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Resumo: A adolescéncia é uma fase do desenvolvimento marcada por inimeras mudangas e
demandas exclusivas que devem receber atencdo a salde especifica a sua realidade. O enfermeiro,
como um dos protagonistas das acOes do cuidado na atencdo basica, deve utilizar-se de ferramentas
como a educacdo em salde para proporcionar praticas de salde eficazes. Sendo assim torna-se
essencial analisar a qualidade das acdes de educacdo em saude voltadas ao publico adolescente. Esse
estudo foi feito através de entrevistas semiestruturadas voltadas aos profissionais de enfermagem da
atencdo basica do municipio de Cajazeiras-PB, que foram analisadas a luz da técnica de Analise do
Discurso da linha francesa de Eni Orlandi. Onde foi encontrado dentro dos discursos dos enfermeiros
um perfil de adolescente fragmentado que ndo leva em consideracdo o todo do sujeito e acbes de
educacdo em salde realizadas de maneira pouco abrangente e efetivas criando-se entdo um espaco
pouco efetivo para producdo do cuidado.

Palavras-chave: Educacdo em salde, Atencdo Primaria a Salde, Enfermagem, Adolescentes.

Introducéo

Ter acesso a cuidados de saude é direito universal que garante meios para promocao e
manutencdo da qualidade de vida de uma sociedade. Para que isso ocorra de maneira eficaz
esse cuidado deve respeitar as demandas do publico levando em conta caracteristicas
intrinsecas a realidades de vida e fases do desenvolvimento do individuo, sendo o enfermeiro
peca chave do processo, responsavel por respeitar as particularidades e utilizar-se de todos os
meios possiveis para promover intervencgdes validas.

Dentre as fases do desenvolvimento a adolescéncia (compreendida dos 10 a 19 anos)
representa uma das situacoes, dentro da vida do individuo, de maiores mudancas tanto fisicas
quanto psicoldgicas e sociais sendo também palco de escolhas decisivas. Ao mesmo tempo
gue se mostra muito importante, essa etapa é marcada ainda pela maturacdo de algumas areas
do cérebro ligadas aos sistema de recompensas e escolhas que podem influenciar a maneira
como o adolescente responde a situagdes nem sempre de maneira apropriada (OMS, 2014).

A atengdo a salde voltada a esse grupo deve ser exclusiva, diferindo dos cuidados

implementados a adultos e criangas, adaptando-se a

(83) 3322.3222
contato@conbracis.com.br

www.conbracis.com.br



Conbracis

realidade de mudancas e contexto do individuo. Esse tipo de atencdo especifica é essencial
para desenvolvimento do sujeito, uma vez que suas decisdes relacionadas a habitos e
determinantes de saude refletem em sua salde e pode influenciar todos os periodos
subsequentes de vida (BRASIL, 2017).

Para garantir os cuidados a essa faixa da populacdo € necesséario que 0s servicos de
salde adaptem a sua Otica a realidade que estdo inseridos, seguindo os preceitos fundamentais
que estruturam a atencdo basica pautados dentro das necessidades da
comunidade(considerando fatores econémicos, sociais, politicos, religiosos e culturais) e 0s
membros que a compdem proporcionando aos mesmos um atendimento individual, coletivo e
abrangente capaz de fornecer suporte a um grande espectro de possibilidades (BRASIL,
2009).

O enfermeiro tem destaque no desenvolvimento das atividades de saude, agindo como
responsavel direto pela analise das necessidades e implementacdo das a¢Ges do cuidado.
Quando voltado ao publico adolescente, porém, o profissional pode sentir um pouco de
dificuldade em aborda-lo de maneira eficaz, devendo utilizar todas as ferramentas ao alcance
para desenvolvimento de suas agdes, entre as principais a educacdo em satude (COSCRATO;
BUENO, 2013).

As atividades de educacdo em salde tém a capacidade de empoderar o sujeito a qual se
direcionam. Sendo essenciais no dia a dia da pratica clinica, garantindo aos atores sociais da
comunidade a capacidade de entender as situacdes que os cercam e analisar as possibilidades
de reagir as mesmas (OLIVEIRA et al., 2013).

Assim, se faz necessario analisar a forma de como as praticas do cuidado estdo sendo
implementadas para o publico adolescente pelo profissional de enfermagem como forma de
avaliar a eficacia dessas acOes e a influéncia das mesmas para o quadro de salde geral da

sociedade.

Metodologia

Este estudo apresenta carater descritivo com abordagem qualitativa, foi realizado nas
Unidades Basicas de Saude (UBS), do municipio de Cajazeiras - PB, tendo como
participantes os enfermeiros que compdem as 23 Equipes de Saude da Familia da Atencdo
Basica desse municipio. Para concretizagdo desta pesquisa foi tomado como critério de
inclusdo, a participacdo de enfermeiros que atuem ha, pelo menos, um ano na unidade de

salde, tempo considerado habil para ambientacdo com

(83) 3322.3222
contato@conbracis.com.br

www.conbracis.com.br



Conbracis

0 servico e a comunidade. J& como critérios de exclusdo adotados engloba os enfermeiros que
estivessem de férias, licenga e afastados por qualquer motivo.

Para a coleta de dados foi realizada uma entrevista semiestruturada de maneira
individual, gravada com autorizagdo prévia, no ambiente de trabalho em local reservado e
roteirizada em perguntas que possibilitem a representacdo de um perfil dos participantes e por
indagacdes abertas que guiam sobre o temas da investigacdo, acatando a irrestrita
manifestacdo de seu pensamento e suas representacoes.

A interpretacdo dos dados foi feita a partir da técnica de Analise do Discurso (AD)
capaz de promover e embasar investigacdes de interesse de estudos da area da salde, bem
como especificamente da enfermagem. Diante disso optou-se pela AD, de linha francesa de
Eni Orlandi, baseada em Michel Pécheux, como metodo de analise, permitindo entender de
maneira mais profunda o discurso dos profissionais sobre as praticas e suas possiveis
problematicas (ORLANDI, 2013).

Como base teorica para elaboracdo desse dispositivo analitico, Orlandi (2013) propde o
seguimento de trés etapas para analise da formacao discursiva, que aqui foram utilizadas: (1)
passagem da Superficie Linguistica para o Objeto de Discurso; (2) passagem deste para o
Processo Discursivo e por ultimo a Formacdo Ideologica (3).

A pesquisa foi realizada considerando as disposi¢es do engajamento ético trazidos na
Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude. A participacdo dos enfermeiros no
estudo teve inicio apds aprovacdo do projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade Federal de Campina Grande (UFCG), campus Cajazeiras sob numero de parecer
1.707.072. Obteve-se, assim, anuéncia dos participantes de cada etapa do estudo, com a

garantia do carater voluntario e do anonimato dos mesmos.

Resultados e Discusséo

Os adolescentes, assim como todos os grupos da populacdo, necessitam de atencdo a
salde voltada as necessidades apresentadas durante essa fase do desenvolvimento, no entanto,
eles acabam ndo recebendo os cuidados necessarios devido a situacfes como distanciamento
do adolescente com o profissional, falta de aplicacdo das politicas pablicas e ferramentas de
salide voltadas ao atendimento dessa parcela da populacdo (MARQUES; QUEIROZ, 2012).

Essas afirmagdes tornam evidente uma persistente fragmentacdo do cuidado, que
também foi notada durante as entrevistas. Quando questionados sobre a quando e quais as

atividades educativas sdo realizadas com os
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adolescentes, veio & tona no corpus discursivo a impregnacdo de acdes voltadas para
sexualidade e uso de drogas, com métodos verticalizados e pouco envolvimento nas unidades

de saude. Aspectos evidenciados nos seguintes discursos parafrasticos:

Enf. 10: _Palestras, tem palestras, reunides, tem reunido com os pais, mas eu ja fiz
palestras voltadas sexual*, quando foi pra, quando iniciou a campanha de HPV,/
logo quando iniciou, eu tive uma palestra com os pais, mas assim é bem
complicado, uma tema bem complicado de se abordar e t& falando na frente das
criangas juntamente com os pais, que a gente tem que ter um certo cuidado, que na
cultura deles a gente pode td induzindo a crianca ao ato sexual, por causa da
prevencao da tal vacina,/ entdo tem que ter muito cuidado.

Enf. 11: _Quando, a gente j& fez uma na escola foi palestra sexualmente*, é doencas
sexualmente transmissiveis e alguma coisa em relacdo ao planejamento familiar,
porque vocé nem pode ir mais além e nem pode também se €, ser restrito, porque
vocé tem que passar alguma coisa porque ainda tem algumas pessoas que lhe
procuram pra saber alguma coisa. (Algum outro tipo de atividade?) _N&o, porque
vocé ndo pode é inventar de fazer alguma coisa na unidade (risos) vocé é
propriamente lixada, alguma coisa.

Enf. 16: _E isso que a gente faz na escola, voltada na escola, é fazendo ac&o,
promovendo palestra, essas coisas, voltada, se for trabalhar voltando pra eles [...]
(Quais os temas?) _E isso ai, drogas, doencas transmissiveis, transmitiveis, so
isso, mais esses dai, porque é meio que s6 um colégio do estado ou municipal,
entendeu?

A sexualidade configura-se como elemento essencial no contexto de vida das pessoas,
uma vez que esta presente em varios ciclos da vida humana e esta diretamente relacionada a
salde dos individuos, apresentando-se como um dos elementos centrais de mudanca na
adolescéncia (MACEDO et al., 2013). Entretanto esse aspecto ndo deve se tornar exclusivo
dentro das atividades de salde voltadas aos adolescentes, os profissionais de saude devem
observar a multidimensionalidade e os varios fatores que o influenciam indo além dos
aspectos da sexualidade e drogas.

Esse tipo de abordagem evidenciada nos discursos dos enfermeiros remete a uma
formacdo tecnicista que aborda o individuo de maneira fragmentada, com foco central na
patologia ou aspectos isolados que ndo atendem a totalidade do sujeito (POLARO;
GONCALVES; ALVAREZ, 2013). Essas ac6es acabam sendo difundidas desde a formacéo
dos profissionais e acabam por permear toda a sua pratica clinica que deveria ter foco na
totalidade de todas as caracteristicas do paciente.

Torna-se perceptivel ainda durante as formacgdes discursivas a apresentacdo de uma
educacdo em saude verticalizada que apresenta na palestra uma transmissdo do conhecimento
através de um enfermeiro detentor do saber, método ainda muito utilizado (COSTA, et. al.,
2015), porém com baixa eficacia uma vez que torna o jovem passivo no seu processo de

cuidado incapaz de possuir um pensamento critico o
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qual seria o objetivo real dessas a¢des e tem um retorno desejavel capaz de transcender, ir
além da compreensdo micro do sujeito, e romper com a perspectiva ao qual deve ser
depositado um conhecimento pronto no adolescente (COELHO et al., 2015).

Apesar das fragilidades encontradas, irrompe em meio aos discursos uma variacdo do
repetitivo, uma descontinuidade causada por meio de falas polissémicas, em que aparecem
novos métodos que o profissional ndo é o Unico detentor do conhecimento e o interlocutor é

objeto de depdsito, como observado a seguir:

Enf. 03: _Tipo ou a gente faz um circulo, que é o mais, é o melhor que a gente ver a
carinha de todos, entendeu?!, a gente fica no meio conversando, pergunta pra eles o
que significa drogas, é o0 que a as drogas pode trazer de mal, se alguém sabe como é,
é que coloca uma camisinha, coloca a camisinha no meio... na mesa pra eles
tentarem colocar, t4 entendendo?! E um momento*... eles tém vergonha, fica tudo
rindo, a gente tenta: "ndo, ndo é assim ndo", é mais com as m&dos e com o que a
gente tem, 0 que a gente tem, 0s jogos as vezes a gente pega cartinha pra perguntar o
gue é, mas nada de, de... que era pra ser aquela palestra, a gente faz com o que a
gente tem.

Enf. 06: _As atividades, é assim essa que a gente tem uma, mas a gente ndo tem
nenhum grupo especifico de, de fazer essas chamadas ndo, a gente a gente conversa
aqui mesmo faz uma roda de conversa, as vezes a gente pede pra que...*, a gente
sobe na sala de reunides, que é bem melhor do que, ai as conversas mais que sdo, 0s
assuntos que sdo escolhidos: planejamento familiar, questdo de drogas, a
prevencdo, é os anticoncepcionais,/ é x6 ver,/ sdo uma série de assuntos que sao
escolhidos...

Uma pesquisa realizada em Crato-CE, por Oliveira et al. (2013), os profissionais de
enfermagem também utilizavam como metodologia educativa oficinas, rodas de conversa,
abordagem individual e também palestras, como forma de estimular a vivéncia do publico e
torna o processo educativo mais participativo. Essa realidade se aproxima das encontradas nas
UBS do local de estudo, com a utilizacdo das tradicionais palestras, mas também com a
insercdo desses novos modelos de educar em saude, que permitem uma educacdo mais
transversal e interativa.

O simbolismo envolvido durante a realizacdo da roda de conversa garante um
rompimento dos modelos hierdrquicos uma vez que durante o posicionamento dos
participantes todos assumem posi¢oes igualitarias proporcionando melhor participacdo dos
envolvidos que conseguem interagir melhor dentro da temética proposta.

A maioria das acfes de educacdo em salde teve como espaco o0 Programa Salde na
Escola (PSE), que alia as praticas de cuidado as praticas educativas em ambiente escolar,
local defendido por Garmy, Berg e Clausson (2014) como local eficaz para realizagcdo de
intervengdes com destaque para atividades de educacdo em saude. A falta de realizagdo de

atividades na prépria unidade foi justificada algumas
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vezes pela auséncia de grupo de adolescentes, evidenciando a dificuldade dos profissionais
em atrair esse publico para promocdo de salde dentro do ambiente da unidade assim como
encontrado por outros pesquisadores como Viero et al. (2015).

Assim, os enfermeiros identificaram na escola a possibilidade de realizar os atos
educativos fora da unidade, distanciando-se da légica do consultério de enfermagem e
adentrando ao territorio adscrito, o qual é permeado de relagBes sociais, culturais e
econdmicas. Tais caracteristicas foram perceptiveis através da producdo dos discursos
parafrasticos abaixo:

Enf. 07: _Normalmente a gente trabalha dentro da escola, no grupo de adolescentes,
até porque assim &, é, se voceé realiza algum convite direcionado a qualquer publico
ndo sO adolescéncia, sendo s6 pra pratica de educagdo eles tem uma certa
resisténcia em comparecer, ta entendendo? A gente prefere trabalhar na escola
porque ele ja ta, 14 naquele ambiente e ja pego e desenvolve 14 o adolescente no
ambiente da escola.

Enf. 10: _S6 o PSE- Programa Saude na Escola (Como se da a realizagdo das
atividades?) _A secretaria convoca a gente, a gente vai até a escola, reuni os pais ai
entdo a gente passa as fichas pros pais, ai depois eu vou fazer meu papel na unidade,
na unidade ndo, no colégio em conjunto com os professores. (Quem determina os
temas?) _Vem da secretaria,/ que é o PSE, Programa Salde na Escola.

Enf. 13: _Na verdade aqui ndo tem uma que seja s6 voltada sé pro adolescente*,
engloba assim quando vocé vai, quando eu for fazer sobre o grupo de gestante que
tem adolescentes, mas especificos pra eles eu ndo tenho nenhum formado, nenhum
grupo ndo, as vezes tem assim quando eu vou, ai ho caso quando tem o*, aqui tem o
PSE e tem a escola ai vizinho ai a gente faz as atividades de educacdo em salude na
escola, ai aborda os temas né?!, de drogas, sexualidade, feita voltada quando vem a
parte do PSE, certo?! (Onde é realizado as atividades?) _No caso é voltado pros
adolescentes né, quando é realizado é na escola através do programa PSE.

Enf. 15: _N&o vou mentir, aqui ndo tem uma, uma, uma estratégia organizada pra o
adolescente, porque era pra ter um grupo de adolescentes. A gente é... trabalha
com eles apenas a parte de pré-natal, planejamento familiar, ¢ s6 o que
trabalhamos, na questdo de drogas, que era pra ter sido fundado um grupo de,
de tabagismo, a gente ndo encontrou um tempo pra elaborar, entendeu?

As préticas de educacdo em salde levadas a escola permitem ampliar ainda mais o
alcance das atividades cuidativas, inserindo-se dentro do ambiente de convivio dos
adolescentes e desenvolvendo acBes que possam ser eficazes atendendo suas demandas. Ao
sair dos muros da instituicdo de salde o enfermeiro também se aproxima da familia desses
adolescentes que devem estar cientes dos fatores que influenciam a salde dos jovens e o que
eles podem fazer para trabalhar esses determinantes positivamente. Darraj et al. (2018) em
uma pesquisa realizada na Arabia Saudita demonstrou a eficacia desse tipo de abordagem que
valoriza o contexto do adolescente ao trabalhar sua educagdo em salde.

As limitagdes encontradas em atrair 0s

adolescentes ate a unidade para o desenvolvimento de (83) 3322.3222
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acOes podem ser trabalhadas através do PSE, constituindo uma relacdo de confiabilidade e
promovendo no primeiro o espirito e a responsabilizagdo do seu papel como educador em
salde (SANTIAGO et al., 2012). A partir dessas atividades o enfermeiro inicia o trabalho de
construcdo coletiva de saberes para que os individuos desenvolvam pensamento critico acerca
da realidade e iniciem um processo de mudanca onde eles sdo sujeitos ativos responsaveis
pelas acoes.

No entanto, através do corpus discursivo se observa que o referido programa acaba por
ser o Unico a trabalhar a salde dos jovens, muitas vezes realizando-se apenas de forma
pontual e esporadica. Fazendo-se necessério o desenvolvimento de possibilidades para
ampliar a utilizacdo das unidades, e o proprio territério adscrito, como meio de
desenvolvimento de agBes educativas a esse publico, para que com isso torne-se habito no
cotidiano de préaticas do enfermeiro e sua equipe.

Tais dificuldades para realizacdo de atividades voltadas ao publico adolescentes podem
ser justificadas pelo desenvolvimento recente de cuidados da enfermagem voltadas a essa
parcela da populacdo, que ainda se encontra principiantes em varios aspectos, seja pelo pouco
conhecimento de suas particularidades, mesmo que marcadas por inimeras mudancas, ou pela
dificuldade em se chegar até aos adolescentes que podem se mostrar resistentes em diversas
situagBes (FERREIRA JUNIOR, 2013).

Consideracoes Finais

O publico adolescente pode muitas vezes mostrar-se resistente ao desenvolvimento das
praticas cuidativas, tendo, portanto que ser alvo de intervencGes em salde que proporcionem a
manutencdo da qualidade de vida dos mesmos durante essa fase do desenvolvimento marcada
por inimeras mudancas fisicas, psicoldgicas e sociais.

As préticas de educacdo em salde sdo ferramentas essenciais para o desenvolvimento da
pratica cuidativa no contexto da atencdo basica, principalmente para atuacdo do profissional
enfermeiro. Essas acOes devem ser pautadas em principios de independéncia que visem
empoderar 0 sujeito através da construcdo de conhecimentos que permitam 0
desenvolvimento do pensamento critico eficaz.

Tornando-se necessario ampliar e melhorar a qualidade dessas praticas que por muitas
vezes acabam resumindo-se a palestras de temas fragmentados e a¢des esporadicas dentro do
PSE. Devendo ser realizadas com maior frequéncia, abordando os sujeitos de forma holistica

e dando oportunidades para o crescimento pessoal e
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participacéo ativa do sujeito no seu processo de desenvolvimento e cuidado.
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