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RESUMO

O Cdédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem constitui um
instrumento normativo fundamental para orientar a conduta
profissional, garantindo a seguranc¢a do paciente e a autonomia no
exercicio da enfermagem. Este estudo analisa a evolucao historico-
documental das versdes do codigo publicadas pelo Conselho
Federal de Enfermagem a partir de 1975, com foco nas
transformacdes estruturais de direitos, deveres e proibicdes, ao
longo das ultimas décadas. Trata-se de uma pesquisa qualitativa, de
Nnatureza documental e carater descritivo-exploratorio. Os resultados
apontam que as transicdes normativas demonstraram um
deslocamento progressivo de uma postura corporativista e
disciplinar, para um modelo fundamentado na autonomia
profissional, nos direitos humanos, na bioética de protecao ao
paciente, nas condutas ligadas a telessaude, uso de inteligéncia
artificial e qualificacao de processos ético-disciplinares. Conclui-se
gue a continua revisdao desses marcos éticos reflete o
aprimoramento cientifico da enfermagem brasileira, funcionando
como escudo protetivo para a sociedade e para o proprio profissional
diante das continuas inovacdes no campo da saude digital.
Palavras-chave: Codigos de Etica; Legislacdo de Enfermagem; Etica

em Enfermagem; Histéria da Enfermagem.

ABSTRACT

The Code of Ethics for Nursing Professionals constitutes a
fundamental normative instrument to guide professional conduct,
ensuring patient safety and corporate autonomy. This study analyzes
the historical-documentary evolution of the code's versions
published by the Federal Nursing Council since 1975, focusing on the
structural transformations of rights, duties, and prohibitions over the

last decades. This is a qualitative, documentary research of a



descriptive-exploratory nature. The results indicate that the
normative transitions demonstrated a progressive shift from a purely
corporatist stance based on disciplinary care duties to a model
grounded in professional autonomy, human rights, and patient
protection bioethics, involving behaviors linked to telehealth, the use
of artificial intelligence, and the qualification of ethical-disciplinary
processes. It is concluded that the continuous review of these ethical
frameworks reflects the scientific maturation of Brazilian nursing,
serving as a protective shield for both society and the workers
themselves in the face of the technological changes in digital health.
Keywords: Codes of Ethics; Legislation; Nursing; Ethics; Nursing;
History of Nursing.

1. INTRODUGCAO

O Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem (CEPE) constitui
um instrumento normativo fundamental para orientar a conduta
profissional, garantindo a seguranca do paciente, a responsabilidade
legal e o exercicio ético da profissdao. Mais do que um conjunto de
direitos, deveres e proibicdes, o codigo atua como um reflexo dos
valores fundamentais da assisténcia, salvaguardando tanto a
sociedade que recebe o cuidado, quanto o profissional que o
executa, ao delimitar suas prerrogativas, direitos e responsabilidades

corporativas e civis.

Ao longo do tempo, esse arcabouco normativo passou por diversas
atualizacdes, refletindo profundas transformacdes sociais, cientificas,
tecnologicas e legais influenciando diretamente a pratica da
enfermagem no Brasil. A medida que a profissdo se consolidou
cientificamente e expandiu suas areas de atuacao com autonomia,

as demandas éticas tornaram-se mais complexas, exigindo revisdes



e atualizacdes das diretrizes por parte do Conselho Federal de

Enfermagem (COFEN).

Assim, investigar a evolucao histérico-documental dessas normas
justifica-se pela necessidade de compreender como 0s marcos
regulatérios acompanharam a consolidacao e o aperfeicoamento da
enfermagem brasileira. O presente estudo assume especial
relevancia e oportunidade histérica no momento em que a
autarquia federal, por meio da Decisdo COFEN n° 313/2024,
institucionalizou o regimento para a realizacao da Il Conferéncia
Nacional de Etica em Enfermagem (Il CONEENF). Esse evento, cujas
etapas estenderam-se de forma ascendente e capilarizada com
culminancia em marco de 2026, teve como proposta elaborar a nova
minuta do CEPE (COFEN, 2024). Nesse sentido, analisar o percurso
trilhado pelas versdes anteriores e o método participativo atual
permite contextualizar as tendéncias, os desafios e as conquistas da

profissao.

Frente a esse cenario, o objetivo deste estudo consiste em analisar a
evolucdo historico-documental do Codigo de Etica dos Profissionais
de Enfermagem no Brasil, identificando suas principais
modificacdes, contextos histdricos e implicacdes para o exercicio da
enfermagem contemporanea, integrando a analise regulamentar da

I CONEENF.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, de natureza documental, com
carater descritivo e exploratorio. Como destaca Gil (2021), a
investigacao documental fundamenta-se na analise de fontes

primarias que nao receberam tratamento analitico prévio,



constituindo-se em procedimento técnico indispensavel para
estudos historicos, pois reconstroi as mudancgas de valores e normas
sociais sem gerar reatividade ou interferéncia nos sujeitos. Dessa
forma, a utilizacdo de documentos como fontes de uma pesquisa
qualitativa possibilita o conhecimento de fatos histdricos e das
transformacdes sociais e culturais. No que se refere a analise das
resolucdes do COFEN sobre os Coédigos de Etica, importa
compreender como as transformacdes da sociedade influenciaram
as atualizacdes das normativas acerca da conduta ética no exercicio

da enfermagem.

O corpus da pesquisa foi constituido pelas resolucdes historicas do
COFEN n° 09/1975, n° 160/1993, n° 311/2007 e n° 564/2017 e, de forma
central, pelos atos normativos recentes publicados pela autarquia,
destacando-se a Decisdo COFEN n° 313/2024 e o Regimento Interno
da Il Conferéncia Nacional de Etica em Enfermagem (Il CONEENF).
Para selecao dos documentos que compuseram este estudo, levou-
se em consideracao a autenticidade e a credibilidade das fontes, por
se tratarem de resolucbdes publicadas pelo COFEN, orgao
regulamentador e disciplinador da enfermagem. O material foi
coletado diretamente no acervo digital publico da autarquia federal
no primeiro semestre de 2026. Foi realizada uma analise
comparativa dos codigos de ética publicados a partir de 1975, com o
intuito de identificar semelhancas e diferencas entre as resolucdes.
A analise ocorreu por meio de abordagem interpretativa critica,
confrontando de forma cronoldgica as ementas de direitos, deveres
e proibicdes ao longo das décadas. Por utilizar dados publicos
abertos e de livre acesso, o estudo prescindiu de submissao ao

Comité de Etica em Pesquisa.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES OU ANALISE DOS DADOS



3.1. A Trajetoria Historico-Documental dos Cédigos

Por muito tempo, o imaginario social aprisionou a enfermagem em
uma redoma de romantismo e caridade. Sob a lente da “vocacgao”, a
profissdo era vista quase como um sacerdocio, uma atividade
movida exclusivamente pela abnegacdo. No entanto, o que
observamos nas ultimas décadas foi uma metamorfose profunda. O
despertar da enfermagem brasileira como ciéncia autbnoma nao
ocorreu por acaso: foi orquestrado nos bastidores de seus marcos
regulatorios. As regras que regem a conduta desses profissionais
mudaram drasticamente para refletir uma nova realidade: a de uma
categoria que trocou a submissao caritativa pelo rigor cientifico e
pelo protagonismo politico. Entender essa evolugao € decifrar como
a pratica do cuidado deixou de ser dom ou vocacao, para se tornar

uma disciplina académica e clinica de alta complexidade.

Nesse contexto, a ética profissional configura-se como eixo
fundamental para a organizagao do cuidado na enfermagem e o
fortalecimento da identidade profissional. Cabe destacar que a
finalidade primaria de um codigo de ética em saude transcende a
compilacao de sancdes punitivas, configurando-se como um
conjunto de valores que legitima a pratica do cuidado e resguarda o
bindbmio profissional-paciente (Silva et al, 2018). No panorama
brasileiro, o marco zero da normatizacao deu-se com o pioneiro
Cédigo de Etica da Enfermagem Brasileira de 1958, publicado de
forma associativa pela Associacao Brasileira de Enfermagem (ABEN).
Caracterizado por um carater de autorregulagcao com orientacao
normativa e cunho moral, esse documento inicial nao dispunha de
todo o respaldo legal efetivo para aplicacdo de sancdes ou

penalidades, evidenciando a fragilidade dos mecanismos formais de



controle da categoria no contexto do sistema de saude vigente (Silva

et al, 2012).

Esta assimetria técnica e politica foi mitigada com a promulgacao
da Lei n° 5905/1973, responsavel por instituir o Sistema
COFEN/CORENs como ¢rgados disciplinadores do exercicio da
enfermagem, com competéncia legislativa ético-normativa (Brasil,
1973). A partir disso, a regulamentacao da profissao passou a ser de
responsabilidade de tais conselhos, de modo que um novo codigo
de ética passa a ser elaborado, contemplando essas transformacoes
no exercicio da enfermagem. O Cddigo publicado pela Resolucao
COFEN n° 09/1975, originalmente intitulado Cédigo de Deontologia
de Enfermagem, trazia essa denominacao pelo seu foco estrito no
tratado dos deveres rigidos, obrigacdes disciplinares e tarefas
verticais impostas de forma quase exclusiva ao enfermeiro (Oguisso;
Schimidt, 2019). Um ponto de inflexao crucial nessa histdria ocorreu
em 1993. E um fato surpreendente que o Cédigo de 1975 (COFEN,
1975) fosse estruturalmente centrado na figura do Enfermeiro.
Embora seu Artigo 26 mencionasse que as disposicdes se aplicavam,
"no que couber", as demais categorias, na pratica, técnicos e
auxiliares de enfermagem eram figuras negligenciadas em sua
identidade propria, operando a sombra do enfermeiro-chefe (Silva et

al, 2012).

A primeira grande virada paradigmatica manifestou-se com o
Cédigo publicado pela Resolucdo COFEN n° 160/1993 (COFEN, 1993).
Influenciado diretamente pela promulgacao da Constituicao Cidada
de 1988 e pela consolidacdo institucional do Sistema Unico de Saude
(SUS), o documento alterou significativamente seu titulo para
Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem (CEPE). Essa

transicdo de nome marcou o abandono da abordagem



predominantemente proibitiva e punitiva para incorporar
formalmente todos os integrantes da equipe — enfermeiros,
técnicos e auxiliares — sob o0 mesmo conceito de 'profissionais),
salvaguardando direitos e afirmando a autonomia social do cuidado

coletivo (Oguisso; Schimidt, 2019).

A Resolucdo Cofen n° 160/1993 foi o divisor de dguas que corrigiu
essa miopia historica. Pela primeira vez, o amparo ético foi estendido
de forma robusta e especifica a todas as categorias. Mais do que
uma norma, o documento foi um manifesto de cidadania
profissional. O aprimoramento do comportamento ético passou a
ser compreendido, conforme o preambulo daquela resolucao, como
um processo de construcao de uma consciéncia individual e coletiva
(COFEN, 1993). Nesse sentido, com a publicacao do CEPE de 1993, a
enfermagem brasileira consolidou-se como um corpo profissional
unico, ainda que estratificado, onde o compromisso social e a
responsabilidade técnica passaram a ser compartilhados por toda a

equipe.

Posteriormente, o amadurecimento cientifico da categoria atingiu
seu apice com a Resolucdo COFEN n. 311/2007. Nesse documento, a
enfermagem brasileira reivindicou seu lugar na academia e nos
laboratdrios. A inclusao de capitulos especificos sobre producao
técnico-cientifica, ensino e pesquisa demonstra que a categoria nao
se limita a executar cuidados prescritos; ela produz o conhecimento
gue sustenta esses cuidados. Essa maturidade ¢é visivel no direito ao
reconhecimento da autoria. Conforme os Artigos 86 e 88 do CEPE
de 2007, o profissional tem a garantia de participar de pesquisas € 0

direito inalienavel de ter sua autoria respeitada (COFEN, 2007).



Talvez a mudanc¢a mais impactante para o cotidiano clinico seja o
empoderamento trazido pelos cédigos modernos de 2007. O
profissional atual ndo € mais um executor obsequioso de ordens; ele
€ um tomador de decisao e um guardidao da seguranca do paciente.
Esse poder de agir como uma barreira critica contra o erro é
sustentado por dispositivos que transformam a postura ética em
acao defensiva. O direito de recusa, estabelecido no Artigo 10 do
Codigo de 2007 (COFEN, 2007), permite que o profissional negue a
execucao de atividades que nao oferecam seguranca a si mesmo ou
a pessoa atendida. Complementarmente, o Artigo 40 da mesma
resolucao elevou o padrao de responsabilidade ao exigir que o
profissional se posicione ativamente contra qualquer falta cometida
durante o exercicio profissional, seja ela por impericia, imprudéncia
ou negligéncia. O siléncio conivente do passado foi substituido pela
obrigacao ética da denuncia e do posicionamento critico. Essas
normas orientam para uma atuacao profissional fundamentada na
defesa da vida e da integridade do paciente, reforcando seu papel

ético e técnico no contexto da atenc¢ao a saude.

A Resolucdo n.564/2017 normatizou aspectos éticos da participacao
do profissional de enfermagem em pesquisas com seres humanos,
contemplando a Declaracao Universal sobre Bioética e Direitos
Humanos de 2005. Como consequéncia, a enfermagem brasileira
validou sua autonomia intelectual e fortaleceu sua autoridade
profissional perante a comunidade cientifica global. Com a
Resolucdo COFEN n° 564/2017, a evolucdo normativa voltou-se para a
protecao da autonomia do profissional e do paciente, abordando o
respeito obrigatdrio as Diretivas Antecipadas de Vontade (DAV) e a
recusa de tratamentos. O CEPE de 2017 também respondeu
diretamente ao avanco tecnoldégico ao  normatizar 0

comportamento ético nas midias sociais, proibindo a exposi¢cao de



imagens de pacientes e condutas de autopromocao digital
prejudicial (COFEN, 2017). Ainda tipificou, de forma inédita, o
combate ao assédio moral e sexual no ambiente de trabalho,

consolidando o empoderamento ético e técnico da categoria.

O Marco da Il CONEENF: Métodos de Construcao em 2026

O processo de atualizacao do CEPE alcanca um novo patamar de
amadurecimento técnico-democratico através da aprovacao do
Regimento Interno da Il Conferéncia Nacional de Etica em
Enfermagem (I CONEENF), oficializado pela Decisao COFEN n°
313/2024. Diferentemente das versdes histéricas do passado,
emanadas por comissdes restritas ou de maneira centralizada, a
construcao do novo estatuto ético-normativo baseia-se em um
modelo estrutural ascendente, participativo e de ampla

representatividade social (COFEN, 2024).

Conforme o regimento instituido, a Il CONEENF (COFEN, 2024), foi
estruturada para descentralizar os debates por meio de cinco etapas

integradas e sucessivas, distribuidas em um cronograma nacional:

|. Discussées Internas nos Coren (Nov/24 a Jan/25):

Formulacao de proposta unica por estado.

Il. Consulta Publica (Mar/25 a Abr/25): Coleta eletronica de

contribuicdes da categoria.

Ill. Conferéncias Estaduais (Jun/25 a Out/25): Deliberacio

regional e eleicao de delegados nacionais.

IV. Oficinas de Trabalho Regionais (Out/25 a Dez/25):

Harmonizac¢ao das propostas por macrorregiao.



V. Conferéncia Nacional (Até Marco de 2026): Plenaria final e

aprovacao da minuta historica.

Quadro 1 - Evolucdao Dimensional e Metodolégica dos Cédigos de
Etica de Enfermagem (1975-2026)

Dimensao
Analisada

Eixo
ideolégico

Método de
Elaboracao

Abrangénci
a

Fase Inicial
(1975-1993)

Disciplina
interna,
subordinacao
técnica a
medicina
cumprimento
tarefas.

Centralizado,
focado nas
liderancas
autarquicas e

nos enfermeiros.

Restrita Ao
enfermeiro
(1975),
expandindo-se
para Técnicos e
auxiliares(1993).

Fase de
Transicdo (2007-
2017)

Bioética
principialista,
dignidade
humana,
autonomia
midias sociais.

Discussbes
internas
integradas ao
sistema
COFEN/CORENSs
e plenarios
regionais.

Universalizacao
de eixos
(Relacdes com a
pessoa, Ensino,
Pesquisa e
Publicidade).

Fase Atual /1l
CONEENF (2026)

Saude Digital,
telessaulde,
inteligéncia
artificial e
processos éticos
qualificados.

Modelo
obrigatorio:
Consulta
ascendente Coren,
Publica
Conferéncias
Estaduais e
Oficinas.

Inclusao de
condutas nao
contempladas no
codigo Vigente e
novas praticas
Assistenciais

Do ponto de vista dinamico e deliberativo, o Regimento Interno da

Conferéncia Nacional delimitou balizamentos rigorosos de votacao

nos Grupos de Trabalho e na Plenaria Final. As regras de governanca

estipulam que sao consideradas aprovadas no relatério final de

modo automatico as propostas que obtiverem mais de 50% de votos



favoraveis em pelo menos metade mais um dos grupos de trabalho
(COFEN, 2024). Aguelas que obtém indice remanescente entre 30%
e 50%, ou que apresentem conflitos de redacao identificados pela
Comissao Nacional, sdo obrigatoriamente remetidas para analise e
votacao na Plenaria Final (COFEN, 2024), cuja apreciagao e
homologacdao em Uultima instancia competem soberanamente ao

Plenario do COFEN.

Na pratica da categoria, esse rito deliberativo significa que as
decisdes coletivas ganham forca direta, reduzindo a burocracia na
aprovacao de consensos claros e garantindo que 0s pontos
divergentes sejam amplamente debatidos de forma aberta e
democratica. Sob a otica da governanca institucional e do direito
regulatério, o formato estabelecido configura um mecanismo de
elevada robustez metodoldgica, caracterizado pelo equilibrio
sinérgico entre eficiéncia operacional, salvaguardas democraticas e

seguranca juridica.

Ao instituir a inclusdao automatica de propostas que alcancem
consenso majoritario absoluto nos GCrupos de Trabalho, o
ordenamento otimiza o fluxo de tomada de decisdao e mitiga o risco
de paralisia processual na Plenaria Final, reservando este ultimo
espaco para o amadurecimento dialético de teses divergentes
localizadas na faixa remanescente de trinta a cinquenta por cento
de aprovacao. Ademais, o controle de qualidade editorial conferido a
Comissao Nacional para sanar conflitos de redacao, aliado a
prerrogativa de homologacao soberana em dltima instancia pelo
Plenario do Conselho Federal de Enfermagem, blinda o processo
normativo contra incongruéncias técnicas e excessos passionais,

assegurando que o produto final da conferéncia guarde estrita



consonancia com a legislacao federal vigente e com as diretrizes

finalisticas da autarquia.

Para o profissional assistencial, essa engrenagem de validacao
assegura que o novo codigo nao seja uma imposicao de gabinete,
mas uma norma legitima e protegida contra falhas técnicas. A
incorporacao das regras regimentais revisadas pela Decisao COFEN
n° 45/2026 para padronizar o uso de formularios préprios no envio de
destaques de supressao total, parcial ou alteracao de texto (COFEN,
2026) evidencia a maturidade juridica da enfermagem brasileira.
Dessa forma, o CEPE consolida-se como um estatuto construido de
forma capilarizada para proteger juridicamente o profissional em
suas novas frentes de atuacao tecnoldgica (como o uso
compartilhado de dados em nuvem e registros eletrénicos), ao
mesmo tempo em que resguarda a coletividade usuaria do sistema

de saude.

4. CONCLUSAO/CONSIDERAGOES FINAIS

O percurso histérico-documental do Coédigo de Etica dos
Profissionais de Enfermagem reflete o amadurecimento identitario,
cientifico e politico de uma categoria que se deslocou da
subordinacao técnica para consolidar sua autonomia e centralidade
Nno sistema de saude brasileiro. A analise documental permitiu
reconhecer que as atualizacdes normativas promovidas pelo COFEN
nao foram meras readequacdes burocraticas, mas respostas criticas
as profundas mutacdes sociais, constitucionais e tecnoldgicas do

pais.

Ficou demonstrado que o foco ético migrou de uma postura

moralista e centrada na obrigacao institucional para uma



abordagem bioética baseada nos direitos do paciente e nas
prerrogativas legais da equipe de enfermagem. O estudo destaca
gue o advento da Il CONEENF em 2026 representa um marco ao
superar as assimetrias metodoldgicas do passado, referendando um
processo de construcao capilarizado, assegurando voz e voto desde

as bases dos conselhos regionais até a plenaria nacional.

Conclui-se que a continua revisao desses marcos éticos €
indispensavel para balizar as novas frentes da profissao, como a
telessalude e a Iincorporagao de sistemas automatizados de
inteligéncia artificial na assisténcia. A compreensao desse percurso
historico-documental por parte dos estudantes e profissionais em
exercicio fortalece a consciéncia critica da categoria, assegurando
gque o cuidado continue a ser prestado com rigor cientifico,

seguranca legal e, acima de tudo, compromisso etico e humano.

A trajetdria dos Cédigos de Etica da Enfermagem no Brasil é, em
ultima analise, a crénica de uma conquista de cidadania. O
arcabouco legal que hoje sustenta a profissao reflete décadas de
luta por autonomia e reconhecimento. Saimos de um modelo de
deveres punitivos para um sistema de direitos fundamentais, ciéncia

e protecao social.

Olhando para o futuro, novos desafios batem a porta. A medida que
a inteligéncia artificial, a telessadde e a automacao transformam os
cenarios de cuidado, a ética profissional precisara continuar sua
evolucdao. Todavia, os marcos aqui discutidos sugerem que,
independentemente da tecnologia disponivel, a base humanistica e
O compromisso com a vida permanecem imutaveis. Como a ética da

enfermagem ira se adaptar para equilibrar o algoritmo e o toque



humano nas proximas décadas? A resposta, como vimos, continuara

sendo escrita com o rigor da ciéncia e a coragem da autonomia.
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