ARTIGO ORIGINAL

Saide do adolescente: o significado do
atendimento para os profissionais da
atencao primaria do municipio de Vicosa, MG*

! Professor do Departamento de Enfermagem da
Faculdade de Ciéncias Bioldgicas e da Satide, FACISA —
UNIVICOSA. Vigosa, MG - Brasil.

?Professora Associada do Departamento de Pediatria da
Universidade Federal de Minas Gerais — UFMG.

Belo Horizonte, MG — Brasil.

3Professora Associada da Escola de Enfermagem da
Universidade Federal de Minas Gerais — UFMG.

Belo Horizonte, MG — Brasil.

* Texto extraido da dissertagdo de mestrado em ciéncias
da satde realizado na Faculdade de Medicina da UFMG

Recebido em: 02/10/2009
Aprovado em: 03/02/2010

Instituigao:
Faculdade de Ciéncias Biolégicas e de Satide
Vigosa, MG — Brasil.

Enderego para correspondencia:
Bruno David Henriques

Rua: Dr. Juarez Souza Carmo, 199
Bairro: Centro

Canaa, MG - Brasil

CEP: 36592-000

E-mail: brunoenfer@yahoo.com.br

Adolescent health: the significance of medical care for primary
care professionals of Vicosa, MG*

Bruno David Henriques!, Regina Lunardi Rocha? Anézia Moreira Faria Madeira®

RESUMO

Objetivo: este estudo objetivou conhecer o significado que os profissionais da
atencao priméaria do municipio de Vigosa dao ao atendimento do adolescente.
Metodologia: foi realizado por meio de metodologia qualitativa com enfoque
fenomenolégico para coleta e andlise dos dados. Os depoimentos dos profissionais
permitiram construir trés grandes categorias que desvelam a esséncia do significado
que os profissionais dao ao atendimento: “Atendimento ao adolescente: os desafios
da atencao primaria”; “Atendimento ao adolescente na atencao primaria: caracteris-
ticas da pratica assistencial; “Atender o adolescente: uma necessidade da atengao
primaria”. Resultados: a busca pela compreensao desses significados demonstrou
as dificuldades em atender o adolescente. A atencao é focada, quando realizada, em
caracteristicas, riscos e agravos que afetam essa populagao. Os discursos também
mostram que eles consideram importante atender essa populagao e os servicos de
salide devem se preparar para isso. Conclusao: o estudo permitiu perceber como é
necessario avangar na atencao aos adolescentes em nivel primario, pois as agoes de
prevencao de agravos e promog¢ao da saide sao fundamentais para a qualidade de
vida dessa populagao.

Palavras-chave: Atencao Primaria a Satde; Saide do Adolescente; Pesquisa Qualita-
tiva; Filosofia em Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: this study aim was to know the meaning that Vicosa municipality primary
care professionals give to adolescents” health care. Methodology: the study was carried
out through qualitative methodology with phenomenological focus for data collection
and analysis. The testimony of professionals allowed to build three major categories
that reveal the essence of the meaning that professionals give to the service: “Care for

», «

the adolescent: challenges of primary care’; “Care to adolescents in the primary care:
characteristics of the care practice”; “ Adolescent Care: a need for primary care.” Re-
sults: the search for understanding these meanings showed the difficulties in adolescent
care. When it is carried out, the attention is focused in characteristics, risks and dis-
eases that affect this population. The speeches also show that they consider important
this population care and the health services must be prepared to this. Conclusion: the
study allowed to perceive how it is necessary to advance in the attention to adolescents
in primary level, as the diseases prevention action and health promotion are essential

for the quality of life of this population.

Key words: Primary Health Care; adolescent Health; Qualitative Research; Philosophy,
Nursing.
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INTRODUCAO

A adolescéncia é etapa evolutiva caracterizada
pelo desenvolvimento biopsicossocial e delimitada
pela faixa etaria entre 10 e 19 anos. Ela inicia-se com
a puberdade e termina com a inser¢ao social, profis-
sional e economica do individuo.! Essa definicao é
utilizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Esta-
tistica (IBGE)? e pelo Ministério da Satide. O Estatuto
da Crianca e do Adolescente (ECA) considera como
adolescente, entretanto, o individuo que possui idade
entre 12 e 18 anos.?

As mudancas sofridas pelos adolescentes sao in-
tensas. Eles constituem grupo heterogéneo com ca-
racteristicas individuais, nao cobertas pelos critérios
técnicos. A adolescéncia é, portanto, fase de impor-
tantes transformacoes biologicas e mentais, articula-
das ao redimensionamento de papéis sociais, como
mudancas na relacao com a familia e escolha de
projeto de vida. Percebe-se o quanto essa fase deve
ser valorizada, constituindo-se em periodo de muita
vulnerabilidade e exposicao a fatores de risco.

O enfoque dado a esses fatores sao relevantes,
uma vez que se constata, com preocupacao, o au-
mento do nimero de gravidez na adolescéncia, do
consumo de drogas licitas e ilicitas e de casos de
DSTs/AIDS, associados a significativo nimero de 6bi-
tos relacionados as causas externas, destacando-se
os acidentes de transito, a violéncia e o suicidio.”

Nesta perspectiva, verificou-se que as principais
causas de morbimortalidade dos adolescentes estao
diretamente relacionadas a problemas que podem
ser prevenidos em nivel primario. Deve-se, portan-
to, buscar estratégias que atendam as necessidades
dessa populacao, que melhorem a qualidade da as-
sisténcia prestada e reduzam o nimero de o6bitos e
agravos preveniveis.

Deve-se destacar o Programa de Satude do Ado-
lescente (PROSAD), criado pelo Ministério da Saude
em 1988, quando se fala em politicas publicas rela-
cionadas a satide do adolescente. O Programa elegeu
como areas prioritarias de atuacao o crescimento e
o desenvolvimento, a sexualidade, a saide bucal, a
satide mental, a satde reprodutiva, a satide do escolar
adolescente e a prevencao de acidentes, fundamen-
tadas nos principios da integralidade, multidisciplina-
ridade e intersetorialidade, associada a uma politica
de promocao da satde, desenvolvimento de préaticas
educativas, identificacao de grupos de riscos, detec-
¢ao precoce dos agravos, tratamento e reabilitagdo.®

Mesmo com a implantagao do PROSAD, ainda sao
encontradas grandes dificuldades para a atencao pri-
maria. Neste contexto, destaca-se que a atencao inte-
gral, a adequacao dos servigos de satide, a criacao de
vinculos e o fortalecimento da relacao com a familia
e a comunidade e a insercao dos adolescentes nas
atividades realizadas sao elementos essenciais para
a melhoria da sua qualidade da assisténcia.” Assim,
a necessidade da existéncia de servigos de satde or-
ganizados tem sido indicada como um dos grandes
desafios para o alcance de melhores condi¢des de
saude e vida dos adolescentes e jovens brasileiros.

Costa® destacar que a organizagdo de programas
voltados para a satde do adolescente requer aborda-
gem interdisciplinar, envolvendo aspectos que intera-
gem no cotidiano dos adolescentes e no contexto em
que estao inseridos, procurando adaptar os conteu-
dos desses programas as diferentes modalidades de
demanda individual e coletiva.

A organizacao dos servicos de saide também é
fator importante para garantir o acesso dos adoles-
centes as acoes de promoc¢ao a salide, de prevencao
de agravos e doencgas, bem como a reabilitacao. Para
essa organizacgao, alguns elementos importantes de-
vem ser destacados, como a formagao e a educagao
permanente dos recursos humanos, a estrutura fisi-
ca, 0s equipamentos e materiais que devem ser forne-
cidos de acordo com a realidade e a necessidade de
cada servigo.’

Em face desse contexto, deve-se ressaltar que a
Estratégia Satde da Familia (ESF), politica de saide
considerada novo modelo de assisténcia a satide da
populacao brasileira, fundamentada em novas prati-
cas profissionais, contribui significativamente para a
melhoria da assisténcia prestada aos adolescentes,
redirecionando as acoes prestadas com foco na rea-
lidade sociocultural e na familia em que o individuo
esté inserido, promovendo a aten¢ao integral ao ado-
lescente e a prevencao das situacoes de riscos a que
estdo expostos.!”

A ESF, desenvolvida nos altimos anos, € marco in-
discutivel no avanco da politica do Sistema Unico de
Satde (SUS). Iniciada na década de 1990 como Pro-
grama de Satde da Familia, atende ao compromisso
da integralidade da aten¢ao a saide e vem investindo
na prevencao de doencgas e na promoc¢ao da saide
da populagao, tendo alcangado resultados importan-
tes para a saide coletiva. A estratégia propoe mudan-
cas na racionalidade da assisténcia, valorizando o
trabalho em equipe, a integralidade das praticas e a
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formacao de vinculo com a populagao. Deve-se bus-
car a promocao da saide e das agOes intersetoriais,
estimulando a participacao comunitaria, promoven-
do, assim, o fortalecimento do SUS."

Considerada niicleo da atencao primaria, a ESF
constituiu elo entre familia, profissionais e comuni-
dade e, na maioria das vezes é a porta de entrada dos
usuarios que procuram o0s servicos publicos de sau-
de.”” Nesse contexto, destaca-se que a organizacao
desses servicos para o atendimento aos adolescentes
é fundamental, assim tornam-se necessarios o aco-
lhimento, a escuta e a atencao integral, superando
a assisténcia fragmentada dirigida as queixas e aos
problemas organicos.

Apesar dos esfor¢os para melhorar a qualidade
da assisténcia prestada aos adolescentes na aten-
¢ao primaria, por intermédio da Estratégia Satde da
Familia, as agoes desenvolvidas pelos profissionais
ainda sao fragmentadas, partindo de uma visao uni-
dimensional da saude, desconsiderando as causas
nao organicas dos problemas que ameag¢am criangas
e adolescentes.® E importante que os profissionais
de saude se envolvam na assisténcia ao adolescente,
com a implementacao de agoes relacionadas a pro-
gramas ja existentes ou a criagao e busca de novas
estratégias que venham melhorar o atendimento, va-
lorizando caracteristicas individuais e coletivas.

Constatou-se que poucos profissionais que atuam
na ESF possuem capacidade e se sentem motivados
para trabalhar com os adolescentes, fase em que se
vive momento peculiar da vida, com muitos questio-
namentos, conflitos e ambiguidades."

A literatura possui caréncia de trabalhos que ten-
tem estabelecer a relagao entre adolescente e o pro-
fissional de satde. O desenvolvimento deste trabalho
consistiu na busca de entender o papel dos profissio-
nais que atuam na ESF que atendem os adolescentes.

Este estudo teve como objetivo conhecer o signi-
ficado que os profissionais da atencao primaria do
municipio de Vicosa-MG dao para o atendimento ao
adolescente.

TRAJETORIA METOLOGICA

Para compreender o significado que os profissio-
nais da atencao primaria dao ao atendimento dos
adolescentes, optou-se por abordagem qualitativa,
porque se encontrava diante de emaranhado de
questoes subjetivas e nao se tinha como objetivos
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evidenciar causas, dar explicacoes, nem se prender
a generaliza¢bes ou quantificagoes.

Segundo Turato’, a pesquisa qualitativa nao bus-
ca estudar o fendmeno em si, mas entender seu signi-
ficado individual ou coletivo para a vida das pessoas.

A pesquisa qualitativa, portanto, busca a compreen-
sao particular do que se estuda, em que a organizacao
e a construcao do pensamento cientifico tém enfoque
na subjetividade, sem ter como alvo chegar a principios
explicativos e a generaliza¢oes sobre o estudado.”

Entre as abordagens qualitativas, foi escolhida a
fenomenologia como percurso metodolégico, para
compreender a experiéncia vivida pelos sujeitos no
atendimento aos adolescentes em seu contexto e bus-
car chegar a esséncia desse fenomeno.

A fenomenologia constitui-se em corrente filosofi-
ca que tem como objetivos a investigacao direta e a
descrigcao de fendomenos experimentados consciente-
mente, sem teoria sobre sua explicacao causal e livre
de pressupostos e preconceitos. O fenomeno € algo
que se mostra, que se manifesta para uma conscién-
cia, mas precisa ser desvelado.’®

Segundo Bicudo e Esp6sito’, para adotar o modo
fenomenolégico de conduzir pesquisa, deve-se estar
atento a perspectiva basica dessa corrente, pois seu
objetivo sera descrever fendmenos e nao explica-los,
nao se preocupando em buscar relagdes causais. O
fendmeno pesquisado nao pode ser tratado como ob-
jeto fisico com existéncia propria, ele surge da cons-
ciéncia e manifesta-se para essa consciéncia como
resultado de uma interrogacgao.

A pesquisa contou com a participagao de 12 pro-
fissionais de saiide que atuavam nas equipes da ESF
no municipio de Vigosa, Minas Gerais. Para as entre-
vistas foram selecionados médicos e enfermeiros que
atuavam nas equipes ha mais de um ano e atendiam o
adolescente em sua rotina de trabalho. Do total de en-
trevistados, cinco eram médicos e sete enfermeiros.

Como foi utilizada a metodologia qualitativa, nao
foi possivel, inicialmente, estabelecer o nimero de
sujeitos participantes, pois foi utilizada a saturacao
como critério para o encerramento da coleta de da-
dos. Essa fase é caracterizada pela repeticao das fa-
las nos discursos dos participantes e as informacoes
obtidas se tornam redundantes, nao sendo conside-
rado relevante persistir na coleta de dados.’® Assim,
a coleta de dados foi encerrada quando a repeticao
nas falas foi percebida, o que ocorreu com a realiza-
cao da nona entrevista. Foram realizadas mais trés,
para garantir o critério da saturagao.
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A coleta de dados da pesquisa foi realizada apos
a aprovacao do Comité de Etica em Pesquisa da Uni-
versidade Federal de Minas Gerais e a autorizagao do
Secretario Municipal de Saide da Cidade de Vicosa.
Antes desse processo, foi explicado aos participantes
o objetivo da pesquisa, relatando informagoes refe-
rentes a sua participacao no trabalho. Apés o aceite,
eles assinaram o Termo de Consentimento Livre e Es-
clarecido (TCLE), obedecendo as normas de pesqui-
sas que envolvem seres humanos, a partir da Resolu-
¢ao 196/96 do Conselho Nacional de Satide.?

Os dados foram obtidos por meio de entrevista,
utilizando uma Unica pergunta norteadora: “O que
€ para vocé atender o adolescente na atencao pri-
mdria?”. Ao final de cada entrevista, os dados foram
transcritos e, em seguida, o contetido foi novamente
comparado com a gravacao.

Na busca da compreensao do significado que os
profissionais dao ao atendimento aos adolescentes,
fundamentou-se a andlise em trés momentos, sugeri-
dos por Martins e Bicudo': descricao, reducao feno-
menoldégica e, por fim, compreensao fenomenoldgica.
Apo6s a andlise dos dados na linha descrita anterior-
mente, foram construidas trés grandes categorias de
analise, que configuram a esséncia do atendimento
aos adolescentes na atenc¢ao primaria, realizado pelos
profissionais da ESF do municipio de Vigosa: atendi-
mento ao adolescente: desafios na atengao primaria;
atendimento ao adolescente na atencao primaria: ca-
racteristicas da pratica assistencial; e atender o ado-
lescente: uma necessidade da atengao primaria.

A CONSTRUCAO DOS RESULTADOS E
DISCUSSAO

Categoria 1-Atendimento ao adolescente: os
desafios da atencao primaria

A construgao dessa categoria embasou-se em dis-
cursos que caracterizaram as dificuldades e barreiras
encontradas na assisténcia ao adolescente. Os profis-
sionais descreveram os fatores que limitavam o aten-
dimento e que tornavam sua abordagem um desafio.

[...] Tenho uma abordagem melhor, mas real-
mente é dificil atender o adolescente, eles estdo
na defensiva, os pais ignoram muita coisa, fica-
mos com medo de estar invadindo um espaco
que nao é nosso |[...] ele tem medo de ser rejei-

tado [...] quer muito se incluir [...] ndo entendem
as questoes da liberdade, responsabilidade e
respeito com ele e com os outros [...] chega aqui
todo armado [..] a gente tenta atender dentro
das limitagoes [...] o adolescente estd em uma si-
tuagdo de muita critica e pouca ajuda [...] (MED.
03).

[...] Atender o adolescente € um pouco complica-
do [...] pela questdao da idade [...] muitas vezes
ndo sabe expressar o que estd sentindo [...] ndao
sabe muito o que estd acontecendo com ele [...]
ndo sabe relatar diividas ou o que ele tem |[...]
fica muito acanhado em estar perguntando |[...]
nessa parte eu acho complicado [...] (ENF. 06).

Os profissionais consideraram o atendimento aos
adolescentes tarefa dificil. Este quadro esta relacio-
nado a algumas situagoes vivenciadas pelo adoles-
cente. Muitas vezes os profissionais nao sabem lidar
com essa situagao e atribuem ao proprio adolescente
o obstaculo ao atendimento.

Capalbo? destaca que é necessaria efetiva comu-
nicagao entre os atores, uma vez que o modo pelo
qual os homens se comunicam e se entendem € de
grande relevancia no processo de entendimento.
Portanto, a comunicacao é elemento fundamental na
relacao profissional-adolescente.

Outra questao a ser evidenciada € que na rela-
cao existente entre os profissionais e o adolescente
o encontro desses atores € permeado por conflitos
e questionamentos. Em seus discursos os profissio-
nais relataram que nao conseguem ter bom rela-
cionamento com os adolescentes e nao sao aceitos
por ele. Os profissionais consideraram que, por ser
um sujeito em transformacao, seu atendimento €
complicado.

[...] acho muito complicado, porque sdo cabe-
cas em formagdo [...] nao conseguimos chegar
até eles, nao vém ao posto e a gente tem que ir
atrds, tem que buscar [...] muitas vezes nao so-
mos aceitos [...] ndo conseguimos ter bom rela-
cionamento com eles, para que sejam atendidos
[...] dificil [...] conquistar a confianca deles |[...]
(ENF. 12)

[...] os adolescentes sdo muito arredios, muito di-
ficeis [...] ndo valorizam, acham que as reunioes
ndo estdao com nada, [...] € um ser em transicao,
estd saindo da vida de crianga e entrando na
vida de adulto, nao sabe o que ele € [...] hora é
crianga, hora € mais maduro |[...] € uma fase de
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muito conflito [...] dificil para os profissionais de
satide [...] (MED. 08)

A interacao entre o profissional e o adolescente
deve ser alicercada, principalmente, na criacao de
vinculos, estabelecendo relagoes de confianga pau-
tadas na relacao de troca e respeito, consolidada
com o diadlogo. Para isso, deve-se estar aberto, pronto
para escutar as necessidades sem preconceito; e os
julgamentos prévios sobre o que caracteriza todo e
qualquer adolescente devem ser suprimidos.?

Outro ponto levantado pelos entrevistados, que
também é imposto como obstaculo na aten¢ao ao ado-
lescente, esta relacionado a formagao dos profissionais
e disponibilizacao de suporte bibliografico por parte do
Ministério da Satide sobre a temaética. Eles enfatizaram
a necessidade de capacitacao para que se tenha aten-
dimento de qualidade. Muitas vezes os profissionais se
sentem despreparados para lidar com essa populagao,
fato corroborado pelo depoimento a seguir:

[...] Acho complicado, dificil [..] o Ministério
nao tem um protocolo especifico para aten-
der ao adolescente [..] que possamos seguir
e nos orientar [...] a gente nao tem base para
desenvolver o trabalho [...] o profissional fica
perdido [...] temos dificuldade porque € uma
faixa etaria dificil de lidar [...] envolve outras
questoes sociais como drogas, sexo na adoles-
céncia [...] muitas meninas gravidas [...] nao te-
mos um contato com a assisténcia social [...] o
servigo de psicologia para os adolescentes nao
tem contato com a gente [...] a gente nGo tem
contato com a escola [...] maioria dos nossos
adolescentes mora em outro bairro [...] assim
o trabalho educativo se torna mais dificil [...] o
atendimento é muito precario [...] (ENF. 07).

Segundo Horta*, na formacao do profissional de
satide pouco se discute sobre as singularidades e parti-
cularidades da juventude. Os curriculos dos cursos de
Medicina e Enfermagem estao focados basicamente no
modelo biologista/reducionista, suprimindo questoes
oriundas da subjetividade do sujeito. Outro ponto abor-
dado pela autora € o processo de trabalho desgastante
vivenciado pelos profissionais, associado a falta de ca-
pacitacao e treinamento. O que se observa, na pratica,
é que os profissionais nao sabem o que fazer com os
adolescentes. Nesse sentido, sao imprescindiveis mais
investimentos na educa¢ao permanente dos profissio-
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nais dos servicos de satde, para que se tenha assistén-
cia integral e de qualidade para os adolescentes.?

Para suporte bibliografico, o Ministério da Saide
criou, em 1989, o PROSAD, fundamentado em poli-
tica de promocao da salde, identificacao de grupo
de risco e detecgao precoce de agravos e tratamen-
to adequado®. Muitos profissionais desconhecem a
existéncia desse material, que € de grande relevancia
no campo tedérico de atengcao ao adolescente. Outra
publicacao importante é a Linha Guia de Atenc¢ao ao
Adolescente, desenvolvida pelo Governo do Estado
de Minas Gerais, cujo objetivo é dar suporte aos pro-
fissionais para que se tenham avancos na assisténcia
direcionada para a adolescéncia.’

Outro ponto extraido dos discursos dos profissio-
nais, estabelecido como obstaculo no atendimento
ao adolescente, esta relacionado ao seu acompanha-
mento nas unidades de Saide da Familia, que nao é
considerada prioridade. O fato € justificado pela nao
obrigatoriedade de se atender ao adolescente e pela
inexisténcia de programa especifico de atendimento a
essa populagao. A sobrecarga de atividades também
€ mencionada como fator que impede a realizacao de
atividades programadas de promog¢ao da satide e pre-
venc¢ao de agravos voltados para a adolescéncia.

[...] Devido ao HIPERDIA*, puericultura, preven-
tivo, atendimento dos pacientes internos, visitas
domiciliares, reuniao e atividades do plano dire-
tor, da burocracia, muita documentagdo, muitas
coisas para vocé fazer, entdo tenho que priorizar
[...] a populacdo adolescente nao tem uma doen-
¢a cronica que faga com que busquem a unidade
[...] um grupo marcado, um dia especifico a gen-
te nao tem [...] (ENF. 04).

Dificuldade técnica [..] questdo de hordrio [...]
nao tenho disponibilidade para fazer mais um
grupol...] tenho outros programas que sdo obri-
gatorios [...] (MED. 05).

Nesse contexto, ressalta-se a importancia de reali-
zarem-se atividades para os adolescentes na atencao
primdria, uma vez que se constitui em grupo muito
vulneravel e necessita de acompanhamento.

Muitas vezes, atender o adolescente acompanha-
do por outra pessoa também pode se tornar proble-
ma, pois é complicado estabelecer didlogo com os
adolescentes na presenca de uma terceira pessoa,
visto que ela nao expressa suas necessidades, talvez
por vergonha, medo, timidez ou inseguranca.
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[...] por ser menor de idade e ter um acompa-
nhante, o adolescente ndo se expressa bem [...]
fica inseguro [...] a mae, as vezes, quer saber al-
guma coisa e por questoes éticas nao “podemos
estar falando” (sic) [...] quando ele estd sozinho,
ele se abre mais, fala o que estd acontecendo
[...] dependendo do tema que a gente vai abor-
dar [..] alguns pais ficam resistentes em “estar
deixando” (sic) o filho participar de atividades
em grupos, achando que ele estd muito novo |[...]
(ENF:. 06).

A Linha Guia de Atencao a Satide do Adolescente!®
sugere que o atendimento individual ao adolescente
seja pautado em dois momentos, isto é: atencao ini-
cial em companhia de um familiar e, a seguir, sozinho.
A presenca dos pais em determinado momento € im-
portante, uma vez que sao necessarias informacoes
relacionadas ao motivo da consulta, sobre a histéria
do adolescente e informagoes relacionadas ao grupo
familiar. Deve ser enfatizado que a atencao principal
da consulta deve ser sempre dirigida ao adolescente.

O ponto crucial extraido dos discursos dos parti-
cipantes e que mostra como a atencao ao adolescen-
te estd precaria € a auséncia de atividades voltadas
para eles nas Unidades de Satide da Familia. Ele s6
é atendido quando possui necessidade incluida em
outros grupos de atengao, exemplo, o pré-natal.

[...] Nao temos nenhum grupo especifico de aten-
dimento ao adolescente, ja trabalhamos alguns
grupos de orientagcao sexual junto com a escola
e com uma ONG |[...] nenhum € constante |[...]
fixo para adolescentes |[...] ja se trabalhou o uso
de drogas, prevengdo de DSTs, uso de métodos
anticoncepcionais [...] Amadurecimento do cor-
po [...] basicamente [...] (ENF. 06).

[...] ndo temos atendimento voltado para o ado-
lescente |[...] so quando ele se encaixa em um gru-
po [...] como pré-natal, aten¢do a gestante, quan-
do tem alguma adolescente |[...] voltado so para
adolescente nao tem um grupo [...] (ENF. 10).

Segundo o Estatuto da Crianca e do Adolescente-
-ECA3, toda crianca e adolescente tém garantido no
SUS o atendimento com ag¢des de promogao e pre-
vencao de agravos. O direito a saide constitui pres-
suposto humano fundamental concebido de forma
integradora e harmonica.

O acesso dos adolescentes as agoes de promogao
a salde, prevencao, atencao a agravos e doencas,

bem como para reabilitacao, depende da organiza-
cao dos servicos para realizar esse atendimento. E
necessario atendimento de qualidade que supra as
necessidades especificas dos adolescentes, respei-
tando-se caracteristicas psicologicas, sociais e eco-
nomicas.® Assim, para que se desenvolvam ativida-
des de atencao ao adolescente, é fundamental a sua
insercao no planejamento, na execugao e na avalia-
cao das acoes realizadas.

Categoria 2 — Atendimento ao adolescente
na atencao primaria: caracteristicas da pra-
tica assistencial

A prética assistencial é fator muito importante na
atencao ao adolescente. Os discursos que confluiram
para a construgao dessa categoria refletem a relagcao
existente entre os servigcos de saide, na figura da ESF,
com o adolescente.

Atender o adolescente na ESF é extremamente
importante, sendo assim, os profissionais explicam
como deve ser esse atendimento:

[...] Na unidade em que trabalho estamos con-
seguindo uma boa aderéncia dos adolescentes
[...] eles vém, conversam sozinhos [..] deve-
mos conseguir que eles cheguem devagar [...]
faco exames para ter algo concreto [...] mostro
que por eles terem um problema emocional nao
significa que eles estao fingindo, eles realmente
estdo se sentindo mal, um sentimento ruim [...]
do emocional [...] na Estratégia Satide da Familia
temos um tempo maior e ele comega a se soltar
[...] querem ter intimidade [...] peco aos pais para
pedirem para os filhos virem conversar, para po-
dermos atendé-los de maneira solta e descontra-
ida, para que eles possam colocar questoes de
sua sexualidade [...] ndo deixo a mae entrar no
atendimento [...] o adolescente muda tudo com
a presenga dos pais [...] ele entra sozinho [...]
converso com eles e falo como quem nao quer
nada, colocando possibilidades para ele [...] nao
estou aqui para julgar questoes éticas, morais e
religiosas [...] procuro atender as necessidades
de saude deles [...] atender da melhor forma pos-
sivel e evitar ficar encaminhando [...] muitas ve-
zes o adolescente se recusa e nao vai [...] quan-
do necessario, encaminhamos para o CAPS ou
hospital [..] o acesso para os adolescentes ao
servico esta melhorando [...] (MED. 03).
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Nas falas sao relatadas condutas que foram bem-
-sucedidas na atencao ao adolescente. E salientada
a importancia de trazé-lo para a unidade e trabalhar
acoes preventivas. Os discursos expressam a neces-
sidade de evitar encaminhar o adolescente para ser-
vicos especializados; esse procedimento s6 deve ser
realizado quando for extremamente necessario.

Formigli®® refere que para atender ao adolescente
em nivel primario, os contetidos dos programas de-
vem abranger as demandas individuais e coletivas
dessa populacao. Devem ser valorizados os princi-
pios de ética, privacidade, confidencialidade e sigilo.
Portanto, o atendimento deve fortalecer sua autono-
mia, sem emitir juizo de valor.

Pode-se perceber também que os profissionais con-
sideram que o atendimento aos adolescentes deve ser
realizado em conformidade com a legislacao do SUS.

[...] Pensando no cuidado do ser humano, no
cuidado integral, dando toda a garantia de aces-
sibilidade e acolhimento dentro de uma normati-
zagao, do que é preconizado pelo Ministério da
Satide e pelo SUS [...] (ENF. 01).

As agoes integradas na adolescéncia fazem parte
dos Servigos de Satde, buscam acompanhar conti-
nuamente o cidadao que entra no SUS pela Unidade
Bésica ou pelo Programa de Satde da Familia e vao
preencher o vazio existente nos cuidados que sao dis-
pensados aos jovens.!

Para que se tenha adequada atencao aos ado-
lescentes, Formigli®® indica que as a¢oes de salde
destinadas a essa populacao devem extrapolar os as-
pectos organico-biolégicos. Nesse sentido, a apreen-
sao de caracteristicas psicossociais da adolescéncia
pode instrumentalizar intervengoes com mais poten-
cial de efetividade.

Com a realizagao desta pesquisa, os discursos re-
velam que o atendimento ao adolescente é realizado
por demanda, com foco na queixa, fato evidenciado
nas falas a seguir:

[...] A gente ndo tem nenhum programa em re-
lacao aos adolescentes [...] nao existe nenhum
grupo especifico [..] os adolescentes que nos
procuram sdo por demanda [...] por algum pro-
blema de satide [...] ndo tem um programa es-
pecifico em nosso PSF [...] a gente aproveita a
consulta [...] exemplo: o paciente chega com um
machucado no pé, aproveito a brecha da consul-
ta e pergunto se ele tem namorada, se usa pre-
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servativo [...] muitos nao procuram a unidade
[...] mas tem demandas [...] (MED. 05).

[...] Fago o atendimento dos adolescentes por de-
manda [..] quando trazem um problema tenta-
mos resolver na medida do possivel [...] as agen-
tes tambem vao as casas e trazem alguma coisa
[...] mas, eles nao vém muito [...] as meninas
procuram por anticoncep¢ao |[...] sGo mais fdcies
de se trabalhar [...] os rapazes consultam pouco
[...] € dificil trazé-los a unidade [...] eles procuram
muito a unidade para pegar preservativo [...] n@o
trabalhamos grupos de adolescentes |[...] esta-
mos com dificuldade pela falta do enfermeiro, es-
tamos esperando a chegada do enfermeiro para
se trabalhar o grupo [...] mas temos que tentar,
tem que comegar [...] nao tenho a formula pronta
[...] isso vai aparecendo a medida que o trabalho
vai evoluindo [...] (MED. 08).

[...] os adolescentes procuram pouco a unidade
[...] muitos deles nem procuram |[...] vém quan-
do aparece algum problema [...] aleatorio [...] a
gente também nao vai até eles [...] nao temos um
atendimento programado [...] (MED. 11).

Segundo Capalbo®, o binémio saide-doenga nao
pode ser analisado de forma isolada da pessoa que
vive concretamente esse fendmeno na totalidade de
sua existéncia, deve-se avaliar o individuo de forma
holistica para dar conta dessa totalidade existencial.

Com a andlise das falas, pode-se perceber tam-
bém que a aten¢ao ao adolescente na atencao prima-
ria é voltada para as caracteristicas desta fase.

[...] acolher o adolescente [...] cuidar do adoles-
cente, que € uma fase do crescimento, uma fase
do ser humano, reconhecidamente uma das mais
polémicas [...] de muita descoberta [...] busca da
identidade [...] conflito interno [...] (ENF. 0I).

A adolescéncia é uma fase peculiar, que possui
varias faces, e os profissionais que atendem a juven-
tude devem estar atentos a essas caracteristicas. Tra-
verso-Yépez e Pinheiro® relatam que a adolescéncia
¢é fase de importantes transformacoes biologicas e
mentais, articulada ao redimensionamento de iden-
tidades e de papéis sociais.

Com a andlise dos discursos, pode-se afirmar
que ja existe algum tipo de atendimento ao ado-
lescente. As atividades sao esporadicas e voltadas
para riscos e agravos dessa fase. Sao importantes
para ampliar o campo de atencao e cuidado, em
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decorréncia da possibilidade de contemplar o ado-
lescente nas agendas dos servigos, além de favore-
cer o aumento da procura e da disponibilidade de
servicos nas areas de abrangéncia das unidades de
Satde da Familia.
[...] Aqui no PSF tentamos atender o mdximo
possivel de questoes relacionadas ao adolescen-
te [...] sexualidade [..] para as meninas, méto-
dos contraceptivos [...] para os meninos, uso de
drogas [...] (ENF. 07).
[..] Faz parte do atendimento pedidtrico, atendi-
mento de rotina, com esclarecimento sobre uso e
abuso de drogas licitas e ilicitas, prevencdo de do-
engas, acidentes [...] gravidez na adolescéncia e se-
xualidade [...] € um grupo de risco [...] (MED. 05).

Burak? ressalta que a atencdo ao adolescente
também nao pode ter foco somente em problemas
organicos, como gravidez, doencas sexualmente
transmissiveis ou dependéncia quimica. Devem ser
implementados programas que objetivem promover
o desenvolvimento humano e atender a sua saide de
forma integral.

E comentado, também, que o atendimento ao
adolescente deve se respaldar em processo de en-
sino-aprendizagem que possibilite discutir questoes
éticas, valores morais e cidadania em sua formacao.
O atendimento deve ir além das questoes bioldgicas,
extrapolando as caracteristicas dessa fase.

[...] Atender ao adolescente é dar abertura, dar
espago para que ele tenha confianca e demons-
tre que compreendemos sua situagdo. E um aten-
dimento integral [..] conversarmos [...] aceitar
sua condigao [...] criar um elo com eles [...] aten-
der suas necessidades |[...] colocar-se paritdrio
com eles, como as pessoas que estdao atendendo
[...] estar junto, nGo impor sua verdade e aceitar
a verdade deles, mostrando o beneficio das coi-
sas [...] (MED. 03).

[...] Acho que é principalmente educagado, estar
disponivel [...] ser mais ativo [...] acolher [...] nao
focar so na queixa [...] ter tempo, conversar, estar
aberto [...] ele tem que sentir o interesse do pro-
fissional [...] deixar ele (sic) falar o que estd inco-
modando [...] o que estd realmente acontecendo
com ele [...] realizar atividades de promogao de
satide [...] evitar que eles fiquem doentes, € pre-
venir, € informar [...] atividades educativas [...]

orientar [...] da gravidez, doengas sexualmente
transmissiveis [...] métodos anticoncepcionais
associado ao uso da camisinha |[...] atende-lo de
modo integral, verificar como ele estd, se vai a
escola, se trabalha [...] deixar as portas abertas
para ele [...] estar atento para os determinantes
de satide [...] nem sempre ele tem um problema
especifico [...] precisa de um remédio [...] deve-
mos realizar atividades em grupo [...] para eles é
melhor, se sentem mais a vontade e participam
mais [...] tiram duvidas, conversam [..] com-
portam bem, tiram proveito e aprendem com a
pergunta, questionamentos e vivéncia do outro
[...] o adolescente pode ser forca na comunidade
para mudar habitos [...] (MED. 11).

[...] Levando informagdo, trocando informagao,
utilizando o processo de ensino-aprendizagem
com os adolescentes [...] nesse processo pe-
dagogico de ensinar e aprender |[...] fazer com
que esses entendam o que é ética, o que sdo
valores morais [...] a solidariedade, a amizade,
a cooperagdo, o bem-estar, a boa convivéncia,
a cultura de paz, a ndao violéncia [...] buscar
educagao, buscar informagdo, buscar escola,
buscar conhecimento, para que eles se tornem
cidaddos dignos, de uma vida social digna |[...]
(ENF. 01).

E necessario realizar acdes de prevencao e pro-
mocao da salde, com participacao dos adolescentes
em seu planejamento. Deve-se estar disponivel para
ouvir e aberto para acolhé-los. Os sujeitos destacam
que a atividade em grupo é elemento importante
para melhoria da qualidade da assisténcia e troca de
experiéncia entre os participantes.

A viabilizacao desses fatores contribui para a me-
lhor relagao cliente-profissional, favorecendo as des-
cricoes dos problemas e davidas. Pode, também, au-
mentar a capacidade do profissional no atendimento
das necessidades necesséarias e favorecer o vinculo
dessa clientela com o servico.?

Nesse sentido, Traverso-Yépez e Pinheiros® re-
forcam a necessidade de se atender o adolescente
de forma integral, levando em consideracao fatores
psicossociais associados a abordagem multidiscipli-
nar e interdisciplinar. A abordagem deve envolver
diferentes aspectos que interagem no cotidiano do
adolescente e no contexto em que ele esta inserido,
atendendo as suas demandas sociais e coletivas.
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Categoria 3 - Atender ao adolescente: uma
necessidade da atencao primaria

Mesmo que existam dificuldades e obstaculos na
atencao ao adolescente em nivel primario, os discur-
sos dos médicos e enfermeiros mostram a necessida-
de de atencao a essa clientela nas unidades de Satde
da Familia, mas alertam que o servi¢co deve estar or-
ganizado para esse atendimento.

[...] E importante “estar trabalhando” (sic) com
0s adolescentes [...] tentar evitar gravidez na
adolescéncia [..] principalmente na menina |[...]
a gente ndo pode deixar de fazer as orientagbes
[...] se necessdrio a gente marca um retorno ou
encaminha para um especialista [...] um pedia-
tra [...] acho muito importante nosso trabalho na
atengao basica [...] (ENF 06).

[...] Se ndo tiver programagdo e organiza¢do da
equipe, € mais fdcil eles nao virem [...] € dificil ter
tempo, deixar aberto, com essa procura grande
por atendimento [...] muitos deixam de vir, ndo
porque querem, mas porque o profissional € da
regido e vao perguntar o que eles tém |[...] no PSF
estdvamos simplesmente fazendo consultas |...]
(MED. 11).

Nesse ambito, o Ministério da Satude® reforca a
necessidade de se realizar o atendimento aos adoles-
centes, respeitando-se os principios e as doutrinas do
SUS, e estabelece a necessidade de organizar os servi-
¢os para garantir o acesso de adolescentes e jovens.
Portanto, algumas acoes sao consideradas relevantes
para essa organizac¢ao. Devem ser levadas em consi-
deracao a disponibilidade, a formacao e a educacgao
permanente dos recursos humanos, a estrutura fisica,
0s equipamentos, 0s insumos e os sistemas de informa-
cao. Essas condi¢oes devem ser organizadas de acor-
do com o grau de complexidade da atencao prestada.

E fundamental que a atencao priméria seja orga-
nizada e tenha atividades voltadas para os adolescen-
tes, pois € um grupo de grande vulnerabilidade, que
esta exposto a varios fatores de risco. Além disso, é
uma fase que se caracteriza por ser fecunda e recep-
tiva ao desenvolvimento de atividades relacionadas a
sua satde, portanto, devemos organizar o atendimen-
to e estar preparados para receber essa clientela.”
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CONCLUSAD

Este estudo possibilitou compreender o significa-
do do atendimento aos adolescentes realizado pelos
profissionais na atencao primaria. Essa compreensao
possibilita a identificagao de caracteristicas do aten-
dimento que sao relevantes e podem contribuir para
a melhoria da atencao prestada aos adolescentes em
nivel primario.

O desocultamento do fendmeno permite refletir e
rever questoes importantes que permeiam a relacao
dos profissionais de satide com os adolescentes. Os
profissionais de satide mostraram, por meio de seus
discursos, que atender ao adolescente é desafiante.
Foi revelado que, mesmo sendo de forma limitada,
existe algum tipo de atividade para os adolescentes.
Sabe-se que essa atencao deve ser ampliada e reali-
zada de forma integral.

A partir da compreensao dos significados atribu-
idos pelos profissionais ao atendimento aos adoles-
centes, podera haver estimulo para reflexdes sobre a
tematica e propiciar novos conhecimentos que con-
tribuirdo de forma significativa para a elaboragao de
futuras agoes que envolvam os profissionais de satide
e os adolescentes.
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