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Atuacéo do profissional Enfermeiro em comunidades de ilhas.

ASSUNTO: Nota Técnica sobre a Promogao
a atuacdo do Profissional Enfermeiro em
comunidades de ilhas, tais como as que
envolvem comunidades tradicionais, a
exemplo das comunidades Quilombolas, no
estado da Bahia, Brasil.

As comunidades de ilha sdo compreendidas como grupos de pessoas que vivem
em ilhas, as quais podem ser consideradas enquanto comunidades tradicionais.! Alguns
fatores influenciam as comunidades de ilha, os quais se destacam: o isolamento,
tamanho da ilha, clima/condi¢des climaticas, correntes oceanicas, composicao inicial de
plantas e animais e atividade humana.? Por essas razoes, as ilhas podem se configurar
em ambientes frageis do ponto de vista da degradacao sofrida em seus ecossistemas
decorrentes das a¢gdes humanas - impacto ambiental negativo e processos naturais.

No Brasil, as comunidades de ilhas existentes incluem as comunidades caigaras
tradicionais, por ribeirinhos, remanescente de quilombos - comunidades quilombolas.
Podem estar situadas em areas de controle da Marinha brasileira. A maior parte dessas
comunidades se sustentam da pesca, produgdo de alimentos e do artesanato.?

Para contribuir com a atencao integral a populagdo das aguas, como as
comunidades de ilha, no Brasil, encontra-se instituida a Politica Nacional de Saude
Integral das Populacdes do Campo, da Floresta e das Aguas (PNSIPCFA). Esta politica
visa melhorar o nivel de saude das populagdes ao considerar o acesso aos servigos de
saude com qualidade, reducao de riscos a saude que possam decorrer dos processos
de trabalho, das inovagdes no campo territorial e/ou agricola, tal como do extrativismo



em areas aquaticas, que desequilibrem as comunidades de pescadores(as),
marisqueiras(os) e demais residentes das comunidades de ilha.*

Além disso, preza pela melhoria dos indicadores de saude e a qualidade de vida
da populagéo. Considera que as populagdes das aguas sdo também caracterizadas por
povos e comunidades constituidas por seus modos de vida proprios e singulares, da
producéo e reprodugéo social que relacionam de maneira predominante com a agua.*

No que tange ao exercicio ético e legal da atuagéo dos profissionais do campo da
Enfermagem contextos diversificados podem se mostrar desafiador para o desempenho
das praticas profissionais, do processo de trabalho, da conduta ética e legal, ao
considerar aspectos como a grande extensao territorial e longas distancias entre o
continente e as ilhas, dificuldades geograficas, populacdo dispersa e/ou rarefeita,
estruturacdo das unidades e servicos de saude, a exemplo das Unidades Basicas de
Saude na Atencgéo Primaria, barreiras socioculturais manifestadas pelas comunidades.>
7

E sabido que a existéncia de fatores predisponentes de vulnerabilidades & satde
e riscos de adoecimento das populagcdes de comunidades de ilha diante ao desequilibrio
climatico, extrativismo, contaminacdes, poluicdes, associadas a caréncias de
qualificagdo profissional adequada das equipes de saude,® com destaque para os
profissionais do campo da Enfermagem, podem resultar em prejuizos para a qualidade
da assisténcia a saude/de enfermagem, a seguranca e a protecao da populacédo, bem
como dos profissionais do campo da Enfermagem no exercicio da profissao e no trabalho
a ser realizado. Diante a esse cenario, ressalta-se as mas condicdes de trabalho,
auséncia de insumos necessarios, condicdes adversas nos deslocamentos das equipes,
sejam elas relacionadas as condigbes climaticas, bem como de infraestrutura (ex:
condigdes das embarcacoes, equipamentos de protecdo individual) e das fragilidades
existentes na gestdo do trabalho e formagédo na saude/Enfermagem para a atuagéo
nesses territorios.

Os profissionais do campo da Enfermagem que atuam em comunidades de ilha
podem vivenciar cotidianos profissionais em que haja contato com intoxicagdo exégena,
doencas como o cancer de pele e osteomusculares, acidentes por animais peconhentos.

Além disso, podem prestar assisténcia de enfermagem a camponeses, agricultures(as),



trabalhadores(as) rurais, populagdes de assentamentos ou acampamentos, populagdes
residentes em area de protec¢ao, contato direto com a biodiversidade, o que ira demandar
uma atuacao profissional diferenciada ao habitual, levando em consideragéo os aspectos

culturais.-29-11

Conceitos de Referéncia

Dialogo

Constitui no encontro de conhecimentos construidos historica e culturalmente por
sujeitos, ou seja, 0 encontro desses sujeitos na intersubjetividade, que acontece quando
cada um, de forma respeitosa, coloca o que sabe a disposi¢cdo para ampliar o
conhecimento critico de ambos acerca da realidade, contribuindo com os processos de

transformacao e de humanizagéo.'?

Amorosidade

Configura-se na ampliagdo do dialogo nas relagdes de cuidado e na agado
educativa pela incorporagao das trocas emocionais e da sensibilidade, propiciando ir
além do dialogo baseado apenas em conhecimentos e argumentagdes logicamente

organizadas.'?

Problematizagao

Implica a existéncia de relagdes dialdgicas e propde a construgao de praticas em

saude alicercadas na leitura e na analise critica da realidade.'?

Construgcao compartilhada do conhecimento

Consiste em processos comunicacionais e pedagdgicos entre pessoas € grupos
de saberes, culturas e insergdes sociais diferentes, na perspectiva de compreender e
transformar de modo coletivo as agdes de saude desde suas dimensdes tedricas,

politicas e praticas.?



Emancipacgao

Compde um processo coletivo e compartiihado no qual pessoas e grupos
conquistam a superacgao e a libertacédo de todas as formas de opresséao, exploragao,
discriminagao e violéncia ainda vigentes na sociedade e que produzem a desumanizagéo

e a determinacgéo social do adoecimento.'?

Compromisso com a construgao do projeto democratico e popular

Configura-se na reafirmagdo do compromisso com a construgdo de uma
sociedade justa, solidaria, democratica, igualitaria, soberana e culturalmente diversa que
somente sera construida por meio da contribuicdo das lutas sociais e da garantia do
direito universal a saude no Brasil, tendo como protagonistas os sujeitos populares, seus

grupos e movimentos, que historicamente foram silenciados e marginalizados.'?

Bases fundamentais e ético-legais da atuagao do enfermeiro em comunidades de

ilhas

Com base na fundamentacgéo tedrica fica explicitada a abrangéncia da atuag¢ao do
profissional Enfermeiro, o que evidencia a amplitude da sua atuagdo nos mais
diversificados espacgos, ambientes e territérios. Sendo assim, reforca o fato de que a
natureza do exercicio ético e legal da profissdo de Enfermagem ndo deve se
descaracterizar, independente da auséncia de profissionais ndo enfermeiros nas equipes
assistenciais de saude. Para tanto, o profissional Enfermeiro deve exercer a sua
profissdo tendo como base as atividades privativas previstas na Lei de Exercicio
Profissional, subsidiada pelo decreto e com base no disposto do Cédigo de Etica dos
Profissionais de Enfermagem - Resolugdo COFEN n° 564/2017."3

Ao considerar os episédios que, por ventura, possam colocar em risco a
integridade fisica, psicoemocional e a vida dos profissionais de enfermagem que atuam
em comunidades de ilha, no ambito do exercicio da profissao, € direito do profissional
Enfermeiro: CAPITULO | — DOS DIREITOS - Art. 1° Exercer a Enfermagem com
liberdade, seguranga técnica, cientifica e ambiental, autonomia, e ser tratado sem

discriminagao de qualquer natureza, segundo o0s principios e pressupostos legais, éticos



e dos direitos humanos; Art. 2° Exercer atividades em locais de trabalho livre de riscos
e danos e violéncias fisica e psicoldgica a saude do trabalhador, em respeito a dignidade
humana e a protegéo dos direitos dos profissionais de enfermagem.'3

Quanto as questdes relativas as orientagbes de como proceder diante das
limitagdes existentes no processo de trabalho e no exercicio ético e legal da Enfermagem
pelo profissional Enfermeiro que atuam em comunidades de ilha, também se constitui
um direito: CAPITULO | — DOS DIREITOS - Art. 6° Aprimorar seus conhecimentos
técnico-cientificos, ético-politicos, socioeducativos, histéricos e culturais que dao
sustentacao a pratica profissional; Art. 7° Ter acesso as informacdes relacionadas a
pessoa, familia e coletividade, necessarias ao exercicio profissional; Art. 10 Ter acesso,
pelos meios de informacao disponiveis, as diretrizes politicas, normativas e protocolos
institucionais, bem como participar de sua elaboragio. '3

Acerca da questdo supramencionada, se faz necessario a mobilizagcdo da
categoria dos profissionais Enfermeiros que atuam em comunidades de ilha junto as
instituicbes empregadoras as quais os profissionais Enfermeiros estdo vinculados, com
fins na elaboragao de diretrizes clinicas, protocolos assistenciais, que visem, inclusive a
constituicdo dos planos de acéo e/ou estratégicos e/ou de corre¢do imediata e/ou de
contingéncia, os quais mantenham os profissionais Enfermeiros cobertos na legalidade
na sua atuacgao profissional, como ressalta a Resolugdo COFEN N° 736 de 17 de janeiro
de 2024, a qual dispde sobre a implementagdo do Processo de Enfermagem em todo
contexto socioambiental onde ocorre o cuidado de enfermagem e ressalta no §
4° Implementacao de Enfermagem: Il — Padrbes de cuidados em Programas de Saude:
cuidados advindos de protocolos assistenciais, tais como prescricao de medicamentos
padronizados nos programas de saude publica e em rotina aprovada pela instituigcao,
bem como a solicitagdo de exames de rotina e complementares.’

Em situagdes de emergéncia o profissional Enfermeiro deve proceder . A protecéo
e a manutencao da vida deve ser garantida, valendo-se o profissional Enfermeiro dos
recursos, procedimentos, técnicas e tererapéuticas necessarias, no que tange ao
Suporte Basico de Vida, levando em consideragao os limites éticos e legais da profissao,
a segurancga e a integridade fisica e psicoemocional do profissional e as normativas

vigentes no ambito do local de atuagéao profissional.



No que tange ao CAPITULO Il —- DOS DEVERES na atuacdo do profissional
Enfermeiro em comunidades de ilhas, ressalta-se: Art. 28 Comunicar formalmente ao
Conselho Regional de Enfermagem e aos 6rgaos competentes fatos que infrinjam
dispositivos éticos-legais e que possam prejudicar o exercicio profissional e a seguranga
a saude da pessoa, familia e coletividade; Art. 37 Documentar formalmente as etapas
do processo de Enfermagem, em consonancia com sua competéncia legal; Art.
38 Prestar informacdes escritas e/ou verbais, completas e fidedignas, necessarias a
continuidade da assisténcia e seguranga do paciente; Art. 39 Esclarecer a pessoa,
familia e coletividade, a respeito dos direitos, riscos, beneficios e intercorréncias acerca
da assisténcia de Enfermagem.'3

Além disso, destaca-se: Art. 45 Prestar assisténcia de Enfermagem livre de danos

decorrentes de impericia, negligéncia ou imprudéncia; Art. 46 Recusar-se a executar
prescricdo de Enfermagem e Médica na qual ndo constem assinatura e numero de
registro do profissional prescritor, exceto em situagao de urgéncia e emergéncia; Art.
49 Disponibilizar assisténcia de Enfermagem a coletividade em casos de emergéncia,
epidemia, catastrofe e desastre, sem pleitear vantagens pessoais, quando convocado.'
Com base no Cdédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, quanto as
CAPITULO Il - DAS PROIBIGOES - Art. 62 Executar atividades que ndo sejam de sua
competéncia técnica, cientifica, ética e legal ou que ndo oferecam seguranca ao
profissional, a pessoa, a familia e a coletividade; Art. 76 Negar assisténcia de
enfermagem em situagdes de urgéncia, emergéncia, epidemia, desastre e catastrofe,
desde que nao ofereca risco a integridade fisica do profissional e Art. 81 Prestar servigos
que, por sua natureza, competem a outro profissional, exceto em caso de emergéncia,

ou que estiverem expressamente autorizados na legislagao vigente.'®

Orientacdes técnicas para atuagao do profissional Enfermeiro em comunidades de
ilhas

Em 2024, o Conselho Federal de Enfermagem regulamentou, por meio da
Resolugdo n° 735 a normatizagao da atuagédo do Enfermeiro navegador e do Enfermeiro

clinico especialista, cuja atividade é privativa do Enfermeiro e podera ser mais uma



estratégia de gestdo do cuidado e da assisténcia/servico de enfermagem a ser
empregado no ambito do processo de trabalho em enfermagem em comunidades de
ilhas. Tal Resolugdo prevé os procedimentos e processos a serem adotados pelo
profissional Enfermeiro com base no Processo de Enfermagem e dos protocolos
assistenciais especificos para cada programa de saude, observando as disposigdes
legais da profiss&o.'®

Desse modo, acredita-se que a navegacao e/ou a atuagao do Enfermeiro clinico
se configure em um incremento aos profissionais enfermeiros que atuam em
comunidades de ilha na perspectiva de manutengéo da continuidade da assisténcia de
enfermagem quando houver fatores impeditivos que impossibilitem a travessia dos
profissionais do campo da Enfermagem para as ilhas e/ou enquanto possibilidade de
ampliacdo do atendimento e do escopo de pratica profissional a ser ofertado pelos
profissionais Enfermeiros nesse contexto.'® Outrossim, o profissional Enfermeiro deve-
se valer dos conhecimentos para intervir diante dos itinerarios terapéuticos percorridos
pela populagdao, como forma de encontrar as melhores e as mais seguras condutas a
serem adotadas.’

O profissional Enfermeiro deve considerar a existéncia de populacdes
tradicionais, como as comunidades quilombolas, indigenas, ribeirinhas, valendo-se de
conhecimento disciplinar préprio e interdisciplinar para desempenhar praticas
profissionais culturalmente competentes e adaptadas ao contexto territorial e
sociocultural dessas populagdes.'6-19

Outrossim, devera respeitar os saberes populares, conforme prevé a Politica
Nacional de Educacgao Popular em Saude no ambito do SUS, cujo principios principais
sdo: | - Didlogo, Il — Amororisade; Ill Problematizacao; IV Contrugdo compartilhada do
conhecimento; V Emancipagdo e VI Compromisso com a construgdo do projeto
democratico e popular, assim como a Politica Nacional de Saude Integral das
Populacdes do Campo e da Floresta.?#

Necessitara presar pela seguranga e protecdo das comunidades, do meio
ambiente, assim como da integridade fisica e psicoemocional da prépria equipe de
enfermagem durante o exercicio da profissao. Diante disso, considera-se aspectos como

o transporte para a garantia da atengdo a saude,?® o qual devera ser feito com as



condicbes minimas adequadas, tal como prevé o Parecer Técnico n° 02/2024 - Atuacgao
da equipe de Enfermagem no transporte extra hospitalar, do Conselho Regional de
Enfermagem da Bahia e diante as especificidades do trabalho em saude junto a

populagdes das aguas.?'-?2

Recomendacgoées Finais

A atuacéao do profissional Enfermeiro em comunidades de ilhas deve considerar
as especificidades e particularidades territoriais, climaticas e de outras naturezas que
envolvem o processo de trabalho do profissional Enfermeiro em comunidades de ilhas,
o exercicio da profissdo deve estar condicionado a seguranga e a protecdo da
integridade e a vida dos profissionais do campo da Enfermagem que atuem nesses
cenarios. Destarte, as atividades ocupacionais a serem desempenhadas pelo
profissional Enfermagem devem estar estabelecidas nas contratagdes e nos vinculos de
trabalho estabelecidos, desde que n&o extrapolarem o previsto na Lei de Exercicio
Profissional da Enfermagem, e mais especificamente, as atividades privativas do
profissional Enfermagem, no contexto do processo de trabalho em comunidades de ilhas.
E imprescindivel atentar que na auséncia de profissionais ndo enfermeiros na
equipe de saude que presta assisténcia as populagdes de comunidades de ilhas,
compete ao profissional Enfermeiro desempenhar as suas atividades privativas que
estdo previstas na Lei de Exercicio Profissional da Enfermagem, que estejam em
conformidade com os padrdes de cuidados em Programas de Saude Publica e em rotina
aprovada pela instituicdo, prezando pela seguranga e prote¢cao da populagcdo e dos
profissionais do campo da Enfermagem, ainda que, em situagbes de urgéncia e
emergéncia, conforme previsto no Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem e
demais regulamentacdes vigentes.

Ressalta-se que as agdes, atividades e intervencdes de enfermagem dispensadas
as populagoes residentes em comunidades de ilhas devem pelo profissional Enfermeiro
e membros da equipe de Enfermagem (ex: Técnicos de Enfermagem), devem estar
respaldadas na aplicacdo do Processo de Enfermagem em suas cinco etapas, de modo
deliberado e sistematico em que ocorre o cuidado de Enfermagem e fundamentado em

suporte tedrico, considerando o contexto socioambiental existente. Além disso, as agoes,



atividades e intervengbes de enfermagem dispensadas as populagdes residentes em
comunidades de ilhas devem estar previstas e respaldadas em protocolos clinicos-
assistenciais e institucionais, a fim de caracterizar a natureza, as possibilidades e os
limites éticos e legais da atuagdo do profissional Enfermeiro e demais membros da
equipe de enfermagem, bem como definir as atribuicdes e competéncias especificas dos
profissionais do campo da Enfermagem e da integragdo com demais membros da equipe

de saude.

Camara Técnica de Enfermagem na Promog¢ao da Equidade em Saude de Grupos
Populacionais em Vulnerabilidade — CTEPESGPV

Anderson Reis de Sousa, Coren-BA n°® 345826—ENF
Flavia Karine Leal Lacerda, Coren-BA n°® 305865-ENF

Deysianne Gouveia Gomes, Coren-BA n° 507212-ENF
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