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PARECER CJ 050/2021

Sobre: Pedido de parecer sobre competéncia no inicio precoce do Aleitamento Materno.

Solicitado por: Dignissima Bastondiria na sequéncia de pedido de membro devidamente identificado.

| - Exposigéio do membro

"Numa maternidade em que o nimero de EESMO tem vindo a aumentar mas ainda é insuficiente para dotar
destes profissionais os servigos de ginecologia e puerpério, numa maternidade em que o Bloco Operatério
de Obstetricia € contiguo a Sala de Partos, e em que opds o observagiio médica neonatal o recém-nascido
€ assistido por EESMO e transferido para a UCPA apenas se fisiologicamente estével, o que pensa o Colégio
sobre o inicio da amamentagdio na UCPA, ficando o neonato ao cuidado do enfermeiro do recobro, sendo
o espago conliguo & Sala de Partos? Pode o enfermeiro generalisia do recobro recusar-se a iniciar o
aleitamento materno precoce? Pode o enfermeiro generalista demitir-se das boas préticas com o argumento
de que deveria ser a EESMO a fazé-lo, ignorando todos os constrangimentos na afetagdo destes recursosg”

Il = Questdes prévias

E & Ordem dos Enfermeiros que compete (...} a defesa dos inferesses gerais dos destinatdrios dos servigos
de enfermagem e o representagdo e defesa dos inferesses da profissGo”!, tendo enquanto fins e atribuigdes
“{...) regular e supervisionar o acesso & profissGo de enfermeiro e o seu exercicio, aprovar, nos fermos da
lei, os normas fécnicaos e deonfoldgicas respetivas, zelor pelo cumprimente das normas legais e
regulomentares da profissdo e exercer o poder disciplinar sobre os seus membros™2,

Por sua vez, o Conselho Jurisdicional constitui-se como supremo érgdo jurisdicional da Ordem dos
Enfermeiros?, sendo em paralelo, o érgéo competente da Ordem para o emissdo de pareceres sobre o
exercicio profissional e deontolégico do enfermeiro?, que elabora interpretando um conjunto de
principios e valores éticos e de normas legais e deontolégicas proprias ou aplicdveis ao exercicio
profissional do enfermeiro.

Mais, dado que a exposigio do membro do Ordem dos Enfermeiros, que impulsionov o pedido que
ordena o presente parecer, € respeitante ao enfermeiro cujo exercicio profissional se insere e desenvolve
no contexto institucional especifico de um Hospital Entidade Piblica Empresarial (EPE}, que integra a
rede de hospitais do Servigo Nacional de Saude, importa desse jé ressalvar que a fundamentagéo e
conclusGes que se seguem s&o concretizadas & luz deste preceito especifico, devendo sofrer as
necessdrios adaptagdes todas e quaisquer extrapolagées do presente parecer para outros contextos de

exercicio profissional do enfermeiro.

Mais ainda, para efeitos do presente parecer vamos considerar o conceito de aleitamento materno, uma
vez que as definicdes conceptuais de aleitamento moaterno/amamentagéo tendem a convergir com

' Cfr. art” 3.5, n® 1, Estotuto da Ordem dos Enfermeiros, oprovade pelo Decreto-Lei n” 104/98, de 21 de abyil, que cria a Ordem dos
Enfermeiros e aprovao o seu Estatuto, alterado e republicado pelo Anexo & Lei n." 15672015, de 14 de setembro, no sentido de o adequar &
tei n° 2/2013, de 10 de janeiro, que estabelece o regime juridico de criaglo, organizagdo e funcionamento dos associagdes publicas
profissionais.

2 Cfr. at.” 3.7, n." 2, Estatuto da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.

1 Cfr. ant.” 31. %, n." 1, Estatuto da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.

4 Cfr. an.” 32.%, n." 1, Estatute da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.
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discretas diferengos’, sendo, para o que aqui importa, entendido como o leite da mée, que pode ser
dado diretamente da mama [amamentagéio) ou extraido artificialmente e administrado com recurso a
um utensilio, como um copo, seringa ou biber&o.

Esclarecidas que foram as questdes prévias e estabelecidas as balizas normativas que servem de arrimo
ao presente parecer, cumpre, pois, apreciar.

Il = Fundamentagéo

Estd conscolidado o consenso cientifico e de boa pratica relativo & importancia do leite materno
para o recém-nascide, multiplicando-se estudos, programas ftransversais, iniciativas e normas de
orientagdo clinica sobre a temdtica, das quais destacamos com fundamento em critérios de
importéncia e de inovagdo, as seguintes:

1. Em 1991, a Organizagéio Mundial do Saide (adiante abreviadamente OMS) e o Fundo de
Emergéncia Internacional das Nag¢des Unidas para a Inféncia {adiante abreviadamente
UNICEF) criaram o programa mundial de promogéio do Aleitamento Materno, intitulado de
Iniciativa Hospitais Amigos dos Bebés (IHAB}, internacionalmente conhecido como «Baby
Friendly Hospital Initiativen (BFHI), que “tem como missdo proteger, promover e apoiar o
aleitamento materno em entidades que disponibilizem servigos de maternidade, obstetricia,
neonatologia e pediatria, influenciondo na prética dos profissionais de saude e cuidadores.
Estas medidas garantem que os mdes e os bebés possam receber apoio adequodo e
informagdes actualizadas no periodo pré-natal e pés-natal em relagdo a alimentagdo infantil
e as vantagens e procedimentos para o sucesso do aleifamento materno. Os critérios para a
acreditagdo de uma Entidade Amiga dos Bebés surgiram na sequéncia da Declaragdo
Innocentié, a 1 de Agosto de 1990, durante um encontro entre formuladores de politicas de
saude de governos, agéncias bilaterais e arganismos infernacionais. Uma Entidode Amiga dos
Bebés deve fer uma norma escrita sobre aleitamenio materno, que deve ser rotineiramente
transmitida o todo a equipa de profissionais.””. Mais, ainda de acordo com o prescrito pela
UNICEF, esta recomenda “que a duragdo ideal do aleifamento materno exclusivo, ou seja, sem que
seja oferecido ao bebé mais nenhum alimento, é de 6 meses.™,

2, Ainda em linha com a OMS, na sua publicag@io Guideline: “counselling of women to improve
breastfeeding practices™, de onde se extrai que a amomentagéo é um dos alicerces da saide,
desenvolvimento e sobrevivéncia infantil, cujo objetivo é fornecer recomendagdes globals
baseadas em evidéncia sobre a amamentagéo. Por estas razdes, a OMS recomenda que a
amamentag¢@o seja iniciada na primeira hora apés o nascimento e que os bebés devem ser
amamentados exclusivamente durante os primeiros 6 meses, dai que a intervengﬁo do Enfermeiro
é extremamente relevante no sucesso da amamentagéio naquela que é considerada a “golden
hour™.

* Para a Diregdo Gerol de Saude “O aleitomento materno € considerado o fipo de ahmenfcr;cro rd‘eal para os recém-nascidos de lermo sauddveis
e para os recém-nascidos pré-termo ou com pafologia” [consultado e disponivel em: elamentz-]
matemo.aspx), e, por sva vez, a Classificaglio Internacional para a Pratica de Enfermagem versdo 2019 (CIPE 2019) define amamentagéo
como ¢ “"Podrdo alimentor ov de mgeslao de hqu-dos ahmenfcr um laclente oferecendo leite das momas.". {consultado e disponivel em:
higil Niwwiienatil whiak- s ]

& Consultado e disponivel em:
" Consultado e disponivel em:
amige-dos-bebes /. -
f Consultado e disponivel em: hitt
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3. Segundo a OMS/UNICEF todas os recém-nascidos, desde que néio existam contraindicagdes
(pagina 16 e 17)'%, recusa por parte da mde ou rejeigio do recém-nascido para o
amamentagdo, o aleitamento deve ser iniciado o mais precocemente possivel.

4, Demonstrado que foi, no planc internacional, o reconhecimento da importéincia do aleitamento
materno e do seu inicio precoce, também em Portugal foi adotada a iniciativa intitulada Semana
Mundial do Aleitamento Malterno, com o objetive de encorajar esta prdtica nas instituigdes de
sadde e de fomentor o salde dos recém-noscidos de tode o mundo, em linho com a
comemoragdo internacional que decorre, anvalmente, em mais de 170 paises!’.

Tendo em consideragéo o exposto anteriormente, a promogdo do aleitamento materno precoce (com
inicio durante a primeira hora de vida do recém-nascido} vincula o exercicio profissional do enfermeiro
e constitui-se como uma pricridade relevante pora a qualidade assistencial da presta¢do de cvidados
de enfermagem & puérpera e ao recém-nascido, devendo o enfermeiro garantir que o mesmo se efetiva,
salvo impedimento em contrdrio'?,

Meste seguimento, o direite fundomental & protegéio da sadde'3 é melhor concretizado na Lei de Bases
da Sadde'4, designadamente, quando prescreve que é responsabilidade do Estado “assegurar os
recursos necessdrios & efetivagdo do direito & profeg¢do da sadde.”5; e que as pessoas tém direito “[A]
aceder aos cuidados de saide adequados é sua sifuagdo, com prontiddo e no tempo considerado clinicamente
aceifdvel, de forma digna, de acordo com a melhor evidéncia cientifica disponivel e seguindo as boas praticas
de qualidade e seguranga em saidde™'$; no respeito, entre outros, pelo principio da qualidade, que visa
as “prestages de soUde efetivas, seguras e eficienles, com base na evidéncia, redlizadas de forma
humanizada, com corregdo técnica e atengdo a individualidode da pessoa™7 {negritos nossos).

Ora, a Enfermagem constitvi-se como “a profiss§o que, na drea dao sadde, tem como objectivo prestar
cuidados e enfermagem ao ser humano, sdo ov doente, ao fongo do ciclo vital, e aos grupes sociais em que
ele estd infegrade, de forma que mantenham, melhorem e recuperem o sadde, ojudando-os a alingir o suva
mdéxima capacidade funcional tGo rapidamente quanto possivel."'8, definindo-se cuidados de enfermagem
como “os intervengdes auténomas ou inferdependentes o realizar pelo enfermeiro no émbite dos suas
qualificagdes profissionais.”’?

No cumprimento da Deontologia Profissional do Enfermeiro, que prescreve que “[A]s intervengdes de
enfermagem sdo realizadas com a preocupagdo da defesa da liberdade e da dignidade da pessoa humana
e do enfermeire."?%, no “respeifo pelos direitos humanos na relagdo com os destinatdrios dos cuidados; "7,

s

o enfermeiro é obrigado a “[Clumprir as obrigagées emergentes do presente Estatuto, do cddigo
deontolégico e demais legislagdo aplicdvel”, na qual se inclui as normas regulomentagdo relativas ao

acesso & profissdo, nivel de qualificagdo profissional, regulagao do exercicio profissional do enfermeiro

nmld.e.?dmi’umm‘l‘n .F&utemo M

'* Consultado e disponivel em: Mﬁﬂﬁﬂ.ﬁﬂ'ﬂtﬂfﬂmﬁmm Mﬂm@@ﬁmﬂﬁw&
'3 Previsto nos termos do artige 64.%, do Decreto de 10 de Abril de 1976, que aprova a Constitvigiio da Repiblica Portuguesa, no redagao
que lhe foi dada pela Lei Constitucional n.® 1,/2005, de 12 de agosto.
"4 Lai n.° 95/2019, de 4 de setembro, que oprova a Lei de Bases da Saide e revoga o Lei n° 48/90, de 24 de agosto e o Decreto-Lei
n* 185/2002, de 20 de agosto.
"' Base 22, n." 1, Lei de Boses da Saide, ibidem.
'* Base 2, n." 1, al. b}, Lei de Bases da Saide, ibidem.
'” Base 20, n." 2, ol. f), Lei de Bases da Saide, ibidem.
'8 Cfr. art.” 4.%, n." 1, Regulamento do Exercicio Profissional do Enfermeiro, Decreto-Lei n® 161/96, de 4 de setembro, com as olteragdes
introduzidas pelo Decreto-lei n.* 104/98, de 21 de abril (REPE).
" Cfr. art.” 4.7, n.” 4, Regulamento do Exercicio Profissional do Enfermeire, ibidem.
o Cfr. art.” 99.%, n" 1, Estatuto da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.
21 Cfr. art.” 99.%, 0" 3, al. b}, Estatuto da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.

Parecer CJ = 050,/2021 -~ Paging 3 de 8


http://nocs.pt/wp-content/uploads/2016/06/Manual-de-Aleitamento-Materno-2012.pdf
https://www.sns.gov.pt/noticias/2019/08/01/semana-mundial-da-amamentacao-3/
https://www.who.int/nutrition/publications/guidelines/counselling-women-improve-bf-practices/en/

| CONSELHO
| JURISDICIONAL

e atribuigdo do titulo profissional de enfermeiro e de enfermeiro especialista, nos termos previstes pelas
alineas d), e), e i), do artigo 3.” do Estatuto da Ordem dos Enfermeiros22,

Assim com interesse para o presente parecer, destaca-se pela sua adequagdo e pertinéncia o seguinte:

1.

Q titulo de enfermeiro atribuido pela Ordem dos Enfermeiros reconhece ao membro titular a
"competéncia cientifica, técnica e humana pora o prestagdo de cuidados de enfermagem gerais.”"23,
e o titulo de enfermeiro especialista, por sua vez, reconhece ac membro desta Ordem
profissional a “competéncia cientifica, técnica e humana pora prestor cuidados de enfermagem
especializados nos dreas de especialidode em enfermagem, reconhecidas pela Ordem.”24.

Os conteddos programdticos dos cursos de Licenciatura em Enfermagem contemplam processos
formativos tedrico-préticos sobre o aleitamento materno e a assisténcia do Enfermeiro na
amamentagéo, inseridos no médulo de saude materna e obstetricia, que contempla “Higiene e
cuidados o prestar & mée e ao recém-nascido”, de onde se depreende que a promogdo do
aleitamento materno e o seu inicio precoce e do aleitamento materno devem constituir-se como
prioritdrios para o exercicio profissional de todos os enfermeiros.

As competéncias especializadas do membro com titulo de enfermeire especialista em
Enfermagem de Saide Materna e Obstétrica (adiante designado abreviadamente por EEESMO)
decorrem do somatério do aprofundamento dos dominios de competéncias do enfermeire para
a prestacdo de cvidados gerais, das competéncias comuns a todos os enfermeiros especialistas
e das competéncias proprias da sua drea de especializagfo?s, definido em regulamento
préprio?e,

Pelo que, é reconhecida competéncia ao EEESMO para cvidar da puérpera
familio e comunidade durante o periodo pds-natal”??, assumindo o responsabilidade que lhe é
prépria pelos cuidados de enfermagem especializados inerentes ao periode do pés-parto, no

... inserido no

sentido de “pofenciar a sadde da puérpera e do recém-nascido, apoiando o processo de transicGo
e adaptagdo d parentalidade™?s;

a. o que anteriormente se descreve em 4. encontra a enumeragdo dos critérios de
avaliagdo referentes as unidades de competéncia, descrevendo que “Promove a saide
da mulher e recém-nascido no periodo pés-natal™??, especifica que o EEESMO “Concebe,
planeia, implementa e avalia intervengées de promogdo, prote¢do e apoio ao aleitamento
materno™?%; “Diagnostica precocemente e previne complicagdes para a saide da mulher e
recém-nascido durante o periodo pés-natal™!, referindo que o EEESMQ “Informa, orienta
e apoia a mde no auvto cuidado e a cuidar do seu fitho"” e ainda “Identifica e monitoriza o
estado de sadde do puérpera e do recém-nascide, referenciando as situagdes que esido
pora além da sua drea de atuagdio™?; “Providencia cuidados nas sitvagdes que possam
afetor negativamente a savde doa mulher e recém-nascido no periodo pds-natal”3?,

i Dacreto-Lei n." 104/98, de 21 de abril, que cria @ Ordem dos Enfermeiros & aprova o seu Estatuto, alterado e republicado pelo Anexo &
Lei n® 156/2015, de 16 de selembro, no sentido de o adequar & Lei n.” 2/2013, de 10 de juneiro, que estabelece o regime juridico de
criagdio, organizaglio e funcionomento das associagBes piblcas profissionais.

21 Cfr. ant® 8.°, 0.7 1, do Estatuto da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.

2 Cfr. ant.® 8.°, n" 3, do Estatute da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.

2 Cfr. art.” 2.° n.° 1, do Regulamento n.* 140,/2019, de & de fevereiro,

26 Regulamento n.” 391 /2019, de 3 de maio.

27 Anexo |, n? 4, do Regulamento n.* 391/2019, de 3 de maio.

2 Anexo |, n.° 4, descritivo, do Regulamento n.” 391,/2019, de 3 de maic.

2* Anexo |, n® 4.1, unidade de competéncia, do Regulamento n.” 391,/2019, de 3 de maio.

1 Anexo |, n.* 4.1.4, critério de avaliagdo, do Regulamento n.* 391,/2019, de 3 de maio.

3 Anexo |, n° 4.2, unidade de competéncia, do Regulamento n.” 391 /2019, de 3 de maio.

¥ Anexo |, n® 4.2.1 e 4.2.3, critério de avaliagdio, do Regulamento n.” 391,/2019, de 3 de maio.

33 Anexo |, n® 4.3, unidade de competéncia, do Regulamento n.* 391/2019, de 3 de maio.
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descrevendo que o EEESMQO “Concebe, planeia, implementa e avalia medidas correlivas
ao processo de oleifomento materno™4.

5. Relativamente & qualificago profissional, o Regulamento da Norma para Cdleulo de Dotagdes
Seguras dos Cvidados de Enfermagem, que possui “dmbito nacional, aplicando-se o fodo o
territério continental, nos diferentes contextos de prestagdo de cuidados de savde, nomeadamente
no Sistema de Sadde Portugués, em instituigdes publicas, privadas, cooperativas, do setor social,
hospitais e servigos prisionais e instituigées de sadde militares, nos termos do Estaiuto da Ordem dos
Enfermeiros, aprovado pelo Decreto-Lei n.° 104/98, de 21 de aobril, alterado e republicade pelo
Anexo Il a Lein® 156/2015, de 16 de setembro.”, prescreve:

a. uma referéncia nitida ao récio de enfermeiro especialista a obedecer atento a
qualidade dos cuvidados de enfermagem, de onde se extrai que deve existir o racio de
1:6 - um EEESMO para cada seis clientes em contexio de “Antes e pds-pario sem
complicagdes”, o que resulta que o periodo de puerpério imediato néo se limita a um
cvidado ou intervengic de enfermagem, designadamente, o aleitamento materno
precoce, mas sim & prestagio de cuidados especializados que responda com qualidade
és necessidades em sabde da puérpera e do recém-nascido, avaliando e otimizando o
adaptagdo destes & parentalidade e & vida extra-uterina do recém-nascido, nym
momento de parficular vulnerabilidade.

b. considerando os interesses e direitos legalmente protegidos do puérpera e do recém-
nascido, designadamente, ao direito a cvidados de enfermagem de qualidade, assim
como a salvaguarda das melhores condigGes de seguranga adequadas, é recomenddvel
que a prestagéio de cvidados & puérpera e ao recém-nascido no puerpério imediato,
em ambiente de Cuidados Pds-anestésicos, seja realizada ou supervisionada por um
EEESMO, atentos o seu nivel de qualificagdo profissional que detém e as competéncias
especificas que lhe sdo proprias, atuando em complementaridade os demais

enfermeiros.

4. Tendo em conta o objeto do parecer e a expressdo manifesta ao contexto institucional importa
acautelar, por forga do quadro legislativo aplicavel a este contexto especifico de exercicio
profissional do enfermeiro, o seguinte:

a. € ao enfermeiro, no desempenha cargos ou fungdes de gestio e de diregio na institvigiio
de sadde — logo com responsabilidades funcionais acrescida, que compete “Promover
vma cultura de seguranga na prestagio de cuidados de saude, gerindo os riscos na sua
vnidade ou servigo, integrando grupos de trabalho e comissées nesta drea.”. Estes
enfermeiros, no desempenho do seu conteido funcional, integram as fungbes de
planeamento, organizagdo, dire¢io e avaliagio dos cuidados de Enfermagem, ou sejq,
é sua responsabilidade ser um facilitador do desenvolvimento da prestagdio de cvidados
de enfermagem de qualidade ao cliente.

b. por sua vez, é & Diregéo [do Servigo] de Enfermagem, composta pelos enfermeiros que
desempenham cargos ou fungdes de gestdio e de diregdio na instituigio de saide??, que

7

compete: "Colaborar na defini¢do dus politicas da organizagdo;”, “Enquadrar a prestagdo
de cuidados de enfermagem nas politicas definidas pela organizagdo;”, "Centribuir para a
definigGo da polifica de garantia da qualidade dos cuidados de enfermagem, promovendo

a aplicagdo dos padrées de qualidade aprovados;”, “Elaborar e manter afualizadoes os

procedimentos orientadores da prética clinico;”, “Plonear e avalior agdes e méfodos de

14 Anexo |, n.® 4.3.3, ¢ritério de avaliagio, do Regulamento n.* 391,/2019, de 3 de maio.
1% Cfr. art.” 1.7 @ 2.5, Portaria n.” 24572013, de 5 de agosto.
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trabalho que visem a melhoria do qualidade dos cuidados de enfermagem prestados;”,

“Monitorizar os procedimentos profissionais, garantinde a adogdio das melhores prdticas

nacionais e internacionais;”, “Pugnar pelo desenvolvimento de competéncias dos
.f’ I 17 4,

enfermeiros;”, “Propor o plano anual de formagdo dos enfermeiros;”, “Garantir o respeito
pelos valores, regras deontoldgicas e pratica legal da profissdo; ™36,

Noutro sentido, quando o enfermeiro, no quotidiano de desempenho das svas fungdes, ndo reconhece
em si competéncias para assumir o responsabilidade por uma pessod, cuidado e/ou intervengéo, ou
quando estes extravasam o seuv nivel de qualificagGo profissional (neste case o inicio precoce do
aleitamento materno), tem sido entendimento pacifico do Conselho Jurisdicional que o enfermeiro deve,
em tempo oportuno, “[Olrientar o individue para o profissional de saude adequado para responder ao
problema, quando o pedido ndo seja do sua drea de competéncia™, garantindo a continvidade de
cuidados.

Para além disto, atuando na salvaguarda e respeito pelos interesses e direitos da pessoa (direito ao
cvidado e direito & prestagdo de cuidados de saide de qualidade) deve o enfermeiro reportar ao seu
superior hierdrquico, pelos vias competentes e em tempo oportuno, a situagdio ocorrida, os
constrangimentos identificados e se a auséncia de competéncia ou habilitagdo profissional podem ser
mitigadas com a frequéncia de formagdo para esse efeito, uma vez que constitui-se enquanto:

1. direito do enfermeiro usufruir de “condi¢Ses de acesso & formagdo para otualizagdo e
aperfeigcoamento profissional'38

2. dever profissional a prescrigéio (também com fonte na Deontologia Profissional do Enfermeiro)
que obriga genericamente o enfermeiro q,

a. “[Elxercer a profissdo com os adequados conhecimentos cientificos e técnicos, com respeito
pela vida, pela dignidade humana e pelo saude e bem-estar da populagdo, adotando todas
as medidas que visem methoror o qualidade dos cuidados e servigos de enfermagem™3?;

b. e a “[Alssegurar a otualizagiio permanente dos seus conhecimentos, designadomentfe
afravés da frequéncia de agdes de qualificagdo profissional.”#0,

A respeito da relevancia que a formagdo assume nos referenciais de boa pratica, abordados ab initio,
considera-se significativo o facto de que as instituigdes de saide que formalizam a candidatura ou que
pretendem renovar a certificaglio de Hospital Amigos dos Bebés, ao abrigo do programa de
aleitamento materno — iniciativa conjunta OMS /UNICEF —, estarem obrigadas a evidenciar que deram
“formagdo & equipa de cuidados de saude para que implemente esta politica.”™), demonstrando também a
existéncia de um plano de formagfio especifico para o aleitamento materne4?, de acordo com o

padronizade para todas as instituigGes.

¥ Cfr. art.” 5.5, 0" 1, al. a), b) e, f), gl, h}, i} e |}, Portaria n." 245,/2013, de 5 de agosto.
¥ Clr. ort.” 1047, alinea b), Estatuto da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.

. ot 965, 0" 1, al. d), Estatuto da Ordem dos Enfermeires, ibidem.

¥ Cér. art.® 975, 0" 1, al. o), Estatvto da Ordem dos Enfermeiros, ibidem,

4 Cér. art.” 1007, al. &), Estatvte da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.

' Consultado e disponivel em: fitip: ' r ploat &)
47 Consultado e disponivel em: hit g
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IV = Concluséio

Finda a digressé@o pela fundamentagto, somos de entendimento que a mesma habilite as seguintes
conclusdes:

O enfermeiro deve,

1. “Exercer livremente a profissdo, sem qualquer fipe de limitagées, o ndo ser as decorrentes do cédigo
deontoldgico, das leis vigentes e do regulamento do exercicio da enfermagem;”43;

2. "Usufruir de condi¢Ses de trabalho que garantam o respeito pela deontologio du profissdo e pelo
direito dos cidaddos a cuidados de enfermagem de qualidade;”4;

3. "Cumprir e zelar pelo cumprimento do legislagdo referenfe oo exercicio da profissdo; 5.

Quando isto néio se verifica, o enfermeiro tém a obrigagto de “[S]olicitar a intervengdo da Ordem na
defesa dos seus direifos e interesses profissionois, para garantio da sua dignidade e da qualidade dos
servigos de enfermagem.”4¢,

Como vimos, é &4 Ordem dos Enfermeiros que compete “regular e supervisionar o acesso & profissdo de
enfermeiro e o seu exercicio, aprovar, nos termos da lei, as normas técenicas e deontoldgicas respetivas,
zelar pelo cumprimento das normas legois e regulamentares da profissdo e exercer o poder disciplinar sobre
os seus membros."7,

Por sua vez, é oo enfermeiro que desempenha cargos e fungdes de gestéio e diregio que compete a
responsabilidade funcional acrescida de garante da exceléncia do exercicio profissional do enfermeiro
da qualidade dos cuidados de enfermagem na instituigdo, sem prejuizo da obrigagdo de todos os
membros desta Ordem profissional em “Assegurar, por todos os meios ao seu alcance, as condigdes de
trabalho que permitam exercer o profissGe com dignidade e autonomia, comunicando, através das vias
competentes, as deficiéncias que prejudiquem o qualidade de cuidados;"#8, assegurando o cumprimento do
regulamento da norma para calculo de dotagdes seguras dos cvidados de Enfermagem#?, respeitando
o regulamento de competéncias especificas do EESSMO?, o regulamento do perfil de competéncias do
enfermeiro de cvidados gerais e, fazendo cumprir a demais legislagéio ou programas internacionais
aplicaveis @ Enfermagem, enquante referenciais cientificos consolidados de boa prética.

De acordo com o regulamento de competéncias especificas aplicdvel ao EEESMO, este é o profissional
de Enfermagem com nivel de habilitagGo profissional e competéncias reconhecidas para prestar
cuidados de satde & puérpera e recém-nascido e, no caso concreto, a promover, iniciar ¢ acompanhar
a intervengtic de inicio precoce de aleitamento materno ao recém-nascido.

Sendo cumprido o regulamento da norma para calculo de dotagdes seguras dos cuidodos de
Enfermagem, que vincula nos termos da lei todos os membros da Ordem dos Enfermeiros, sera sempre
este o profissional de Enfermagem responsdvel pelo plano de cvidados adequados as necessidades em
saude da puérpera e recém-nascido, numa fase de particular vulnerabilidade para ambos, ne qual de
inclui o inicio precoce do aleitamento materno. Tal cuidado ndo é delegdvel uma vez que a legislagéio

43 Cfr. art.” 96.% n.° 1, al. &), Estatuto da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.
44 Cfr, art.” 94.%, n.” 2, al, ¢, Estatuto da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.
45 Cfr. art.” 97.%, n.° 1, al. b}, Estatuto da Qrdem dos Enfermeiros, ibidem.
4 Cfr. art.” 94.% n.” 2, al. j), Estotuto da Ordem dos Enfermeires, ibidem.

47 Cfr, art.® 3.%, n.° 2, Estatuto da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.

48 Cfr, art.® 109.°, al. d), Estatuto da Ordem dos Enfermeiros, ibidem.

4% Regulamento n.° 743/2019, de 25 de setembro.

50 Regulamento n.” 391/2019, de 3 de maio.
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aplicavel apenas prevé a delegag¢do de tarefas e ndo de competéncias, devendo os demais enfermeiros
agir em complementaridade ou sob a supervisdo do EEESMO.

Face as questdes colocadas, e atendendo o que se trata de uma unidade de recobro que recebe
puérperas e recém-nascidos, somos de parecer que o enfermeiro com competéncias para o prestagéo
de cvidados gerais, sé6 pode recusar iniciar o aleitamento materno ao recém-nascido, se néio reconhecer
em si préprio competéncias para tal, se existirem contraindicagdess! ou se se comprovar recusa por parte
da puérpera em iniciar o aleitamento materno, ou se se verificar rejeigéo do recém-nascido.

Acresce que considerar isoladamente a intervengdo “amomentar precocemente na UCPA”, diminui a
relevéncia do momento e néio promove os cuidados especializados a que a pessoa tem direito, uma vez
que é o EEESMO que detém competéncias especificas para prestar cuidados especializados na drea do
puerpério imediate, onde se inclui também o aleitamento materne precoce, dado ser o profissional
melhor preparado para assumir a responsobilidade pela prescrigéio, implementagéo e avaliagéio de
interven¢des de Enfermagem, nesta fase do ciclo vital.

Assim, ainda que o enfermeire nGe possa demitir-se da boa prética de inicio precoce do aleitomento
materno, alegande que esta intervengdio é competéncia exclusiva do EEESMO, importa ressalvar que os
Enfermeiros néio podem substituir os EEESMQ na prestagdo de cvidados especializados e recomenda-se
que a Diregéo [do Servigo] de Enfermagem deve prover a unidade de cuidados pés-anestésicos, que
recebam regularmente clientes do foro cirdrgico obstétrico, com dotagdes seguras de EEESMO, para
prestarem cvidados adequados és necessidades da populagdo-alve dos seus cuidados, devendo
“[CJontribuir para criar o ambiente propicio ao desenvolvimento das potencialidades da pessoa.”$2, aqui
entendida enquanto puérpera e recém-nascido.

Foi relator o conselheiro José Luis Santos.

Aprovado, por unanimidade, em reuniGo extraordinaria do Plendrio do Conselho Jurisdicional, de vinte
e seis de margo de dois mil e vinte e um, por Serafim Rebelo (presidente), Helder de Sousa, José Luis
Santes, Carlos Pais, Helena Quaresma, Claudia Ligeiro, Valter Amorim, Teresa Gouveia, Miguel
Vasconcelos e Miguel Correia.

Conselho Jurisdicional
s ; 52“62«%

Sercflm Rebelo
{Presidente)

 Cfr. ar.” 110.7 al. b), Esrmut.o du Ordem dos Enfermelros ibidem,
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