Ordem dos.
enfermeiros

conselho
de enfermagem
2016-2019

PARECER DO CONSELHO DE ENFERMAGEM
N.2 129/2019

Assunto: Retirada de drenos cirtirgicos aos doentes internados
1. QUESTAO COLOCADA

“Venho solicitar um parecer a propdsito de uma indicagéo médica recorrente no servigo (...) os
cirurgides determinam que os enfermeiros retirem drenos cirtirgicos aos doentes internados, no seu
periodo pds cirtrgico. Estes drenos séo de diferentes caracteristicas e localizagdes, mas em comum tém
um factor: foram todos colocados por cirurgiées no intra-operatdrio (...) considero que nesta situagdo,
de remogdo de dreno realizado por enfermeiro, os riscos e beneficios para o doente néo séo claros.
Existem alguns enfermeiros que retiram estes drenos, no entanto a equipa, sendo maioritariamente

Jovem e com pouca experiéncia, sente receio e dividas quanto d realizagio deste procedimento por
enfermeiros.

Por outro lado a postura da equipa médica é de desagrado, alegando que quando déo indicacdo o
enfermeiro fica salvaguardado de possiveis complicacdes {...).”

2. FUNDAMENTACAO

No ambito do exercicio profissional a clarificagdio do espago de intervengio da enfermagem, no ambito
dos cuidados de satde, tem sido uma das preocupagdes da Ordem dos Enfermeiros. Existe um quadro
de referéncia, orientador do exercicio profissional dos enfermeiros em qualquer contexto de acg3o e
que estd assente nos seguintes pilares: o Regulamento do Exercicio Profissional dos Enfermeiros
(REPE), que se constitui como um documento essencial para a pratica do exercicio profissional de
enfermagem, porque “salvaguarda, no essencial, os aspectos que permitem a cada enfermeiro
fundamentar a sua intervengdo enquanto profissional de satide, com autonomia”, (Decreto-Lei n.2
161/96, de 4 de Setembro) e o Cédigo Deontoldgico do Enfermeiro. Sdo também documentos
constitutivos do quadro de referéncia, os Padrdes de Qualidade dos Cuidados de Enfermagem Gerais
e Especializados e as Competéncias do Enfermeiro de Cuidados Gerais e Especializadas.

No contexto de actuagdo multiprofissional onde os enfermeiros desenvolvem a sua actividade estdo
definidos dois tipos de intervengBes de enfermagem: a) as iniciadas por outros técnicos da equipa —
intervencgdes interdependentes, tendo o enfermeiro a responsabilidade pela implementacdo técnica
da intervencdo; b) as iniciadas pela prescri¢gdo do enfermeiro - intervengdes auténomas, tendo o
enfermeiro responsabilidade pela prescri¢do da intervengdo e sua implementag3o.

Em ambos os tipos de intervengdo o enfermeiro fundamenta-se em conhecimentos cientificos e
técnicos, com o respeito pela vida, pela dignidade humana e pela satide e bem-estar dos individuos,
familias e comunidade, adoptando todas as medidas que visem melhorar a qualidade dos cuidados e
servicos de enfermagem.
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Na procura permanente da exceléncia no exercicio profissional, o enfermeiro maximiza o bem-estar
dos beneficidrios dos seus cuidados, identifica os problemas, relativamente aos quais tem
conhecimento e estd preparado para prescrever, implementar e avaliar intervengdes que contribuem
para aumentar o bem-estar.

Em conformidade com o diagndstico de enfermagem, o enfermeiro, de acordo com as suas
qualificagbes profissionais, decide sobre técnicas e meios a utilizar na prestacio de cuidados de
enfermagem (alinea b, ponto 4, artigo 99, Decreto-Lei n.2 161/96 de 4 de Setembro).

0 enfermeiro responsabiliza-se pelas decisdes que toma e pelos actos que pratica e delega (alinea b,
artigo 100.2 do Decreto-Lei n.2 104/98 de 21 de Abril, alterado e republicado pela Lei n.2 156/2015 de
16 de Setembro). Assume o dever de manter no desempenho das suas actividades e em todas as
circunstancias, um padrdo de conduta pessoal que dignifique a profissdo e que garanta ao cidaddo
cuidados seguros.

Os drenos cirdrgicos sdo dispositivos de material diverso inseridos durante o procedimento cirdrgico,
localizados na loca cirtrgica, ou regido circundante, para promover a eliminagdo de contetdo da
mesma de modo a prevenir a infec¢do e a possibilidade de surgirem processos compressivos sobre os
orgdos adjacentes. Podem funcionar por acgéo da gravidade (drenagem passiva) ou por baixa press3o
(drenagem activa).

O processo de drenagem depende do local, da actividade da pessoa operada e da capacidade em
complementar a cicatrizagdo da ferida cirdrgica (Sumi et al, 2014).

A descricdo do acto cirdrgico deve contemplar a descrigdo da tipologia de dreno colocada, a sua
localizagdo, a sua estrutura, a sua dimensdo, o nimero de drenos, o tipo de drenagem pretendida e a
forma de fixagdo (Cerejo, 2002).

O tempo prolongado de permanéncia de drenos em feridas cirdrgicas, pode aumentar o risco de
infeccdo (Sumi et al, 2014). Ndo obstante, também outros factores associados se constituem como
elementos de risco a considerar, como o sdo o tipo de cirurgia onde s3o utilizados e a tipologia (Shah
etal, 2016).

Os cuidados na execugéo do penso cirdrgico e processo de manipulagdo das drenagens cirtrgicas sdo
da responsabilidade do enfermeiro com clarificagdo das interven¢es no Manual de Procedimentos de
Enfermagem da ACSS IP e Ministério da Satde (2011).

Na abordagem da Pessoa com dreno, tal como em qualquer outra actividade implementada pelos
Enfermeiros, estes tém o dever de exercer a profissdo com os adequados conhecimentos cientificos e
técnicos, adoptando todas as medidas que visem melhorar a qualidade dos cuidados observando os
principios inerentes a boa pratica, devendo para isso possuir a formaggo necessaria 3 exceléncia do
exercicio profissional.
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Salienta-se que as interven¢Bes de Enfermagem ndo podem ser unicamente' circunscritas aos
conteudos abordados na formag3o inicial, sendo a formagdo continua um recurso a mobilizar. Neste
sentido, para manter a actualizagdo continua dos seus conhecimentos, devem, os Enfermeiros,
recorrer ndo sé a estratégias de aprendizagem autodirigida como também fazer uso de outras
estratégias formativas para actualizacdo e aperfeicoamento profissional.

3. CONCLUSAO

3.1.

3.2,

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

No ambito das intervengdes de enfermagem, ndo se pretende definir detalhadamente o que fazer
€ 0 que nao fazer, reduzindo a acgdo dos Enfermeiros a um conjunto de actividades e tarefas,
antes sim, considerar uma intervengdo assente numa aplicacdo efectiva do conhecimento,
evidéncias cientificas e capacidades, indispensaveis no processo de tomada de decisdo em
Enfermagem.

A prestacdo de cuidados a pessoa com drenos ndo deve ser vista como um acto isolado, mas sim
decorrente de um plano terapéutico, cuja responsabilidade serd compartilhada por uma equipa
multiprofissional. Decorrente da situagdo individual do beneficidrio de cuidados, pode haver
necessidade da intervengdo de outros profissionais identificados na equipa de saude.

Os sistemas de documentagdo que suportam a prestagdo de cuidados de salde interprofissionais
e interorganizacionais, assegurando a continuidade, eficiéncia e qualidade integrada da acgdo dos
diversos profissionais, supdem acesso dos Enfermeiros a toda a informagdo necesséaria.

A harmonizagdo dos processos de documentacio, sdo meios fundamentais para a garantia da livre
circulagdo e da ndo distor¢do da informagdo de satde de e para os cidaddos, assim como de, para
e sobre os servigos de salde efectivamente prestados.

O referido “factor comum dos drenos serem colocados todos pelo cirurgiéo no intra-operatério”
ndo constitui por si sé elemento preditor da (ndo) acgdo. E fundamental que exista uma avaliagdo
adequada, alicercada em principios cientificos, e um correcto planeamento, indispenséveis no
processo de tomada de decisdo em Enfermagem.

Se forem respeitados todos os principios inerentes as boas praticas acima descritas, pela analise
da informagdo que nos chega, ndo sendo especificados os tipos de cirurgia e as caracteristicas dos
drenos, trata-se de uma acgdo interdependente, pelo que os enfermeiros podem retirar drenos,
reiterando-se a necessidade de prescricdo por parte do médico e a necessidade daqueles
deterem/desenvolverem conhecimentos cientificos e técnicos.
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