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Ex.mo Senhor

Secretario de Estado Adjunto da Satde
Av.? Jodo Cris6stomo, 9

1049-065 Lishoa

CCT/535/2017/SCIL 05/07/2017

Assunto: Grupo de Trabalho Reestruturagio do CODU
Relatério Final - Recomendagdes
Parecer e Proposta

O Sindicato dos Enfermeiros Portugueses (SEP) oportunamente e junto das entidades responsaveis,
transmitiu a sua posigéo discordante, sobre a néo inclusao de enfermeiros da estrutura do INEM, no
Grupo de Trabalho para a Reestruturagéo dos Centros de Orientagéo dos Doentes Urgentes (CODU).

Provavelmente, esta auséncia de enfermeiros do INEM sera a razdo da completa omissdo neste
Relatorio, de algumas recomendagdes que o SEP entende como fundamentais para as adequadas
fungdes do CODU tal como seguidamente se demonstra e propée.

1. Acessibilidade ao SIEM/SNS
A presenca permanente de enfermeiros no CODU, garante a equidade qualitativa do utente ao
Sistema Integrado de Emergéncia Médica (SIEM) e ao Servigo Nacional de Salide (SNS), em
situagéo de Urgéncia/Emergéncia.

Fundamentacgéo: O enfermeiro esta presente e presta cuidados em todas as estruturas de salde
publicas e privadas. A Triagem e o aconselhamento/encaminhamento s&o integralmente e
exclusivamente prestados por enfermeiros na Linha Saude 24, integrada no SNS. De realgar que a
Direcgdo-Geral da Salde recomenda e patrocing, a introdugéo da Triagem de Manchester, em
todas as unidades de salde, sustentada pela Norma n.° 002/2015. Incluem-se aqui os Servigos de
Urgéncia Medico-cirirgica, Servigos de Urgéncia com Centro de Trauma, Servigos de Urgéncia
Polivalente e Servicos de Urgéncia Basica, mas também os Servicos de Urgéncia e de
Atendimento Permanente, do sector privado.

Neste contexto, a auséncia de enfermeiros no ambito do acesso Pré-Hospitalar, ao nivel da
chamada de emergéncia (112) e da orientagéo do utente (CODU), constitui ndo sé uma dolosa
excepgao ao normativo, como também um grave hiato na continuidade do processo de
encaminhamento a partir da Linha Sadde 24.
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Como exemplo, o enfermeiro que faz a Triagem da chamada, classifica-a como emergente e
encaminha-a para o CODU, para um profissional que n&o esta devidamente habilitado, como
profissional de salide, gerando-se uma descontinuidade do processo.

Proposta: Integragéo dos enfermeiros da Linha Salde 24 no CODU, assegurando-se desta
forma a continuidade do processo de Triagem, encaminhamento e prestagio do socorro,
eliminando-se diversos constrangimentos no accionamento de meios e a duplicagdo de
custos, garantindo-se paralelamente a qualidade e a seguranga do servigo prestado a
populagéo.

2. Aincompreensivel discriminagéo e a nao valorizagdo do papel do enfermeiro no CODU

O enfermeiro do INEM est4 presente nas diferentes éareas e departamentos, pelo que é
incompreensivel ndo estar integrado no CODU e ficar desta forma impedido de colocar as suas
competéncias e a prestagao dos seus cuidados, ao servigo do cidadao.

Fundamentag&o: O enfermeiro integra em toda a estrutura do INEM e dos restantes servigos de
saude publicos e privados, a equipa multidisciplinar, actuando em complementaridade.

A gestdo do doente urgente/emergente deve como tal ser acompanhada pelo enfermeiro, em
articulagdo com os restantes profissionais de satde: médico, psicologo, etc., desde a Triagem até
ao accionamento do meio de socorro, onde sera mantida a continuidade dos cuidados de
enfermagem.

O enfermeiro € pois imprescindivel em todo o processo, quer ao nivel Pré-Hospitalar, quer na
articulagéo operacional com as diversas unidades de salde, que irdo assegurar a recepgao do
doente e garantir a continuidade dos cuidados, através da adequada Via Verde: Via Verde
Coronaria e AVC, Sépsis e Trauma.

De salientar também, que a actividade do enfermeiro no meio Suporte Imediato de Vida (SIV)
assenta em protocolos terapéuticos, com validagdo médica directa ou indirecta, em que a
transmissdo de informagéo de dados clinicos do doente é efectuada com recurso a meios de
Telemedicina (Lifenet e Icare), a meios de comunicagdo (Sistema Integrado de Redes de
Emergéncia e Seguranga de Portugal - SIRESP) e a baixa frequéncia.

Estes dados clinicos que sustentam a decisdo, apenas sdo do dominio e podem ser transmitidos
por profissionais de satde e nesta situagdo concreta, por enfermeiros e médicos.

Como ftal, a inexisténcia de enfermeiros no CODU n&o s¢ fragiliza todo o sistema, como é
contraditéria com as melhores praticas, referenciadas no contexto nacional e internacional.
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A garantia da qualidade e da seguranga dos cuidados pré e intra-hospitalares, ao doente critico,
implica um acompanhamento articulado, cumprindo protocolos e minimizando o risco de erro,
atraves da identificag&o imediata das necessidades e da monotorizagao de todo o processo.

Proposta: O enfermeiro como elemento da equipa multidisciplinar representa pois uma mais-
valia, garantindo uma eficiente gestao dos cuidados prestados, a redugéo dos tempos de espera
e uma garantia positiva dos resultados.

O enfermeiro do INEM tem a formagéo e a experiéncia reconhecida na area da emergéncia pré-
hospitalar, detendo também o dominio nas areas das telecomunicagdes de emergéncia e de
telemedicina, salvaguardando uma correcta articulagdo com o SIEM/Sistema Integrado de
Operagdes de Protecgdo e Socorro (SIOPS), evidenciando-se desta forma como um importante
factor na relagéo custo-beneficio, através do desempenho de fungdes no CODU.

Com os melhores e mais respeitosos cumprimentos, subscrevemo-nos atenciosamente

Pel’ A DIRECCAQ:

«
(Enf.° José Carlos Martins, Presidente da Direcgao)



