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ADOLESCENT HEALTH CARE
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Resumo —A salde do adolescente representa um significativo desafio para a sociedade
dos dias atuais, sob a perspectiva de atender as suas necessidades especificas, pois o ser
humano integra um complexo bioldgico, psicolégico, social, cultural e espiritual. Além
disso, o cuidar do adolescente envolve questdes politicas, ideoldgicas, valores morais e
preconceitos comportamentais que dificultam a operacionalizacdo do processo, pois a
familia, os gestores e a sociedade em geral nao estdo devidamente preparados para isso.
Assim, o presente estudo objetiva refletir acerca dos significados de salde e de
adolescéncia, para compreender como instituir e gerenciar estratégias que possam
garantir a atencdo em saude do adolescente.

Palavras chave: Adolescéncia. Necessidades especificas do adolescente. Salde.

Abstract - Adolescent health represents a significant challenge for today's society, from
the perspective of meeting their specific needs, as the human being is part of a biological,
psychological, social, cultural and spiritual complex. In addition, caring for adolescents
involves political and ideological issues, moral values and behavioral prejudices that
make it difficult to operationalize the process, as the family, managers and society in
general are not properly prepared for this. Thus, the present study aims to reflect on the
meanings of health and adolescence, in order to understand how to institute and manage
strategies that can guarantee adolescent health care.

Keywords: Adolescence. Adolescent specific needs. Health.

! Enfermeiro com graduacdo e especializagdo pela UFPB. Mestre e doutor em Enfermagem pela
UFRJ.
2 Graduando em Educagéo Fisica pela Universidade Federal da Paraiba (UFPB).

é
ATENCAO EM SAUDE DO ADOLESCENTE
DOI:

Paginas1a17
1



Temas em

Saude

Volume 24, Numero 3
ISSN 2447-2131
Jodo Pessoa, 2024

Artigo

INTRODUCAO

A atencdo a saude de adolescentes no Brasil € um tema que envolve aspectos
polémicos e representa um significativo desafio para a sociedade dos dias atuais, para
estudiosos nesta tematica e, principalmente, para gestores publicos, que pretendam
atender as necessidades especificas dos adolescentes. A partir da observacgdo do cotidiano
e do que revela a literatura académica especificamente sobre a adolescéncia, € possivel
perceber que questdes politicas, ideoldgicas, valores morais e preconceitos
comportamentais dificultam e até comprometem iniciativas governamentais voltadas para
amelhoria das condigdes de vida, do bem-estar e da satde do referido grupo populacional.
A questdo que se coloca é de que forma se pode garantir a atencdo a satde do adolescente?
Procurando responder a essa questao, o presente estudo tem como objetivo refletir acerca
dos significados atribuidos a satde e a adolescéncia, para compreender como instituir e
gerenciar estratégias que possam garantir a satde do adolescente no atual contexto social.

DESENVOLVIMENTO

Como ponto de partida para nossa reflexdo acerca da saude do adolescente nés
vamos procurar compreender o significado de satde a partir do que define a Organizacao
Mundial de Salde, do contetido subscrito na atual Constituicao Federal do Brasil, do que
regulamenta a Lei Organica da Salde no contexto social brasileiro. Em seguida, vamos
estudar as caracteristicas gerais da adolescéncia, evidenciando o0s aspectos que
caracterizam a violéncia contra o individuo nesta fase da vida, procurando identificar
elementos que possam contribuir para a seguranca, salde e qualidade de vida do
adolescente.

Sob essa perspectiva questiona-se o que compreendemos como sadde, pois trata-
se de uma questdo aparentemente simples, porém, 0s conceitos e até mesmo as definicdes
acerca de salde apresentam conotacdes especificas de cada seguimento social. Assim,
podemos dizer que para a populacdo em geral, salide pode ser conceituada como auséncia
de doenca, e cuidar da saude significa procurar um servigo de satde quando surge um
elemento comprometedor da satde, uma doenga ou enfermidade, embora este ndo seja o
unico conceito que o povo tenha sobre saide. Em ambitos dos seguimentos académicos,
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algumas definicGes ja foram elaboradas por estudiosos desta temética e reconhecidas no
contexto académico.

A primeira definicdo que tem sido referenciada em quase todos os documentos
relativos a referida area é de autoria da Organizagdo Mundial de Saude (OMS), que
definiu saude como “um estado de completo bem-estar fisico, mental e social e néo
somente auséncia de afec¢des e enfermidades” (OMS, 1948). Trata-se de uma concepgéo
que pressupde harmonia entre as dimensdes da pessoa humana: fisica, mental e social.
Assim, o meio ambiente é fator determinante nesta forma de conceber a satde. Além
disso, é quase impossivel na convivéncia humana alguém viver em completo bem-estar,
sendo dificilimo estabelecer um limite entre a salde e a doenca, 0 que tem sido objeto de
discussdo em muitos eventos, que tentam refletir acerca do significado de saude.

No ano de 1986 foi realizada a oitava Conferencia Nacional de Saude, na qual, a
partir das discussdes da comunidade académica ali reunida, ficou definido que salde ¢ a
resultante das condicdes de vida da populacdo (BRASIL, 1986). Assim, dependendo da
forma de organizacédo social de producdo e distribuicdo de renda adotada pelos dirigentes
do pais, podem surgir ou agravar ainda mais as desigualdades no nivel de saude da
populacdo. Esse novo conceito de salde, como a resultante das condic¢des de vida, levou
a sociedade a propor a organizacdo da atencdo basica de acordo com esse conceito, que
deu origem aos principios fundamentais do Sistema Unico de Saude (SUS).

Partindo-se do conceito ampliado de saude, originado na oitava Conferéncia
Nacional de Salde, e confirmado na doutrina e nos principios norteadores do SUS, o
fendmeno salde € resultante das condi¢fes de alimentacdo, habitacdo, educacgdo, renda,
meio-ambiente, trabalho, transporte, emprego, lazer, liberdade, acesso e posse da terra e
acesso aos servicos de saude (BRASIL, 1990).

A atual Constituicdo Federativa do Brasil (CF) fundamenta-se em principios, entre
0s quais cidadania e dignidade da pessoa humana, referidos no artigo 1°, incisos Il e 11l
da Constituicdo. Entre os objetivos fundamentais da Republica Federativa do Brasil esta
—Promover o bem de todos, sem preconceito de origem, raca, sexo, cor, idade e quaisquer
outras formas de discriminagdo, como consta do artigo 3°, inciso IV. No artigo 196 da
Carta Magna fica claro que a salde é direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econémicas que visem a reducdo do risco de doenca e de
outros agravos e ao acesso universal e igualitario as acdes e servigos para sua promocao,
protecdo e recuperacdo. (BRASIL, 1988).

Em outros termos, saude é direito social inerente a condi¢do de cidadania, que
deve ser assegurado sem distingdo de raca, de religido, ideologia politica ou condigéo
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socioeconémica, a salde € assim apresentada como um valor coletivo, um bem de todos.
A partir das concepgdes firmadas na Constituicdo Federal de 1988, a salde passa por
transformacdes significativas, tais como:

>

Y VV VY

Concepcdo da saude como um processo de convergéncia de politicas
publicas, econbmicas e sociais;

A sociedade brasileira passa a conceber salde como um direito de
cidadania;

Esta nova visdo sobre a saude implica um novo modelo de atengdo;
Saude promovendo a descentralizagdo das agdes voltadas para atender
as necessidades de saude da populagéo;

Democratizacdo do poder social, mediante o Conselho de Salde.
(BRASIL, 1988)

Dois anos ap6s a promulgacdo da Constituicdo Federal surge a Lei Orgéanica da
Saude, Lei n° 8080/1990, complementada pela Lei n°® 8142/1990 que explicitam os
objetivos do sistema de salde no Brasil, entre eles:

Identificar e divulgar os fatores condicionantes e determinantes na
saude;

Formar e executar politicas econdmicas e sociais que visem a redu¢do
de riscos de doencas e de outros agravos;

Estabelecer condi¢BGes que assegurem acesso universal e igualitario as
acOes e servicos para promogao e recuperagdo da saude;

Prestar assisténcia as pessoas por intermédio de a¢bes de promocao,
protecdo, e recuperacdo da salde, com a realizacéo integrada de agdes
assisténcias e das atividades preventivas (BRASIL, 1990).

Um dos focos de atencdo da Lei Orgéanica é a Estratégia de Saude da Familia,
instituida em 1994, como Programa de Saude da Familia (PSF). No projeto inicial, o PSF
era operacionalizado por uma equipe composta de um médico, um enfermeiro, um
auxiliar de enfermagem, e seis agentes comunitarios de saude, para atuar em uma area
delimitada, em &mbito municipal. Ao longo dos anos, nesta equipe foram sendo inseridos
outros profissionais de salde, dependendo da necessidade de cada localidade.

Em uma publicacdo ocorrida no ano de 2000, a Organizacdo das Nagdes Unidas
(ONU) reforca o referido conceito de saude, apontando quatro condigdes minimas para
que um estado possa assegurar a populagéo o direito a saude: disponibilidade financeira,
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acessibilidade, aceitabilidade e qualidade do servico de saude publica no pais. Como ja
abordado neste texto, para garantir a saide como direito de todos e dever do Estado no
atual contexto social brasileiro, foi instituido o Sistema Unico de Saude (SUS), que se
apoia em trés pilares: universalidade, igualdade de acesso e integralidade no atendimento.

A institucionalizacdo do referido sistema de salde foi indiscutivelmente uma
grande conquista democratica. Antes dele, apenas pessoas com vinculo formal de
emprego ou que estivessem vinculadas a previdéncia social poderiam dispor efetivamente
dos servigos publicos de satde. Nas unidades de atendimento do SUS, um dos principios
fundamentais é o da integralidade que diz respeito a uma compreensao mais abrangente
do ser humano que o profissional de satde precisa atender.

Conforme determina a Constituicdo Federal do Brasil, no sistema de salde, o
profissional deve estar preparado para ouvir o usuario, compreender o contexto social em
gue 0 mesmo esta inserido e, a partir dai, atender as suas demandas e necessidades,
atentando fundamentalmente para os aspectos da promoc¢éo da salde, para a prevengdo
de doencas ou agravos a saude e para o devido tratamento. De acordo com o texto
constitucional, o Estado tem o dever de oferecer um “atendimento integral, com
prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos servigcos assistenciais”.
Assim, cabe ao Estado estabelecer um conjunto de a¢fes que vao desde a promocao da
salde, prevencao de doencas ou agravos até a assisténcia curativa, nos diversos niveis de
complexidade (BRASIL, 1988).

Procurando aperfeicoar o sistema de salde, o governo brasileiro publica a Portaria
de numero 648, em 28 de marco de 2006, aprovando a Politica Nacional de Atencédo
Basica, estabelecendo a revisdo das diretrizes e normas para a nova organizacdo da
atencdo basica em saude (BRASIL, 2006). Essas novas diretrizes estabelecem seis areas
prioritarias, ou grupos com prioridade no atendimento: O grupo das criangas, O
seguimento das gestantes, e 0s grupos acometidos pelas seguintes patologias: tuberculose,
hanseniase, hipertenséo e diabetes.

Note-se que ndo aparece nessas prioridades nem o grupo de adolescentes, nem a
salde sexual, que € parte integrante da personalidade de cada ser humano; é uma
necessidade basica e um aspecto do ser humano que ndo pode ser separado de outros
aspectos da vida, de modo especial na adolescéncia. Esta tem implicacfes para as
dimensGes sociais, somaticas, intelectuais, emocionais e espirituais. Os aspectos da satde
sexual devem ser considerados de maneira tal que influenciem positivamente a
personalidade, a capacidade de comunicagdo com outras pessoas e 0 amor. A saude sexual
influencia pensamentos, sentimentos, acdes e integracoes, portanto, a saude fisica, mental
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e espiritual, o que evidencia a necessidade fundamental de ser tratada no contexto da
adolescéncia.

Conforme abordam Silva e Lima (2005), em sentido amplo do termo, ha um
consenso entre estudiosos desta tematica de que adolescéncia é tempo de descobertas. De
fato, ao mergulhar nesta fase de desenvolvimento, a crianca percebe de repente certas
mudangas internas em seu corpo, em sua voz e até mesmo em Seus pensamentos.
Naturalmente, este fenémeno nédo ocorre serenamente na vida da crianca, e provoca novos
sentimentos e atitudes para as quais ele ndo despertava antes. Muitas dessas mudancas
sdo, também, percebidas por outras pessoas, principalmente, por familiares e amigos mais
préximos. Em outros termos, a adolescéncia € um periodo da vida caracterizado pela
transicdo do estado infantil para o adulto, sendo caracterizado por intensas transformacdes
de ordens biologica, psicoldgica, social e espiritual. Modificagdes corporais como
aparecimento de pelos pubianos e axilares, aumento na for¢a muscular, distribuicdo da
gordura, mudanca no timbre de voz, desenvolvimento dos seios e a primeira menstruacdo
nas meninas; o desenvolvimento do pénis, as primeiras ejaculacdes e a masturbacdo nos
meninos sdo elementos que exteriorizam as mudancgas internas que muito acontecem
nesta fase.

Em uma andlise mais aprofundada do termo, a adolescéncia é um fenémeno que
ocorre no trajeto do desenvolvimento da pessoa humana, constituindo motivo de
preocupacao e estudo para pais, educadores, filésofos, cientistas sociais e clinicos, desde
que a historia das civilizagcbes vem sendo registrada. Especificamente no ambito da
literatura moderna sobre psicologia do desenvolvimento, psicologia clinica, psiquiatria e
psicanalise desde muito vem sendo dedicada uma atencao especial aos estudos da pessoa
humana na fase da adolescéncia.

A partir da concepc¢éo da adolescéncia como um elo de ligacdo entre as fases da
crianca e do adulto, a transposicéo desta ponte tem sido considerada por alguns estudiosos
como um processo de luto, no sentido do sofrimento causado pela pressdo dos
companheiros, vontade de se afirmar, o isolamento em alguns momentos da vida, a
rebeldia contra os valores moralistas da familia e da sociedade, além de outros aspectos
que contribuem para o amadurecimento da personalidade. Esta se dd em funcao de suas
relacdes de identificagdo com componentes familiares, da escola, da sociedade em geral
e outras personalidades de importancia afetiva para o adolescente (MAAKAROUN,
2000). Isso deixa evidente a urgente necessidade de cuidar da saude do adolescente.

Discordamos daqueles que consideram a adolescéncia como uma fase escura, de
luto na trajetoria do desenvolvimento da personalidade do futuro adulto. Nao podemos
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esquecer que uma das caracteristicas dos adolescentes € a motivacao e a coragem para se
aventurar nos desafios que encontram. O adolescente tem uma viséo positiva de si
préprio, que as vezes, se contrapde aos questionamentos dos adultos a seu respeito. Esta
positividade é exteriorizada mediante expressdes de alegria, bom humor, e vontade
prépria, marcantes de uma fase de desenvolvimento eminentemente de transformacoes
fisicas, psiquicas, emocionais e espirituais. Portanto, adolescéncia ndo pode ser
considerada como uma etapa sombria, de luto. Muito ao contrario, suas marcas apontam
esperanca, desabrochar de novos horizontes, crescimento (SAMPAIO; NERY, 2005).
Adolescéncia € metamorfose que ocorre com alguém que até entdo foi cuidado, e passa a
cuidar-se para a realizagdo em busca de felicidade e realizacdo da pessoa humana como
SER no mundo, fase de autolibertacao.

Nessa mudanca, de aparente autonomia quanto ao cuidar-se, o adolescente precisa
muito de apoio em todas as dimensdes de seu eu, de orientacdo quanto aos aspectos que
envolvem a salde e a qualidade de vida. A adolescéncia constitui uma fase da vida do ser
humano bastante conflitiva, independente de sexo, de cultura e contexto social. Esta fase
de desenvolvimento demanda a atencdo da sociedade como um todo, dos governantes,
dos profissionais de saude e, de modo especial, da familia.

O adolescente passa pelo desafio de ter que se integrar definitivamente no mundo
dos adultos. Necessariamente, ele precisa enfrentar a questdo vocacional, emancipar-se
da familia, desenvolver relacGes satisfatorias com o sexo oposto e firmar sua
personalidade; equivale dizer que ele deve encontrar sua prépria identidade. Para tal
conquista, o adolescente fatalmente o adolescente enfrenta incompreensdes e atritos entre
as geracdes, particularmente, entre maes e/ou pais e filhos, e para o adolescente nessa fase
de seu desenvolvimento, os valores sociais sdo mais incoerentes.

As mées e 0s pais, certamente, ficam ansiosos para verem os filhos crescidos. De
fato, a maioria das criticas que eles fazem aos adolescentes € expressa em termos de
puerilidade; apesar de estarem biologicamente crescidos, ainda ndo tém a maturidade de
um adulto. Entdo, se o adolescente traz problemas nédo resolvidos de fases anteriores, o
resultado da interacdo entre as dificuldades passadas e atuais pode chegar até a
desorganizacdo mental. Ressalte-se que, em algumas culturas, principalmente de povos
primitivos, as normas da sociedade permitem que o adolescente, ao atingir a puberdade,
ja encontre mais ou menos estabelecido os padrées de comportamento que deve ter e o
lugar que deve ocupar no grupo a que pertence.

Dizem, ainda, que em certos povos, tudo isto é praticamente conseguido de uma
sO vez, apOs uma série de tarefas impostas ao adolescente nos chamados ritos de iniciacéo.
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Entdo, se o adolescente encontra seu papel definido pelos valores grupais, torna-se facil
definir-se profissionalmente, ligar-se ao sexo oposto ou ao grupo de seu sexo e ter uma
nocdo adequada da propria identidade.

Entendemos que o exemplo das sociedades primitivas ndo vale como experiéncia
para as sociedades atuais, pelas especificidades e valores presentes no convivio social. O
que chama a atencéo de modo especial é o fato de os cientistas sociais variarem muito na
interpretacdo que fazem do impacto da sociedade moderna na fase da adolescéncia.
Porém, ha certo consenso no sentido de que o adolescente da atual sociedade urbana, por
diferentes razdes, esta no extremo oposto da posicdo do adolescente das culturas
primitivas, e os problemas psicossociais de nossos jovens devem-se, em parte, a fatores
como: Duracdo demasiado longa do periodo que vai desde a puberdade até a fase adulta;
Cultura conflitiva, com valores antagdnicos ou contraditérios, por exemplo, ideais
cristdos de fraternidade em contra posi¢cdo com ideais capitalistas de competicdo; A
sociedade cria a expectativa de que o jovem seja capaz de realizar-se sexualmente, mas
ela prépria estabelece exigéncias e proibicGes contrarias as tendéncias naturais do
individuo; N&o ha uma posicdao social definida para o adolescente. Nao sendo considerado
nem adulto nem crianga, 0 jovem ocidental tem papéis incaracteristicos e imprecisos.

Além da influéncia de aspectos socioculturais que tornam a adolescéncia mais
complexa do que ja é, por predisposi¢cdo bioldgica e psicologica, a um periodo dificil,
temos ainda os problemas de ordem familiar. Estes fazem parte de um processo continuo
que vem desde a pré-adolescéncia, mas que no atual periodo assumem formas mais
abertamente conflitivas. Neste clima psicossocial, o jovem deve decidir-se sobre uma
profissdo, libertar-se da dependéncia familiar, satisfazer as necessidades de interacdo com
0 Sexo oposto, e conquistar a prépria identidade.

Libertar-se dos lacos de dependéncia da familia, para ingressar em outros grupos,
constitui fonte de grandes apreensdes, porque a certeza da seguranca e apoio encontrados
no lar vai ser abalada pela inseguranca da integracdo em outros grupos, onde o
adolescente precisa conquistar seu status. Constitui, portanto, a superacédo da dependéncia
familiar, isto é, a emancipacdo dos pais é um importante fator para que o adolescente
atinja a maturidade. Porém, determinados fatores que ocorrem tanto no contexto familiar
como no social contribuem para a tendéncia natural de manter a referida dependéncia.

N&o raro, 0s proprios pais e maes, menos preparados, ainda desejam impor sua
autoridade aos filhos, ao invés de fazerem concessdes, desencadeiam sérios conflitos que,
acrescidos a inseguranga do adolescente, para enfrentar seu ajustamento social véo
perturbar consideravelmente o equilibrio emocional do mesmo. Isto por temerem que o
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filho venha a sofrer se ndo estiver sob sua protecdo; nisso estdo implicitos o preconceito
de que os jovens ndo sdo capazes de serem autdnomos e o ciime dos filhos, quando eles
se relacionam com outras pessoas fora do lar.

Os pais, principalmente a mée, precisam entender que a estreita identificacdo dos
filhos, sejam 0s mesmos rapazes ou mogas, com grupos de companheiros da mesma idade
torna-se uma importante fonte de seguranga para o adolescente. Encontrar-se com grupos
da mesma faixa etaria, mais do que responder a um desejo é uma premente necessidade,
€ uma questdo de identificacdo e reconhecimento. Por isso, 0os adolescentes procuram
fazé-lo mesmo sem a aceitacdo e ajuda dos adultos. As mocas e rapazes necessitam
companheiros da mesma idade, com quem possam partilhar interesses, valores e alvos, e
manter uma relacdo de dar-e-receber, de forma sadia, e mutuo respeito (GRIFFA,
MORENO, 2001). Segundo estes mesmos autores, ndo podemos deixar de reconhecer
que ha pais e maes que, ao sentirem que os filhos estdo solicitando cada vez menos sua
colaboracdo nos seus assuntos particulares, mesmo que aceitem intelectualmente sua
emancipacao, ndo conseguem evitar sentimentos de diminuicdo da autoestima.

Entéo, na tentativa de manterem sua antiga ascendéncia sobre os filhos, comegam
a impor-lhes restri¢fes. Tais restricGes nem sempre sao racionais, tendem a generalizar-
se e, as vezes, assumem a forma de recriminagdes a qualquer manifestacdo de
independéncia do adolescente por mais in6cua que seja. Assim, por exemplo, criticam
sua maneira de vestir, suas amizades, suas leituras, suas diversdes e muitos outros modos
de proceder. Os adolescentes, em tais circunstancias, aproveitam as atitudes dos pais para
reforcar suas necessidades de independéncia que sempre vinham sombreadas pelos
impulsos de dependéncia familiar. Aparecem, entdo os conflitos abertos, quanto mais 0s
pais interferem nas atitudes dos filhos mais estes se rebelam.

Via de regra, os adolescentes procuram afastar-se do jugo dos pais, pela
desvalorizacdo dos seus atributos. Os ataques frontais que os adolescentes fazem aos pais,
ndo visam a destrui-los, mas apenas reforcar a diferenciacdo entre as duas geragdes que
promove o sentimento de independéncia. Eles também amam os pais e precisam de sua
aproximacao e orientacdo nos seus proprios impulsos de independéncia. Assim, € preciso
compreender que adolescéncia nado significa apenas a explosao de conflitos e dificuldades
na convivéncia social, particularmente, entre pais e filhos.

Na concepcéo de alguns psicologos, tais mudancgas provocam uma tipica inflagdo
do ego. Sob o impulso da libertacdo, os adolescentes se rebelam e elaboram valores
inusitados, via de regra, contrarios aos valores tidos como corretos. Por isso, a figura da
autoridade constitui o alvo preferido de contestacdo do adolescente, que passa a
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questionar seus pais, o padre, pastor, o juiz o professor e semelhantes. Contudo, a no¢éo
de autoridade para o adolescente se atualiza continuamente, comegando com a figura
social do pai, do amigo, do professor, passando para o idolo.

Sob essa perspectiva, no ano de 1997 foi realizado o XIII Congresso Mundial de
Sexologia em Valéncia, na Espanha. Deste evento saiu a Declaracéo dos Direitos Sexuais
do Individuo, determinando os seguintes elementos:

Direito a liberdade sexual

Direito & autonomia, integridade e seguranca sexual do corpo
Direito a privacidade sexual

Direito a equidade sexual

Direito ao prazer sexual

Direito a expressao sexual emocional

Direito a livre associacao sexual

Direito as decisdes reprodutivas livres e responsaveis
Direito & informacéo baseada no conhecimento cientifico
Direito & educacdo sexual integral

Direito a satde sexual (OMS, 1997)

AN NN N N N N N VNN

Naquele mesmo congresso, foi discutida a questdo da violéncia sexual, definida
como qualquer ato ou tentativa de préatica que possa agredir a sexualidade de uma pessoa,
tais como: ameaca verbal, coercdo, utilizacdo de forca fisica para traficar a sexualidade
de outro, independente do ambiente onde o fato possa ocorrer. A partir das discussoes
que foram realizadas, ficou evidente que a violéncia sexual estd presente em todos 0s
paises e classes sociais, com efeitos danosos na salde fisica, mental e espiritual, tais
como: Culpa, ira, ansiedade, depressdo, estresse pds-traumatico, disfuncdes sexuais,
alteracdo do sono, afastamento do parceiro, e tentativa de suicidio (OMS, 1997). Tais
considerac@es sdo importantes, de modo especial, para a saude do adolescente.

A partir de todas essas concepcdes tedricas e legais acerca de saude, as
competéncias cientificas, técnicas, éticas e legais para cuidar da satude do adolescente
devem tomar como foco especial de atencdo: O Exercicio de Cidadania; as Caracteristicas
Gerais da Adolescéncia, procurando conhecer e compreender o adolescente como sujeito
ativo no processo de cuidar em saude; a Politica Nacional de Atencdo Baésica; a
Declaracdo dos Direitos Sexuais do Individuo; a Caderneta de Saude do Adolescente do
Ministério da Saude; a Politica de Atencdo Integral a Satide de Adolescentes em Conflito com a Lei;

Agenda Proteger e Cuidar de Adolescente.
(4
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A referida agenda redne diretrizes estabelecidas pelo Ministério da Satude com
0 objetivo de apoiar as gestbes estaduais e municipais na ampliacdo do acesso e
qualificacdo da atencdo a salde de adolescentes, a fim de garantir a integralidade da
atencdo e a garantia de seus direitos. O aperfeicoamento das acBes de protecdo e
promocao da saude sexual e da saude reprodutiva para adolescentes e o fortalecimento
da resolutividade na atencdo basica toma corpo com a estratégia, que entende a fase
como o periodo mais saudavel da vida e o melhor momento para investir em esforcos
de protecdo e de promogdo da saude.

Seu objetivo principal é garantir o acesso dessa populacéo as acdes de promogéo,
protecdo e recuperacgdo da saude, respeitando os principios organizativos e operacionais
do Sistema Unico de Saude. A atencéo integral a satide de adolescentes nos servicos de
salde parte de um acolhimento com uma abordagem diferenciada, sem juizo de valor,
em espacos que valorizem a humanizacao da assisténcia em saude, de responsabilizacao
e de formacdo de vinculos. Essas estratégias sdo importantes na reestruturacdo do
processo de trabalho dos profissionais de satde e imprescindiveis para garantir 0 acesso
e 0 reconhecimento desse espago como agentes de disseminacao de informacdes, com
fluxos de atendimento instituidos e reconhecidos para 0 manejo das acdes em saude
ofertadas para essa populacao.

Conforme determinacéo da referida agenda, a satide sexual ¢ a habilidade de mulheres
e homens para desfrutar e expressar sua sexualidade sem riscos de doengas sexualmente
transmissiveis, gestacdes ndo planejadas, coercdo, violéncia e discriminacdo. A salude
sexual valoriza a vida, as relagdes pessoais e a expressao da identidade propria da
pessoa. Ela é enriquecedora, inclui o prazer e estimula a determinacdo pessoal, a
comunicacdo das relacbes. De forma semelhante, a sadde reprodutiva implica bem-estar
fisico, mental e social relacionada com o sistema reprodutor, promovendo que as
pessoas desfrutem de uma vida sexual satisfatoria e segura.

A garantia dos direitos sexuais e direitos reprodutivos ja reconhecidos como
Direitos Humanos em leis nacionais e documentos internacionais, indica a importancia
da aceitacdo da individualidade e da autonomia da populacdo adolescente. O acesso a
informacéo de qualidade e as oportunidades para o exercicio desses direitos individuais,
sem discriminagdo, coercdo ou violéncia, fundamenta a tomada de decisdes livres e
responsaveis nos aspectos que dizem respeito a vida sexual e reprodutiva.

O grande desafio que se coloca é realizar essas a¢des no atendimento a saude do
adolescente em &mbito da atencdo basica. Como ponto de partida, precisamos considerar
que o adolescente ndo tem o habito de procurar os servi¢os de atencdo basica para a
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promocao de sua propria saude. Em segundo lugar, questionamos se os profissionais que
ali atuam detém competéncias e habilidades para atender ao adolescente sob a perspectiva
da promocdo da saude. Finalmente, questionamos se as condi¢fes em que os profissionais
exercem a pratica assistencial, principalmente visando a promocdo da saude do
adolescente, sdo favoraveis.

Em estudo realizado por Francisco Lebnidas da Silva e Carlos Bezerra de lima,
em que procuram fazer uma analise mais aprofundada do termo:

Adolescéncia é um fenbmeno que ocorre no trajeto do desenvolvimento
da pessoa humana, constituindo motivo de preocupagéo e estudo para
pais, educadores, filésofos, cientistas sociais e clinicos, desde que a
historia das civilizagdes vem sendo registrada. Especificamente no
ambito da literatura moderna sobre psicologia do desenvolvimento,
sobre psicologia clinica, psiquiatria e psicanalise, desde seu inicio vem
sendo uma atencdo especial aos estudos da adolescéncia.
Contrariamente as concepcgdes populares de que a adolescéncia
constitui um periodo claramente demarcado do ciclo vital, ha muita
diferenciacgdo entre distintos pontos de vista quanto ao inicio e término
desta ponte que faz a ligagéo entre a crianga e 0 adulto. (SILVA; LIMA,
2005, p. 27)

Para esses mesmos autores, as transformacfes que acontecem na adolescéncia
apresentam aspectos diferenciados nos meninos e nas meninas. Apoiados nas afirmagdes
de Meira (2010), a adolescéncia caracteriza-se basicamente pelas transformacdes que
ocorrem ndo apenas no plano organico, como também, nos planos social, psicolégico e
sexual. A seguir, vamos apresentar as transformacGes que ocorrem com 0S Meninos
durante a adolescéncia, assim: as mudancas organicas que ocorrem na chamada
puberdade dos meninos geralmente iniciam-se em torno dos 12 anos e se prolonga
aproximadamente até os 18 anos. No entanto ndo € regra dizer a idade exata do inicio ou
término das transformacdes organicas, bem como o tempo de duracdo é algo variavel,
pois muda de pessoa para pessoa ou ainda de acordo com a cultura social.

Existem autores que defendem a tese de que o inicio da adolescéncia (puberdade)
precoce ou tardia tem a ver com os habitos, hereditariedade, fatores climaticos, nutri¢éo
ou valores de cada cultura. Contudo, alguns tedricos referem que no passado ou na vida
rural os jovens iniciavam a adolescéncia (puberdade) com idade superior aqueles
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submetidos a vida urbana. As principais mudangas que ocorrem com 0s meninos durante
a adolescéncia (puberdade) séo:

Estirdo (crescimento acelerado).

O crescimento dos testiculos, 0 saco escrotal se torna mais alongado e
mais enrugado.

O inicio do aparecimento dos caracteres sexuais secundarios
(surgimento dos pelos pubianos, axilares, faciais e corporais).
Mudangas na tonalidade da voz.

Alteracéo no odor do suor.

Inicio da capacidade de reproducdo com a producdo dos
espermatozoides e ejaculagdo.

Surgimento de espinhas.

Desenvolvimento dos 0ssos e acumulo de massa muscular.
Surgimento das ere¢des involuntérias inclusive durante o sono.
Mudanga do seu comportamento com a énfase dos papéis sexuais
masculinos (MEIRA, 2010, p. 18 e 19).

Para o mesmo autor, tais mudancgas ocorrem dois anos mais tarde do que aquelas
que ocorrem nas meninas, afirmando que:

Os hormonios sdo determinantes para o desencadeamento de todo o
processo de transformacGes, especialmente a testosterona, o pleno
funcionamento da glandula hipéfise a nivel de sistema nervoso central
e a excrecdo de seus hormonios LH (Horménio Luteotréfico) e SFH
(Horménio Folico Estimulante) em combinacdo com o pleno
funcionamento dos testiculos, o pA causa determinante de tais
mudancas” (MEIRA, 2010, p. 19).

O desenvolvimento orgénico nas meninas durante a adolescéncia € denominado
de puberdade, “aos poucos, elas perdem as formas infantis, os habitos e os valores de
crianga, em busca de papéis mais consolidados na sua caracterizacdo de mulher,
ressaltando a meiguice que lhe é peculiar” (MEIRA, 2010, p. 20).

As transformacdes que ocorrem com as meninas durante a adolescéncia séo:

Estiréo (crescimento acelerado).
(&
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e Surgimento dos seios.

¢ Inicio do desenvolvimento dos pelos pubianos e axilares.

e A menarca (descida da primeira menstruacdo) com a respectiva
capacidade de reproducdo.

e Mudangas no contorno do corpo com o surgimento das formas
arredondadas, alargamento dos quadris e acumulo de gordura corpora.

e Aparecimento de espinhas (MEIRA, 2010, p. 20).

Conforme adverte o Conselho Regional de Enfermagem da Paraiba, no Protocolo
do Enfermeiro na Estratégia de Saude da Familia, a adolescéncia € marcada por um
complexo processo de crescimento e desenvolvimento biopsicossocial. Referencia Brasil
(2006), advertindo que:

Os achados de anormalidades citopatolégicas em adolescentes
sexualmente ativas tém aumentado progressivamente, alterando-se de
3% na década de 70 para 20% na década de 90. Nessa faixa etaria,
frequentemente observa-se fatores de risco, como o inicio sexual
precoce, multiplicidade de parceiros e fatores de risco bioldgicos, que
geram uma maior vulnerabilidade (COREN PB, 2015, p. 175).

Apesar dessas informagdes serem de duas décadas passadas, por ndo termos dados
atuais, tais adverténcias chamam a atencdo para a necessidade da assisténcia a saude do
adolescente de modo especial, por tratar-se de um seguimento da populagdo com
caracteristicas tdo especiais e que deixa a impressdo de vulnerabilidade. Assim, com o
intuito de mudar a realidade da educacdo e da sociedade no Brasil, a Secretaria de
Direitos Humanos e o Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente
instituiram o Sistema Nacional de Atendimento Socioeducativo (SINASE), uma
politica ptblica que articula a “efetiva participagdo dos sistemas e politicas de educagéo,
saude, trabalho, previdéncia social, assisténcia social, cultura, esporte, lazer, seguranca
publica, entre outras, para a efetivacdo da protecdo integral de que sdo destinatarios
todos adolescentes” (SINASE, 2006. Pg.15). Articula, ainda, os trés niveis de governo
para 0 desenvolvimento dos programas de atendimento, considerando a
intersetorialidade e a corresponsabilidade da familia, comunidade e Estado.

A referida articulacdo evidencia o principio da incompletude institucional como
fundamento que norteia o direito de adolescentes e deve permear a pratica dos
programas socioeducativos e da rede de servicos. Visando a garantia de direitos sociais,
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0 Ministério da Saude em parceria com a Secretaria de Direitos Humanos, publicou
Portaria GM °© 1.082/2014, que regulamenta a Politica Nacional de Atenc¢do Integral a
Saude de Adolescentes em Conflito com a Lei (PNAISARI). Essa politica tem como
objetivo geral “garantir e ampliar o acesso aos cuidados em saiude dos adolescentes em
conflito com a lei em cumprimento de medidas socioeducativas em meio aberto,
fechado e semiliberdade”.

Para garantir a atencédo integral a salde dessa populacdo, a politica fomenta a
reorganizacdo da atencdo a saude fortalecendo as secretarias estaduais e municipais de
saude para alocarem recursos para atender as suas necessidades e demandas de salde e
garantir o acesso a seus direitos. Estes entes federativos devem incluir a PNAISARI nos
seus respectivos planejamentos de salude. A PNAISARI, apoiando e incentivando a
insercdo da populacdo adolescente em conflito com a lei nos programas e politicas da
saude promovidas pelos Estados e Municipios, resgata o direito a saude desses
adolescentes e os insere em seu lugar de cidaddos com maiores possibilidades de
mudancas positivas em suas trajetorias de vida.

CONSIDERACOES FINAIS

O desenvolvimento deste estudo em muito contribuiu para melhor compreender a
tematica nele abordada, mais precisamente, a atencdo a salude do adolescente.
Possibilitou a revisdo de conceitos e defini¢es de salde ao longo dos tempos, tanto em
nivel local como internacional. Permitiu que se fizesse uma revisdo dos significados
atribuidos a adolescéncia, enquanto uma fase do desenvolvimento do ser humano, com
todas as implicacBes que isso possa acarretar ao individuo, aos familiares e aos grupos
sociais nos quais o adolescente esteja inserido. Por Gltimo, o trabalho de revisao legal e
literaria resgatou elementos indispensaveis para que se pudesse elaborar o presente
texto.
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