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Resumo - Os adolescentes sdo considerados um segmento da sociedade que mostra impacto nos indices demogréficos e
de salde publica, tendo seus principais riscos e morbimortalidade relacionados ao meio ambiente, com destaque para a
violéncia, acidentes em geral e contaminacgdo por doengas. Sendo assim, esta fase da vida estd vulnerdvel a diversos
riscos e fatores negativos, tais como situagdes de violéncia, contato com substancia psicoativas ilegais, precocidade nas
relagdes sexuais e 0s riscos que deste contato sexual precoce advém. Este trabalho trata-se de uma revisdo bibliogréfica
em que o contetdo foi organizado em categorias tematicas: Adolescéncia: definicbes e alguns aspectos
epidemioldgicos, Vulnerabilidade na adolescéncia, Comportamento sexual e IST’s, Alcool e Drogas e Promoco da
salde associada a prevencdo . Percebe-se que para que haja éxito nas agdes de promocéo da salde na adolescéncia, €
necessario que ocorra uma reestruturacdo dos servicos de salide orientados a esta populacdo, haja vista a dificuldade que
esta tem de se encaixar no sistema de salde, com énfase na formagdo integral e na educacdo permanente dos
profissionais engajados no atendimento deste publico.
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Abstract - Teenagers are considered a segment of society who show impacts on indices of demographic and public
health, whose risks and morbidity are related to the environment, highlighting the violence, common accidents and
contamination by diseases. This stage of life is vulnerable to various risks and negative factors, such as situations of
violence, illegal psychoactive substance contact, precocity in sexual relations and its risks. This paper is a literature
review organized into thematic categories: Adolescence: definitions and some epidemiological aspects, Vulnerability in
adolescence, Sexual Behavior and STIs, Alcohol and Drugs and Health Promotion associated with prevention. The
success in health promotion activities in adolescence depends on a restructuring of health services targeted to this
population, given the difficulty of entering the health system and the emphasis on training full and continuing education
for professionals engaged in the service of this public.
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INTRODUGAO

A adolescéncia € a fase de transicdo entre a
infancia e a vida adulta, caracterizada pelo rapido
desenvolvimento fisico, acompanhado pelo psicoldgico e
cognitivo, expressados através das mudangas de
personalidade e esforcos para a consecucdo de objetivos
sociais. Nota-se a aceleragdo no crescimento corporal e o
desenvolvimento de caracteristicas que moldam sua
personalidade e seu desenvolvimento psicossocial,
necessario para a adaptacdo social e imprescindivel
durante esta nova fase (QUEIROZ et al, 2011;
EISENSTEIN, 2005).

Com o passar do tempo histdrico foi-se
construindo a categoria “adolescente”, expressdo usada
para designar um grupo especifico da sociedade
caracterizado por suas expressdes fisicas proprias, sendo
as mais marcantes o desenvolvimento de habilidades
psicomotoras e alteragdes na morfologia corporal,
decorrente da ativacdo de sistemas hormonais no inicio da
puberdade. Sendo uma espécie de agrupamento humano,
esta categoria foi construida historicamente, portanto, em
um grupo social com suas caracteristicas culturais proprias
compartilhadas por seus membros (QUEIROZ et al,
2011).

A preocupacdo com a salde deste segmento
social remonta ao ano de 1989, quando o Ministério da
Saude (MS) do Brasil instituiu o Programa Salde do
Adolescente (PROSAD), fundamentado nos principios do
Sistema Unico de Salde (SUS) e nas praticas de
Promogdo da Salde (PS), visando prover cuidado e
atencéo a este grupo (QUEIROZ et al, 2011).

Por se tratar de uma fase vulneravel a certos
fatores de risco, influenciada pelo processo de
crescimento e desenvolvimento, observa-se a necessidade
de um olhar mais atencioso e um cuidado mais abrangente
e a criacdo de politicas que produzam uma nova dire¢do
no cuidado a esta populacdo (CRISTOVAM et al, 2013).

Nesta problematica social, torna-se necessaria a
construcdo de estratégias efetivas na Atencdo Priméaria em
Salde para a prevencdo de agravos evitaveis e para a
promocao da salde na adolescéncia. Deve-se ressaltar que
apesar da existéncia do PROSAD, criado em 1988 pelo
MS, o programa ndo esta sendo exitoso em cumprir seus
objetivos e o adolescente continua desarticulado dos
servigos de salde (OLIVEIRA et al, 2013).

E de relevancia a preocupacio dos profissionais
da saide no que diz respeito a salde dos adolescentes.
Esta preocupagdo serve de incentivo a producdo de
pesquisas envolvendo este grupo, fato que justifica a
crescente producdo cientifica no que tange a respeito da
salde deste grupo da populacdo. Neste sentido, este
trabalho justifica-se: Analisar nas produgdes cientificas
nacionais os fatores de risco a salde dos adolescentes,
bem como as estratégias de promogdo e prevengdo da
saude nesta faixa etaria.

Adolescéncia: defini¢des e alguns aspectos
epidemioldgicos

A adolescéncia ja se enquadra como grupo social
e representa parcela demografica significativa nos paises

em desenvolvimento, 25% da
populacéo geral.

Para a Organizacdo Mundial da Saiude (OMS)
seus limites cronoldgicos estdo situados entre 10 e 19 anos
de idade, enquanto que para a Organizacdo das Nacdes
Unidas (ONU) esta entre 15 e 24 anos de idade. Para o
Ministério da Saude (MS) do Brasil, essa faixa situa-se
entre 10 e 19 anos de idade, referindo-se a ela como
“adolescéncia e juventude”. No Brasil, o Estatuto da
Crianca e do Adolescente (ECA) define como
adolescéncia a faixa etaria entre 12 e 18 anos de idade
(EISENSTEIN, 2005).

Em estudo de Farias Junior e Lopes (2004) foram
coletadas, informacdes sobre a pratica de atividades
fisicas, habitos alimentares, habitos de fumo e consumo de
bebidas alcoodlicas. Como resultado foi verificado um
ndmero maior nas mocgas (10,8%) do que nos rapazes
(6,8%). O uso regular de bebidas alcodlicas foi referido
por 38% dos jovens (40,8% dos rapazes e 35,4% das
mocgas). Cerca de dois tercos (65,8%) dos jovens
apresentaram dois ou mais comportamentos de risco.

aproximadamente

Vulnerabilidade na adolescéncia

O estilo de vida, caracterizado por um conjunto
de comportamentos adotados no dia-a-dia, representa um
dos principais moduladores dos niveis de saude e
qualidade  devida das pessoas. Entre  estes
comportamentos, aqueles  que podem  afetar
negativamente, os niveis de salde — comportamentos de
risco a salde, como o consumo excessivo de bebidas
alcodlicas, o fumo, habitos alimentares inadequados,
niveis insuficientes de atividade fisica, uso de drogas
ilicitas e comportamentos sexuais tém  sido
frequentemente investigados em adolescentes (FARIAS
JUNIOR e LOPES, 2004; TAQUETE e VILHENA,
2006).

Em revisdo sisteméatica de Feijo e Oliveira
(2001), os principais fatores de risco avaliados sobre o
comportamento de risco dos adolescentes incluem
aspectos clinicos, nutricionais, sexualidade, violéncia,
salde mental e uso de alcool e drogas e conclui que o
profissional de salde deve utilizar sua sensibilidade,
conhecimento técnico, linguagem acessivel para assim,
eticamente avaliar esses fatores e trabalhar no sentido de
minimizar suas consequéncias.

Em concordancia com Farias Junior e Lopes,
2004, expds que a expressdo comportamento de risco pode
ser definida como participacdo em atividades que possam
comprometer a saude fisica e mental do adolescente, e
acrescenta, com relacdo ao fator psicossocial, que para
uma avaliagdo de comportamento de risco na
adolescéncia, é necessario o entendimento da dimensdo
psicossocial na qual o jovem esta inserido, bem como
outras influencias de convivéncia familiar, tais como
violéncia domestica sexualidade e drogas e em ultima
escala poder de midias.

Em estudo feito por Jesus et al., (2011) cujo
objetivo foi identificar situacdes de vulnerabilidade
vivenciadas pelos adolescentes do ensino médio da rede
pUblica de Cuiaba, Mato Grosso, utilizou-se questionario
fechado em que os resultados revelaram que 10,5% dos
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meninos e 5,8% das meninas ja fizeram uso de drogas
ilicitas, aos 15 anos, sendo a cocaina (28,9%) e a maconha
(15,7%) as mais relatadas; 45,2% dos meninos e 52,4%
das meninas consomem bebidas alcodlicas, sendo a
cerveja a mais comum. Entre os que se declararam
fumantes (16,0%),a maioria iniciou o consumo aos 15
anos. Houve relato de violéncia sexual, dos quais somente
33,3% dos meninos e 25,0% das meninas procuraram
ajuda.

Comportamento sexual e IST’s

Conforme ja descrito por Taquete e Vilhena (2006)
e por Dias et al.,, (2010), o comportamento sexual do
adolescente, baseado na necessidade dos jovens em
experimentar novas experiéncias e relacionando-se cada
vez mais cedo e sem o0 uso de métodos preventivos, é fator
de risco importante para a exposicdo as doencas
sexualmente transmissiveis.

O estudo de Dias et al., (2010) objetivou-se relatar
os efeitos das aces de educacdo em saude junto a escola.
Adotou-se como referencial tedérico-metodoldgico a
pesquisa-acdo, promovendo-se quatro oficinas de grupo
focal com 25 adolescentes, em uma escola publica de
Fortaleza-CE. Constatou-se que os adolescentes conhecem
0 preservativo masculino, mas ndo o utilizam de maneira
correta e sistematica, expondo-se as DST/AIDS e a
gravidez. Concluiu-se que as estratégias de educacdo em
salde devem ser direcionadas para os adolescentes com a
finalidade de propiciar a reflexdo critica dos alunos sobre
as questbes de risco e vulnerabilidades relacionadas ao
comportamento sexual.

Em outro trabalho, realizado também com
escolares, no qual o objetivo foi analisar a relacdo entre
comportamento sexual e fatores de risco a saude fisica ou
mental entre adolescentes, foi encontrado estatisticas
relevantes de que os adolescentes ainda ndo tem aderéncia
significativa ao uso dos métodos contraceptivos e ainda
relacionou o uso de alcool, maconha e comportamentos
depressivos como agravante. (ASSIS et al., 2014).

Desse modo, segundo Assis et al., (2014), a escola
é um ambiente favoravel para a pratica de educagdo em
salide com adolescentes e a parceria entre escola e
profissionais de salde, pode influenciar esses individuos
na realizagdo de  medidas  preventivas e,
consequentemente, na efetivacgdo de acles que
possibilitem a reducdo da vulnerabilidade desses
adolescentes as DST e gravidez ndo planejada.

Alcool e Drogas

A geracdo atual é considerada a mais urbana da
historia; entretanto, & medida que a urbanizacdo possibilita
cada vez mais 0 acesso a educacdo e aos servigos de
salide, os adolescentes sdo mais expostos aos riscos de uso
de drogas licitas e ilicitas. Varios fatores se associam ao
abuso de alcool na adolescéncia, a comecar pelos aspectos
socio-histdricos, como a industrializagdo e a urbanizacdo
de décadas recentes e a crise econdmica dos anos 1980,
responsavel pela dificuldade de insercdo do jovem no
mercado de trabalho e a consequente insatisfacdo de suas
necessidades. Ndo se pode subestimar, também, a
crescente producdo industrial de bebidas alcodlicas e o

forte apelo dos meios de comunicacdo em favor do
consumo por individuos de todas as classes sociais
(CAVALCANTE et al., 2008).

Os Fatores de risco para uso de drogas entre
adolescentes no Brasil, sdo relatos provenientes de estudos
realizados em outros paises. Além de fatores
sociodemograficos (sexo, idade, classe social), os estudos
indicam associa¢do do uso de drogas com envolvimento
parental ou familiar no consumo de éalcool ou drogas, ndo
criacdo por ambos os pais, baixa percepcdo de apoio
paterno e materno, amigos que usam drogas, auséncia de
prética religiosa, bem como menor frequéncia a pratica de
esportes (ALBERNAZ, 2007; CAVALCANTE et al.,
2008; BERTOLUZZ]| et al., 2008)

Recentes pesquisas mostraram que, 0S jovens
brasileiros comegam a usar drogas pela primeira vez no
inicio da adolescéncia. As mesmas pesquisas apontam
que, embora igualmente precoce, o consumo de drogas
ilicitas s6 costuma ocorrer em meédia um ano e meio
depois da primeira tragada ou do primeiro copo, aos 14,9
anos (MALTA etal., 2013; COSTA et al, 2013).

Em estudo de Malta et al. (2013) baseado em dados
da Pesquisa Nacional de Sadde com amostra do 9° ano,
residentes nas capitais brasileiras e no Distrito Federal, em
2009 verificou que foi maior o consumo de alcool em
escolares, e independente do género, relacionou ainda o
consumo de bebidas alcodlicas com o uso de tabaco e
maconha.

Promogao da salde associada & prevencéo

Mesmo com a existéncia da Politica Nacional de
Atencdo a Saude dos Adolescentes (PROSAD), programa
institucionalizado em 1988 pelo Ministério da Salde
(MS), o adolescente continua desarticulado dos servigos
de saude, fato este que demonstra que o programa nao esta
sendo exitoso em cumprir seus encargos.

Segundo Santos e colaboradores (2012), a
promocdo da salde é definida como o processo que
permite as pessoas adquirir maior controle sobre sua satde
por meio de conhecimentos, atitudes e comportamentos
favoraveis & manutencdo e aquisicdo dela em diferentes
enfoques tedricos e praticos (SANTOS et al: 2012).

Naquilo que concerne a saide do adolescente, a
equipe multiprofissional da Unidade Bésica de Salde
(UBS) possui elevada importancia, pois é ela que podera
desenvolver as agfes que visam a promogdo da saude.
Segundo Oliveira e colaboradores (2013), dentro desta
integralidade assistencial, devem ser priorizadas por esses
profissionais as atividades preventivas, educativas e
coletivas para um maior potencial de efetivacdo da
promocdo da salde do adolescente, com o intuito de
desenvolver a¢des que priorizem o autocuidado em salde,
e que superem a assisténcia fragmentada dirigida as
queixas e aos problemas organicos (OLIVEIRA et al:
2013).

E importante salientar o papel da gestdo em
salde, que deve incentivar politicas que promovam a
salde do adolescente. Nesse aspecto, ela pode ajudar
formando parcerias com outras entidades, como escolas,
secretarias municipais de lazer e esporte ou até mesmo
com instituicdes privadas.

REBES - ISSN 2358-2391 - (Pombal — PB, Brasil), v. 5, n. 2, p. 01-05, abr.-jun., 2015



Jodo Victor Ferreira Tapajos, et al.

A atencdo também esta voltada para a formacao
dos profissionais de salde que lidam rotineiramente com
adolescentes, em que a maioria dos sujeitos, segundo
estudo de Santos e colaboradores (2012), ressalta a
necessidade de capacitagdes permanentes nos temas da
Atencdo Primaria, além de falhas no periodo de formacdo
académica, para que possam atender de maneira mais
efetiva as necessidades dos adolescentes.

Considerac6es finais

Para que haja éxito nas acBes de promog¢do da
salde na adolescéncia, € necessario que ocorra uma
reestruturacdo dos servicos de saude orientados a esta
populacdo, haja vista a dificuldade que esta tem de se
encaixar no sistema de salde, com énfase na formacédo
integral e na educacdo permanente dos profissionais
engajados no atendimento deste publico.

Nesta problemética social, torna-se necesséria a
construcdo de estratégias efetivas na Atencdo Priméaria em
Saude para a prevencdo de agravos evitiveis e para a
promocéo da salde na adolescéncia. Deve-se ressaltar que
apesar da existéncia da Politica Nacional de Atencdo a
Saude dos Adolescentes (PROSAD), criado em 1988 pelo
MS, o programa ndo esta sendo exitoso em cumprir seus
objetivos e o adolescente continua desarticulado dos
servigos de salde.

Para a efetiva qualidade do servigo é importante
que o profissional tenha o conhecimento de lidar com esta
populacdo e que suas acbes tenham o propoésito de
participagdo e interacdo na salde dos adolescentes. Para
melhorar a assisténcia a salude desta populagdo é
necessario um novo modo de organizar 0S Servigos
orientados a este segmento da sociedade, com uma
atencdo integral que permita a interacdo entre 0s
adolescentes e a equipe de salde, com base nos principios
do Sistema Unico de Saude (SUS).
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