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Resumo

Este estudo descreve a experiéncia do subprojeto: “O Cuidar deaSreaAglolescentes”, do
Programa de Aprimoramento Discente da UFMG desenvolvido em papedsidEscola de
Enfermagem, Equipe de Saude da Familia e uma escola, em BalorttariTrabalhamos na
area de abrangéncia mais carente, onde percebemos, por parte daeradslesrescente
demanda por orientacao relacionada a sexualidade. Objetivos: proporoitigbes para o
jovem se conscientizar da sua responsabilidade para com sua saleliabdale;
desenvolver acdes educativas junto aos adolescentes. Como proposta metgagtagitos
pela realizacdo de oficinas educativas sobre sexualidade. Basaanasoncepgao
participativa e problematizadora de Paulo Freire cujo desenvolvinmapta na utilizacdo
de diferentes estratégias e recursos tais como: teatros, guymstivos e interativos,
dindmicas de grupo e dramatizacdes, numa légica de “aprender brincaralzdlhando
temas em relacdo a sexualidade, levantados junto aos mesmos, rpescateno o
adolescente se sente a vontade para expor experiéncias vivencigd@gapdo ativamente
das oficinas. Consideramos que o adolescente espera um direcionanteajetdréa de sua
vida sexual, nada autoritario, metddico e cientifico, mas uma odentagnesta, isenta de
preconceitos que os direcione na formacgéao de atitudes perante o sexo e a vida.
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Introducé&o e objetivos

O Programa de Aprimoramento Discente (PAD) da Universidade deatierMinas
Gerais (UFMG) envolve diversos projetos que tém por objetivo levarapasaunidade os
conhecimentos gerados no contexto académico e, a0 mesmo tempo, proporestear s
otimizacdo do seu potencial, incentivando-os ao exercicio da préticalo ahos
conhecimentos teoricos, em consonancia com a realidade.

Segundo LEAO (1998), a universidade, como instituicdo publica formadora de
recursos humanos , deve procurar uma integracao efetiva com ds destduicbes e
aumentar a sua contribuicdo, de forma que suas atividades estd@amas/opara busca de
solucbes dos problemas sociais que afetam, principalmente, grugoguinaraveis como a
crianga e o adolescente. Assim, na graduacao € importante bimraagéo de profissionais
criticos, competentes e voltados para questdes sociais.

Na Escola de Enfermagem da UFMG, dentro do Programa de Aprinmdame
Discente (PAD) “ O cuidar de criancas e adolescentes” fauate 4 sub-projetos que tém
como eixo comum a assisténcia a crianca e ao adolescentecegntds servicos de saude de



Belo Horizonte, com propostas diferenciadas de acordo com as datimeterespecificas de
cada local de atuacéo.

Um desses subprojetos denomina-se “Assisténcia a crianca e escadtd em nivel
primario de atencdo”, cuja principal linha de trabalho sédo atividade®dencao e promocao
a saude da populacdo adolescente.

Desde janeiro de 2003, foi-nos apresentada uma demanda relacionaugfia ate
adolescente e sua sexualidade, ainda presente. Esta justifieeprsaimento do niumero de
gestantes adolescentes que buscam o Centro de Saude, bem comagaitegpeocura dos
jovens de diferentes idades por orientacdo a saude, a maior parte, relacionad&dadexual
Durante o ano, pudemos realizar atividades educativas junto aos adekescedticadores da
creche Recanto do Menor, localizada na area de risco de agrasdsgeapertencente ao
Centro de Saude de nossa referéncia. Pudemos constatar que nossasnaliéiesn o
adolescente a refletir sobre o exercicio da sua sexualidaderrda prazerosa e menos
preconceituosa. O trabalho junto aos educadores mostrou a possibilidade tdedoro
saber, por meio da desconstrucao e reconstrucédo de alguns concepiasattas e a criacéo
e ampliacdo dos espacos de discusséao junto aos envolvidos jovens e educadores, sem tabus.

De acordo com AFONSO (1997), a informagcdo sobre sexualidade tornasse, na
dltimas décadas, um bem a que nem todos tém acesso e que estEzaadss vinculado a
uma sociedade que estende seu processo de racionalizagdo a vida veprodutdéia se
afirma pelo fato de os adolescentes ndo encontrarem nos servigosleeisa atencao capaz
de minimizar os riscos que enfrentam e enfrentardo, ou seja, né® &mda uma atencao
voltada para a promocao e prevencdo a sua saude. Além disso, pensam{ms/euoebem
assistido hoje, ndo ser& o usuério do Servico de Saude amanha.

Assim, para esse ano, optamos por trabalhar junto as escolasddadeegbrangéncia
do Centro de Saude, atendendo, inclusive a uma antiga solicitacdo dedalgtores. Tal
solicitacdo se justifica pelo fato de que, em diversas situgp@senciadas junto aos
adolescentes, tanto professores quanto orientadores, percebem uma laconhewsientos
acerca da sexualidade para interferirem de forma seguna @reeonceitos. Isso justifica
também a frequente solicitacdo de orientacdo voltada para os pregedas instituicdes de
ensino; um passo a ser dado em um futuro proximo. Consideramos a escaots loTais
mais apropriados para o encontro com o adolescente e possibilidadegotmas suas reais
necessidades. Segundo AFONSO (1997) a escola pode vir a ser um dosésandicados
para se transmitir aos jovens informagdes sobre a vida reprodutivaob®m para construir
um espaco democratico de discussdo dos valores e comportamentos virkwiddosexual
e afetiva.

Nosso trabalho, portanto, diz respeito a um projeto de integracdo emademia, o
servico de saude, creches e, atualmente, as escolas. Sendasaasiigades contam com a
parceria dos membros da Equipe de Saude da Familia, entendido como umta mlepos
reorganizacdo do modelo assistencial, a partir de uma nova configutacéistema de
atencdo basica que visa a atencdo integral a saide de um grupo poglugatscrito, atraveés
de diferentes formas de organizag&o do trabalho. (SANTANA, 2000).

O desenvolvimento das atividades em conjunto com a equipe de saude possibilit
inovacdes e alimenta a esperanca quanto ao enfrentamento de problenéas muskeram ser
equacionados ao longo da experiéncia acumulada pelo sistema de sagdefobes, o
projeto esta estruturado em acdes educativas, consultas de enfierswagdolescente (com o
apoio da equipe multiprofissional do servi¢co) e do trabalho educativo junéalacasdores da
creche e das escolas. A qualidade do cuidado nesses sentido, ndo depersielagpena
competéncias individuais dos diferentes atores envolvidos, sendo indispessalvelecer os
limites e a interface do fazer de cada integrante com peréfa’ dos demais, incluindo-se ai,
as atividades discentes supervisionadas.



Proporcionar condigbes para que a crianga Ou jovem Se conscientize da sua
responsabilidade para com sua saude e sua sexualidade.

Desenvolver ag¢fes educativas com adolescentes, trabalhando a tedwtica
sexualidade, sob a forma de oficinas.

Prevenir agravos a saude do adolescente e promover a saude, visandaatsndsr
inquietacdes e duvidas.

Realizar consultas de enfermagem aos adolescentes que buscam o servi¢o de saude.

Desenvolver acfes educativas junto aos educadores da creche e escolas.

Metodologia

Como proposta metodoldgica, optamos pela realizacdo de oficinas edusativa a
sexualidade na adolescéncia, de forma co-participada e problematiz&doa isso, é
importante utilizarmos métodos que despertem a atencao e o mteoss®vens, de modo a
alcancarmos o0s objetivos comuns de sermos multiplicadores de conhesirtemo nos
adolescentes os parceiros do trabalho educativo.

As acdes educativas implementadas estdo fundamentadas em uma &mncepg
pedagdgica participativa, buscando atender as necessidades e inddga@isescentes. A
metodologia fundamenta-se na concepcdo problematizadora de Paulo Eufre
desenvolvimento implica na utilizacdo de diferentes estratégi@uesos tais como: 0s
teatros educativos, jogos interativos, trabalhos de modelagem, din@eigago, atividades
festivas, jogos educativos, dramatizacdes, indicacdes de livros,aseeisprogramas de
televisdo, pintura numa légica de “aprender brincando”. Seréo realigagums operativos e
momentos de bate-papo espontaneo para que o adolescente possa colocabes eues
vivéncias que os inquietam e afligem.

Na atividade educativa, trabalhamos de forma co-participada e prdizboaa
visando conseguir um maior envolvimento dos adolescentes e possibilitarosque
conhecimentos trazidos da vivéncia sejam um ponto de partida para auigamse
reconstrucéo de saberes.

Segundo FREIRE (1977), a educacao € um saber fazer que s6 acontecewio convi
social. O conhecimento ndo é apenas um simples acumulo de conteddosnmasas
atividade permanente e sistematizada da sociedade humana. Udalatiyie se desenvolve
a medida que o homem se propde a responder a desafios de uma foicaaecrit
transformadora.

Nossa proposta, portanto, busca que os adolescentes respondam aos propass desaf
e se auxiliem mutuamente, utilizando-se da oficina educativa comespatco de criagdo e
compartilhamento. Nas oficinas, costuma-se dizer que se aprendedfalZena oficina, além
de ser um processo pluridimensional e criativo, é algo coletivo, que pelssconstrucao de
varias pessoas. Por isso o compromisso e a responsabilidade dogapaéescdo grupo sao
essenciais: cada um assume uma tarefa na montagem ou producgéo eaueeabter. O
desafio € a criacdo coletiva a partir dos recursos do proprio grppdijrada pratica de cada
um em seu cotidiano. A organizacao do trabalho coletivo busca valonzEatercializar a
adversidade e a potencialidade de cada um. Segundo AFONSO (2002),ina™pficle ser
atil na area da saude, educacdo e agbes comunitarias, uma vez gsa elformacdo e
reflexdo, mas se distingue de um projeto apenas pedagogico, porqueattabddém com os
significados afetivos e as vivéncias relacionadas com o tema a ser discutido.

Resultados e discussao



Este novo enfoque nos levou a necessidade de um estudo mais aprofundado sobre a
adolescéncia. Esta é, na maioria das vezes, definida como um perigdostgo entre a
infancia e a vida adulta. Trata-se de uma etapa da vida na qua&nocouitas alteragbes. O
corpo comeca a mudar e vao surgindo duavidas, vontades, ansiedades. Nesdadepéca,
vivido intensamente e tudo muda muito rapido: o adolescente varia suas pitéies,
comportamentos, humor, assim como muda de roupa. Tudo isso leva ao amadtoequmee
€ 0 objetivo desta fase marcada por duas aquisi¢cdes importardapacalade reprodutora e a
identidade pessoal.

Boa parte das dificuldades em saude e educacdo para saude, enfrpataslas
adolescentes, é explicada por LEAO (1998) ao afirmar que, individualneemrtiencio a
crianca e ao adolescente pelos clinicos e pediatras, centrase,qgeaexclusivamente, no
cuidado com o corpo, negligenciando, freqlientemente, os cuidados com o0 seu
desenvolvimento psiquico, sua educacao e sua protecdo. As fontes de irdfoparac®
adolescente, principalmente quando se trata da sexualidade, devapagesale propiciar a
este seguranca e liberdade de expressao de duvidas e problemas vividos em suasaxperié
A sexualidade € um tema pertinente ao conceito da propria vida, ndecasesa espécie nao
diz respeito apenas ao aspecto das fung¢des reprodutivas ,incluindo tarspéciosa
relacionados ao desejo, a seducdo, a emocdo ,a0 prazer, a afetividadbeilécia, a
agressividade, ao dialogo, a energia, a busca de reconhecimento do prm;i@c gesto ,ao
toque , a forma de olhar, & musica, a danca, a relacéo, ao timbeatdifga voz ao falar com
0 outro, ao impulso, dentre outros. A sexualidade esta na base de tadagées humanas, e
a estabilidade emocional do individuo esta na dependéncia do equilibrio skxsakdade,
resgatando o ladico, o proibido e o amoroso. A Educacdo Sexual inclui todo esproce
informal pelo qual aprendemos sobre a sexualidade ao longo da vidaraeja de nosso
meio familiar, nossa crenca, nossa religido, a comunidade onde nososituBssos livros,
amigos, professores, revistas, dentre outros meios.

Nesse sentido, COUTINHO (2001) afirma que os jovens estdo ingasistem a
orientacdo sexual fornecida pela familia e pela escola. Nmlegmmaioria das escolas as
informacdes sobre educacdo sexual, ainda hoje, sao fornecidas nasleaui@scias e
biologia. O maximo que ensinam é sobre a fisiologia da ovulacéo, oappednatozoide e
como acontece a fecundacdo, em linguagem simples, insuficiente supenficial. Nas
instituicbes de ensino, ndo existe espaco para a discussao soblidawxua dialogo franco
e aberto sobre as ansiedades e preocupacdes sexuais, pois tém megedar‘dgada mais
o desejo sexual dos jovens e ndo sabem responder as perguntas por eles formuladas.

De acordo com AFONSO (1997), os adolescentes, diante da possibilidade de
reproducédo e de uma nova experimentacdo da sexualidade, requerem ursuponiodos
setores sociais por meio de politicas, recursos e processos bdéharantersetoriais,
interdisciplinares e participativos. E fundamental que se disponibilize atencéo integral,
especifica e apropriada ao cuidado de suas vidas, mediante actes &dsininhadas em
diferentes espacos, com a participacdo dos proprios adolescentegrefiskonais das
diversas areas.

A adolescéncia é uma fase de muitas duvidas e transformacd@agoontodifica, a
voz, 0 jeito de vestir falar, pensar e expressar a sexualidadsa f&se inserem-se tabus,
duvidas, preconceito sociais, que na maioria do tempo revelados na escu@laAportanto,
tem um papel essencial, pois de acordo com NUNES (2000) é um espaentenpara a
vida de criancas e adolescentes independente das concepcfes politicoeaiscadNela
ocorrem diferentes formas de aprendizagem e relacdes: assferméormais, as esperadas e
as inesperadas. Dessa forma, as atividades de educacdo e saudengsapel estratégico no
mundo escolar, fazendo com que 0s mesmos possam desconstruir paraunecmstr
conhecimentos relativos a sexualidade.



O trabalho de orientacdo sexual deve ajudar a criancas e ad@ssadrtem uma
visdo positiva da sexualidade, a elaborarem seus préprios valorés depam pensamento
critico, a compreenderem seu comportamento e o do outro, e a tomarem desfE@iEsaveis
a respeito de sua vida sexual (NUNES, 2000).

Neste sentido, as inquietacfes vividas pelos adolescentes vao assacteristicas
de acordo com a idade, sendo influenciadas, entéo, pelas particularidadda den em suas
experiéncias. Entretanto, é sabido que muitos jovens iniciam sua wdal €n idade
precoce e que a manutencdo de uma vida sexual sem preparo e cuidadoazmde t
consequéncias muito sérias para o adolescente, como a gravidezadalesepborto e as
doencas sexualmente transmissiveis. Estudos tém demonstrado que adoiéseentes,
apesar de relatarem conhecimento sobre métodos anticoncepcionais, uiizars. A
gravidez acidental nas adolescentes causa na vida destas, uno isguéat muito forte e,
consequentemente, uma ruptura nos planos das jovens.

Assim, consideramos relevante toda e qualquer proposta que venha ao ensontro da
necessidades e anseios dessa populacéo, tdo carente de formacao para a vida.

Nesse sentido, como primeiro passo para a realizacdo do trabalhdiveduca
realizamos um levantamento das necessidades e temas junto aosceatiede e
dimensionamento das nossas reais possibilidades de intervencéo. Defintcabalharmos
com as turmas de 6° e 7° série do turno da tarde, alvo maior pan@o@sseto. Optamos por
estas turmas, primeiramente pela faixa etaria mais eleyadavez que nédo temos condicdes
para assumirmos todas as demais turmas da 5° série do turno d@dasigeramos também
gue, além da proposta junto aos jovens, mantemos as atividades educativasaop
educadores da creche e pretendemos mais adiante, poder estender @& pan@osis
professores das escolas. E importante notar que é fundamental botretral educadores,
pois constatamos que sdo eles os responsaveis por uma informacéao, opjetival e
transparente em momentos cruciais da vida dos jovens, que via deseegr@rem a quem
recorrer, buscam no professor um esteio para suas davidas e anglistiasoria das
guestdes levantadas junto a populacdo alvo estava relacionada a dois graade métodos
contraceptivos e doencgas sexualmente transmissiveis, mas tendstamossa experiéncia
vivida com os jovens da creche, percebemos que existe uma lacuna nonscentee@m
relacdo ao proprio corpo humano e as transformacfes sofridas na adidesdésim,
constituimos um trabalho de modo que o desenvolvimento das oficinas possbiitesuas
davidas e inquietacdes diversas, acrescentando alguns assuntos essenciais.

Os encontros sdo agendados de acordo com a disponibilidade de horariadabfereci
pelos professores e seguindo um cronograma flexivel que abre espacmgvas
necessidades, sempre que solicitadas. Durante as acfes educativasaddlescentes
manifestam experiéncias vivenciadas por eles, por seus amigos nda aguelas
compartilhadas com colegas, que enriguecem e tornam 0S encontromteraissantes e
produtivos. Sendo assim, trabalhando com adolescentes de 11 a 18 anos, erteddifere
situacOes, percebemos o quanto os mesmos sao carentes de inforreggiEes acerca da
sexualidade, imprimindo em n@s, enquanto multiplicadores do conhecimento, amda gr
responsabilidade e uma busca constante por fontes de informacdeszacdies| afim de
saciar suas angustias. A experiéncia vivenciada nas ac¢des\efufiatio aos adolescentes,
conta com recursos didaticos do Centro de Saude e com a participggaodas mesmos,
gue permanecem a todo tempo atento aos temas trabalhados. Através dasliedtoidos de
caso e discussfes de temas junto aos adolescentes, conseguimuar tabfdrma ludica a
sexualidade. Com a vivéncia dessas ac¢des, conseguimos constataraipatho educativo
para ser efetivo exige um continuo repensar por parte dos educandos e educadores.

A atividade educativa deve ser a todo o momento reavaliada e impemeelos
sujeitos envolvidos nesse trabalho, sendo prazeroso e interessantedparaDurante a



realizacdo das acdes educativas, percebemos que nem sempre cassagogim todos 0s
envolvidos e até mesmo esclarecer todas as suas davidas e ingsietagde €, também, um
aprendizado: o do limite do educador; por outro lado, conseguimos despers&essat a
atencdo de muitos jovens no sentido de buscarem, cada vez mais conbeciment
conhecimento e uma educacgdo que nao se finda nunca, uma vez que, a cadacati&a é
dado um novo passo na formacéo do adolescente e do enfermeiro-educador.

Conclusbes

Ha uma contradicdo na sociedade contemporanea que estimula a ltica ga
relacdo sexual, mas ndo oferece a educacédo necessarianiRreakagar a uma mentalidade
preventiva, que nos permita ajudar estes adolescentes a viveremmdenfais saudavel,
segura e prazerosa a sua sexualidade, assistindo-os ndo apenam dsifta, mas também
de forma psicolégica e social.

Nesse sentido, nossa atuacao junto aos adolescentes reforca a lmostsdrdedo de
vinculos, proposta pelo atual modelo de atencédo a saude, fazendo com quenos sees
sintam seguros para compartilharem seus conhecimentos e até adksmrar nos servicos
de saude para buscar preservativos por exemplo, o que, sem o vinculo, fpzecestes se
sintam constrangidos e sem direitos. Nosso trabalho também atuantitn s#a busca
incessante pela promoc¢ao da saude junto aos adolescentes, minimizandénaiaaeracoes
de recuperacéo da saude junto a esta populacao.

Somos atores de um programa que tem como objetivo proporcionar o desenvohdasent
capacidades por meio de atividades de ensino e execucdo de projetomssd de uma
Universidade publica, que deve direcionar suas atividades em busca deesgaca os

grandes problemas sociais.

A tomada de consciéncia pelos adolescentes, ou seja, a transfodaagis projetos
existenciais em ato presente vivido, na intersubjetividade da®eslagciais e nas questdes
sexuais, poderd levar a transformacéo social frente a sexuaidadeducacdo sexual. Se
conseguirmos, através de nossas acfes, mudarmos o comportamento denpslaime
adolescente frente a sua sexualidade, o resultado de nossa atuacgédo ja sera valido.

Esperamos, portanto, criar condi¢cdes para que 0 jovem possa se respangeabis
suas acoes, discutir sobre a sexualidade e posicionar-se de madecikx| com liberdade e
consciéncia do que faz. Essa vivéncia permitiu, também, uma otimizecdormacao
discente, que parte da teoria e atua sobre a realidade préticaguéapossibilita melhor
conhecimento e reflexdo sobre a profissdo na qual estamos nos ingegiradads alunas, por
meio da integracdo ensino-servigo-comunidade, esperamos avancar naicdonste
conhecimentos e préticas voltada a promoc¢édo da saude do adolescentestoonmo ao
investimento que em nds é feito pela sociedade.
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