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Abstract: The present article is part of a bigger research about the Perceptions on the Sexual
and Reproductive Health of Adolescents in a region of the Federal District. Because to a
qualitative approach, based in the phenomenology research. Object is to analyze adolescents
living this sexuality in situations of vulnerability in an environment of extreme inequality. The
content analysis was used for treatment of, which had been collected in three meeting from
projective techniques. Fourteen adolescents of the feminine sex with ages between 10 and 19
participated. The experience in an environment with social risk highlighted the vulnerability in the
adolescents lives, mainly, when it involves aspects related to the sexuality and the conditions of
health of the community. The results of the research brought up signaled the importance for the
access to the information, incentive to the education, improvement of the conditions of health
and the creation of a net of support, not only institutional but also communitarian.

Keywords: Health of the Adolescent, Sexuality, Vulnerability

Resumo: O presente artigo € um recorte da pesquisa de iniciacao cientifica Percep¢des sobre a

Saude Sexual e Reprodutiva de Adolescentes em uma regidao do Distrito Federal. Optou-se pelo
estudo qualitativo baseado na pesquisa fenomenolédgica e teve como objeto analisar como as
adolescentes vivenciam a sexualidade em situa¢cdes de vulnerabilidade em um ambiente instavel. A
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analise de conteudo foi utilizada para elaboragédo e o tratamento dos dados, os quais foram
coletados em trés encontros a partir de técnicas projetivas. Participaram 14 adolescentes do sexo
feminino com idades entre 10 e 19 anos. A vivéncia em um ambiente com risco social evidenciou a
vulnerabilidade a que sdo expostas as adolescentes, principalmente, quando envolve a sexualidade
e as condi¢cdes de vida e saude da comunidade. Os resultados da pesquisa sinalizaram para a
importancia da informacao, incentivo a educacao, melhoria das condi¢cdes de salde e criacdo de
uma rede de apoio, tanto institucional como comunitéaria.

Palavras-chave: Adolescente, Sexualidade, Vulnerabilidade

Resumen: Este artigo es un recorte de una investigacion de iniciacion cientifica titulada
Percepciones sobre de la Salud Sexual y Reproductiva de los Adolescentes de una region del
Distrito Federal, Brasil. Las autoras optaron por un estudio cualitativo, basado en la investigacion
fenomenoldgica, que tuvo como objeto de analisis verificar como las adolescentes vivencian la
sexualidad en situaciones de vulnerabilidad en un ambiente de extrema desigualdad. El analisis de
contenido fue la técnica utilizada para la elaboracion y el tratamiento de los datos, los cuales
fueran recolectados en tres encuentros a partir de técnicas proyectivas. Participaran catorce
adolescentes del sexo femenino, con edad entre 10 y 19 afios. La vivencia en un ambiente con
riesgo social evidencioé la vulnerabilidad a que estan expuestas las adolescentes, principalmente
cuando envolved aspectos relacionados a la sexualidad y las condiciones de vida y de salud de la
comunidad. Los resultados de la investigacion sefalaran para la importancia del acceso a la
informacion, de incentivo a la educacion, de mejoramiento de las condiciones de salud y de la

creacion de una red de apoyo, tanto en nivel institucional como en la comunidad.
Palabras Clave: Salud del Adolescente, Sexualidad, Vulnerabilidad

Introducéao

A opc¢éao por trabalhar com jovens em comunidades economicamente menos favorecidas e
em situacdes de risco social se deve a énfase dada a realidade la encontrada. Além de sofrerem
com os conflitos naturais dessa fase da vida, estédo inseridos em um contexto que interfere no
processo de viver saudavel e parece influenciar na construcdo de uma identidade individual e
social destes jovens. As condi¢cdes de baixa renda, as precarias condigcdes de saude, a falta de
informacéo, o desconhecimento dos direitos sexuais e reprodutivos sao aspectos diretamente
relacionados com situac¢fes de vulnerabilidade.

Inicialmente, procurou-se entender a adolescéncia a partir da visdo de pesquisadores,
especificamente, os que apresentam a adolescéncia para além das transformacdes biologicas,
corporais e psicossociais. Remete-se, também, a um momento introdutério das definicdes de
sexualidade e vulnerabilidade, tanto social como individual. E necessario apontar que o Estatuto da
Crianca e do Adolescente - ECA, considera criangcas as que tém até 12 anos incompletos e

adolescentes, entre 12 e 18 anos de idade®). E, para a Organizacdo Mundial de Saude, a

adolescéncia compreende a faixa etaria que vai dos 10 aos 19 anos(?.

De uma forma geral, o inicio da adolescéncia € marcado por intensas mudancas corporais e
de comportamento. Contudo, pode ser definida como uma fase da vida humana que se inicia na
puberdade e se estende até o momento em que o individuo atinge determinado grau de
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estabilidade emocional, econdmica e social®®. A medida que se processam as transformacdes a
descoberta da sexualidade pelo jovem é vivenciada em meio as referéncias culturais que invadem

seu irrlaginério(4). A sedimentacdo de valores nessa fase é influenciada pelos seguintes aspectos:
midia, etnia, papéis de género difundidos na sociedade, religidao, grupos e familia.

A sexualidade, portanto, expressa uma das dimensdes do ser humano permeada pelas

questdes de género, de identidade sexual, da orientacdo sexual, do erotismo, do envolvimento
emocional, amor e da reprodugao(s). Ela se faz presente na experiéncia humana, desde o

nascimento do individuo até sua morte e deve ser compreendida na temporalidade(4), isto €, em
constante transformac&o. E imprescindivel a busca de informagcdes com a finalidade de identificar

as condi¢cOes do processo de vida dos jovens para além da abordagem biomédica.

Sob essa 6tica, o adolescente deve ser visto em sua totalidade, unicidade e diversidade,

como um cidadao com direitos, que esta inserido em uma rede relacional que abarca sua histéria

pessoal, em um contexto familiar, comunitario e social®®). No contexto das comunidades menos
favorecidas, as familias sdo, na maioria das vezes, desagregadas e os adolescentes geralmente,
nao possuem um projeto para suas vidas. O Estatuto da Crianca e do Adolescente, no Artigo 4

atribui & familia em primeiro lugar, o dever de assegurar os direitos fundamentais a crianca e ao
adolescente®). pPortanto, é visivel a urgéncia de educar para o cuidado valorizando o papel da

familia nas a¢cdes que contribuem para o bem-estar das criancas e adolescentes(").

Os riscos sociais e pessoais sao fatores que podem restringir a qualidade de vida, prejudicar
0 processo de crescimento saudavel. As situacdes de risco podem ser entendidas como uma
condi¢cdo onde criangas e adolescentes que, por suas circunstancias de vida, estdo expostas a
violéncia, ao uso de drogas e a um conjunto de experiéncias relacionadas as privacdes de ordem

afetiva, cultural e socioeconémica que sao impeditivas do pleno desenvolvimento bio-psico-

social(®. Significa dizer que os adolescentes destas comunidades apresentam-se mais vulneraveis

tanto no aspecto social como individual.

Portanto, vulneravel é toda e qualquer pessoa que se encontra menos apta a se proteger.
Esta fragilidade ndo parece estar relacionada, somente, com fatores biolégicos. Relaciona-se,
também, com o meio onde a/o adolescente vive e as condi¢cdes sociais da comunidade. O conceito
de vulnerabilidade ndo é invariavel porque ha inimeras situagdes que podem aumentar o grau de
vulnerabilidade entre os/as jovens, como, por exemplo: questdo de género; condicdes de vida;
condi¢cdes de saude; acesso ou ndo a informacéao; falta de servicos de saude adequados para
adolescentes, a possibilidade de reflexdo sobre as diversas questfes que perpassam sua vida,

incluindo-se aqui o exercicio da sexualidade, entre outros(9,

A vulnerabilidade, também, é entendida como um elemento resultante de uma conjuncéo de
fatores individuais, programaticos, sociais e culturais interdependentes e mutuamente
influenciaveis, assumindo pesos e significados diversos que variam no decorrer do tempo e

determinam o grau de susceptibilidade e condicdes de respostas de individuos e comunidades(19).
Especificamente, os fatores individuais podem ser de carater bioldégico, cognitivo e
comportamental. Os fatores programaticos sao relacionados aos programas de prevencao,
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educacao, controle e assisténcia, e vontade politica.

Particularmente, a vulnerabilidade social € uma condicdo que se encontra diretamente
ligada a miséria estrutural, agravada pela crise econdbmica que langa o homem ou a mulher no limbo

do desemprego ou subemprego(ll). Em relacdo aos jovens, situa-se precisamente na intensa
desconstrugcdo/construcao das familias, produto da elevada urbanizacdo, do modelo econémico

concentracionista e da péssima distribuicdo de renda(1?). Na vulnerabilidade social para além das
questdes econbmicas e sociais, estao inseridos os fatores culturais, a submissdo a padrbes e
cren¢cas morais, a hierarquias, as relac6es de poder e as questdes de género.

Frente a esse cenario, surgem duas questdes norteadoras: como as adolescentes
experienciam e recebem informacdes sobre sexualidade em situag8es de vulnerabilidade e se essa
situacao interfere no processo de viver saudavel. A partir desta observacéo, é imperativo
conhecer a realidade na qual estdo inseridos as/os adolescentes, como elemento para identificar
os conflitos e os valores, o que possibilitara orienta-los na ado¢cdao de comportamentos que
promovam o exercicio de uma sexualidade saudavel e consciente.

Trajetdria Metodoldgica

Para alcancar o objetivo proposto, elegeu-se a pesquisa de carater fenomenolégico com

abordagem qualitativa visto que abrange a realidade e os problemas sociais de uma determinada

comunidade(3). A fenomenologia afirma que a vida humana é essencialmente diferente e s6 pode
ser compreendida através do mergulho na linguagem significativa da interacao social. Em sintese,

seu precursor, Husserl, defende que os atos sociais envolvem uma propriedade que ndo esta

presente em outros setores do universo abarcados pelas ciéncias naturais: o SIGNIFICADO()
Portanto, baseia-se na premissa de que os conhecimentos sobre os individuos s6 se tornarao

possiveis com a descricdo da experiéncia humana, tal como ela é vivida e definida por seus

proprios atores(19),

Como referencial metodoldgico utilizou-se a Analise de Conteudo para a elaboracéo e o
tratamento analitico dos dados. A analise de conteldo é definida como um conjunto de técnicas
das comunicacdes visa obter, por procedimentos, sistematicos e objetivos da descricao de

conteudo das mensagens lidas, indicadores que permitam a inferéncia de conhecimentos relativos

as condi¢cOes de producdo/recepcao (variaveis inferidas) dessas rr1ensagens(16).

O projeto foi encaminhado ao Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias da
Saude da Universidade de Brasilia (CEP/FS) em conformidade com Resolugdo 196/96 do Ministério
da Saude. O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) foi assinado pelas adolescentes e
seus respectivos responsaveis, preservando-se a garantia do anonimato. Nesse sentido, as
adolescentes foram identificadas com a letra “A” seguida de um ndmero pela ordem de entrevista

(A1, Ao... por exemplo).

A coleta de dados foi realizada nos meses de maio a junho de 2006, no espaco fisico
pertencente e mantido pela Pastoral do Menor.A Vila Estrutural esta localizada as margens da DF-

095. O “lixado” da Estrutural comecou, na década de 60 e, poucos anos depois, surgiram o0s
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primeiros barracos de catadores de lixo proximo ao local. E a segunda maior area de invasio do

Distrito Federal. Os moradores sofrem com ruas estreitas e sem asfalto, caréncia de escolas e
hospitais: ha apenas uma escola de nivel fundamental, e um posto de saude, para atender a uma
populacéo estimada de 35 mil habitantes em 2005. Ndo ha posto policial e corporagao de
Bombeiros para conter os constantes incéndios de barracos no local,. Proxima ao lixdo, os
moradores tém suas casas invadida por ratos, baratas, pulgas, carrapatos, mosca e outros

insetos. Nao ha saneamento basico ou estrutura para o escoamento da agua da chuva.

Os sujeitos da pesquisa foram adolescentes entre 10 e 19 anos. Observa-se que o conceito
do ECA estd inserido em um conceito de maior abrangéncia. Consequentemente justifica-se a
escolha do conceito de adolescente desenvolvido pela OMS, que possibilitou a viabilidade da
pesquisa. Fizeram parte do estudo 14 adolescentes do sexo feminino. Os adolescentes do sexo
masculino foram convidados, no entanto, estes nao tiveram interesse em participar.

Como estratégia para aproximacao das adolescentes optou-se por encontros semanais com
a finalidade de promover a interagado e estabelecer um vinculo entre as atividades a serem
desenvolvidas e o grupo. Utilizou-se técnicas projetivas verbais e métodos expressivos como
desenhos, pinturas e desempenho de papéis, no sentido de permitir a livre expressdo das

participantes(15). O levantamento do perfil socioeconémico foi obtido pela aplicacdo de um
questionario simplificado.

As verbalizagbes das adolescentes foram gravadas, bem como o material construido nos
encontros foram organizados e serviram de instrumento para interpretacdo dos dados.Os
conteudos das gravacgdes foram transcritos, codificados, agrupados e posteriormente analisados.
As palavras mais representativas que aparecem com maior frequéncia formaram obtidas por meio
da analise lexical. Para viabilizar esta fase construiu-se uma grelha [formulario] com os seguintes
parametros: freqiéncia, unidade de registro [palavra], unidade de contexto [verbalizacao],

categorias [classe] constitui-se, assim, a base para a interpretacao do discurso dos atores an,
Resultados e Discussao

Os agrupamentos e as palavras mais expressivas geradas durante as técnicas projetivas
resultaram em uma grande categoria, conforme seus significados, que denominamos de
Adolescéncia, Sexualidade e Situac6es de Vulnerabilidade. Frente ao exposto, o objetivo proposto
foi alcancado.

A identificacdo das participantes foi obtida por meio da entrevista com os seguintes itens:
idade, sexo, estado civil, cor, escolaridade, renda familiar e tipo de habitagdo. Com relagcdo a faixa
etaria havia 06 meninas entre 10-11 anos, 04 entre 12-13 anos e 03 na faixa de 14 a 15 anos.
Apenas uma das adolescentes possuia mais de 15 anos. Verificou-se um grande descompasso
entre a idade cronoldgica e a série escolar cursada. Numa mesma faixa etaria, temos adolescentes
em trés séries diferentes, respectivamente, 32, 42 e 52 séries do ensino fundamental, confirmando

as diferentes realidades sécio-culturais em uma mesma localidade.

Quanto aos dados socioeconémicos e raciais, 06 adolescentes consideram-se negras, 07
pardas e 01 branca. Quanto a renda familiar, 10 adolescentes afirmaram que esta nao ultrapassa
um salario minimo, 03 afirmaram que a renda se situa entre um salario minimo e meio e, apenas
uma participante referiu renda familiar superior a R$ 400,00. Quanto ao estado civil, todas séo
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solteiras e residem com a familia. Apenas duas delas relataram que estdo namorando.

As familias ndo possuem casa propria e pode-se observar que as adolescentes habitam em
casas mal estruturadas, de madeira compensada, com pouco conforto e algumas casas possuem
agua encanada. Em geral, sdo desestruturadas e possui baixa renda, os pais encontram-se
desempregados ou subempregados e os filhos vivendo em condi¢cdes insalubres. O atendimento no
unico Centro de Saude € precario com longas filas de espera e auséncia de profissionais de saude.
A seguranca na regido também é precaria e o indice de violéncia elevado de acordo com os relatos
da comunidade.

Adolescéncia, Sexualidade e Situacf6es de Vulnerabilidade

No discurso das adolescentes distingue-se a necessidade de conhecer e aprender mais
sobre si mesma, demonstrado em parte pelo desconhecimento as mudangas inerentes a essa fase
da vida. O significado dos termos que expressam as percepg¢des das adolescentes foi extraido a

partir das verbalizacdes:

Vim aprender sobre adolescéncia, o que pode e o0 que nao pode

(Ag)-

Eu ja aprendi um pouco na escola, sobre gravidez, usar camisinha,
nao usar drogas (Ay).

A adolescente comeca a lidar com uma nova visao dela mesma ao constatar que esta
deixando de ser crianca para tornar-se mulher. Nessa fase, ha constantes modificagcdes que geram
davidas e o desejo de descobrir fatos novos, 0 que, em alguns casos, expde as jovens as

situacdes de fragilidade e risco. A partir da idéia de um pensamento magico os adolescentes

acreditam que podem experimentar de tudo, aspecto que os torna vulneraveis(18).

A descoberta da vida pelos adolescentes é comparada a imagem de um beija-flor, uma vez
que o adolescente é alguém que experimenta sua sexualidade na rapidez, na leveza e na

diversidade. No entanto, pode-se fazer uma ressalva com relagcdo a leveza, uma vez que a vida

contemporanea nao oferece tal caracteristica®®. Isso envolve, primeiramente, conhecer o
universo em que as adolescentes se situam e como se relaciona com suas percepgdes acerca das
mudancas corporais e afetivas. Os termos do discurso que melhor exemplificaram essas

percepcdes estdo exemplificados nos trechos das seguintes expressoes:

Tem que ter responsabilidade pra poder ser mais na frente, porque
tem gente que faz as coisas e depois se revolta (Aq3).

Para mim adolescéncia € uma mudanc¢a no corpo da gente porque é
quando o peito comeca a crescer e etc. (Ay).

Eu tenho passado por muitas mudancas corporais... meu corpo cada
vez mais cresce e em mudancas sociais e emocionais eu também ja

passei algumas vezes (Asg).
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A adolescente é muito sensivel & sua imagem corporal, bem como, as altera¢cfes de peso,
acne, pilosidade acentuada e uso de 6culos. Esses fatores podem ser encarados por ela como
elementos que a desvaloriza em sua percepcéao e a leva as constantes mudancas de humor
inerentes a esta etapa da vida. Na contramao, a midia e a sociedade parecem corroborar para
reproduzir o culto a um determinado padrao de beleza feminina. Esta exigéncia imprime na
adolescente uma dualidade: a existéncia de um corpo idealizado em oposicao a imagem real sobre

ela mesma.

A imagem corporal é algo subjetivo, que pode variar conforme o estado emocional e cultural

e que, portanto, nem sempre a forma que o adolescente se vé diante do espelho é a forma

concreta e real®®. Em meio a transformac¢®es hormonais, funcionais, afetivas e sociais, as
alteracdes corporais adquirem uma importancia fundamental para as adolescentes. E em seu corpo

que elas se percebem e internalizam as altera¢cdes que estdo vivenciando.

O entendimento sobre a sexualidade foi expresso pelas adolescentes durante as

verbaliza¢g8es acerca das mudancas corporais da seguinte forma:

Sexualidade é amor, paixao, relagcdes, amizade, carinho,
compreensao, compaixao, relacionamento, responsabilidade,
respeito, sexo e saber lidar com as pessoas, ai transa (A;3).

Na Biblia diz: criai e multiplicai. Nao é pecado (Ag).
Erecao! Nao sei (A11)-
Meu pai disse que eu vou namorar s6 com 20 anos (Ap).

Tem que fazer relacdo com a pessoa certa, mas pode namorar so6

beijando na boca (A12).

Observou-se uma aparente reciprocidade entre o conceito desenvolvido pela literatura. As
jovens enfatizaram varios sentimentos e formas de relacionamento. A sexualidade é experimentada
ou expressa em pensamentos, fantasias, desejos, crencas, atitudes, valores, atividades, praticas,

papéis e relacionamentos. Assim é a proépria vida, uma vez que envolve além do corpo, a histoéria

de vida, os costumes, as rela¢gfes afetivas e a cultura®). No entanto, embora tenham um
entendimento adequado acerca da definicdo de sexualidade, nota-se pelas verbalizacdes que as
realidades ndo condizentes com a vivéncia de uma sexualidade saudavel. Nao apontam os métodos
contraceptivos, uso de preservativos, doencas sexualmente transmissiveis e gravidez na
adolescéncia. Com referéncia ao acesso a informacéao, elas desconhecem tanto a anatomia do
aparelho sexual e reprodutivo feminino como a do masculino, incluindo-se a auséncia de

conhecimento sobre a fisiologia e o funcionamento dos mesmos.

Elementos culturais influenciam essa auto-percepcao e a forma de compreender a
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sexualidade e a reproducdo. Uma caracteristica da adolescéncia é tentar entender o mundo a sua
volta e buscar as informac¢des fundamentadas nas experiéncias vividas. Entre essas questoes,

inevitavelmente, encontram-se aquelas que se referem ao exercicio da sexualidade.

Na busca para entender o mundo, as adolescentes percebem que estao vivendo e
crescendo em ambientes cercados por algum tipo de violéncia e situacdes de risco social,
agregadas as condi¢cdes de pobreza, da falta de recursos e de dificuldade de acesso aos servicos
de saude que suscitam situa¢des de vulnerabilidade. As expressdes sobre 0s pape€is sexuais e

violéncia estdo exemplificadas nos extratos das verbalizac6es a seguir:

Mas é ruim brigar assim, que as criancas ja ficam revoltadas, e nao
é s6 homem que bebe, tem mulher que bate nos filhos também por
causa da bebida (Ag).

Uma vez ele tava bébado, perguntou quem tinha medo dele, ai todo
mundo disse que tinha, eu disse que nao tinha porque ele nédo era
bicho, fiquei de castigo e uma vez o cara tava brigando com a

mulher ai pegou um pau, chega rachou a cabec¢a da mulher (Ag).

Ele é autoritario porque é ele que manda na casa... a mulher também
manda, mas l& em casa é meu pai que manda. Ele quase quebrou o
braco da minha irma. Eu vi! (Ay).

Observa-se nos relatos o uso de bebidas alcodlicas pelos familiares quase sempre
relacionado a situacdes de violéncia que é praticada tanto no ambiente doméstico, quanto no
espaco publico. A violéncia remete a idéia de violacdo, de intrusdo agressiva no espaco fisico ou

psiquico de uma pessoa, comunidade ou povo e podem ser manifestas, veladas e ocultas, sendo

que o grau de ocultamento varia de acordo com o imaginario coletivo9). pode ser fisica, sexual,
psicologica, econémica e institucional(@9).

A presenca da violéncia gera situa¢cdes de vulnerabilidades, especialmente quando se
referem ao papel masculino representado pelo pai como dominador, violento, castrador
destacando-se nos papéis sexuais. A forma mais comum de violéncia contra a mulher parte do
marido, parceiro ou qualquer integrante da familia que esteja em relacdo de poder com a pessoa
agredida dentro do espaco doméstico. Aqui observamos a vulnerabilidade individual ou de género,
no momento, que é impresso ao cotidiano das adolescentes o autoritarismo, a violéncia fisica, o
alcoolismo e a desestruturacéo familiar, expondo-as aos riscos. Ao conviver constantemente com
a violéncia parece que elas aceitam essa a situacdo como algo natural, normal. Esta presente em
todas as classes sociais, em diferentes culturas, acometendo, sobretudo meninas, adolescentes e

mulheres(®1) . Ainda, no que se relaciona com a violéncia, ficou evidenciado que as adolescentes
necessitam de mais informagdes, pois quando ndo conhecem seus direitos tornam-se frageis e
vulneraveis.

Quando as adolescentes foram questionadas sobre direitos, de forma geral e,
especificamente, os direitos sexuais e reprodutivos, as respostas foram diversificadas. Parte delas

demonstrou algum conhecimento sobre os direitos das gestantes, como a licengca-maternidade e
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assento preferencial nos transportes coletivos. No entanto, este conhecimento mostrou-se
limtado, uma vez que nao possuem exemplos da implantacdo desses direitos em sua realidade.
Esta convivéncia ficou sinalizada a partir das seguintes verbalizagdes que expressam as

percepcdes das adolescentes:

A minha irma, quando foi ganhar neném, foi andando de madrugada,
daqui até o posto policial porque o SAMU nao entrava aqui porque

era perigoso (Ay).

No lixdo ndo tem lei... A mulher ganha neném, vai trabalhar no outro
dia (A12)-

Uma garota foi estuprada, ela levou cinco pontos, foi com faca
(A10)-

Os relatos sobre contextos desfavoraveis como impedimentos durante a gestacao,
dificuldade de acesso e de transporte no momento do inicio do trabalho de parto permeiam os
direitos humanos. Outro direito negligenciado, constatado nas verbaliza¢des, relaciona-se ao
direito do acesso de adolescentes aos servicos de saude e de informagdo. Nesse sentido, os

direitos reprodutivos sao negados, ignorados e violados de maneiras significativas, por meio de

discriminagcao contra adolescentes ao negar-lhes servicos de saude reprodutiva(zo).

A partir dos relatos das jovens pode-se perceber que as situac6es de vulnerabilidade social
estdo presentes quando relatam a dificuldade de acesso na comunidade, transportes e precarias
condi¢cdes de saude, pouco ou nenhum conhecimento sobre direitos, desconhece os programas e
as politicas de saude e convivéncia com a violéncia urbana. Mostram-se preocupadas com o dia-
a-dia, a familia, a violéncia cada vez mais proxima, revelam, também, o desejo de mudar daquela
comunidade. Queixam-se que nao ha escolas para todas e que o ensino é fraco. De forma ambigua
relatam a esperanca de melhorar de vida, estudar e trabalhar.

Consequentemente, pode-se inferir que a vivéncia da sexualidade torna-se mais dificil em
um ambiente com riscos sociais, principalmente, quando associada as situacf6es de vulnerabilidade
social, conforme interpretacdo dos resultados.

Consideracdes finais

Este estudo sinaliza para a importancia da informa¢cdo e mobilizacdo da sociedade em torno
dos direitos humanos, sexuais e reprodutivos das e dos adolescentes, visando fortalecer seus
conhecimentos e senso-critico para que sejam multiplicadores das acfes sociais. Os direitos dos
adolescentes estdo previstos na Constituicdo Federal; no entanto, observa-se, por meio das
verbalizagfes, que tais direitos, também, sdo negligenciados, tanto pela familia como pelo Estado,
escola, servigco de salde ou pela sociedade. Entre as jovens ha predominancia do

desconhecimento destes e de outros direitos.

O conhecimento acerca dos direitos é imprescindivel para a formacéo de adolescentes
cidadas que possam atuar como protagonistas do seu processo de mudanga e do espago em que
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vivem. As formas de manejo associadas a desinformacdo e aos riscos sociais na adolescéncia

refletem, em parte, a falta de uma rede de protecao e de apoio tanto no contexto social como no
familiar em que as jovens estdo inseridas. Essa rede esta preconizada em lei e deveria ser
constituida pela sociedade, apresenta-se fragil, uma vez que as adolescentes ndo mencionaram,

em nenhum momento, o apoio proveniente das escolas e unidades de saude.

Para que isso se concretize, deve-se assegurar protecao aos individuos em situagcao de
vulnerabilidade, além de se fazer necessario um debate em sentido amplo, questionando-se as
estruturas de dominacéo presentes na sociedade e que perpetuam a situacéo de vulnerabilidade e

desigualdade a que as pessoas sao expostas(lo). E neste cenario adverso que s&o impingidos
limites para o acesso de adolescentes na busca em reduzir as situacdes de pobreza e
vulnerabilidade.

Considerando as dificuldades/necessidades pelas quais passa esse grupo etario, o que se
vé na sociedade sdo criancas e adolescentes de todas as classes sociais, particularmente as de

classe pobre, com pouco acesso a direitos basicos e sem condi¢cdo de satisfagcao plena de suas

necessidades(?2). Considera-se, também, como limitagdes a convivéncia cotidiana com a violéncia,
a caréncia de informacdes, a dificuldade de acesso a educacéo, ao lazer e a cultura, bem como, o
desemprego ou subemprego suscitando as desigualdades sociais que contribuem para o aumento

da exclusao social e a marginalidade.

A condicdo de criancas e adolescentes em situacdo de risco muitas vezes inclui uma

retaguarda social fragil que dificulta o acesso aos servigcos de saude(??). 0 mais agravante é que
as politicas sociais tém contribuido muito pouco para amenizar as condicdes de vulnerabilidade da

familia em situacéo de pobreza(lz).

Como proposta emergente pode-se criar mecanismos facilitadores de aproximacao e de
inclusdo paras as criangcas e adolescentes expostas as situagOes de maior risco; considerar uma
agenda politica de carater publico e universal, voltada para os direitos sociais e para o
desenvolvimento humano no sentido de promover uma vida mais digna e assegurar a protecao
social. No entanto, para atingir este alvo desejado, as adolescentes precisam se apropriar do
conhecimento de seu corpo, de seus direitos e assumir o controle das acdes que sdo impostas
pelas politicas publicas, por meio da participacdo ativa na elaboracdo dessas politicas. E preciso,

ainda, que se reconhecam como sujeitos de direitos, que ocupem seus espac¢os e sejam capazes

de potencializar as acdes propostas(lz). Isto é, ao assumir a condi¢cdo de sujeito, tornar-se-ao

agentes de transformacéo social.

A falta de incentivo para educacao e para a saude afeta a todos. O pacto para o
Desenvolvimento do Milénio [Programa das Nacdes Unidas para o Desenvolvimento — PNUD], Tem
como prioridade maxima o investimento em politicas publicas para melhorar a educacao e a saude

das pessoas dos paises em desenvolvimento(23).

Ainda como reflexdo dos significados construidos pelas adolescentes é fundamental

criarmos uma alianca sélida entre a comunidade e os profissionais de saude, em especial, a
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enfermagem, visto que estdo mais proximas e conhecem as popula¢gdes menos favorecidas e

carentes. O grande mérito dessa postura reside na importancia de priorizar o direito, além de
promover cidadania, crescimento social, responsabilidade pela propria vida, promover a
possibilidade de acesso sustentavel aos recursos béasicos, a mudanga de comportamentos e ao
desenvolvimento humano, comunitario e sustentavel. Finalmente, acredita-se na importancia deste

estudo para subsidiar outras pesquisas sobre adolescentes e vulnerabilidade.
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