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Consultar site Biblioteca Virtual em Satide de Adolescentes:
w%“\\g.gnnso.vn\gm\mmo_nn\vosobmw@.r:d.
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Consultar site do Ministério da Satde:
hetp://www.saude.gov.br.

INTRODUCAO

O adolescente pode procurar o servico de saide para uma aten-
(o por sua propria vontade e motivagio ou livre iniciativa, ou pode
wer levado a isso pelos pais ou responsaveis; pode ainda ser estimu-
lado por uma agio proativa da unidade de satide ou de outra insti-
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tui¢do social, como escola e associa¢des, sem mencionar a influéncia
dos amigos e parentes. Seja qual for a situa¢io que leve o adolescentc
ao servigo de satde, esta procura deve ser sempre bem-vinda pelos
profissionais. Os adolescentes tém de ser acolhidos em toda sua
singularidade e especificidade do momento de vida que atravessam.
Como em todos os encontros de saude, as situagOes eticamente sig
nificativas também estardo presentes na ateng¢do a satude do adoles
cente. Assim, quem atua nesta drea com freqiiéncia se deparara com
problemas éticos e, também, ndo raro, estes profissionais sentirio
falta de um respaldo suficiente e eficiente da legislacdo, dos codigos
de deontologia profissional e da instituicdo em que trabalham para
lidarem com tais situagGes. As préprias exigéncias legais podem, as
vezes, impor mais um problema ético ao profissional, por exemplo,
nos casos de violéncia doméstica. Como denunciar maus-tratos scm
o apoio de instituigdes sociais para abrigo do adolescente? Como
denunciar e quebrar o sigilo assegurado ao adolescente?

Referéncias para avaliacao das questdes éticas na aten¢do a
salide de adolescentes

e ,ﬂ H ﬁ

Desenvolvimento Capacidade Grau de
moral cognitiva autonomia Yalones
3 v v v
Do Da equipe de Do Dos Da
adolescente enfermagem adolescente profissionais familia

Dentre os problemas éticos, podemos destacar:

:  Como determinar o grau de maturidade do adolescente?

» Como definir o grau de desenvolvimento moral que pode sc1
considerado normal?

» O que acontece quando a aquisicio deste desenvolvimento
nao coincide com a maioridade juridica?
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¢ Que nivel de maturidade é requerido para que alguém possa
tomar decisdes que resultem em prejuizo a si mesmo?

o Seria esse nivel semelhante ao necessario para as decisGes que
nido geram prejuizo, mas s6 beneficio?

o Quem pode ou deve definir o que € prejuizo ou beneficio para
o adolescente?

¢ O que diz a legislagio sobre a capacidade do adolescente para
tomar decisdes relativas 4 sua vida e saide?

 Qual o papel dos pais ou responsaveis em todo o processo?

e Qual a fungdo do conselho tutelar e que critérios deve usar
o responsavel para as decisoes de substituicdo: deve decidir
sempre por um maior beneficio do adolescente ou, ao contra-
rio, pode tomar decisOes que acarretem prejuizo ao menor?

« O problema dos chamados direitos humanos personalissimos
ou da personalidade: deve-se respeiti-los desde o momento
em que o individuo tem capacidade para desfrut-los, ou
somente quando esse chega 3 maioridade legal?

« Quando sucede esta tltima situagdo, que sentido hé em falar
de direitos personalissimos?

o Internacio voluntiria e involuntiria de menor de idade.”

Adolescente
v v v
Maduro para Capaz de tomar Incompetente para
tomar decisoes decises . tomar decisoes
Y | Y
Maturidade a.oa_. Capadidade ?m&ﬂ . Capacidade moral
¥ Y ¥
Maioridade sanitaria Maioridade legal Maioridade sanitaria

Na atencio 2 satde na adolescéncia, ha incidéncia significativa de
wituagbes conflituosas, nas quais as normas estabelecidas revelam-se
wsuficientes para responder com clareza as interrogagoes éticas que se
\npdem aos profissionais de satide. A diferenca da relagdo profissio-




ENFERMAGEM E A SAUDE DO ADOLESCENTE NA ATENGAOQ BASICA

nal de satide-paciente na faixa etdria adolescente, quando comparada
a qual se estabelece com a crianca, € que esta passa da condicdo de¢
uma relacio entre o profissional e o responsavel para ser uma relagio
profissional-adolescente;!* ou seja, esta relagdo entra na condi¢do qu¢
serd mantida em toda a fase adulta: a relagdo profissional-pacientc,
sem a intermediacdo do responsivel. Na senilidade ou em condicocs
de limitacdo de capacidade para decisdes autdnomas em qualquer
fase da vida, como no coma, talvez seja novamente necessaria a inter-
mediacdo de responsiveis, com as decisdes de substituigao.

As questdes éticas que surgem na assisténcia tém como referen
ciais o desenvolvimento do adolescente, sua capacidade cognitiva,
seu grau de autonomia, os valores de sua familia, a idéia que o
profissional tem de sua capacidade e competéncia, as normas legais
vigentes e o lugar que o adolescente ocupa no grupo social.?

A situacdo problemdtica mais rotineira no atendimento aos ado
lescentes, a questdo do sigilo e da confidencialidade na consulta, sio
emblemiticas da particularidade dessa etapa da vida, que se caracte
riza por grande crescimento, amadurecimento e aquisi¢io progressivi
de habilidades e competéncias. Esta mudanga de condig@o na relagio
com o profissional, que se dd com a passagem da infincia para a
adolescéncia, é uma questio ética que tem de ser bem discutida com
os pais ou responsaveis na medida em que estes precisam autorizar
o atendimento do menor sem a sua presenga, por exemplo, para que
sua confidencialidade e privacidade sejam garantidas. Os conflitos
de interesses entre o adolescente e os seus responsaveis s3o freqiicn
tes e estas situacdes devem ser individualmente ponderadas, para sc
construir conjuntamente uma solugdo equilibrada e possivel para o
momento especifico e para a situagdo e o cendrio determinados."

Ao adotarmos, neste texto, a abordagem da bioética, € claro, que
ndo nos deteremos nas determinacdes legais e/ou deontolégicas dos
codigos de ética profissionais. No entanto, tomando este marco legal,
muitas vezes, insuficiente para as solucdes necessdrias € as realidades
vividas, vamos problematizar as situacbes para estimular a pondera
cdo e a especificacdo dos principios éticos em cada caso, sem deix:tt
de lado a importincia da manutencdo e formagao de uma rede dc
relacdes positivas e de conversagdes para a protecao do adolescentc.
Serio destacadas as questdes pertinentes a confidencialidade, a pri

QUESTOES ETICAS NA ATENGAO A SAUDE DO ADOLESCENTE i

. acidade, ao sigilo e 4 tomada de decisdo, relativos 2 autonomia do
wlolescente e ao devido respeito a ele/ela como pessoa autdénoma.

0 PRINCiPIO DO RESPEITO PELA AUTONOMIA
NA ADOLESCENCIA

A tendéncia da bioética mais difundida € a corrente principialis-
t1. Seus protagonistas sio Tom Beauchamp e James Childress que, na
wbra “Principios da Etica Biomédica”, com primeira edicao em 1979,
propdem quatro principios para orientar a analise dos problemas éti-
<os em satde: nio-maleficéncia, beneficéncia, justi¢a € autonomia.!

Os principios devem ser vistos como normas gerais, com €spaco
para o equacionamento € juizo éticos, pois ndo informam exatamente
.omo agir em cada circunstincia. De fato, os principios constituem
ieferenciais que alertam para a necessidade de nio ser maleficente, de
«r justo, de respeitar a autonomia das pessoas € de ser beneficente
para com elas; porém, determinar como estas orientagdes vao se dar
¢m concreto é tarefa para o discernimento € a deliberagdo ética.

O principio da ndo-maleficéncia é a obrigagio de ndo causar
Jnos aos outros. O termo “dano” ndo se restringe aos aspectos fisi-
. os, como dor, incapacidades e morte, mas inclui os Ambitos psiquico,
social e moral.

Por beneficéncia, entende-se “fazer o bem”, “cuidar da saude”,
“favorecer a qualidade de vida”, enfim, ampliar os beneficios, evitar,
ot 10 menos minorar os danos. De maneira geral, uma acdo benefi-
.ente é toda aquela que pretende beneficiar as pessoas.

No principialismo, a justica € vista em seu sentido comutativo
ou distributivo, isto é, a distribuigdo, justa, eqiiitativa, apropriada
¢ determinada por normas justificadas nos termos da cooperacdo
wcial, dos direitos e responsabilidades na sociedade, incluindo os
Jdireitos civis e politicos.

Para a ética biomédica, é essencial prover beneficios; prevenir e
liminar danos; pesar e avaliar os possiveis bens de uma agdo contra
wus custos e possiveis danos. Além dissa, a idéia de beneficéncia €
\1sta como intrinseca 3s profissdes e instituicdes de satude, sendo com-
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preendida como obrigagdo desses a promogio do bem dos pacientes,
ultrapassando o simples evitar danos.

Uma questdo ética central na atengdo a sadde, especialmente
no atendimento a adolescéncia, é a disputa de prioridade entrc os
principios do respeito 3 autonomia dos pacientes e da beneficéncia
que orienta o agir profissional. Esta disputa ndo pode ser resolvida
simplesmente pela defesa a favor de um principio em prejuizo do
outro ou pela tentativa de tornar um deles absoluto em relagao aos
demais. Nem o paciente e tampouco os profissionais de satide gozam
de autoridade sobrepujante, sendo que nenhum dos quatro princ
pios tem proeminéncia, nem mesmo a obrigagao de agir no melhos
interesse do paciente. A beneficéncia prové o objetivo primario da
atencio a satide, enquanto o respeito a autonomia — junto com a nao
maleficéncia e a justica — estabelece os limites morais para as agocs
profissionais na obtengdo de seus objetivos.

Beneficéncia Respeito a autonomia Nao-maleficéncia Justica
H _ |
\

Objetivo primario dos

Estabelecem limites morais e legais para as
profissionais na atencao a acdes profissionais na obtencdo do abjetivo

satide do adolescente

primério da atencdo a saude do adolescente

A palavra autonomia deriva dos termos gregos autos (proprio)
e nomos (regra, autoridade, lei, norma) e tem significados distintos,
como autogoverno, direito de liberdade, intimidade, livre vontadc ¢
eleicao individual do proprio comportamento. Em suma, refere-sc
capacidade do ser humano de decidir sobre o que ¢ “bom”, ou o que
é seu “bem-estar”, de acordo com seus valores, suas expectativas,
necessidades, prioridades e crengas.
- A autonomia implica a agdo livre do individuo de acordo com
'seu plano auto-escolhido. A autonomia pessoal envolve, no minimo,
a auto-regulacio, livre de limitacdes e da interferéncia controladora
de outros, como o entendimento inadequado ou a incapacidade para
decidir.

QUESIOES EHILAS NA AIENGAU A DAUVE VU AVULEILENIC

No cerne da autonomia, encontra-se a tomada de decisdo indivi-
Jdual. O individuo auténomo age livremente segundo seu plano auto-
eseolhido, enquanto os que tém autonomia reduzida sdo, em certa
medida, controlados pelos outros ou incapazes de deliberar ou de agir
.om base em seus desejos e planos. Assim, € em funcio do que con-
Jliciona os atos dos agentes envolvidos na tomada de decisdao que se
.nalisa em que medida a expressdo autondmica das pessoas ocorre ou
nio no momento de decidir. As pessoas precisam proceder de maneira
intencionada, com conhecimento e na auséncia de solicitacOes exter-
nas controladoras do agir, ou seja, é preciso que estejam esclarecidas
¢ tenham liberdade. A intengdo ndo permite gradacdo, os atos sao ou
\io intencionais. No entanto, dentro de amplo e continuo espectro de
possibilidades, que vdo desde a sua satisfacdo ou auséncia completa,
1 informacio e a liberdade podem estar presentes em maior ou menor
prau. Assim, as acdes podem ter distintos graus de expressdo autono-
mica, segundo o atendimento destas duas condigdes.

Nesta perspectiva, as decisdes precisam ser substancialmente
Lutdnomas e ndo completamente autdnomas, ou seja, para que um
1o seja tido como auténomo € necessario somente um grau substan-
cial de compreensdo e de liberdade de constrangimentos € ndo um
entendimento total e uma completa auséncia de influéncias. A linha
Jemarcatéria para o substancial pode ser arbitraria. Para se mini-
mizar este risco, devem ser considerados os obijetivos especificos de
.ada tomada de decisdo.

Estas altimas consideragdes referentes a autonomia e ao respeito
1 pessoa autébnoma s3o cruciais no cuidado do adolescente.

O respeito pela autonomia pode, em determinadas circunstan-
.ias, ser sobrepujado por outras obrigagoes morais que o rivalizam,
“omo no caso das escolhas auténomas dos adolescentes ameacarem
. satide publica, poderem causar danos a si proprios, a terceiros ou
Jemandarem indevidamente a utilizagdo de recursos €scassos. Na
vigéncia destas condicdes, pode-se justificar a restrigdo do exercicio
Ja autonomia.

Quando se fala de autonomia, nao esta se falando de indepen-
Jéncia total, e sim sobre o entendimento de autonomia relacional.
I'sta compreensao é crucial para bem atender e lidar com as questoes
cticas relativas i capacidade de decisdo dos adolescentes.
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A autonomia relacional é a que reconhece o tecido social no qual
as pessoas vivem. Entio, ndo é excessivamente individualista a ponto
de negar a natureza social das pessoas e 0 impacto de suas escolhas
e a¢des individuais sobre os outros; nem excessivamente focada na
razdo, negando as emogdes, e tampouco indevidamente legalista,
destacando os direitos legais e desprezando as praticas sociais.!

O respeito a autonomia do adolescente ndo é um mero ideal. [
uma obrigacdo profissional, cujo requerimento fundamental é respei-
tar as escolhas auténomas do adolescente. E reconhecer seu direito de
tomar decisdes e, no minimo, acatar seu direito de ter opinides pro-
prias, de fazer escolhas, de agir de acordo com seus valores e crencas
pessoais. Porém, é mais que isso, porque exige capacitar e apoiar os
adolescentes para agirem autonomamente, desde prover espago para
sua expressio autdénoma e livre até propiciar informagdes compativeis
com seu nivel de compreensio intelectual, cultural e psicolégico.

O principio do respeito pela autonomia inclui uma obrigagao
negativa de nao interferir, mas também implica uma obrigagio positiva
de estimular a tomada de decisdo autdnoma. Isso se faz, dentre outros
fatores, por intermédio do aumento das opgdes disponiveis, forneci-
mento de informacio em quantidade e qualidade suficientes para uma
decisdo substancialmente autdénoma e pelos esforcos envidados para
assegurar a compreensio e a voluntariedade do adolescente.

Em qualquer drea do atendimento, reconhecer e fomentar a
autonomia dos usudrios constitui desafio no sentido de combater a
dependéncia do paciente e o paternalismo, ou mesmo autoritarismo,
caracteristico do profissional de satide. Na aten¢do a saide na ado-
lescéncia, este desafio é especial, pois a fase da infincia, na qual o
paternalismo em grande medida justifica-se, esta ainda muito proxi-
ma. Assim, é necessario prover meios para superag¢io do sentido de
dependéncia a fim de que os adolescentes adquiram tanto controle
quanto possivel, e/ou desejem, sobre as decisdes envolvendo sua
satde. Entretanto, devemos sempre lembrar que a escolha auténo-
ma é um direito dos usudrios, nio um dever. Tratar os adolescentes
de maneira digna, como fins em si mesmos, implica assisti-los na
consecucio de suas metas e no desenvolvimento de sua maturidade,
estimulando suas capacidades como agentes auténomos.

Nas situacdes de doencga, a doutrina cldssica tem considerado
que quem se acha mais bem capacitado para compreender de forma

QUEDIULES ETILAD NA ATENGAU A DAUUL UU AUULEDLENIE

ubjetiva o que é o maior beneficio para o adolescente é o médico.
| por isso que ninguém, nem mesmo Os pais, tem a capacidade de
interferir no julgamento e nas decisdes do médico quando a vida, a
\atide ou o bem-estar do menor estio em jogo. O contrdrio seria nao
« um ato eticamente equivocado como ilegal.”

Basta lembrarmos do que acontece nos hospitais quando se faz
necessario transfundir uma crianga cujos pais professam a denomi-
nagdo religiosa “Testemunha de Jeova”. A suspensao temporaria do
poder familiar estd prevista na Legislacdo Brasileira para garantir
o direito de vida do menor (crianca ou adolescente), quando este
depende da transfusdo prescrita.

Por isso, é necessario distinguir os papéis do Estado e da familia
o cuidado i satde do adolescente no que tange zelar pela sua bene-
ficéncia e nio-maleficéncia. O principio da nio-maleficéncia resulta
em exigéncias publicas, assim, é responsabilidade’ do Estado zelar
pela ndo-maleficéncia, ou seja, pela protecdo contra danos a vida
¢ 2 saiide das pessoas, incluindo os adolescentes. Ja a familia tem a
funcdo de zelar pela beneficéncia dos menores. A familia, nesse caso,
¢ entendida como um projeto de valores, uma comunhio de ideais,
uma instituicio de beneficéncia. Os pais tém que definir o conteddo
de beneficéncia para seus filhos, mas nunca podem atuar de modo
maleficente. Conseqiientemente, nem os profissionais de saude nem
o Estado sdo capazes de definir o que vem a ser o maior beneficio a
um adolescente.” Por outro lado, os profissionais de saide sdo capa-
ses e podem definir o que vem a ser maleficio como danos & satde
Jdo adolescente e devem indicar-lhe isso, claramente, no sentido de
estimular suas decisbes substancialmente autonomas.

CAPACIDADE DO ADOLESCENTE PARA DECIDIR

A competéncia para a tomada de deciso e para a autonomia tem
vinculo estreito, mas sdo conceitos diferentes. A autonomia envolve a
capacidade para decisdes substancialmente autonomas e a competéncia
¢ a habilidade para realizar uma tarefa ou um leque de tarefas, sendo a
decisio uma delas. Envolve aspectos legais, mentais e intelectuais.!

Na atencdo a saide do adolescente, 0s aspectos legais sdo muito
importantes, pois estes usudrios ainda sdo menores de idade e, por
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uadre 110 0 principio do respeito pela autonomia — obrigagdes para o reco-

nhecimento e obrigagdes para a promogao.

PRINCIPIO DO RESPEITO PELA AUTONOMIA
Obriga¢des para o reconhecimento Obrigacdes para a promogao
Estimular a decisdo substancialmente autg-
Acatar o direito do adolescente de ter opinies noma
préprias
Capacitar e apoiar os adolescentes para deci-
direm e agirem com autonomia
Reconhecer o direito do adolescente de fazer  Propiciar informacdes esclarecedoras e compa-
escolhas e agir segundo seus valores e crencas  tiveis com o nivel de compreensio intelectual,
pessoais cultural e psicolégico do adolescente
Deliberar junto com o adolescente, dialogando
de maneira plena, honesta, sincera, leal e
respeitosa

Néo interferir indevidamente na tomada de

decisdo do adolescente
Escutar e acolher as motivagdes e duvidas do

adolescente

isso, legalmente incompetentes para decidir por si proprios sobre sua
saude, embora sejam, muitas vezes, maduros e capazes de uma deci
sdo substancialmente auténoma. Parece haver um descompasso entrc
a psicologia, a ética e a lei. Por isso ndo se pode confundir maturida-
de moral com capacidade moral, ou possibilidade juridica.

Os estudos de psicologia evolutiva da moralidade demonstram
que a maior parte dos adolescentes alcan¢a sua maturidade moral

voﬂ antes dos 18 anos, idade que costuma ser o marco legal para a
maioridade.

Capacidade do adolescente para decidir sobre sua satide de acor-
Autonomia —>| do com seus valores, suas expectativas, necessidades, prioridades

2 crencas.

Habilidade do adolescente para realizar uma ou mais tarefas,
Competéncia —>| sendo uma delas a tomada de decisGes sobre sua satide, Envolve
aspectos legais mentais e intelectuais.

QUESTOES ETICAS NA ATENCAO A SAUDE DO ADOLESCENTE

Este dado foi fundamental na elaboragio da doutrina da maio-
ridade sanitdria, cuja base estd no principio dos direitos de perso-
nalidade e de outros direitos civis que podem ser exercitados pelo
adolescente tio logo ele esteja maduro para ser capaz de desfruta-los,
como, por exemplo, votar.

A nogio de “maioridade sanitdria” diferencia-se da maioridade
lcgal ou juridica, pois se baseia na andlise da competéncia decisional
Jdo adolescente. Boa parte dos estudiosos de ética e bioética, bem
como os que lidam com os adolescentes, operam com esta concepgao,
compreendendo que o adolescente € competente para decidir e tem os
mesmos direitos dos pacientes de outras faixas etdrias.’ ,

Mesmo entre os defensores da ampliagio da autonomia do ado-
lescente, nas decisdes sobre sua saide, entende-se que se a avaliag¢do
dc sua capacidade para decidir for incerta, o profissional de satde
deve agir no interesse do adolescente, com base nos principios de
heneficéncia e nio-maleficéncia. E, quanto mais sérias as conseqiién-
cias das decisdes, mais rigorosos devem ser os pardmetros para ava-
liagio da capacidade deciséria do adolescente.’

O conceito de “menor maduro”, que estd sendo cada vez mais
aceito e defendido por profissionais e pela sociedade, tenta dar con-
tornos mais apropriados a relagdo entre competéncia legal e capaci-
Jade para decidir, que de fato é a esséncia da questdo.’

Operando com esta compreensio, o Cédigo de Etica Médica per-
mite a tomada de decisdo pelo adolescente quando o profissional que o
osta consultando julgue que o jovem tem capacidade para essa tarefa.

Por isso, a Sociedade Brasileira de Pediatria recomenda que o
tendimento do adolescente ocorra em dois momentos. No primeiro,
com seu responsavel e, no segundo, a sos com o profissional. Isso
Jdara ao adolescente a oportunidade de falar de si com mais liberda-
Jde.® E claro que para isso o adolescente terd de saber que conta com
o sigilo profissional em relagio ao que falar no segundo momento do
rendimento. Esta questdo sera discutida adiante.

Momento do atendimento ao adolescente

{ | ]

Sozinho  —>| Garantia de sigilo

Com pals e/ou responsaveis
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Saber se o adolescente é competente para a tomada de decisi
torna-se uma questio-chave. A competéncia, como habilidade par.
realizar uma tarefa ou leque de tarefas, deve ser compreendida como
uma “competéncia especifica”, para aquela decisdo em foco, e nio
como competéncia geral para toda e qualquer esfera da vida do ado
_omwm:ﬁm. Ninguém deveria ser considerado incompetente para tudo,
pois dizer que alguém ndo é competente para fazer Y nio implica.
necessariamente, que este alguém também seja incompetente para

realizar Z. Dizer que alguém € incompetente para fazer Y s6 quer

dizer que esta pessoa é competente para realizar qualquer ato que
nao seja Y.!

Quem toma decisdo sobre a sadide do adolescente?
_

Maduro e competente Imaturo e incompetente

Ele/ela mesmo

Responsaveis, porém o adolescente

deve ser ouvido antes de qualquer

procedimento

Confrontando capacidade legal e competéncia moral, devemos
reconhecer que nem todas as pessoas competentes sio igualmentc
capazes e nem todas as pessoas incompetentes sio igualmente incapa
zes. Onde tragar a linha entre competentes e incompetentes dependc
rd das habilidades necessirias para a tarefa que deve ser realizada.’

Assim, os critérios para avaliar a competéncia de uma pessoa
dependem de quais s3o as tarefas em concreto que terdo de ser rea-
lizadas, ou seja, que tipo de decisdo tem de ser tomada, pois decidir
€ uma “tarefa”. Um critério pritico é o nivel de invasdo que sera
Doo.n.mmm\ao0 por exemplo, para realizar um procedimento. Quanto
mais invasivo e complexo, mais competente e capaz de compreendcr
e se expressar deve ser o adolescente para poder decidir. Outro ponto
a ser ponderado ¢é a urgéncia das medidas necessarias e o quanto a
vida do adolescente depende delas.

|

QUESIOES EIICAS NA AIENCAU A SAUDE DO ADULESCENTE

Assim, em situacdes de emergéncia, em que a equipe de sadde
entenda que o adolescente nio estd em condigdes de decidir sozinho
wbre alguma intervencio em razdo de sua complexidade, deve-
\c, primeiramente, realizar as interven¢Ges urgentes, que se facam
nccessdrias para a manutengio da sua vida. Em seguida, com mais
condigdes para estabelecer uma conversagio, abordar o adolescente
wobre a necessidade de que um responsivel o auxilie ¢ 0 acompanhe
no tratamento.”

Em uma escala mével, na medida em que aumenta o risco ao
qual se expdem os usudrios em uma intervengdo, cresce também o
nivel de competéncia a ser exigido para que seja considerado compe-
(ente para a tomada de decisdo.! Para os adolescentes, esta conside-
ragio € essencial.

Na atencio 2 satide, os critérios para avaliar a competéncia das
pessoas para decidir, incluindo-se ai o adolescente,’¢ a capacidade
do individuo para entender, processar a informagdo e analisar as
conseqiiéncias de sua escolha. Assim, as pessoas serdo tidas como
competentes para decidir se tiverem capacidade de entender a infor-
macdo material que lhes é transmitida pelos profissionais; de fazer
wm julgamento sobre esta informagdo 4 luz de seus valores, crengas,
projetos; de pretender um certo resultado e de comunicar livremente
«cus desejos para os profissionais de saide. Ou seja, a pessoa sera
competente se for capaz de compreender, de maneira geral, em que
consiste um determinado procedimento diagnéstico ou terapéutico;
ponderar seus possiveis riscos e beneficios e decidir com base nesta
reflexdo, transmitindo e justificando, de maneira compreensivel e
coerente, sua escolha.!

Quando é dificil determinar o grau de competéncia para decidir,
o melhor é avaliar, quando possivel, o conhecimento, a capacidade
deliberativa e a coeréncia ao longo do tempo.!

Por outro lado, sdo critérios de incompeténcia a incapacidade
para expressar ou comunicar uma preferéncia ou elei¢do; para com-
preender uma situagdo e suas conseqiiéncias; para entender uma
informacdo relevante; para dar razdes; para oferecer uma motiva-
¢io racional (ainda que tenha exposto outras razdes); para oferecer
razdes de risco e beneficio (ainda que tenha exposto motivos racio-
nais); para tomar uma decisio razodvel (segundo o critério, por
cxemplo, de uma pessoa razodvel).!
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0 adolescente & competente para decidir sobre sua satide se for capaz de:
I

v v v v v v

Analisar Julgar a Comunicar )
Compreender as conse- informagao paraa nosceo..z
a informagdo qiiéncias de que recebe Pretender equipe seus sua an_m.mo
que the é sua escolha aluz de um certo desejos, ejare i
transmitida ponderando seus valo- resultado temores, 8:.639.
pela equipe riscos e res, crengas bR a sivel e
beneficios e projetos suas davidas SR

Conceito-chave

A escolha entre respeito 4 autonomia ou a protec¢io do ado-
lescente contra possiveis danos é muito mais uma elei¢o ética
do que técnica, e a competéncia do adolescente para decidir
tem de ser avaliada com o objetivo de protegé-lo de decisoes
que possam ir contra seus proprios interesses.

O Cédigo Civil vigente no Brasil determina que os menores d¢
16 anos ndo podem exercer diretamente os atos da vida civil, como
estabelecer contratos e casar. Esses deverdo ser exercidos por meio de¢
seus pais ou responsaveis legais. Entre os 16 e os 18 anos de idadec,
podem exercé-los com a assisténcia dos responsdveis legais ou com
autoriza¢io judicial, quando houver divergéncia ou auséncia dos pais
ou responsaveis.?

O Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), no seu artigo
3° expressa claramente que a “crianca e o adolescente gozam dc
todos os direitos fundamentais inerentes a pessoa humana”. Ou seja,
a condi¢do de pessoa em desenvolvimento ndo retira da crianga ¢
do adolescente o direito a inviolabilidade fisica, psiquica e moral, o
que inclui autonomia, identidade, valores, idéias, crencas, opinides.
expressoes, busca de refugio, auxilio e orienta¢io.?

A maturidade de uma pessoa para decidir, seja adolescente ou
nio, deve ser avaliada por suas capacidades formais de julgar ¢
valorar as situag¢des e ndo pelo conteido dos valores que assume

QUESTOES ETICAS NA ATENCAO A SAUDE DO ADOLESCENTE

para reger sua vida. O erro cldssico, no qual incorrem também os
profissionais de satde, tem sido considerar imaturo ou incapaz a
todo individuo que tenha um sistema de valores distinto do seu. Esse
¢ um equivoco do paternalismo.” Basta lembrarmos que ¢ bem mais
<omum vermos os profissionais de satide questionarem a competéncia
dos pacientes quando estes tomam decisbes diferentes ou contrarias
as recomendacdes da equipe, ou ainda diversas das que tomariam se
estivessem na mesma situacio do paciente. Quando o paciente decide
Jde acordo com o prescrito, ainda que isso vd lhe exigir sacrificios

imensos, causar-lhe sofrimentos enormes, muitas vezes, Sem O retor- -

no de beneficios proporcionais, sua competéncia para decidir nio é
(uestionada. Basta uma recusa para o questionamento acontecer.

No caso do adolescente; é freqiiente o profissional de satide avaliar
wua maturidade pela maior ou menor proximidade com o seu sistema
de valores. Ndo podemos considerar imaturos ou incapazes todos que
pensam de maneira diferente da nossa, por mais que isso nos obrigue
A tentar dar razdes de porque consideramos certos valores mais apro-
priados a uma vida saud4vel do que outros. A maior parte dos contfli-
tos no consentimento dos adolescentes estd relacionada ao contetido
dos valores assumidos por esses do que com sua maturidade.”

O adolescente deve ser respeitado quando ndo seguir os padrdes
Jde escolha da maioria das pessoas ou de sua prépria faixa etdria, pois
iss0 ndo significa que seja incompetente para decidir. Entretanto, como
pessoa competente, deve ser capaz de dar as razoes de suas escolhas.?

Este problema ético ndo deve ser reduzido a um dilema formula-
do unicamente com duas saidas possiveis: maturidade absoluta ver-
«us imaturidade. O melhor é formuld-lo com mente aberta, desejosa
Jde reconhecer o momento de maturidade e de expressdo autondmica
Je cada adolescente e de fortalecé-las em vez de anuld-las. Para isso,
Jeve-se oferecer ao adolescente companhia, compreensio e apoio em
uma fase tio complexa e problemitica de sua vida.

Em outras palavras, é preciso deliberar junto do adolescente, em
um processo de didlogo sério, honesto, sincero, de respeito mituo,
escutando e acolhendo suas razdes, dando-lhe, também, as motiva-
¢oes profissionais para as indicagOes feitas ou para a ndo aceitagio de
suas decisdes e problematizando tanto as convengdes sociais e morais
como as formas de protesto do adolescente, auxiliando-o, assim, em
seu amadurecimento moral e geral.
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Deliberar com o adolescente é tarefa complexa, dificil e, por
tanto, requer maturidade de quem conduz o processo, ou seja, na
satde, dos profissionais da enfermagem. Assim, o tema da matu
ridade do adolescente pode expor o problema da maturidade dos
adultos familiares e profissionais de saide. As relagbes de ajuda exi-
gem grande maturidade psicolégica. E quando as decisdes envolvem
questdes éticas é preciso ter também maturidade moral. E comum os
profissionais de saiide, também os de enfermagem, terem medo dos
questionamentos dos pacientes, pois lhe geram angustias, o que por
sua vez dispara estratégias inconscientes de defesa. A razdo para isso
estd, em grande medida, na falta de formagdo para atuar nestas situa-
¢oes, o que impede os profissionais de sentirem-se bem, de lidar com
esses casos com certa seguranga e confianca, fazendo dos cuidados de
enfermagem uma verdadeira relagdo de ajuda.’

A escuta atenta, crucial para esta deliberagio conjunta e compar-
tilhada, pode ser impedida ou perturbada pela angustia decorrente
do medo do que o outro poderd dizer. Além da escuta, € preciso um
grande empenho para compreender sua situagdo; para analisar seus
valores sem julgi-los moralmente; para argumentar racionalmentc
sobre os cursos de agdo possiveis e os cursos ideais de solugao; para
aclarar o marco legal, para aconselhar de maneira ndo diretiva € para
ajudar no caso da opgio eleita ndo coincidir com a que o profissional
considera a mais adequada para a satide do adolescente.” Neste caso,
quando a decisio do adolescente divergir dos valores do profissio-
nal, a ponto de uma objecdo de consciéncia, esse poderd se recusar
ao atendimento e proceder ao encaminhamento, desde que nio haja

risco de morte e haja outros profissionais disponiveis para o atendi-
mento eleito e necessario.

Conceito-chave
Respeitar o adolescente como pessoa autonoma implica
compartilhar com ele/ela as decisdes relativas a sua saide, em
;/ um didlogo aberto, sério, honesto, sincero, de respeito mutuo,
escuta e acolhimento. Essa tarefa complexa exige dos profissio-
nais de enfermagem maturidade, preparo e atitude de interesse
verdadeiro e responsavel pelo adolescente e sua satde.

QUESTOES ETICAS NA ATENGAO A SAUDE DO ADOLESCENTE

Cabe destacar a distingdo entre imposicao e promogao. mo.Bn:n.n
podemos impor as convengoes sociais que estdo em wnono:om _E.ml&-
«os, tudo mais somente pode ser objeto de exortagdo e .?”oBommov
nunca de imposicio. Dessa forma, frente a atitudes n._m_mmaosﬁn
impositivas por um lado, e despreocupadamente permissivas por
outro, estdo as atitudes responsaveis, baseadas na deliberagao parti-
cipativa, na escuta atenta, no respeito da opinido de Smo\m e na busca
J¢ atitudes razoaveis e prudentes.” Esta atitude responsivel € a que
marca uma equipe de enfermagem madura na atengo & satde do

adolescente.

CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO NA ATENCAO
A SAUDE DO ADOLESCENTE :

Mais do que a capacidade geral das pessoas para mc.nomoﬁwn:o'
na atencdo a saude, o respeito pela autonomia do usudrio abarca a
romada de decisdo; a escolha auténoma e, especialmente, o consenti-
mento ou a recusa esclarecidos e voluntarios. . .

Os componentes iniciais do processo de consentimento livre e
esclarecido sdo a competéncia e a voluntariedade do adolescente.
114 ainda os elementos informativos, que incluem a exposi¢do da
informacio material e a compreensao desta informagao por parte Amo
1dolescente. E por fim, temos o consentimento em si que € a mnn_mm.o
¢, decorrente, autorizagdo ou negativa para a realizagao do procedi-
mento. Nesta tltima fase do processo € que ocorre o chamado evento
1o consentimento: é quando sio assinados 0s termos que devem ser
um selo de todo o processo que foi transcorrido em B.Qo a uma
relacdo de didlogo e respeito mttuo entre os profissionais de saude
¢ o adolescente. o

Tradicionalmente, ancorados no paternalismo, os Eom_mme.m:m
Jde satide tém tomado para si a defini¢do do que vem a ser o maior
heneficio do adolescente, mas essa ndo € a conduta mais mwnow:mmm“
Na doutrina antipaternalista, o consentimento livre e esclarecido €
de aplicagdo estrita na assisténcia as criangas e, também, aos mmoﬁm-
centes. A tinica diferenca em relagio aos adultos € que, nesta area da
atencdo i saide, o consentimento tem que Ser dado pelos familiares

_—
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Consentimento livre e esclarecido

\/

Competéncia Voluntariedade

i M

Do adolescente

Processo de consentimento
\
Fornecimento da informacao
¥
Compreensao
¥ ﬁ v
Co-responsabilizagdo Voluntariedade
T
v T

Tomada de decisdo

quando o menor nio tem competéncia suficiente para decidir sobre
sua satide. Mas, quando se trata de uma criang¢a ou um adolescentc
com competéncia suficiente para decidir, a decisdo devera ser tomada
pelo menor, conforme a complexidade e a gravidade das situagdes;
contudo, em qualquer caso, o adolescente sempre devera ser ouvido
com antecedéncia e suas escolhas deverdo ser consideradas.”

PRIVACIDADE E CONFIDENCIALIDADE NO
ATENDIMENTO AO ADOLESCENTE

f
O direito a privacidade e o decorrente dever de confidencialida-
de que derivam do respeito pela autonomia do adolescente também
representam situagdes geradoras de problemas éticos freqiientes na
atencdo a saude deste grupo.

QUESTUED EIILAY NA ATENGAU A JAUVEC LUV MUULEILLIYIL

Direito do adolescente & intimidade — que decide quais infor-
macaes suas podem ser reveladas

_u%.mna..mn_.m

Dever do profissional de salde, que visa assegurar 0 sigilo das

Confidencialidade ]
informagaes

Se os servicos de satude respeitam a privacidade, a confidencia-
lidade, o sigilo e a autonomia, encorajam 0s adolescentes a procu-
rarem ajuda quando necessario, sem que se sintam ameagados por
humilhacdo, discriminagdo ou qualquer outro prejuizo que possa vir
da revelagio de dados confidenciais."

Por outro lado, o risco de violagio da privacidade e da confiden-
cialidade das informagbes compromete O estabelecimento do vinculo
Jde confianca necessrio na relagdo com o usudrio, causando impacto
negativo na qualidade da atengdo prestada.’

Além do que, no caso dos adolescentes, qualquer exigéncia que
possa afasti-los ou impedi-los de exercitar plenamente seu direito
fundamental i satide e 4 liberdade, como a exigéncia da presenca de
um responsavel maior de idade para acompanhamento no servigo
de satide, constitui lesdo ao direito maior de uma vida saudavel.?

Dentre os direitos dos usudrios a serem garantidos na humani-
sacio dos servigos de satde estd o direito a privacidade das infor-
magdes, o que engloba a intimidade, a vida privada, a honra das
pessoas, e implica o direito de decidir se suas informacdes pessoais
serio mantidas sob seu exclusivo controle, ou se serao comunicadas,
indicando a quem, quando, onde e em que condi¢des poderdo ser
reveladas.*

Conceito-chave S e T

O respeito 3 privacidade e 2 confidencialidade no atendi-
mento ao adolescente pode contribuir para este grupo etirio
aproximar-se mais dos servigos de satide. i :
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Por privacidade, entende-se que as informacoes reveladas na
relagido profissional ou das quais se tome conhecimento no exercicio
profissional, ou seja, tudo que for do ambito privativo do usuario ¢
que seja comunicado, seja no contato direto com este ou por meio
do acesso ao seu prontudrio ou a outros documentos administrativos,
deve ser mantido em sigilo, a menos que a pessoa autorize a divul-
gacio.”?

Conceitualmente, a privacidade e a confidencialidade sdo difc-
rentes entre si. A primeira é o direito a intimidade, o qual permite
4 pessoa decidir que informagdes suas de carater privativo serdo ou
ndo reveladas a outrem. A confidencialidade é o dever deste outrem
que visa assegurar o sigilo do que for revelado.”

Assim, aceita-se uma distingdo entre a quebra de privacidade e a
quebra de confidencialidade. A primeira consiste no acesso desneces-
sario as informacdes do adolescente ou o uso dessas informagdes sem
sua autorizacdo. Ja a quebra de confidencialidade € a agao de revelar
ou de permitir a revelagdo de informagdes recebidas em confianga.’

Quebra

F _ y

Privacidade Confidendialidade

y /

Acesso desnecessério as infor-

Acdo de revelar ou deixar revelar

macdes do adolescente ou 0 uso informagdes recebidas do adoles-

destas sem a devida autorizagdo cente em confianga

Enquanto a privacidade pode ser considerada como um direito
do paciente, a confidencialidade constitui dever do profissional,
estando esses dois principios relacionados com a manutengdo do
sigilo das informagdes relativas aos usuarios dos servigos.

Entdo, pergunta-se:

e

QUESTOES ETICAS NA ATENGAO A SAUDE DU ADULESLENIE

e Seriam o sigilo e a confidencialidade também devidos aos
adolescentes?

e Sua privacidade deve ser respeitada?

e Sua condi¢io de menor imaturo € incapaz constitui justifi-
cativa suficientemente forte ou razoavel para violagdo destes
direitos humanos fundamentais?

e Os pais ou responsaveis t€m 0 direito de tomar conhecimento
das informagdes privativas emanadas dos atendimentos que
os profissionais prestam aos adolescentes?

o O adolescente pode pedir segredo ao profissional?

Quanto a tltima manmcnﬁ.mu parece claro que ele sequer precisaria
pedir segredo jd que isso deveria ser uma regra. Entretanto, sabe-
« das dificuldades para que isso ocorra quando se trata de menor,
©inda sob tutela dos pais ou responsaveis. De qualquer-forma, para
os profissionais de satide, a pergunta deve vir sempre na direcdo con-
(raria. Entendendo que a confidencialidade e a manutengao do sigilo
\io a regra, devemos nos perguntar, €m cada situacio especifica em
(ue o problema se apresente, s esta constituida condigdo suficiente e
razoavel para justificar a quebra da regra, numa excegio ao dever.

Considerando que a revelagdo de determinados fatos para os
responsaveis legais pode acarretar conseqiiéncias desastrosas para
| satide do adolescente, causando-lhe maleficios e a perda de sua
confianca na equipe de saude, o Codigo de Etica Médica adota,
como ja visto, o Critério de maioridade sanitdria, e ndo o juridico
ou etrio, para suas determinagoes. Assim, o que deve ser levado em
consideracio é o desenvolvimento, determinando expressamente O
respeito a opinido da crianca e do adolescente € a manutengdo do

sigilo profissional, desde que o paciente tenha capacidade para ava- .

liar sua situagdo de saude e conduzir-se por seus proprios meios para
soluciond-lo.?

Outros cédigos de ética profissional e o proprio Cédigo Penal
Brasileiro seguem 0 mesmo entendimento e, explicitamente, determi-
nam o sigilo profissional independente da idade do usudrio dos servi-
cos de satde. Excegdo feita quando hi risco de morte ou outros riscos
relevantes para o proprio ¢ para terceiros identificaveis. Seriam situa-
coes de exemplo: gravidez, recusa em informar parceiro sexual que
¢ portador de virus HIV e com quem mantenha relagio sem uso de
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preservativo, distiurbios psiquicos do adolescente que o fagam rejeitar
tratamento de maneira que nido pode ser tida como substancialmenic
auténoma, risco de suicidio ou homicidio e maus-tratos.>!3

No caso de maus-tratos e/ou negligéncia contra a crianga € o
adolescente, a comunicagio deve ser feita ao Conselho Tutelar com
petente. O profissional de satide tem o dever de notificar os casos dc¢
violéncia de que tiver conhecimento.!!

Entretanto, tal procedimento tem de ser discutido no interior da
equipe que assiste o adolescente e deve-se tentar garantir que o fato
realmente exista, assim como a maxima prote¢io do adolescente,
estabelecimento de um vinculo de confianga entre a equipe e a vitima
e seguranga para o adolescente revelar aos profissionais aspectos inti-
mos e constrangedores de sua vida.2 Nio obstante, o dever legal da
notificacdo de maus-tratos e a importincia dessa para a seguranga do
proprio adolescente e para a seguranga piblica, tdo essencial quan
to a comunicac¢do imediata dos casos é a observagdao destes pontos
levantados para uma atengio a satude do adolescente que seja de boa
qualidade ética e técnica, e ndo s6 legalmente correta.

Naio cabe ao setor de saide assumir a responsabilidade no com-
bate a violéncia, mas lhe cabe o envolvimento institucional, de modo
a capacitar seus profissionais para o enfrentamento do problema.'!

O adolescente deve ser informado sempre que se caracterizar a
necessidade da quebra do sigilo, esclarecendo a ele como isso seri
feito e justificando o procedimento.? Isso pode contribuir para nio
prejudicar a relagdo de confianga, pois passado o primeiro impacto
do adolescente ver-se, em certa medida, traido na confianca quc
depositava na equipe, pode reconhecer na honestidade e transpa-
réncia dos profissionais que, a0 menos, nio agiram as escondidas,
motivos para resgatar o vinculo e a confianga abalados.

A preferéncia por privacidade que os adolescentes manifestam
tem raizes mais profundas que o simples desejo de ndo revelar infor-
magoes aos pais. Separar-se dos pais é uma das tarefas evolutivas
mais importantes desta etapa da vida, para uma saudavel substitui-
¢do da auto-imagem infantil por um self consolidado e adulto.!®

A resisténcia do adolescente em informar determinadas circuns-
{ tincias de sua vida a sua familia pode indicar uma desarmonia ¢,
neste caso, esta situagdo teria de ser tratada pela equipe de saddc,
sempre cuidando para que o adolescente possa exercer seu direito a
saude.?

QUESTOES ETICAS NA ATENCAO A SAUDE DO ADOLESCENTE

E recomendavel que a equipe de saide encoraje o adolescente a
cavolver a familia no acompanhamento de sua condi¢io de satide,
sempre considerando se quem estd sendo atendido quer revelar ou
ndo aos pais o contetido dos atendimentos, como diagnéstico, proce-
dimentos, sendo uma decisdo a ser compartilhada entre os profissio-

nais e o adolescente.?

Conceito-chave

Nas questdes de autonomia e confidencialidade, pais e ado-
lescentes ndo deveriam ser vistos pela enfermagem como rivais
em pendéncias de direitos opostos. Sio membros de uma rede
de cuidado e protegdo. Nesse sentido, suas relagoes tem de ser
ativadas pelos profissionais de saide, por meio mn m_m_omo e
mn__vnnmmo.wm nonmE_rmmmm.‘ L

E bem verdade que, por fim, sdo os pais ou responséveis que tém
a obrigacdo legal de proteger e orientar os filhos ou tutelados, o que
poderia ser justificativa suficiente para a quebra do sigilo. Porém,
esta quebra de confidencialidade, além de ser decidida com o ado-
lescente, deve fundamentar-se no beneficio real a esse, que poderd
resultar da revelag¢do.?

A assisténcia realizada de maneira a preservar a confidencialida-
de do adolescente ndo significa a exclusdo dos pais, mas sim evitar
sua interferéncia de modo desproporcional.’®

mbnnoﬂmsﬂo envolver a familia, especialmente na medida certa,
nem sempre é s6 uma questdo de preferéncia ou vontade auténoma
do adolescente. Muitas vezes, a familia nio estd presente, nio pode
ser localizada, é inexiste ou ndo é capaz de fornecer qualquer tipo de
ajuda ou apoio necessirio no momento. Os profissionais que atendem
os adolescentes devem estar atentos para identificar estas situagdes e
nio os deixar desamparados.’

Se houver resisténcia fundada e receio de que a comunicagio ao
responsavel legal possa afastar o adolescente do servico ou causar
dano a sua satde, pode-se aceitar que outra pessoa maior e capaz,
indicada pelo préprio adolescente, 0 acompanhe e auxilie a equipe a

lidar com a situagdo.”
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Nesta etapa da vida, companheiros e adultos - que nao sejam
os pais — costumam ser os preferidos pelos adolescentes para as
suas confidéncias. Os profissionais de saide podem desempenhar
um importante papel, servindo de modelo positivo de fidelidade
e confianca e possibilitando agdes e intervengoes benéficas para o
adolescente. A equipe de saide pode ajudar o adolescente a assumir
suas responsabilidades crescentes por intermédio de suas condutas ¢
decisdes, proporcionando um contexto de assisténcia que permita a
discussio aberta das duvidas, preocupagdes e situagdes de vulnera-
bilidade.®

Por vezes, a equipe pode ponderar que partilhar com o adoles-
cente a decisio de revelar o segredo profissional aos responsaveis
podera causar-lhe mais danos. Nesse caso, a quebra podera ser deci-
dida de maneira unilateral pela equipe, com todas as cautelas éticas
e legais pertinentes, em especial, com cuidado para ndo quebrar o
vinculo de confianca com o atendido.?

A equipe de satde deve estar atenta para nao quebrar a confi-
dencialidade devida ao adolescente, e também aos outros usudrios
do servico, em reunides e bate-papos informais entre os profissionais
de saude.??

Garantir os direitos do adolescente nos servicos de satide,
independente da anuéncia de seus responsdvels, vem se revelando
elemento indispensavel para a melhoria da qualidade de prevencao,
assisténcia e promogdo de saude.?

Isso também é valido para os direitos e a satide sexual e repro-
dutiva do adolescente, ambito da assisténcia que gera situagoes espe-
ciais de problemas éticos.

Poderiamos afirmar que nesta esfera de atengdo a satde do
adolescente, precisamos observar mais ainda a privacidade e a con-
fidencialidade devidas. Isso porque, segundo Gracia,” o processo
de argumentagio da equipe junto ao adolescente deve fazé-lo ver a
importancia de integrar os pais na tomada de decisio. No entanto,
quando nio se conseguir atingir este objetivo e o que estiver em jOgo
forem os direitos personalissimos relacionados com a intimidade
espiritual, corporal ou sexual, ndo parece aconselhavel que o profis-
sional leve o assunto ao conhecimento dos pais contra a vontade do
adolescente, desde que este profissional avalie que o adolescente ¢
suficientemente maduro para decidir sobre sua satide e cuidar de si, ¢

salvo em caso de imperativo legal para quebra de sigilo.

OCmm.—.Omw ETICAS NA AIENLAU A DARUVL UV L i iy

e * Quando o segredo pode ser rompido:
« Quando houver consentimento do paciente. il g
+ Em caso de dever legal: preservagao da satide da coletivi--

dade (doencas am.nommnunma””ﬁagm&m@&m: H.mﬂm#m.ﬂom_ a8

nn_mbmmm & aos adolescentes; maus-tratos a0s mn_owOmw....mmc.hmm.
cio de crimes relacionados 2 prestacdo de monono___an%nc_ :
ou omissao de socorro. i A

e Se houver justa causa: w._.nmwﬁunmo.mm satide de outra pessoa

identificavel. _
; Modificado®

Considerando que é direito do adolescente 0 mﬁnﬁ%ﬂouno inte-
gral e incondicional, decorrente dos principios e das m_mmﬁwﬁmm adota-
dos pela Constituigao Federal, pelo ECA e ﬁmr.u SuSs, a satude mnxsm@ e
reprodutiva ndo pode ser excluida. Assim, varias mun&.m&am de wﬁom_m-
sionais de satide recomendam que 2 prescri¢do de anticoncepcionais
para as adolescentes devera levar em conta a mn.v:n#mmmo delas, o”,umm_f
vando-se, claro, os critérios clinicos de elegibilidade e uma avaliagdao
criteriosa que contextualize a adolescente em sua realidade, com sua
maturidade. A despeito da precocidade das relacbes sexuais, nunca
devemos ser simplistas em nossa avaliacio perante uma adolescente
que busca contracepgdo.” . . )

£ muito importante que todos 0s procedimentos, as orientagoes
e a avaliacio criteriosa que 2 equipe faz da adolescente estejam
devidamente registrados no seu prontudrio, lembrando que os mmET
nistradores dos servigos de satde compartilham a responsabilidade
de manter o sigilo das informagoes. Esse ndo € mnqﬁ... somente mom
profissionais de satide, mas se constitui dever institucional ﬁmbu._u.na.
Além de estar atento para manter O prontudrio de cada usudrio o
mais completo possivel no que tange 3s informagdes de sua mmﬁwﬂ
deve-se zelar pela manutengdo correta € completa da documentacao

das atividades ocorridas com o paciente.’

Em resumo, atuar de maneira técnica € eticamente mamﬁamam na
pratica de preservacao da confidencialidade na mmmwmnm.:mpm ao maw_mm-
cente requer o reconhecimento da necessidade de nﬂcE_mea distintos
objetivos: permitir 0 desenvolvimento da autodeterminagao do adoles-
cente; avaliar objetivamente a competéncia do adolescente para tomar
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decisdes relativas a sua satide; evitar a interferéncia excessiva dos pais,
ainda que se reconhega os valores e os projetos de vida que eles tém
para seus filhos; servir aos melhores interesses do adolescente.!

Ainda cabe considerar a preservagio da confidencialidade na
equipe multiprofissional. Cada vez mais profissionais passam a intc-
grar as equipes e tém acesso as informagoes do adolescente e nem
sempre esse quer compartilhar tudo o que é privativo com todos os
profissionais. O adolescente pode, por exemplo, pedir a enfermeira
que nio conte aos demais membros da equipe de saude algo que lhe
revelou na consulta de enfermagem, pedindo sigilo.

O trabalho em equipe multiprofissional é necessario e a troca de
informagdes é fundamental para a realizagio de um trabalho de boa
qualidade e de atenc¢do integral a satide do adolescente. Porém, as
informacdes devem ser limitadas as que cada profissional precisa para
realizar seu trabalho e suas atividades em beneficio do adolescente. A
questio é quem necessita saber, profissionalmente, o que e de quem.'

Troca de informag@es entre os membros da equipe de salide

|
Y ¥

Quem precisa saber? 0 que precisa saber?

| !
¥

Para realizar seu trabalho e para

beneficiar o adolescente

Ao atender um adolescente, é crucial ter em mente que’ a confi-
dencialidade é um dos pilares basicos para a ateng¢do a saiude do ado-
lescente. Qualquer usudrio do servico de satde, de qualquer idade,
deve ter a oportunidade de expor ao profissional que cuida dele suas
preocupagdes e davidas em um ambiente privado e em condigbes
adequadas, o que inclui uma relagio de vinculo e confianga. Ao
lidar com o sigilo, o profissional terd que decidir ponderando entre o
direito 4 autonomia do adolescente e o seu grau de maturidade, e o
risco que pode ser gerado para a saide do préprio adolescente e para
a saude dos que o rodeiam se o sigilo for mantido.

QUESTOES ETICAS NA ATENCAO A SAUDE DO ADOLESCENTE

Direito do adolescente & privacidade

Respeito pelo adolescente como
pessoa autbnoma

Maturidade do adolescente para
decidir

Riscos e beneficios para a saude

Riscos para a salde de terceiros
| identificaveis

Riscos para a saide plblica

gy notopace L ——

Permitir o desenvolvimento da autodeterminagdo do adolescente 2
Avaliar a competéncia do adolescente para tomar .%%@mm relativas a sua sau
Evitar a interferéncia excessiva dos pais ou responsaveis
Servir aos melhores interesses dos adolescentes

Figura 11.1 Equilibrio de objetivos para confidencialidade na assisténcia ao

adolescente.

ATENCAO HUMANIZADA A SAUDE DO ADOLESCENTE

- —

. ~ . .N :
Adaptando as consideragdes de Gracia et al.” para a R%_Emmo
&t izaca ten-
brasileira e ponderando os aspectos €ticos € de humanizagdo da a
¢do a saude, recomenda-se ao atender o adolescente:

o Assegurar um ambiente de privacidade, lembrando que além

de ter uma sala onde o adolescente possa set mﬁnnmmmo, fechar
sua porta é outro passo essencial para 1sso. _nmnrﬁ.bnnﬂm,.o
temor das acusacdes de assédio sexual tem levado os m:.o“m.m-
sionais a atenderem os pacientes com a porta do consultério
aberta, reforcando uma pratica desumana que apressa o
momento da consulta. ..

Assegurar uma ambiéncia acolhedora, sendo o @E_nwﬂ.no
ponto para isso dispor de uma nmmo.ﬁm no nonm: ﬁ_om“y
para que o adolescente sente-se de maneira nonmo.nmé . Na
medida do possivel, deve-se criar um ambiente <._m=m~5wwﬁn
agradavel, proximo das caracterfsticas desta Wm_xm etaria.
Desse modo, nio parece muito indicado atendé-lo em con-
sultérios preparados para a sadde da crianga, como ¢ comum

e r——
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nas unidades de saide. Esses consultérios, usualmente, tém
desenhos de personagens infantis, o que pode, ainda que
nio intencionalmente, provocar a inibicio do adolescente ¢
atitudes paternalistas por parte do profissional. A presenga
da mesa entre o profissional de satde e o adolescente talves
seja um entrave para uma relagio de vinculo e acolhimento,
Ja que pode evocar o simbélico de autoridade do adulto que
o adolescente estd contrapondo nesta fase de sua vida.
Evitar juizos de valor e sermdes moralizantes. Em caso dc
necessidade, o profissional de saiide tem o direito de ter uma
postura critica ante uma atitude do adolescente, mas deve evi-
tar que tal critica seja feita ou expressa de maneira a atingir
o adolescente. Dizer “creio que é muito perigoso para vocé ¢
sua namorada que tenham relacées sexuais sem utilizar um
método contraceptivo seguro” é muito diferente de dizer “So
mesmo vocé para ter relagdes sexuais com sua namorada sem
se prevenir!” ou “Serd que ainda nio aprendeu com o tanto
que se fala disso por ai que ndo se deve transar sem camisi-
nha? S6 vocés mesmo!”

Criar um clima de conversagio. Lembre-se que tomar notas,
mantendo os olhos sempre fixos numa tela de computador ou
no prontudrio em que se escreve, e nao olhar para o adoles
cente pode comprometer a conversa, denotando desinteressc
e descuido. Na medida do possivel, as anotacdes poderiam
ser feitas logo depois de terminado o atendimento, ou mesmo
intercalando momentos de conversa e anotacio; isso pode
dar tempo para o adolescente e o profissional pensarem «
trazerem novos elementos para o diilogo no atendimento.
Repetir o que o adolescente disser pode ajudar a deixar as
coisas claras, evitando mal entendidos e fazendo com que
mais elementos sejam apresentados: “vamos ver se entend
direito; estd me dizendo que sua menstruacdo esti atrasad.a
e que tem vontade de vomitar quando acorda, mas ndo acha
que esta gravida porque ndo teve relagdes sexuais completas.
E iss0?”. Muitas vezes, nos preocupamos com o que pergun
tar, quando fazer com que a pessoa ouga o que falou pode scr
bastante eficaz para a conversa no atendimento.

QUESTOES ETICAS NA ATENCAO A SAUDE DO ADOLESCENTE ﬂ

e Estimular o adolescente a verbalizar os motivos que o levam
a ter uma conduta prejudicial a sua satide, quando essa ocor-
re, sempre mostrando as incoeréncias e contrapondo outras
informacdes: “Sim, suponho que é muito ficil fumar se todos
os seus amigos também fumam, mas vocé me parece uma pes-
soa que gosta de fazer o que realmente quer e nio é do tipo
que se deixa levar pelo o que os outros fazem”.

* Atender o adolescente em dois momentos, quando este vier
ao servigo com seus pais ou responsaveis. Em um primeiro
momento, o atendimento serd feito com a presenga do res-
ponsavel e, posteriormente, deverdo permanecer no consul-
torio somente o adolescente e o profissional, com o intuito
de dar ao adolescente a oportunidade de falar de si com mais
liberdade e privacidade. E claro que isso sera, feito apés os
devidos esclarecimentos aos pais e sendo assegurada a preser-
vacdo da confidencialidade ao adolescente.

® Manter um canal aberto de comunicagio entre o servico de
saide e o adolescente, permitindo a expressio de suas opi-
nides e impressdes dos servicos que lhe sdo prestados, sem o
temor de represilias. E bom que este canal seja apropriado as
caracteristicas intelectuais, cognitivas e culturais dos adoles-
centes atendidos, assim, talvez livros de reclamacdes ou caixa
de sugestdes ndo sejam o melhor meio para sua viabilizagio.
Muitas vezes, a equipe de satide terd de ir em busca destas
opinides em outras institui¢des sociais onde estio os adoles-
centes, como escolas, centros comunitarios, locais de traba-
lho, especialmente se estes nio costumam utilizar os servigos
da unidade de sauide.

RESUMO

Os referenciais para avaliacdo das questdes éticas na atengdo i
saude de adolescentes sdo: desenvolvimento moral — tanto do adoles-
vente quanto da equipe de enfermagem; capacidade cognitiva; grau de
rutonomia e valores — do adolescente, dos profissionais e da familia.

O adolescente, no que diz respeito a tomada de decisdes, é visto
d¢ maneiras distintas, de acordo com a maturidade moral, a maiori-



dade sanitéria e a capacidade juridica. Neste capitulo, descreveremos
as principais diferengas entre autonomia e competéncia, questao fun
damental para que possa ser indicado o papel de cada um dos atores
no processo de tomada de decisdo sobre a saide dos adolescentcs.
Sabe-se que o adolescente é competente para decidir sobre sua satide,
caso ele seja capaz de compreender as informagGes recebidas; anali
sar as conseqiiéncias das possiveis escolhas; julgar as informagdes de
acordo com seus valores, crengas e projetos, entre outros.

PONTOS A REVISAR

» Nas situagdes de divergéncia entre os profissionais € entre
esses e o adolescente devido a posi¢des morais distintas, como
a bioética pode contribuir para methorar o relacionamento da
equipe, aprimorando a assisténcia prestada ao adolescente?

» O que considerar na avaliagio do adolescente em relagio a
sua competéncia para decidir e para a preservagdo da confi
dencialidade e privacidade?

e Além do que foi apontado no capitulo, indique outras agoes
que podem contribuir para a humanizagio da atengdo
saude do adolescente.

@ ATIVIDADES SUGERIDAS

> Pesquise em diferentes fontes de literatura em enferma
gem as varias compreensdes e recomendagdes relativas
a0 respeito a autonomia e privacidade no atendimento a0
adolescente que vem sendo empregadas e compare-as com
o exposto no capitulo.

> Discuta como a bioética pode contribuir para tragar uma
ponte entre os conhecimentos bioldgicos, representados
pelas técnicas e procedimentos de enfermagem, e o cuida
do, entendido como compromisso responsivel da enfer
magem com a promogio da saide do adolescente.
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