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RESUMO

A adolescéncia, fase complexa diante do dindmico processo de crescimento e
desenvolvimento humano, requer da Atencdo Priméria a Saide um modelo de cuidado
abrangente e integral, cujo para sua implementagdo os desafios que perpassam o
cuidado devem ser reconhecidos e superados. Objetivou-se conhecer os desafios sobre
a implementacdo do cuidado aos adolescentes, a partir da percepcdo dos profissionais
da Atencédo Primaria a Salde. Trata-se de uma investigacdo descritiva e exploratoria, de
delineamento qualitativo, realizada com oito profissionais das unidades basicas de saude
de outubro & novembro de 2017. Os dados foram coletados mediante entrevista
semiestruturada, e submetidos a analise de conteddo na modalidade tematica, segundo
referencial de Bardin. Nos principais resultados, as narrativas foram elucidadas por um
eixo tematico “o cuidado ao adolescente na atengdo primaria a saude”; do qual seus
dados originaram duas subcategorias: desafios relacionados ao cuidado ao adolescente;
e, desafios do cuidado relacionado aos profissionais de salde. Evidenciou-se neste
estudo, a necessidade de um olhar ampliado para capacitacao profissional por meio da
educacdo permanente, de modo que possam atuar com foco nas particularidades e
necessidades de saude desse publico, tdo singular, e, portanto, alcan¢car uma atencéo
integral e efetiva como se propde a Atencao Priméria a Salde.

Palavras-chave: Adolescente. Barreiras ao Acesso aos Cuidados de Saulde.
Profissionais de Saude. Assisténcia Integral & Saude. Atencdo Priméria & Saude

ABSTRACT

La adolescencia, etapa compleja frente al proceso dindmico de crecimiento y desarrollo
humano, requiere desde la Atencién Primaria de Salud un modelo de atencion integral e
integral, cuyos desafios de implementacion que permean la atencion deben ser
reconocidos y superados. El objetivo fue comprender los desafios en cuanto a la
implementacién de la atencién a los adolescentes, en la perspectiva de los profesionales
de la Atencion Primaria de Salud. Se trata de una investigacion descriptiva y exploratoria,
con disefio cualitativo, realizada con ocho profesionales de unidades basicas de salud de
octubre a noviembre de 2017. Los datos fueron recolectados a través de entrevista
semiestructurada, y sometidos a analisis de contenido en la modalidad tematica, segun
el referencia de Bardin. En los principales resultados, las narrativas fueron dilucidadas
por un eje tematico “atencion al adolescente en la atencion primaria de salud”; de donde
sus datos originaron dos subcategorias: desafios relacionados con la atencion al
adolescente; y, desafios del cuidado relacionados con los profesionales de la salud. Este
estudio evidencié la necesidad de una mirada ampliada a la formacion de los
profesionales a través de la educaciéon permanente, para que puedan actuar con foco en
las particularidades y necesidades de salud de este publico, tan singular, y, por tanto,
lograr una atencion integral y eficaz, como lo proponen Primeros auxilios.

Keywords: Adolescent. Barriers to Access of Health Services. Health Personnel.
Comprehensive Health Care. Primary Health Care.
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1. INTRODUCAO

A adolescéncia é uma fase complexa diante do dinAmico processo de crescimento e
desenvolvimento humano, envolvendo alteragbes biopsicossociais, gquestionamentos
sobre a vida, necessidade de aceitacdo e iniciacdo da pratica sexual (SILVA et al., 2019).
Além de se caracterizar como um periodo de grande vulnerabilidade, devido a maior
exposicdo a comportamentos de riscos em razdo da busca por desafios e novas
experiéncias (MARCINO et al., 2022).

No Brasil, de maneira especifica, define-se como adolescente o individuo com idade
entre 12 e 18 anos, respeitando assim, a classificacdo internacionalmente adotada pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e Organizacdo Pan-americana da Saude (OPAS)
(SILVA et al., 2019). Dados apontam, que no pais, ainda é persistente a relacao entre a
faixa etaria e fatores prejudiciais para saude, como relacdes sexuais desprotegidas, ma
alimentacdo, sedentarismo, uso do tabaco, alcool e outras drogas, além do abandono da
vida escolar e violéncia interfamiliar (MOURA et al.,, 2018). Tais comportamentos
decorrem de atitudes que tendem a impactar de maneira negativa a salude dos jovens,
tornando prematuro o risco de morbimortalidade, adoecimento e interferéncia no seu
desenvolvimento individual (MOURA et al., 2018).

Assim, faz-se necessério ofertar um cuidado holistico, que possa reconhecer o0s
fatores no qual os adolescentes estdo expostos e suas singularidades, no intuito de
estabelecer uma assisténcia adequada e consolidada sob os pilares da promocdo da
saude, prevencdo do adoecimento a suporte psicosociocultural (LUZ et al., 2018). Para
tanto, as préaticas de saude no contexto da Atengcdo Priméria a Saude (APS) foram
reorganizadas a partir da Estratégia de Saude da Familia (ESF), dispondo de uma equipe
multiprofissional composta por médicos, enfermeiros, odontologos, técnicos de
enfermagem e agentes comunitarios de saude alicergcados na integralidade do cuidado,
desconstruindo o paradigma do modelo de atengéo curativista, hospitalocéntrico e pouco
resolutivo, visando assim ac¢des integrais e continuas (BRASIL, 2017; MARTINS et al.,
2019).

Apesar dos avancos na expansao de cobertura da APS no pais, ainda persistem o0s
desafios quanto a qualidade da atencdo a populagdo adolescente, acarretadas
principalmente pelas limitagdes no vinculo entre os profissionais e publico-alvo, condi¢des

adversas de trabalho, excesso de populacdo cadastrada, e auséncia de capacitacao para
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praticas clinicas que incluam a prevencdo de agravos e a promocdo da saude (SILVA;
ENGSTROM, 2020). Tais aspectos comprometem a atuagdo da equipe da ESF no
cuidado ao publico jovem diante dos desafios enfrentados diariamente em seu contexto.

Ademais, na rotina de suas praticas, os profissionais de saude reconhecem a
dificuldade em desenvolver atividades que despertem a atencdo dos adolescentes, por
ser um publico que socialmente ja apresenta certa resisténcia e distanciamento dos
servicos de saude, especialmente daqueles que ofertam cuidados primarios, o qual torna
mais dificil acolhé-los (MARTINS et al., 2019; Galvao et al.,2021). Logo, € necessario
modificar tal realidade e voltar o olhar para as singularidades que circundam este publico.

Embora seja uma teméatica relevante para pratica clinica, constata-se que s&o
poucos os trabalhos na literatura cientifica nhacional que abordem os desafios encontrados
para implementacdo da assisténcia integral dos adolescentes nos servicos de atencéo
priméria a saude, sendo sua maioria destinados a abordagem de cuidados especificos ou
condi¢cdes em saude pré-determinadas. Essa caréncia de estudos aponta a necessidade
de investigacbes que melhor compreendam esse panorama nos diferentes cenarios
nacionais, a fim de contribuir sobremaneira com achados que subsidiem o
redirecionamento das préaticas assistenciais para populacdo adolescente na atencao
primaria & saude.

Ante o0 exposto, surgiram 0s seguintes questionamentos: Como vem sendo realizado
o cuidado ao adolescente pelos profissionais nas Unidades Basicas de Saude? E, quais
os desafios enfrentados por eles diante das acdes de cuidado ao adolescente? No intuito
de responder as indagacfes, o estudo em tela objetiva conhecer os desafios sobre a
implementacédo do cuidado aos adolescentes, a partir da percepcao dos profissionais da

Atencédo Primaria a Saude.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo e exploratério, com delineamento qualitativo,
desenvolvido nas Unidades Basicas de Saude (UBS’s) da zona urbana do municipio de
Cuité, Paraiba, Brasil, cujo sua redacdo seguiu todas as recomendacfes do guia
Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research (COREQ). A escolha do cenéario

geografico justifica mediante sua relevancia na mesorregido do Curimatau Paraibano,
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sendo sede do 4° Nucleo Regional de Saude e do campus da Universidade Federal de
Campina Grande (UFCG), no qual os pesquisadores do estudo fazem parte.

A populacdo da investigacdo foi composta pelos profissionais de nivel superior
(enfermeiros, médicos e odontdlogos) da atuavam nas UBS’s da zona urbana do
municipio lécus da pesquisa. Como critérios de elegibilidade para inclusdo dos
participantes foram respeitados: possuir tempo minimo de 06 meses de atuacdo nas
referidas unidades e prestar atendimento direto aos adolescentes adscritos nas suas
areas sanitarias. Foram excluidos, aqueles profissionais que por ventura encontravam-se
de férias, licenca maternidade ou que ap6s duas tentativas nao houve éxito no contato no
momento da coleta de dados. Assim apds a exclusdo e perdas amostrais 08 profissionais
participaram do estudo.

A selecao dos participantes se deu por conveniéncia, em gue no primeiro momento
foi realizado o contato inicial com os profissionais da APS, convidando-os a participarem e
explicando o0s objetivos do estudo. Posteriormente, para instrumentalizagdo do
levantamento dos dados, foi utilizada a técnica de entrevista semiestruturada, guiada por
um roteiro com as questfes centrais: Descreva como vocé implementa a atencdo a saude
do adolescente e como este é visto pelos profissionais da Saude da Familia?; Vocé
encontra dificuldades para realizar acdes voltadas a esse publico? Se sim, fale sobre elas.
Além de subquestbes ou questdes de relance sobre o cotidiano de trabalho dos
profissionais na atencéo ao adolescente, para maior aprofundamento da tematica.

A coleta de dados ocorreu entre os meses de outubro e novembro de 2017, em data
e horéario previamente agendados, sendo na oportunidade o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) lido e assinado em duas vias por todos os participantes. As
entrevistas foram gravadas com auxilio de um aparelho MP3 player, e, posteriormente,
transcritas na integra, para fidedignidade do material empirico. Para assegurar o
anonimato, os participantes do estudo foram identificados pelas letras “E”, “M” e “O”
guando enfermeiro, médico e odontologo, respectivamente, seguidos da ordem numeérica
da realizacao da entrevista.

As narrativas obtidas que compuseram o material empirico da pesquisa, foram
avaliadas mediante a técnica de analise de conteido na modalidade tematica, cujo o
referencial € fundamentado pelas seguintes etapas: pré-analise (primeiro contato com o

material empirico para organizacdo e selecdo das falas); exploracdo do material
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(categorizacdo); e tratamento dos resultados (validar e discutir os dados a partir da
literatura pertinente) (BARDIN, 2016).

Ressalta-se que, todos os procedimentos realizados no estudo atenderam aos
principios éticos estabelecidos pela Resolu¢cdo n° 466/2012 do Conselho Nacional de
Saulde, sendo aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario
Alcides Carneiro (HUAC/UFCG), sob parecer n° 2.380.074.

3. RESULTADOS

Dos oito participantes que formaram a amostra final do estudo (quatro enfermeiros,
um médico e trés odontélogos), cinco eram do sexo feminino, com faixa etaria variando
entre 24 e 56 anos, tempo de formacao de 11 meses a 34 anos, e tempo de atuacao na
ESF de 8 meses a 15 anos.

A analise qualitativa dos relatos dos profissionais, possibilitou a construcdo de um
grande eixo tematico, conforme orienta Bardin: "O cuidado ao adolescente na atencdo
primaria a saude”. Todavia, mediante ao universo de informag¢des, para melhor
apresentacao dos resultados, o eixo tematico foi dividido em duas subcategorias: desafios
relacionados ao cuidado ao adolescente; e, desafios do cuidado relacionado aos

profissionais de saude.
Desafios relacionados ao cuidado ao adolescente

Os discursos evidenciam a dificuldade dos profissionais em realizarem o cuidado a
saude do adolescente, devido a fatores como o comportamento, referido pelos
participantes como intocaveis, poderosos, desafiadores, ao mesmo tempo relapsos e

resistentes em aderir ao acesso aos servi¢os de saude.

E um grupo dificil de se trabalhar, porque é aquela fase do [...] Superman,
[...] de que vocé acha que é intocavel, vocé acha que vocé pode tudo, sé
vocé tem a verdade das coisas. (O1)

Eles sdo muito relapsos nesse sentido de cuidar da saude. (02)

Quando vocé vai falar alguma coisa que é correto, que tem que ser feito,
parece que eles tém um carater meio desafiador e quer fazer justamente o
oposto [...] entdo a gente ver assim, como um publico muito dificil de
trabalhar dentro da unidade basica de saude. (E5)
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[...] O mais dificil mesmo é fazé-los vir aqui [...] A gente ver que tem essa
grande resisténcia deles em procurar a unidade, mesmo quando a gente
direciona o atendimento somente para eles, até na vacinacao é dificil, a
gente divulgou bastante, mas, mesmo assim, a procura foi pouca. (E4)

Outro desafio, refere-se a caréncia na adesdo dos adolescentes as atividades de
educacdo em saude, como as palestras realizadas no ambito escolar. E, que a interacao

s6 acontece quando o assunto é de interesse dele.

[...] quando a gente vai, por exemplo, fazer alguma palestra, alguma acgéo
nas escolas, [...] a maioria deles saem, ndo prestam atencdo, ndo
interagem na acéo voltada a eles. Eles ndo participam mesmo, [...] saem, e
guando ficam ndo interagem nédo, s6 se realmente for um assunto de
interesse deles, ndo sendo é dificil. (E1)

[...] pronto, no caso a gente faz as acdes que estdo dentro do Programa
Salde na Escola, a gente vai da palestra nas escolas, todo ano tem isso,
mas a maioria leva na brincadeira, e acaba ndo servindo de nada. (0O2)
Quando vocé vai fazer qualquer que seja a atividade coletiva na escola
quando é pra adolescente eles ficam rindo, ficam brincando, achando que
aguilo ndo é importante. (O1)

Além do comportamento do adolescente e da falta de adeséo as acdes de promocao
da saude, identifica-se uma busca tardia pelos servicos de saude, e pior, por problemas ja
instalados e que exigem a necessidade de tratamento, como infeccBes sexualmente
transmissiveis, gravidez precoce, céries e perda dentaria, além de problemas de ordem
emocional ou familiar. Ou seja, direcionado para a interface curativa e ndo preventiva do

cuidado como se propde a aten¢do primaria a saude.

A educacdo aos adolescentes é dificil porque geralmente eles néo
procuram a unidade bésica de saude, se procuram é quando realmente ja
tdo necessitando muito. Mas ndo sendo isso, eles n&o procuram. (E1)

Na parte da odontologia tem muito adolescente que chega com perda
dentéria e com muita carie. (O1)

[...] a participacdo ainda é muito baixa na unidade, eles quando vem
procurar € quando ja estdo com algum problema, seja uma doenca
sexualmente transmissivel, uma gravidez, ou outras coisas, como
depressao, problemas psicol6gicos ou familiares. Enfim, onde a gente
deveria trabalhar de forma preventiva, a gente ja ta participando na parte
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curativa do paciente. Em vez de prevenir os problemas a gente j4 t4 €
tratando-os. (M2)

Ao mesmo tempo, outro obstaculo, € a presenca dos pais ha consulta, que pode
comprometer a criacéo de vinculo do adolescente com o profissional/equipe, uma vez que

este o impede de sentir-se a vontade para conversar.

[...] e assim, esse fato deles virem acompanhados, as vezes dificulta nossa
interacdo, porque mesmo a gente pedindo pra o acompanhante sair,
muitas vezes € a mae ou o pai do adolescente, ai ele ndo quer sair. (E5)

Desafios do cuidado relacionado aos profissionais de saude

Por conseguinte, percebe-se fragilidades que desafiam os profissionais diante do
cuidado ao adolescente na unidade basica saude. Dificuldade na abordagem adequada e
interacdo com esse grupo diante das suas singularidades, representam um no critico que
impedem os profissionais, odontdlogos e enfermeiros, de estabelecerem aproximacao,
didlogo e vinculo, bem como de despertarem o interesse desse grupo para as atividades

realizadas no ambito da ESF.

A dificuldade que tem é que pra vocé cativar o adolescente, o adulto presta
atencgdo ao que vocé ta falando, agora o adolescente, ele ndo presta. (O1)
[...] outra coisa também é que eles sdo um publico bem singular, ai as
vezes vocé nem sabe como chegar neles e puxar conversa, por isso me
aproveito das poucas visitas deles pra suprir as necessidades [...]. Nos
profissionais da ESF temos essa certa dificuldade de lidar com esse
publico no que diz respeito a abordagem, ndo sabemos como chamar a
atencéo deles. (E2)

Ademais, percebe-se que a desvalorizagdo das acgbGes de educacdo em saude
realizadas pelas equipes de saude da familia, ndo se limita ao adolescente, mas ocorre
também por parte de professores da escola, que as classificam como sem importancia e,

como uma forma de preencher um horario.

[...] Nas escolas também, que nem muitas vezes a gente vai fazer uma
atividade e os proprios professores, assim, tratam com desdenho como se
ndo tivesse muita importancia, tivesse s6 preenchendo um horario. (E5)
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Diante disso, os profissionais de saude sentem-se desmotivados em dar
continuidade as atividades, pois ja esperam a ndo participacdo efetiva dos adolescentes,
além de hostilidade para com os atores envolvidos na acdo. Assim, o profissional perde a

capacidade de manter-se atuante nessa esfera de cuidado por frustacdo e desanimo.

[...] na outra unidade que eu trabalhava a gente tentava ao méaximo,
tentamos formar grupos de adolescentes, mas eles nem aparecem na
unidade. [...] ndo s6 na parte de odontologia, mas para outras questdes
também [...] com relagdo ao alcool, as drogas, essas coisas, € nunca
conseguimos obter éxito [...] se uma minoria vir, a gente pode pedir para
que eles estimulem outros a virem também, mas se eles ndo vém, e o
profissional relaxa, ai a satde nao vai pra frente. (02)

Para orientagdo, essas outras coisas, se a gente fizer atividades de
educacdo em salde os agentes de saude ja disseram que ndo vai ser
legal, que eles (adolescentes) ndo vém. (E4)

[...] &s vezes vocé vai fazer uma atividade para uma faixa etéria dessa,
vocé fala sozinho, ninguém presta atencdo no que vocé ta falando, e se
presta € pra zombar da sua cara. Vocé se sente um palhago na frente
deles, daquele publico. (E5)

4. DISCUSSAO

Compreende-se que a implementacéo do cuidado ao adolescente pelos profissionais
da unidade saude da familia encontra-se fragilizado sobre aspectos que envolvem o ser
adolescente e suas interfaces, e a atuacdo dos profissionais. O comportamento
desafiador e indestrutivel do adolescente, sugere que 0 mesmo segue regras préprias, e,
portanto, adota condutas que podem vislumbrar o poder e autocontrole, ndo obstante em
gque se expOe ao risco, como evidenciou estudo realizado no Estado de Sao Paulo
(LAREDO et al., 2017).

Por outro lado, a inadequada e carente formacéo dos profissionais de saude no que
tange a saude do adolescente se reproduz através da falta de atencao qualificada, de
profissionais incapacitados, e da auséncia de uma equipe multiprofissional acolhedora e
preparada, que contribuem para que o adolescente que procure o servigco de saude ndo
tenha suas necessidades atendidas, e, portanto, sinta-se desmotivado a frequenta-lo.
Assim, o foco da atencdo ao adolescente deve ser a integralidade do cuidado, reforcada
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pelo acolhimento e escuta qualificada, capaz de abranger e compreender as dimensoes
biopsicossocioespirituais e assegurar-lhe o fortalecimento de vinculo e acolhida,
motivando-o a retornar (FERNANDES; SANTOS, 2020).

No entanto, mesmo diante disso, os adolescentes chegam a unidade com algum
problema/agravo instalado e que precisa ser tratado (SILVA et al., 2016). A falta de
interesse na promocédo da saude deixa claro a pequena participacdo destes na prevencao
de doencas. Na visdo do jovem essa € uma atitude desnecessaria, devendo ser adotada
apenas na terceira idade, assim, apenas tem a procura do servico em trés ocasifes
comuns: quando j4 esta doente; quando necessita de tratamento odontolégico ou no
acompanhamento reprodutivo. Essa visdo curativista em relagcdo ao servico de saude
pode ser justificada pela fragilidade na implementacdo de estratégias e acdes de
abrangéncia e adesdao juvenil (PEREIRA et al., 2021).

A dificuldade na interagcdo entre profissional e adolescente € outro achado
preocupante, pois a aproximacédo do servico com a realidade enfrentada pelo usuério é
uma preponderante ferramenta da USF para a criacdo e fortalecimento de vinculo
(SANTOS; MIRANDA, 2016). Nesse sentido, € oportuno refletir sobre o que poderia ser
feito para intensificar essa vinculacédo, e, portanto, adeséo a atencao ofertada em saude.

Estudo realizado nos Estados Unidos revelou que poucos sdo os adolescentes que
recebem cuidados nos servigcos, sendo necessario oferecer assisténcia por visita
domiciliar para fortalecer a prevencado (RAND; GOLDSTEIN, 2018). Corroborando, estudo
realizado em Buenos Aires, evidenciou que é necessario que os profissionais ultrapassem
a metodologia passiva de espera pela vinda dos mesmos aos servigos e saiam em busca
ativa (RIBAS, 2018).

O adolescente deve ser colocado como protagonista das acfes e ativo nas decisdes
gue envolvam o seu autocuidado. No entanto, o profissional deve compreender que cada
individuo tem percepgdes e sentimentos diferentes, o que exige individualizar o cuidado,
de modo a ouvir, estimular e convidar o adolescente a participar deste processo de
cuidado e das suas respectivas atividades (LAREDO et al., 2017).

Neste esfor¢co envidado para se consolidar o adolescente na atencdo primaria, a
relacdo de confianca deve ser estabelecida gradativamente, sendo preciso um olhar
diferenciado para as peculiaridades da adolescéncia. Para tanto, a postura do profissional

nao deve demostrar visées negativas ou preconceituosas dessa fase, visto as inumeras
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barreiras referente aos atendimentos e na construcéo e consolidagédo de vinculos. Deve,
portanto, demonstrar respeito, imparcialidade, auséncia de pré-julgamentos ou
imposicdes, bem como de interpretacdes equivocadas a partir da inducédo de respostas
(SILVA; ENGSTROM, 2020).

E a partir de uma relacédo de confianga e vinculo fortalecidos que se é estabelecida a
atencdo integral ao adolescente e a sua continuidade do cuidado. No entanto, o0s
adolescentes ndo se sentem a vontade de falar sobre determinados assuntos por receio
de que a sua conversa com possa Vvir a tona para outras pessoas e lhe causar
constrangimentos (ALVES et al., 2016).

Estudo internacional demonstrou que a postura dos profissionais que favorece a
criacdo de vinculo e confianca perante a consulta com adolescente € aquela livre de
criticas ou julgamentos, com neutralidade, compreensao e honestidade, no sentido de
manter a confidencialidade das informacdes obtidas, e discutir com os adolescentes suas
experiéncias nessa fase da vida (CLARK; BUCHANAN; LEVE, 2018).

Chama a atencao o fato de os profissionais considerarem a presenca dos pais um
aspecto que pode afetar a qualidade da consulta e comprometimento do dialogo, a
superprotecdo em seu excesso acaba prejudicando o desenrolar da comunicacao verbal e
nao verbal, pois inviabiliza e impede o avancar da conversa diante de determinados
temas, seja por vergonha, medo, timidez ou até mesmo inseguranca sobre o dado
assunto, a ponto de controlar suas acBes e oprimir a expressdao de sentimentos e
concepcoes (FERREIRA et al, 2020).

No entanto, 0s pais ou responsaveis precisam ser sensibilizados sobre essa
dindmica da consulta ao adolescente no intuito de respeitar suas etapas e momentos
como forma de garantir os preceitos éticos de privacidade, sigilo e confidencialidade, e,
exceto em casos de risco a saude, 0s responsaveis precisam ser comunicados da
situacao vivenciada.

E pertinente atentar para outras fragilidades como o pouco conhecimento,
desinteresse, falta de capacitacdo e despreparo da equipe multiprofissional e da
comunidade sobre a existéncia e importante utilizacdo da Caderneta de Saude do
Adolescente, apesar do seu grande potencial como estratégia norteadora do cuidado na
consulta, acesso dos adolescentes aos servi¢cos, e instrumento de vinculo adolescente-

profissional. Assim, surge a necessidade de capacitacdo profissional para uma atuacgéo
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efetiva e de qualidade na saude do adolescente, contribuindo para melhoria na qualidade
de vida, prevencdo de doencas/agravos e promocdo da saude dos futuros adultos e
sociedade. Também é preciso a informalizacdo da sociedade e em particular, dos pais,
gue por momentos acreditam que os filhos sdo imaturos para absorverem as informacdes
descritas neste documento (DE LIMA et al, 2019).

Quanto as atividades educativas em saude, quando esta vincula-se a promocéao da
saude tem potencial de desenvolver o cuidado, respeito e inclusdo. As acfes educativas
guando realizadas nas escolas confirmaram a carente interacdo dos profissionais de
saude e educacédo, dessa maneira apresenta-se como uma barreira a ser superada. Visto
que as interacfes saude-educacdo desenvolvidas no ambiente escolar sdo de grande
valia além de facilitar a implantacdo do Programa Saude na Escola ajudando no
desenrolar do processo de aprendizagem e contribuindo para a autonomia e promocéo da
saude dos educandos. Os professores mesmo sabendo da problematica dos estudantes
preferem por transferir essa responsabilidade para a equipe da saude (LUQUEZ et al.,
2021).

Todavia, € importante analisar a metodologia a ser utilizada por esses profissionais
nas atividades educativas nas escolas, visto que devem buscar estratégias ativas e que
deem voz e espago aos adolescentes para que possam interagir expondo suas
necessidades a ponto de se comprometerem com a prevencdo de agravos e promogcao e
protecdo da saude (LUZ et al., 2018). Assim, poderdo estimular os adolescentes a se
interessarem com as atividades propostas pelos profissionais.

Merece atencdo o fato de que, essa falta de participacdo ndo parte s6 do
adolescente, mas também do profissional da educacéo, que trata as acbes como algo
para preencher seu horéario, ndo valorizando o trabalho do profissional da saude que
planejou e estruturou para realizar a acdo, diante das demandas em seu processo de
trabalho.

Esse achado desponta preocupacédo, considerando que atividades dessa natureza
compdem um dos eixos do Programa Saude na Escola, que busca fortalecer a parceria
entre profissionais de salde e educagdo no incentivo a prevencdo de doencas e
promocéao da saude de criancas, adolescentes e jovens (SANTOS; MIRANDA, 2016).

Por outo lado, estudo evidenciou que a integracdo dos professores com 0sS

profissionais da saude em atividades educativas é limitada, ndo possibilitam relagcdo com
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os atores envolvidos na escola (RAND; GOLDSTEIN, 2018). A ndo efetivagcdo dos
educadores pode desviar a continuidade das acdes educativas em saude, portanto,
devem atuar de modo a valorizar o trabalho da equipe da USF, adotando
corresponsabilidade no processo de promocao da saude, utilizando do vinculo com os
educandos para identificar as fragilidades e caréncias as quais estdo expostos como
alicerce para planejamento de estratégias (SANTOS; MIRANDA, 2016).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Compreende-se que a implementacdo do cuidado ao adolescente ainda € um
desafio para os profissionais da aten¢éo primaria a saude, cujo os principais dificultadores
séo a falta de adesado dos adolescentes aos servicos e as acdes de educacdo em saude,
dificuldade de interacdo e criacdo de vinculo entre profissional e usuério, o
desconhecimento dos profissionais a respeito da Caderneta de Salude do Adolescente, e
o desinteresse/desvalorizacdo dos mesmos nas atividades educativas refletindo na
desmotivacdo dos profissionais para sua realizacao.

Dessa maneira, percebe-se a necessidade da articulacao de estratégias vinculadas
a educacdo permanente em saude, para assim, atuar com foco nas particularidades e
necessidades de saude do adolescente, bem como fortalecer as atividades de educacao
em saude como instrumento disseminador na prevencdo de agravos e/ou doencas,
revendo as metodologias que possam contribuir para adeséo as a¢0es ofertadas.

Destaca-se que o0 presente estudo apresenta algumas limitagbes, tais como o
delineamento geografico imposto que impde um carater regional aos dados, além do
reduzido numero de participantes e escassez de estudos sobre a tematica, o qual dificulta
a generalizacdo e discussdo ampla dos resultados. Todavia, embora as limitacdes
citadas, vislumbra-se que este estudo pode contribuir para ampliar o olhar de
pesquisadores, gestores e profissionais atuantes na atencdo primaria a salude sobre as
fragilidades existentes aos cuidado integral ao adolescente, despertando-o para
reconhecer a atencao primaria como um espaco de promocdo da saude e integralidade
do cuidado. Ademais, espera-se que novos trabalhos sejam idealizados e realizados, afim

de corroborar e aprofundar o tema proposto.
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