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RESUMO

Objetivo: analisar as bases tedrico-metodoldgicas subjacentes ao desenvolvimento de programas de
promocdo a saude mental dos adolescentes criados a partir da experiéncia de profissionais da Atencéao
Primaria a Salde. Métodos: pesquisa qualitativa, realizada entre maio e julho de 2025 em trés
municipios brasileiros. Participaram 22 enfermeiros da equipe de salde da familia. Os dados foram
obtidos a partir de trés oficinas de trabalho e os dados foram interpretados pela Analise Tematica de
Conteldo. Resultados: as propostas apresentadas se ancoram teoricamente: 1) na visdo ampliada,
participativa e emancipatdria da saude; 2) em um referencial humanizado, psicossocial e
emancipatério; 3) atencdo psicossocial, intersetorial e de direitos humanos. A perspectiva
metodoldgica proposta pelos trés grupos se apoia nos principios das Metodologias Ativas e da
Educacdo Popular em Saude. Consideragdes Finais: 0s programas propostos mostram que 0S
profissionais da atencao priméaria compartilham uma compreensao critica e ampliada da satde mental
dos adolescentes, com énfase nos principios da integralidade, da participacéo social e do territorio
como eixos estruturantes das praticas de cuidado, mas requerem capacitagdo especifica em saude
mental e maior integragdo com a Rede de Atencéo Psicossocial.
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Descritores: Adolescente; Atencdo Primaria a Saude; Planos e Programas de Salde; Saude Mental,
Promogcé&o da Saude.

Planning actions to promote the mental health of adolescents based on the experience of
primary care professionals

ABSTRACT

Objective: To analyze the theoretical and methodological foundations underlying the development
of adolescent mental health promotion programs devised from the experiences of Primary Health
Care professionals. Methodology: This qualitative study was conducted between May and July 2025
across three municipalities in Brazil. A total of 22 nurses from Family Health teams participated. Data
was collected through three participatory workshops and analyzed using Thematic Content Analysis.
Results: The proposed programs are theoretically grounded in: (1) a broad, participatory, and
emancipatory view of health; (2) a humanized, psychosocial, and emancipatory framework; and (3)
a psychosocial, intersectoral, and human rights-based approach to care. The methodological
perspective adopted by the three groups is based on the principles of Active Learning Methodologies
and Popular Health Education. Final Considerations: The proposed programs suggest that primary
health care professionals possess a critical and comprehensive understanding of adolescent mental
health, emphasizing the principles of comprehensiveness, social participation, and territoriality as
foundational elements in care practices. However, there is a need for specific training in mental health
and improved integration with the Psychosocial Care Network.

Descriptors: Adolescent; Primary Health Care; Health Programs and Plans; Mental Health; Health
Promotion.

Planificacién de acciones de promocion de la salud mental de los adolescentes a partir de la
experiencia de los profesionales de atencion primaria

RESUMEN

Objetivo: analizar las bases tedrico-metodoldgicas subyacentes al desarrollo de programas de
promocion de la salud mental en adolescentes, creados a partir de la experiencia de profesionales de
la Atencion Primaria de Salud. Métodos: investigacion cualitativa realizada entre mayo y julio de
2025 en tres municipios brasilefios. Participaron 22 enfermeros de equipos de salud de la familia. Los
datos se obtuvieron a partir de tres talleres de trabajo y se analizaron mediante el Analisis Tematico
de Contenido. Resultados: las propuestas presentadas se anclan tedricamente en: 1) una vision
ampliada, participativa y emancipadora de la salud; 2) un marco humanizado, psicosocial y
emancipatorio; y 3) la atencion psicosocial, intersectorial y basada en los derechos humanos. La
perspectiva metodologica propuesta por los tres grupos se apoya en los principios de las Metodologias
Activas y de la Educacion Popular en Salud. Consideraciones finales: los programas propuestos
muestran que los profesionales de la atencidn primaria comparten una comprension critica y ampliada
de la salud mental adolescente, con énfasis en los principios de la integralidad, la participacion social
y el territorio como ejes estructurantes de las précticas de cuidado; sin embargo, requieren
capacitacion especifica en salud mental y una mayor integracion con la Red de Atencidn Psicosocial.
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Descriptores: Adolescente; Atencion Primaria de Salud; Planes y Programas de Salud; Salud Mental;
Promocion de la Salud.

INTRODUCAO

A criacdo de programas de promocdo da salde e prevencdo de agravos a saude mental dos
jovens tem sido defendida e adotada em todo mundo como medida universal para reduzir o
surgimento e a progressdo de problemas de saude mental, especialmente considerando o impacto
desses transtornos na satide, na sociedade e na economia.! No Brasil, a Atengdo Basica a Satide, como
porta de entrada do Sistema Unico de Satde (SUS), integrante da Rede de Atencdo Psicossocial
(RAPS) e responsavel pela vigilancia e cuidado continuo da populacéo, possui papel estratégico para
implementar programas de promoc&o a satide mental dos adolescentes.? Embora por anos esquecida,
nos Ultimos anos a saude mental dos adolescentes passou a ter protagonismo nas politicas de salde e
nos debates educacionais brasileiros, diante do aumento de casos de sofrimento psiquico dos
adolescentes, com desfechos graves nas escolas.

Nesse contexto, surgiram leis e propostas que buscam inserir a promocao da satde mental no
ambiente escolar. Um marco recente é a Politica Nacional de Atengdo Psicossocial nas Comunidades
Escolares, instituida por lei federal n° 14.819/2024, que reconhece a escola como um espacgo
estratégico para a promocao do bem-estar emocional. Essa politica propGe acGes preventivas, de
acolhimento e de articulagdo entre educacdo e saude, envolvendo estudantes, professores, familias e
a comunidade. Entretanto, uma das principais dificuldades enfrentadas € transformar a lei em pratica
concreta, uma vez que muitos estados e municipios enfrentam falta de recursos financeiros, caréncia
de profissionais especializados e auséncia de regulamentacio detalhada.’

Pesquisas realizadas em vérias partes do mundo destacam a implementagdo de programas
educacionais nas escolas como estratégia fundamental para lidar com a persistente crise de saude
mental entre os adolescentes, ressaltando a necessidade de investimentos em politicas publicas,
formacdo profissional, pesquisas avaliativas sobre programas ja implantados e recursos
adequados.>*> Embora as escolas sejam cada vez mais reconhecidas como ambientes importantes
para a promocao da saude mental, ndo esta claro quais acoes as escolas devem priorizar para promover
a salde mental e o bem-estar dos alunos.

Além disso, diante das desigualdades regionais, no Brasil faltam profissionais e recursos para
uma adequada atengdo a outros problemas de satide pulblica.® Os jovens tém dificuldade em acessar
as unidades de saude, seja porque apresentam doengas menos graves em comparacgao a outras idades,
por ndo compreenderem bem a importancia da prevencdo e do autocuidado ou por se sentirem

desacolhidos nos servicos devido a sentimentos de vergonha ou receio de julgamento.” Existem
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diversas barreiras que impedem um acolhimento adequado dos adolescentes na Atencdo Primaria a
Saude: problemas de acesso e a falta de capacitacdo da equipe, a escassez de recursos e investimentos
destinados a atender as necessidades de saude mental dos jovens, além de ambientes que ndo oferecem
privacidade, o que desencoraja os adolescentes a discutirem assuntos sensiveis.2® A articulacio da
rede intrassetorial é uma estratégia importante para promover fluxos de cuidado menos
fragmentados.°

Uma forte coordenacédo dentro do setor e a criacdo de redes amplas de atencdo a satide mental
de criancas e adolescentes, assegurando acesso e cuidados de qualidade nas comunidades,
representam um dos maiores desafios para a consolidacdo da politica de atencdo a populacéo jovem
no Brasil. Essa articulacdo ja conta com diretrizes estabelecidas pelo SUS que devem ser ampliadas
no que diz respeito a atencio ao adolescente.

E importante ressaltar a necessidade de desenvolver politicas voltadas para a satide mental
dos jovens, considerando que os determinantes sociais da salde impactam diretamente na
implementacdo de préticas que promovem bem-estar. Portanto, para diminuir as desigualdades sociais
que esses jovens enfrentam, é fundamental que as estratégias estejam integradas a outros setores.!!

Torna-se imprescindivel ainda ultrapassar a influéncia do modelo convencional de assisténcia
a salde na atencdo basica, que se concentra em acdes biomédicas, individuais e curativas. A
disponibilidade de servicos de saude especializados para 0s jovens é bastante baixa, evidenciando
uma falta de conhecimento sobre os fatores que influenciam a promocdo da salude mental dos
adolescentes e as estratégias a serem adotadas.*?

Por fim, apesar dos inimeros desafios, € urgente e necessario investir na construcdo de
programas de promocao da saude mental na Atencdo Primaria. Essa construcdo é uma necessidade
global e pode contribuir para qualificar as praticas de cuidado integral ao adolescente, fortalecer
capacidades de enfrentamento de problemas de saide pela equipe multiprofissional e reduzir estigmas

sobre a saude mental.

OBJETIVO
O objetivo do presente estudo foi analisar as bases do planejamento de programas de promoc¢ao
a saude mental dos adolescentes a partir da experiéncia dos profissionais da Atencdo Priméria a

Salde.

METODOS

Participantes
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Esta pesquisa foi realizada com profissionais da APS de trés cidades brasileiras e
implementada por pesquisadores vinculados a institui¢des e centros de investigacdo cientifica com
ampla experiéncia na area de saude mental.

Os participantes foram selecionados com o método de amostragem ndo probabilistica
intencional para a realizacdo da oficina e producdo de dados em grupo. Em cada cidade, foram
convidados 16 profissionais que atendessem aos critérios de inclusdo de atuar por pelo menos um
ano na APS e ter prestado assisténcia aos adolescentes, e ao critério de exclusdo de estar com férias

ou licenca programadas para as datas estabelecidas para coleta de dados.

Tipo de estudo

Trata-se de um estudo descritivo e exploratério, de abordagem qualitativa, sobre a modelagem
de um Programa de Promocéo da Saude Mental do Adolescente na APS a partir dos servigcos em que
0s participantes estavam inseridos. Ele foi conduzido e estruturado tendo como referéncia o checklist

para pesquisas qualitativas Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research (COREQ).%3

Procedimentos metodoldgicos

Utilizou-se a oficina como dispositivo metodoldgico participativo de producdo de dados, por
possibilitar a producdo de dados em um contexto interativo, participativo e dialégico, favorecendo a
expressdo de percepcdes, saberes e praticas dos participantes.'*

Fundamentada em pressupostos tedricos de Paulo Freire,*>18 a oficina privilegiou o dialogo e
a construcdo coletiva do conhecimento. Os dados foram produzidos a partir da problematizacédo de
textos atuais que tratam o tema da satude mental numa perspectiva intersecional.

Para o desenvolvimento do estudo, criou-se um ambiente colaborativo, respeitoso e
reflexivo, propiciando a escuta e acolhimento, além de atento aos significados de cada ator social.
Durante o encontro, com a concordancia dos presentes, utilizou-se como técnica de pesquisa a
entrevista em grupo, a observacao e registro em diario de campo, assegurando rigor metodolégico

por meio de registro sistematico e gravacoes.

Fonte de dados

A coleta/producédo de dados ocorreu em 2025, e cada oficina teve duracdo de 3 horas,
constando dos seguintes momentos: acolhimento, discussdo de resultados da oficina anterior,
momento de capacitacdo e inspiragcdo com experiéncias exitosas, discussao de temas prioritarios para
desenvolvimento do programa, modelagem do programa, discussao sobre processo de implementacao

e avaliacgéo.
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Iniciou-se a oficina com o acolhimento dos participantes e exposicdo dos objetivos da
pesquisa. Em seguida, visando a sensibilizagdo do grupo, exibiu-se um pequeno video de um projeto
exitoso de promogdo a saude mental de adolescentes. Em seguida, realizou-se um pequeno debate
sobre as impressGes do grupo sobre o programa apresentado. Na sequéncia, como estratégia para
gerar discussdo e aprofundamento da tematica do encontro numa perspectiva interseccional, propés-
se a leitura em subgrupo de alguns textos: “Histdrias de leves enganos e parecencas”, de Concei¢ao
Evaristo (2017), que trata das questdes do racismo; “A palavra que resta”, de Sténio Gardel (2021),
que trabalha as questdes de género; e um capitulo do livro A geracdo ansiosa, de Jonathan Haidt
(2024), que discute a relacdo da infancia hiperconectada por smartphones e redes sociais com a
epidemia de problemas de salde mental.

Com base nos textos oferecidos, visando a problematizacédo, sugerimos a questdo: Quais 0s
aspectos a serem considerados para um programa de satide mental dos adolescentes numa perspectiva
critica e contemporanea?

No momento seguinte, partiu-se para o trabalho em subgrupo visando realizar a modelagem
de programas com base nas experiéncias trazidas das vivéncias profissionais na APS adicionadas dos
conhecimentos discutidos nas oficinas. Solicitou-se ao grupo que o programa proposto fosse
apresentado por meio de um dispositivo criativo.

Para modelagem do programa foi fornecido ao grupo um template obtido a partir de revisdo
de literatura sobre elementos constitutivos de um programa de promocéo a satde. Ele sugeria que o
grupo apresentasse as propostas baseadas nos seguintes itens: a) Objetivo pretendido com o
Programa; b) Contetido do programa; ¢) Duracéo e frequéncia; d) Caracteristicas dos participantes e
facilitadores; €) Materiais e Métodos; f) Estratégias de implantacdo e monitoramento do programa; e
g) Avaliacdo do Programa. Na sequéncia, realizou-se uma exposicdo criativa das propostas
elaboradas, definindo-se em grupo qual deveria ser implementada como proposta piloto da pesquisa.

Sendo esse o Ultimo encontro, no encerramento fez-se uma avaliacdo das oficinas realizadas
e das contribuicBes do estudo para estimular o desenvolvimento de a¢es de promogdo a satde mental
dos adolescentes na APS.

Durante as oficinas todos os participantes, nos diferentes grupos, demonstraram grande

interesse pelo desenvolvimento da atividade proposta, integrando ela de forma ativa e criativa.

Procedimentos de Analise
Apds o encontro, procedeu-se a transcricao literal da gravacao da oficina. O corpus de analise
foi composto dos dados da transcricdo, da observacdo e do diario de campo. Os dados foram

agrupados segundo os elementos propostos no quadro orientador do debate em grupo, elaborado a
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partir de revisao de literatura sobre os principais elementos que devem integrar um programa local de
promocdo a salde: a) instituicdo/cidade; b) titulo do programa; c) objetivos; d) conteldo; e)
frequéncia; f) publico-alvo; g) facilitadores; h) metodologia; i) materiais; j) estratégias; 1) setores
envolvidos; e m) avaliacao.

Para interpretacdo dos achados, utilizou-se a analise comparativa dos dados obtidos nas
oficinas, buscando identificar a perspectiva tedrica e metodoldgica subjacentes as propostas. A
avaliacdo da perspectiva teorica foi analisada com base na analise de conteudo dos itens (b), (c) e (d).

E para a avaliacdo da perspectiva metodoldgica foram analisados os contetdos dos itens (e), (), (g),

(h), (i), @) e (D).

Aspectos éticos

O estudo foi conduzido conforme diretrizes éticas nacionais e internacionais e teve a

aprovacdo multicéntrica pelo Comité de Etica da Universidade Federal Fluminense, sob o parecer n°
6.469.025, apos ter sido apreciado pelas demais instituicbes locais envolvidas na pesquisa.
Os participantes assinaram um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, receberam o

relatorio final por e-mail e tiveram a possibilidade de solicitar correces e encaminhar sugestoes.

RESULTADOS

Participaram do estudo 22 enfermeiros da APS, sendo 8 da cidade de Niterdi, 8 de Vassouras
e 6 de Natal. Dos participantes, 19 referiram ser do sexo feminino e trés do sexo masculino, com
idade compreendida entre 27 e 64 anos. Quanto a raca, 19 se autodeclararam brancos, 1 pardo e 2
pretos. O tempo de formado variou entre 3 e 40 anos, e a atuacdo na APS entre 1 e 40 anos. A
totalidade dos participantes tinham especializacdo, mas ndo na area de satde mental.

O quadro a seguir apresenta de forma comparativa as propostas de Programa de Promocéo a
Saude Mental dos Adolescentes na APS delineadas pelos participantes dos diferentes municipios
participantes. Para efeito de identificacdo na analise e discussao dos resultados, nomeamos Niteroi
como G1, Vassouras como G2 e Natal como G3.

Quadro 1. Propostas de Programa de Promocéo a Saude Mental dos Adolescentes pelos
diferentes participantes dos centros colaboradores.

Instituicéo/ UFF/Niterdi (G1) UV/Vassouras (G2) UFRN /Natal (G3)

Cidade

Titulo do Protagonismo  jovem: | Mentes jovens: o despertar | Tecer caminhos: salde

Programa bem-estar e sade mental | de ideias mental de adolescentes na
Atencdo Primaria
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a) Objetivos

1. Ampliar o cuidado de
saude;

2. Estimular a autonomia
e 0 protagonismo do
adolescente;

3. Promover discussdes
sobre temas relacionados
a saude mental e
favorecer a participacao
ativa dos adolescentes.

1. Alcangar 0S
adolescentes e  suas
questdes individuais;

2. Acolher os adolescentes
buscando entender as suas
demandas individuais;

3. Realizar uma analise
situacional das demandas
de salde mental dos
adolescentes

atendidos pelo PSE.

1. Promoc&o de saude
mental de criangas e
adolescentes vinculados
as escolas do PSE no
territério da APS;

2. Tecer caminhos do
cuidado e redes de apoio e
escuta de familiares com
adolescentes em
adoecimento mental.

b) Conteddo

Conceito de saude, bem-
estar, autocuidado, salde
mental, transtorno
mental e sofrimento
psiquico.

Acolhimento;
Autoconhecimento;
protagonismo jovem.

Saude mental na APS;
cultura de paz;
antirracismo; combate ao
racismo; combate ao
bullying; exposicédo
excessiva ao uso de telas;
violéncia intrafamiliar.

¢) Frequéncia

Mensal ou semanal

Continua

Mensal nas Escolas
vinculadas ao PSE

d) Publico-alvo

Adolescentes entre 14 e
19 anos do territério de
abrangéncia da APS ou
vinculados aos
dispositivos do territorio
de abrangéncia.

Adolescentes das escolas
que participam do PSE.

Adolescentes de escolas
que tem o PSE;
profissionais de saude;
familias; escolas do PSE.

f) Facilitadores

Equipe multiprofissional
de estratégia de saude da

familia; e-Multi;
profissionais de
referéncia; e

profissionais convidados
por encontro.

Equipe multidisciplinar da
APS e da educagdo e
enfermeiros.

Enfermeiras,
trabalhadoras de satde da
unidade

de saude vinculados ao
PSE.

g) Metodologia

Metodologias ativas que
possam ser adaptadas a
cada encontro de acordo
com o interesse dos
usuarios.

Rodas de conversa,
oficinas, dramatizagdes
e outras dinamicas.
Apresentacdo do pré-
projeto nas escolas para
a captagéo dos
adolescentes.

Metodologias ativas,
oficinas participativas e
dindmicas de grupo. Roda
de conversa, sala de
espera, palestras,
atendimento
individualizado e
intervencdes focadas na
familia.

Metodologias ativas, tais
como rodas de conversa,
storytelling, oficinas de
literatura, emprego de
artes plasticas e visuais
para a compreenséo do
conceito de satude mental
e sociedade, bricolagem,
multimidia e presenca de
convidados estudiosos de
temas em foco.

h) Materiais

Caixa de sugestdes de
tema, data show,
cadeiras, piloto, papéis,
livros,

computador, cartolinas,
tintas, pincéis,
impressora, projetor,
caixa som, material de
escritorio, fotos e videos.

Bases legais das politicas
publicas, materiais de
conectividade. Panfletos e
informativos, recursos
humanos e  recursos
audiovisuais.

Papelaria, livros, redes
sociais, aplicativos,
multimidia, objetos e
construcdes artesanais.
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i) Estratégias

Articular com as escolas,
associacdo de moradores
responsaveis por outros

Capacitacéo das equipes
da salde e educacao para
acolher as demandas dos

Intersetorialidade entre a
salde e a educacgdo:
unidades de salde e

a cada encontro.
Feedback dos usuarios
apés 0S  encontros.
Adesdo ao programa.

digitais de avaliacdo para
todos os envolvidos.
Reunides periodicas com
os profissionais, uso de

equipamentos do | adolescentes; divulgacdo | escolas.
territorio. atrativa do programa
junto aos jovens;
sensibilizacdo das
familias sobre a
relevancia do programa
PSE.
J) Setores MMF, eMulti, Escola, | Profissionais de saude e | Salde; Educagdo;
Envolvidos RAPS e Associacdo de | educacdo, Secretaria de | Seguranca publica;
moradores. Escolas, | Educacdo, Assisténcia | Trabalho e emprego;
equipamentos de salde e | Social, Cultura, Secretaria | Cultura; Iniciativas
biblioteca popular. de Saude da Mulher e | pablicas e privadas de
Conselho Tutelar. empoderamento e lugar
de fala de adolescentes.
1) Avaliacéo Formulario de avaliacdo | Aplicacbes de recursos | Falada e escrita através

de rodas de feedback e
preenchimento de Google
Forms.

indicadores municipais de
saude e feedback dos
adolescentes atendidos

Foram idealizados quatro programas: ‘“Protagonismo jovem: bem-estar e saide mental”;
“Mentes jovens: o despertar de ideias”; “Tecer caminhos: Satide mental de adolescentes na Atengdo
Primaria a saude”; e “Cuidamente”.

Os principais objetivos definidos para 0s programas propostos foram: “Ampliar o cuidado de
saude”; “Alcangar os adolescentes e suas questdes individuais”; “Promog¢do de satide mental de
criangas e adolescentes vinculados as escolas do PSE no territorio da APS”; e “Promover o bem-estar
emocional dos adolescentes”.

O contetdo levantado como relevante para ser abordado nos quatro programas contou
principalmente com os seguintes topicos: “Conceito de salde, bem-estar, autocuidado, satide mental,
transtorno mental e sofrimento psiquico”; “Por onde vocé circula?”’; “Acolhimento”; “Capacitar
profissionais do PSE”; “Autoconhecimento”; “Protagonismo jovem”; “Saude mental na APS”;

99, ¢

“Cultura de paz”; “Combate ao racismo”; “Combate ao Bullying”; “Exposi¢do excessiva ao uso de
telas”; “Violéncia intrafamiliar”; “Satde mental e emogdes”; “ O que ¢ a saude mental”;
“Psicoeducacdo sobre emocdes, pensamentos e comportamentos”; “Transicdo da infancia-
adolescéncia”; “Técnicas de regulagdo emocional”; “Comunica¢do assertiva e resolugdo de
conflitos”; “Relacionamentos (sexualidade)”; “Suicidio”; “Consumos”; “Relacdo com pais,

familiares, rede de apoio”; “Comunicagdo com pais (especialmente ensinar a exprimir 0s



SciELO Preprints - Este documento é um preprint e sua situagéo atual esta disponivel em: https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.14745

sentimentos)”; ‘“Autoconhecimento e autoestima — Formacdo da identidade e autonomia”;
“Autoaceitacdo e autoestima”; “Medos (julgamento, rejeicdo, desempenho escolar, em casa e com
pares, p. ex. explorar ansiedade social e retraimento)”; “Redes sociais e comparagdes irrealistas”;
“Prevencdo de comportamentos de risco (dependéncias de substancias e jogos virtuais, automutilacéo,
anorexia...)”; e “Orientacao sobre como e onde buscar ajuda — primeira ajuda em satde mental”.

A frequéncia de realizagdo das atividades inerentes a cada programa foi: “mensal ou semanal
— continua”; “Mensal nas Escolas vinculadas ao PSE”; “10 sessdes ou durante o ano letivo”; €
“semanal com duracdo maxima de 120 minutos”.

A especificacdo do publico-alvo dos programas foi de: “Adolescentes entre 14 a 19 anos, do
territério de abrangéncia da APS ou vinculados aos dispositivos do territério de abrangéncia”;
“Adolescentes das escolas que participam do PSE, adolescentes de escolas onde tem o PSE,
profissionais de saude, familias, escolas do PSE”; “Sugestdo: dois grupos (G1: 13-15 anos; G2: 16-
19 anos), uma vez que apesar de poder ser benéfico para 0s mais novos ouvir as experiéncias dos
mais velhos, se ndo for viavel (pelo nimero grande de participantes), escolher apenas o Grupo 2 para
preparar para desafios da idade adulta e explorar questdes de saide mental que os impactem”;
“Matriculados nas escolas da area de abrangéncia dos CSP, inclusdo de adolescentes em situagdo de
vulnerabilidade”.

Os profissionais que a atuarem como facilitadores nos programas podem ser: “Equipe
multiprofissional de estratégia de salde da familia e e-Multi, profissionais de referéncia e
profissionais convidados por encontro”; “Equipe multidisciplinar da APS e da Educagao,
enfermeiros”; “Enfermeiras, trabalhadoras de saude da unidade de saude vinculados ao PSE”;
“Enfermeiro especialista em saude mental e psicologos”; “Profissionais eventuais como suporte:
pediatras, psiquiatras, assistentes sociais, professores, profissionais do ramo artistico e desportivo”.

As metodologias aplicadas nos programas seriam: “Metodologias ativas, que possam ser
adaptadas a cada encontro de acordo com o interesse dos usuarios”; “Rodas de conversa, oficinas,
dramatizag¢des e outras dinamicas”; “Apresentacdo do pré-projeto nas escolas para a captacdo dos
adolescentes. Metodologias Ativas, oficinas participativas e¢ dindmicas de grupo”; “Roda de
conversa, sala de espera, palestras, atendimento individualizado e intervengdes focadas na familia”;
“Metodologias ativas, tais como rodas de conversa, storytelling, oficinas de literatura, emprego de
artes plasticas e visuais para a compreensdo do conceito de salde mental e sociedade, bricolagem,
multimidia e presenca de convidados estudiosos de temas em foco”; “Roda de conversa e escuta ativa,
oficinas e dinamicas participativas, conversar sobre estratégias de alivio de estresse e ansiedade,

atividades de terapia de grupo/dinamicas de grupo, envolvimento da familia em sessdes especificas”.



SciELO Preprints - Este documento é um preprint e sua situagéo atual esta disponivel em: https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.14745

Alguns exemplos de possiveis materiais necessarios para a realizacdo dos programas podem
ser: “Caixa de sugestdes de tema, data show, cadeiras, piloto, papéis, livros, computador, cartolinas,
tintas, pinceéis, impressora, projetor, caixa som, material de escritdrio, fotos e videos”; “Bases legais
das politicas publicas, materiais de conectividade”, “Panfletos e informativos, recursos humanos,
recursos audiovisuais”; “Papelaria, livros, redes sociais, aplicativos, multimidia, objetos e
construgdes artesanais”; “Sala com privacidade, projetor ou TV para videos, material de papelaria,
recursos digitais, folhetos informativos e guias de apoio”.

As principais estratégias que poderiam servir como alicerce para 0s programas seriam:
“Articular com as escolas associacao de moradores, responsaveis e outros equipamentos do territorio,
formularios simples de avaliagdo com os usuarios e lista de presenga”; “Aperfeigoamento das equipes
da salde e educacao para acolher as demandas dos adolescentes, divulgacgdo atrativa, sensibilizacdo
das familias quanto a relevancia do programa PSE, encontros com os adolescentes, realizar relatorio
de quantos adolescentes foram atendidos, quais demandas foram encaminhadas, solucionadas ou
necessario intervengao de outros setores”; “Intersetorialidade entre a saude e a educagdo — unidades
de saude x escolas, parceria com escolas para identificacdo de participantes, registo de presenca e
evolucdo dos participantes, aplicacdo de questionarios antes, durante e apds o programa, reunides
periddicas da equipe (profissionais e facilitadores) para avaliacdo e ajustes, criacdo de um canal de
comunicacdo com os adolescentes (WhatsApp, e-mail), divulgacdo em escolas, centros de salde,
redes sociais, paroquias”.

Como exemplos de setores que poderiam estar envolvidos, podem ser citados: “MMF, eMulti,
Escola, RAPS e associagdo de moradores”; “Escolas, equipamentos de satide, biblioteca popular”;
“Profissionais de saude e educagdo, Secretaria de Educacao, Assisténcia Social, Cultura, Secretaria
de Saude da Mulher e Conselho Tutelar”; “Satde, educagéo, seguranga publica, trabalho e emprego,
cultura”; “Iniciativas publicas e privadas de empoderamento e lugar de fala de adolescentes, escolas
publicas e privadas”; “UCC’s (Unidades de Cuidados na Comunidade), Instituto Portugués da
Juventude, autarquias, ONGs e associacOes juvenis, universidades e familias e responsaveis legais.

A avaliacdo dos programas seria por meio de: “Formulario de avaliagdo a cada encontro,
feedback dos usuérios ap6s os encontros, adesdo ao programa, aplicagdes de recursos digitais de
avaliagdo para todos os envolvidos”; “Reunides periddicas com os profissionais, uso de indicadores
municipais de salde feedback dos adolescentes atendidos”; “Falada e escrita através de rodas de
feedback e preenchimento de Google Forms, aplica¢do de escalas de saude mental”; “Questionarios
de satisfacdo dos participantes questiondrio Google Forms — 0 que esperava, se atingiu as
expectativas, se foi Gtil no dia a dia, 0 que aprendeu, se foi importante, se notou diferencas e quais, 0

que sugere futuramente, entrevistas com adolescentes e familiares, avaliagcdo dos facilitadores.
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DISCUSSAO

Com base na andlise de contetdo dos itens (b), (c) e (d), buscamos compreender a perspectiva
tedrica implicita nas respostas do grupo. De um modo geral, os trés grupos, constituidos por
profissionais de diferentes municipios, compartilham uma compreensdo critica e ampliada da satde
mental, mas com énfases distintas, evidenciando a centralidade da integralidade, da participacéao
social e do territdrio como eixos estruturantes das praticas de cuidado em saude dos adolescentes.

Compreendemos que o conteudo do G1 se apoia em uma visdo ampliada, participativa e
emancipatéria da saude, articulando promocdo da satde, modelo biopsicossocial, saude mental
comunitaria e protagonismo juvenil, alinhados as diretrizes do SUS e as concepgdes criticas da
educacdo em saude. A abordagem tedrica que esta subjacente ao conteddo apresentado alinha-se a
Politica Nacional de Promoc&o da Satde,!” que reafirma a contribuicdo da salide para a qualidade de
vida de individuos e populagdes. Essa perspectiva defende que € necesséario enfrentar os
determinantes da salde, o que requer politicas publicas saudaveis, uma efetiva articulacéo
intersetorial do poder plblico e a mobilizagdo da populagdo.'® Ela estd mais localizada no campo da
salide coletiva, alinhando-se a perspectiva da OPAS (PAHO),'® e propde a reorganizacéo da atengio
psiquiatrica com base na comunidade, na participacdo social e no respeito aos direitos humanos.
Embora tenha influenciado a reforma psiquiatrica no Brasil, ndo traz elementos suficientes para a
discusséo das necessidades de atencdo do adolescente.

Jad 0 G2 se fundamenta em um referencial humanizado, psicossocial e emancipatério,
articulando a Politica Nacional de Humanizag&o,? a clinica ampliada, o0 modelo biopsicossocial e 0
protagonismo juvenil, alinhados as diretrizes do SUS e as praticas de saide mental no territorio
escolar. Na Ameérica Latina, tais principios sdo incorporados as praticas de atencdo psicossocial
territorial e a articulacdo entre salde e educacao, especialmente no contexto escolar. Na Europa, essa
perspectiva encontra ressonancia em politicas recentes da Organizacdo Mundial da Saude para a
Regido Europeia e da Unido Europeia, que defendem modelos centrados na pessoa, na escuta
qualificada e na corresponsabilizacdo do cuidado, integrando promocéo, prevencdo e atencao clinica
ao longo do ciclo de vida.?* A aproximagcéo entre salide mental e escola, destacada na proposta do
G2, também ¢é evidenciada na maioria dos estudos europeus que reconhecem a escola como espaco
estratégico para promogao do bem-estar e prevencéo do sofrimento psiquico.?2232425

E por fim, G3 se ancora em um referencial psicossocial, intersetorial e de direitos humanos,

articulando promocdo da saude, atencdo psicossocial, APS, clinica ampliada, cultura de paz e
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perspectiva antirracista, reconhecendo os determinantes sociais e territoriais da saide mental de
criancas e adolescentes, apresentando assim maior densidade politica e social, afeita ao campo critico
em saude mental. Esse campo tedrico-pratico dialoga fortemente com as formulagfes da OPAS
(PAHO),® e, portanto, da América Latina, reforcando a interseccionalidade em sautde, além de
reconhecer o racismo como determinante social que impacta diretamente a saide mental de criancas
e adolescentes.?®

A andlise de contetdo das respostas relacionadas a perspectiva metodoldgica das propostas
considerando os itens (e), (), (9), (h), (i), (j) e (I) mostrou, ainda de forma subjacente, que todas as
propostas adotaram as metodologias ativas como eixo central da estratégia metodologica. Essa
abordagem desloca o foco do processo educativo da transmissdo vertical de conteldos para a
construgcdo coletiva do conhecimento, valorizando a participacdo ativa, a reflexdo critica e a
autonomia dos sujeitos. As metodologias ativas sdo amplamente reconhecidas por favorecerem a
aprendizagem significativa, o engajamento e o desenvolvimento da autonomia dos sujeitos.?

O emprego das metodologias ativas é antigo no campo da educacdo, remontando ao
movimento da Escola Nova (associado a pensadores como John Dewey, Anisio Teixeira e Paulo
Freire), e no campo da salde ganharam forca a partir das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs)
do inicio dos anos 2000, que alinharam a formacdo em salde aos principios do SUS, buscando uma
formagcao orientada para prética e centrada no aluno.?’

No G1, as metodologias ativas constituem o eixo central da estratégia metodoldgica,
evidenciadas pelo uso de rodas de conversa, oficinas, dramatizac@es e dinamicas grupais, bem como
pela flexibilidade na conducdo dos encontros, adaptando-se aos interesses e demandas dos
adolescentes participantes. No G2, o uso das metodologias ativas é utilizado por meio de oficinas
participativas, dinamicas de grupo e rodas de conversa, evidenciando uma concepcao pedagogica
centrada no protagonismo dos adolescentes, na valorizacdo de suas experiéncias € na construcao
coletiva do conhecimento. E no G3, a proposicdo de rodas de conversa, storytelling, oficinas de
literatura, bricolagem, artes plasticas e recursos multimidia evidencia a ado¢do das metodologias
ativas, nas quais os participantes sao protagonistas do processo de aprendizagem.

Compreendemos gue as metodologias propostas para os programas idealizados favorecem a
aprendizagem significativa ao integrar dimensdes cognitivas, afetivas e sociais, especialmente
relevantes para o trabalho com adolescentes e temas complexos como satde mental.

Além dessa perspectiva, a Educacdo Popular em Saude com foco dialégico também foi
unanimidade enquanto inspiragdo das propostas. Embasada na pedagogia dialdgica de Freire,!®
reconhece os adolescentes como sujeitos historicos e ativos no processo educativo em salde,

valorizando a escuta ativa, 0s saberes prévios dos participantes e aproximando a intervengdo de uma
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pratica emancipatdria, que busca promover o protagonismo juvenil e o fortalecimento de vinculos
comunitérios. Identificamos na proposta do G1 a utilizagdo de instrumentos como a “caixa de
sugestdo de temas”, um reforco dessa perspectiva, ao permitir que os proprios adolescentes participem
da definicdo dos contetdos abordados. No G2, ao enfatizar a escuta, o acolhimento e o vinculo como
elementos centrais do cuidado, as estratégias como sala de espera, palestras dialogadas, atendimento
individualizado e intervencGes focadas na familia indicam a aproximagdo com essa perspectiva. No
G3, observa-se a centralidade do dialogo, a escuta qualificada e o reconhecimento dos adolescentes
como sujeitos de saber, 0 que aproxima a proposta dos pressupostos da Educacdo Popular em Saude.
As rodas de conversa e 0s espacdes de “lugar de fala” também favorecem praticas educativas
horizontais, baseadas em problematizacao da realidade e na construgéo coletiva de sentidos.

A abordagem baseada na Educacdo Popular em Saude é especialmente pertinente para a¢des
em promocdo a salde mental, pois contribui para a reducdo do estigma, o fortalecimento da
autonomia e a ampliacdo do protagonismo juvenil. Projetos que almejam incluir a participacéo social
de adolescentes e jovens na execucao das politicas de saude tém ganhado destaque, evidenciando 0s
efeitos benéficos de uma atuacdo integrada entre diferentes setores e levando em conta o ambiente
escolar.?®

Por fim, uma outra perspectiva que fundamenta metodologicamente as propostas é a
Abordagem Territorial e Intersetorial ligada ao Programa Saude na Escola (PSE). Essa
perspectiva reflete o entendimento ampliado de saude, considerando os determinantes sociais e a
necessidade de a¢es integradas para promoc&o do cuidado integral & satde dos adolescentes.?%30:31

A proposta do G1 propde articular diferentes equipamentos e setores do territério, como
escolas, associacdo de moradores, servicos da RAPPS e equipes multiprofissionais da Estratégia
Saude da Familia e e-Multi. Na do G2, é evidenciada a articulagdo entre saude, educacdo, assisténcia
social, cultura, conselho tutelar e outras politicas publicas, compreendendo o PSE como espaco
estratégico para as acOes a serem desenvolvidas com os adolescentes. E na do G3 é apontada a
articulacdo com a salde, educacdo, cultura, seguranca publica, trabalho e iniciativas publicas e
privadas, indicando a ado¢éo de um referencial intersetorial, coerente com as diretrizes do Programa
Saude na Escola e com a légica da Atencdo Primaria & Saude.

A intersetorialidade é um aspecto fundamental na abordagem da salde mental para atender as
demandas complexas dos adolescentes. E imprescindivel ampliar as relagdes existentes entre os
setores.3>33 A promocao de agBes intersetoriais facilita a troca de conhecimentos, estimula a maior
participacdo da comunidade e integra diferentes atores e servi¢os na resolucdo de problemas,
assegurando a integralidade do cuidado.’'** Estudos mostram ser essencial considerar a

interseccionalidade das vulnerabilidades dos adolescentes que enfrentam sofrimento psiquico para
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proporcionar uma atencdo integral eficaz a saude desse grupo, sendo urgente a busca por principios
no cuidado que garantam equidade, justica social e promogao da satide dessa populagéo.3*

Pesquisas demonstram os efeitos benéficos das iniciativas voltadas para a promocao da satde
mental nas escolas, como: auxiliar os jovens a desenvolver competéncias sociais, emocionais e de
resolucédo de problemas, o que contribui para 0 aumento da autoestima e da resiliéncia; diminuir os
sintomas relacionados a ansiedade, depresséo e estresse; diminuir o uso de &lcool e outras substancias;
combater o estigma associado & salide mental e incentivar a busca por ajuda entre os jovens; promover
0 bem-estar emocional e mental; e também reduzir os sintomas de depressao, além de melhorar o
funcionamento emocional dos adolescentes, 33637

Ainda que as propostas apresentadas estejam alinhadas aos principios do SUS e as diretrizes
da APS, a pouca formacdo especifica da equipe da APS em salde mental reflete em um
distanciamento desta clientela. A literatura destaca que o trabalho com adolescentes demanda
estratégias especificas para atender suas necessidades emocionais. A auséncia de capacitacdo pode
resultar em uma abordagem inadequada, insensivel e preconceituosa por parte dos profissionais.®8:3940

Acdes formativas voltadas para os profissionais foram indicadas pelo G2 e pelo G3 como
estratégias que poderiam servir como alicerce para os programas. Nisso, 0 investimento em atividades
que contribuam para o aperfeicoamento da formacdo dos profissionais tornam perceptiveis 0s
problemas de satde mental nos adolescentes para a equipe.*! Essas agBes possibilitam ainda um
atendimento mais acolhedor, uma escuta mais atenta e um processo de responsabilizagdo pelos
cuidados, possibilitam intervencbes que reduzem o estigma e previnem violéncias durante o
atendimento, promovendo praticas mais humanizadas.*?3

No que se refere as propostas de avaliacéo, verificou-se que esse é um elemento que requer
formacéo e desenvolvimento de estratégias de educacdo permanente, ja que os elementos propostos
revelam pouco conhecimento do tema. A avaliacdo dos programas € ponto fundamental para a
melhoria continua deles. A prdpria literatura indica que ha uma insuficiéncia de instrumentos para o
monitoramento e avaliacdo em promocédo da salde e uma falta de consenso na construcdo de um
padrdo avaliativo, sendo recomendada a articulacdo de metodologias quantitativas e qualitativas, bem
como a inclusdo de questdes sociopoliticas inerentes as distintas realidades onde sdo desenvolvidas
as politicas intrassetoriais e intersetoriais de promocao da salde.** Também a literatura estrangeira
aponta para a necessidade das propostas se concentrarem em questdes metodoldgicas de avaliagdo
desde o planejamento das intervencGes para melhor orientar o processo e os desfechos dos
programas.?® Além disso, é fundamental que os programas sejam adequadamente avaliados para que
se possa obter evidéncias de alta qualidade sobre sua qualidade para que eles possam ser disseminados

para outras instituicdes.?
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O processo avaliativo proposto pelo G1 contempla instrumentos de avaliacdo formativa, como
formularios aplicados a cada encontro, feedback dos usuérios e andlise da adesdo ao programa,
buscando acompanhar a aceitacdo e a participacao dos adolescentes ao longo das atividades. Ja 0 G2
propde a avaliacdo centrada em indicadores quantitativos, priorizando indicadores municipais,
relatorios de atendimentos e recursos digitais, 0 que tende a enfatizar o aspecto quantitativo da
intervencdo. Quanto ao G3, a avaliacdo esta baseada em rodas de feedback e formulérios digitais,

apresentando um carater predominantemente formativo, porém carecendo de maior sistematizagéo.

LimitacGes do Estudo

Foi planejado, inicialmente, uma maior participacdo dos profissionais de salde da APS.
Apesar de todo o esforco dos autores para envolver esses profissionais, 0 nimero de participante
correspondeu a 50% do esperado. Entretanto, em face ao grande interesse, experiéncia profissional e

boa disposicdo dos participantes os objetivos do estudo foram alcancados.

Contribuicdes para a Area
Este estudo contribui para a formulacdo de politicas publicas e programas de salde que

enfrentam o problema da oferta de a¢Ges de saide mental voltadas aos adolescentes.

CONSIDERACOES FINAIS

A anélise das propostas apresentadas pelos profissionais da Atencdo Primaria a Satde (APS)
evidenciou fatores facilitadores e obstaculos no cuidado a saude mental de adolescentes. Apesar das
diferencas regionais, os profissionais compartilham uma compreensdo critica e ampliada da saude
mental, com énfase nos principios da integralidade, da participagdo social e do territdrio como eixos
estruturantes das praticas de cuidado.

As propostas analisadas alinham-se as metodologias ativas, a educacao popular em saude e as
abordagens territorial e intersetorial, com destaque para o Programa Salude na Escola (PSE).
Entretanto, o processo avaliativo revelou fragilidades, indicando a necessidade de maior formagéo e
de estratégias de educagdo permanente.

Observou-se que a formagdo em enfermagem e a especializacdo no contexto da saude coletiva
favorecem uma abordagem critica e dialdgica no cuidado aos adolescentes, em consonancia com 0s
principios do Sistema Unico de Saude (SUS). Contudo, a auséncia de formacao especifica em satide
mental limita a atuacéo dos profissionais, gerando distanciamento no cuidado dessa populacao, apesar

do reconhecimento da importancia do acolhimento e do apoio emocional.
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Embora os principios da reforma sanitaria e psiquiatrica estejam incorporados as praticas da
APS, a promocéo da salide mental permanece restrita em razdo de estigmas, do baixo letramento em
salde mental e da centralidade de programas voltados as condigdes fisicas. A vigilancia em salde e
o enfoque de risco orientam préaticas por demanda, facilitando o planejamento diante de equipes
reduzidas, mas limitando a¢des ampliadas em saude mental. Assim, torna-se fundamental investir na
formacdo especifica em salde mental do adolescente e no fortalecimento das redes intersetoriais,

visando ampliar e qualificar o cuidado nesse nivel de ateng&o.
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