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RESUMO

A adolescéncia é um periodo complexo, envolto pela diversidade em diferentes contextos, na
qual se transita por constantes transformagdes que irdo moldar a identidade pessoal e social do
individuo. Nessa perspectiva, a atencao a satde do adolescente necessita de um olhar integral
para suas necessidades de cuidado, com o intuito de promover salde e prevenir agravos de
forma a torna-lo corresponsavel pelo seu cuidado. O objetivo deste estudo € compreender as
necessidades de cuidado a saude e as redes de apoio de adolescentes. Trata-se de uma pesquisa
qualitativa, de campo, exploratoria e descritiva, desenvolvida com 12 adolescentes de 16 a 18
anos de idade, de uma escola de nivel médio do municipio de Uruguaiana no Rio Grande do
Sul. A coleta de dados ocorreu em ambiente virtual, no periodo de setembro a novembro de
2021, por meio de entrevista semiestruturada, que contou com o auxilio das técnicas de
criatividade e sensibilidade Almanaque e Mapa Falante. Os dados obtidos foram submetidos a
analise de conteddo tematica. Os adolescentes apresentaram como necessidades de cuidado a
salde questbes ligadas ao desenvolvimento corporal, sexualidade, imagem pessoal e praticas
de autocuidado. J& no apoio social recebido, predominou o apoio emocional e de reforco, sendo
a familia a principal fonte de suporte mencionada. Diante disso, identificou-se que o0s
adolescentes precisam de maiores orientagdes que promovam o cuidado e o conhecimento,
minimizando 0s riscos e agravos a saude e propiciando um processo de desenvolvimento
saudavel. Espera-se que estes resultados auxiliem os profissionais na formulacdo de acdes
voltadas para esse publico dentro dos servigos de salide e dos contextos educacionais.
Palavras-chave: Adolescente; Saude do Adolescente; Apoio Social.



ABSTRACT

Adolescence is a complex period, surrounded by diversity in different contexts, in which one
goes through constant transformations that will shape the individual's personal and social
identity. From this perspective, adolescent health care needs a comprehensive look at their care
needs, with the aim of promoting health and preventing injuries in order to make them co-
responsible for their care. The aim of this study is to understand the health care needs and social
support of adolescents. This is a qualitative, field, exploratory and descriptive research,
developed with 12 adolescents from 16 to 18 years of age, from a high school in the city of
Uruguaiana in Rio Grande do Sul. Data collection took place via the internet, from September
to November 2021, through a semi-structured interview, which had the help of creativity and
sensitivity techniques by Almanaque and Mapa Falante. The data obtained were submitted to
thematic content analysis. The adolescents presented as health care needs issues related to body
development, sexuality, personal image and self-care practices. As for the social support
received, emotional support and reinforcement predominated, with the family being the main
source of support. Therefore, it was identified that adolescents need more guidance that
promotes care and knowledge, minimizing risks and health problems and providing a healthy
development process. It is hoped that these results will help professionals in the formulation of
actions aimed at adolescence within health services and educational contexts.

Keywords: Adolescent; Adolescent Health; Social Support.
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“ADOLESCENCIAS”: NECESSIDADES DE CUIDADO A SAUDE E REDES DE
APOIO DE ADOLESCENTES!

RESUMO

O objetivo deste estudo foi compreender as necessidades de cuidado a saude e as redes de apoio
de adolescentes. Pesquisa qualitativa, desenvolvida com 12 adolescentes de uma escola de nivel
médio do municipio de Uruguaiana no Rio Grande do Sul. A coleta de dados ocorreu em
ambiente virtual, no periodo de setembro a novembro de 2021, por meio de entrevista
semiestruturada, que contou com o0 auxilio das técnicas de criatividade e sensibilidade
Almanaque e Mapa Falante. Os dados obtidos foram submetidos a anélise de contetdo tematica.
Os adolescentes apresentaram como necessidades de cuidado a salde questdes ligadas ao
desenvolvimento corporal, sexualidade, imagem pessoal e préticas de autocuidado. A familia
emergiu como a principal fonte de apoio, fornecendo suporte emocional, de reforco e
informativo. Os adolescentes precisam de maiores orientagdes que promovam o cuidado e o
conhecimento, minimizando os riscos e agravos a saude e propiciando um processo de
desenvolvimento saudavel. A atencdo a saude do adolescente necessita de um olhar integral
para suas necessidades de cuidado, com o intuito de promover salde e prevenir agravos de
forma a torna-lo corresponsavel pelo seu cuidado. Espera-se que estes resultados auxiliem os
profissionais na formulacdo de a¢des voltadas para esse publico dentro dos servicos de salde e
dos contextos educacionais.

Descritores: Adolescente; Saude do Adolescente; Apoio Social.

INTRODUCAO

A adolescéncia é considerada um periodo da vida dindmico, marcado por diferentes
sentimentos, desejos e sonhos. O adolescer é um processo plural, sendo o seu significado
atrelado a forma como o jovem o vive e compreende, mas também pelas relacGes estabelecidas
e suas influéncias nessa fase (RESTA, 2006).

Pode ser representada cronologicamente de formas distintas. O Estatuto da Crianca e do
Adolescente, sancionado pela Lei N° 8.069 de 13 de julho de 1990, considera adolescente o
individuo na faixa etaria entre 12 e 18 anos incompletos de idade. O Ministério da Saude utiliza
a definicdo da Organizacdo Mundial da Satde (OMS), a qual compreende a adolescéncia como
o periodo entre a infancia e a idade adulta, dos 10 aos 19 anos, e delimita que o periodo inicial
da adolescéncia se da dos 10 aos 14 anos de idade, e o final dos 15 aos 19 anos (BRASIL,
2018). Ainda, o Estatuto da Juventude institui, para efeitos da Lei n® 12.852 de 5 de agosto de
2013, que sdo considerados jovens as pessoas entre 15 e 29 anos, adolescentes-jovens dos 15
aos 17 anos, jovens-jovens dos 18 aos 24 anos e jovens-adultos dos 25 aos 29 anos.

Apesar de todas as distingdes quanto a faixa etaria, o que se sabe é que a adolescéncia é
a etapa de transicdo entre a infancia e a fase adulta, marcada por um crescimento e
desenvolvimento biopsicossocial complexo e constante. E um periodo de construcdo da
identidade pessoal e social, permeado por transformacdes, influéncias culturais e sociais que se
concretizam por meio de reformulacbes constantes de carater social, sexual, de género,
ideoldgico e vocacional, caracterizando-se como um fendmeno singular da vida. A adolescéncia
diferencia-se da puberdade, a qual ocorre de maneira semelhante em todos os individuos,
caracterizando-se pelas mudancas corporais, eclosdo hormonal e maturacdo sexual (BRASIL,
2007).

Dentro da sociedade, a adolescéncia € associada a condutas de risco, irresponsabilidade
e desordem. Isso revela uma ideia negativa em relacdo a essa etapa da vida. Todavia, é
necessario compreendé-la como uma fase vulneravel, uma vez que pode ser envolta por

LEste artigo sera submetido na Revista Cadernos de Sadde Publica.



diferentes contextos sociais, culturais e econdmicos, podendo, inclusive, ser chamada de
adolescéncias, j& que € uma fase definida pela diversidade. Logo, assumir a vulnerabilidade do
adolescente, frente aos agravos, permite ao profissional de salude o entendimento das
experiéncias do ser adolescente e possibilita identificar, discutir e tratar tais riscos de forma
integral dentro da rede de assisténcia a saude (BRASIL, 2007).

Entretanto, existe uma fragilidade no atendimento a esta populagéo, principalmente na
Atencdo Primaria a Saude (APS), o que compromete a integralidade do cuidado. Isso se explica,
principalmente, pela fragilidade na qualificagdo dos profissionais de salide em identificar as
demandas dos adolescentes e propor intervencdes que satisfagcam-nas. Isto pode ser produto de
uma lacuna na formacdo académica, pois, em muitas, ndo ha uma matriz curricular que aborde
a salde do adolescente, provocando insegurancas e, consequentemente, uma assisténcia a saude
fragmentada, pautada no modelo biomédico e na resolucéo de demandas esponténeas. Ainda,
por Ndo comporem um grupo prioritario ou se encaixarem nas agdes programaticas da APS, os
gestores e profissionais ndo inserem os adolescentes nas praticas assistenciais e nas acdes de
educacdo permanente, contribuindo para a sua invisibilidade dentro do servico de saude
(FERNANDES; SANTOS, 2020; BARROS et al. 2021).

Nessa perspectiva, é importante conhecer as necessidades de cuidado a salde e as redes
de apoio do adolescente, uma vez que essas direcionam as agdes dos profissionais, sinalizando
as fragilidades e potencialidades presentes no seu contexto de vida e sdo capazes de contribuir
para o seu desenvolvimento pessoal, social, emocional e afetivo (COSTA et al., 2015). Entende-
se por necessidades de cuidado a saude dos adolescentes as demandas bioldgicas, riscos e
dificuldades, bem como as caréncias e vulnerabilidades compreendidas como indispenséveis
para o seu estilo de vida, identidade e desenvolvimento (BARROS et al. 2021).

A rede de apoio social é compreendida como um importante recurso na protecao e na
promocdo da saude ao longo do ciclo vital dos sujeitos. Pode ser configurada por relacbes
familiares e comunitarias, como os educadores e profissionais da salde, e por pares, exercendo
diferentes funcdes diante das demandas inerentes a adolescéncia (COSTA et al., 2015). Dentre
os tipos de apoio social ofertados, Bullock (2004) propdem quatro tipos, que se dividem em
apoio emocional (afeto, estima, preocupacao), apoio de reforco (reconhecimento, empatia,
respeito), apoio informativo (sugestdes, conselhos, informacdes) e apoio instrumental (ajuda no
trabalho, financas, realizacdo de cuidados).

Reforga-se que a assisténcia a satde do adolescente precisa ser integral, considerando
que seu ciclo de vida é basicamente saudavel e que a exposi¢do a agravos de salde advem de
comportamentos e habitos que o tornam vulneravel. Desse modo, é necessario um olhar atento
para suas diferencas, com o intuito de promover o seu protagonismo e corresponsabiliza¢do no
autocuidado, assim como, a sua construcdo enquanto individuo social (BRASIL, 2018).

No marco dessas consideracdes, este trabalho teve como questdo de pesquisa: “Quais as
necessidades de cuidado a salde e as redes de apoio de adolescentes?”. O objetivo delineado
foi compreender as necessidades de cuidado a saude e as redes de apoio de adolescentes.

METODO

Consiste em pesquisa qualitativa, de campo, exploratoria e descritiva, desenvolvida com
12 adolescentes de uma escola publica de nivel médio do municipio de Uruguaiana no Rio
Grande do Sul. Foram incluidos adolescentes de ambos 0s sexos, na faixa etéria dos 15 aos 19
anos. Justifica-se a escolha dessa faixa etaria em razdo da definicdo de adolescéncia da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) (WHO, 2019). N&o houve critérios de excluséo.

Para a selecdo dos participantes, utilizou-se a técnica de amostra ndo probabilistica
snowball (bola de neve). Nesta técnica, os participantes iniciais indicam novos participantes e,
assim, sucessivamente, até ser alcangado o objetivo proposto ou critério de saturagdo dos dados,
gque é 0 momento em que se observa repeticdo do conteudo j& obtido, ndo havendo novas
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informacdes (BALDIN; MUNHOZ, 2011). Autores sinalizam que, nas primeiras doze
entrevistas, ja& é possivel visualizar a repeticdo de ideias, indicando a possibilidade de
interrupcao da captacdo de novos participantes (GUEST; BUNCE; JOHNSON, 2006).

Apos a aprovacdo do comité de ética institucional, foi solicitado a escola que indicasse
um adolescente, fornecendo nome e telefone para o contato. O contato inicial foi realizado por
meio de mensagem de texto, pelo aplicativo Whatsapp, em que foi apresentada a pesquisa e
realizado o convite para participacdo. Apds a manifestacdo de interesse, foram enviados o
Termo de Assentimento aos adolescentes menores de 18 anos, e o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) para serem lidos junto aos pais e/ou responsaveis, ambos em
arquivo pdf. Aos adolescentes maiores de 18 anos, foi enviado um TCLE préprio. Para 0s
menores de 18 anos, solicitou-se que enviassem previamente um audio, por meio do aplicativo
de mensagem, com consentimento verbal dos responsaveis, permitindo sua participacao.

Apos a formalizacdo da concordancia dos participantes, a coleta de dados ocorreu em
ambiente virtual, no periodo de setembro a novembro de 2021, por meio de videochamada na
plataforma Google Meet, devido as restricbes dos protocolos de distanciamento social
instituidos em razdo da pandemia de COVID-19. Como instrumento de pesquisa, utilizou-se a
técnica de entrevista semiestruturada individual e audiogravada (POLIT, 2019).

De forma conjugada a entrevista, foram utilizadas as técnicas de criatividade e
sensibilidade (TCS) Almanagque e Mapa Falante. A primeira consiste no recorte de figuras
diversificadas para a construgdo de um Almanaque, realizado por cada participante sobre um
tema especifico ou sobre a questdo central apresentada pela pesquisadora (MAGALHAES;
ALVIM, 2013). Ja o Mapa Falante consiste em um desenho que contribui para conhecer e
delimitar os locais da comunidade e as relacdes sociais que cada participante estabelece quando
busca atender suas necessidades (CABRAL; NEVES, 2015).

No presente estudo, o Almanaque (Figura 1) foi utilizado para compreender as
necessidades de cuidado a saude dos adolescentes. As figuras selecionadas e numeradas foram
projetadas na tela de apresentacdo do Google Meet, durante a entrevista, tendo como
questionamento central “Quais sdo as suas principais necessidades de cuidado a salde como
adolescente?”. Dessa forma, o(a) participante selecionava as imagens que o(a) auxiliava a
responder a questdo, indicando o nimero correspondente. As imagens selecionadas de cada
participante foram salvas em um documento no programa Microsoft Word, de forma individual,
com as iniciais do(a) participante, como forma de registro do Almanaque. J4 o Mapa Falante
foi utilizado para compreender as redes de apoio dos adolescentes para o alcance de suas
necessidades de cuidado a sade. Para isso, foi requerido ao(a) participante uma folha de oficio,
lapis e/ou caneta para que pudesse desenhar e, apos, foi questionado: “quem vocé procura e/ou
onde costuma ir quando precisa solucionar alguma necessidade de cuidado? E como elas(es)
te ajudam a solucionar essas necessidades?”. Ao término da entrevista, solicitou-se aos
participantes que enviassem uma foto do Mapa Falante via aplicativo de mensagem para a
pesquisadora.

Figura 1 - Imagens utilizadas para a construcdo do Almanaque dos participantes.
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Fonte: Propria autora (2020).

A partir da técnica snowball, ao final da realizacdo da primeira entrevista foi solicitado
ao participante que indicasse outro adolescente, que atendesse aos critérios de elegibilidade da
pesquisa. Para os indicados, que recusaram-se a participar ou ndo retornaram as pesquisadoras
no contato inicial, foi realizado 0 movimento de contatar novamente o adolescente que indicou-
0 previamente, solicitando outro nome. Caso 0 participante ndo tivesse novos conhecidos para
indicar, recorria-se a escola, para que essa o fizesse. Dessa forma, foram convidados para
participar do estudo 17 adolescentes, sendo que destes dois recusaram-se a participar e trés ndo
retornaram as mensagens das pesquisadoras. Logo, foram incluidos no estudo 12 adolescentes,
sendo oito do sexo feminino, e quatro do sexo masculino. Ressalta-se que houveram maiores
dificuldades em conseguir indicacdes de participantes do sexo masculino, o que resultou em
um quantitativo menor comparada as meninas.

As entrevistas foram conduzidas por trés pesquisadoras, sendo que uma delas era a autora
principal e as demais eram académicas do curso de Enfermagem. A duracdo média das
entrevistas foi de 56 minutos.

As entrevistas foram transcritas na integra pelas pesquisadoras e os dados obtidos foram
submetidos a andlise de contetido tematica (MINAYO, 2014). Esta técnica se divide em trés
etapas: pré-analise, exploracdo do material e tratamento dos resultados obtidos e interpretacdo
destes. A primeira etapa envolveu a leitura flutuante do material de campo, a qual consiste na
andlise aprofundada do material produzido, onde os dados coletados durante as entrevistas
foram organizados. Na segunda etapa, ocorreu a exploracdo do material na qual foram
formuladas as trés categorias com as ideias centrais e relevantes dos materiais coletados: 1.
Necessidades de cuidado a saude: (re)conhecendo o préprio corpo, 2. “Uma coisa que me faz
bem”: necessidade de cuidado a saude ligadas ao autocuidado e 3. “A gente se sente muito
incompreendido”: o apoio social na mediagao das necessidades de cuidado a saude. Na terceira
e ultima etapa, os resultados foram relacionados com o referencial teorico, a fim de propor
respostas a questdo de pesquisa.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal do Pampa, sob o parecer nimero 4.920.918, CAAE 43198020.0.0000.5323, em 20 de
agosto de 2021. Para garantir o anonimato dos(as) adolescentes, eles(as) foram identificados(as)
com o sistema alfanumérico, assim, atribuiu-se a letra “A”, de adolescente, seguida de numeros
arabicos, considerando a ordem de realizacdo das entrevistas. Também, com o intuito de
caracterizar os participantes e orientar o leitor durante os depoimentos, acrescentou-se as letras
“F” e “M” para indicar o sexo feminino e masculino, respectivamente, seguido da idade.
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RESULTADOS
Caracterizacao dos participantes

Participaram do estudo 12 adolescentes, sendo oito do sexo feminino e quatro do sexo
masculino, na faixa etaria entre 0s 16 e 18 anos. Seis estavam cursando o terceiro ano do ensino
médio. Sete namoravam, seis residiam com mais de duas pessoas, cinco tinham renda familiar
total compativel com dois a quatro salarios minimos, oito ndo trabalhavam, cinco tinham o
Cristianismo como religido, sete ndo ingeriam alcool e quatro conviviam com alguma patologia
ou agravo, como bronquite asmatica, rinite/sinusite, sindrome dos ovarios policisticos ou
anemia, fazendo uso de medicagdes, como corticdide inalatdrio ou anticoncepcional.

Necessidade de cuidado a saude: (re)conhecimento do préprio corpo

Nesta categoria, apresentam-se as necessidades de cuidado a satde dos adolescentes que
envolvem o processo de conhecimento do corpo e das mudancas bioldgicas, os quais
caracterizam a forma como constroem sua identidade e como se reconhecem dentro do espaco
social. As necessidades citadas estdo ligadas ao conhecimento corporal, menarca, menstruagéo
e autoimagem.

Em se tratando do conhecimento corporal, verificou-se que as adolescentes
manifestaram o interesse em entender o desenvolvimento do corpo feminino e suas
especificidades, focando, principalmente, na identificacdo de sinais que demandam ajuda
profissional, como ilustra a Figura 2. Nesse caso, elas ressaltaram a necessidade de dialogar
sobre o tema com outras mulheres e salientaram o constrangimento em serem examinadas pelo
profissional da area da ginecologia.

“E importante saber e conhecer muito bem o teu corpo, porque se alguém vai notar que
algo esta errado essa pessoa tem que ser tu [...] se tu notar algo errado no teu corpo, tu tem
que ir ao médico." (A8 - F, 18 anos)

“A gente precisa saber como funciona o nosso corpo. Eu gosto muito de pesquisar as
coisas, saber mais, eu converso muito com a minha mae sobre isso e com a minha tia que é
bem mais aberta a essas conversas [...]. Eu tinha muito receio de ir ao ginecologista com a
minha mée e acho que ela tinha também esse receio de me levar. A gente conversou, porque eu
achava que eu ia chegar |4 e ia acontecer que nem esta na foto [exame ginecolégico] e eu falei
“meu Deus e agora, que que eu faco?”. Mas ndo, foi bem tranquilo e ndo foi nada do que eu
tinha imaginado. Entdo, acho que tem que ter essa conversa e se precisar ir la, tem que ir. (A7
- F, 16 anos)

“Eu tenho um nodulo no meu seio e eu tenho isso desde nova.[...] O primeiro
ginecologista que eu fui, eu me senti extremamente desconfortavel com ele [...] acho que esse
foi um dos momentos mais constrangedores que ele teve que ficar passando a mao no meu peito
e tipo, eu fiquei muito desconfortavel, sem reacdo, nao sabia o que pensar e fiquei ali parada
tipo "meu Deus, passa logo. [...] Mas eu acho que tudo é jeito, saber que tu esta lidando com
uma pessoa que ndo sabe das coisas e quer entender e quer descobrir e quer saber tudo que
acontece com ela.”’(A1 - F, 17 anos)

Ainda dentro da perspectiva de autoconhecimento corporal, dois eventos foram citados
de forma significativa pelas meninas: a menarca e a menstruacdo. Elas destacam a dificuldade
de dialogar abertamente sobre esses eventos, até mesmo com as mées. Além disso, observou-
se que a menstruacdo foi constantemente associada a algo “nojento”, desconfortavel, fazendo
com gue os cuidados ligados ao ciclo menstrual fossem motivo de vergonha.

“Menstruar é nojento. A gente tem que esconder que estd menstruada, a gente ndo pode
falar disso. E um assunto que eu aprendi sozinha, fui pesquisando “por que isso estd
acontecendo?”, porque eu ndo gostava de falar com a minha mde [...] eu tive que entender que
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aquilo ndo era um monstro no meio das minhas pernas, que € normal, todo mundo menstrua, é
ruim, é um cheiro ruim.” (A1 - F, 17 anos)

“Eu comecei a menstruar com 10 anos, eu estava no 5°ano e foi uma coisa meio
traumatizante, porque sé eu menstruei e eu ndo contei para ninguém, nem para minha mae. Eu
estava com vergonha de falar.” (A4 - F, 16 anos)

Dentro desse contexto, a dismenorreia é percebida como um problema, assim como a
intensidade do fluxo menstrual, os quais limitam a pratica de esportes e outras atividades de
vida diéria das adolescentes. Elas sinalizam que a menstruacao deveria ser uma temética mais
aprofundada na adolescéncia, propiciando maior conhecimento e diminuindo as percepcdes
negativas geradas por esse evento.

“Desde muito nova, eu tive que tomar pilula, porque eu perdia muito sangue, quando
menstruava e desenvolvi anemia por causa disso [...] deixei de fazer muitas coisas que eu
gostava, porque eu ndo tinha for¢a, ndo conseguia fazer as coisas.” (Al - F, 17 anos)

“E uma coisa que me atrapalha muito, porque o meu fluxo é pequeno, mas eu sinto muita
dor. Entéo, eu deixo de fazer muitas coisas. Poderia até ser algo normal, que ndo me afetasse,
mas ds vezes, ndo deixa eu fazer coisas que eu gosto, como esportes.”’(A9 - F, 16 anos)

“Para mim, a menstruagdo era um tabu, principalmente na escola. Tinha que ser um
sigilo. Eu acho que tem que ser conversado com as adolescentes e pré-adolescentes.” (A11 -
F, 17 anos)

Figura 2: Imagens que compuseram o Almanaque da participante Al.

QD {

|COMO A MAMA SE
|

.......

'

v

.

g tile
- o~
-

Fonte: Propria autora (2021)

As questdes ligadas a autoimagem emergiram nas falas dos adolescentes de ambos
sexos. Verificou-se que alguns deles apresentavam baixa autoestima e insatisfacdo com o
proprio corpo. A sensacdo de estar acima do peso foi o principal motivo para o
descontentamento com a aparéncia fisica, sendo que alguns retratam ja terem sofrido bullying
por conta disso, como ilustrado na Figura 3.
“Eu realmente me enxergo desse jeito [acima do peso]. Eu tive muitos problemas com
IS0, tenho e agora estou tentando me cuidar mais para me aceitar melhor.” (43 - F, 16 anos)
“Eu acho que é distor¢do de imagem, porque isso acontece até hoje. E obsessdo por
magreza, porque eu nunca fui magra e eu sofria bullying por isso. A magreza sempre ficou na
minha cabe¢a.” (A4 - F, 16 anos)
“Eu mesmo sofri muito bullying, brincando com o peso da pessoa, brincando com a forma
como a pessoa age [...] A pessoa se enxerga de uma forma, que na verdade ndo é. Eu, ha pouco
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tempo atras, estava me enxergando muito acima do peso, sendo que eu estava bem. Isso foi me
deixando triste.” (A6 - M, 17 anos)

Ainda, houve uma associacao entre a insatisfacdo corporal com os habitos alimentares.
Nesse caso, alguns adolescentes relataram compulséo alimentar, assim como preocupagdo com
a dieta, sugerindo uma busca obsessiva por determinados resultados ligados ao corpo fisico,
comprometendo sua satde mental e aumentando a comparacéo com estereotipos.

“Eu comecei a me preocupar mais na parte de nutri¢do e alimentagdo. Eu calculava
tudo que eu gastava de calorias, quanto eu comia, para ndo “ratiar” [vacilar], e eu fui vendo
resultado, s6 que era muito desgastante.”(A6 - M, 17 anos)

“Eu como bastante e eu acho que eu desenvolvo tudo que eu sinto na comida. Quando
eu td ansiosa eu como, eu ndo tenho nada para fazer [...] acho que eu expresso o que eu sinto
na comida.” (Al - F, 17 anos)

Os adolescentes também destacaram que, na internet, as redes sociais estabelecem um
esteredtipo de corpo padrdo, o qual provoca comparacgdes e faz emergir o sentimento de medo
e inseguranca pelas criticas que facilmente podem encontrar ao se exporem. Diante disso, eles
passam a ter dificuldade de aceitar a propria imagem e as suas peculiaridades.

“A gente vé muito na internet as pessoas falarem o que é certo e errado, qual é o corpo
padrdo, como que tu tem que ser, a tua aparéncia, questdo de cabelo e tudo mais.” (A7 - F, 16
anos)

“Muitas vezes eu me olho no espelho e ndo me sinto confortavel, me sinto até acima do
peso. Tém vezes que eu penso que eu estou muito magra, entdo nunca estou bem com o meu
corpo. [...] E é uma coisa que me afeta muito. Eu ndo me sinto confortavel com meu corpo,
qualquer coisa me deixa mal [...] Por exemplo, eu posto uma foto, mas eu vejo fotos de outras
pessoas e acabo me comparando com os comentarios. (49 - F, 16 anos)

“Muita coisa que a gente posta na internet, tem muita gente te julgando atrds das telas
e, muitas vezes, a gente deixa de postar algo pelo que véo falar, por medo de falarem alguma
coisa, de comentarem.” (Al1 - F, 17 anos)

A partir dos depoimentos, percebe-se que os adolescentes buscam compreender as
inimeras mudancas fisicas e psicoldgicas comuns, que expressam a sua sexualidade e género.
Para isso, eles demandam de espaco para o didlogo, sem julgamento, que permita auxilid-los no
processo de compreensdo e reconhecimento, bem como na construcdo da sua identidade de
forma livre e saudavel.

.Figura 3: Imagens que compuseram o Almanaque da participante A9.



15

Fonte: Propria autora (2021).

“Uma coisa que me faz bem”: necessidade de cuidado a saude ligadas ao autocuidado

Os adolescentes mencionaram necessidades associadas ao autocuidado e a promocao da
saude. Eles demonstraram preocupacdo com a salde, destacando a necessidade de uma
alimentacdo saudavel, consumo de &gua, salde bucal, pratica de esportes e a realizacdo de
imunizagdes, principalmente contra a COVID-19, como necessidades de autocuidado que
exercem uma influéncia positiva em suas vidas, ilustradas pela Figura 4.

“Eu sempre tive que manter uma alimenta¢do saudavel, por conta dos meus ovarios.
Eu ndo posso comer muito carboidrato.” (A4 - F, 16 anos)

“Ha quatro anos eu ndo tomo refrigerante, so bebo dagua, nem suco. Eu me sinto bem
melhor bebendo &gua do que ingerindo qualquer outra coisa. (A5 - M, 17 anos)

“O esporte é uma coisa que muda a vida da pessoa [...] Distrai a tua cabe¢a com
alguma coisa. E muito importante, ainda mais na adolescéncia, que tu esta passando por um
turbilh@o de informacéo, ter o contato com outras pessoas. [...] Seja qual for a tua caréncia,
fisica ou psicoldgica, o esporte te ajuda.” (A2 - M, 17 anos)

“Eu usava aparelho, entdo, eu me cuidava muito com isso [...] Eu estou sempre fazendo
algum esporte e é uma coisa que me faz bem, me ajuda até a ndo me comparar tanto no espelho
com o corpo de outras pessoas”’(A9 - F, 16 anos)

“Tem muita gente que acha que pode acontecer alguma coisa por conta da vacina,
alguma coisa grave e nao se vacinam. Nao tem conhecimento sobre a vacina.[...] Eu acho que
tem que tomar para se prevenir. (411 - F, 17 anos)

Outra necessidade citada pelos adolescentes envolveu a satde sexual. O uso do
preservativo foi frequentemente associado & prevencdo da gravidez e protecdo contra as
Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs). Os adolescentes visualizam a necessidade de
orientacdo quanto a educacao sexual, tanto no ambiente familiar como escolar. Entretanto, eles
mencionam que esse assunto é pouco abordado e, em geral, percebem que as informagdes sao
mais acessiveis aos meninos do que as meninas.

“Tem que ter nogdo para que serve o preservativo e como usar. A gente deveria aprender
isso na escola. Foi onde eu vi primeiramente. [...] hoje em dia € mais facil o acesso né, se tu
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tem alguma davida, e tu tem nogao que tem que partir de ti, tu pesquisa né. [...] Eu acho que
uma coisa que o pessoal peca bastante é de ndo se sentir a vontade para conversar com o filho
em casa [...] esse assunto é mais facil da gente conversar sendo homem [...] a gente pergunta,
é como se 0 homem fosse mais cara dura.” (A2 - M, 17 anos)

“Na adolescéncia, comega a desenvolver o sexual, e eu acho que a gente precisa muito
conversar sobre educacgdo sexual dentro de casa e nas escolas, porque, as vezes, a gente nao
tem essa conversa dentro da nossa casa [...] Principais doencas, as DST’s, HIV, conversar
sobre tudo.” (A10 - F, 18 anos)

Dentre as necessidades associadas a saude sexual, o anticoncepcional foi citado como
uma prética de cuidado e método de prevencdo a gravidez, principalmente pelas adolescentes
gue namoravam e faziam uso do medicamento. Elas também associaram o seu uso ao tratamento
de doencas hormonais previamente diagnosticadas, como citado anteriormente.

“Eu escolhi o anticoncepcional [imagem no almanaque] para prevengao.” (43 - F, 16
anos)

“E um cuidado que eu tenho que ter comigo e cada menina tem que ter consigol...]
quando eu comecei [usar anticoncepcional], era 0 meu primeiro namoro. Eu conversei muito
com a minha mae sobre isso e com 0 meu namorado, porque ele era meu amigo ha muito tempo
e foi uma coisa que a gente conversou varios dias, para depois eu come¢ar a tomar.” (A7 - F,
16 anos)

.Figura 4: Imagens que compuseram o Almanaque do participante A2.

Os depoimentos apontam que o0s adolescentes possuem conhecimentos sobre a
importancia e os beneficios de manter uma vida saudavel, e buscam reproduzir essas praticas
no seu dia a dia. A maioria relatou a pratica de esportes, demonstrando preferéncia por
atividades fisicas coletivas. Para eles, essas atividades promovem a interacdo social, a
identificacdo entre os pares, a saide mental, melhora no desempenho fisico e a aparéncia e
controle das emocdes, tendo em vista que a adolescéncia pode ser um momento de muitas
transformacdes internas e externas. Ainda, quanto aos cuidados com a saude sexual, eles
demonstram conhecimento sobre os métodos contraceptivos e as ISTs. Porém, reconhecem que
tais conhecimentos sdo superficiais e manifestam a necessidade emergente de educacao sexual
dentro dos contextos familiar e educacional.
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“A gente se sente muito incompreendido”: o apoio social na mediacdo das necessidades
de cuidado a saude

Os participantes destacaram o desejo de contar com apoio social, capaz de proporcionar
acolhimento, seguranca e compreensdo quanto as suas necessidades de cuidado a salde. Eles
indicaram a importancia de ter apoio em momentos de angustia, de turbuléncias emocionais e
de dificuldades, para conversar abertamente e auxilid-los na resolugéo de problemas, seja dentro
do circulo familiar, ou nas amizades e relacionamentos afetivos.

“Tenho necessidade de alguém para me escutar, de um carinho. Eu acho que, nessa fase,
a gente se sente muito incompreendido, talvez amplie demais as coisas” (A10 - F, 18 anos)

“Nem sempre os filhos sdo muito amigos dos pais e, na maioria das vezes, eles tém um
refugio nas amizades, de conversar, de contar os problemas [...] acho que a gente tem que ter
uma relacdo muito boa com 0s nossos pais, mas as vezes é dificil, a gente tem que conversar
com alguém que nos entenda pelo menos [...] Para resolver o problema da saude, é preciso a
conversa também. Eu acho que o problema para mim € a conversa, de ndo conseguir conversar
abertamente sobre um assunto, sentir a confianga, seria mais facil de resolver muita coisa.”
(A7 - F, 16 anos)

“Ter aquela pessoa que recarrega as tuas energias |[...J E aquela pessoa que tu chega
cansado depois do trabalho e tu d& um abraco e desabafa, tu sabe que pode contar com ela,
que ¢é totalmente transparente contigo.” (A2 - M, 17 anos)

Nessa linha de pensamento, os adolescentes identificaram as pessoas e os lugares que
compdem a sua rede de apoio, quando necessitam solucionar suas necessidades de cuidado a
salde. Eles também indicaram as funcdes desempenhadas por cada membro.

A familia foi evidenciada como a principal rede de apoio dos adolescentes, com
destaque para a figura materna, citada por sete participantes, seguido dos irmé&os(as)
mencionados por dois e o pai referenciado por um adolescente.

“A minha mde porque é a pessoa que eu confio, que eu mais confio na minha vida, e
me auxilia e que eu sei que ela moveria o mundo por mim. [...] Eu sinto que ela me escuta e ela
me direciona, tipo, 0 caminho ou para uma direcao que ela julga ser melhor pra mim, se eu
tenho alguma duvida, se eu tenho algum problema, eu sei que eu posso chegar pra ela e
conversar. ” (A10 - F, 18 anos)

Figura 5: Mapa Falante da participante A10. Fonte: Dados da pesquisa (2021).
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Entretanto, alguns participantes relataram dificuldades em conversar com 0s pais por
nédo sentirem-se acolhidos e compreendidos, principalmente as adolescentes do sexo feminino.
Nesses casos, 0S amigos emergiram como rede de apoio, sendo mencionados por seis
adolescentes.

“Acho que os pais, eles tém outra visdo da gente, eu acho que... sei ld, se eles tivessem
passando eles estariam entendendo. [...] Minha amiga é quem eu mais consigo conversar sobre
essas coisas, tipo, problemas assim porque ela tem bastante também e ai ela fala "ai eu ja
passei por isso, eu sei 0 que tu ta sentindo™ e eu acho que é bem isso sabe, 0 que a pessoa ja
passou e entender o que tu ta sentindo porque ja sentiu aquilo também.[...] E ela me ajuda
assim, sabe, tipo me da um conselho. ”(41 - F, 17 anos)

“Tem duas amigas minhas que sdo as que eu mais converso sobre coisas do cotidiano
assim, porque eu sinto que elas me entendem, que elas passam as mesmas coisas que eu, entao
sa0 pessoas que eu gosto de conversar sobre tudo mesmo. Elas me déo conselhos, elas contam
se elas também j& passaram por isso, a gente troca ideias sabe e, muitas vezes, se for uma coisa
assim, mais pesada, elas aconselham a eu falar com o meu pai e é isso, mas geralmente a gente
se entende sabe e ai a gente consegue conversar.” (A11 - F, 17 anos)

Os parceiros intimos também foram citados por duas adolescentes. Elas manifestaram
que conseguem conversar abertamente com eles, pois sentem-se compreendidas e acolhidas,
além do afeto proporcionado pela relagéo.

“Meu namorado ¢ a pessoa que sempre quando eu preciso de algo eu converso. [...]
Ele geralmente me escuta e depois ele vai dando algumas op¢des, que no caso quando eu
preciso de algo eu ocupo muito a minha cabega com isso e ai acaba que eu ndo consigo pensar
direito em alguma solugdo, [...] dai ele me ajuda.” (A3 - F, 16 anos)

“Meu namorado, o abrago dele que ¢ algo que me ajuda a fugir também dos problemas,
e esquecer. [...] E uma pessoa que eu confio muito, e eu posso conversar sobre qualquer coisa,
a qualquer hora, que eu sei que ele vai me ajudar, e ele me entende bastante.” (49 - F, 16 anos)

A espiritualidade e a religido foram reconhecidas como pontos da rede de apoio de trés
participantes. Pois, para alguns, os espagos religiosos representam lugares, nos quais eles se
sentem acolhidos. Eles também destacam que a conversa com o pastor e a ora¢cdo promovem a
sensacdo de bem-estar, seguranca e tranquilidade, permitindo o didlogo livre de julgamentos.

“A igreja é um lugar que eu gosto de ir, que eu me sinto bem [...] E onde eu acho um
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sentido né, do porqué eu td aqui na Terra, sabe. Meio que a igreja ali tu encontra essa resposta,
sabe, que tudo tem um propasito, tipo, ndo to aqui so por ta aqui sabe [...].” (A12 - M, 17 anos)

“Sempre quando eu to mal, eu acendo uma vela. Uma vela, e pego que me amparem,
que cuidem de mim. Sempre que eu to meio para baixo, me sentindo mal, ou até mesmo doente.”
(A4 - F, 16 anos)

“Eu levo todos os meus problemas pra Jesus. Problemas mais profundos assim onde eu
olho pra pessoa e ndo quero falar com ela, ou ndo quero olhar pra ela. [...] E onde eu posso
pegar e contar qualquer segredo que... que vai me tranquilizar assim a alma./[...] E ai eu largo
meu problema e ele simplesmente some pra mim. Eu ndo sinto mais falta daquele problema. E
ali eu encontro um lugar seguro, ali onde eu encontro uma paz, uma tranquilidade, ali é onde
eu me encontro, sabe.” (A5 - M, 17 anos)

Figura 6: Ma“Se eu t6 com uma dor e eu ndo sei como passar eu vou procurar um médico, e
talvez ele possa solucionar, me dar um remédio para passar aquela dor e tal.”(A12 - M, 17
anos)

Mapa Falante da participante A4. Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Os animais de estimacao foram citados por uma adolescente como membros de sua rede:

“O meu cavalo é uma terapia pra mim, eu amo andar de cavalo, eu me estresso bastante
com ele, mas eu gosto [risos] porque me ajuda, e me faz esquecer dos meus problemas.[...] Ai
tem os meus cachorros também que me alegram. [...] Tudo que eu vou fazer eu levo eles, aonde
eu posso levar eu levo, e eles sdo o grande motivo da minha felicidade, porque eu amo muito
eles, eu sou louca por bicho.” (A9 - F, 16 anos)

Uma adolescente evidenciou o apoio prestado pela conselheira da escola, pois quando
tinha algum problema recorria a ela:

“No 2° ano da escola eu comecei a ter crises, odiava ir pra escola, ndo aguentava mais
ir pra la, dai eu comecei a ter crises do nada, me mandaram pra conselheira, eu conversei com
ela, eu me abri com ela, e ela me mandou para uma psicéloga. [...] Entdo, quando eu tinha
algum problema na escola eu falava com a conselheira, eu me dava bem com ela e ela me
entendia.” (A8 - F, 18 anos)

O médico foi mencionado por um adolescente. Este profissional costuma ser procurado
para resolver seus problemas de salde:

Evidenciou-se a partir das falas que a rede social dos adolescentes € composta
majoritariamente pela familia, sendo a mée a pessoa mais proxima afetivamente. Quando as
relagdes familiares sdo fragilizadas, eles costumam encontrar apoio em outros contextos da sua
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rede, como, por exemplo, 0os amigos. Ao buscarem alguém para ajudar a solucionar suas
necessidades de cuidado a saude, procuram pessoas que 0s compreendam, acolham e
transmitam confianga. Na perspectiva dos participantes, as transformacdes fisicas, psicoldgicas
e emocionais ocorridas na adolescéncia demandam a necessidade de didlogos abertos, que
auxiliem-nos a assimilar de maneira saudavel esse processo.

DISCUSSAO

O recente “adeus a infancia”, com a transi¢ao para a vida adulta pode trazer para os
adolescentes muitas insegurancas, dificuldades e davidas sobre as modificacdes que passam a
ocorrer. Durante esse periodo, é possivel observar diferengas nas a¢bes de autocuidado entre os
géneros, as quais foram cultural e historicamente construidas. A mulher desenvolve um cuidado
maior com a salde diante da responsabilizacéo social imposta desde a infancia, enquanto que o
homem pratica um modo de vida, que permite explorar sua “virilidade”, expondo-Se a maiores
condutas de risco (SANTOS et al., 2017).

No estudo em tela, verificou-se que as adolescentes do sexo feminino demonstraram
maior interesse e curiosidade pela compreensdo sobre as mudangas corporais e
desenvolvimento de suas caracteristicas. Esse desejo em compreender aspectos bioldgicos esta
associado as constantes transformacdes que ocorrem neste ciclo da vida, as quais, muitas vezes,
se sobrepGem a outras demandas, gerando davidas que nem sempre sdo esclarecidas (GUEDES
et al., 2020).

A menarca pode ser considerada um evento marcante no processo de transi¢ao para a
adolescéncia, gerando mudangas fisioldgicas importantes, que por vezes podem ser vistas com
estranhamento pelas meninas, tornando o processo de reconhecimento do préprio corpo como
algo dificil de lidar (FREITAS et al., 2021). Os distdrbios menstruais, assim como 0
desconhecimento sobre aspectos do ciclo hormonal e seu impacto fisiolégico no corpo
feminino, foram questdes levantadas pelas adolescentes como problemas.

Considera-se que essas tematicas carecem de apoio e didlogo dentro dos contextos
sociais nos quais as adolescentes estao inseridas, a fim de minimizar tabus sobre a menstruacéo
perpetuados de forma intergeracional. A dismenorreia € um distarbio comum, e que,
frequentemente, impede a plena realizagdo das atividades de vida diaria das adolescentes, assim
como, a sua frequéncia escolar, representando um fator de impacto social negativo
(MARQUES; MADEIRA; GAMA, 2022; SILVA et al, 2020). A falta de conhecimento sobre
o ciclo menstrual e os disturbios pode prejudicar a deteccdo de problemas de saude ligados a
salde reprodutiva (MARQUES; MADEIRA; GAMA, 2022), evidenciando, assim, a
importancia de estratégias dialdgicas entre saude-escola-familia com as jovens.

Na sequéncia, observou-se que, ao passo em que ha uma necessidade explicita de
compreender as questdes relacionadas ao conhecimento corporal e sexualidade pelas
adolescentes, 0 mesmo néo foi verificado pelos participantes do estudo do sexo masculino.
Infere-se que esse achado pode estar relacionado a dificuldade que as meninas tém em tratar
desses assuntos de forma aberta e livre de julgamentos, diferentemente dos meninos que
encontram mais espacgo para dialogar, dentro de uma sociedade, cuja ideologia de género ainda
é muito machista e binarista (COSTA et al., 2021).

Diante dos fragmentos de falas, é possivel constatar que, no contexto intrafamiliar, sdo
escassos os dialogos construtivos e abertos sobre sexualidade. Dessa forma, as meninas crescem
com imposicOes de valores, crencas e aspectos culturais e religiosos, que tendem a direcionar
suas condutas comportamentais, limitando-as nas vivéncias ligadas as transformacdes da
adolescéncia, bem como na compreensdo dos eventos experienciados (GUEDES et al., 2020;
COSTA etal., 2021; SILVA, 2019).

Além disso, os adolescentes participantes relataram pesquisar as davidas ligadas ao
corpo e a sexualidade na internet, pois apresentam curiosidade ou por ndo se sentirem
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confortaveis para conversar com os pais. A literatura indica que a internet pode ser entendida
como um fator dificultador para os genitores, pois alguns compreendem que esse meio de
comunicacgdo antecipa informacdes que deveriam ser repassadas pela familia. Entretanto, é
preciso ressaltar que o conhecimento transmitido no ambiente virtual, muitas vezes, pode ser
superficial, ampliando as davidas dos jovens, tornando assim o dialogo parental essencial para
alcancar suas necessidades em saude de forma sensivel e acolhedora (COSTA et al., 2021;
CENTRO DE ESTUDOS SOBRE AS TECNOLOGIAS DA INFORMACAO, 2013).

Ainda no ambito do impacto dos meios de comunicacdo na experiéncia da adolescéncia,
conforme evidenciado nos depoimentos, a midia e as redes sociais colaboram para uma maior
insatisfacdo corporal e baixa autoestima. Autores destacam que os adolescentes estdo em
constante construcao da sua imagem corporal. Logo, o alto fluxo de contetdo e imagens de
influenciadores, utilizando filtros e edi¢des nas redes, refor¢cam a ilusdo do “corpo perfeito” e
provocam uma influéncia negativa na percepcdo dos jovens sobre sua propria imagem,
aumentando a comparagdo com esses esteredtipos (DORR; FELTES, 2021).

A autopercepcao da imagem corporal e a satisfacdo corporal foi avaliada em um estudo
com adolescentes de 10 a 18 anos e identificou que 72,7% das meninas apresentavam
insatisfacdo corporal, além de uma importante distorcdo de imagem. Ainda, constatou que 0s
adolescentes eutroficos participantes subestimaram seu estado nutricional, desejando o ganho
ponderal, ao passo que os avaliados com obesidade almejavam a perda de peso (JUSTINO;
ENES, NUCCI, 2020). Esses achados corroboram com os resultados de Machado et al. (2021),
em gue as meninas demonstraram maior insatisfacdo com a imagem corporal por conta do
excesso de peso, enquanto os meninos pelo emagrecimento.

Tais perspectivas também emergiram no presente estudo, e pondera-se que estdo
atreladas a construgdo social de idealizagdo de um corpo padrdo. Nessa logica, a mulher deseja
ser magra e o homem ter um corpo atlético, a partir do aumento de massa muscular
(MOEHLECKE et al., 2020). Considera-se que essa autopercepc¢éo distorcida da imagem e do
peso aumentam as chances do desenvolvimento de transtornos alimentares compulsivos,
principalmente na adolescéncia e entre as meninas (MACHADO et al., 2021), assim como
transtornos mentais, capazes de gerar impactos na vida adulta (MOEHLECKE et al., 2020).

Os adolescentes reconhecem a importancia de ter uma vida saudavel e cuidar da prépria
salde. A pratica de modalidades esportivas foi citada como uma forma positiva de lidar com as
situacOes enfrentadas na adolescéncia, pois entendem que essas atividades auxiliam na
interacdo social e proporcionam beneficios fisicos e mentais.

Assim, reconhece-se que 0 exercicio fisico possui associacao direta com a qualidade de
vida de criancas e adolescentes, pois ajuda na melhora da aptidao fisica, no desenvolvimento
motor, cognitivo e emocional, na saude mental e no relacionamento social. Quando praticado
em modalidades coletivas, pode estimular o espirito de equipe e a disciplina, sendo fundamental
a supervisdo de um Educador Fisico nesses espacos para a garantia de um adequado
desenvolvimento das atividades (CARVALHO et al., 2021).

A vacinacdo também foi uma necessidade de cuidado a salde percebida como
importante na adolescéncia e na sociedade em geral, pois entendem que se trata de uma agdo
direcionada para a saude coletiva. Pondera-se que esse resultado apareceu com maior frequéncia
nos depoimentos devido ao momento vivenciado durante a coleta de dados, em que ocorria a
vacinacao de adolescentes para o virus SARS-CoV-2, agente causador da doenga pandémica
COVID-19.

Contudo, é preciso frisar que alguns estudos identificaram baixa cobertura vacinal dos
adolescentes para as vacinas que compdem o calendario basico do Programa Nacional de
Imunizagdo (PNI). Também observa-se conhecimento incipiente dos adolescentes sobre as
doencas imunopreveniveis, meios de contagio e protecao (VIEGAS et al., 2019; SOUZA et al.,
2020).
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Apesar deste estudo ndo ter aprofundado as questdes relativas a salde sexual e
reprodutiva com os participantes, eles demonstraram entender a importancia da prevencéo de
ISTs e da gravidez, citando o preservativo e a pilula anticoncepcional como principais métodos
de protecdo. No entanto, eles reforcam a necessidade de a¢des qualificadas de educacéo sexual,
realizadas pela familia e pela escola. Estes achados coadunam-se com outros estudos, que
evidenciaram conhecimento limitado de adolescentes sobre sexo e sexualidade, assim como
dificuldades em discutir o tema de forma aberta com os pais e educadores (LUZ, et al., 2018;
BARBOSA et al., 2020).

No marco dessas ideias, infere-se que a adolescéncia tende a ser um periodo de
descobertas e palco de experiéncias vividas pela primeira vez, o que leva frequentemente a
preponderancia de comportamentos e atitudes regidas por componentes passionais em
contraposicdo aos racionais.. A impulsividade, atrelada ao desconhecimento quanto as ISTs e
aos métodos contraceptivos, pode expor o adolescente e torna-lo vulnerdvel aos riscos
(BARBOSA et al. 2019; BESERRA et al., 2017). Geralmente, as discussdes e orientagcdes para
0s jovens envolvem tematicas ligadas aos cuidados corporais, sexo e saude reprodutiva,
invisibilizando aquelas ligadas a orientacdo sexual, identidade de género, desejo e prazer
sexual, que também sdo aspectos inerentes ao desenvolvimento humano, embora sejam velados
(SILVA, 2019; COSTA et al., 2021).

Pesquisa (SILVA, 2019) realizada apenas com mulheres acima de 18 anos, com o intuito
de discutir a influéncia do dialogo familiar na adolescéncia para a construcdo do
empoderamento feminino, verificou que a maioria das participantes tiveram abertura para
conversar sobre sexualidade com os pais e/ou maes. Dentre os assuntos mais abordados,
destacaram-se as mudancas corporais, a vida emocional, a promoc¢édo da saude sexual e ISTs.
Todavia, no estudo, observou-se que o didlogo sobre iniciacdo sexual mostrou-se menos
premente nas relacbes paterno-filiais.

Ainda, autores (COSTA et al., 2021) apontam que, muitas vezes, 0s pais sentem-se mais
a vontade em conversar com os filhos de mesmo sexo do que com aqueles que apresentam sexo
oposto. Ainda destacam que, geralmente, a mae € a figura parental mais adaptavel a esse papel,
pois promove maior abertura para realizar esse movimento independente do género dos filhos.

Com relacdo a rede de apoio social, os adolescentes expuseram o desejo de contar com
relacdes afetivas, nas quais possam encontrar reflgio e compreensdo para auxilia-los a lidar
com as adaptagBes, problemas e dificuldades encontrados nesse periodo. Durante a
adolescéncia é natural que haja um distanciamento da familia, em decorréncia da busca pela
autonomia que se inicia nessa fase, aproximando mais 0 jovem de seus pares. Entretanto, os
resultados dessa pesquisa identificaram uma prevaléncia de suporte dentro do contexto familiar,
e 0S amigos como atores secundarios no apoio social.

Diante disso, houve predominio dos vinculos familiares dentro da rede, sendo a mée o
membro mais mencionado. Verificou-se que a familia fornece apoio emocional, de reforco e
informativo (BULLOCK, 2004), pois é capaz de promover abertura e confianca para 0s
adolescentes conversarem sobre 0s seus problemas e davidas, sem julgamentos, aconselhando-
0s e direcionando-os para 0 melhor caminho.

Logo, percebe-se que o suporte parental configura-se como uma base segura, que atua
como facilitador do desenvolvimento emocional do adolescente, auxiliando-o na regulacdo de
sentimentos presentes nos momentos de conquistas e fracassos. Além disso, o reconhecimento
e a compreensao dos pais, durante essa fase, sdo importantes para o fortalecimento de vinculo
com os filhos (FARIA; PONCIANO, 2018).

As amizades constituiram também a rede dos adolescentes, sendo que para aqueles
que possuiam um relacionamento conflituoso com os pais, sentindo-se incompreendidos e
julgados, estas foram a principal fonte de suporte. Por estarem passando pela mesma fase, 0s
pares se acolhem, compreendem e trocam experiéncias, na tentativa de aconselhar o outro.



23

Nesse sentido, observou-se que os amigos desempenham fungdes de apoio emocional, de
reforco e informativo (BULLOCK, 2004), acolhendo e aconselhando, uma vez que estdo
vivenciando a mesma fase de vida e trocam experiéncias, compreendendo, assim, as
dificuldades enfrentadas. Vale sinalizar que também se observou esse padrdo na analise das
relacdes afetivas com os parceiros.

Na adolescéncia, a comunicacgdo entre os pares auxilia na construgéo da identidade, a
partir do reconhecimento de suas singularidades, influenciando suas emocgbes e
comportamentos. A troca de afeto, a compreensdo, a empatia e a confianca sdo aspectos que
contribuem para o estabelecimento de relacbes saudaveis de amizades nesse periodo da vida
(RODRIGUES et al., 2020).

No contexto das relacBes estabelecidas na comunidade, a religido e a espiritualidade
apareceram dentro da rede de alguns adolescentes, exercendo as func¢des de apoio emocional e
de reforco (BULLOCK, 2004). Eles sentem-se seguros e acolhidos nestes espacgos/lugares, onde
séo compreendidos e conseguem conversar e se expressar de forma livre, 0 que proporciona
uma sensacdo de bem-estar emocional. Ainda, uma adolescente citou a importancia dos seus
animais de estimagdo do seu dia a dia, os quais realizam a funcdo de apoio emocional
(BULLOCK, 2004), pois a sua companhia e alegria ajudam-na a enfrentar os problemas e
proporcionam bem-estar e alegria.

Cabe ainda ressaltar que a escola e os profissionais de saude foram mencionados apenas
uma vez como membros significativos, em que o primeiro fornece apoio de reforco e
informativo, e o0 segundo apoio instrumental, respectivamente (BULLOCK, 2004).
Compreende-se que esse achado caracteriza-se como um distanciamento dessas figuras no
apoio e na assisténcia aos adolescentes, expressando impacto negativo na integralidade do
cuidado a saude, que é preconizado tanto pelo Estatuto da Crianca e do Adolescente como pela
Lei Organica da Saude.

Estudo (SANTOS et al, 2017) evidencia que mais da metade dos adolescentes
participantes ndo buscavam os profissionais de salde para sanarem suas dividas, e que dentre
aqueles que procuravam 0s servicos de salde, a maioria sentiu-se insatisfeito com o
atendimento. Essa insatisfacdo, em grande parte, pode estar associada a fragilidade do vinculo
do servico com o adolescente, devido a falta de espaco para o desenvolvimento de atividades
voltadas para esse publico, demora no atendimento, pouco tempo e baixa disponibilidade dos
profissionais, bem como o desinteresse da equipe multiprofissional em planejar a assisténcia
aos adolescentes (SANTOS et al, 2017; LEAL et al., 2018).

Apesar de o enfermeiro ter papel articulador e de gestdo do cuidado dentro da atengéo
primaria, € necessaria uma reorganizacdo do servico de salde para o atendimento aos
adolescentes. A excessiva demanda de trabalho é considerada uma barreira para o enfermeiro
no desenvolvimento de acBes de salde para os adolescentes. Atrelado a isso, inexistem acdes
de qualificagdo no que diz respeito ao atendimento desse grupo, tanto na graduacgdo quanto na
educacdo continuada, aumentando o distanciamento e a dificuldade de vinculo com o jovem
(LEAL et al, 2018). Reforga-se que a consulta de enfermagem ao adolescente é uma estratégia
de atencdo integral a saude, que permite abordar acbes de promocdo da salde e prevencao de
agravos, por meio de orientagdes e execucdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem,
voltada as singularidades e necessidades de cuidado a saude dessa populacdo (FERREIRA et
al., 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

Neste estudo, os adolescentes apresentaram como necessidades de cuidado a saude
aspectos relacionados ao conhecimento das mudancas bioldgicas e desenvolvimento corporal,
imagem corporal, educacdo sexual e praticas de autocuidado. Pode-se analisar que as demandas
de ambos os sexos foram semelhantes, embora as questdes ligadas a sexualidade tenham
prevalecido entre as meninas. Ademais, constatou-se que a falta de didlogo sobre as
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transformacdes e dificuldades enfrentadas emergiu como um ponto crucial das falas dos
participantes, denotando que muitas das necessidades na adolescéncia se estabelecem a partir
dessa caréncia.

A familia destacou-se como a principal rede de apoio social dos adolescentes,
desenvolvendo predominantemente acdes de apoio emocional e de reforco. Tal achado
demonstra a valorizagdo do afeto e do reconhecimento nas relagdes, assim como o papel que
estas exercem sobre o desenvolvimento e regulacdo emocional do jovem.

Quanto as limitagdes, reflete-se sobre a influéncia da pandemia da COVID-19 na coleta
de dados, que diante dos protocolos de distanciamento social, impediu a realizacdo da pesquisa
de forma presencial, impactando na qualidade da interagéo entre pesquisadora-participante.
Também entende-se que as peculiaridades regionais possam ter permeado os resultados, 0s
quais, apesar de estarem de acordo com a literatura, ndo retratam a realidade de todos os
adolescentes e regides brasileiras, sendo necessarios estudos que ampliem as leituras
contextuais relativas a tematica. Ademais, a baixa adesdo de participantes do sexo masculino
representou outra limitacdo. A qual por sua vez, indica a preméncia de serem realizados novos
estudos, que explorem a visdo dos meninos sobre suas necessidades de cuidado a saude.

Com isso, espera-se subsidiar a pratica profissional na area da salude direcionada para
os adolescentes a partir do conhecimento sobre as suas necessidades de cuidado e redes de
apoio. Ainda, busca-se instigar os profissionais de salde, em especial os enfermeiros, a
viabilizar um espago de atendimento e a adotar agOes voltadas para os adolescentes dentro da
Atencdo Priméria a Saude e em conjunto com outros setores, a partir da perspectiva da
integralidade. Depreende-se que, embora os adolescentes constituam, em sua maioria, um
grupo populacional saudavel, carecem de orientacdes e atividades para prevencao e promocao
da sua saude.

Frente a isso, esse estudo teve como principal aspiracdo dar voz e visibilidade aos
adolescentes, para que, assim, fosse possivel compreender suas particularidades, no intuito de
direcionar as acdes e atividades de saude para eles. Deseja-se que 0s resultados aqui expostos
conduzam novos horizontes para a formacao dos profissionais da salde, de forma que seja
depositado um olhar cuidadoso sobre a adolescéncia durante a graduacdo, promovendo maior
preparo destes para atuagao dentro dos servigos assistenciais.
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