplicagéo cotidiana desse co-
nhecimento, porém, que reside o
encanto daenfermagem pediéatrica.
“Trabalhar junto & crianga, adoles-
cente e familia faz com que vocé
se torne um ser humano melhor”,
diz a Dra. Sbnia Regina Pereira,
chefe dadisciplinade Enfermagem
Pediatrica do Departamento de
Enfermagem da UNIFESP (Uni-
versidade Federal de S&o Paulo).
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“A crianga chorava muito, e as maes néo
podiam entrar, sO podiam olhar
pelo visor da porta por uma hora,
trés vezes por semana’.

Construindo vinculos

Sbniarecordaque, noinicio de sua
carreira, ha mais de 30 anos,
trabalhar com criangas na enfer-
maria era visto como castigo. “A
criangachoravamuito, easmaesnéo
podiam entrar, s6 podiam olhar pelo
visor da porta por uma hora, trés
Vezes por semana’.

A rigidez erajustificadapelo medo
dainfeccdo cruzada: acreditava-se
gue liberar a visita dos pais facili-
taria a transmissdo de doencas.

O conceito calu por terraao ser com-
provado que boa parte das trans-
missdes ocorriaapartir dos profis-
sionais de salde, pelafatade pro-
cedimentos de assepsia. Ganhou-se
flexibilidade, acompanhada pela
mai or importanciadadaao vinculo
afetivo entre crianga, familia e
enfermeiro. “De certa forma, o
enfermeirofaz umtrabalho de‘ psi-
cologo’ comaméaeeofilho”’, diza
Dra. Semiramis Rocha. “E impor-
tante o enfermeiro ter um bom
relacionamento com a familia da
crianca, poishaumagrande deman-
da gerada pelas necessidades do
familiar acompanhante]...] A enfer-
magem estabel ece um vinculo mais
permanente com este familiar, até

porque agente permanece 24 horas
com acriangae compartilhatodo o
processo de cuidado”, completa a
enfermeira Maria Isabel Costa
Melo, diretorado Servico de Enfer-
magem Pediétrica do Hospital das
Clinicas daUNICAMP (Universi-
dade Estadual de Campinas).
Atualmente, além das visitas re-
gulares de parentes, a legislacdo
brasileira, por meio do ECA (Esta
tuto da Crianca e do Adolescente),
garante a permanéncia de um
acompanhante em tempo integral
durante o tratamento dacriangcaem
hospital e clinica. Nesse caso, 0
enfermeiro pediatra acaba por
atuar também no sentido de pro-
mover mais conforto paraessapes-
soa.“A familia é importante [...]
Alguém tem de estar ao lado da
crianga’, diz aDra. Sonia Regina
Sbnia destaca que, majoritaria-
mente, 0 papel de acompanhante é
exercido pelamée, mas “Vocé tem
histérias de pais desempregados e
maes que trabalham, por exemplo,
e quem acaba acompanhando €é s
0 pai. Socidmente, agrande maioria
dos acompanhantes é mulher, mas
VOCé ja tem a participagdo do pai
ou conjunta e também umadivisio
do cuidado”.



N

A importancia do vinculo familiar
junto aos pequeninos deu impulso
ao desenvolvimento da chamada
enfermagem dafamilia (family nur-
sing). “E uma abordagem que en-
volvetrésmodalidades: oindividuo
nafamilia; apropriafamilia, emsi;
e afamilia na comunidade, ainter-
vencgao usando 0s recursos comu-
nitérios’, explicaaDra. Semiramis.
“Com o Programa Salide daFamilia
[Notado redator: ingtituido em 1994
pelo Ministério da Salde], existe
umatentativade estimular essetipo
de enfermagem, quetambémémais
preventiva, e avolta da enfermeira
fazendo consultas’, explica a Dra
Sonia. “ Masandahaum paradoxo.
No Brasil, predominaaenfermagem
curativa, e, na curativa, vocé ainda
nado consegue atender afamiliapor-
gue ndo ha infra-estrutura, apesar
de ocorrerem tentativas nesse
sentido”, diz.

Razado e emocao

Certo, afamilia € importante, mas
como sedaarelacdo do enfermeiro
com apropriacriangaou o adoles-
cente? O que dao tom muitasvezes
éasensibilidade. “ Além da neces-
sidade de desenvolver habilidades
paraatender, a0 mesmo tempo, um
bebé e um adolescente, é preciso
investir no auto-conhecimento, pois
essaespecididade mobilizamuito as
nossas emocgoes’, diz a enfermeira
Maria lsabel, para quem “é funda-

dade e flexibilidade’. Para a Dra.
Sbnia, “N&o é sb gostar de crianca,
tem de haver um compromisso”.

O coragdo atua em conjunto com
técnicas especificas utilizadas na
enfermagem pediétrica. “ Traba ha-
se, por exemplo, a sensibilidade a
dor no recém-nascido. Hatécnicas
gue o enfermeiro utiliza paraiden-
tifica-1a”, diz a Dra. Semiramis.
“Qutra abordagem é o Teatro
Clown [Nota do redator: tipo de
teatro com palhagos], que ajuda

o

muito na terapéutica de criangas
com doencas crénicas graves, como
0 cancer. Trata-se de elaborar um
diagndstico, umaconsulta, por meio
da interpretac@o. Este € um trei-
namento feito pelo pessoal deartes
cénicas’, completa, ressaltando que
muitas vezes ha um psicologo que
faz o papel de ator.

Percebe-se, deste modo, que a a
bordagem multidisciplinar € muito
importante. “Hamuito trabal ho co-
|etivo, com esportes, mlsicas, jogos,

LR

* Criancas com Made pré-escolar: 18 dias aos & anos

mental ter caracteristicas pessoais
como empatia, tolerancia, concen-
tracdo, responsabilidade, cordiali- *

* Recem-nascidos: 0 aos 28 dias

Criancas com idade escolar: 7 aos | | anos
* Pre-adolescentes: |2 oos |3 anos
* Adolescentes: |5 aos |8 anos




objetos | tdicos, promocéo e infor-
macao sobre salde”, explicaainda
aDra Semiramis. Muitasvezes, ha
também acompanhamento escolar,
dado por professores e pedagogos.
A Dra. S6niaReginachamaaaten-
¢ao também para o uso dos brin-
guedos. “Hoje em dia, h& espaco
paraacriangabrincar [...] A enfer-
meiratem de ser [Udica, assim como
aequipe, e utilizar o brinquedo IU-
dico eoterapéutico. Noludico, acri-
anca vai se colocando, esponta-
neamente, e vocé 1€ o que ela esta
‘dizendo’ . No terapéutico, vocé, por
meio dabrincadeira, explicaparaela
como serao procedimento. Elama-
nipula cateteres, esparadrapos, al-
goddes, agulhas de brinquedo, per-
dendo ou minimizando seus medos
com relagdo aos procedimentos a
gue devem ser submetida”, explica.
Os desenhos também sdo impor-
tantes para criancas na faixa dos
5-6 anos, e 0sj0gos sdo muito utili-
zados com o publico pré-adol escen-
te e adolescente. No caso especifi-
co deste tltimo, o enfermeiro pedia-
tratambém tem de ser sensivel para
lidar com questbesfortementeliga
das a sexualidade, como as doen-
¢as sexudmente transmissivels e a
gravidez precoce. Além disso, com
0 crescimento do nimero de unida-
desdeterapiaintensivainfantil eda
sobrevida dos bebés prematuros,
aumenta a necessidade de o enfer-
meiro pediatraatualizar-se constan-
temente. Areas como apuericultura
eapediatriasocia —que dao énfase
a0 acompanhamento da salide da
Crianca e a sua inser¢éo na comu-
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nidade, respectivamente — ganham
destaque.

Pedras no caminho

Contudo, apesar de todo o encanto
e do crescimento em importancia,
ainda sdo poucos os enfermeiros
com formagdo especificaem pedia-
tria, segundo a Dra. Conceicao V.
daSilva, presdente daSOBEP. Outra
dificuldade éque, no Brasil, aenfer-
magem pediétrica ainda carece de
producao cientifica.

Segundo aDra. Seiko Kakehashi em
suatese Enfermagem pediétricabra-
sileira: producdo cientificade 1932
a 1995 (USP, 1998), foram publi-

s I

cados apenas 435 artigos sobre en-
fermagem pediétrica nesse periodo.

A escassez € confirmada pela Dra.
Conceicao: “De 1930 até agora, fo-
ram publicados pouco mais de mil

artigos sobre crianga e adolescentes
emdiferentesperiddicos’, diz.

A enfa Marialsabel chamaaindaa
atencdo para as deficiéncias na for-
macao detécnicoseauxiliares: “ Ain-
da ha uma porcentagem de carga
horériapequenadestinadaaformacio
em pediatria na grade curricular dos
cursos|...] Os técnicos e auxiliares
entram no mercado de trabalho [...|
com pouca habilidade técnica para
exercer os procedimentos em enfer-
magem pediétrica’.

Vale a pena?

Mas, afinal, compensatodo o esforgo requerido pelaespecialidade?
Com apalavranovamente aDra. SoniaRegina: “Muito maisdo que
falar, é saber ouvir, escutar gestos, expressies, balbuciose, asvezes,
nem isso [...] E um sentido profundo de responsabilidade com o
futuro, pois é nele que encontraremos as criangas de agora ...]”
“Eu me apaixonei pelo servico [...] Nossa profissdo néo pode ser
medida em termos de sucesso, quantitativamente, mas pelas
lembrancas boas, aquilo que a crian¢a lembra de vocé. H& muitos
anos, por exemplo, um menino brincou com a espingarda e ficou
com um dedo damé&o semi-amputado. Ficouinternado de5 a6 dias,
foi uma loucura. Ha trés anos, levei minha filha a um baile de
Carnaval. Vem um rapaz alto, olhapramim ediz: ‘A senhorando é
a ‘Tia Sbénia?’. Ele me recontou a histéria — e ja havia passado
mais de 25 anos!”, diz emocionada.

“Jaaconteceu, sim, de eu achar que eramelhor paraacriangapartir.
Nesses casos, acriangacomove mais pelo futuro, pelo que elapodia
ser, mas ndo serd. Entretanto, ela é agora. [...] Eu tenho de cuidar
da crianca enquanto ela esta comigo. Esse momento tem de valer a

pena’, finaliza. &



Terapia

mediada por animais

“O contato com o
animal facilitao
tratamento. O
paciente fica
alegre, ndo pensa
na doenca ou na
condicao fisica e
nao sente penade
s mesmo”

a contribuir com o tratamento dos internos, alguns hospitais e
institui¢des de S&o Paulo contam com visitas semanais de trés caes,
um peixe, dois coelhos, uma tartaruga, dois porquinhos da india e um
chinchila. E isso mesmo, vocé ndo entendeu errado. Coordenados pela
veterinaria e psicoterapeuta Hannelore Fuchs e uma equipe de dezoito
voluntarios, esses animais despertam a curiosidade e arrancam sorrisos dos
pacientes.
Esse é0 Pet Smile, umaterapiamediadapor animaisidealizadapor Hannelore
Fuchshaoito anos. A técnicajaéumavelha conhecidade médi cos americanos
e europeus, mas ainda € pouco difundida aqui no Brasil. A idéia de trazer
esse tratamento para ca surgiu enquanto a Dra Hannel ore fazia, nos Estados
Unidos, uma tese de psicologia com enfoque na relac@o entre animal de
estimaco e seu dono. “ Estudei comportamento animal e percebi que o bicho
ouve, conforta, tudo isso através do didlogo que se estabel ece pelo toque”,
relata Fuchs.
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Os animais terapeutas da Dra. Han-
nelore sdo adestrados, pois precisam
ser confidveis, obedecerem a co-
mandos de voz, aglientar 0 manuseio,
serem obedientes e n&o importuna-
rem. Do mesmo modo, osvoluntérios
passam por uma selecdo rigorosa e
s80 aprovados, ou ndo, apds umafase
de treinamento prético.

Lidando com a terceiraidade

O trabalho desenvolvido pelo Pet
Smile em asilos visa amenizar a so-
lid&o entre osidosos, causadaem sua
maioria pela perda de contato com a
familia. “O deprimido se mobiliza
guando cuida do animal. Ele sein-
teressa, porgque a presenca do bicho
acama. E o maisimportante € que o
animal ndo julga, nos aceita como
somos’, diz Elvira Rebolo da Silva,
aBia, voluntériadesdeoiniciodo pro-
jeto. Desde maio deste ano, o Pet
Smile tem realizado visitas mensais
ao Recato Monte Alegre; uma uni-
dade daLigadas Senhoras Catdlicas
especiamente desenvolvido para o
bem-estar do idoso.

“O projeto foi a maneira que encon-
tramos para trazer motivag&o, calor
humano e melhorar a qualidade de

Equi pe de vol unt ari os
do Programa Pet Snile

Prograna Pet Snile
bi ar ebol o@ot nai | . com
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vida dos héspedes’, explica Kathia
Willy, diretoradaunidade. “Por meio
do animal o voluntério abreumapon-
te para que o idoso intergja com o
mundo”, aponta a diretora.

S8o visiveis os beneficios trazidos
com a implantacdo do projeto.
“Asvisitas continuastrouxeram dina-
mismo aos internos, que agora co-
mem e dormem melhor, além de se
comunicarem com mais facilidade”
conta Wilma K. Bittencourt, enfer-
meira especialista em gerontologia
social do Recanto.

Interagindo com criangas

“Nés avisamos para eles durante a
semanao diaem queteremosavisita
dos bichinhos. A expectativa é enor-
me, eles ficam muito agitados e an-
siosos’, conta Sandra Anciate, pro-
fessorado Lar Escola S&o Francisco
ha dois anos. Essa ingtituicdo ha se-
ssenta anos, atende portadores de
deficiéncia fisica, oferecendo trata-
mento nas areas médicas e paramé-
dicas. Em parceriacom a UNIFESP
chega a entender 1.600 pessoas por
dia. O LESF também possui uma
escola que recebe desde criancas —
de quatro anos — até adolescentes

especial .

de dezesseis. “Quando o pessoal do
projeto vem, o dia deles muda com-
pletamente”, completa Sandra.

A mesma alegria por conta da
presenca dos animais pode ser vista
no Hospital da Crianga. Localizado
no bairro de Jabaquara é o mais
moderno e completo hospital pedia
trico do pais. Duas vezes por més
as criangas brincam com os animais
do projeto, aliviando as tensdes pro-
vocadas pelo estresse da internagéo
hospitalar. “Acariciar o animal gera
afetividade. Isto ajuda a crianca a
ficar mais receptiva ao tratamento”,
diz Carlal. Leonard, enfermeira do
Hospital daCrianca.

De acordo com Edmara Maia, coor-
denadoradaComissdo deAssisténcia
da SOBEP— Sociedade Brasileirade
Enfermagem Pediétrica—ahospitali-
Zaca0 € um periodo em que o medo e
a inseguranca estdo sempre presen-
tes. Por isto, sdo vélidas as aterna-
tivasparagjudar ascriancasasuperar
esta experiéncia. “O contato da cri-
anca com o animal se torna ludico.
Atravésdainteracdo edabrincadeira
€ela consegue expressar suas preo-
cupacoes e sentir-se aliviada.”,
conclui. .




. ato médico

Projeto de Lei que define
funcobes privativas do
médico, gera reacao das
diversas categorias de
saude, que alegam possivel
cerceamento de suas

atividades

A

as Ultimas semanas o pais tem acompanhado
por meio da imprensa os debates e embates

entre entidades médicas e todas as demais en-
tidades de profissionais de saude em torno da
questdo do ato médico.

Embora existam concepcdes e percepgdes comuns
a sociedade sobre quais as atribuicdes de um
médico, apoiadas pelo Codigo Penal Brasileiro, que
considerava crime o exercicio da medicina sem a
devida habilitacédo legal. A categoria jamais teve
definidos ou assegurados por Lei qual o alcance e
os limites de seu exercicio profissional, ao contra-
rio do que ja ocorre com grande parte das profis-
sbes da saude como a enfermagem, que tém regula-
mentadas suas acdes desde 1986, por meio da
promulgacdo da Lei Federal N° 7.498. A definicao
do ato médico através de legislacao especifica viria
preencher essa necessidade da categoria.

Apo6s anos de debates da classe médica sobre o
gue era o ato médico, foram definidos os tépicos
que formaram o esboco do que viria a ser o Projeto
de Lei 25 do senado federal (PLS) apresentado pelo
ex-senador e médico Geraldo Althoff (PFL-SC) em
2002, que define e regulamenta o ato médico.
Contendo apenas 5 artigos, o texto original do PLS

Por Mbnica Farias

tomou por base, entre outros consensos e docu-
mentos, definicdes da Organizacdo Mundial de
Saude a respeito da atividade médica. Mas nao
foram estas defini¢Bes basicas que provocaram a
reacao negativa dos conselhos federais e regionais
de biologia, biomedicina, educacdo fisica,
enfermagem, farmacia, fisioterapia e terapia ocu-
pacional, fonoaudiologia, nutri¢cdo, odontologia,
psicologia, servico social e dos técnicos em
radiologia. O autor do Projeto entendeu que de-
vem ser atos privativos da classe médica todos 0s
procedimentos diagnosticos e indicacdes tera-
péuticas, sugerindo uma interpretacao de que se
tornaria impossivel - e ilegal - para qualquer profis-
sional de saide nao-médico atuar sobre um pacien-
te sem que tenha havido antes um diagndstico e
uma indicacéo terapéutica realizada por um mé-
dico. Assim, ndo poderia uma pessoa consultar um
psicologo, um fonoaudidlogo ou um nutricionista
sem que um médico Ihe tenha definido ou deter-
minado se tal seria possivel ou necessario. Embora
as entidades médicas neguem que é este 0 pro-
posito do PLS, existe a preocupacado de que possa
haver tal entendimento da Lei, especialmente no
setor publico.
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Outro ponto do Projeto de Lei que também causou
preocupacdo aos profissionais da saude esta
presente em seu artigo 3°, que determina que ““as
atividades de coordenacdo, direcdo, chefia,
pericia, auditoria, supervisdo e ensino dos
procedimentos médicos devem ser unicamente
exercidos por médicos™.

Da maneira como originalmente redigido, permite
uma interpretacdo de que os diversos proce-
dimentos administrativos da salide sejam exercidos
unicamente por médicos.

Apontado pelas diversas categorias de profissionais
de saude como corporativista, o PLS n° 25/2002
nao recebe esta interpretacdo das entidades
médicas que o defendem, alegando, em manifesto
divulgado ao publico, que este “objetiva tao-
somente regulamentar os atos médicos, forta-
lecendo o conceito de equipe de salde e respei-
tando as esferas de competéncia de cada profis-
sional. Em nenhuma linha encontraremos violagdes
de direitos adquiridos, arrogancia ou prepoténcia
em relacdo aos demais membros da equipe.
Ninguém trabalha pela saude da populacéo
sozinho, e muito menos sem a presenca do
médico”.

“Nao é este entendimento de uma Legislacao
responsavel e desprovida de interesses que a
leitura do PLS n° 25 proporciona aos profissionais
de enfermagem, fisioterapia, nutricdo e todas as
demais que estdo lutando ndo contra o direito de
a categoria médica ter uma legislacdo proépria”
explica Ruth Miranda, presidente do COREN-SP. ““O
gue nao podemos aceitar € o retrocesso, o
rompimento com o moderno conceito vigente da
abordagem multidisciplinar da saude com a
prevaléncia de uma categoria sobre as demais,
que é aquilo que a proposta nos moldes atuais
permite compreender”.
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A presidente do COREN-SP lembra que, embora a
proposta do PLS seja de 2002, tem havido nas
Gltimas semanas um aumento no numero de
consultas dos profissionais de enfermagem sobre
o posicionamento do COREN-SP a respeito do ato
médico. Ruth Miranda esclarece que o COREN-SP
foi um dos primeiros conselhos profissionais de
salde do pais a alertar as diferentes categorias
ndo-médicas sobre 0s riscos para 0 exercicio
profissional representado por aquele Projeto de
Lei. “Desde entdo temos sido ativos militantes
contra a aprovacao do PL, junto a todos os demais
Conselhos Regionais de Enfermagem, COFEN e
todos os Conselhos de Classe de profissionais de
salde ndo médicos”. A atuacao do COREN-SP
ocorre em contatos com os senadores, reunides
dos Conselhos de Classe para tracar estratégias
de acdes pelo arquivamento do PL 25 e a divul-
gacdo a imprensa da postura dos profissionais de
enfermagem sobre o tema.

O posicionamento mais recente do senado, datado
de 30 de junho de 2004, foi a aprovacao dos
senadores membros Comissdo de Constituicao,
Justica e Cidadania (CCJ) do relatério do senador
e médico Tido Viana (PT-AC), membro da Comisséo
de Constituicdo, Justica e Cidadania que analisa
o Projeto de Lei sob esses aspectos. Viana apre-
sentou um substitutivo definindo a coordenacéo,
chefia, direcdo técnica, pericia, auditoria, super-
visdo e ensino de procedimentos médicos sejam
atos exclusivos dos profissionais da medicina. No
entanto, ndo inclui entre as funcdes privativas dos
médicos as de direcdo administrativa de servigos
de saude que dispensem formacao médica. A
matéria encontra-se, no inicio deste més de
outubro, na Comissdo de Assuntos Sociais (CAS),
que devera promover trés audiéncias publicas
sobre o assunto. &

A Revista do COREN mantera seus leitores
informados sobre as proximas decisdes envolvendo
a tramitacédo do PLS n° 25/2002.

Para acompanhar as acdes dos conselhos pro-
fissionais da saude pelo arquivamento do PLS n°
25, visite www.naoaoatomedico.com.br.

Para conhecer a proposta original das entidades
médicas, visite www.atomedico.org.br.



O livro “Descortinan-
do o universo: A fa-
milia da crianca com
cancer. Reflexdes pa-
ra os profissionais de
saude”, da Professora
e Enfermeira Cristiane
Pessoa da Cunha. A
obra foi fundamentada
em sua Dissertacédo de
Mestrado, concluido
na Escola de Enfermagem Anna Nery/ UFRJ.

Um texto que convida o leitor ao olhar dife-
renciado e atento, a escuta sensivel e paciente,

ao respeito e compreensao dos discursos e dos
siléncios, ao cuidado eficiente e carinhoso.

Ele foi escrito para os profissionais e estudantes
da area de saude, bem como para amigos e
familiares daqueles que estdo vivenciando o
cancer. Informagoes: Livraria Planeta Letra: (12)
3652-4863/ 3652-3294.

Estudo revela que criangas podem

se livrar dos 6culos mais cedo

Criancas ndo precisam esperar pelaadolescéncia
para trocar seus 6culos por lentes de contato. E o
gue revela um estudo realizado pela Universidade
de Ohio, nos Estados Unidos, com meninos e
meninas entre oito e onze anos. Submetidas ao
uso de lentes por onze horas ao dia, em média,
90% das criancas ndo demonstraram qualquer
problema de adaptacéo e 80% afirmaram ter-se
acostumado rapidamente com a colocagdo. De
acordo com o autor do estudo, doutor Jeffrey
Walline, esta comprovado que mesmo antes dos
doze ou treze anos o0s jovens miopes estdo
habilitados a usar e cuidar de suas lentes de
contato, tanto as rigidas de gas permeavel como
as gelatinosas.

Hospital da Mooca Comemora 70 anos
com atendimento gratis a populacéo

O Hospital da Mooca, antiga Casa de Saude e
Dom Pedro Il, atualmente mantido por uma
Faculdade e vinculado auma Fundacao, completa
70anos. A diregdo do Hospital decidiu comemorar
adata em grande estilo. Nos meses de setembro

e outubro, serdo realizadas campanhas grétis de
atendimento a populagéo. Em agosto, més em
gue o bairro da Mooca comemorou 448 anos, 0
Hospital realizou exames gratuitos entre os dias 9
e 13. A capacidade de atendimento é de 300 pessoas
por dia. Para outubro novas atividades serdo
programadas. O atendimento deve ser previamente
agendado através do telefone: (11) 3278-0010.

Cistite de repeticédo preocupa
comunidade da saude

A infeccdo urinéria representa, atualmente, a
segunda maior causa de consultas médicas, s6
perdendo para as infec¢6es pulmonares. Por ano,
pelo menos 4 milhdes de brasileiros procuram
os médicos queixando-se de cistite, uma infecgao
urinaria do baixo ventre, que atinge especial-
mente as mulheres. Porém um fato que tem
preocupado médicos é o aumento dos casos de
cistite de repeticao, caracterizada por mais de um
caso de infecgéo por ano. Uma das raz0es é a
falta de diagnéstico correto. Um tipo de cistite
que costuma ser de dificil diagnéstico é a in-
tersticial, uma doenga inflamatoéria vesical que
causa aumento da freqiiéncia miccional e dor
pélvica.

Fonte: Jornal Folha de Sao Paulo —julho/ 04

Publicagdo de artigos cientificos em
enfermagem - Revista ACADEMIA

A Revista ACA-
DEMIA DE EN-
FERMAGEM esta
selecionando arti-
gos cientificos de
enfermagem para
publicacéo.

Os interessados de-
verdo ser enfermei-
ros especialistas.
As normas de pu-
blicacdo estéo disponiveis no site da Academia.
Ostrabalhos dever&o ser enviados para o endereco
da ABESE: Rua Paraguacu, 244/151 - cep 05006-
010 - S&o Paulo - SP. ABESE - Academia Brasileira
de Especialistas em Enfermagem.
www.abesenacional.com.br/regulamento.html
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ESPARALCRAPO

e POQUM @D

s enfernei ros e bonfei ros séo ci t ados nessa

hi storia, mas ndo temnada comas naracut ai as

aqui cont adas.
Eu expl i co. A gumi | uminado do Gonsel ho Naci onal de
Transi toteve unai nspi ragdo, uminsight, cono di zemos
nisticos, e bol ou una forna sensaci onal de se ganhar
di nhei ro compedaci nhos de espar adr apo. Bol ou e apr ovou
una resol ugdo que todos os carros ti nhamque ter um
super estoj 0 de prinei ros socorros para sal var preci osas
vi das aneacgadas por assust ador es aci dent es de grande
gravi dade no transito. Vocé se | enfra do vel ho e bom
est 0j 0 que t odo nundo era obrigado ater no carro? Qieem
nao tivesse era persegui do por policiais detréansito,
guar das rodovi ari os e at & nesno acusado de ser umnau
ci daddo por ndo usar t&oinportante evita equi panento de
sobrevi vénci a na sel va aut onobi |  sti ca.
Foi umfestival de venda dos ador ados est oj i nhos- sal va-
vi das. BEramsofi sti cadi ssi nos, conti nhamumrol i nho de
espar adrapo, outrode gaze, umvi dri nho comunas goti nhas
de nercuri o crono e unas ponadi nhas que ndo eram
chinesas... S sal vavamvi das, eu ndo sei, nas sal varam
aindistria desses produt os que de repent e passou a
trabal har diaenoite. Aénarreteirovendiao sinpatico
est o i nho. Nb auge do ci vi sno, eu di sse ci ni sno, ou nel hor
do ci vi sno, houve nercado negro, o prego subiu e
not ori st as desesper ados i npl or avampar a que | hes
vendessemo equi panent 0. Foi umbacanal de vendas.
| nagi ne quant o ndo ganhar amcomessa nanobra. At é
hoj e ni nguémapur ou de quemfoi abrilhanteidéiae aquem
i sso favoreceu. Empouco tenpo se descobri u que era
t udo umentust e e nés j oganos sol enenent e os del | cados
estg i nhos nos | i xBes.
Agora vao nos obri gar atrocar oextintor donosso carro a
cada ci nco anos, por outro descartével . Gs atuai s S&0
reaprovei tados, se embomest ado de conser vagdo. E una
resol ucdo do @ntran... Vemai oextintor descartével , que
val obrigar todo nundo a j ogar umfora e conprar outro.
Ant es que vocé di ga que prefere o estoj i nho, é bomsaber
gue 0 novo vai custar cinco ou sei s vezes nai s que 0
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Herddoto Barbeiro € jornalista da TV Cultura e da Radio CBN

antigdo. Tudo i sso s6 parater umequi panent 0 que nos
Est ados Lhi dos ndo é obrigat ério. Nanai or parte da Biropa
tanémndo. Seondealei énaisrig dando éobrigatdrio,

por que aqui é? Seré que sonos nai S ci 0s0s da nossa
i ntegri dade que aneri canos e eur opeus, ou temcar 0go
debai x0 desse angu ? E s6 una per gunt i nha i nperti nente,

ndo é una af i r nagao.

Par a vocé se acal nar, o pret ext o para que troque t ao
i npor t ant e equi panent 0 é que os at uai s SO ext i nguemf ogos
da categoria Ae B. Categoria A para fogaréu de
confust i vel , aguel e que atornenta propri etérios de Konbi

conoeu. GtegoriaBéfogoproven entedefagul hae étrica

Onovo extintor vemcompd qui nico par a f ogo no car pet e,

banco e outras partes duras do carro. EacategoriaC O
bonbei r o ne di sse que raranent e ocorre fogo fora da
dreadonotor. Andaassim vocé vai poder usar uml egitino
extintor ABC Uhanaravi | ha. Ndo hé f ogui nho que resi sta
ao super ABC Eclaro que el e s6 funci ona para quemé
trei nado, fez curso, sabe cono agir e que so serve para
apagar fogo noinicio. Portanto, apesar do seu avanco
tecnol égi co a nai ori a esnagador a dos not ori st as nédo
sabemusé-| 0. |a ne esquecendo de umdet al he: s6 una
enpresano Brasil produz ota pd. Vanos ter o nonopdl i o
do pd... quinico. Eas val vul as especi ai s. Vao nadar em
ganhar di nhei ro. S5 de carro novo séo doi s nil hGes de
extintores, nas conotodaafrotava ter quetrocar em
Ci nco anos, é nercado gque ndo acaba nai s. Ml hor do que
fabricar estojinho de prineiros socorros. Detal he, as
pequenas e nédi as enpresas do rano vao sumr. Qiem
fol mesno que di sse que sdo as pequenas e nédi as
enpresas que nai S ger amenpr egos.

Meu car o enfernei ro, SO nos resta pressi onar para que
esta quest &o se escl arega. Que tal pedir para o seu
deput ado federa e senador fagamuna i nvesti gagdo sobre
0 caso? Neo vai ne di zer gue vocé ndo sabe emqguem
votou nas U tinas el ei goes.

y 4
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Resolucdo COFEN N°271/02

M és de agosto mar cou vitoria da autonomia dos
profissionais de enfer magem na prescricao de
medicamentos

O CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM
em 18 de agosto deste ano, foi surpreendido
por uma liminar que suspendia os artigos
2°, 3°,4° e 6° da Resolucdo COFEN n° 271/
2002, a qual julgava a conduta do profissional
de enfermagem em determinadas areas, de
grave lesdo a saude e a ordem publica Trata-
se de mais uma investida do CFM — Conselho
Federal de Medicina — contra o exercicio pleno
da enfermagem.

Porém, apenas dois dias apds este fato, a
boa noticia: Cassada liminar que anulava
Resolugdo COFEN 271/2002. O Desem-
bargador Federal Dr. Anténio Ezequiel, do TRF
- 12 Regido - Brasilia, em acao especifica
interposta pelo COFEN - Agravo de
Instrumento - CASSOU a liminar que o CFM
havia obtido no sentido de anular a
Resolucdo COFEN 271/2002.

Este fato, confirma que o Enfermeiro tem a
COMPETENCIA LEGAL tanto para prescricdo
de medicamentos, quanto para participacéo
de programas de Saude publica, bem como
a solicitacdo de exames de rotina.

Confira abaixo, trecho da Decisdo

1 — Aliminar deferida pelo juizo de origem em
Mandado de Segurancga coletivo, suspen-
dendo a execucao dos arts. 2°, 3°,4° e 6° da
Resolu¢cdo COFEN n°271/2002, ndo merece
prosperar porque ndo ha, no caso atuagao
exacerbada, global e indiscriminada do pro-
fissional de enfermagem no diagndstico de
doenca ou enfermidade ou na aplicagdo ou
posologia de medicamentos.

2- O art.2° limita a atuacdo do profissional
aos Programas de Saude Publica, de cunho
social, necessidade e abrangéncia indiscu-
tiveis, e as rotinas as aprovadas em Institui-
¢Oes de Saude, publicas ou privadas, parti-
cipando de ambos profissionais da Medicina;
3- O art.3°, por sua vez, limita a impugnada
autonomia do enfermeiro a escolha de me-
dicamentos e respectivas posologias porque
somente a permite ao profissional que integra
equipe de saude, inexistindo acéo isolada,
desacompanhada ou nao fiscalizada.

4- O art.4° autoriza o enfermeiro a solicitar
exames de rotina e complementares para
garantir ao cliente/paciente uma atengéo
isenta de risco, prudente e segura na conduta
prescricional/terapéutica, demonstrando um
cuidado a mais, ndo imprudéncia.

5- O art.6° faculta ao enfermeiro diagnosticar
e solucionar os problemas de salde detec-
tados, enquanto e somente quando atuar nos
programas nas instituicdes de Saude,
apenas em atendimento a rotinas predeter-
minadas e aprovadas com a finalidade de
integragdo multiprofissional.

6- A Resolucdo do Conselho Nacional de
Educacao CNE/CES n° 03/2001, mencionada
expressamente na Resolugdo COFEN n°
271/2002,prevé, na formacao do profissional
enfermeiro, a capacidade de diagnosticar e
solucionar problemas de saude, intervir no
processo de saude-doenca, com a finalidade
de proteger e reabilitar a saude, na perspec-
tiva da integralidade da assisténcia e inte-
gracdo da enfermagem as agdes multipro-
fissionais.

7- Alliminar suspensa acarreta leséo a ordem
administrativa porque causa impacto na exe-
cucdo e no funcionamento dos programas
de saude dos governos federal, estadual e
municipal e, conseqlientemente, a saude pu-
blica, colocando em risco a saude e até a
vida da populacdo, uma vez que a sustacao
do desenvolvimento desses programas, sem
gue somente médicos consigam desincum-
bir-se desse trabalho, deixando pacientes
sem a mais comezinha assisténcia médica,
poderia provocar colapso no Sistema de
Saude.

8- Agravo Regimental denegado,

9- Decisdo confirmada,

(AGSS 2003.01.00.002410-0/DF, Rel.
Desembargador Federal CATAO ALVES,
CORTE ESPECIAL DJ de 22/04/04, p.02).

Para conferir na integra esta Decisdo, bem
como a Resolugdo COFEN n° 271/ 2002,
acesse o site: www.cofen.com.br
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a historia,

ontan@

Conselho Regional de Enfermagem de Sao Paulo

esta coordenando o concurso O Conto da Enfer-
meira. Pela primeira vez, enfermeiros, técnicos e auxi-
liares de enfermagem poderao ter a chance de ver suas
historias publicadas na agenda COREN-SP 2006. O
tema dos contos sera: Experiéncias vivenciadas no
exercicio da profissdo. Abaixo esta o regulamento
completo do concurso e as instrugdes de como fazer
corretamente a inscri¢do. Figuem atentos e nao deixem
de participar!

Como se inscrever

1 - Tema: Experiéncias vivenciadas no exercicio da
profissao.

2 —Os contos deverdo ser enviados no seguinte formato:
documento do Word, fonte Times 12 e espagcamento
1,5 entre linhas. Em relacdo ao tamanho do texto, o
conto devera preencher no minimo trés paginas do
Word e no maximo quatro paginas.

3 - Coloque em envelope grande com apelido. Em um
envelope pequeno, envie seu curriculo com 10 linhas,
além de nome completo e endereco, o titulo do conto e
o apelido que escolheu. Esta informacéo devera estar
lacrada e s6 serd aberta se o conto for selecionado.
Remeta para: Rua Dona Veridiana, 298 - cep 01238-
010 - S&o Paulo - SP, com a identificacdo: CONTO DA
ENFERMEIRA,;

4 - O prazo maximo para a inscri¢ao ¢ até 28 fevereiro
de 2005 - data de postagem (os textos recebidos apos
essa data serdo desconsiderados);

5 - Apds o encerramento do prazo, seré constituida uma
comissdo de trés pessoas de expressdo no mundo edi-
torial, especialmente convidadas para comporem o juri;
6 - A comissao selecionara os 12 melhores contos, que
serdo publicados na agenda 2006;
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7 - Os participantes deverdo ser, obrigatoriamente,
profissionais de enfermagem inscritos no COREN-SP.

Sobre o conto

O conto moderno é uma narrativa curta que revela algo
inesperado, uma visdo de mundo surpreendente ou
emocionante. Todos ja leram uma histéria assim, que
faz rir, chorar, ou tira o félego. O conto tem uma grande
unidade no tempo em que € passado, no espago onde
coisas acontecem e na ac¢ao da personagem que vive o
momento.

Critérios utilizados pela comisséo julgadora:

1 - Os textos literarios serdo identificados pela inven-
tividade e originalidade no dominio da linguagem
literaria do género;

2 - Deverdo conter narrativas com unidade que revelem
harmonia de forma e contetdo;

3 - Serdo observadas a coeréncia e coesido no enca-
deamento da narrativa sem que o conceito interfira na
expressdo da livre manifestacao artistica do autor.

Divulgacéo dos resultados

A data da divulgacéo dos resultados sera em agosto de
2005. A comisséo julgadora é soberana e nao caberao
recursos sobre o resultado da selecéo.

Importante: Os originais recebidos serdo destruidos
30 dias ap6s a divulgacgéo do resultado.

A remessa de originais para o concurso implica na
concordancia das regras aqui especificadas.

Prémio

Os vencedores, além de terem seus contos publicados,
receberdo 10 exemplares da agenda COREN-SP 2006.
Participe!




| 2004 - Cursos de
Extenséo em
Enfermagem — Uniban
Em todos os cursos serdo
fornecidos certificados para quem
participar com, no minimo, 75% de
freqliéncia.

Consulte datas pelo telefone abaixo
Local: UNIBAN

Publico alvo: Académicos de
Enfermagem e Enfermeiros

- Leitura de ECG

- Atendimento Pré-Hospitalar em
Suporte Basico a Vida - SBV
Informag6es: 0800-129000
www.fundacaouniban.org.br/
extensao/cursos-enfermagem.asp

| Ciclo de atualizagdo
Acesso Venoso

Data: 18 de novembro
Local: Hotel Parthenon

Rua Maestro Cardim, 407
Horario: 8h as 12h30
Informacdes: (11) 3721-9333
www.ellusaude.com.br

_| Ciclo de atualizagéo
Assisténcia de
Enfermagem em UTI
Pediatrica

Data: 19 de novembro

Local: Hospital Infantil Candido
Fontoura Rua Siqueira Bueno, 1757
Horério: 8h as 12h30

Informacdes: (11) 3721- 9333
www.ellusaude.com.br

_| Enfermagem em Home
Care
Data: 20 de novembro
Local: Colégio Vicente Leca Centro de
Qualificacéo Profissional em Saude - SP
Investimento: R$ 30,00 -
das 08 as 14 horas
Informagoes: (11) 6131-2090

| prética de Administragéo
de Medicamentos
Data: 09 e 11 de novembro
Investimento: R$ 50,00
Local: Alameda Santos, n° 211, 16°
andar - conj. 1609
Informages: 3145-4708

CUHEGS DE APRIMORAMENTO E

_| Assisténcia de

Enfermagem ao
Paciente Idoso

Data: 17 e 29 de novembro
Investimento: R$ 40,00

Local: Alameda Santos, n° 211, 16°
andar - conj. 1609

Informag6es: 3145-4708

Cuidados de
Enfermagem com
Recém Nascidos
Data: 19 e 29 de novembro
Investimento: R$ 40,00

Local: Al. Santos, n° 211, 16°
andar - conj. 1609
Informag6es: 3145-4708

As informagdes sobre cursos e
eventos sdo de inteira respon-
sabilidade dos promotores dos
mesmos.

Para publicacdo de cursos nesta
secdo envie e-mail para:
direto@corensp.org.br

Cursos rapidos de aprimoramento

Cursos requlares

profissional

Atualizacio em vacinas

Medicactes em pediatria

Assisténcia de enfermagem em Home Care
Sondas, drenos e cateteres

Hemodialise e dialise

Pratica de enfermagem em Home Care

Auxiliar de enfermagem
Técnico de enfermagem

Cursos de especializacao
Enfermagem do Trabalho para
auxiliares de enfermagem

INFORMACOES
1 EEE3-TEAS A2 5350460
wWWwW._Inlasp . com. br

A. Trero do Malo, 'EE3D - Beln ¥isin - S0 Pk



Forum de Gestores de
Enfermagem - Gestéo de
Risco - como pode auxiliar
na administracdo dos
servigos de enfermagem
Data: 23 de outubro

Local: Hospital Samaritano - S&o Paulo
Informacdes: SOBRAGEN

e-mail: sobragen@sobragen.org.br

Il Encontro de Enfermeiros
Especialistas em Oncologia/
Radioterapia

Data: 28 a 30 de outubro

Local: Centro de Convencoes do
Instituto de Ensino e Pesquisa do
Hospital Sirio-Libanés - S&o Paulo - SP
Informacdes:
adm@perfectaeventos.com.br

o

5% Congresso Nacional de
la AEC Enfermeira
Comunitaria “LA MEDIDA
DEL CUIDADQO” -
Asociacion de Enfermeria
Comunitaria

Data: 28 a 30 de outubro

Local: Balneario de Archena (Murcia)

Jul

Informagdes: Secretaria Técnica
Alquibla / 14 as 16 horas
aec.secretaria@alquibla.com
www.enfermariacomunitaria.org

15° Congresso
Internacional em Questdes
de Saude da Mulher

IV Cobeon — Congresso
Brasileiro de Enfermagem
Obstétrica e Neonatal
Data: 07 a 11 de novembro

Local: Hotel Fazenda Fonte Colina
Verde - Sdo Pedro/ SP
Informacdes:
aben@abennacional.org.br

IV Férum Mineiro de
Enfermagem

Data: 9 a 11 de novembro

Local: Universidade Federal de
Uberlandia - Anfiteatro Campus
Umuarama — Bloco 2A

Informagdes: www.hc.ufu.br/
enfermagem - (34) 3218-2387 ou 3218-
2146 das 7h as 17h

VI Simposio de Educagéo
Continuada em
Enfermagem

Data: 27 de novembro

Local: Centro Universitario Sdo Camilo
Informacgdes: 3721-9333

Il Simpésio Brasileiro de
Vigilancia Sanitaria

|

o

Jul

| Simpésio Pan-Americano
de Vigilancia Sanitéria
Data: 21 a 24 de novembro

Local: Caldas Novas - Goias
Informacdes: (62) 201-4149
www.simbravisa.com.br

Il Oficina de Trabalho
Custos Hospitalares

Data: 27 de Novembro

Local: Hospital Santa Cruz Sdo Paulo
Investimento: Sécio: R$ 40,00; Ndo
socio: 80,00
Informacdes:sobragen@sobragen.org.br

I Simposio de Enfermagem
em Arritmias

XXI Congresso Brasileiro de
Arritmias

Data: 03 de dezembro de 2004

Local: Belo Horizonte Minas Gerais
InformacGes:www.daec-sbc.org.br

3° Congresso Brasileiro de
Especialistas em
Enfermagem

Data: 27 a 29 abril de 2005

Cursos pré-congresso: 25 e 26 de abril
de 2005

Local: Parlamento Latino Americano S&o
Paulo - SP
InformagGes:www.abesenacional.com.br

ENFERMAGEM uwenn

POS-GRADUACAO LATO SENSU

Nefrologia = Atendimento Domiciliar (Home Care) * Emergéncias » Saude Publica

Oncologia » Pediatrica e Neonatoldgica  Trabalho * Cardiovascular » Geriatria
e Gerontologia = UTI = Saude Mental e Psiquiatrica = Centro Cirurgico = Obstetricia
Auditoria em Enfermagem = Atendimento Pré-hospitalar » Licenciatura em Enfermagem

Inscricoes abertas ate fevereiro de 2005

inFormacoes - 0800-12-9000 - www.uniban.br
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CHED Em barq ue Hoje em dia, caminhar pelas estagdes do
neSte I’Otei ro Metrf? paulistano é como visitar uma
galeria de arte. Ao longo dos 58km de
cultural [IALHEINS tinhas ha esculturas, murais e painéis

assinados por artistas de renome. Confira!

Véo de Xangb
Artista: Gilberto Salvador
Género: Escultura

Data: 1999

Memorial Arménia *

Artista: Josely Carvalho
Género: Instalagdo/Escultura
Data:1995

el P

Barra Funda

- Santana
Movimento )
Artista: Claudio Tozzi ym S0 Pl Sem T!tulo
Género: Painel . .Artls.;ta:
Data: 1990 - =amara Mauricio Nogueira Lima

Género: Mural

LErdnd

Santa Cecilia

Estudo de Mulher n°1
Artista: José Guerra
Género: Escultura
Data: 1989

Artista: Antonio Peticov
= Género: Mural Data:1990.

Solaris
Artista: Eliana Zaroni Lindenberg
Género: Escultura

Artista: Alex
Flemming s

Género: Data: 1996

Clinicas’ :
O Ventre da Vida
Artistas: Denise

Corinthians-Itaquera

P A Catedral do Povo

Milan e Ary Perez B 6 - . (Painel 8)
Género: Instalagdo g AétISta: Golgtr&n
Data: 1993  Mingriais uanaes Netto
i Género: Painel

' Data: 1990

Trianon Masp

Passaro Rocca
Artista:

Francisco Brennand
Género: Escultura
Data: 1990

Jabaquara

Sem Titulo

Artista: Renina Katz
Género:Tratamento
cromatico
Data:1991

V6o da Aproximacao
Artista: Gilberto Salvador
Género: Painel

Data: 2002

Largo Treze




CCREN- SP on- | i ne

OGN SPdi sponi bi | i za, para seus associ ados, i nf ornacdes on-1ine através de bol etins
peri 6di cos. Gaso tenha i nteresse de conecar a receber i nfornacdes via e-nail, cadastre-se
€mnosso Si t e W cor ensp. or g. br

Gonsel ho Federal de Enf er magembat al ha pel o cunpri nento da | ei em

conf eder acdes desportivas

Gombase no Decerto 31, de 1834, el aborado quando o ent &o i nperador, DomPedro |1, tinha
apenas nove anos de i dade, o G-M— QGonsel ho Federal de Medi ci na —investiu nai s una vez
contra os profissionai s de enfernmagem Tentando i npedi r que enf ernei ros se val essemdo
titulode “doutor”, forama Justica utilizando umargunent o que possui 170 anos. Porém o
Decret 0 31 ndo desabona prof i ssi onai s de nenhuna cat egori &, sonente autori za, numat o de
rotina, as escol as de Medi ci na e os cursos juridicos do | npéri o a conferiremo grau de dout or,

nas respectivas nat éri as aos catedrati cos e substitutos que, a época, nao o possuiam O
(onsel ho Regi onal de Enf er magemencar a est e epi sédi o coma t ranqui | i dade de quemest a
habilitadoalutar nos tribunai s, emdefesa dos direitos dos profissionai s de enf er nagem

Font e: COFEN

Enpr egado padr ao

O Sr. Donizete Floriano col aborador do COREN- SP recebeu o titul o de Enprega-
do Padrao out orgado pel o S stena QOFEN GOREN s (Resol ugdo GOFEN 262/ 2001) de 2004. O
titul ofoi honol ogado empl enari o do GO-EN emj ul ho passado. Parabeni zanos o prof i ssi onal

pel o honroso titul o.
) by )
- QAL

Presidente Presidente da Comisséo de Tomadade Contas (CTC) Redagédo
Ruth Miranda Maria Aparecida Mastroantonio Cassia Monteiro e Jodo Marinho
Vice-presidente Membros da CTC Revisdo
Akiko Kanazawa Tomiko Kemoti Abe Cassia Monteiro, Monica Farias
Primeira-secretaria Wilson Floréncio Ribeiro Sapa)
Maria Antonia de Andrade Dias Conselheiros efetivos llustrag&o Alvaro Guillermo
Segunda-secretaria Anézia Fernandes, Francinete de Lima HOEE SRR ,
Vanderli de Oliveira Dutra Oliveira, Guiomar Jerénimo de Oliveira, T T

i i | N fone/fax: (11) 5042-3428
Primeira-tesoureira Lindaura Ruas Chaves, Magdalia N
Rita de Cassia Chamma Pereira de Sousa, Sérgio Luz, Sonia ;Ogrrl:g;;zeifg:;al
Segunda-tesoureira Regina Delestro Matos, Terezinha fone/fax:(11) 5042-3428
Aldaiza Carvalho dos Reis Aparecida dos Santos Menegueco

comunica@artein.com.br
260 mil exemplares distribuicdo gratuita

Publicacéo oficial bimestral do COREN-SP « Reg. n° 24.929 « 4° registro « 260 mil exemplares ¢ distribuicdo gratuita dirigida
Rua Dona Veridiana, 298 « Higien6polis «+ S&o Paulo « SP « CEP 01238-010 « Fone: 0800 55 21 55 « www.corensp.org.br
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Por notivos editoriai s a
redagdo poder & resumir o

cont elido das cart as.

Par abeni zac&o
Souenferneirae mito
ne agrada as nat éri as
publ i cadas na Revi sta do
QCREN SP. \Vocés est ao
de par abéns.

VI naMrtins

Aci dent es de trabal ho
Quer o par abeni zar pel a
escol ha dos tenas das
duas Ul ti nas edi ¢des so-
bre as doencas que nai s
aconet emos prof i ssi o-
nai s de enf er nagem Es-
setema foi o da nnha
nonogr af i a da especi a-

| i zag&o emenf er nagem
do trabal ho em1989. O
que nudou foi a i ncl uséo
dos casos de cont ami -
nacéo pel o H V.

Mria Lui za Gneal ves da
Sha

Estresse

Sou est udant e de Enf er -
nagememJaul e estou
desenvol vendo umest udo
cietificosoreoestres
se na area de enf er na-
geme gostari a que se
VOCés pudessemenvi ar a
r epor t agemda edi ¢éo de

nai o/ j unho da revi sta
poisestamitointeres-
sante.
Desde j & agr adeco.
Havia- Sho Paul o

Capa daedigéo 52

I nt er esse nas

publ i ca¢des do
COREN- SP

Venho através dessa
par abeni zar o bel i ssi no
t rabal ho quemf azema
revi sta GQOREN SP, nédo
sou da area da saude
nas aconpanho e nuito
guase tudo que acon-
tece, tenho senpreligo
dogusatigospdainer-
net, sei que esta concel -
tuada revi sta e sonent e

aos profissionais da
saulde , mas se fosse
possivel gostari anitode
receber ou assinar a
revista, po s assimterei
nai s tenpo de | er.

Ant eci padanent e agr a-
deco a t odos e umgr an-

de abr ago.
W1 | i an Rehder
Sal vador - BA

Eu gost ari a de saber se
0 QCREN- SP poderi a ne
envi ar as revi stas nen-
sai s. Aqui na Bahia, ndo
r ecebenos nada desse
@nsel ho.

Erica Ginbra Pereira—
Sl vador - BA

Mnas Gerai s

Sou enferneira ha 14
anos atuei 12 anos em
S3o0 Paul o e ha 2 anos
est ou at uando no est ado
de M nas Gerai s e gos-
tariainensanent e de
receber arevista GO
REN SP, ne di sponho a
pagar pel a assi nat ura.
Nadi a Foquete - M nas
@ras

FRrezados | ei t ores

Agr adecenos as nani -
fest acbes de i nt eresse
emnossa publ i cagéo. |-
for nanos que as Revi s-
tas do COREN- SP séo
distruidas gratuitanente
sonent e aos prof i ssi o-
nai s de enf er nagemdo
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Est ado de Sdo Paul o, de-
vi danent e cadast r ados
nest e Consel ho. Mas
vocés poder &o cont i nuar
acessando as nat éri as
através de nosso site
Vwwv corensp. org. br

At raso no recebi nent o
Gost ari a de receber a
edi ¢do passada da Re-

vistado QREN-SP. G
assunt os abor dados sédo
6tinos, por este notivo
gostariaderegistrar o
ocorri do para que sej am
sanados os probl enas
com a postagem das
revstas.

Qori gada.

KaiaJddian Glheirosdo
Nasci nent o

Pezada Kati a

Assi mcono vocé al guns
rofissioa stiveranro
bl enas no recebi nent o
das Revi stas do QOREIV
SP. Sendo assi mgost a-
rianos de ressal tar a
i nport anci a de nant er os
dados cadastrai s at ua-
| i zados par a que possa-
nos nanter a regul a-
ri dade das post agens.

Minde sugest des e criti -
cas para
conuni ca@r t ei n. com br
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do Sa cerdocio
i Es pecializacao,

sem perder o

umanismo

N

25 a 29 de abril de 20055

Sao Panla
wiaww_ahesenacional .com b
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