PERGUNTE AO ESPECIALISTA

DC ADOLESCENCIA

Pergunta:
Qual é a faixa etaria de Atendimento do Pediatra? S&o os pediatras os

meédicos que, por exceléncia, devem atender os adolescentes?

Cara Dra Marci

A crianca e o adolescente sdo seres em crescimento e desenvolvimento,
com peculiaridades biopsicossociais proprias, determinantes da necessidade de
uma compreensao cientifica especial, que requerem metodologia propria no seu

atendimento, conhecida dos que militam na especialidade de Pediatria.

A legislacéo brasileira, de forma clara e precisa, pelo “O Estatuto da
Crianca e do Adolescente” sancionado pela Lei N° 8.069, de 13/07/90, que
determina um conjunto de normas do ordenamento juridico brasileiro que tem
como objetivo a protecdo integral da crianca e do adolescente define sem

qualquer duvida, a faixa etaria que deve ser considerada:

Art. 2° - Considera-se crianca, para os efeitos desta Lei, a pessoa até
12 (doze) anos de idade incompletos, e adolescente aquela entre doze e
dezoito anos de idade.

Paragrafo unico - Nos casos expressos em lei, aplica-se
excepcionalmente este Estatuto as pessoas entre 18 (dezoito) e 21 (vinte e

um) anos de idade.

A pediatria é a especialidade médica que cuida do ser humano no ciclo de
vida marcado pelo crescimento e desenvolvimento e tem peculiaridades
especificas, sendo as consultas médicas de criancas e adolescentes geralmente

feitas, por pediatras.



E importante lembrar que a Lei Federal n°® 3268 de 30/09/1957
regulamentada pelo Decreto n°44045 de 19/07/1958, faculta ao profissional
médico exercer plenamente a medicina em todas as suas areas e por extensao
em todas as faixas etarias.

Seguramente os pediatras tém a vantagem de acompanhar os seres em
crescimento e desenvolvimento. Mas, atender adolescentes demanda posturas
éticas, conhecimento especifico, diante de situa¢des que envolvem a familia, ou
grupos de referéncia identificando fatores de risco e afasta-los ou fatores

protetores e promové-los.

Em cumprimento a constituicdo brasileira, promulgada em 05/10/88, o
Ministério da Saude oficializou o Programa de Saude do Adolescente, visando
proporcionar aos jovens atencdo integral & sua saude e, estabeleceu pela

portaria n® 980 de 21/2/1989 que a adolescéncia é a faixa etaria de 10 a 20 anos.

A Sociedade Brasileira de Pediatra (SBP) compreendendo que a atuagao
do pediatra se estende desde a concepcdo até o término do crescimento
somatico do individuo, enviou comunicado, em 13/08/93, dirigido aos pediatras,
as instituicbes publicas e privadas que prestam atendimento médico, as
empresas de convénio e as cooperativas médicas, recomendando a abrangéncia

da &area de atuacédo do pediatra até os 18 anos de idade.

J4, em 8/12/1997, A SBP definiu que a area de atuacdo do Pediatra é

desde o ultimo trimestre da gravidez até os 20 anos de idade incompletos.

Desde 13/04/1999 a Associacdo Meédica Brasileira (AMB) em
of /SEC/AMB0232/99 considera a Adolescéncia como area de atuacao para
médicos especialistas em PEDIATRIA e realiza prova de Titulo em conjunto com
a SBP.

A Resolucdo do Conselho Federal de Medicina (CFM), n°1634/2002,
também aprovou convénio firmado entre o CFM, a AMB e a Comisséo Nacional
de Residéncia Médica (CNRM), reconhecendo a assisténcia a adolescentes

como parte do exercicio da Pediatria. E, a CNRM, vinculada ao Ministério da



Educacéao, por intermédio da Resolu¢cdo n°01/2002, passou a exigir a inclusao
do tema Adolescéncia como parte obrigatoria nos programas credenciados de

residéncia em Pediatria.

Em 2003, o conceito da Comissédo Mista de Especialidades, constituida
por representantes da AMB, CFM e a CNRM, juntamente a SBP, é de que a
especialidade de Pediatria tem como abrangéncia o atendimento da crianca (0 a
10 anos) e do adolescente (10 a 20 anos incompletos).

Em atenc&o ao Artigo 4° e ao Paragrafo Unico do Artigo 5° do Cédigo Civil
Brasileiro e ao referencial bioético da autonomia, as pessoas maiores de 16 anos

poderdo optar pelo atendimento por médico ndo pediatra.

J&, os Departamentos de Bioética e de Pediatria Legal da Sociedade de
Pediatria de Sao Paulo, com o reconhecimento da Camara Técnica de Pediatria
do Conselho Regional de Medicina do Estado de Sao Paulo (CREMESP)
recomendam:

1- Os estabelecimentos de Prontos-socorros Publicos e Privados deverdo
ser estruturados para prestar atendimento as situacfes de urgéncia e
emergéncia e estdo obrigados a manter, em regime de plantdo no local,
dentre outros, profissionais da area da Pediatria.

2- A obrigacdo de manter o profissional especialista € de responsabilidade
do gestor do Pronto-socorro.

3- As instituicbes de saude que oferecem atendimento as urgéncias e
emergéncias clinicas devem se adaptar as recomendacgfes, criando
condicbes para que os adolescentes sejam sempre atendidos por

Pediatras.

A portaria MS/N°413 de 11 de agosto de 2005, considera que uma das
barreiras que tém dificultado a expansdo do atendimento ambulatorial a
adolescentes, em nivel nacional, é o fato de que o Sistema de Informacdes
Ambulatoriais — SAI-SUS estipula, para a consulta pediatrica, o limite de doze

anos de idade, onde:



O Art. 1° Incluiu, no atributo faixa etaria do procedimento de cdédigo
02.012.07-3 — CONSULTA EM PEDIATRIA, da Tabela do SIA/SUS, o codigo 62,
gue compreende a faixa entre 15 a 21 anos incompletos.

Paragrafo unico. A faixa etaria do cédigo 62 compreende as idades de 15 a
21 anos, entretanto, o registro desse procedimento devera ser informado para

atendimento em Pediatria de usuarios até 19 anos e 11 meses e 29 dias.

Em 17 de maio de 2006, a resolucdo do CNRM N°2/2006, publicada no
Diario Oficial da Unido n°95, de 19/05/06, secéo 1, paginas 23-36, dispde sobre
requisitos minimos dos Programas de Residéncia Médica onde determina, entre
outras providéncias, cursos obrigatérios para a Residéncia em Pediatria onde o
crescimento, desenvolvimento e atencdo a saude do adolescente € um dos

destaques.

Sendo o pediatra o profissional com formacdo e conhecimento do
processo de crescimento e desenvolvimento até a idade adulta, afirmamos que
ele deve ser o responsavel pelo atendimento clinico da crianca e do adolescente

nos trés niveis de atencao: primaria, secundaria e terciaria.

Portanto, a Medicina de Adolescente vai ganhando espacos de
discussbes, capacitacbes e treinamentos dos pediatras em Jornadas,
Seminarios, Congressos, Programa Nacional de Atualizacdo em Pediatria da
SBP (PRONAP), publicacfes nacionais de destaque e periddicos como a revista

Adolescéncia & Saude.

Hoje o Congresso Brasileiro de Adolescéncia, realizado pela SBP, ja se
encontra em sua 152 edicdo e em varios servicos universitarios o tema ja se
dissemina como cursos de graduacgdo e poés-graduacao sempre reforcando a
ideia do atendimento do ser humano em desenvolvimento como um todo

biopsicossocial.

Reconhecendo as particularidades e as dificuldades enfrentadas pelos
pediatras no exercicio de sua prética clinica, citamos acima as recomendacdes
em forma de portarias e leis que devem nortear AS DUVIDAS ENCAMINHADAS



PARA A SBP SOBRE A FAIXA ETARIA PARA O ATENDIMENTO EM
PEDIATRIA.
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