COMPLIANCE

Confidencialidade

no atendimento
a0 adolescente ...

O atendimento ao adolescente é um
desafio na pratica médica contempo-
rnea, tanto pelos problemas de satde
comuns a esta faixa etdria, como pelas
controvérsias éticas, legais e sociais
referentes aos direitos a privacidade e
a confidencialidade da rela¢io médi-
co-adolescente.

Os transtornos ligados a satde in-
cluem doencgas sexualmente transmis-
siveis, gravidez n3o planejada, uso de
drogas, depressdo, suicidio, abuso se-
xual, violéncias e acidentes, e estdo, em
grande parte, condicionados ao pro-
cesso natural de desenvolvimento. Nas
altimas décadas, no entanto, esses pro-
blemas tém aumentado em frequéncia
e intensidade. No que se refere ao aten-
dimento médico, a preocupacido é,
como vérias pesquisas revelam, com
ofato de que os adolescentes retardam
a busca de auxilio especializado pela
inseguranca em relag3o a com a confi-
dencialidade, isto é, e o receio de que
o médico revele a familia as informa-
¢oes compartilhadas na consulta. “Nor-
malmente, o adolescente ja tem difi-
culdades em procurar o médico para
uma consulta de rotina. Tal comporta-
mento aumenta no caso de situacdes
mais complexas”, explica o Dr. Paulo
César Pinho Ribeiro, presidente do
Departamento de Adolescéncia da So-
ciedade Brasileira de Pediatria (SBP),
membro da Society for Adolescent
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Medicine e da International Association for
Adolescent Health. Segundo o médico, a
melhor maneira de evitar tal comportamen-
to é orientar o adolescente sobre a existén-
cia do profissional, como se desenrola uma
consulta, explicar sobre os seus direitos e a
privacidade ao ser atendido. Também é im-
prescindivel saber ouvi-lo e ndo coloci-lo na
posicdo de réu ou de vitima no processo, as-
sim como orientar as familias. “S3o estraté-
gias de vinculo para se conseguir uma con-
sulta produtiva com os adolescentes, princi-
palmente, os adolescentes masculinos que
tém mais dificuldade em procurar os profis-
sionais da saude”, explica.

O adolescente, desde que identificado
como capaz de avaliar seu problema e de con-
duzir-se por seus proprios meios para
soluciond-lo, tem o direito de ser atendido
sem a presenca dos pais ou responsaveis no
ambiente de consulta, garantindo-se a con-
fidencialidade. A demora na busca de aten-
dimento médico, no entanto, pode trazer
uma série de prejuizos a satde, que vao des-
de riscos de dependéncia quimica crénica
(no caso de uso e abuso de substincias lici-
tas e ilicitas), até complica¢des na gravi-
dez e no parto por demora em buscar o
pré-natal. A nio adesdo ao tratamento em
casos de diabetes juvenil, febre reumatica
e outras patologias também pode signifi-
car riscos a saude.

Uma pesquisa realizada no Programa de
Pés-Graduacio em Ciéncias Médicas: Pedi-
atria, da Faculdade de Medicina da Univer-
sidade Federal do Rio Grande do Sul
(UFRGS), intitulada “A privacidade e confi-
dencialidade na assisténcia a satide do ado-
lescente: percepc¢des e comportamentos de
um grupo de 711 universitirios” contribui
com diversos dados a respeito dessa parcela
da populac¢io. O estudo buscou identificar
as opinides e comportamentos de um grupo
de universitarios sobre o grau de privacida-
de que considera adequado em vérias situa-
¢oes clinicas e em quais delas admite a que-
bra de confidencialidade. Setecentos e onze
universitarios responderam a um questiona-
rio sobre a confidencialidade na assisténcia
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a satide. Como resultado, 82% dos adoles-
centes identificam a situac¢do ideal de revela-
¢do como aquela mediante autoriza¢do do
paciente, diferenciando-a das demais formas
de quebra de confidencialidade. Em relagdo
a revela¢des nido autorizadas, a maioria ad-
mite a quebra do sigilo nas situacdes de idéi-
as suicidas (85%), violéncia (84,2%), abuso
sexual (81,7%), anorexia nervosa (81,3%) e ris-
co a vida de terceiros (72,3%); cerca da meta-
de em casos de HIV/aids (57,9%), drogadi¢do
(51,7%) € DST (44,7%); e menos de um terco
aceita quando se trata de casos de gravidez
(33,6%), homossexualidade (20,7%) e ativi-
dade sexual (15,6%).

Assim, os participantes estabelecem valo-
res diferentes para a confidencialidade no
contexto assistencial. Aceitam que as infor-
magdes sejam comunicadas a terceiros quan-
do houver autorizagdo do paciente. Quanto
maiores os riscos a integridade fisica, mais
facilmente admitem a quebra n3o autoriza-
da do sigilo, porém dificilmente a consideren
nos aspectos referentes a sua sexualidade.

“E indispensével estabelecer um senso de
confidencialidade com o adolescente, dei-
xando bem claro para ele o aspecto do sigilo
no atendimento. O limite desse sigilo depende
da préatica médica. Em determinadas situa-
¢oes, consideradas como exce¢do, como de
déficit intelectual importante, distarbios psi-
quidtricos, desejo do adolescente de nio ser
atendido sozinho, entre outras, a confiden-
cialidade e a privacidade deverdo ser rompi-
das”, salienta o Dr. Paulo. Ele ainda acres-
centa que em situacdes graves, como a pre-
senca de idéias suicidas, violéncia corporal
contra os outros e risco de abuso sexual, o
profissional deve mostrar ao adolescente que
o sigilo devera ser rompido, em fungao do
risco de vida que o mesmo pode estar cor-
rendo.

“Embora a confidencialidade deva ser res-
peitada, isso n3o impede o médico de enco-
rajar o adolescente a discutir seus problemas
com seus familiares ou responsaveis. Muitas
vezes, em situacdes mais dificeis, podemos
ser facilitadores do processo de interlocugdo
entre pais e filhos”, argumenta.
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‘ A confidencialidade
aplica-se a todas as
faixas etarias, como
consequéncia de di-
reitos éticos e legais

a privacidade, os
quais limitam o
acesso de terceiros a
um ambito privado e
® intimo da pessoa.
Em vdrias situacoes
da assisténcia aos

jovens, no entanto,
os profissionais de
saude questionam o
grau de sigilo que
devem manter. ’
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A Sociedade Brasileira de Pediatria e a Federa¢do Brasileira das Sociedades de
Ginecologia e Obstetricia propdem que o pediatra e o ginecologista aproveitem as
oportunidades de contato com adolescentes e/ou suas familias para promover a
reflexdo e a divulgacdo de informagdes sobre temas relacionados a sexualidade e a
satde reprodutiva, tais como: namoro, relagio de género, atividade sexual,
contracepgdo (incluindo contracep¢io de emergéncia), uso de condom, prevencio
de DST/aids, entre outros. Essas orientacoes devem ser adequadas as necessidades e
demandas de cada adolescente e as caracteristicas de cada comunidade.

A confidencialidade apoia-se no artigo 103 do Cédigo de Etica Médica, que veda
ao médico “revelar segredo profissional referente a paciente menor de idade, inclu-
sive a seus pais ou responsaveis legais, desde que o menor tenha capacidade de
avaliar seu problema e de conduzir-se por seus proprios meios para soluciona-lo,
salvo quando a ndo revelagdo possa acarretar danos ao paciente”. A confidenciali-
dade aplica-se a todas as faixas etarias, como consequéncia de direitos éticos e legais
a privacidade, os quais limitam o acesso de terceiros a um admbito privado e intimo
da pessoa. Em varias situa¢bes da assisténcia aos jovens, no entanto, os profissio-
nais de satide questionam o grau de sigilo que devem manter.

Os limites desse envolvimento devem ficar claros para a familia e para o jovem. O
adolescente deve ser estimulado e incentivado a envolver a familia no acompanha-
mento dos seus problemas. E, em situa¢des em que houver a necessidade da quebra
do sigilo médico, o adolescente deve ser informado, justificando-se os motivos para
essa atitude. “Acreditamos que os pediatras, incluindo aqui aqueles que atendem
adolescentes, tém por obrigagdo zelar pela satide dos pacientes, tanto na parte
preventiva quanto curativa. Mas também temos a funcio de proteger nossas cri-
ancas e adolescentes dos erros da sociedade, dos pais, das familias e dos gestores,
propiciando a eles o direito de serem bem atendidos, por profissionais compe-
tentes, dentro de politica de satide ptblica bem estruturada, sem serem bodes
expiatorios de familias desestruturadas e como sujeitos de direitos que s3o”, fina-
liza Dr. Paulo. ™

$ 3/7/2009, 14:40




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /Unknown

  /Description <<
    /ENU (Use these settings to create PDF documents with higher image resolution for high quality pre-press printing. The PDF documents can be opened with Acrobat and Reader 5.0 and later. These settings require font embedding.)
    /JPN <FEFF3053306e8a2d5b9a306f30019ad889e350cf5ea6753b50cf3092542b308030d730ea30d730ec30b9537052377528306e00200050004400460020658766f830924f5c62103059308b3068304d306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103057305f00200050004400460020658766f8306f0020004100630072006f0062006100740020304a30883073002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d30678868793a3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /FRA <>
    /DEU <>
    /PTB <>
    /DAN <>
    /NLD <>
    /ESP <>
    /SUO <>
    /ITA <>
    /NOR <>
    /SVE <>
    /KOR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe7f6e521b5efa76840020005000440046002065876863ff0c5c065305542b66f49ad8768456fe50cf52068fa87387ff0c4ee575284e8e9ad88d2891cf76845370524d6253537030028be5002000500044004600206587686353ef4ee54f7f752800200020004100630072006f00620061007400204e0e002000520065006100640065007200200035002e00300020548c66f49ad87248672c62535f0030028fd94e9b8bbe7f6e89816c425d4c51655b574f533002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d5b9a5efa7acb76840020005000440046002065874ef65305542b8f039ad876845f7150cf89e367905ea6ff0c9069752865bc9ad854c18cea76845370524d521753703002005000440046002065874ef653ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000520065006100640065007200200035002e0030002053ca66f465b07248672c4f86958b555f300290194e9b8a2d5b9a89816c425d4c51655b57578b3002>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [595.000 842.000]
>> setpagedevice


