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O caso Natasha nos leva a refletir sobre a questao da adolescéncia. Varios autores reconhecem que os servigos de sat-
de nio estio preparados para receber o publico adolescente (SAO PAULO, 2006; LOURENCO, 2006).

Lourenco (2006) nos chama a atengao para o fato de que a sociedade define a adolescéncia como um
periodo “problematico”, que causa transtornos a familia e a sociedade, como se fosse sinonimo de rebeldia,
irresponsabilidade, descompromisso e inconsequéncia. A propria sociedade os alcunha de “aborrecentes” e
os considera vulneraveis a uma extensa gama de situa¢Ges de risco. O autor salienta inclusive que a propria
producao cientifica das areas de Educagao e Saude da mais énfase aos estudos de risco do que aos fatores de
protecio e resiliéncia (capacidade de competir com a adversidade) dessa fase da vida.

Lourenco (2006) também adverte que o primeiro grande desafio a ser enfrentado na pratica da “Atencao In-
tegral 2 Saude dos Adolescentes” ¢ a desconstrugao do conceito que associa os jovens a problemas e preocupagoes e
de que ser adolescente representa ter ou ser problema. O autor recomenda que, em vez de focalizarmos nossa atengao
nos aspectos relacionados ao risco, vislumbremos aqueles referentes aos fatores de protec¢ao, como autoestima, plano
e perspectivas de vida, percepgao de talentos, criatividade, espiritualidade, juizo critico — permitindo uma abor-
dagem de um novo ponto de vista, em que risco e prote¢ao sao abordados de maneira conjunta: “adolescen-
tes protagonistas de a¢oes sociais e de trabalhos voluntarios, envolvidos ativamente em movimentos politicos
ou religiosos sdo exemplos da positiva experiéncia da contestacao” (LOURENCO, 2000, p. 63).

Em Abordagem do adolescente , a autora Maria Vitalle apresenta as questoes legais dos adolescentes em
relacdo a saude e aprofunda a questdo da privacidade (independente da idade) e da confidencialidade, trazen-
do a tona a questao do sigilo profissional da perspectiva do coédigo de ética médica, que garante ao paciente
menor de idade a capacidade de avaliar seu problema e de buscar soluciona-lo por seus préprios meios, desde
que nao acarrete danos a si mesmo ou a terceiros, concordante ao discutido no tema Contracepgao. Para que
ndo pairem dividas sobre a questio, segundo o Manual de atencio a saiide do adolescente (SAO PAULO, 2006),
publicado pela Secretaria Municipal de Saude de Sao Paulo: “Se um adolescente procura um servigo de saude
com alguma questao relacionada a sua vida sexual, ¢ importante que ele seja acolhido, ouvido e atendido (por
exemplo: disponibilizacao de contraceptivos), mesmo que ele tenha menos do que 14 anos de idade e que ndo
esteja acompanhado por um responsavel”, embasando-se na Portaria 527/04 — SMS (SAO PAULO, 2004).

Ainda em relagao a sigilo profissional, privacidade e confidencialidade, o texto de Contracepgao aponta a
importancia de esses direitos serem mais divulgados nos servigos de saude, nas escolas e em outros espacos
comunitarios frequentados pelos jovens, de forma que o adolescente fique ciente deles e possa usufruir dos
cuidados profissionais, sem temer.
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No tema Abordagem do adolescente, veremos situagbes comuns em que se torna imperativa a quebra
de sigilo, salientando que muitos profissionais temem a manutenc¢ao do sigilo, quando na pratica deveriam
se preocupar com a quebra do sigilo, pois este sim ¢ passivel de penalidades. A autora também discute o
principio da autonomia dos adolescentes, a doutrina do menor maduro, o respeito ao pudor, o exercicio da
sexualidade e o uso de contraceptivos na adolescéncia, sendo que o profissional deve promover uma atitude
reflexiva do adolescente, favorecendo a autoestima e a conscientiza¢io sobre os riscos, concluindo a sua
abordagem com questdes relativas as irregularidades menstruais.

Vitalle, em seu texto de fundamenta¢io teorica, aborda a importancia do vinculo de confian¢a na re-
lacao do profissional com o adolescente, indispensavel para ter acesso integral ao jovem. Uma atitude
critica ou a imposi¢ao de valores certamente promoverao o afastamento. A autora considera Natasha uma
adolescente madura, pois ela se responsabiliza por seus atos, procura ajuda e cumpre o que ¢ proposto,
podendo dessa forma ser acompanhada pela equipe sem a presenc¢a dos pais e favorecendo o exercicio de
sua sexualidade de forma segura. O texto de Saude bucal complementa a discussio e refere que “a equipe
de saude deve mobilizar-se para oferecer a paciente um ambiente em que ela possa fazer suas escolhas de
vida de modo consciente.”

Destaque

Discutindo o uso de anticoncepcionais, Vitalle ressalta que o caso ndo apresenta informacgdes sobre
a cirrose que levou o pai de Natasha a 6bito: se esta relacionada ao alcoolismo ou a algum outro pro-
blema hepatico que poderia ter sido transmitido a menina, precisando ser pesquisado antes da pres-
cricdo oral do anticoncepcional, pois as hepatopatias contraindicam o seu uso. Ainda em relagdo aos
anticoncepcionais, o conteudo da énfase ao uso de preservativos, salientando que, além de impedir
a concepcdo indesejada, protegem contra as Doencgas Sexualmente Transmissiveis (DSTSs).

J

Ja a fundamentagao teérica de Contracepgao ressalta o efeito devastador de uma gravidez indesejada
na vida de uma adolescente, apresentando imensos entraves para a sua vida social, provocando na maior
parte das vezes a interrupcao dos estudos e trazendo consequéncias a futura vida profissional. O texto
aponta também a questio do abortamento, que acaba sendo o responsavel pela maior parte das inter-
nagOes nesse grupo etario, traduzindo-se na elevagao das taxas de mortalidade materna, fetal e infantil.
Diante dessa problematica, o autor salienta a importancia de os adolescentes receberem boas informagoes
a respeito da satde reprodutiva e sexual, para que possam decidir livre, consciente e responsavelmente a
melhor época de ter filhos, para que estes sejam desejados e venham em boas condi¢des de saude, e, de
forma a contribuir com a discussio, apresenta as indica¢oes e contraindicagdes dos métodos contracepti-
vos, a efetividade dos diferentes métodos, os critérios de elegibilidade e a importancia de que tais assuntos
sejam discutidos de forma apropriada.

Quanto a irregularidade menstrual, Vitalle considera importante tranquilizar Natasha, esclarecendo que pode
ser fisiolégica, decorrente da imaturidade do eixo hipotalamo-hipofisario, mas salienta a importancia de pes-
quisar causas organicas, utilizando recursos como fluxograma, histéria menstrual, exame fisico, devendo-se
inclusive verificar a possibilidade de distarbios de coagulagao ou de uma possivel gravidez. A autora lembra que
a avaliacdo ginecologica deve ser realizada ao longo do primeiro ano de vida sexual ativa e repetida anualmente.

Em relagao a dispepsia de Natasha, Vitalle ressalta que o refluxo gastroesofagico é um dos problemas mais
frequentes do trato gastrointestinal entre os adolescentes, que podem ser tratados com orientagdes sobre me-
didas gerais, como nao deitar apds comer, fracionar as refei¢Oes, evitar refrigerantes e bebidas alcodlicas, entre
outras, e a prescricao de antidcidos, mas lembra que o refluxo pode ser secundario a outras causas, como bulimia,
consumo de alcool e drogas. Havendo persisténcia dos sintomas, outras causas devem ser investigadas.

No tema Dispepsia também se discute a queixa de dor epigastrica de Natasha, e o diagnéstico mais
provavel seria dispepsia funcional. O autor do tema, Vinicius Blum, discorre sobre a dispepsia funcional,
definindo-a de acordo com os consensos de Roma II e I1I, que sdo apresentados no texto. Blum apresenta a
prevaléncia de dispepsia em diferentes paises, ressaltando ser uma queixa muito frequente na Atenc¢ao Prima-
ria, e discute a abordagem a ser utilizada nesse nivel de aten¢ao em um texto muito didatico e esclarecedor.
Igualmente, no tema Cefaleia, estuda-se o diagnostico diferencial de problema comum entre usuarios da
Atencao Basica, bem como aspectos preventivos e terapéuticos da enxaqueca.
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Saiba mais...

O Guia prdtico de matriciamento em saude mental (CHIAVERINI et al., 2011) aborda a questdo dos
transtornos mentais comuns, dando subsidio aos profissionais da Atencdo Primaria para lidar com as
reacoes emocionais dos usuarios frente as dificuldades da vida. O guia enfatiza que é fundamental
reconhecer o sofrimento presente, pois, embora os sintomas tenham sua origem emocional, eles
existem, e, dessa forma, o usuario deve ser acolhido, escutado, apoiado e tratado quando necessa-
rio. Quando o usuario compreender a relagdo entre sofrimento psiquico e sofrimento fisico, na maio-
ria das vezes precisara apenas de suporte para, sentindo-se fortalecido, superar seus problemas. O
guia ainda sugere alternativas para a abordagem desses quadros. Nos casos em que esses transtor-
nos apresentem-se com intensidade moderada ou grave, sdo necessarias agdes mais estruturadas,
envolvendo o uso de medicamentos e/ou intervengdes de apoio psicossocial na Aten¢ao Primaria,
como a técnica de resolucdo de problemas e reatribuicao.

J

No caso de Natasha, ¢ exemplificada a situagdo de multiplas queixas fisicas, que podem estar relacionadas com es-
tado emocional. Assim, a abordagem integrativa deve ser usada, langando-se mao do metodo clinico centrado na pes-
soa, atraves do qual as expectativas e a experi¢éncia de adoecer podem dar dicas dos problemas trazidos pela paciente.
Além disso, com o entendimento dos aspectos psicossociais e tensoes que Natasha tem vivido, pode-se compreender
melhor as queixas fisicas. Nesse sentido, os profissionais devem estar preparados para um cuidado que vai alem de
respostas a demandas mais imediatas, como o encaminhamento para outros especialistas ou a simples solicitagdo de
exames e prescri¢oes de medicamentos.

P

Destaque

A equipe pode favorecer o fortalecimento de Natasha para o enfrentamento dos seus problemas
emocionais por meio de acolhimento, escuta e apoio, além de estimular sua participagao em grupos
de terapia comunitaria, atividades fisicas ou trabalhos manuais desenvolvidos na unidade, ou incen-
tivando que participe de atividades em espacos sociais da comunidade onde se sinta apoiada, como
ONGs, igrejas, e de atividades artisticas ou esportivas, de acordo com os recursos disponiveis na
comunidade e compativeis com a sua idade.

J

Quanto as questdes de saude bucal, Natasha apresenta varios problemas que vém prejudicando inclusive sua auto-
estima, como aponta o texto: “Sente vergonha e fica triste...”. O texto também refere situages em que Natasha acaba
por se tornar vitima de bullying, em decorréncia de seus dentes, como pode ser observado: “(....) ela respondeu que
seus colegas e vizinhos faziam piadas sobre seus dentes tortos (....)". O termo bullying, do inglés, oferece varios signi-
ficados, e, no caso de Natasha, significa humilhar, gozar, ofender, o que pode trazer como consequéncias inseguranca,
depressio, ansiedade, entre outros transtornos de ordem psicolégica (SAO PAULO, 2006).

O caso refere que Natasha ¢ respiradora bucal. O tema Sindrome do respirador bucal apresenta o quadro
clinico dos respiradores bucais, detalhando os sinais e sintomas que caracterizam a sindrome, os fatores etiologicos
envolvidos, as repercussoes no sistema respiratorio, no sistema cardiovascular, no sono, no sistema hematopoctico,
no trato gastrointestinal, no sistema endocrino e as repercussoes locais no desenvolvimento dento-cranio-facial, na
orofaringe, as alteragdes otologicas, as rinossinusites cronicas ou recorrentes e outras repercussdes, como halitose,
olfagio prejudicada e voz hiponasal. A autora, Rosana de Alencar, também discute a questao da ma-oclusao associada a
habitos deletérios e a relagdo desses habitos com o aleitamento materno, apontando as possiveis intervengoes a serem
realizadas na Aten¢do Primaria.

O tema ainda destaca a etiologia multifatorial da sindrome do respirador bucal, bem como as alteragdes morfo-
funcionais, estéticas, sociais, cognitivas, afetivas e emocionais associadas a sindrome, salientando, no entanto, que
nao adianta tratar as diferentes alteragdes presentes sem que antes sejam diagnosticadas e corrigidas as alteragoes
respiratorias. A autora tambem enfatiza que: “O diagnostico, prevengao e tratamento devem ser integrados com
areas da fisioterapia, fonoaudiologia, ortodontia, otorrinolaringologia e, as vezes, psicologia e nutri¢ao para alcan-
car resultados satisfatorios”.
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Em decorréncia da ampla gama de alteragdes provocadas pela respiragao bucal, varios aspectos apresentados no caso
de Natasha podem estar relacionados ao seu padrao respiratorio, entre eles o apinhamento dental (provavelmente asso-
ciado a um inadequado crescimento dos ossos da face devido a respiragao bucal) e a mordida aberta anterior (possivel-
mente agravada pela sucgao digital), trazendo como consequéncia problemas de autoestima e favorecendo o desenvolvi-
mento de transtornos mentais como a possivel somatizagao. Ate mesmo o problema gastrico pode guardar uma relagao
com a questao respiratoria, uma vez que a dificuldade de coordenar a mastigagao com a respiragao tende a produzir uma
mastigacao ineficiente, levando a problemas digestivos, conforme apontado em Sindrome do respirador bucal.

Dessa forma, ¢ imperativa a abordagem da respiragao bucal de Natasha pela equipe, utilizando os recursos disponi-
veis na Atencao Primaria e mobilizando e coordenando os recursos necessarios nos outros niveis de atengao.

Cabe salientar que, em decorréncia dos multiplos agravos a satide provocados pela respiragao bucal, minuciosa-
mente descritos na discussao do tema e na fundamentagao teorica de Sindrome do respirador bucal, a equipe
deve estar sempre atenta para realizar a detecgao e o diagnostico precoce dos respiradores bucais em seu territorio,
desde a mais tenra idade, para que as intervengoes sejam realizadas antes que outros agravos decorrentes se instalem,
trazendo consequéncias negativas para a saude e a qualidade de vida dos individuos afetados, exigindo uma atengao
cada vez mais especializada e recursos nem sempre disponiveis no Sistema Unico de Satide em quantidade suficiente
para atender as reais necessidades da populagao.

Além da ma-oclusdo, Natasha apresenta cavidades de carie que a incomodam muito pela dor que provocam e o
prejuizo estético envolvido.

O texto de Odontohebiatria discute os fatores etiologicos da carie dentaria, o processo de desmineralizagao/
remineralizagao, os sinais de atividade da doenga, o risco de carie, ressaltando que o controle dos fatores etiologicos
deve ser a primeira etapa do tratamento. Ja a segunda fase do tratamento, que envolve o tratamento restaurador e
a execugao de proteses, so deve ser iniciada apos o controle dos fatores etiologicos da doenga, esclarecendo que a
ndo observagao dessas diferentes fases do tratamento pode provocar seu insucesso, levando a recidiva da doenga. A
autora, Isa Gontijo, tambem aborda as diferentes técnicas de escovagao, discute a importancia do flior no tratamento
da doenga carie, apresenta o mecanismo de acao do fltor aplicado topicamente e aponta os diferentes intervalos e
frequéncias em que o flior deve ser aplicado, de acordo com a atividade da doenga carie.

Como Natasha apresenta varias cavidades de carie e manchas brancas ativas, de acordo com o discutido em Odonto-
hebiatria, ela tem alta atividade de cérie. E preciso considerar que a paciente esta exposta a varios fatores que aumen-
tam o seu risco de carie, como apinhamento dentario, consumo excessivo de sacarose e imaturidade do esmalte recem-
-erupcionado. E importante que Natasha seja orientada sobre questoes relativas a dieta e ao uso racional de agtcar, bem
como sobre os procedimentos de higiene bucal necessarios, sendo motivada pelos profissionais da equipe e reconhecen-
do o seu papel na promogao e na manutengao da sua saude bucal. Alem dessas questes, os profissionais envolvidos com o
atendimento devem instituir uma terapia intensiva com flior, com o objetivo de remineralizar as manchas brancas ativas
e paralisar as lesoes cavitadas, bem como providenciar a adequagao do meio bucal, de forma a controlar a doenga carie,
antes de se instituir o tratamento restaurador propriamente dito. Uma vez controlados os fatores etiologicos, pode-se dar
inicio ao tratamento restaurador, mas o controle dos fatores etiologicos nao deve ser negligenciado nem durante a fase
restauradora nem na fase de manutengao, para que nao ocorra a recidiva da doenca.

Durante o exame clinico de Natasha, Jalio identificou erosao nos dentes posteriores da menina. De acordo com os
Descritores em Cicncias da Satde (DeCS), erosao dentaria ¢ a “perda progressiva da substancia dura de um dente por
processos quimicos que nao envolvem agao bacteriana”, devendo ser diferenciada de abrasdo dentaria, que se refere a
perda de substancia por fricgao, e de atrito dentdrio, cuja perda de substancia dura diz respeito ao desgaste provocado
pelo contato entre os dentes.

A erosao dentaria pode estar associada a causas externas, como ingestao excessiva de refrigerantes e de bebidas alcoo-
licas, exposicao frequente a meios acidos (operarios que trabalham em meios acidos), como também pode ser decorrente
de causas endogenas, com exposigao frequente dos dentes ao contetido acido do estomago, decorrentes de vomitos e
regurgitagdes cronicas em pacientes com doenga do refluxo gastroesofagico, hérnia de hiato, indigestao cronica, pacientes
com distirbios psicossomaticos como anorexia e bulimia nervosa, alcoolatras cronicos, entre outras. As erosoes que advém
de causas endogenas geralmente sao mais severas e também sao conhecidas como perimolise (RESENDE et al., 2005).

No caso de Natasha, Julio ainda nao identificou a possivel causa da erosao dentaria, mas reconhece a importancia
de buscar tais informagoes, explicitando: “Sera preciso pesquisar e saber sua causa.”

Odontohebiatria apresenta ainda as caracteristicas clinicas da erosao dentaria, apontando a importancia de
remover as causas para o sucesso do tratamento e indica a utilizagdo de verniz com fltor em altas concentragoes
(2,26%) para promover a remineralizacao das superficies dentarias.

Conforme referido por Julio, Natasha encontra-se com gengivite. Em relagao a essa questao, a autora esclarece que
a menina tem diversos fatores que favorecem o aparecimento da gengivite, como a respiragao bucal e as alteragoes
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hormonais proprias da idade, mas o fator determinante ¢ a presenca de placa bacteriana; portanto, a melhor forma de
se evitar a carie e a doenga periodontal ¢ a remogao mecanica da placa bacteriana por meio de uma escovagao eficiente
e do uso adequado de fio dental. Caso Natasha apresente calculo dental, este precisa ser removido pelo profissional
por meio de raspagem e polimento dos dentes.

A equipe nao pode perder de vista a importancia das atividades educativas relativas a satde bucal voltadas para os
adolescentes, seja na unidade de satde, nas escolas da regiao, ou mesmo em outros equipamentos sociais da comuni-
dade; tendo em vista que o inicio da adolescéncia ainda ¢ uma fase de denti¢ao mista, com erupgao de novos dentes
permanentes. Alem disso, a adolescéncia ¢ uma fase marcada por mudangas, sendo importante reforgar os habitos de
higiene bucal, vislumbrando-se a prevencao tanto da carie como da doenga periodontal, ambas associadas a presenca
de placa bacteriana/biofilme.

O tema Inflama¢ao gengival discorre sobre a formagao do biofilme, da gengivite, da Gengivite Ulcerativa Necro-
sante Aguda (GUNA), da pericoronarite e de questdes relativas aos terceiros molares, que sao problemas comuns na ado-
lescéncia, oferecendo uma rica leitura complementar para mais esclarecimentos sobre os diferentes assuntos abordados.

No caso de Valquiria, irma mais velha de Natasha, tudo leva a crer que se trata de periocoronarite. O texto apre-
senta as caracteristicas da periocoronarite e explica que as condi¢des clinicas podem variar muito, desde quadros
relativamente inocuos ate situagdes que necessitem de internagao hospitalar, e tambeém apresenta as principais formas
de tratamento para a fase aguda e para a fase cronica. E importante salientar que, uma vez superada a fase aguda, o
profissional deve reavaliar a situagao e tomar medidas para evitar que o processo volte a agudizar.

Um aspecto que também nao pode deixar de ser discutido ¢ a dificuldade de acesso aos tratamentos odontologicos
pelos trabalhadores. O que Valquiria refere no texto ¢ observado muito frequentemente nos servigos de satde, pois,
como o tratamento odontologico exige varias consultas para sua conclusao, muitas vezes os trabalhadores procuram
os servigos apenas em caso de urgéncia, pois um tratamento exigiria que eles se ausentassem do servi¢o com certa
frequéncia, o que acaba provocando problemas com o empregador.

Tais aspectos poderiam ser discutidos com a equipe, de forma a buscar alternativas para possibilitar que os trabalha-
dores também tenham acesso aos servigos, particularmente aos de satide bucal, que normalmente exigem um maior
numero de consultas para a conclusdo do tratamento.

No tema Satide bucal, a autora ressalta as atitudes positivas de Felipe na consulta com Natasha, mas aponta a
necessidade de Julio conversar com a menina “sem barreiras de linguagem, sem fornecer constantes orienta¢des
normativas, ¢ esperando que ela apenas ouga e as siga”, alertando que as estratégias de repetigao exaustiva sobre os
metodos preventivos nem sempre vao alcangar os resultados esperados, apontando que as abordagens que visam ao
empoderamento das pessoas (baseando-se na autonomia dos cidaddos em decidir o que consideram melhor para si,
sem receber ordens ou imposi¢oes) ¢ que tém o potencial de transformagio, criando dessa forma condigoes para
gerar resultados duradouros.

O mesmo tema ressalta também a disponibilidade de Natasha para cuidar da sua satide: ela “quer melhorar”,
mostrando-se receptiva para mudangas no estilo de vida. A autora salienta que a motivagao que a adolescente apre-
senta ¢ um fator muito importante para o sucesso do tratamento e, portanto, deve ser aproveitada pelos profissionais
responsaveis pelo seu cuidado. A autora inclusive sugere que a equipe convide Natasha para ser agente multiplicadora
de saude na sua escola, formando um elo entre a equipe e os adolescentes, promovendo a aproximagao destes, pois o
fato de protagonizar agoes que gerem resultados positivos servira de motivagao para que dé continuidade e envolva os
amigos e, dessa forma, interfira de uma forma positiva na satide e na qualidade de vida dos adolescentes de seu bairro.

Destaque

As atividades em grupo representam uma possibilidade eficaz de educagdo em saude para os jovens,
como um espaco de reflexdo e de iniciativa em que todos estdo passando pelo mesmo momento
existencial, pelas crises e questionamentos, buscando sua identidade fora do ambiente familiar, o
que favorece o espirito de equipe, responsabilidade, cooperacao, mobilizando os seus membros a
unir forcas para atingir seus objetivos e estimulando o despontar de liderangas construtivas. Por to-
dos esses atributos, os “grupos de adolescentes” devem ser estimulados com o objetivo de oferecer
um espaco de participacdo e expressao do jovem, favorecendo o processo de reflexdo pessoal e in-
terpessoal, o estabelecimento de vinculos de afetividade e respeito muUtuo, com suporte para que ele
saia compreendido, fortalecido e enriquecido (SAO PAULO, 2006), e 0 amadurecimento e 0 empo-
deramento perante os desafios da vida, os quais esta comecando a enfrentar.

J

www.unasus.unifesp.br UNASUS UNIFESP




. 6 INatasha I Casos Complexos I

De acordo com a realidade de cada local, ¢ importante procurar adaptar o ambiente da unidade de satide para
torna-lo mais acolhedor para os adolescentes, disponibilizando videos, jogos, murais, painéis de mensagens, noticias
e informagGes, musica, cartazes, revistas, livros, entre outros, bem como realizar eventos que promovam a satde,
a cidadania e a qualidade de vida, como passeios, gincanas, shows artisticos ¢ musicais, campeonatos (SAO PAU-
LO, 2006), sempre favorecendo que os jovens e adolescentes sejam os protagonistas do processo, para que possam
desenvolver as atividades de acordo com as suas expectativas; caso contrario, incorre-se em grande risco de ndo se
conseguir envolve-los.

Por fim, ¢ importante olhar a adolescéncia nao como um periodo de risco, mas como um tempo de oportunidades

(SAO PAULO, 2006).
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